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Forord

Forzeldre spiller en helt afgarende rolle for berns grund-
laeggende udvikling, opvaekst og trivsel. Nar foraeldre op-
lever alvorlige udfordringer i deres liv, sdsom psykisk syg-
dom og misbrug, er der risiko for, at barnet bliver overset,
m@dt med manglende overskud eller uforudsigelige og
uforstaelige reaktioner. Sammen med genetiske faktorer
udger det en risiko for barnets udvikling.

TrygFonden har med delmalet 'Alle med fra start’ i deres
nye strategi fokus pa, at alle bern og unge, der vokser op i
familier med udfordringer, kan leve et liv, der ligner det liv,
alle andre bern og unge har. VIVE bidrager med denne
gennemgang af systematiske reviews og nordiske forsk-
ningsrapporter her med 1) et overblik over betydningen for
berns sociale og emotionelle udvikling at have en foreel-
der, der oplever fysisk eller psykisk sygdom, misbrug, vold
eller faengsling, og 2) viden om omfanget af barn og unge,
der vokser op i familier med disse udfordringer i en dansk
kontekst.

Rapporten er udarbejdet af seniorforsker Signe Boe
Rayce og forsker Malene Lue Kessing. Bibliotekar Anne
Ngrgaard-Pedersen har bidraget til rapporten med litte-
ratursggning. Rapporten har vaeret i eksternt og internt
review, og vi takker reviewerne for gode og konstruktive
kommentarer.

Litteraturgennemgangen er finansieret af TrygFonden.

Carsten Strombaek Pedersen
Forsknings- og analysechef for VIVE Bgrn og Uddannelse
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> DEL1

Afrapportering



Hovedresultater

Forezeldre spiller en afgerende rolle for berns udvikling, opvaekst og trivsel. Nar
foraeldre oplever alvorlige udfordringer i deres liv, sasom alvorlig sygdom, mis-
brug eller vold, er der risiko for, at barnet bliver overset, mgdt med manglende
overskud eller uforudsigelige og uforstaelige reaktioner. Det udger en risiko
for barnets udvikling.

Med delmalet 'Alle med fra start’ har TrygFonden i deres nye strategi fokus pa,
at alle bern og unge, der vokser op i familier med udfordringer, kan leve et liv,
der ligner det liv, alle andre bern og unge har. Denne litteraturgennemgang af
systematiske reviews og metaanalyser bidrager her til 1) at belyse betydnin-
gen af fem typer af alvorlige udfordringer blandt foraeldre (fysisk sygdom,
psykisk sygdom, misbrug, vold og kriminalitet) for b@rns sociale og emotio-
nelle udvikling, og 2) at beskrive omfanget af bgrn, som vokser op med forael-
dre, der oplever disse typer af udfordringer i en dansk kontekst.

En relativt stor gruppe af barn og unge oplever
sygdom eller misbrug hos en foraelder

Omfanget af barn, der har en foraelder, som er udfordret af fysisk eller psykisk
sygdom, misbrug, vold i hjemmet eller kriminalitet, vil naturligt afheenge af,
hvordan udfordringen afgranses, hvorvidt antallet vurderes pé baggrund af
objektive registerdata eller selvrapporterede spargeskemadata, og hvorvidt
der er tale om en tabubelagt adfaerd. Det betyder i nogle tilfaelde en variation i
det estimerede antal barn af foraeldre med den specifikke udfordring.

Med disse forbehold er der ifelge Sundhedsstyrelsen hvert ar 42.000 0-18-
arige, der er pargrende til en foraelder med en alvorlig fysisk sygdom, og
43.000 har en foreelder, der behandles i psykiatrien. Sundhedsstyrelsen skan-
ner, at 50.000-100.000 barn har en foraelder med psykisk sygdom, men frem-
haever, at der ikke findes eksakte undersegelser. Undersegelser baseret pa
spergeskemabesvarelser samt data fra Danmarks Statistik vurderer, at mellem
310.000 (inkl. misbrug) og 333.000 er parerende til en psykisk syg foraelder.
Sundhedsstyrelsen vurderer pa baggrund af en spergeskemaundersggelse, at
mindst 122.000 0-18-arige lever i en familie med alkoholproblemer, og at
mindst 1.600 0-18-arige barn og unge har en foreelder, der er i behandling for
stofmisbrug. Vold er ligesom misbrug tabubelagt, og det er derfor vanskeligt
med sikkerhed at vurdere omfanget af barn, der oplever vold mellem foraeldre.



En registerundersggelse vurderer, at ca. 3.000 bgrn oplever vold mod en for-
alder, inden de fylder 8-ar. Spargeskemaundersggelser blandt 14-19-arige
finder, at 2-4 % af de unge har oplevet vold mellem deres foraeldre. For ek-
sempel har op mod ca. 2.700 8. klasse-elever oplevet vold mod en foralder i
lobet af det sidste ar. 5-6 % af en berneargang oplever i lebet af barndommen,
at en foraelder feengsles. | 2012 havde knapt 4.000 bgrn en foraelder, der var i
feengsel.

Samlet set udger bern af foreeldre med sygdom og foreeldre med misbrugs-

problemer saledes de starste grupper af bern med foraeldre, som har en af de
fem kategorier af udfordringer, som denne rapport fokuserer pa.

Born, der er parerende til foraeldre med alvorlige udfordringer

Forzeldres udfordringer Antal bern og unge som pargrende

Fysisk sygdom Foraelder med alvorlig fysisk sygdom: 42.000 bgrn og unge mellem 0 og
18 &r hvert &r (Sundhedsstyrelsen, 2018).

Psykisk sygdom Forzelder, der behandles i psykiatrien: ca. 43.000 bgrn og unge mellem
0 og 18 ar hvert ar. (Danske Patienter, 2016).

Foraelder med psykisk sygdom: mellem 50.000 og 333.000 bgrn og
unge mellem 0 og 18 ar afhaengigt af opgerelse:
- Sundhedsstyrelsen (2019c) sken: 50.000-100.000 bern og unge
mellem 0 og 18 &r
- Psykiatrifonden (2019): 310.000 (inkl. foreelder med misbrug)
bern og unge mellem 0 og 18 ar

- Bedre psykiatri (2020): 333.000 barn og unge mellem 0 og 18 &r

Misbrug Foralder med alkoholmisbrug: 122.000 barn og unge mellem 0 og 18 ar
(Kristiansen et al., 2008; Sundhedsstyrelsen, 2019a)

Forzlder i behandling for stofmisbrug: Mindst 1.600 bgrn og unge mel-
lem 0 og 18 &r i 2020. Uvist, hvor mange der har en forzelder med stof-
misbrug, men som ikke er i behandling (Sundhedsstyrelsen, 2019b)

Partnervold Vold mod en forzelder: 3.000 bgrn. inden de fylder 8 ar (Lyk-Jensen,
Bag, & Lindberg, 2017)

Oplevet vold mellem forzeldre: 2-4 % af 14-19-&rige. For eksempel har

4 % af elever i 8. klasse oplevet vold mod en foraelder i Iobet af det sidste
ar, svarende til op mod 2.700 af alle 8. klasse-elever (Oldrup, Christoffer-
sen, et al. 2016; Ottosen et al. 2022)

Kriminalitet/feengsling Fangsling af foraelder i Iebet af barndom: 5-6 % af en drgang, svarende
til ca. 4.000 bern (Oldrup, Frederiksen, et al., 2016)



Darligere social og emotionel udvikling blandt
born af foraeldre med alvorlige udfordringer

Feelles for alle fem kategorier af de foraeldreudfordringer, som denne littera-
turgennemgang fokuserer pa, er, at de respektive udfordringer er forbundet
med hgjere grad af sociale og emotionelle problemer blandt deres barn. Det er
imidlertid vanskeligt at sammenligne associationer pa tveers af de fem katego-
rier af udfordringer grundet forskelle i de enkelte reviews og studiedesigns.

For fysisk sygdom ses der en relativt lille effekt pa internaliserende og ekster-
naliserende problemer blandt barn af foraeldre med kronisk sygdom generelt,
mens der ses en moderat til staerk effekt blandt bern af foreeldre med kroniske
smerter. Forskningen indikerer, at betydningen af foraeldres sygdom kan vaere
forskellig afhaengigt af foreelderens diagnose og funktionsniveau.

Der er god evidens for, at bern af foraeldre med alvorlig psykisk sygdom har
en let til markant hgjere risiko for selv at udvikle en psykisk lidelse afhaengigt
af foreelderens diagnose. Herudover tyder det pa, at bern af foreeldre med af-
fektive lidelser oplever flere internaliserende og eksternaliserende problemer.

For misbrug tyder forskningen pa en darligere social og emotionel udvikling
blandt bgrn af misbrugere end andre barn, om end det er vanskeligt at vur-

dere starrelsen af associationen pa baggrund af de inkluderede reviews. For
barn, der har veeret udsat for alkohol eller stoffer under graviditeten, ses en
moderat til staerk effekt pa internaliserende og eksternaliserende problemer.

For barn, der oplever vold mellem foraeldre, ses generelt en lille til moderat
hgjere grad af internaliserende og eksternaliserende problemer. Blandt bern af
faengslede foraeldre er der indikation pa en hgjere grad af eksternaliserende
problemer end blandt andre barn. Hvad angar internaliserende problemer, er
billedet mindre klart.

Veaesentlige markearer for risiko - der kan vaere
flere i spil
Det er vanskeligt pd baggrund af denne litteraturgennemgang at pege pa,

hvilke af de fem kategorier af alvorlige udfordringer, som foraeldre kan have,
der udger den veesentligste risiko for barnets udvikling.

Med udgangspunkt i omfang, antal af inkluderede reviews og effektstarrelser
fremstar psykisk sygdom hos en foraelder som en vaesentlig marker for eget



risiko for sociale og emotionelle problemer hos barn. Feelles for flere af de fem
kategorier af udfordringer er dog, at de kan veere knyttet til andre typer af al-
vorlige udfordringer i foreeldrenes liv, fx at psykisk sygdom kan veere knyttet
til misbrug, som igen kan veere knyttet til vold og kriminalitet. Det betyder, at
det kan veere sveert at afgere, i hvilket omfang sociale og emotionelle proble-
mer ogsa skyldes andre forhold. Et vigtig opmarksomhedspunkt er séledes, at
en mindre gruppe af bern og unge oplever flere typer af alvorlige livsbegiven-
heder i familien, og at sével international som dansk forskning peger p4, at
denne gruppe af bern og unge udger en szerligt sarbar gruppe.

Metodemaessigt er der ligeledes en rakke forhold, der vanskeligger en sam-
menligning af associationer p& tvaers af kategorier, men ogsa inden for hver
kategori. Disse omfatter bl.a. en vis heterogenitet i de studier, som metaanaly-
serne er baseret pd, hvad angéar konceptualisering samt maling af eksponering
(fx misbrug eller vold), udfaldsmal (fx internaliserende og eksternaliserende
problemer), studiepopulationer samt kontrolgruppe. Hertil kommer en variation
i, hvilke andre risikofaktorer der justeres for, og at ikke alle reviews har vurde-
ret kvaliteten af de inkluderede studier. Samlet set peger de fleste resultater
dog i retning af, at bern af foraeldre med alvorlige udfordringer er i @get risiko
for sociale og emotionelle problemer.

Fakta om undersagelsen

Litteraturgennemgangen tager udgangspunkt i systematiske reviews og metaanalyser samt
nordiske forskningsrapporter, der undersgger betydningen af alvorlige udfordringer hos for-
2ldre som risikofaktor for deres bgrns udvikling.

| alt 622 publikationer blev identificeret og screenet i to trin ud fra pa fornand fastsatte in-
og eksklusionskriterier. | alt 48 publikationer blev inkluderet i litteraturgennemgangen.

Baerns udvikling er afgraenset til social og emotionel udvikling (herunder internaliserende og
eksternaliserende problemer) samt psykisk sygdom. Alvorlige udfordringer hos forzeldrene er
afgraenset til felgende fem kategorier af udfordringer: fysisk sygdom, psykisk sygdom, mis-
brug, partnervold og kriminalitet.

Der er s@gt litteratur i tre internationale elektroniske databaser samt en raekke nordiske da-
tabaser og centrale nordiske hjemmesider.




1.1

Indledning

Foraeldre spiller en helt afggrende rolle for barns grundlaeggende udvikling,
opvaekst og trivsel. Der er omfattende dokumentation for, at en tryg tilknyt-
ning til foraeldre er afgerende for barnets udvikling. Foraeldreevnen, dvs. for-
2ldres omsorg og sensitivitet over for barnets signaler og individuelle behov,
betragtes som den mest betydningsfulde faktor for den tilknytningsrelation,
som barnet udvikler (Groh et al., 2017) og som afgerende for barnets socio-
emotionelle udvikling (Holstein et al., 2021).

Nar foraeldre oplever alvorlige udfordringer i deres liv, sdsom psykisk sygdom
og misbrug, kan det kompromittere foreeldreevnen. Barnet risikerer at blive
overset eller blive mgdt med manglende overskud, uforudsigelige eller ufor-
staelige reaktioner og dermed en uhensigtsmaessig foreeldreadfaerd (Holstein
et al., 2021; Ostler, 2008). Sammen med genetiske faktorer udger dette en ri-
siko for barnets udvikling og kan fere til darligere trivsel, emotionelle og ad-
feerdsmeessige vanskeligheder og psykiatriske lidelser (Christoffersen &
Soothill, 2003; Olsen et al., 2021). Ud over at veere en belastning i barndom-
men, er der risiko for, at mentale helbredsproblemer bider sig fast og fortsaet-
ter ind i voksenlivet, hvilket igen kan have konsekvenser i form af social og
uddannelsesmaessig marginalisering (Due et al., 2011; Ladekjaer, Andreasen, &
Papke, 2022; Rayce, 2018; Veldman et al., 2015). Det er saledes vigtigt, at
barn og unge kommer godt fra start.

TrygFonden har med delmalet 'Alle med fra start’ i deres nye strategi fokus pa,
at alle bern og unge, der vokser op i familier med udfordringer, kan leve et liv,
der ligner det liv, alle andre bern og unge har. TrygFonden har i den forbin-
delse gnsket et overblik over, i hvilken grad alvorlige udfordringer, som foreel-
dre kan have i deres liv, udger en risiko for deres barns sociale og emotionelle
udvikling, samt omfanget af barn og unge, der vokser op i familier med disse
udfordringer i en dansk kontekst.

Formal og undersoegelsesspargsmal

Som bidrag til TrygFondens videre arbejde med delmalet 'Alle med fra start’
har VIVE gennemfart en litteraturgennemgang af systematiske reviews og me-
taanalyser med henblik pa at belyse social og emotionel udvikling blandt barn
af foraeldre, der lever med fglgende fem alvorlige typer af udfordringer: 1) fy-
sisk sygdom, 2) psykisk sygdom, 3) misbrug, 4) vold og 5) kriminalitet.

Formalet med litteraturgennemgangen har sdledes veeret:

1



1.2

1.2.1

= at beskrive omfanget af barn, som vokser op med foraeldre, der har fy-
sisk sygdom, psykisk sygdom, misbrug, vold og kriminalitet i en dansk
kontekst.

= atundersege betydningen af sadanne udfordringer hos forzeldrene for
barns sociale og emotionelle udvikling og at identificere veesentlige mar-
karer for @get risiko for sociale og emotionelle problemer.

Fremgangsmade

Litteraturgennemgangen omfatter en gennemgang af systematiske reviews og
metaanalyser af studier, der unders@ger alvorlige udfordringer hos foreeldre
som risikofaktor for deres barns udvikling. Den overordnede fremgangsmade
er illustreret i Figur 1.1.

Figur 1.1 Proces for litteratursegning, screening, kategorisering og
syntese

Kilde:

=>

+Screening og +Syntese
kategorisering af
systematiske

reviews

«Fastlaeggelse af
inklusionskriterier
og segestrategi

«Segning i

databaserog pa

hjemmesider

VIVE.

| det falgende beskrives definitioner og afgreensninger samt litteratursagnin-

gens overordnede rammer kort. En mere udfarlig gennemgang af fremgangs-
made, metodemaessige overvejelser samt resultat af segningen praesenteres i
rapportens dokumentationsdel, kapitel 8.

Definitioner og afgraensninger af malgruppe, eksponering og
udfald

Forzeldre med udfordringer afgreenses i denne rapport til foraeldre, der ople-
ver en af felgende fem kategorier af udfordringer:

12



1.2.2

= fysisk sygdom (livstruende, akut eller kronisk sygdom)
= psykisk sygdom (alvorlig psykisk sygdom)

= misbrug (misbrug af alkohol eller stoffer)

= vold i hjemmet (partnervold)

= kriminalitet (foreeldre, der er/har veeret faengslet).

Afgraensning til disse fem kategorier sker velvidende, at foreeldre kan vaere
udfordrede pa flere mader i deres liv, ikke mindst socioskonomisk, at disse
udfordringer kan skyldes mange forhold, og at en gruppe foreeldre oplever
flere forskellige former af alvorlige udfordringer i deres liv.

Berns udvikling afgraenses til social og emotionel udvikling, herunder internali-
serende og eksternaliserende adfaerd/problemer samt psykisk sygdom og ud-
viklingsforstyrrelser. Dette betyder, at vi afgraenser os fra berns fysiske, kog-
nitive og sproglig udvikling.

Aldersmaessigt afgraenser vi os til 0-18-ariges barn og unges udvikling. Det
betyder, at konsekvenser i voksenlivet, fx mentale helbredsproblemer, senere
psykisk sygdom, manglende uddannelse og tilknytning til arbejdsmarkedet
ikke medtages i denne litteraturgennemgang.

Definitioner og afgraensninger er beskrevet mere udferligt i rapportens doku-
mentationsdel (afsnit 8.1).

Litteratursegning og screening

Litteraturgennemgangen omfatter en gennemgang af systematiske reviews og
metaanalyser publiceret i perioden 2010-2022, hvor de tilgeengelige eller vae-
sentligste oversigtsstudier er udvalgt. Et systematisk review er et studie, der
systematisk samler og opsummerer viden pa tvaers af flere primaerstudier om
et specifikt emne, mens en metaanalyse inddrager resultaterne fra de enkelte
primeerstudier i en samlet statistisk analyse af et undersggelsesspargsmal.

Denne tilgang er valgt for at give et opdateret overblik over den veesentligste
viden pa feltet, og fordi vi med fem kategorier af udfordringer (fysisk sygdom,
psykisk sygdom, misbrug, partnervold og kriminalitet) forventede, at det sam-
lede antal af enkeltstudier inden for disse forskningsfelter vil vaere for om-
fangsrigt at deekke inden for rammerne af denne litteraturgennemgang. Ud-
over systematisk reviews og metaanalyser indgar der ogsa en raekke nordiske
forskningsrapporter med relevans for emnet.

Der er s@gt litteratur i tre internationale elektroniske databaser: Academic Se-
arch Premier, Psychinfo og Pubmed, som tilsammen repraesenterer sociologi,
psykologi og sundhedsvidenskab. Der er herudover s@gt i en raekke nordiske

13



1.2.3

1.3

databaser samt pa en raekke centrale nordiske hjemmesider. Referencer er ef-
terfolgende screenet for inklusion og kategoriseret efter de fem typer af for-
eldreudfordringer.

De fremsagte referencer er screenet i to trin pd baggrund af pa forhand fast-
lagte in- og eksklusionskriterier (se Tabel 8.3).

Syntese

622 publikationer blev identificeret i litteratursegningen og screenet pa bag-
grund af titel og abstract. Af disse er 141 publikationer efterfglgende blevet
screenet pa baggrund af fuldtekst, hvorefter 48 publikationer endte med at
blive inkluderet i litteraturgennemgangen.

Syntesen af de 48 inkluderede publikationer er opdelt pa de fem kategorier af
udfordringer blandt foraeldre. Fordi hovedformélet med denne rapport er at fa
mere viden om, hvilke udfordringer hos foreeldrene der udger vaesentlige mar-
kerer for risiko for sociale og emotionelle problemer, har vi prioriteret beskri-
velsen af systematiske reviews med metaanalyse, da disse reviews gennem-
ferer analyser, der kan give information omkring sammenhaenge pa et mere
overordnet niveau.

Systematiske reviews uden metaanalyse beskrives i varierende omfang. Her
prioriteres, hvis antallet tillader det, studier, der 1) er relativt nye, 2) har et ri-
meligt antal inkluderede studier og 3) har gennemfart en form for kvalitetsvur-
dering. Herudover prioriteres nordiske forskningsrapporter.

Laesevejledning

| de fglgende fem kapitler praesenteres litteraturgennemgangen for hver af de
fem kategorier af udfordringer blandt foraeldre, som denne rapport fokuserer
pa. Hvert kapitel indledes med et afsnit, hvor omfanget af barn af foreeldre
med den pageeldende udfordring bekrives. Herefter falger en gennemgang af
systematiske reviews og nordiske forskningsrapporter med fokus p& bernenes
sociale og emotionelle udvikling:

Kapitel 2 og 3 handler om barn af foraeldre med hhv. fysisk og psykisk syg-
dom. Kapitel 4 handler om begrn af foreeldre med et misbrug af alkohol eller
stoffer. Kapitel 5 handler om begrn af foreeldre, der oplever partnervold, mens
kapitel 6 handler om begrn af faengslede foreeldre. Kapitel 7 indeholder en kort
sammenfatning samt perspektivering af litteraturgennemgangens fund.

Litteraturgennemgangen fremgangsméade, metodemaessige overvejelser samt
resultat af segningen praesenteres i rapportens Del 2, Kapitel 8. Sggestrategi
preesenteres i Bilag 2.

14



2.1

Born af foraeldre med fysisk
sygdom

Dette kapitel preesenterer resultaterne fra litteraturgennemgangen af syste-
matiske reviews (n = 8) samt nordiske forskningsrapporter (n = 1), der har fo-
kus pa foraeldre med fysisk sygdom (Boks 2.1) og betydningen for deres barns
sociale og emotionelle udvikling. Omfanget beskrives indledningsvist efterfulgt
af litteraturgennemgangens fund. Resultaterne opsummeres afslutningsvis.

Boks 2.1 Rapportens definition og afgraensning af fysisk sygdom

Livstruende sygdom eller anden akut eller kronisk sygdom, der kan pavirke
en foreelders hverdagsliv i form af funktionsnedseettelser eller grad af over-
skud (fx kraeft, hjertesygdom, kronisk tarmbetaendelse og gigt). | litteraturen
anvendes bl.a. begreber som ‘chronic illness’, ‘critical illness” og ‘terminal ill-
ness’.

Omfang

Ifalge en undersggelse fra det Nationale Sorgcenter (Harrsen, Hvidberg, &
Larsen, 2021) er der i lebet af et ar 80.000 barn og unge i alderen 0-28 ar, der
har en foraelder med alvorlig sygdom. Sundhedsstyrelsen vurderer, at omkring
42.000 bern hvert ar oplever, at en forzaelder indlaagges med en alvorlig fysisk
sygdom (Sundhedsstyrelsen, 2018).

| spergeskemaundersagelsen ‘Trivsel pa Trods’ (Jargensen et al., 2019) (n =
10.792), som blev gennemfart i 2016, svarede 10 % af de unge, der gik i 7-10.
klasse, at en foreelder eller stedforeelder havde en fysisk sygdom. De 10 % for-
delte sig pa 6 % med normal funktion, mens 4 % af foraeldrene blev vurderet
som havende nedsat funktion. Blandt unge pa ungdomsuddannelser (15-21 &r)
angav samlet set 11 % at have en foreelder med fysisk sygdom: de 7 % med
normal funktion og 4 % med nedsat funktion.
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Barnets sociale og emotionelle udvikling

Systematiske reviews

Tre systematiske reviews med metaanalyse undersgger associationen mellem
fysisk sygdom hos foraeldre og hhv. internaliserende og eksternaliserende
problemer. Et review fokuserer pa bern af foraeldre med kronisk sygdom ge-
nerelt (Sieh et al., 2010), et andet pa bern af foraeldre med kroniske smerter
(Higgins et al., 2015), mens et tredje review har fokus pa bern af medre med
brystkraeft (Purc-Stephenson & Lyseng, 2016).

Born af foreeldre med kronisk sygdom generelt

Sieh et al. (2010) fokuserer i et starre review og metaanalyse pa internalise-
rende og eksternaliserende problemer blandt bern af foraeldre med kronisk
sygdom. Reviewet er baseret pa samlet set 19 studier fra USA (63 %), Neder-
landene (16 %), Australien, Tyskland og Storbritannien. Heraf er 7 studier af
bern af foreeldre med kraeft, 3 studier af bern af foraeldre med HIV/AIDS, mens
de resterende studier inkluderede begrn af foreeldre med forskellige sygdomme
(HIV, bledersygdom, eller kronisk sygdom generelt (fx astma, diabetes, hjerte-
sygdom og lungesygdom)). Reviewet er primaert baseret pa tvaersnitsstudier
(16 studier). 7 studier sammenligner bern af kronisk syge foreeldre med en
kontrolgruppe, mens resten sammenligner med normtal. Internaliserende og
eksternaliserende problemer blev fortrinsvist malt som forseldrerapporteret
CBCL (Child Behavior Checklist) og selvrapporteret YSR (Youth Self Report).

Metaanalyserne af internaliserende adfeerd viser en lille, men signifikant eget

grad af internaliserende problemer hos bgrn af foraeldre med kronisk sygdom.
Dette gaelder bade for studier baseret pa foraeldrerapport (SMD = 0,24; 95 %

Cl: 0,11-0,37; 19 studier, n = 1.858) og for selvrapportering (SMD = 0,27, 95 %
Cl: 0,14-0,40; 10 studier, n = 679). Der er ikke forskel i effekten afheengigt af

b@rnenes og foraeldrenes alder, sygdomstype og varighed.

Metaanalyse af eksternaliserende adfaerd viser en lille, men signifikant gget
grad af selvrapporterede eksternaliserende problemer (SMD = 0,28, 95 % ClI:
0,07-0,49; 6 studier, n = 449), men ikke foreeldrerapporterede problemer
(SMD = 0,15; 95 % Cl:-0,06-0,37; 13 studier, n = 1.525). Samlet set (dvs. total
problemscore) viser analysen en marginalt hgjere forekomst af selvrapporte-
rede internaliserende og eksternaliserende problemer blandt bgrn og unge af
foreeldre med kronisk sygdom (SMD = 0,19; 95 % CI: 0,00-0,38; 5 studier, n =
400). Derimod ses ingen aget effekt pa samlet problemscore, nar der tages
udgangspunkt i foraeldrenes besvarelser (SMD = 0,02; 95 % Cl:-0,13-0,16; 7
studier, n = 896).

16



Forfatterne konkluderer, at bgrn og unge af kronisk syge foreeldre udviser sig-
nifikant mere internaliserende adfaerd end bern af raske foraeldre. Pa tilsva-
rende vis rapporterer bgrn af kronisk syge foreeldre ligeledes mere eksternali-
serende adfaerd — en sammenhang, der dog ikke genfindes i kronisk syge for-
&ldres egen vurdering af deres bgrn. Kvaliteten af de enkelte studier angives
ikke i studiet, men der konkluderes, at der ikke er tegn pa publikationsbias
(dvs. at studier, der finder signifikant effekt, er mere tilbgjelige til at blive pub-
liceret end studier, der ingen effekt finder).

Born af foraeldre med kroniske smerter

Higgins et al. (2015) undersgger sammenhangen mellem kroniske smerter
hos foraeldre og hhv. internaliserende og eksternaliserende problemer samt
social kompetence blandt 4-17-arige barn og unge. Reviewets analyser er ba-
seret pa 9 kliniske studier. Disse studier omfatter bern af foraeldre med diag-
noser sdsom gigt, migraene, fibromyalgi, irritabel tyktarm syndrom og kronisk
tarmbetaendelse. Studiernes udfaldsmal rapporteres af foreeldre, leerere samt
barnene selv og omfatter alle en kontrolgruppe af barn eller unge, der ikke har
en foraelder med kroniske smerter.

Metaanalyserne af internaliserende problemer omfatter forskellige mal for
angst, depression og OCD-symptomer. Analysen viser en moderat og signifi-
kant hejere grad af foraeldrerapporteret internaliserende symptomer (SMD =
0,60; 95 % CI: 039-0,81; 5 studier; n = 428) samt en signifikant og markant
hojere grad af selvrapporterede internaliserende problemer (SMD = 1,13; 95 %
Cl: 0,85-1,41; 5 studier, n = 469) sammenlignet med barn af foraeldre uden
kroniske smerter.

For eksternaliserende problemer viser metaanalysen en moderat og signifikant
forhgjet grad af foraeldrerapporterede problemer (SMD = 0,58; 95 % CI: 0,31-
0,85; 7 studier, n = 502) blandt barn af foraeldre, der lever med kroniske smer-
ter, mens der ikke er gennemfart analyse af selvrapporterede eksternalise-
rende symptomer. P3 tilsvarende vis ses signifikant darligere foraeldrerappor-
teret social kompetence (SMD = 0,47; 95 % CI: 0,27-0,67; 6 studier, n = 413)
blandt barn af foraeldre med kroniske smerter.

Forfatterne konkluderer, at der samlet set er indikation p4&, at bern af foreeldre
med kroniske smerter i hgjere grad end barn af raske foraeldre oplever psyko-
logiske problemer, men papeger, at der ikke er gennemfeort kvalitetsvurdering
af de inkluderede studier.
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Born af foreeldre med kreeft

Purc-Stephenson & Lyseng (2016) undersager den psykosociale betydning af
at have en foraelder med brystkraeft blandt 6-19-arige bern og unge. Reviewet
er baseret pa 15 studier, hvoraf 8 studier indgar i metaanalyserne af internali-
serende og eksternaliserende problemer. Studierne er fra USA, Canada og
Storbritannien. Internaliserende og eksternaliserende problemer blev fortrins-
vist malt som forzeldrerapporteret CBCL (Child Behavior Checklist) og i nogle
studier yderligere med selvrapporteret YSR (Youth Self Report). | disse studier
blev det gennemsnitlige score for foraeldre og barn beregnet. De inkluderede
studier anvender en kontrolgruppe af barn med raske forzeldre eller normative
data som sammenligningsgrundlag.

Metaanalyserne viser en marginalt hgjere grad af internaliserende problemer
(SMD 0,14; 95 % CI: 0,00-0,28; 8 studier, n = 786) blandt barn af medre med
brystkraeft sammenlignet med andre bgrn og unge. Derimod ses der ingen sig-
nifikant forskel i eksternaliserende problemer (SMD = -0,07; 95 % CI: -0,19-
0,06; 8 studier, n = 786). Der ses en lidt, men signifikant lavere grad af inter-
naliserende og eksternaliserende problemer samlet set (total problemscore)
(SMD -0,13; 95 % ClI: -0,23-0,03, 8 studier, n = 759) blandt bern af madre, der
har brystkreeft. For udfaldsmal, der ikke kunne gennemferes metaanalyse af,
finder forfatterne ingen signifikant association for angst (5 studier), mens re-
sultaterne i forhold til depression (5 studier) og PTSD (2 studier) er blandede.
Blandt 5 studier, der havde social adfaerd som udfaldsmal, fandt 4 studier in-
gen signifikant association, mens et studie fandt, at leerere scorede bgrnene
af medre med brystkreeft mere favorabel.

Forfatterne konkluderer, at begrn af kvinder med brystkraeft udviser en lidt la-
vere grad af internaliserende og eksternaliserende problemer samlet set, samt
at tendensen til feerre eksternaliserende problemer kan skyldes, at bernene
forseger at "opfere sig peent” for ikke at belaste deres syge mor. Kvaliteten af
de inkluderede studier er vurderet som god.

To systematiske reviews fokuserer pa foraeldres kraeftsygdom og berns soci-
ale og emotionelle udvikling, men gennemfgrer hverken metaanalyse eller rap-
porterer associationer for de inkluderede studier.

Walczak et al. (2018) fokuserer i et stort review p&, hvordan bern og unge pa-
virkes psykosocialt af deres foreeldres kraeftsygdom. Reviewet omfatter 54
studier af barn, hvor en foraelder har kreeft eller er ded som fglge af kraeft.
Forfatterne konkluderer, at bern af foreeldre med kraeft generelt udviser hgjere
niveauer af internaliserende og eksternaliserende problemer, angst, depres-
sion og stress. Kvaliteten af de 34 kvantitative studier blev generelt vurderet
som god.
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2.2.2

Faccio, Ferrari & Pravettoni (2018) undersager, hvordan foreeldres kraeftsyg-
dom pavirker barn og unges psykosociale funktion. Reviewet er baseret pa 26
studier med et betydeligt overlap af de studier, der indgéar i Walzak et al.
(2018). Dog indgar der ikke studier, hvor foraeldrene har fremskreden kraeft, er
terminalt syg eller er dad af en kreeftsygdom. Forfatterne finder generelt for-
hgjede internaliserende og eksternaliserende problemer blandt barn af kraeft-
patienter, samt at 11-18-arsalderen muligvis er den mest sarbare periode. De
konkluderer imidlertid, at der ikke kan drages faste konklusioner grundet hete-
rogeniteten i de inkluderede studier. Kvaliteten af studierne blev overvejende
vurderet som moderat til god.

Yderligere to reviews har fokus pa, om og hvordan fysisk sygdom hos en for-
alder pavirker bern og unges udvikling, men gennemfarer ikke metaanalyse.
De to studier, der fokuserer pa hhv. multipel sklerose (Razaz et al., 2014) og
Type 1 samt Type 2 diabetes (Landi et al., 2020) er karakteriseret af betydelige
metodemaessige begraensninger i form af en generelt lav studiekvalitet eller an-
tallet og staerrelsen af de inkluderede studier og beskrives ikke yderligere her.

Nordiske forskningsrapporter

Den danske survey-baserede undersggelse 'Trivsel pa Trods’ (Jargensen et
al., 2019) undersgger praevalensen af en rakke forskellige aspekter af mental
sundhed blandt bern og unge, der har en foraelder med hhv. fysisk og psykisk
sygdom. Surveyen er baseret pa svar fra 9.988 elever pa grundskoleniveau
(7-10 klasse; n = 1.716) samt pa ungdomsuddannelser (n = 8.607). Foraeldres
fysiske sygdom og funktionsniveau er rapporteret af deres bgrn og kategori-
seres som sygdom med hhv. normal og nedsat funktion. Undersggelsens ud-
faldsmal er primaert baseret pa enkelt items, og der indgar ikke et overordnet
mal for fx internaliserende eller eksternaliserende problemer.

Undersggelsen finder:

= en signifikant lavere andel unge med hgj social kompetence blandt de
elever pa ungdomsuddannelser, som har en fysisk syg foreelder med
nedsat funktionsevne (35 %) end blandt unge med raske foraeldre (45
%). Der var ingen signifikant forskel blandt unge med syge foreeldre med
normal funktionsevne eller blandt elever pa grundskoleniveau.

= en signifikant hgjere andel unge, der oplever psykiske symptomer
blandt elever med en fysisk syg foraelder med nedsat funktion. For ek-
sempel er en hgjere andel af badde grundskoleelever (40 % vs. 15 %) og
elever pa ungdomsuddannelser (37 % vs. 18 %) ked af det flere gange
ugentligt sammenlignet deres jeevnaldrende med raske foraeldre. P4 til-
svarende vis ses en signifikant hgjere andel, der har problemer med
vrede (grundskole: 22 % vs. 13 %; ungdomsuddannelser: 17 % vs 12 %).
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2.3

» atunge péa savel grundskole som ungdomsuddannelsesniveau i signifi-
kant hgjere grad svarer, at de har haft selvskadende adfzerd, hvis de
har en fysisk syg foraelder, end hvis de har raske foraeldre. Blandt grund-
skoleelever med en syg foreelder med hhv. normal og nedsat funktion er
andelen hhv. 38 % 0og 52 % mod 27 % blandt unge med raske foreeldre.
Blandt de unge pa ungdomsuddannelserne er de respektive andele 27 %,
38 % og 23 % (raske foraeldre).

= atunge med en fysisk syg foraelder med nedsat funktion i hgjere grad
har haft selvmordstanker (grundskole: 53 % vs. 20 %; ungdomsuddan-
nelser: 35 % vs. 19 %) end unge med raske foraeldre.

Forfatterne konkluderer, at unge, der har en foraelder med fysisk sygdom og
nedsat funktion, har darligere mental sundhed pa en raeekke parametre end
unge med raske foraeldre. Hvad angar sygdomme med livstruende karakter,
finder undersggelsen primeert betydning af sygdom med nedsat funktions-
evne, frem for om den er livstruende.

Opsummering

Ifelge det Nationale Sorgcenter er der i lebet af et ar 80.000 bern og unge i al-
deren 0-28 ar, der har en foraeldre med alvorlig sygdom. Sundhedsstyrelsen
vurderer, at ca. 42.000 bern har en foreelder med alvorlig fysisk sygdom.

Baseret pa de systematiske reviews, der gennemfarer metaanalyse, ses der
generet kun marginalt eller let forhgjede niveauer af internaliserende proble-
mer blandt bgrn af foraeldre med kronisk sygdom generelt samt blandt bgrn af
megdre med brystkraeft. Internaliserende problemer blandt bern af mgdre med
brystkraeft er dog fortrinsvist baseret pa foraeldrerapport. P& tilsvarende vis
ses der kun let forhejede niveauer af selvrapporterede eksternaliserende pro-
blemer blandt bern af foraeldre med kronisk sygdom generelt. Mens de syste-
matiske reviews uden metaanalyse af bgrn af foraeldre med kraeft generelt fin-
der forhgjede niveauer af bade internaliserende og eksternaliserende proble-
mer, viser en metaanalyse ingen effekt pa eksternaliserende problemer blandt
barn af medre med brystkraeft.

Blandt bern af foraeldre med kroniske smerter ses der moderat til staerk effekt
af foraeldres sygdom pa savel foraeldrerapporteret som selvrapporterede in-
ternaliserende problemer, mens der ses en moderat effekt pa foraeldrerappor-
terede eksternaliserende problemer og social kompetence.
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3 ud af de 5 systematiske reviews vurderer kvaliteten af de inkluderede stu-
dier som moderat til god. | metaanalysen af bgrn af foraeldre med kronisk syg-
dom generelt samt brystkreeft er der imidlertid ikke gennemfart en egentlig
kvalitetsvurdering. Samlet set peger resultaterne dog i den samme retning og
tyder p3, at fysisk sygdom hos foraeldre kan pavirke bgrns sociale og emotio-
nelle udvikling negativt. Med undtagelse af bgrn af foraeldre med kroniske
smerter viser de inkluderede metaanalyser relativt sma effektstarrelser. Dog
er der indikation p3, at betydningen af foraeldres fysiske sygdom kan veere
forskellig afhaengigt af foraeldrenes diagnose og funktionsbegreaensninger.
Dette fund ses ogsa i en dansk rapport om bern og unge som pargrende.
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3.1

Born af foraeldre med psykisk
sygdom

Dette kapitel preesenterer resultaterne fra litteraturgennemgangen af syste-
matiske reviews (n = 17) samt nordiske forskningsrapporter (n = 1), der under-
sgger sammenhangen mellem alvorlig psykisk sygdom hos foraeldre (Boks
3.1) og deres barns sociale og emotionelle udvikling. Omfanget beskrives ind-
ledningsvist efterfulgt af litteraturgennemgangens fund. Resultaterne opsum-
meres afslutningsvis.

Boks 3.1 Rapportens definition og afgreensning af psykisk sygdom

Alvorlig psykisk sygdom afgraenset til alvorlig psykisk sygdom generelt eller
til en af felgende psykiske lidelser: bipolar lidelse, skizofreni og depression.
Disse lidelser omtales i litteraturen hyppigt som ‘severe psychiatric disorder
(SPD)’ eller 'severe mental illness (SMI)’, dvs. alvorlige psykiatriske lidelser
eller alvorlig psykisk sygdom.

| beskrivelsen af omfanget samt gennemgangen af de nordiske forsknings-
rapporter accepteres en bredere definition af psykisk sygdom.

Omfang

Et registerstudie viser, at 25-40-arige kvinder og mand med psykisk lidelse i
2005 havde lige sd mange barn i gennemsnit (1,9 barn) som kvinder og maend
uden en psykisk lidelse (Greve et al. , 2012), og ifelge Jeppesen et al. (2020)
anslas det, at ca. 20-25 % af alle psykiatriske patienter har helt eller delvist
ansvar for et barn under 18 ar.

Ifalge Danske Patienter (2016) er der mindst 43.000 begrn, der har en forzaelder,
som behandles i psykiatrien. Ifglge Sundhedsstyrelsen foreligger der ikke ek-
sakte undersggelser af, hvor mange bern og unge der er parerende til en for-
lder med psykisk sygdom, men det skannes, at omfanget ligger mellem
50.000 og 100.000 (Sundhedsstyrelsen, 2019c). En undersegelse fra Bedre
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Psykiatri (2020) baseret pa dels spargeskemadata blandt foreeldre til bern i al-
deren 0-17 ar, dels data fra Danmarks Statistik samt pa Bedre Psykiatris egne
beregninger vurderer, at ca. 333.000 barn og unge i alderen 0-17 ar er pare-
rende til en psykisk syg foraelder. Pa tilsvarende vis vurderer Psykiatrifonden
(2019) med udgangspunkt i spergeskemadata samt egne beregninger, at ca.
310.000 bern i Danmark vokser op i en familie, hvor en foreelder har en psykisk
sygdom. Dette tal omfatter dog ogsa misbrug.

En ny forskningsrapport fra SDU (Rasmussen & Kruse, 2022) finder i et starre
dansk registerstudie blandt 667.916 barn fedt mellem 1995 og 2004 (dvs. 10
argange), at 27 % (svarende til 181.530 bern) har en foreelder med sveere til
moderate mentale helbredsproblemer. Det svarer til, at der pa hver argang er
18.530 bearn, hvis foraelder havde moderate til svaere helbredsproblemer.
Sveere til moderate mentale helbredsproblemer defineres her som:

1. Mindst én psykiatrisk diagnose, imens barnet er 0-15 ar (n = 74.395)

2. Mindst én kontakt til behandlingspsykiatrien i perioden 5 ar fer bar-
nets fedsel, til barnet er 15 ar (n = 116.097)

3. Mindst 5 kontakter til privatpraktiserende psykiater, imens barnet er
0-15 &r (n = 64.241)

4. Selvmordsforseg (n = 4.563)
5. Registreret i alkoholmisbrugsbehandling (n = 14.794).

Herudover havde 31 % (n = 207.947) af bernene en foraelder med lettere men-
tale helbredsproblemer.

Barnets sociale og emotionelle udvikling

Systematiske reviews

Vi fandt 17 reviews, der undersgger sammenhangen mellem psykisk sygdom
hos foreeldre og social samt emotionel udvikling hos deres barn. Heraf har 7
reviews gennemfert metaanalyse.

Born af foreeldre med alvorlige psykiatriske lidelser generelt

4 reviews med metaanalyse fokuserer pa bern af foraeldre med alvorlige psy-
kiatriske lidelser generelt, fx skizofreni, bipolar lidelse og alvorlig depression
(Ayano et al., 2021a, 2021b; Ayano, Maravilla, & Alati, 2019; Rasic et al., 2014).
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Ayano et al. (2021a) undersager risikoen for adfeerdsforstyrrelser hos bearn,
der har en foraelder med alvorlig psykisk sygdom. 8 af de 14 inkluderede stu-
dier er fra USA, mens resten er fra Spanien, Storbritannien, Schweiz, Rumeae-
nien og Israel. 10 studier er baseret pa kliniske samples af bern og unge under
18 ar. De inkluderede studier fokuserer pa bern af foreeldre med bipolar lidelse
(7 studier), depression (5 studier) og skizofreni (2 studier) defineret ud fra
DSM eller ICD. Adfeerdsforstyrrelser er vurderet pa baggrund af DSM, K-SADS
eller ICD. Kontrolgruppen i de inkluderede studier bestar af raske foraeldre fra
samples fra hhv. hospitaler, institutioner, den generelle befolkning eller en
blanding af disse.

Metaanalysen af adfeerdsforstyrrelser overordnet set (14 studier) viser, at
barn af foraeldre med en alvorlig psykiatrisk lidelse samlet set har en signifi-
kant forhgjet risiko for at udvikle en adfaerdsforstyrrelse (RR = 2,91, 95 % Cl:
2,12-3,99) sammenlignet med kontrolgruppen. Forfatterne konkluderer, at
barn af foraeldre med en alvorlig psykiatrisk lidelse har en markant hgjere ri-
siko for at udvikle en adfaerdsforstyrrelse generelt, men pointerer samtidig, at
storstedelen af studierne ikke tager hgjde for anden psykisk sygdom og mis-
brug. De inkluderede studier vurderes dog som veerende af moderat til hgj
kvalitet.

Ayano et al. (2021b) undersgger i et andet stort review med metaanalyse risi-
koen for angstlidelser blandt bern, der har forzeldre med alvorlig psykiatrisk li-
delse. Reviewet er baseret pa 25 studier fra USA, Spanien, Sverige, Storbri-
tannien, Schweiz, Tyskland, Rumaenien, Danmark og Israel, hvoraf flere studier
ogsa indgar i reviewet af Ayano et al. (2021a). De inkluderede studier fokuse-
rer pa bern af foraeldre med skizofreni (6 studier), depression (12 studier) og
bipolar lidelse (9 studier) defineret ud fra DSM eller ICD. Barnenes angstlidel-
ser er primaert vurderet pa baggrund af DSM-IV og K-SADS. Kontrolgruppen
udgeres af raske foreeldre.

Metaanalysen (25 studier, n = 9.549) viser, at risikoen for at udvikle en angst-
lidelse er signifikant hejere blandt barn af foraeldre med en alvorlig psykiatrisk
lidelse (RR = 2,10; 95 % CI: 1,67-2,66) end blandt bern af foraeldre, der ikke
har psykiatrisk lidelse. Forfatterne konkluderer, at barn af foraeldre med alvor-
lig psykiatriske lidelser som bipolar lidelse og depression har en gget risiko for
at udvikle en angstlidelse, sammenlignet med begrn af foraeldre uden psykisk
sygdom. Det fremhaeves dog, at en vaesentlig andel af studierne ikke tager
hgjde for anden psykisk sygdom og misbrug, og at der fortsat er behov for mere
viden om, i hvilken grad den ggede risiko skyldes hhv. genetik og forhold i bar-
nets miljg. Kvaliteten af de inkluderede studier vurderes som moderat til hgj.

Ayano, Maravilla & Alati (2019) undersager i et mindre review risikoen for au-
tisme blandt bern af foreeldre med affektiv lidelse (lidelser, der pavirker perso-
nens sindsstemning og felelsesliv). Reviewet omfatter 9 studier fra primeert
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nordiske lande (Danmark, Sverige og Finland) og er fortrinsvis registerbaseret.
De inkluderede studier fokuserer pa bern af hhv. medre og faedre med affektiv
lidelse, madre med f@dselsdepression, foraeldre med bipolar lidelse og bern af
faedre med unipolar depression. Autisme males ved diagnostisk redskab (ICD
eller DSM). Metaanalysen viser, at barn af foraeldre med en affektiv lidelse
samlet set har hgjere risiko for autisme (RR = 1,65; 95 % CI: 1,45-1,88; 9 stu-
dier) end barn af foraeldre uden psykisk sygdom. Forfatterne konkluderer, at
der er indikation p3, at bern af foreeldre med affektiv lidelse har en aget risiko
for autisme. De fremhaever dog, at der er behov for mere forskning i form af
store kohortestudier for at kunne bekraefte de fundne resultater. De inklude-
rede studier var primaert af moderat til hgj kvalitet.

Rasic et al. (2014) undersager risikoen for at udvikle alvorlige psykiatriske li-
delser blandt bern af foraeldre, der selv har en alvorlig psykiatrisk lidelse. Re-
viewet er baseret pa 33 studier, hvoraf 13 studier omhandler barn og unge,
der har en foreelder med skizofreni og relaterede psykotiske lidelser, bipolar
lidelse, alvorlig depression eller skizoaffektiv lidelse. Alvorlige psykiatriske li-
delser hos bern defineres pa samme made og er vurderet ud fra diagnostiske
interviews. Kontrolgrupperne bestar primaert af bern af foraeldre uden psykia-
trisk lidelse. Reviewet finder, at 18 % (95 % CI: 0,14-0,24) af de 10-19-arige,
der har en foraelder med en alvorlig psykiatrisk lidelse, selv udvikler en alvorlig
psykiatrisk lidelse. Metaanalysen (n = 3.450) viser herudover, at barn og unge,
der har en foraelder med en alvorlig psykiatrisk lidelse, har mere end dobbelt
sa hgj risiko for selv at udvikle en alvorlig psykiatrisk lidelse (RR = 2,74; 95 %
Cl: 2,25-3,34) og knapt 2 gange sa hgj risiko (RR = 1,77; 95 % Cl: 1,61-1,96) for
at fa en af falgende diagnoser: skizofreni, depression, angst, bipolar lidelse,
adfaerdsforstyrrelse, ADHD eller udvikle et misbrug.

Forfatterne konkluderer, at bern af foraeldre med alvorlige psykiatriske lidelser
har eget risiko for at udvikle en alvorlig psykiatrisk lidelse sammenlignet med
jeevnaldrende uden en foreelder, der har en alvorlig psykiatrisk lidelse. Der er
ikke foretaget nogen egentlig kvalitetsvurdering af de inkluderede studier,
men der konkluderes, at der ikke er tegn pa, at publikationsbias har pavirket
studiets resultater.

Born af forzeldre med depression

Fire metaanalyser beskrevet i afsnit 3.2.1.1 undersgger risikoen for psykiatri-
ske lidelser eller udviklingsforstyrrelser blandt bern af foraeldre med depres-
sion specifikt (Ayano et al., 2021a, 2021b, 2019; Rasic et al., 2014). De finder
en mere end dobbelt sa stor risiko for hhv. alvorlige psykiatriske lidelser (ski-
zofreni og relaterede psykotiske lidelser, bipolar lidelse, alvorlig depression el-
ler skizoaffektiv lidelse) (RR = 2,61; 95 % Cl: 2,21-3,22; n = 1.215) (Rasic et al.,
2014) og adfeaerdsforstyrrelser (RR = 2,40; 95 % Cl: 1,14-5,07; 5 studier)
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(Ayano et al., 2021a) samt en naesten dobbelt s& stor risiko for angst (RR =
1,95; 95 % Cl: 1,55-2,46; 12 studier) (Ayano et al., 2021b) blandt bern af forael-
dre med depression sammenlignet med bgrn af foreeldre uden psykisk syg-
dom. Blandt bern af foreeldre med depressive lidelser ses en RR pa 1,37 for
autisme (95 % CI: 1,04-1,81; 3 studier) (Ayano et al., 2019). | 3 ud af de 4 re-
views blev kvaliteten af de inkluderede studier vurderet som moderat til hgj
(Ayano et al., 2021a, 2021b, 2019).

Herudover fokuserer to reviews med metaanalyse specifikt pa hhv. adfeerds-
problemer samt emotionel funktion blandt bern af mgdre med depression
(Goodman et al., 2011) og eksternaliserende adfeerd blandt bgrn af faeadre med
depression (Cheung & Theule, 2019).

Goodman et al. (2011) underseger associationen mellem depression hos
madre og adfaerdsproblemer samt emotionel funktion hos deres bgrn. Re-
viewet omfatter 193 studier (n = 80.851) og er primaert baseret pa community
samples. Gennemsnitsalderen for bernene, der indgar i reviewet, er 7,13 ar
(SD = 5,08). Depression hos mor er malt ved klinisk diagnose eller ved selv-
rapportering (fx Depression Symptom Rating Scale). Udfaldsmal blandt bar-
nene er malt ved selvrapportering, af barnets mor, lzerere eller klinikere og
omfatter bl.a. internaliserede og eksternaliserende problemer samt generel
psykopatologi. | studier, hvor mere end en person havde vurderet barnet, blev
der beregnet et gennemsnitligt score til metaanalysen.

Metaanalyserne viser generelt sma effektstarrelser for associationen mellem
depression blandt medre og de tre kategorier af udfaldsmal hos bernene, hvor
barn af me@dre med depression i signifikant hajere grad oplever internalise-
rende problemer (r = 0,23; 95 % Cl: 0,22-0,24; 121 studier; n = 65.619), eks-
ternaliserende problemer (r = 0,21; 95 % CI: 0,20-0,22; 111 studier, n = 59.051)
og en hgjere grad af general psykopatologi (r = 0,24; 95 % CI: 0,22-0,26; 39
studier; n = 9.754).

Moderatoranalyser viser starre effekter for yngre barn end aldre barn samt
storre effektstarrelser, nar det er er barnets mor, der vurderer barnets ad-
feerd.

Forfatterne konkluderer, at depression blandt mgdre er forbundet med hgjere
niveauer af bade internaliserende og eksternaliserende problemer samt gene-
ral psykopatologi. De fremheever dog, at der er betydelig heterogenitet i studi-
erne, og at der er behov for studier, der i hgjere grad undersgger betydningen
af fx fars mentale helbred, komorbiditet, levekar og udviklingen af mors
depression over tid. Herudover fremhaves det, at sterstedelen af de inklude-
rede studier er tvaersnitsstudier, hvilket begranser muligheden for at drage
konklusioner om arsagsretningen. Der er ikke foretaget kvalitetsvurdering af
de inkluderede studier.
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Cheung & Theule (2019) undersgger i en stgrre metaanalyse associationen
mellem feedres depression og eksternaliserende adfeerd hos 2-18-arige barn
og unge. Metaanalysen er baseret pa 52 studier fra primaert USA (43 studier).
Feedres depression er i de fleste studier malt gennem selvrapportering sasom
Beck Depression Inventory and the Center for Epidemiologic Studies Depres-
sion Scale. Eksternaliserende adfzaerd hos barnet males ved foreeldrerapporte-
ret CBCL. Metaanalysen (n = 49 studier) viser en lille, men signifikant hgjere
forekomst af eksternaliserende adfeerd hos bern af feedre med depression
sammenlignet med andre bern (r = 0,15, 95 % CI: 0,13-0,18).

Forfatterne konkluderer, at der er indikation pa, at depression hos feedre er
associeret eksternaliserende problemer hos deres bgrn, men fremhaver lige-
som de fleste andre reviews, at de inkluderede studiers design ikke gar det
muligt at afgere arsagsretningen. Der er ikke foretaget kvalitetsvurdering af
de inkluderede studier, men forfatterne konkluderer, at der ikke er tegn pa
publikationsbias.

Wickersham et al. (2020) undersgger associationen mellem feedres psykopa-
tologi, herunder depression, og angst og depression hos store skolebarn. Der
gennemferes ikke metaanalyse, og forfatterne vurderer kvaliteten af de inklu-
derede studier, der fortrinsvis er tvaersnitsstudier, som blandet.

Forfatterne konkluderer, at der er indikation pa en hgjere forekomst af depres-
sion og angst blandt bern af feedre med depression.

Rosenwein et al. (2021) underseger i et systematisk review af systematiske
reviews bl.a. sammenhangen mellem depression under graviditeten og bar-
nets adfaerd og socioemotionelle udvikling op til 2-arsalderen. | metareviewet
indgar kun to reviews med fokus pa socioemotionel udvikling, som begge vur-
deres til at vaere af lav kvalitet. Forfatterne konkluderer derfor, at det er uklart,
hvorvidt depression under graviditeten pavirker barnets adfaerd og socioemo-
tionelle udvikling.

Yderligere 5 systematiske reviews undersgger associationen mellem depres-
sion hos madre (Mendes et al., 2012) og deres barns sociale og emotionelle
udvikling. Heraf har 4 reviews fokus pa bern af medre med efterfedselsde-
pression (Kingston & Tough, 2014; Martucci et al., 2021; Sanger et al., 2015;
Tucker & Hobson, 2022). Ingen af disse reviews gennemfgrer metaanalyse. To
reviews af primaert longitudinelle studier konkluderer, at der er en aget risiko
for socioemotionelle problemer blandt hhv. 0-8-arige bern og spaedbern samt
forskolebgrn af madre med efterfadselsdepression (Kingston & Tough, 2014;
Martucci et al., 2021). Et andet review finder generelt en gget risiko for ADHD
blandt barn af medre med efterfedselsdepression (Tucker & Hobson, 2022).
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3.21.3

Endelig finder et review af longitudinelle studier blandede resultater, hvad an-
gar internaliserende og eksternaliserende problemer blandt store skolebgrn
(Sanger et al., 2015).

Born af foraeldre med bipolar lidelse

Fire metaanalyser beskrevet i afsnit 3.2.1.1 undersager ogsa risikoen for psy-
kiatriske lidelser eller udviklingsforstyrrelser blandt bgrn af foraeldre med spe-
cifikt bipolar lidelse (Ayano et al., 2021a, 2021b, 2019; Rasic et al., 2014). De
finder en mere end tre gange sa hgj risiko for hhv. alvorlig psykiatrisk lidelse
(skizofreni og relaterede psykotiske lidelser, bipolar lidelse, alvorlig depres-
sion eller skizoaffektiv lidelse) (RR = 3,46; 95 % Cl: 1,97-6,09; n = 935) (Rasic
et al., 2014), adfeerdsforstyrrelser (RR = 3,42; 95 % Cl: 2,51-4,66; 7 studier)
(Ayano et al., 2021a), angst (RR = 3,01; 95 % CI: 1,79-5,04; 9 studier) (Ayano
et al., 2021b) og en naesten dobbelt sa stor risiko for autisme (RR = 1,87; 95 %
Cl: 1,69-2,07; 3 studier) (Ayano et al., 2019) blandt bern af foreeldre med bipo-
lar lidelse sammenlignet med barn af foraeldre uden psykisk sygdom. | 3 ud af
de 4 reviews blev kvaliteten af de inkluderede studier vurderet som moderat
til hgj (Ayano et al., 2021a, 2021b, 2019).

Lau et al. (2018) undersager internaliserede og eksternaliserede problemer
samt psykiatriske diagnoser hos bgrn af foraeldre med bipolar lidelse. Re-
viewet er baseret pa 17 studier fra bl.a. USA, Australien, Canada og Spanien,
med et delvist overlap af de studier, der indgar i reviewene af Ayano et al.
(2021a, 2021b). 14 ud af 17 studier fokuserer pa bern og unge i aldersspaendet
2-18 ar. Bipolar lidelse blandt foreeldrene er vurderet pa baggrund af fx Sche-
dule for affective disorders and Schizophrenia-lifetime eller the structured Cli-
nical Interview for DSM-IV. Blandt barnene er psykiatriske diagnoser primaert
malt med K-SADS-PL, mens internaliserende og eksternaliserende problemer
er vurderet pa baggrund af CBCL. Kontrolgrupperne beskrives ikke naermere.

Metaanalyserne viser, at bern af foraeldre med bipolar lidelse, sammenlignet
med kontrolgruppen, har en naesten dobbelt sa hgj risiko for at udvikle mindst
en psykiatrisk lidelse (inkl. bipolar lidelse) (RR = 1,98; 95 % Cl: 1,70-2,32; 13
studier; n = 2.098), en steerkt forhgjet risiko for at have en bipolar lidelse (RR =
8,97; 95 % Cl: 3,85-20,91; 11 studier; n = 2.121), en mere en dobbelt s& hgj ri-
siko for at have en depressiv lidelse (RR = 2,43; 95 % CI: 1,64-3,60; 12 studier; n
= 2.476), en dobbelt s& hgj risiko for at have en angstlidelse (RR = 2,14; 95 % CI:
1,63-2,81; 14 studier; n = 2.723) og en mere end to gange sa hgj risiko for at
have hhv. ADHD (RR = 2,56; 95 % CI: 1,87-3,60; 11 studier; n = 2.062) og en ad-
feerdsforstyrrelsesdiagnose (ODD eller CD) (RR = 2,48; 95 % Cl: 1,64-3,74;12
studier; n = 2.377). Endelig viser metaanalyser af hhv. eksternaliserende og in-
ternaliserende problemer (3 studier, n = 293), at foraeldre med bipolar lidelse
rapporterer signifikant flere eksternaliserende (SMD = 0,81; SE = 0,20, p <
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0,001) og internaliserende problemer (SMD = 0.73, SE = 0,27, p < 0,01) end
kontrolgruppen.

Forfatterne konkluderer, at bern af foreeldre med bipolar lidelse har en signifi-
kant hgjere risiko for at udvikle en psykiatrisk lidelse end baern af foraeldre
uden bipolar lidelse, men fremhaever ligesom flere andre studier, at der i ana-
lyserne ikke er taget hojde for andre risikofaktorer sdsom sociogkonomiske
vanskeligheder, hgjere konfliktniveau samt andre stressorer i hjemmet. Kun 2
studier tager hgjde for komorbiditet, psykisk sygdom og mentalt helbred hos
den anden forzelder. Der sas ikke nogen signifikant forskellig risiko afhaengigt
af studiernes kvalitetsvurdering.

Yderligere 2 systematiske reviews undersgger associationen mellem bipolar
lidelse hos en foreelder og udvikling af psykisk sygdom hos deres bgrn
(Raouna, Osam, & MacBeth, 2018; Stapp et al., 2020). Begge reviews konklu-
derer, at bern af foraeldre med bipolar lidelse har en hgjere risiko for selv at
udvikle psykisk sygdom, men ingen af de to reviews foretager metaanalyse.
Kvaliteten af de inkluderede studier vurderes i det ene review, der er en gen-
nemgang af kohortestudier, som god (Raouna et al., 2018), mens der ikke er
foretaget kvalitetsvurdering i det andet studie (Stapp et al., 2020).

Born af foreaeldre med skizofreni

Et enkelt systematisk review fokuserer udelukkende péa skizofreni hos forsel-
dre og deres bgrns udvikling (Hameed & Lewis, 2016), mens 3 af de systema-
tiske reviews med metaanalyse, der er beskrevet i afsnit 3.2.1.1 om begrn af
foreeldre med psykisk sygdom generelt, ogsa undersgger associationen mel-
lem skizofreni hos en foraelder og risikoen for psykiatriske lidelser hos deres
barn (Ayano et al., 2021a, 2021b; Rasic et al., 2014).

Metaanalysen af Ayano et al. (2021b) finder her ingen signifikant sammen-
hang mellem foreeldres skizofreni og angstlidelser blandt deres bgrn (RR =
1,36; 95 % Cl: 0,87-2,13; 6 studier, n = 1.233). Dog skal det naevnes, at der i
analysen indgér et dansk kohortestudie, der finder en signifikant hejere risiko
(odds) for angstlidelser blandt bern af foraeldre med skizofreni (OR = 2,8; 95 %
Cl: 1,2-6,1) (Ellersgaard et al., 2018). Kvaliteten af de inkluderede studier er
vurderet som moderat til hgj.

Yderligere to metaanalyser (Ayano et al., 2021a; Rasic et al., 2014) finder in-
gen signifikant @get risiko for hhv. adfaerdsforstyrrelser (Ayano et al., 2021a)
og risikoen for alvorlig psykiatrisk lidelse (defineret som skizofreni og relate-
rede psykotiske lidelser, bipolar lidelse, alvorlig depression eller skizoaffektiv
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lidelse) (Rasic et al., 2014) blandt foreeldre af skizofreni. Feelles for begge me-
taanalyser er, at de er baseret pa ganske fa studier og sma studier, og at det
fremhaeves, at resultaterne ber tages med et stort forbehold.

Hameed & Lewis (2016) undersager i et systematisk review af longitudinelle
studier bl.a. associationen mellem skizofreni hos en foraelder og barns sociale
adfaerd, men har ikke foretaget metaanalyse. Kun 6 studier har social adfeerd
som udfaldsmal. Forfatterne konkluderer, at flertallet af disse studier fandt en
forringet social funktion blandt barn af foraeldre med skizofreni. Der er ikke fo-
retaget kvalitetsvurdering af de inkluderede studier.

Nordiske forskningsrapporter

Vi har fundet to nordiske forskningsrapporter, der undersgger associationen
mellem psykisk sygdom hos foreeldre og deres bgrns sociale og emotionelle
udvikling.

Ramussen & Kruse (2022) undersager i det danske registerstudie (n=667.916
barn), der er beskrevet i afsnit 3.1, de sundhedsmaessige konsekvenser af at
have en foraelder med mentale helbredsproblemer. Undersggelsen finder, at
andelen af barn og unge, der har haft kontakt til behandlingspsykiatrien eller
har faet registreret en psykiatrisk diagnose pa et somatisk sygehus, inden de
fylder 18 ar, er 23,4 % (n = 42.495) blandt bern af foreeldre med sveere til mo-
derate mentale helbredsproblemer mod 9,2 % (n = 25.509) blandt barn og
unge, hvis foraeldre ikke har mentale helbredsproblemer. Hvad angar kontakt
til en privatpraktiserende psykiater, er de respektive andele 3,5 % 0og 1,1 %.
Blandt bern af foreeldre med svaere til moderate mentale helbredsproblemer
har 23,4 % (n = 42.495) oplevet lettere mentale helbredsproblemer (fx brug af
psykofarmaka, kontakt til psykolog eller psykometriske test ved egen leege)
inden 18-arsalderen. Den tilsvarende andel blandt barn af forseldre, der ikke
har mentale helbredsproblemer, er 10,9 % (n = 30.291). Sammenlignet med
barn og unge, der ikke har en foraelder med mentale helbredsproblemer, har
barn og unge med foreeldre med svaere/moderate mentale helbredsproblemer
séledes

mere end dobbelt s& heje odds for at have varet i kontakt med behand-
lingspsykiatrien eller at have faet en psykiatrisk diagnose pa et somatisk
sygehus (OR = 2,41; 95 % Cl: 2,37-2,45)

naesten 3 gange sa hoje odds for at have haft kontakt til en privatprakti-
serende psykiater (OR = 2,91; 95 % Cl: 2,77-3,04)

mere end dobbelt s& heje odds for selv at opleve lettere mentale hel-
bredsproblemer (OR = 2,22; 95 % CI: 2,19-2,26).
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Forfatterne konkluderer, at bern med foraeldre med sveere til moderate men-
tale helbredsproblemer generelt har darligere mentalt helbred end bern med
foraeldre med lettere mentale helbredsproblemer (resultater ikke vist her), og
at disse bern har darligere mentalt helbred end bern med foraeldre uden men-
tale helbredsproblemer.

Jorgensen et al. (2019) undersgger | den danske survey-baserede undersg-
gelse 'Trivsel pa Trods' praevalensen af forskellige aspekter af mental sundhed
blandt barn og unge, der har en foraelder med hhv. fysisk og psykisk sygdom
og blandt bern og unge med en rask foraelder. Surveyen, der er baseret pa
svar fra 9.988 elever pa grundskoleniveau samt p& ungdomsuddannelser (n =
8.607) er beskrevet yderligere i afsnit 2.2.2. Undersagelsen finder, at:

andelen med hgj social kompetence er signifikant lavere blandt de unge
pa ungdomsuddannelserne, der har en psykisk syg foreelder (30 %) end
blandt unge med foraeldre, der hverken har psykisk eller fysisk sygdom
(45 %). Blandt grundskoleelever ses der ingen signifikant forskel.
andelen, der oplever psykiske symptomer er signifikant hgjere blandt
unge med en psykisk syg foraelder sammenlignet med unge med en rask
foraelder. For eksempel er en hgjere andel af bade grundskoleelever (45
% vs. 15 %) og unge pa ungdomsuddannelser (48 % vs. 18 %) ked af det
flere gange ugentligt sammenlignet med deres jeevnaldrende med raske
foreeldre, og en signifikant hgjere andel har problemer med vrede
(grundskole: 26 % vs. 13 %; ungdomsuddannelser: 18 % vs 12 %).
andelen, der svarer, at de har haft selvskadende adfeerd, er signifikant
hejere blandt bade grundskolelever (62 % vs 27 %) og unge pa ung-
domsuddannelserne (52 % vs 27 %), der har en psykisk syg foraelder
sammenlignet med unge med raske foraeldre.

Andelen, der svarer, at de har selvmordstanker, er signifikant hejere
blandt bade grundskolelever (53 % vs 19 %) og unge pa ungdomsuddan-
nelserne (44 % vs 19 %), der har en psykisk syg foreelder sammenlignet
med unge med raske foraeldre.

Forfatterne konkluderer, at unge, der har en foraelder med psykisk sygdom,
har darligere mental sundhed pé flere forskellige parametre end unge med ra-
ske foreaeldre.

Opsummering

Ifolge Danske Patienter er der hvert ar 43.000 barn og unge i alderen 0-18 ar,
der har en foreelder, som behandles i psykiatrien. Sundhedsstyrelsen skegnner,
at mellem 50.000 og 100.000 bgrn og unge er pargrende til en psykisk syg

foraelder, men fremhaever, at der ikke findes eksakte undersggelser af antallet.
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Ifelge en undersegelse fra Bedre Psykiatri, der er baseret pa spargeskemabe-
svarelser, data fra Danmarks Statistik samt deres egne beregninger, vurderes
antallet af bern og unge, der er pargrende til en psykisk syg foreelder, til at
veere 333.000, mens Psykiatrifonden vurderer, at antallet er 310.000 inkl. bern
af foreeldre med misbrug.

Resultaterne fra de inkluderede reviews peger pa, at bern af foreeldre med al-
vorlig psykisk sygdom samlet set har en markant hgjere risiko for selv at fa en
psykiatrisk diagnose. Eksisterende studier tyder pa, at barn af forseldre med
bipolar lidelse har signifikant hejere risiko for selv at fa en bipolar lidelse, de-
pressiv lidelse, angstlidelse, adfaerdsforstyrrelse, ADHD eller autisme end barn
i kontrolgruppen. P4 tilsvarende vis er bern af foreeldre med depression i he-
jere risiko for alvorlig psykisk sygdom generelt samt adfaerdsforstyrrelser,
angst og autisme. For bgrn af foraeldre med skizofreni er metaanalyserne i de
inkluderede reviews karakteriseret ved at veere baseret pa fa og i flere tilfeelde
sma studier, hvorfor resultaterne ber tolkes med stort forbehold. Dog finder et
dansk kohortestudie, som er inkluderet i Ayano et al. (2021b), en signifikant
hgjere risiko for angst blandt bgrn af foraeldre med skizofreni. Et resultat, der
er i overensstemmelse med et nyere registerbaseret primaer studie (Davidsen
et al., 2022) blandt 1.477.185 danske barn, som ikke indgik i nogle af de inklu-
derede reviews og metaanalyser.

Der ses en moderat til steerk effekt pa internaliserende og eksternaliserende
problemer blandt bern af foreeldre med bipolar lidelse. Forskningen tyder des-
uden pé en hejere forekomst af hhv. internaliserende og eksternaliserende
problemer samt en hgjere grad af generel psykopatologi blandt barn af medre
med depression, og at yngre bern oplever flere problemer. Et review uden me-
taanalyser indikerer en ringere social funktion blandt bern af foraeldre med
skizofreni.

I lidt over halvdelen af de inkluderede reviews har forfatterne foretaget kvali-
tetsvurdering af de enkelte studier. Kvaliteten vurderes generelt som moderat
til god. I nogle reviews er der ikke foretaget kvalitetsvurdering, men enkelte
undersgger for publikationsbias uden at finde tegn pa dette.

Samlet set peger resultaterne i samme retning og p4, at der er god evidens
for, at bern af foraeldre med psykisk sygdom har en betydelig @get risiko for
selv at f& en psykiatrisk diagnose samt pa en hgjere forekomst af internalise-
rende og eksternaliserende problemer. Resultaterne fra de inkluderede re-
views er sdledes i overensstemmelse med et stort dansk registerstudie, der
ogsa finder, at bern af foraeldre med moderate til svaere mentale helbredspro-
blemer har markant hajere risiko for selv at have faet en diagnose, haft kon-
takt til privatpraktiserende psykiater eller at opleve lettere mentale helbreds-
problemer.

Feelles for de inkluderede reviews er, at de fremhaever en raekke andre risiko-
faktorer, men ogsé beskyttende forhold, der ogsé har betydning for berns ud-
vikling, fx den anden foraelders mentale helbred, komorbiditet, misbrug og so-
ciogkonomisk baggrund.
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Born af foraeldre med misbrug

Dette kapitel preesenterer resultaterne fra litteraturgennemgangen af syste-
matiske reviews (n = 10) samt nordiske forskningsrapporter (n = 1) der har fo-
kus pa social og emotionel udvikling blandt bern, der har en foraelder med et
misbrug (Boks 4.1). Omfanget beskrives indledningsvist efterfulgt af litteratur-
gennemgangens fund. Resultaterne opsummeres afslutningsvis.

Boks 4.1 Rapportens definition og afgraensning af misbrug

Misbrug af alkohol eller andre stoffer. Herunder ogsa brug af disse under
graviditeten. For alkohol accepteres studier med en lidt bredere definition af
alkoholbrug (sdsom hyppighed, fuldskab, binge drinking).

4.1 Omfang

. Misbrug er tabubelagt, og det er derfor sveert at vide praacis, hvor mange barn
og unge der vokser op i en familie med misbrug. Sundhedsstyrelsen sk@anner
dog, at ca. 122.000 bern vokser op i en familie, hvor en eller flere foraeldre har
et alkoholproblem (Sundhedsstyrelsen, 2019a). Dette tal er baseret pa sper-
geskemadata fra 16-20-arige, der i 2008 blev spurgt til alkoholproblemer un-
der deres opvaekst (Kristiansen et al., 2008). | en undersagelse baseret pa
data fra den store spgrgeskemabaserede undersggelse 'Ungdomsprofilen
2014’ oplever hhv. 8,0 % af pigerne og 5,9 % af drengene pa gymnasier og er-
hvervsskoler, at mindst én af deres foraeldre har et alkoholproblem (Pisinger,
2022).

En lille andel af disse barn eksponeres allerede for alkohol under graviditeten.
Et dansk registerstudie af bern fadt mellem 1996 og 2018 i Danmark undersg-
ger antallet af barn, der mé formodes at have vaeret eksponeret for et hajt al-
koholindtag under graviditeten (Broccia et al., 2023). Indikation p& hejt alko-
holindtag defineres her som, at barnets mor 1 ar fer graviditeten havde

1. haft hospitalskontakt med en diagnose, der med 100 % sikkerhed
skyldes alkohol,

2. havde faet recept pd medicin knyttet til alkoholbehandling
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3. at barnet havde faet en diagnose knyttet til alkohol eksponering un-
der graviditeten.

Studiet finder, at der i perioden blev fgdt 4.799 (0,4 %) bern af en mor, der
havde et hgjt alkoholforbrug.

| 2020 var der mindst 1.600 bgrn og unge i alderen 0-18 ar, hvor en forzelder
var i behandling for stofmisbrug. Heraf var 321 anbragt uden for hjemmet
(Sundhedsstyrelsen, 2020). Der findes til gengeeld ikke viden om antallet af
barn, der har en foraelder med stofmisbrug, men som ikke er i behandling.
Samlet set vurderer Sundhedsstyrelsen, at ca. 80.000 borgere har et hgjrisi-
koforbrug af illegale stoffer, opioider eller hash (Sundhedsstyrelsen, 2019b),
men det fremgar ikke, hvor mange af disse borgere der er foraeldre. Ifalge
Sundhedsstyrelsen (2011) far stofmisbrugende kvinder dog naesten lige sa
mange bgrn som andre kvinder.

Barnets sociale og emotionelle udvikling

Systematiske reviews

Vi har fundet 9 systematiske reviews, der undersgger associationen mellem
foraeldres misbrug og den sociale og emotionelle udvikling hos deres barn. 2
reviews fokuserer udelukkende pé alkohol (Rossow, Felix, et al., 2016; Ruisch
et al., 2018), 3 pa opioider (Baldacchino et al., 2014; Lee et al., 2020;
Romanowicz et al., 2019), mens 4 reviews bade ser pa alkohol- og stofmis-
brug (Irner, 2012; Kuppens et al., 2020; McGovern et al., 2020; Staton-Tindall
et al., 2013).

5 systematiske reviews undersgger betydningen af at vokse op med en forael-
der med et alkoholmisbrug og/eller et stofmisbrug. Ud af disse reviews gen-
nemfarer kun et enkelt metaanalyse.

Kuppens et al. (2020) undersager i en metaanalyse effekten af foraeldres brug
af alkohol, stoffer og tobak péa forskellige dimensioner af barns trivsel. Re-
viewet er baseret pa 56 longitudinelle studier af barn i alderen 0-18 ar, hvoraf
halvdelen var i aldersgruppen 12-18 &r. De inkluderede studier er fortrinsvis fra
USA (11 studier), mens de resterende studier er fra New Zealand, Canada og
Norge. Foraeldrenes misbrug er bredt defineret som primaert selvrapporteret
brug af alkohol, tobak samt alkohol- og stofafhaengighed. Barnets trivsel er
primaert selvrapporteret og méales bredt som hhv. fysisk, kognitiv, social, eko-
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nomisk og ogsé psykologisk trivsel. Sidstnaevnte kategori omfatter bl.a. inter-
naliserende og eksternaliserende problemer, depression og adfeerdsforstyrrel-
ser. | metaanalysen af trivsel indgéar udelukkende den fysiske, kognitive og
psykologiske dimension, som samles i ét samlet mal for barnets trivsel.

Analysen viser samlet set en lille effekt af foraeldres brug af alkohol, stoffer og
tobak pa barnets trivsel overordnet set (r = 0,15; 95 % Cl: 0,12-0,17). Yderli-
gere analyser viser, at denne effekt er den samme, uafhangigt af om der fo-
kuseres specifikt pa psykologisk, fysisk eller kognitiv trivsel. Omvendt ses den
samme effekt af hhv. alkohol, alkoholafhangighed og tobak pa barnets psyko-
logiske, fysiske og kognitive trivsel samlet set (r = 0,13-0,14). Dog ses en sig-
nifikant hgjere effekt af stofmisbrug pa barnets samlede trivsel (r = 0,25; 95 %
Cl: 0,19-0,31). Der ses ingen signifikante forskelle afhangig af barnets kan, al-
der eller studiets region (Nordamerika, Europa, Australien/New Zealand) eller
metodiske karakteristika (herunder frafald, power eller justering for confoun-
ding). Der var ingen tegn pa publikationsbias.

Yderligere 2 reviews ser pa foraeldres misbrug af alkohol og stoffer samlet set,
men gennemforer ikke metaanalyse og praesenterer heller ikke associationer
fra de enkelte studier.

McGovern et al. (2020) undersgger associationen mellem foraeldres misbrug
af primeert alkohol, men ogsé stoffer og hhv. internaliserende og eksternalise-
rende problemer blandt deres bern. Reviewet er baseret pa 33 studier, hvoraf
7 studier maler internaliserende eller eksternaliserende problemer blandt pri-
maert teenagere. De inkluderede studier er fra USA (3 studier), Norge (2 stu-
dier), Storbritannien og Korea og varierer starrelsesmeessigt mellem 482 til
10.839 deltagere. Fokus var fortrinsvis pa foraeldres misbrug (og ikke af-
haengighed) af alkohol og stoffer. Forfatterne konkluderer, at foreeldres alko-
holmisbrug er associeret med en hgjere forekomst af eksternaliserende pro-
blemer, men at der er begraenset evidens for en association med internalise-
rende problemer. Studiernes kvalitet er vurderet som moderat til hgj.

Staton-Tindall et al. ( 2013) undersager i et mindre review associationen mel-
lem foraeldres alkohol- og stofmisbrug og bl.a. internaliserende og eksternali-
serende problemer samt PTSD. 6 studier méler internaliserende og eksternali-
serende problemer eller PTSD blandt 5-17-arige barn og unge. Foraeldrenes
alkohol- eller stofmisbrug er selvrapporteret eller vurderet ud fra optegnelser,
mens bgrnenes internaliserende og eksternaliserende problemer fortrinsvist er
malt ved CBCL. Forfatterne vurderer, at der er en konsistent association mel-
lem foraeldres misbrug og eksternaliserende og internaliserende problemer
samt PTSD, hvor bern af misbrugere oplever flere problemer. Kvaliteten af de
enkelte studier er dog ukendt.
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2 reviews fokuserer pa hhv. foraeldres alkoholforbrug (Rossow et al., 2016) og
misbrug af opioider (Romanowicz et al., 2019) og sammenhangen med inter-
naliserende og eksternaliserende problemer hos deres barn. Rossow et al.
(2016) finder blandede resultater, hvad angar associationen mellem alkohol-
brug (frekvens, fuldskab, binge drinking og problematisk drikkemgnster) og
problemer, mens Romanowicz et al.s (Romanowicz et al., 2019) fund indikerer
en association mellem foraeldres misbrug af opioider og isaer eksternalise-
rende problemer. Begge reviews omfatter dog kun fa studier, der underseger
barns sociale og emotionelle udvikling. Herudover er de inkluderede studier
praeget af metodemasssige begraensninger.

Alkohol- og stofmisbrug under graviditeten

4 reviews undersgger specifikt betydningen af alkohol eller stofmisbrug under
graviditeten (Baldacchino et al., 2014; Irner, 2012; Lee et al., 2020; Ruisch et
al., 2018). Heraf gennemfgrer 3 metaanalyse.

Lee et al. (2020) undersager betydningen af madres brug af opioider under
graviditeten for 2-8-ariges internaliserende og eksternaliserende adfaerd samt
opmaerksomhedsproblemer. Metaanalyserne er baseret pa 5 studier fra hhv.
Norge (3 studier), New Zealand og Israel. Eksponering for opioider males ge-
nerelt pa baggrund af flere mal for misbrug: fx bekraeftet misbrugsbehand-
ling, urinpreve og affaringspreve fra baby eller ved selvrapportering. Barnets
adfeerd males pa baggrund af CBCL og Attention subtest. Studiernes kontrol-
grupper bestar af bern, der ikke har veeret eksponeret for opioider under gra-
viditeten, men varierer derudover, hvad angar socioskonomiske karakteristika.

Metanalyserne viser en signifikant og moderat til staerk effekt af eksponering
for opioider under graviditeten pa hhv. internaliserende (SMD = 0,42; 95 % ClI:
0,17-0,68; 4 studier, n = 446), eksternaliserende adfaerd (SMD = 0,66; 95 %
Cl: 0,32-1,00; 4 studier, n = 446) samt opmeerksomhedsproblemer (SMD =
0,72; 95 % Cl: 0,42-1,02; 4 studier, n = 427), hvor bgrn af misbrugere har en
hojere forekomst af problemer end bern, hvor foraeldrene ikke har et misbrug.
Forfattere fremhaver dog ligesom flere andre af denne litteraturgennemgangs
reviews en raekke konkurrerende arsagsfaktorer (fx andet misbrug, mors men-
tale helbred, lav partnerstotte samt lav sociogkonomisk baggrund), der ogsa
kan vaere knyttet til sdvel misbrug som barnets udvikling. Forfatterne vurderer
kvaliteten af studierne som moderat til hgj.

Baldacchino et al. (2014) undersgger i et mindre review med metaanalyse li-
geledes betydningen af medres brug af opioider under graviditeten for sma-
barn og ferskolebarns socioemotionelle udvikling og adfaerd. Reviewet er ba-
seret pa 5 studier fra Australien, USA og Israel, hvor foraeldres misbrug pri-
meert omfatter heroin. Smabernenes udvikling méles bl.a. ved Vineland Social
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4.2.2

Maturity Scale (VSMS) og Bayley’s Infant Behavior Record (IBR), mens farsko-
lebgrnene er vurderet ved VSMS og CBCL. Kontrolgruppen bestar af barn, der
ikke har veere eksponeret for opioider under graviditeten. Metaanalysen viser
en darligere socioemotionel udvikling og adfaerd blandt sdvel smabgrn (SMD =
0,44; 95 % Cl: -0,20-0,67; 3 studier) som ferskolebgrn (SMD = 1,35; 95 % Cl:
1,09-1,61; 2 studier), der har vaeret eksponeret for opioider. Kvaliteten af de
inkluderede studier vurderes som moderat. Metanalyserne er dog baseret pa
fa og relativt sma studier.

Ruisch et al. (2018) undersager i en metaanalyse betydningen af alkoholek-
sponering under graviditeten for adfeerdsproblemer blandt 6-18-arige barn.
Reviewet, der ikke eksplicit fokuserer pa misbrug, er baseret pa 9 studier fra
USA, Storbritannien, Norge og Danmark, hvor alkoholindtag under graviditeten
er malt prospektivt eller retrospektivt. | godt halvdelen af de inkluderede stu-
dier er bernenes adfeerd vurderet pa baggrund af diagnostiske interviews (fx
DISC). Metaanalysen viser, at bern, der har vaeret eksponeret for alkohol un-
der graviditeten, samlet set har dobbelt s heje odds for at have adfeerdspro-
blemer (OR = 2,11; 95 % Cl: 1,42-3,15; 9 studier, n = 50.846) som bern, der
ikke har veeret udsat for alkohol. Forfatterne fremhaver dog, at associatio-
nerne er klart hgjere i kliniske studier. Ud af 9 studier var 5 studier af moderat
til hgj kvalitet.

Irner (2012) undersager i et systematisk review bl.a. socioemotionel udvikling
blandt bern, der er blevet eksponeret for alkohol eller andre stoffer under gra-
viditeten. Reviewet er baseret pa 14 studier, heriblandt ogsa studier fra Dan-
mark, Sverige, Norge og Finland. Dette review gennemfarer ikke metaanalyse
og praesenterer kun i begraenset omfang associationsmal for de enkelte stu-
dier. Forfatterne konkluderer, at eksponering for alkohol under graviditeten
har langsigtede konsekvenser for bgrns adfaerdsmaessige, sociale og folelses-
maessige udvikling, mens der er mindre evidens for betydningen af andre stof-
fer end alkohol. De inkluderede studier er dog smé med et bredt aldersspand,
og der er ikke foretaget nogen kvalitetsvurdering af de enkelte studier.

Nordiske forskningsrapporter/studier

Vi har fundet en dansk ph.d.-afhandling (Pisinger, 2022) samt en norsk forsk-
ningsrapport (Rossow, Moan, & Natvig, 2009), der undersager konsekvenser
af foreeldres alkoholproblemer blandt unge.

Pisinger (2022) underseger i en dansk ph.d.-afhandling baseret p& 'Ungdoms-
profilen 2014’ associationen mellem foraeldres alkoholproblemer og hhv. inter-
naliserende symptomer, depression, selvskade, selvmordstanker og selv-

mordsforsag. Data om foraeldres alkoholforbrug og de unges trivsel er udeluk-
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kende baseret pa selvrapporterede oplysninger fra de mere end 65.000 gym-
nasie- og erhvervsskoleelever, der deltog i undersggelsen, og som var under
25 &r. Internaliserende symptomer males som mindst et af felgende sympto-
mer flere gange om ugen: 1) ked af det, 2) nerves eller 3) irritabel eller i darligt
humer. Depression males gennem et enkelt item om, hvorvidt den unge har
haft en depression. Selvskade, selvmordstanker og selvmordsforsag er ligele-
des mélt gennem enkelt items. Afhandlingen finder, at unge, der svarer, at
mindst én af deres foraeldre har et alkoholproblem, har signifikant hegjere risiko
for at opleve hhv. internaliserende symptomer (OR = 1,56; 95 % CI: 1,46-1,66)
og depression (OR = 2,07; 95 % CI: 1,88-2,28) end unge, hvis forzaeldre ikke
har alkoholproblemer, og at risikoen for internaliserende problemer og depres-
sion stiger med alvorligheden af foraelderens problem. | forhold til selvskade,
selvmordstanker og depression viser afhandlingen:

en hgjere forekomst af selvskade blandt piger (42 %) og drenge (23 %)
af foraeldre med alkoholproblemer end blandt piger (23 %) og drenge (12
%), hvor foraeldrene ikke har alkoholproblemer. Der er sdledes en hgjere
risiko for selvskade blandt piger (OR = 1,84; 95 % Cl: 1,69-1,99) og
drenge (OR = 1,59; 95 % CI: 1,40-1,82), hvis deres forzeldre har et alko-
holproblem.

en hgjere forekomst af selvmordstanker blandt piger (33 %) og drenge
(26 %) af foreeldre med alkoholproblemer end blandt piger (17 %) og
drenge (12 %), hvor foreeldrene ikke har et alkoholproblem. Risikoen for

selvmordstanker er saledes hgjere blandt bade piger (OR = 1,74; 95 % Cl:

1,59-1,89) og drenge (OR = 1,81; 95 % CI: 1,59-2,06), hvis foraeldre har
alkoholproblemer.

en hgjere andel af piger (9,4 %) og drenge (5,8 %), der svarer, at de har
forsagt selvmord, blandt unge med en forzaelder, der har alkoholproble-
mer end blandt andre unge (piger: 3,1 % og dreng: 1,8 %). Risikoen
(odds) for at have forsagt selvmord er mere end dobbelt s& hgj blandt
bade piger (2,09; 95 % ClI: 1,80-2,42) og drenge (OR = 2,10; 95 % ClI:
1,63-2,71), hvis forzeldre har alkoholproblemer.

Analyserne er baseret pa et stort antal unge og er justeret for fx foraeldres ud-
dannelsesniveau, skonomiske problemer i familien samt samlivsstatus. Meto-
demaessige begraensninger er dog, at analyserne er baseret pa tvaersnitsdata,
hvor det ikke er muligt at bestemme den tidsmaessige raekkefglge af fx alko-
holproblemer, depression og selvskade. Hertil kommer, at flere af afhandlin-
gens mal er baseret pa enkelt items eller ganske fa items (fx alkoholproble-
mer, depression og internaliserende symptomer) frem for validerede skalaer.

Rossow et al. (2009) undersager i et stort norsk tveersnitsstudie (n = 20.703)
blandt 12-20-arige associationen mellem, hvor hyppigt de oplever deres for-
2ldre veere berusede og hhv. depressive symptomer og selvmordstanker.
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4.3

Foreeldres hyppighed af at vaere beruset samt selvmordstanker hos barnet el-
ler den unge males gennem enkelt items, mens depressive symptomer er malt
ved Symptom Check List. Alle oplysninger er malt gennem et spergeskema til
barn og unge. Blandt bern og unge, der oplever deres foraeldre veere berusede
nogle gange om ugen, rapporterer 51 % depressive symptomer, og 39 % sva-
rer, at de har haft selvmordstanker mod hhv. 17 og 10 % blandt bern og unge,
der ikke har oplevet deres foraeldre berusede. Barn og unge, der hyppigt ople-
ver deres forzeldre berusede, har saledes mere end tre gange sa haje odds for
depressive symptomer (OR = 3,2) og mere end fire gange sa haje odds for at
have haft selvmordstanker (OR = 4,3). Blandt bern og unge, der oplever en
beruset foraelder et par gange om maneden, er risikoen ca. dobbelt sa stor
(OR =1,9-2,2). Der ses saledes en staerk og signifikant association mellem for-
eldres beruselsesfrekvens og hhv. depressive symptomer og selvmordstan-
ker hos deres bgrn. Resultaterne er justeret for kgn, alder og de unges eget
alkoholforbrug, men tager ikke hgjde for sociogkonomiske forhold samt foreel-
drenes mentale helbred.

Opsummering

Sundhedsstyrelsen skeanner, at ca. 122.000 barn vokser op i en familie, hvor
en eller flere foraeldre har et alkoholproblem, hvoraf en mindre gruppe barn vil
have veeret eksponeret for alkohol under graviditeten.

| 2020 var der mindst 1.600 bgrn, hvor en foreelder var i behandling for stof-
misbrug. Der er til gengaeld mindre viden om antallet af barn, der har en forael-
der med stofmisbrug, der ikke er i behandling.

Overordnet set viser ét review med metaanalyse en lille, men signifikant asso-
ciation mellem foraeldres brug af alkohol, stoffer og tobak samlet set og en
dérligere psykologisk trivsel (fx internaliserende og eksternaliserende proble-
mer, depression og adfeerdsforstyrrelser) blandt deres bern (r = 0,15).

Yderligere reviews uden metaanalyse finder generelt en hgjere forekomst af
eksternaliserende problemer blandt bgrn af stof- eller alkoholmisbrugere, mens
associationen med internaliserende problemer er mindre klar. Kun et enkelt re-
view har dog foretaget kvalitetsvurdering og vurderes som moderat til hgj. Her-
udover tyder nordiske studier pd, at unge af foraeldre med et alkoholmisbrug har
hgjere risiko for depression, selvskade og selvmordstanker/-forsgg.

Samlet set tyder forskningen p3, at bern af misbrugere har darligere sociemoti-
onel udvikling overordnet set end andre bgrn og unge. De eksisterende studier

er dog praeget af en betydelig heterogenitet, bdde hvad angar eksponering, ud-
faldsmal og kvalitet, hvilket vanskeligger en vurdering af associationen.
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Blandt de reviews, der fokuserer pa stoffer eller alkohol under graviditeten, er
kvaliteten af de inkluderede studier generelt moderat til steerk, om end 2 re-
views er baserede pa relativt sma studier. Med dette forbehold tyder forsknin-
gen pa en darligere socioemotionel udvikling, herunder internaliserende og
eksternaliserede problemer, blandt bgrn af medre, der har brugt opioider eller
alkohol under graviditeten. Blandt barn af mgdre med stofmisbrug ses en mo-
derat til steerk effekt, mens der blandt barn af mgdre, der har drukket alkohol
under graviditeten, ses dobbelt sa hgje odds for adfeerdsproblemer.

Faelles for de inkluderede reviews er, at det fremhaves, at misbrug kan vaere
knyttet til en raekke andre risikofaktorer for barns udvikling, fx psykisk syg-
dom, traumer, vold og lav sociogkonomisk baggrund.
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5.1

Born af foraeldre, der oplever
vold i hjemmet

Dette kapitel preesenterer resultaterne fra litteraturgennemgangen af syste-
matiske reviews (n = 6) samt nordiske forskningsrapporter (n = 1), der har fo-
kus pa social og emotionel udvikling blandt bern af foraeldre, som oplever vold
i hjemmet (Boks 5.1). Omfanget beskrives indledningsvist efterfulgt af littera-
turgennemgangens fund. Resultaterne opsummeres afslutningsvis.

Boks 5.1 Rapportens definition og afgreensning af vold i hjemmet

Vold mellem foreeldre eller stedforeeldre af sdvel fysisk som psykisk karak-
ter. | litteraturen anvendes begreber som ‘domestic violence’ (vold i hjem-
met) og ‘intimate partner violence’ (intim partnervold) samt 'bern, der er vid-
ner til vold’ hyppigt.

Omfang

Et starre registerstudie fra VIVE (Lyk-Jensen et al., 2017) har undersegt, hvor
stor en andel af begrn i Danmark der oplever vold i familien. Vold i familien defi-
neres her som, at enten barnets mor eller far er sigtet for vold, eller at barnets
mor er blevet behandlet for vold pa skadestuen i 1-2 ar fer graviditeten, til
barnet fylder 8 ar. Med udgangspunkt i denne definition finder de, at der
blandt barn fadt i 1997-2003 var over 21.000 begrn, der oplevede vold i fami-
lien, inden de fyldte 8 ar. Det svarer til, at der i gennemsnit sidder mindst ét
barn i hver skoleklasse, som har oplevet vold i familien.

| en spergeskemaundersggelse fra SFI (Oldrup, Christoffersen, et al., 2016)
blandt 1.927 8. klasse-elever svarer 3 % af de unge, at de har oplevet en vold-
som handling (fx spark, slag, blevet truet med knive eller vadben) mellem de
voksne, som de bor sammen med, inden for de seneste 12 méneder. 1 % har
oplevet mere end én handling. | alt har 4 pct. af de unge oplevet voldsomme
handlinger mellem foraeldre. Det svarer til ca. 2.700 unge blandt alle elever i 8.
klasse.
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5.2

5.2.1

Endelig svarer 2 % af de 2.538 15- og 19-arige, der deltog i spargeskemaun-
dersggelsen '‘Barn og unge i Danmark i 2022', at de har oplevet vold mellem
deres foraeldre (Ottosen et al., 2022).

Barnets sociale og emotionelle udvikling

Systematiske reviews

Vi har fundet 2 systematiske reviews med metaanalyse, som unders@ger as-
sociation mellem eksponering for vold mellem foraeldre og hhv. internalise-
rende og eksternaliserende problemer.

Evans, Davies & DiLillo (2008) unders@ger i en stor metaanalyse sammen-
haengen mellem eksponering for vold i hjemmet og hhv. internaliserede og
eksternaliserende problemer samt traumesymptomer hos 5-18-arige barn. Re-
viewet er baseret pa 60 studier. Vold i hjemmet defineres som eksponering for
fysisk vold mellem foreeldre, som i de inkluderede studier isaer defineres som,
at barnet ser, hearer, er direkte involveret eller oplever konsekvenserne af et
fysisk eller seksuelt overgreb mellem deres omsorgspersoner. Eksternalise-
rende og internaliserende problemer samt traumesymptomer er malt ved stan-
dardiserede maleinstrumenter.

Metaanalysen af internaliserede problemer viser en lille til medium associatio-
nen mellem eksponering for vold i hjemmet og hhv. internaliserende problemer
(SMD = 0,48; 95 % Cl: 0,39-0,57; 58 studier, n = 7.602) og eksternaliserende
problemer (SMD = 0,47; 95 % ClI: 0,38-0,56; 53 studier, n = 7.200). Barn og
unge, der er eksponeret for vold i hjemmet oplever séledes en hgjere grad af
internaliserende og eksternaliserende problemer sammenlignet med barn, der
ikke er eksponeret for vold i hjemmet. Herudover viser analyserne, at drenge,
der oplever vold i hjemmet, har en signifikant hgjere grad af eksternaliserende
problemer (SMD = 0,46; p < 0,01) end piger, der oplever vold i hjemmet (SMD
= 0,23; p < 0,05). Derimod ses der ingen signifikant forskel afhangigt af alder.
Metaanalyse viser desuden en staerk association mellem vold i hjemmet og
traumesymptomer (SMD = 1,54; 95 % CI: 0,38-2,71; 6 studier).

Forfatterne konkluderer, at bern og unge, der oplever vold i hjemmet, i hgjere
grad oplever internaliserende og eksternaliserende problemer end bgrn og
unge, som ikke oplever vold i hjemmet. De fremhasver imidlertid, at det i studi-
erne varierer, hvorvidt bernene har varet vidne til volden, eller om de udeluk-
kende er bevidste om den, og at kun 3 studier undersgger betydningen af
hyppighed og alvorligheden af volden i hjemmet. Det er sdledes muligt, at as-
sociationen kan variere afhaengigt af grovhed og varighed af volden. Endelig
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konkluderer de, at metaanalysen tyder pa en sammenhang mellem vold i
hjemmet og en @get risiko for traumesymptomer, men at resultatet skal tages
med forbehold, da analysen er baseret pa relativt fa studier. Der er ikke fore-
taget kvalitetsvurdering af de enkelte studier.

Vu et al. ( 2016) underseager i stort review af longitudinelle studier associatio-
nen mellem vold mellem foraeldre og hhv. internaliserende og eksternalise-
rende problemer hos bgrn og unge, herunder betydningen af barnets kgn og
alder samt tid, siden volden er malt. Reviewet er baseret pa 41 samples, der
danner grundlag for 74 studier. Der indgar saledes studier, som er baseret pa
samme sample, men hvor barnets udvikling er malt pa forskellige tidspunkter.
Der tages derfor hgjde for afhangighed mellem effektstgrrelser. Reviewet in-
kluderer studier, hvor vold mellem foraeldrene har fundet sted fer 18-arsalde-
ren, og som ikke maler vold og udfaldsmal samtidigt. Gennemsnitsalderen for
maling af internaliserende og eksternaliserende problemer i de enkelte studier
varierer mellem 0,75 og 27 ar. Alder ved maling af udfaldsmal har dog kun be-
tydning for associationen mellem vold og internaliserende problemer.

Metaanalysen viser, at eksponering for vold mellem foraeldre er forbundet med
en lidt hgjere grad af internaliserende problemer (r = 0,10; SE = 0,01, z = 7,57,
p < 0,001) og eksternaliserende problemer (r = 0,15; SE = 0,03; z = 8,70, p <
0,001). Jo yngre barnet var, da volden blev registreret, jo staerkere er associa-
tionen mellem vold og senere eksternaliserende problemer (5 ar: r = 0,21; 10
ar:r=0,13 og 15 ar: r = 0,06). Vold mellem foreeldre er ligeledes forbundet
med en lidt hgjere grad af internaliserende og eksternaliserende problemer to-
talt set (r = 0,15; SE = 0,03; z = 4,98; p < 0,001). Herudover viser metaana-
lyse, at associationen mellem vold og hhv. internaliserende og eksternalise-
rende problemer bliver staerkere, i takt med at tidsintervallet mellem malingen
af vold og den efterfglgende vurdering af barnets problemer ages. For inter-
naliserende problemer er association r = 0,06, nar problemer er malt kort tid
efter volden, mens studier, hvor problemer er malt 10 ar efter volden, finder en
association pa r = 0,13. De respektive associationer for eksternaliserende pro-
blemererr=0,130gr =0,18.

Forfatterne konkluderer, at eksponering for vold mellem foraeldre er forbundet
med en hgjere grad af internaliserede og eksternaliserende problemer, og at
de staerkeste associationer ses 10 ar efter, at volden mellem foreeldrene er re-
gistreret. Det kan ifglge forfatterne indikerer en "sleeper effekt"”, hvor proble-
merne udvikler sig over lezengere tid i samspil med barnets oplevelser i de ef-
terfalgende ar, eller at barnet eller den unge kontinuerligt oplever vold mellem
foraeldrene og sdledes belastes gennem flere ar. Det fremhaeves her, at der i fa-
milier med partnervold hyppigt forekommer andre forhold, der udger en risiko
for berns udvikling, fx bernemishandling. Der er ikke foretaget kvalitetsvurde-
ring, men forfatterne konkluderer, at der ikke er tegn pa publikationsbias.
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Vi fandt 4 reviews, der fokuserer pa vold mellem foreeldre og berns sociale og
emotionelle udvikling, men som ikke gennemfgrer metaanalyse.

Bender et al. (2022) fokuserer pa socioemotionel kompetence blandt 0-18-
arige bern, som har veeret eksponeret for fysisk og psykisk partnervold. Re-
viewet er baseret pa 26 primaert amerikanske studier, der varierer fra sma til
meget store studier (n = 16.595). 12 ud af 18 studier, der undersagte bagrns
sociale kompetencer, finder, at barn, der har oplevet vold mellem foraeldre,
har lavere social kompetence end barn, der ikke har oplevet partnervold. 5 ud af
66 studier, der undersggte evnen til at regulerer folelser, finder signifikant darli-
gere falelsesmeessig regulering blandt barn, der har oplevet vold mellem forael-
drene. Disse studier er karakteriseret ved, at de inkluderede bern er under 11 ar.
Et enkelt studie af 8-17-arige fandt derimod ingen signifikant association.

Forfatterne konkluderer, at forskningen tyder pa, at eksponering for vold mel-
lem foraeldrene pavirker barns sociale kompetence og falelsesmaessige regu-
lering negativt, men fremhaever en betydelig heterogenitet i studierne, fx hvad
angar bgrnenes alder og levevilkar. Hertil kommer, at de inkluderede studier
primaert er baseret pa tvaersnitsstudier samt en variation i, hvorvidt der juste-
res for andre vaesentlige risikofaktorer, fx foraeldres mentale helbred. Der er
ikke foretaget kvalitetsvurdering.

Lee et al. (2022) undersgger i et andet review sammenhangen mellem ekspo-
nering for partnervold og 4-18-ariges mobbeadfaerd. 12 studier undersager
sammenhangen mellem eksponering for vold mellem foraeldre og at mobbe.
Heraf finder 9 studier, at eksponering for vold mellem foraeldre er associeret
med signifikant hgjere risiko for, at barnet eller den unge mobber andre. De 3
resterende studier fandt ingen signifikant sammenhang. Forfatterne konklu-
derer, at vold i hjemmet er en risikofaktor for mobbeadfeerd. Der er ikke fore-
taget kvalitetsvurdering af de enkelte studier, men forfatterne konkluderer, at
fundet er relativt konsistent pa tvaers af sample starrelse, maleinstrumenter
(fx alvorlighed og hyppighed af vold) samt analytisk tilgang.

Yderligere 2 systematiske reviews undersgger associationen mellem ekspone-
ring for vold i hjemmet og hhv. internaliserende (Carter et al., 2022) og ekster-
naliserende problemer (Fong, Hawes, & Allen, 2019). Feelles for begge reviews,
der ikke beskrives yderligere her, er, at fokus seerligt er pa forhold, der er en
del af arsagskaden mellem vold i hjemmet og internaliserende eller eksternali-
serende problemer (fx barnets fglelsesmaessige intelligens og mors mentale
helbred).
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5.3

Nordiske forskningsrapporter

Vi har fundet en nordisk forskningsrapport, der har undersggt sammenhangen
mellem vold i hjemmet og psykiatriske diagnoser.

Lyk-Jensen et al. (2017) unders@ger i en starre registerundersggelse fra SFI
forekomsten af psykiatriske diagnoser (angst, depression, PTSD) blandt 9-15-
arige bern, der har oplevet vold i familien, da de var 0-8 ar, sammenlignet med
barn, der ikke har oplevet vold i familien. Vold i familien defineres som, at bar-
nets mor eller far er sigtet for personligfarlig kriminalitet, og/eller at barnets
mor hat opsegt skadestue for at blive behandlet for skader forarsaget af vold.

Forfatterne konkluderer, at barn, der oplever vold i familien, har dobbelt s
stor risiko for at blive diagnosticeret med PTSD (2,2 %) som bernene i den
matchede kontrolgruppe (1,1 %), der ikke oplever vold i familien. Derimod ses
der ingen signifikante forskelle i andelen af barn, der bliver diagnosticeret med
angst og depression.

Opsummering

Ifelge registerdata fra bern fadt i 1997-2003 oplevede 21.000 barn vold i fami-
lien, inden de fyldte 8 &r, svarende til, at mindst ét barn i hver skoleklasse op-
lever vold i familien. Spgrgeskemaundersggelser blandt starre barn og unge
finder, at op mod 4 % har oplevet vold mellem deres foraeldre.

De inkluderede reviews er karakteriseret ved, at der ikke er foretaget kvali-
tetsvurdering af de inkluderede studier. Resultaterne peger dog generelt i
samme retning. Samlet set peger to store systematiske reviews med metaana-
lyse saledes pa, at bern af foraeldre, der oplever partnervold, har en hgjere fo-
rekomst af hhv. internaliserende og eksternaliserende problemer, ligesom der
er indikation pa en hojere forekomst af traumesymptomer blandt disse barn.
Mens et review finder sma til moderate effekter pa hhv. internaliserende og
eksternaliserende problemer, finder et stort review af longitudinelle studier re-
lativt lave korrelationer mellem partnervold og internaliserende og eksternali-
serende problemer. Systematiske reviews uden metaanalyse finder pa tilsva-
rende vis generelt lavere social kompetence, darligere folelsesmaessig regule-
ring samt hgjere forekomst af mobbeadfserd blandt bgrn, der er eksponeret
for vold mellem foraeldre. Ogsa i dette afsnits inkluderede reviews fremhaeves
det generelt, at der i familier med partnervold hyppigt forekommer andre for-
hold, som udgar en risiko for barns udvikling — fx misbrug, psykisk sygdom og
barnemishandling.

Endelig indikerer den store metaanalyse af longitudinelle studier, at effekten
af vold mellem foreeldrene muligvis bliver staerkere, som tiden gar. Et fund,
som ifglge forfatterne kan skyldes, at barnenes problemerne udvikler sig i
samspil med andre oplevelser, herunder kontinuerlig vold mellem foraeldrene.
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6.1

Born af kriminelle/feengslede
foreeldre

Dette kapitel preesenterer resultaterne fra litteraturgennemgangen af syste-
matiske reviews (n = 2) samt nordiske forskningsrapporter (n = 1), der har fo-
kus pa foraeldre, der har begdet kriminalitet (Boks 6.1) og deres barns sociale
og emotionelle udvikling. Omfanget beskrives indledningsvist efterfulgt af lit-
teraturgennemgangens fund. Resultaterne opsummeres afslutningsvis.

Boks 6.1 Rapportens definition og afgreensning af kriminalitet

Forzeldre, der er eller har veeret faengslet.

Omfang

Omkring 5-6 % af en bernedrgang oplever i labet af barndommen, at en foreel-
der faengsles i kortere eller lzengere tid. |1 2012 var det knapt 4.000 barn, der
havde en far eller mor, der sad i faengsel (Oldrup, Frederiksen, et al., 2016).
Disse tal er baseret pa et registerstudie, der har undersggt udviklingen i antal-
let af indsatte foraeldre i Danmark fra 2000 til 2013. De indsatte foraeldre, som
indgar i opgerelsen, kan veere faengslet en del af aret fx 1 méned eller hele
aret, hvis foreelderen afsoner en lsengere dom. Mens andelen i &r 2000 var
0,61 % af alle 0-17-arige, var andelen i 2013 faldet til 0,33 %. Faldet kan skyl-
des, at det blev muligt at blive idemt samfundstjeneste for fx spirituskarsel i
2000 og at afsone faerdselslovovertreedelser i hjemmet med elektronisk fod-
leenke i 2005. Unders@gelsen viser desuden, at det oftest er far, som eri
faengsel. Kun 0,02-0,04 % af alle 0-17-arige oplevede at have en mor i feeng-
sel. | 2013 var 216 mgdre faengslet.

| en nyere spargeskemaundersegelse finder Ottosen et al. (2022), at 1 % af de
2.538 15-19-arige, der deltog i ‘Barn og unge i Danmark i 2022, har oplevet, at
en foraelder har vaeret i faengsel.
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Social og emotionel udvikling

Systematiske reviews

Vi fandt et systematisk review med metaanalyse (Murray, Farrington, & Sekol,
2012), et systematisk review (Whitten et al., 2019) og en dansk forskningsrap-
port (Oldrup, Frederiksen, et al., 2016), som undersgger associationen mellem
foraeldres faengsling og barns sociale og emotionelle udvikling.

Murray, Farrington & Sekol (2012) fokuserer i et stort review med
metaanalyse pa hhv. antisocial adfaerd og mentalt helbred blandt barn af
faengslede foraeldre. Reviewet er baseret pa 40 studier, der samlet set omfat-
ter 50 samples (n = 44.699) fra USA, England, Sverige, Danmark, Neder-
landene, Australien og New Zealand. Sterstedelen er observationelle studier
blandt barnefamilier generelt. Antisocial adfaerd (fx eksternaliserende adfeerd
eller kriminalitet) og mentalt helbred (fx internaliserende adfaerd eller depres-
sion) blev malt af fx omsorgspersoner og leerere, ved kliniske vurderinger og
optegnelser eller ved selvrapportering fra bernene. Kontrolgruppen varierer og
omfatter primaert barn af foreeldre, der ikke er faengslet, men ogséa barn, der er
adskilt fra deres foreeldre af andre grunde, eller barn, hvis foraeldre har begaet
kriminalitet, men som ikke er feengslet.

Ud af reviewets 40 inkluderede studier har 28 studier et udfaldsmal, der er
malt ved 0-17-arsalderen. Metaanalysen af 26 af disse studier viser, at barn af
feengslede foraeldre har signifikant hajere risiko for antisocial adfaerd (OR =
1,6; 95 % ClI: 1,3-1,9) end bern og unge uden en feengslet foraelder. Det er
identisk med den OR for antisocial adfeerd, som reviewet finder, nar der ogsa
medtages studier, hvor antisocial adfaerd er malt efter 18-arsalderen. OR for
antisocial adfaerd er ikke signifikant forskellig afhangigt af barnets kan, om
den feengslede foraelder er mor eller far eller barnets alder ved fangslingen.
Der ses heller ingen forskel afhangigt af studiernes nationalitet.

Metaanalysen af mentalt helbred viser samlet set kun en marginal og minimal
association (OR = 1,1, 95 % Cl: 1,0-1,3; 23 studier) mellem foraeldres faengsling
og berns mentale helbred, nar der ud over observationelle studier ogsa indgar
studier med kliniske samples og samples fra retssystemet. Metaanalysen af
observationelle studier viser derimod en lille, men signifikant hgjere risiko for
mentale helbredsproblemer blandt barn af faengslede (OR = 1,2; 95 % CI: 1,0-
1,4; 17 studier). Forfatterne konkluderer, at bgrn af faeangslede forzeldre har en
signifikant hegjere risiko for antisocial adfeerd sammenlignet med jeevnaldrende
uden faengslede foraeldre. Derimod er er ingen eller kun en svag association
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med mentalt helbred. Forfatterne konkluderer, at der ikke er tegn pa publikati-
onsbias, men konkluderer, at mange af de tilgaengelige studier pa omradet var
af lav kvalitet.

Whitten et al. (2019) undersgger betydningen af foraeldres kriminalitet for
b@rn og unges mentale helbred, men gennemfarer ikke metaanalyse. | re-
viewet, der er baseret pa 19 studier fra USA, Finland og Australien, indgéar der
bade studier af bern af faengslede og ikke faengslede. Tilgangen til kriminalitet
er saledes bredere end metaanalysen af Murray et al. (2016). Oplysninger om
kriminalitet er baseret pa selvrapportering fra foraelderen selv, partneren eller
barnet eller pa officielle domme, officielt fremmade i retten eller anholdelser.
13 ud af de 19 inkluderede studier har et udfaldsmal for barns mentale hel-
bred, som primaert méales som internaliserende problemer ved CBCL.

Reviewets resultater er blandede, og forfatterne konkluderer, at det er uklart, i
hvilken grad bern og unges mentale helbred pavirkes af at have en kriminel
foreelder. De blandede fund tilskrives delvist en reekke metodiske begransnin-
ger, herunder sma studier, tvaersnitsdesign samt utilstraekkelig kontrol for an-
dre risikofaktorer (fx forsemmelse og misbrug), der ikke ger det muligt at
drage kausale sammenhange. Kvaliteten af de inkluderede studier vurderes
generelt som god til at pavise en association, men lav i forhold til at vurdere
arsagssammenhasngens retning.

Nordisk forskningsrapport

Oldrup et al. (2016) undersgger i en dansk forskningsrapport subjektiv trivsel
blandt bern af feengslede faedre, og hvorvidt bernene adskiller sig fra bern af
foraeldre, der ikke er i feengsel. Undersggelsen omfatter samlet set 4.618 11-
17-arige, hvoraf de 1.137 havde en foraelder, der var i faengsel. Trivsel méles
med The Strengths and Difficulties Questionnaire (SDQ) rapporteret af barnets
primaere omsorgsperson (oftest moren) og barnet selv.

Undersegelsen finder, at der blandt 11-, 15- og 17-arige bern af feengslede
feedre er en markant hgjere andel, som har et SDQ-score uden for normalom-
radet end blandt barn generelt - dvs. at barn af faengslede har en hgjere fore-
komst af internaliserende og/eller eksternaliserende problemer samlet set.
Forskellen er saerligt stor blandt de 15-arige. Her ligger 25 % uden for normal-
omradet mod 8 % blandt barn generelt. Studiet finder desuden, at 11-, 13- og
15-arige bern af feengslede 2-2,5 gange sa ofte falder uden for normalomra-
det, hvad angér hyperaktivitet sammenlignet med deres jeevnaldrende. Endelig
er der blandt 11- og 13-arige bern af faengslede en dobbelt s stor andel, der
ofte har problemer med jeevnaldrende sammenlignet med barn generelt.
Blandt de 15- og 17-arige er andelen hhv. 2,5 gange og 3,5 gange sa stor.
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| en analyse blandt de begrn, der har en faengslet far (n = 1.137), undersegger for-
fatterne desuden, om barnets alder, samt hvorvidt der var tale om en kortere el-
ler lzengere faengsling, har betydning for risikoen for internaliserende og ekster-
naliserende problemer samlet set. De finder ingen signifikant association.

Samlet set konkluderer forfatterne, at bern af faengslede som helhed har darli-
gere trivsel i form af et hgjere SDQ-score end deres jeevnaldrende, men at de-
res subjektive trivsel ikke afhanger af, om de var sma eller store, da faren
blev faengslet, eller hvorvidt der var tale om en kort eller laengere faengsling.

Opsummering

Omkring 5-6 % af en bernedrgang oplever, at en af deres foreeldre faeengsles i
kortere eller leengere tid. | 2012 havde knapt 4.000 barn en far eller mor, der
sad i faengsel.

Der er kun fa systematiske reviews, der har undersegt social og emotionel ud-
vikling blandt bern af feengslede foraeldre. Studierne pa omradet synes preeget
af metodemaessige begraensninger, og kun ét review har gennemfart meta-
analyse. Pa baggrund af den internationale litteratur ses en OR pa 1,6 for eks-
ternaliserende problemer (Murray et al., 2012), mens en dansk forskningsrap-
port finder mere markante associationer for hyperaktivitet og problemer med
jeevnaldrende blandt bern og unge i alderen 11-15 ar samt en hejere forekomst
af internaliserende og eksternaliserende problemer samlet set blandt bgrn af
feengslede.

Med disse metodemaessige forbehold er der indikation p3, at det at have en
faengslet foraelder kan veere forbundet med en hgjere forekomst af eksternali-
serende problemer, hvorimod det er mindre klart, om begrn af faengslede foreel-
dre oplever flere internaliserende problemer end andre bearn.
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7.1

Konklusion og
perspektivering

Formalet med denne litteraturgennemgang har veeret at belyse social og emo-
tionel udvikling blandt bern af foreeldre, der har alvorlige udfordringer i deres
liv (her: fysisk og psykisk sygdom, misbrug, vold i hjemmet eller kriminalitet),
0g pege pa veesentlige markerer for en @get risiko for sociale og emotionelle
problemer, herunder ogsa at beskrive omfanget af barn, der har en foreelder
med en af de fem kategorier af udfordringer.

Born af udfordrede foraeldre

Omfanget af barn, der har en foraelder, som er udfordret af fysisk eller psykisk
sygdom, misbrug, vold i hjemmet eller kriminalitet, afhaenger af, hvordan ud-
fordringen afgraenses, om der er findes/bruges registerdata, eller om antallet
baseres pa selvrapporterede spergeskemadata. Det betyder i nogle tilfeelde
en variation i det estimerede antal bern af foraeldre med den specifikke udfor-
dring. Herudover vil sikkerheden af det estimerede omfang afheenge af, om
der er tale om en tabubelagt adfaerd.

Med dette forbehold er der ifglge Sundhedsstyrelsen hvert ar 42.000 barn,
der er pargrende til en foreelder med alvorlig fysisk sygdom, og 43.000 barn
og unge har en foraelder, som behandles i psykiatrien. Sundhedsstyrelsen
skeanner, at mellem 50.000 og 100.000 bgrn og unge har en foraelder med psy-
kisk sygdom, men fremhaever, at der ikke findes eksakte undersggelser af an-
tallet. Ifelge undersegelser fra Bedre Psykiatri, der er baseret pa spergeske-
mabesvarelser, data fra Danmarks Statistik samt deres egne beregninger vur-
deres antallet af barn og unge, der er parerende til en psykisk syg foraelder til
at ligge mellem 310.000 og 333.000. Misbrug og vold er tabubelagt, og det er
vanskeligt med sikkerhed at vide, hvor mange barn der lever med misbrug el-
ler vold. Sundhedsstyrelsen vurderer dog pa baggrund af en tidligere sparge-
skemaundersggelse blandt unge, at mindst 122.000 bgrn vokser op i en familie
hvor der er alkoholproblemer, mens omfanget er mindre klart for stofmisbrug. |
2020 var der dog mindst 1.600 0-18-arige barn med en foraelder i behandling
for stofmisbrug. Hvad angér vold i hjemmet, vurderer en registerundersggelse
fra SFI, at ca. 3.000 bearn oplever vold mod en foraelder, inden de fylder 8 ar,
0g 2-4 % af unge svarer i spgrgeskemaundersggelser, at de har oplevet vold
mellem deres foreeldre. For eksempel har op mod ca. 2.700 8. klasse-elever
oplevet vold mod en foraelder i lobet af det sidste ar. Endelig oplever mellem 5
0g 6 % af en barneargang i lebet af barndommen, at en foraelder faengsles i
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kortere eller laengere tid. | 2012 havde knapt 4.000 bgrn en far eller mor, der
var i feengsel. Omfangsmaessigt udger bern af foraeldre med sygdom og forael-
dre med misbrugsproblemer saledes de starste grupper.

Barnenes sociale og emotionelle udvikling

Feelles for alle fem kategorier af de foraeldreudfordringer, som denne littera-
turgennemgang fokuserer pa, er, at metaanalyserne viser, at de respektive
udfordringer er forbundet med en @get grad af problemer i barn og unges so-
ciale og emotionelle udvikling.

For fysisk sygdom findes der en relativt lille effekt af kronisk sygdom over-
ordnet set pa internaliserende og eksternaliserende problemer, mens der ses
en moderat til steerk effekt blandt bern af foraeldre med kroniske smerter.
Forskningen indikerer desuden, at betydningen af foraeldres sygdom kan veere
forskellig afhangigt af foreelderens diagnose og funktionsniveau.

For psykisk sygdom er der god evidens for, at barn af foraeldre med alvorlig
psykisk sygdom, afhaengigt af den specifikke diagnose, har en let til markant
hojere risiko for selv at udvikle en psykisk lidelse, ligesom at forskningen tyder
pa, at bern af foraeldre med affektive lidelser oplever en hejere grad af inter-
naliserende og eksternaliserende problemer, og at yngre barn kan vaere mere
udsat.

For misbrug tyder forskningen pa, at barn af misbrugere har en darligere so-
cial og emotionel udvikling end andre bgrn og unge. De inkluderede reviews er
imidlertid preeget af stor heterogenitet, hvilket vanskeligger en vurdering af
associationen. For barn, der har veeret eksponeret for alkohol eller stoffer un-
der graviditeten, tyder metaanalyserne pa en moderat til steerk effekt af stof-
misbrug, mens der blandt bern af medre, der har drukket alkohol, ses dobbelt
sa hoje odds for internaliserende og eksternaliserende problemer.

For vold i hjemmet finder de inkluderede reviews generelt, at bern, der ople-

ver vold mellem foraeldre, har en hgjere forekomst af internaliserende og eks-
ternaliserende problemer. Effektsterrelserne varierer dog fra sma til moderate
i de to reviews, der foretager metaanalyse.

For kriminalitet er der indikation p&, at bern af faengslede foraeldre kan opleve
en hejere grad af eksternaliserende problemer end andre bern. Hvad angar in-
ternaliserende problemer, er billedet er mindre klart. Vidensgrundlaget er dog
begreenset, da kun ét systematisk review har gennemfort metaanalyse. Denne
analyse viser en lidt hgjere risiko for antisocial adfeerd, men kun en marginalt
gget risiko for internaliserende problemer.
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Psykisk sygdom er karakteriseret ved at veere den af de fem kategorier af ud-
fordringer, som er en af de hyppigst forekommende. Samtidig er det den kate-
gori, hvor vi har fundet flest systematiske reviews med metaanalyse, og hvor
analyserne generelt finder moderate til store effektsterrelser. Det er dog van-
skeligt pa baggrund af denne litteraturgennemgang at sammenligne effekt-
starrelser og associationsmal pa tveers af de fem kategorier af udfordringer,
ligesom det kan veere sveaert at afgere, i hvilket omfang en eget risiko for soci-
ale og emotionelle problemer ogsa kan skyldes andre forhold. Dette skyldes
metodemaessige forhold, der ogsa ger sig geeldende pé tvaers af de fem kate-
gorier, men ogsa inden for hver enkelt kategori af udfordringer:

For det farste er der en heterogenitet i, hvilke udfaldsmal der inddrages som
hhv. internaliserende og eksternaliserende problemer i metaanalyserne,
selvom en del studier anvender standardiserede maleinstrumenter som fx
CBCL eller diagnostiske kriterier for psykisk sygdom.

For det andet er der inden for de enkelte kategorier af udfordringer og reviews
forskel pa, hvordan eksponeringen (fx misbrug eller vold) konceptualiseres og
males, hvilke populationer, som de enkelte studier gennemferes i, samt hvilken
gruppe af foreeldre og bern der udger sammenligningsgrundlaget for analysen.

For det tredje er der variation i, hvem der vurderer barnets sociale og emotio-
nelle udvikling. Her kan der veere risiko for bias, nar barnets udvikling (fx inter-
naliserende og eksternaliserende problemer) vurderes af en foraelder, der
samtidig oplever vaesentlige udfordringer i sit eget liv (fx fysisk eller psykisk
sygdom eller misbrug).

Hertil kommer, at der inden for hver enkelt review er variation i, hvilke andre
risikofaktorer der justeres for i de inkluderede studier, og at en sammenhang
kan skyldes andre udfordringer i foraeldrenes liv. Endelig skal det naevnes, at
en del af de inkluderede reviews ikke har foretaget en egentlig kvalitetsvurde-
ring af de primaerstudier, der ligger til grund for reviewet. Samlet set peger de
fleste resultater dog i samme retning.

Med udgangspunkt i omfang og effektstarrelser fremstar psykisk sygdom hos
en foreelder som en af de vaesentlige markerer for en aget risiko for sociale og
emotionelle problemer. Fzelles for flere af de inkluderede reviews er imidlertid,
at det fremhaeves, at den specifikke foreeldreudfordring, som reviewet fokuse-
rer pa (ogsa psykisk sygdom), er taet knyttet til andre typer af alvorlige udfor-
dringer i foraeldrenes liv, og at disse kan vaere vanskelige at skille fra hinan-
den. Saledes er psykisk sygdom knyttet til misbrug, som igen kan veere knyt-
tet til vold og kriminalitet. | den forbindelse finder et dansk registerstudie af
Broccia et al. (2023), at 49,8 % af de madre, der havde et stort alkoholforbrug
2 ar for graviditeten, ogsa var registreret med en psykiatrisk diagnose. P4 til-
svarende vis viser en analyse baseret pa data fra '‘Bern og unge i Danmark i
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2022’, at der blandt de 4 % af unge, der angiver at have en foreelder med mis-
brugsproblemer, er 19 %, som ogsa har oplevet vold mellem forzeldre, og 7 %,
der har oplevet, at en foreelder har veeret i faengsel (Ottosen et al. 2022). Hertil
kommer folelsesmaessig forsemmelse, fysisk og psykisk vold samt seksuelle
overgreb rettet mod den unge.

Det har pa baggrund af denne rapports gennemgang af systematiske reviews
og metaanalyser ikke vaeret muligt at pege pa arsagsretningen og samspillet
mellem de forskellige risikofaktorer for barns sociale og emotionelle udvikling.
Det er imidlertid vigtigt at vaere opmaerksom p3, at en mindre gruppe af baern
og unge oplever flere typer af alvorlige livsbegivenheder i familien. Savel in-
ternational som dansk forskning finder, at denne gruppe af bgrn og unge er i
saerlig risiko for sociale og emotionelle problemer (Bomysoad & Francis, 2020;
Ottosen et al., 2022). | en dansk kontekst finder Ottosen et al. (2022), at der
blandt 15-19-arige, der oplever tre eller flere alvorlige livsbegivenheder, er en
markant og statistisk signifikant hgjere risiko (odds) for at ligge uden for nor-
malomradet, hvad angar internaliserende og eksternaliserende problemer (OR
= 8,9), at have faet en psykiatrisk diagnose (OR = 4,1), at have faet medicin
for psykiske problemer (OR = 4,1) samt selvmordsforseg (OR = 10,1) sammen-
lignet med unge, der ikke har oplevet nogle af de alvorlige livsbegivenheder,
der var spurgt til i undersggelsen. Gruppen af unge med 3 eller flere alvorlige
livsbegivenheder udger i undersegelsen knap 4 % af de unge. Der er saledes
tale om en relativt lille, men ikke desto mindre seerligt sérbar gruppe af barn
0g unge.
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8.1

8.1.1

Metode

Denne litteraturgennemgang er en gennemgang af systematiske reviews og
metaanalyse af studier, der undersgger alvorlige udfordringer hos foreeldre
som risikofaktor for deres barns udvikling. Dette kapitel beskriver litteratur-
gennemgangens design og metode.

Begrebsafklaring og afgreensning

Fokus for denne litteraturgennemgang er udvikling blandt bern af foraeldre,
der oplever alvorlige udfordringer i deres liv. De fglgende to afsnit beskriver,
hvordan vi afgraenser og definerer hhv. foraeldre med udfordringer og berns
udvikling i denne rapport.

Forzldre med udfordringer

| denne rapport afgreenses foraeldre med udfordringer til foraeldre, der oplever
en af felgende fem kategorier af udfordringer:

fysisk sygdom
psykisk sygdom
misbrug

vold
kriminalitet.

Afgreensning til disse fem kategorier sker velvidende, at foreeldre kan vaere
udfordrede pa flere forskellige mader i deres liv, ikke mindst sociogskonomisk,
og at en gruppe foreeldre oplever flere forskellige former af alvorlige udfor-
dringer i deres liv.

Selv med en afgreensning til fem overordnede typer af udfordringer er der sta-
dig tale om brede kategorier. Det har inden for rammerne af denne litteratur-
gennemgang vearet ngdvendigt at afgraense nogle af kategorierne yderligere.
Definitioner og afgraensninger af de fem kategorier af udfordringer beskrives i
Tabel 8.1.
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Tabel 8.1 Fem kategorier af udfordringer - afgreensninger og definitioner

Foraeldres udfordring

Fysisk sygdom

Psykisk sygdom

Misbrug

Vold i hjemmet

Kriminalitet

Definitioner og afgraensning

Livstruende sygdom eller anden akut eller kronisk sygdom, der kan pavirke en
foreelders hverdagsliv i form af funktionsnedszettelser eller grad af overskud
(fx kraeft, hjertesygdom, kronisk tarmbetaendelse og gigt). | litteraturen anven-
des bl.a. begreber som ‘chronic illness’, ‘critical illness* og ‘terminal illness’.

Alvorlig psykisk sygdom. Afgraenses til alvorlig psykisk sygdom generelt eller
til en af felgende psykiske lidelser: bipolar lidelse, skizofreni og depression.
Disse lidelser omtales i litteraturen hyppigt som 'severe psychiatric disorder
(SPD)’ eller 'severe mental illness (SMI)’, dvs. alvorlige psykiatriske lidelser el-
ler alvorlig psykisk sygdom.

| beskrivelsen af omfanget samt gennemgangen af de nordiske forskningsrap-
porter accepteres rapporter med en bredere definition af psykisk sygdom.

Misbrug af alkohol eller andre stoffer. Herunder ogsé brug af disse under gra-
viditeten. For alkohol accepteres studier med en lidt bredere definition af al-
koholbrug (s&som hyppighed, fuldskab, binge drinking).

Vold mellem foraeldre eller stedforeeldre af savel fysisk som psykisk karakter. |
litteraturen anvendes begreber som ‘domestic violence’ (vold i hjemmet) og
‘intimate partner violence’ (intim partnervold) samt ‘barn, der er vidner til vold’

hyppigt.

Foreeldre, der er eller har veeret feengslet.

8.1.2 Bern og unges udvikling

Barn- og ungdommen er praeget af en omfattende udvikling savel fysisk, psy-
kisk og socialt. | denne rapport er fokus pa 0-18-ariges socio-emotionelle ud-
vikling, herunder internaliserende og eksternaliserende adfaerd samt psykisk

sygdom eller udviklingsforstyrrelser. Dette fokus betyder, at vi ud over fysisk
udvikling ogsa afgraenser os fra barns kognitive og sproglige udvikling.

Den aldersmaessige afgraensning til 0-18-arige betyder, at vi afgreenser os fra
at se pa senere konsekvenser i voksenlivet sdsom mentale helbredsproble-
mer, diagnosticeret psykisk sygdom, manglende uddannelse og tilknytning til
arbejdsmarkedet.

Tabel 8.2 beskriver definitioner og afgreensninger i de aspekter af sociale og
emotionelle udvikling, der er fokus for denne litteraturgennemgang.
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Tabel 8.2 Bern og unges sociale og og emotionelle udvikling - definitioner og

afgransninger

Udvikling

Socioemotionel udvikling
Internaliserende adfaerd/problemer
Eksternaliserende adfeerd/problemer

Psykisk sygdom eller udviklingsforstyrrelser

8.2 Fremgangsmade

Definitioner og afgreensning

Forstaelse for og evne til at regulere sig selv i samspil
med andre, herunder evnen til at skabe og indga i rela-
tioner samt fele og udvise empati og udvikle kamme-
ratskaber.

Barnets folelsesmaessige reaktioner, som rettes indad
mod sig selv. For eksempel angst, depressive sympto-
mer, social tilbagetreekning, forringet selvvaerd og
selvopfattelse.

Barnets adfeerdsmaessige reaktionsmenstre, der rettes
udad mod omverdenen. For eksempel opmarksom-
hedsvanskeligheder, hyperaktivitet, aggression, vrede
og forstyrret adfeerd.

Alle psykiske sygdomme eller udviklingsforstyrrelser.

Litteraturgennemgangen er gennemfart med udgangspunkt i oversigtslittera-
tur om social og emotionel udvikling blandt bern af foraeldre, der er udfordret
af fysisk eller psykisk sygdom, misbrug, vold eller kriminalitet.

Den overordnede proces har veaeret opdelt i tre faser (segning, screening og
syntese af resultater) og er illustreret i Figur 8.1. De tre faser uddybes i de fgl-

gende afsnit.

Figur 8.1 Proces for litteratursegning, screening, kategorisering og
syntese

=

«Fastlaeggelse af
inklusionskriterier
og segestrateqi

«Segning i

databaserog pa

hjemmesdier

Kilde: VIVE.

=

«Screening og +Syntese
kategorisering af
systematiske

reviews.
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8.2.1

Fase 1: Litteratursegning

Litteraturgennemgangen omfatter en gennemgang af systematiske reviews og
metaanalyser publiceret i perioden 2010-2022, hvor de tilgeengelige eller vee-
sentligste oversigtsstudier er udvalgt. Et systematisk review er et studie, der
systematisk samler og opsummerer viden pa tvaers af flere primaerstudier om
et specifikt emne, mens en metaanalyse inddrager resultaterne fra de enkelte
primaerstudier i en samlet statistik af et undersegelsesspargsmal.

Denne tilgang er valgt for at give et opdateret overblik over den veesentligste
viden pa feltet, og fordi vi med fem kategorier af udfordringer (fysisk sygdom,
psykisk sygdom, misbrug, partnervold og kriminalitet) forventede, at det sam-
lede antal af enkelt studier inden for disse forskningsfelter vil veere for om-
fangsrigt at deekke inden for rammerne af denne litteraturgennemgang. Ud-
over systematiske reviews og metaanalyser indgar der ogsa en raekke nordi-
ske forskningsrapporter med relevans for emnet.

Sa@gningen efter systematiske reviews og metaanalyser er gennemfgrt som en
samlet segning efter systematiske reviews, der har fokus pa forzeldre, der le-
ver med en af litteraturgennemganges fem kategorier af udfordringer: fysisk
eller psykisk sygdom, misbrug, vold eller kriminalitet, og som har fokus pa de-
res berns udvikling.

Swegestrategien er tilrettelagt med henblik pa at identificere de mest relevante
reviews inden for projektets rammer. Der er s@gt i tre internationale elektroni-
ske databaser: Academic Search Premier, Psychinfo og Pubmed. Tilsammen
repraesenterer disse databaser sociologi, psykologi og sundhedsvidenskab.

Eksempler pa generelle sagetermer for segningen har vaeret: Children, adoles-
cents, parents, mothers, fathers, mental iliness/ disorders, chronic iliness, ter-
minal illness, substance abuse, drug abuse, criminal, imprisonment, violence,
domestic violence, child/adolescent/youth development, psychological, emo-
tional, internalization, externalization, problems, behavior, depression, anxiety,
systematic review, meta analysis. Segedokumentationen er praesenteret i Bi-
lag 2.

Der er herudover sggt i en raekke nordiske databaser (Bibliotek.dk, Libris (Sve-
rige) og Cristin (Norge)) samt en raekke centrale vidensinstitutioners hjemme-
sider (se Bilagstabel 2.5). Endelig er enkelte systematiske reviews blevet iden-
tificeret i forbindelse med gennemgangen af de inkluderede reviews.

Litteratursggningen efter systematiske reviews og metaanalyser er gennem-
fort i november 2022 og afgreenset til publikationer pd engelsk, dansk, svensk
eller norsk publiceret i perioden 2010 — primo december 2022.
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Resultatet af den samlede databasesagning var 622 referencer (efter dublet-
sortering), der efterfglgende er indlaest i Refworks.

8.2.2

Fase 2: Screening og kategorisering af studier

De fremsagte referencer er screenet af en forsker og seniorforsker i to trin.

For begge trin gaelder, at usikkerhed om inklusion eller eksklusion blev draftet

med den anden forsker. Screeningen og kategoriseringen sket i fglgende trin:

Pa farste trin blev alle referencer screenet pa baggrund af titel og abstract.

Studier, der ikke med sikkerhed kunne ekskluderes, blev kategoriseret under
en eller flere af de fem kategorier af foreeldreudfordringer og gik videre til an-

det trin, hvor fuldtekster blev fremskaffet og efterfalgende screenet med hen-

blik pa endelig inklusion eller eksklusion ud fra de samme in- og eksklusions-

kriterier.

Inklusions- og eksklusionskriterier er praesenteret i Tabel 8.3.

Tabel 8.3 In

Tema/fokus

Udfaldsmal

Aldersgruppe

National kon-
tekst

klusions- og eksklusionskriterier

Inklusionskriterier

Publikationer, der omhandler bern af for-
2ldre med en af felgende udfordringer:
fysisk sygdom, psykisk sygdom, mis-
brug, partnervold eller kriminalitet

Publikationer, der undersgger berns so-
ciale og emotionelle udvikling, herunder
ogsé internaliserende og eksternalise-
rende adfaerd/problemer, psykisk syg-
dom eller udviklingsforstyrrelser

Publikationer, hvor studiepopulationen
er i aldersgruppen 0-18 &r. Publikationer,
der ogsa indeholder enkeltstudier med
&ldre bern, inkluderes safremt gennem-
snitsalder =18 ar. Hvis gennemsnitsalder
ikke er angivet, inkluderes publikationen,
hvis reviewet overvejende er baseret pa
studier af 0-18-arige barn og unge.

Publikationer, der fortrinsvis inddrager
studier fra vestlige studiepopulationer

Eksklusionskriterier

Publikationer, der omhandler bern af for-
2eldre med andre former for udfordringer,
fx sociogkonomiske udfordringer eller
mere bredt definerede udfordringer, der
ikke adskilles (fx adverse childhood expe-
riences, bernemishandling/forsemmelse)

Publikationer, der kun har fokus pa fysisk,
kognitiv eller sproglig udvikling, eller pub-
likationer, der udelukkende har fokus pa
foraeldres mentale helbred

Publikationer, der har fokus pa voksne
bern af foraeldre med udfordringer

Publikationer, der primzaert er baseret pa
ikke-vestlige studiepopulationer, og hvor
der ikke gennemferes separate analyser
for vestlige og ikke vestlige studiepopula-
tioner
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Inklusionskriterier Eksklusionskriterier

Studiedesign Peer-reviewede systematiske reviews, Systematiske reviews udelukkende base-
metaanalyser og nordiske forsknings- ret pa kvalitative publikationer, primaerstu-
rapporter dier (med undtagelse af nordiske forsk-

ningsrapporter), teoretiske artikler m.m.

Sprog Publikationer pa engelsk, dansk, svensk Publikationer pa andre sprog
eller norsk

Publiceringsér Publiceret fra og med 2010 Publiceret fgr 2010

Screeningsprocessen er dokumenteret i et flowchart i Figur 8.2.

Af de i alt 622 identificerede publikationer er 48 publikationer inkluderet. Disse
publikationer fordeler sig pa falgende kategorier af udfordringer, som forseldre
kan opleve: fysisk sygdom: 9; psykisk sygdom: 18; misbrug: 11; partnervold: 7
og kriminalitet/faengsling: 3 publikationer.
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Figur 8.2
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8.2.3

Syntese

De 48 inkluderede studier beskrives i syntesen opdelt pa de fem kategorier af
foreeldreudfordringer. Litteraturgennemgangens hovedformal er at f& mere vi-
den om, hvilke udfordringer hos foraeldrene der udger vaesentlige markgrer for
risiko for sociale og emotionelle problemer. Vi har derfor prioriteret beskrivel-
sen af systematiske reviews med metaanalyse, da disse reviews gennemfarer
analyser, der kan give information omkring sammenhasnge pa et mere over-
ordnet niveau.

Systematiske reviews uden metaanalyse beskrives i varierende omfang med
prioritering af studier, der 1) er relativt nye, 2) har et rimeligt antal inkluderede
studier og 3) har gennemfegrt en form for kvalitetsvurdering af de inkluderede
studier. Herudover prioriteres nordiske forskningsrapporter pga. den kon-
tekstmaessige relevans.

Enkelte kategorier af foreeldreudfordringer har relativt fa inkluderede studier
(fx kriminalitet). Her har det begransede antal reviews ogsa spillet en rolle, for

hvilke reviews der er beskrevet.

Hovedfund sammenfattes for hver kategori af udfordringer.
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Bilag 1

Forkortelser og ordliste

CBCL: Child Behavior Checklist.
CD: Conduct disorder (alvorlig adfaerdsforstyrrelse).

DSM: Diagnostic and Statistical Manual of mental Disorder. Amerikansk diag-
nose og klassifikationssystem for psykisk forstyrrelse samt specifikke kriterier
for, at en diagnose kan stilles.

Eksternaliserende adfzerdsproblemer: Barnets adfeerdsmaessige reak-
tionsmanstre, der rettes udad mod omverdenen. For eksempel opmasrksom-
hedsvanskeligheder, hyperaktivitet, aggression, vrede og forstyrret adfaerd.

IBR: Bayley’s Infant Behavior Record.

ICD: The International Classification of Diseases and Related Health Problems.
Klassifikation af sygdomme og andre helbredsrelaterede tilstand udformet af
WHO.

Internaliserende adfardsproblemer: Barnets folelsesmaessige reaktioner,
som rettes indad mod sig selv. For eksempel angst, depressive symptomer,
social tilbagetrakning, forringet selvvaerd og selvopfattelse.

Kohortestudie: Studier, hvor en lukket gruppe af personer studeres over tid.
Herigennem kan man vurdere risikoen for et fremtidigt udfaldsmal — fx interna-
liserende eller eksternaliserende problemer.

K-SADS: Kiddie Schedule for affective disorders and schizophrenia.

K-SADS-PL: The Schedule for Affective Disorders and Schizophrenia for
School-age Children, present and lifetime version.

Longitudinelt studie: Et studie, der indhenter data pa mere end et tidspunkt.
Formalet er at undersgge udviklingen over tid.

Metaanalyse: En statistisk metode, hvor der beregnes en samlet effektstar-
relse pa baggrund af tidligere kvantitative studier, der har undersegt det
samme. Ved at aggregere resultaterne fra flere studier mindskes risikoen for,
at et resultat skyldes tilfaeldigheder. Metaanalyse gennemferes typisk med
udgangspunkt i et systematisk review.

OCD: Obsessive compulsive disorder.
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ODD: Oppositional defiant disorder (Oppositionel adfeerdsforstyrrelse)

Odds ratio (OR). Et associationsmal for sammenhangen mellem en ekspone-
ring (fx foraeldres psykiske sygdom) og et udfaldsmal (fx internaliserende og
eksternaliserende problemer hos bern). Hvis en gruppe af individer har en OR
for et udfald (fx internaliserende og eksternaliserende problemer), der er
storre end 1, betyder det hojere odds for at opleve problemer sammenlignet
med kontrolgruppen. Hvis OR er mindre end 1, er oddsne for at opleve ud-
faldsmalet lavere.

Opioider: En gruppe af stoffer, der virker smertestillende pa centralnervesy-
stemet, der udvindes af opiumsvalmuen (fx morfin, kodein, heroin, metadon og
fentanyl.

PTSD: Post Traumatisk belastingsreaktion.

r: korrelationskoefficient, der angiver korrelationen mellem to variable. Ligger i
intervallet -1 til 1. En positiv korrelationskoefficient betyder, at hvis den uaf-
haengige variabel vokser, sa vokser den afhangige ogsa.

Relativ risiko (RR): Et associationsmal for ssmmenhaengen mellem en ekspo-
nering (fx foraeldres psykiske sygdom) og et udfaldsmal (fx internaliserende
og eksternaliserende problemer hos bgrn). Hvis en gruppe af individer har en
RR for et udfald (fx internaliserende og eksternaliserende problemer), der er
storre end 1, betyder det en hgjere risiko for at opleve problemer sammenlig-
net med kontrolgruppen. Hvis RR er mindre end 1, sa er risikoen for at opleve
udfaldsmalet lavere.

SADS: Schedule for Affective Disorders and Schizophrenia.
SADS-L: Schedule for Affective Disorders and Schizophrenia-lifetime.
SDQ: The Strengths and Difficulties Questionnaire.

SMD: Standardized mean difference. Effektstarrelse, der udtrykker den stan-
dardiserede gennemsnitlige forskel mellem eksponerede og ikke eksponerede
(fx bern af foreeldre med misbrug og bern af foraeldre, der ikke har et mis-
brug). For SMD gaelder, at et estimat pa +/-0,2 ofte tolkes som en lille effekt,
+/-0,5 som en moderat effekt og +/-0,8 som en stor effekt.

Socioemotionel udvikling: Forstaelse for og evne til at regulere sig selv i sam-
spil med andre, herunder evnen til at skabe og indga i relationer samt fale og
udvise empati og udvikle kammeratskaber.
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Statistisk signifikant: Gennem beregninger kan man vurdere, om et resultat er
statistisk signifikant. Hvis en sammenhaang er statistisk signifikant, er sand-
synligheden for, at den fundne sammenhaeng beror pé en tilfeeldighed, relativ
lille. Denne sandsynlighed beskrives ved en p-veerdi eller et konfidensinterval.

Systematisk review: Et systematisk review er et studie, der systematisk sam-
ler og opsummerer viden péa tveers af flere primaerstudier om et specifikt
emne. Dette omfatter en systematisk litteratursegning pa tveers af relevante
databaser, en systematisk screening og en kvalitetsvurdering af de inklude-
rede studier.

VSMS: Vineland Social Maturity Scale.

YSR: Youth Self-Report.
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Bilag 2 Segedokumentation

Dette bilag preesenterer dokumentationen for sggningen, som samlet set har
fort til 622 referencer efter dubletsortering. Segningen omfatter publikationer,
der er publiceret i perioden 2010 - primo december 2022 publiceret pa en-
gelsk, dansk, norsk eller engelsk.

INTERNATIONALE DATABASER

Bilagstabel 2.1  Academic Search Premier (Ebsco) - segt med basens emneord

Seogning Resultater
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DE "PRETEEN girls" OR DE "TEENAGE girls" OR DE "BOYS" OR DE "SONS" OR DE
"TEENAGE boys" OR DE "YOUTH" ) AND ( DE "PSYCHOLOGICAL abuse victims"

OR DE "VICTIMS of domestic violence" OR DE "VICTIMS of abuse" )

2 DE "AT-risk youth" OR DE "CHILDREN of people with mental illness" OR DE "CHIL-  3.486
DREN of mothers with mental iliness" OR DE "CHILDREN of depressed persons"
OR DE "CHILDREN of parents with disabilities" OR DE "CHILDREN of parents with
attention-deficit hyperactivity disorder" OR DE "SEXUALLY abused teenagers" OR
DE "PSYCHOLOGICALLY abused children" OR DE "CHILDREN of prisoners" OR DE
"CHILDREN of criminals" OR DE "CHILDREN of people with alcoholism" OR DE
"CHILDREN of women with drug addiction" OR DE "ABUSED teenagers" OR DE
"TEENAGERS & violence"

3 (#1 OR #2) 3.591

4 DE "PARENTS with mental illness" OR DE "PARENTS with attention-deficit hyper- 569
activity disorder" OR DE "PARENTS with disabilities" OR DE "SICK parents" OR DE
"TERMINALLY ill parents" OR DE "PARENT imprisonment"

5 DE "PARENTS" OR DE "PARENTING" OR DE "FATHERS" OR DE "MOTHERS" ORDE  116.888
"PARENT-child relationships" OR DE "ADULT-child relationships" OR DE "FATHER-
daughter relationship" OR DE "MOTHER-daughter relationship"

6 ( DE "MENTAL iliness" OR DE "AFFECTIVE disorders" OR DE "MENTAL depression" 999.683
OR DE "DEPRESSED persons" OR DE "DEPRESSION in men" OR DE "DEPRESSION
in women" OR DE "DEPRESSION in men" OR DE "BIPOLAR disorder" OR DE "ANXI-
ETY disorders" OR DE "GENERALIZED anxiety disorder" OR DE "SCHIZOAFFEC-
TIVE disorders" OR DE "SCHIZOPHRENIA" OR DE "PARANOID schizophrenia" OR
DE "SCHIZOPHRENIFORM disorder" OR DE "PERSONALITY disorders" ) OR ( DE
"CANCER" OR DE "TERMINALLY ill" OR DE "HOSPICE patients" OR DE "PEOPLE
with intellectual disabilities" OR DE "ALZHEIMER'S disease" OR DE "AMYO-
TROPHIC lateral sclerosis" OR DE "MULTIPLE sclerosis" OR DE "LIVER disease di-
agnosis" OR DE "LIVER diseases" OR DE "LIVER failure" OR DE "LIVER degenera-
tion" OR DE "HEART diseases" OR DE "CARDIOVASCULAR diseases" OR DE "COR-
ONARY disease" OR DE "HEART failure" OR DE "PULMONARY heart disease" OR
DE "ACUTE kidney failure" OR DE "CHRONIC kidney failure" OR DE "CHRONIC dis-
eases" ) OR ( DE "ADDICTIONS" OR DE "PEOPLE with addiction" OR DE "ALCO-
HOLISM" OR DE "PEOPLE with alcoholism" OR DE "WOMEN with alcoholism" OR
DE "MEN with alcoholism" OR DE "ALCOHOLISM risk factors" OR DE "PEOPLE with
addiction" OR DE "PEOPLE with drug addiction" OR DE "DRUG addiction" OR DE
"SUBSTANCE abuse" OR DE "SUBSTANCE abuse risk factors" OR DE "DRUG
abuse" OR DE "DRUG abusers" OR DE "WOMEN -- Substance use" OR DE
"WOMEN with drug addiction" OR DE "MEDICATION abuse" OR DE "DUAL diagno-
sis" OR DE "DUAL diagnosis patients" ) OR ( DE "VIOLENCE" OR DE "CHILDREN &
violence" OR DE "TEENAGERS & violence" OR DE "VIOLENCE against women" OR
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DE "VIOLENT crimes" OR DE "FAMILY conflict" OR DE "INTIMATE partner vio-
lence" OR DE "MARITAL violence" OR DE "DOMESTIC violence" OR DE "ABUSIVE
behavior" OR DE "ABUSIVE relationships" OR DE "ABUSIVE parents" OR DE "PSY-
CHOLOGICAL child abuse" OR DE "PSYCHOLOGICAL abuse" OR DE "PSYCHO-
LOGICAL child abuse" OR DE "PHYSICAL abuse" OR DE "WIFE abuse" OR DE
"BATTERING (Abuse)" ) OR ( DE "PRISONERS" OR DE "IMPRISONMENT" OR DE
"PARENT imprisonment" OR DE "PRISONERS' families" OR DE "GANG members"
OR DE "EX-gang members" OR DE "FEMALE gang members" OR DE "CRIMINALS"
OR DE "GANGS" OR DE "VIOLENT criminals" OR DE "WOMEN criminals" OR DE
"CRIMINAL behavior" OR DE "GANG members" )

(#5 AND #6) 11.955
(#4 OR #7) 12.409
(#3 AND #8) 473

DE "CHILD development" OR DE "CHILD psychology" OR DE "YOUTH develop- 232.459

ment" OR DE "INTERNALIZATION" OR DE "EXTERNALIZATION (Psychology)" OR
DE "DEFENSE mechanisms (Psychology)" OR DE "PSYCHOLOGICAL vulnerability"
OR DE "CHILD welfare" OR DE "BEHAVIOR disorders in children" OR DE "DEPRES-
SION in children" OR DE "AFFECTIVE disorders in children" OR DE "DEPRESSION
in adolescence" OR DE "DIAGNOSIS of depression in adolescents" OR DE "TEEN-
AGERS with mental iliness" OR DE "ANXIETY" OR DE "PSYCHOLOGICAL stress"
OR DE "ANXIETY in children" OR DE "ANXIETY in adolescence" OR DE "EMO-
TIONAL trauma in adolescence" OR DE "DUAL diagnosis in adolescence" OR DE
"EMOTIONAL problems of children" OR DE "STRESS in children"

(#9 AND #10): (147), Limiters - Published Date: 20100101-20221231, Language: 8
English: (114) AND (DE "SYSTEMATIC reviews" OR DE "META-analysis" OR "sys-
tematic review" OR meta-analys* OR "meta analys*" OR "literature review*")
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mental illness" OR DE "CHILDREN of depressed persons" OR DE "CHILDREN of
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peractivity disorder" OR DE "SEXUALLY abused teenagers" OR DE "PSYCHOLOGI-
CALLY abused children" OR DE "CHILDREN of prisoners" OR DE "CHILDREN of
criminals" OR DE "CHILDREN of people with alcoholism" OR DE "CHILDREN of
women with drug addiction") AND (DE "SYSTEMATIC reviews" OR DE "META-
analysis" OR "systematic review" OR meta-analys* OR "meta analys*" OR "litera-
ture review*"), Limiters - Published Date: 20100101-20221231, Language: English:
(1,469) AND ( DE "SYSTEMATIC reviews" OR DE "META-analysis" OR "systematic
review" OR meta-analys* OR "meta analys*" OR "literature review*")

Efter fund fra ikke-vestlig kontekst frasorteret samt dbenlyst irrelevante via ab-
stract: 26

34

74



Bilagstabel 2.2 Psychinfo (Ebsco)

Segning Resultater

1 DE "Mothers" OR DE "Fathers" OR DE "Parents" OR DE "Parenting" OR DE "Parent 229.117
Child Relations" OR DE "Father Child Relations" OR DE "Mother Child Relations"
OR DE "Parental Attitudes") OR Tl (parent* or mother* or father*) OR KW (parent*
or mother* or father*)

2 (DE "Mental Disorders" OR DE "Chronic Mental lliness" OR DE "Serious Mental Ill- 639.570
ness" OR DE "Emotional Disturbances" OR DE "Affective Disorders" OR DE "Major
Depression" OR DE "Depression (Emotion)" OR DE "Recurrent Depression" OR DE
"Treatment Resistant Depression" OR DE "Bipolar Disorder" OR DE "Bipolar | Dis-
order" OR DE "Bipolar Il Disorder" OR DE "Anxiety Disorders" OR DE "Anxiety" OR
DE "Generalized Anxiety Disorder" OR DE "Phobias" OR DE "Affective Disorders"
OR DE "Schizophrenia" OR DE "Paranoid Schizophrenia" OR DE "Undifferentiated
Schizophrenia" OR DE "Personality Disorders" OR DE "Antisocial Personality Dis-
order" OR DE "Avoidant Personality Disorder" OR DE "Borderline Personality Dis-
order" OR DE "Dependent Personality Disorder" OR DE "Histrionic Personality
Disorder" OR DE "Narcissistic Personality Disorder" OR DE "Obsessive Compul-
sive Personality Disorder" OR DE "Paranoid Personality Disorder" OR DE "Passive
Aggressive Personality Disorder" OR DE "Schizoid Personality Disorder" ) OR TI (
mental health or mental illness or mental disorder or psychiatric illness ) OR KW (
mental health or mental illness or mental disorder or psychiatric illness)

8 (DE "Chronic lliness" OR DE "Terminally Ill Patients" OR DE "Amyotrophic Lateral 233.311
Sclerosis" OR DE "Parental Death" OR DE "Traumatic Loss" OR DE "Heart Disor-
ders" OR DE "Cardiovascular Disorders" OR DE "Coronary Heart Disease" OR DE
"Kidney Diseases" OR DE "Terminal Cancer" OR DE "Neoplasms" OR DE "Liver
Disorders" OR DE "Cirrhosis (Liver)" OR DE "Alzheimer's Disease" OR DE "Neuro-
degenerative Diseases") OR Tl (chronic illness or chronic disease or chronic sick-
ness or chronic disorder or chronic condition or disability) OR Tl (cancer or can-
cer patients or oncology patients or patients with cancer ) OR Tl (multiple sclero-
sis or ms or multiple-sclerosis) OR Tl (alzheimer's disease or alzheimers or alz-
heimer or alzheimer's ) OR Tl (heart failure or cardiac failure or chf or chronic
heart failure or congestive heart failure ) OR Tl (liver disease or liver failure or
liver cirrhosis) OR Tl ( kidney disease or renal disease or renal failure or kidney
failure ) OR Tl ( amyotrophic lateral sclerosis or als or motor neuron disease ) OR
Tl (terminal iliness or terminal disease or terminal diagnosis)

4 (DE "Substance Related and Addictive Disorders" OR DE "Addiction" OR DE "Drug 177.423
Addiction" OR DE "Substance Use Disorder" OR DE "Alcohol Abuse" OR DE "Alco-
holism" OR DE "Binge Drinking" OR DE "Drinking Behavior" OR DE "Drug Abuse"
OR DE "Inhalant Abuse" OR DE "Polydrug Abuse" OR DE "Inhalant Abuse" OR DE
"Polydrug Abuse" ) OR TI (alcoholism or alcohol dependence or alcohol abuse or
alcoholic or alcohol addiction or alcohol use disorder or alcohol misuse or aud )
OR KW (alcoholism or alcohol dependence or alcohol abuse or alcoholic or alco-
hol addiction or alcohol use disorder or alcohol misuse or aud) OR Tl (drug users
or drug abusers or drug addicts or substance abuse or drug addiction) OR KW (
drug users or drug abusers or drug addicts or substance abuse or drug addiction
) OR Tl ( substance use or substance abuse or drug use or drug abuse or de-
pendence or addiction ) OR KW ( substance use or substance abuse or drug use
or drug abuse or dependence or addiction)

5 (DE "Child Abuse" OR DE "Violence" OR DE "Domestic Violence" OR DE "Sexual 183.221
Violence" OR DE "Emotional Abuse" OR DE "Exposure to Violence" OR DE "Family
Conflict" OR DE "Dysfunctional Family" OR DE "Child Neglect") OR TI (parental vi-
olence or exposure to domestic violence or child violence or aggression or hostil-
ity or violent or anger or aggressive behavior ) OR KW (parental violence or expo-
sure to domestic violence or child violence or aggression or hostility or violent or
anger or aggressive behavior) OR Tl (emotional abuse or psychological abuse or
emotional maltreatment or psychological maltreatment) OR KW (emotional abuse
or psychological abuse or emotional maltreatment or psychological maltreatment
) OR TI (child neglect or maltreatment or abuse ) OR KW ( child neglect or mal-
treatment or abuse )

6 (DE "Violent Crime" OR DE "Incarceration" OR DE "Parental Absence" OR DE 63.330
"Gangs" OR DE "Criminal Behavior" OR DE "Crime" OR DE "Criminal Offenders" OR



10

1

| alt

Sogning Resultater

DE "Perpetrators") OR Tl (children of incarcerated parents OR KW children of in-
carcerated parents OR Tl parents in prison OR KW parents in prison OR Tl (prison
or jail or incarceration or imprisonment or correction facilities ) OR KW ( prison or
jail or incarceration or imprisonment or correction facilities ) OR Tl (gangs or gang
affiliation or gang membership or gang violence ) OR KW ( gangs or gang affilia-
tion or gang membership or gang violence )

(#1 OR2 OR3 OR 4 OR 5 OR 6) 1.149.250
(#1 AND #7) 58.226
(DE "Early Childhood Development" OR DE "Childhood Development" OR DE "Ad- 889.541

olescent Development" OR DE "Mental Health" OR DE "Mental Status" OR DE
"Emotional Health" OR DE "Child Psychology" OR DE "Internalization" OR DE "In-
ternalizing Symptoms" OR DE "Externalization" OR DE "Externalizing Symptoms"
OR DE "Defense Mechanisms" OR DE "Battered Child Syndrome" OR DE "Psychi-
atric Symptoms" OR DE "Symptoms" OR DE "Attachment Disorders" OR DE
"Stress and Trauma Related Disorders" OR DE "Failure to Thrive" OR DE "Risk
Factors" OR DE "At Risk Populations" OR DE "Transgenerational Patterns" OR DE
"Emotional Trauma" OR DE "Traumatic Experiences") OR Tl (child internalizing
problems or depression or anxiety or somatic complaints or emotional problem )
OR KW (child internalizing problems or depression or anxiety or somatic com-
plaints or emotional problem ) OR AB (child internalizing problems or depression
or anxiety or somatic complaints or emotional problem ) OR TI ( child externaliz-
ing behavior or externalizing problem or behavior problem or behavior difficulties
) OR KW (child externalizing behavior or externalizing problem or behavior prob-
lem or behavior difficulties ) OR AB (child externalizing behavior or externalizing
problem or behavior problem or behavior difficulties ) OR Tl (child anxiety or
childhood anxiety or child depression or depressive disorder or depressive
symptoms or major depressive disorder) OR KW (child anxiety or childhood anxi-
ety or child depression or depressive disorder or depressive symptoms or major
depressive disorder ) OR Tl (child mental illness or child mental health or adoles-
cent mental health or adolescent mental illness or child psychiatric or adoles-
cents psychiatric ) OR KW ( child mental illness or child mental health or adoles-
cent mental health or adolescent mental illness or child psychiatric or adoles-
cents psychiatric)

(#8 AND #9): (17,308), Limiters - Publication Year: 2010- nov. 2022, Language: 202
English (Danish, Norwegian, Swedish): Narrow by SubjectAge: - preschool age

(2-5 yrs), Narrow by SubjectAge: - school age (6-12 yrs), Narrow by SubjectAge:

- adolescence (13-17 yrs), Narrow by SubjectAge: - childhood (birth-12 yrs) —

Methodology: systematic review, meta analysis, metasynthesis

Efter bortsortering af dubletter: 195
DE "Offspring" AND (DE "Predisposition" OR DE "Symptoms" OR DE "Externalizing 51
Symptoms" OR DE "Internalizing Symptoms" OR DE "Psychiatric Symptoms" OR

DE "Mental Disorders" OR DE "Risk Factors" or risk factors or contributing factors

or predisposing factors ), Expanders: Apply equivalent subjects, - Limiters: Publi-

cation Year: 2010- nov. 2022, - Language: English, Methodology: systematic re-

view, meta analysis, metasynthesis

Efter bortsortering af dubletter: 27

222



Bilagstabel 2.3 Pubmed

Soegning Resultater

1 Search: ((((CCCCCCCCCECCCCCCCCecececccccccc((("Mental Disorders"[Mesh]) OR "Depressive 130
Disorder"[Mesh]) OR "Anxiety Disorders"[Mesh]) OR "Anxiety"[Mesh]) OR "Bipolar
and Related Disorders"[Mesh]) OR "Bipolar Disorder"[Mesh]) OR "Schizophrenia
Spectrum and Other Psychotic Disorders"[Mesh]) OR "Schizophrenia"[Mesh]) OR
"Personality Disorders"[Mesh]) OR "Critical lliness"[Mesh]) OR "Neo-
plasms"[Mesh]) OR "Central Nervous System Diseases"[Mesh]) OR "Amyotrophic
Lateral Sclerosis"[Mesh]) OR "Alzheimer Disease"[Mesh]) OR "Multiple Sclerosis,
Chronic Progressive"[Mesh]) OR "Multiple Sclerosis"[Mesh]) OR "Liver Fail-
ure"[Mesh]) OR "Liver Diseases"[Mesh]) OR "Kidney Diseases"[Mesh]) OR "Heart
Diseases"[Mesh]) OR "Heart Failure"[Mesh]) OR "Chronic Disease"[Mesh]) OR
"Substance-Related Disorders"[Mesh]) OR "Alcohol-Related Disorders"[Mesh])
OR "Alcoholism"[Mesh]) OR "Substance Abuse, Intravenous"[Mesh]) OR "Sub-
stance Abuse, Oral"[Mesh]) OR "Drug Overdose"[Mesh]) OR "Adverse Childhood
Experiences"[Mesh]) OR "Exposure to Violence"[Mesh]) OR "Domestic Vio-
lence"[Mesh]) OR "Child Abuse"[Mesh]) OR "Physical Abuse"[Mesh]) OR "Emo-
tional Abuse"[Mesh]) OR "Criminals"[Mesh]) OR "Prisoners"[Mesh]) OR "Criminal
Behavior"[Mesh]) AND ((("Parents"[Mesh]) OR "Fathers"[Mesh]) OR "Moth-
ers"[Mesh])) AND (("Epidemiology"[Mesh]) OR ("epidemiology" [Subheading]))
Filters: Meta-Analysis, Systematic Review, Danish, English, Norwegian, Swedish,
Child: birth-18 years, Preschool Child: 2-5 years, Child: 6-12 years, Adolescent:
13-18 years, Publication from 2010 - nov. 2022

2 Search: (("Child of Impaired Parents"[Mesh]) OR "Adult Survivors of Child Ad- 219
verse Events"[Mesh]) OR "Adult Survivors of Child Abuse"[Mesh] Filters: Meta-
Analysis, Systematic Review, Danish, English, Norwegian, Swedish, Publication
from 2010 - 2022

3 (#1 OR #2) 337
efter bortsortering af dubletter samt enkelte publikationer fra en ikke-vestlig 280
kontekst

| alt 280

NORDISKE DATABASER

Bilagstabel 2.4  Libris, Sverige

Seogning Resultater

1 (Forald* OR pappa OR mamma OR parent*) AND ("psykisk sjukdom" OR "psykiska 139
sjukdomar" OR "psykisk ohalsa" OR "psykiskt sjuk" OR "psykiska problem" OR
"kronisk sjukdom" OR "kroniska sjukdomar" OR "svart sjuka" OR "allvarlig sjuk-
dom" OR cancer* OR "neurologisk sjukdom" OR Alzheimer* OR hjart* OR "Amyo-
trophic Lateral Sclerosis" OR "multiple sclerosis" OR missbruk* OR narkotika* OR
alcohol* OR droger* OR riskbruk* OR beroende* OR samsjuklighet OR "dysfunk-
tionell familj" OR "barn som far illa" OR véaldsutsatt* OR kriminalitet* OR kriminel*
OR fangelse* OR overgrepp* OR "social stress" OR funktionsnedsattning* OR
vald* OR férsummelse* OR utsatthet* OR "fysisk misshandel" OR barnmisshan-
del* OR "sexuella dvergrepp" OR "traumatiska handelser" OR traumahandelse*
OR "nedbrytande beteende" OR depression* OR bipolar* OR angest* OR anxiety
OR schizophrenia* OR "mental disorder" OR "mental disorders" OR "mental prob-
lem" OR "mental problems" OR depress* OR anxiety OR "behavioural problems"
OR maltreat* OR "severely exposed" OR "domestic violence" OR "child abuse" OR
"adverse childhood experiences" OR neglect* OR addiction* OR alcohol* OR



lalt

Sogning Resultater

drugs OR "substance use" OR "substance-related disorders" OR "dual diagnosis"
OR prisoner* OR incarcerated) AND (barn* OR tenar* OR ungdom* OR pojk* OR
flick* OR child* OR infant* OR toddler* OR teen* OR young* OR youth OR adoles-
cen*) AND (review* OR meta-analys* OR metaanalys* OR kunskapsodversikt* OR
kunskapssammanstallning* OR forskningsodversikt* OR "systematisk littera-
turéversikt" OR "systematisk 6versikt" OR litteraturkartldggning*),

Gennemset og valgt til RefWorks 24

AMNE:(Barn till psykiskt sjuka) OR AMNE:(Barn till sjuka féraldrar) OR AMNE:(Barn 180
och véld) OR AMNE:(Barn till missbrukare) OR AMNE:(Barn till alkoholister) OR

AMNE:(Psykiskt sjuka foraldrar) OR AMNE:(Children of narcotic addicts) OR

AMNE:(Children of alcoholics) OR AMNE:(Children of sick parents) OR

AMNE:(Mentally ill parents)

Gennemset og valgt til RefWorks 13

37

Bibliotek.dk

Emne/ phrase.subject = "alkoholikerbarn” AND dkcclterm.ar>2010: (46), gen-
nemset, valgt: 5

Christin, Norge

Projekt Folkehelseinstituttet: Negative konsekvenser av andres alkoholbruk: 3
+ yderligere 3 ved videres@gning

Journal of Family Violence: Tema-nummer fra 2022:

Webside + Editorial-artikel + 5 review-artikler valgt til RefWorks: | alt 7 fund

Temanummer Journal of Family Violence 2022, Nearly 50 Years of Child Expo-
sure to Intimate Partner Violence Empirical Research.
Available: https://link.springer.com/journal/10896/volumes-and-
issues/37-8 [2022, 23. nov.]
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https://link.springer.com/journal/10896/volumes-and-issues/37-8
https://link.springer.com/journal/10896/volumes-and-issues/37-8

HJEMMESIDER

Bilagstabel 2.5 Hjemmesider fra Danmark, Norge og Sverige

Danmark Resultat

Bl& Kors: https://www.blaakors.dk/viden-fakta-og-statistik/fakta-om-boern-af- 1
alkoholmisbrugere

Socialstyrelsen, Vidensportalen: https://vidensportal.dk/boern-og-unge/omsorgssvigt

Statens Institut for Folkesundhed: https://www.sdu.dk/da/sif/rapporter

Sundhedsstyrelsen: https://www.sst.dk/da/udgivelser/

VIVE - Det Nationale Forsknings- og Analysecenter for Velfaerd: Udgivelser - VIVE

Folkhalsomyndigheten, Sverige: https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor- 2
levnadsvanor/halsa-i-olika-grupper/barn-och-unga/stod-till-barn-i-familjer-med-
missbruksproblem-mm/

NKA - Nationellt kompetenscentrum for anhoriga: https://anhoriga.se/publicerat/publikati- 1
oner-barn-som-anhoriga/

Socialstyrelsen, Sverige 1
Stiftelsen Allmanna Barnhuset: https://allmannabarnhuset.se/publikationer/ Publikationer 1

gennemset, temaer: Vald mot barn / Sexuella vergrepp

Nasjonalt Kunnskapssenter om vold og tramatisk stress Vold og overgrep - NKVTS 1

Helse Norge Vold og overgrep - Helsenorge

| alt 18

Yderligere er der fundet 13 fund/evt. relevante publikationer i forbindelse med
download af andre publikationer pa nettet.
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https://www.blaakors.dk/viden-fakta-og-statistik/fakta-om-boern-af-alkoholmisbrugere
https://www.blaakors.dk/viden-fakta-og-statistik/fakta-om-boern-af-alkoholmisbrugere
https://vidensportal.dk/boern-og-unge/omsorgssvigt
https://www.sdu.dk/da/sif/rapporter
https://www.sst.dk/da/udgivelser/
https://www.vive.dk/da/udgivelser/?text=&limit=20&offset=0
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/halsa-i-olika-grupper/barn-och-unga/stod-till-barn-i-familjer-med-missbruksproblem-mm/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/halsa-i-olika-grupper/barn-och-unga/stod-till-barn-i-familjer-med-missbruksproblem-mm/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/halsa-i-olika-grupper/barn-och-unga/stod-till-barn-i-familjer-med-missbruksproblem-mm/
https://anhoriga.se/publicerat/publikationer-barn-som-anhoriga/
https://anhoriga.se/publicerat/publikationer-barn-som-anhoriga/
https://allmannabarnhuset.se/publikationer/
https://www.nkvts.no/tema/vold-og-overgrep-i-naere-relasjoner/
https://www.helsenorge.no/psykisk-helse/vold-og-overgrep/
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