Barn med tvangssyndrom
- for vardnadshavare

Vad ar tvangssyndrom?
Tvangssyndrom eller OCD (efter engelskans Obsessive Compulsive Disorder) som det ocksa kallas,

bestar av tvangstankar och tvangshandlingar.

Tvangstankar ar aterkommande och patrangande tankar, impulser och inre bilder. De ar o6nskade,
utom viljemassig kontroll och vacker kanslor som obehag, angest, radsla, skam och ackel. Personen
forsoker ofta ignorera eller trycka undan tankarna eller motverka dem med andra tankar eller
handlingar. Exempel pa tvangstankar ar ”jag har kanske rort ndgot smutsigt och nu har jag bakterier
pa hdanderna och kommer bli sjuk”, “vi kanske har glomt att slacka lamporna och stanga av spisen och

nu kommer det bérja brinna”, “tank om jag reser mig upp och slar till den dar pojken mitt under
lektionen”, eller en kansla av oordning eller bristande symmetri.

Tvangshandlingar ar upprepade handlingar som personen kdnner sig tvingad att utféra som svar pa
en tvangstanke. Tvangshandlingarna utfors da for att minska obehaget som tvangstanken ger upphov
till eller for att forhindra att ett katastrofscenario kopplat till tvangstanken intraffar. Tvangstanken
kan till exempel vara "jag kommer bli sjuk for att jag rérde vid dérrhandtaget” foljt av
tvangshandlingen att tvatta handerna i tjugo minuter for att undvika katastrofscenariot att bli sjuk
och do. Ibland finns inget katastrofscenario. Tvangshandlingen kan da drivas av att det ska kannas
"ratt”, till exempel att knacka tre ganger i bordet for att det annars kdnns “fel”, eller av regler som
strikt maste foljas, till exempel att inte fa ga pa linjerna pa gatan. Tvangshandlingar kan vara konkreta
och synliga, till exempel att tvatta handerna, eller mentala och osynliga, till exempel att upprepa
vissa ord for sig sjalv eller rakna enligt ett visst monster. Andra exempel pa tvangshandlingar att
saker maste sta pa ett visst satt eller att réra vid vissa saker pa ett visst satt eller ett specifikt antal
ganger.

Ibland &r kopplingen mellan tvangstanke och tvangshandling tydlig och begriplig. Tvangshandlingen
ar dock kraftigt 6verdriven, till exempel handtvatt i tjugo minuter vid tvangstanke om smitta eller
kontroll av spis tolv ganger vid tvangstankar om eldsvada. Ibland ar kopplingen helt ologisk for
utomstaende (och dven for barnet), till exempel att ha pa sig en viss tréja sa att mamman inte rakar
ut for en bilolycka.

Barn kan inte alltid férklara syftet med sina tvangshandlingar eller redogora fér nagot fruktat
katastrofscenario. De forstar inte heller alltid att tvangshandlingarna ar éverdrivna eller orelaterade
till den fruktade handelsen. Hos barn ar det vanligaste tvangstemat radsla for smitta eller att barnet
eller nagon narstaende ska komma till skada eller dé.

Hur vanligt dr tvangssyndrom?

Ungefar 1-2 % av befolkningen har tvangssyndrom. Det debuterar ofta i tioarsaldern eller i
tjugoarsaldern, ofta i samband med stressande livshandelser. Tvangsproblematiken kan ga i perioder
och innehallet kan férdndras 6ver tid. Gamla tvang kan forsvinna och nya kan tillkomma. Det ar
vanligt att tvangsproblematiken bérjar med en tvangshandling i en situation, men sedan utvidgas till
flera tvangshandlingar i flera situationer.



Undvikanden

Det &r vanligt att personer med tvangssyndrom undviker platser, personer eller situationer som
utléser tvangstankar eller tvangshandlingar. En person som till exempel ar radd att smittas av en
sjukdom kan boérja undvika offentliga toaletter. Detta kan leda till att personen undviker alla
situationer da hen kan behova uppsoka en offentlig toalett och far svart att lamna hemmet.

Forsdkransfragor

Barn med tvangssyndrom kan ocksa stélla fragor till fordldrarna for att forsékra sig om att inget farligt
kommer att handa, sa kallade forsdkransfragor. Barn kan till exempel fraga om man kan bli sjuk av att
rora vid stoppknappen pa bussen. Féraldrarnas lugnande svar lindrar da barnets angest tillfalligt,

men leder till att barnet inte lar sig att std ut med ovisshet och obehag. Barnet hindras fran att sjalv
upptéacka att stoppknappen formodligen inte kommer géra hen sjuk och tvangstanken fortsatter att
vara angestladdad.

Tvangsfillan

Positiv kortsiktig konsekvens:
Obehaget/angesten minskar,

Utlésande Obehag/Angest + Tvangshandling: kénner sig ren
situation: handlingsimpuls: tvattar handerna
dérrhandtag vill tvatta handerna i 10 min

Negativ langsiktig konsekvens:
tvanget fortsatter, livet paverkas
negativt
Eventuell tvangstanke:
"jag har fatt bakterier
pa mig och kommer bli
sjuk”

Man brukar saga att personer som lider av tvangssyndrom har hamnat i en “tvangsfalla”. En
situation, till exempel att ta i ett dérrhandtag, utldser en tvangstanke, till exempel "nu har jag fatt
bakterier pa handerna och kommer kanske bli sjuk”, foljt av obehag, angest och en impuls att utféra
en tvangshandling. Nar personen utfor tvangshandlingen, till exempel att tvdtta handerna noggrant i
tio minuter, minskar obehaget och angesten och personen kdnner sig ren. Problemet ar att obehaget
bara lattar tillfalligt och tvangsproblematiken fortsatter. Personen far inte chansen att upptacka att
tvattandet ar onédigt och att om hen bara star ut med obehaget utan att tvatta hdnderna kommer
obehaget att sjunka. Nasta gang personen hamnar i samma situation och maste ta i ett dérrhandtag
dyker samma tvangstanke och obehag upp igen, och tvangsproblematiken rullar pa.

Hur gar behandlingen till?

Den behandlingen mot tvangssyndrom som har starkats stdd i forskning kallas exponering med
ritualprevention. Exponering innebar att utsatta sig for foremal och situationer som vacker obehag
och tvangstankar. Ritualprevention (eller responsprevention som det ocksa kallas) innebar att avsta
fran att utfora tvangshandlingar. Exponering med ritualprevention innebar alltsa att barnet ska



utsatta sig for situationer som vacker obehag och tvangstankar utan att utféra nagra
tvangshandlingar. Malet med behandlingen &r att tvangshandlingarna ska upphdra och att
tvangstankarna ska bli mindre dngestladdade. Nar barnet utsatter sig for angestladdade situationer
utan att fa dgna sig at sin tvangshandling kommer angesten 6ka initialt for att sedan minska efter
hand. Ofta kdnns det som att angesten bara kommer att 6ka och 6ka, men om barnet stannar kvar i
situationen och later dngesten komma brukar den ga Gver av sig sjalv. Barnet vanjer sig vid angesten
och den sjunker. Man brukar prata om angestkurvan:
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Man tror att angesten kommer att oka... ... men den avtar av sig sjalv.

Genom att utsatta sig for och sta ut med angesten kommer den att avta. Barnet kommer att
upptacka att hen kan sta ut med angesten och tvangstankarna kommer att bli mindre angestladdade.
Barnet kommer ocksa upptacka att tvangshandlingarna ar onoddiga och att det barnet ar radd for
formodligen inte kommer att intraffa.

Behandlingen inleds vanligtvis med en noggrann kartlaggning av barnets tvangstankar och
tvangshandlingar. Var, nar, hur, hur lange och hur ofta férekommer tvangstankar och
tvangshandlingar? Undviker barnet nagra situationer eller féremal? Ofta far barnet och/eller
foraldrarna registrera barnets tvangsbeteenden och ta med till behandlaren. Darefter gér man upp
en sa kallad exponeringshierarki dar foremal och situationer barnet undviker eller far angest av listas
efter hur angestladdade de ar. Barnet far sedan utsatta sig for situationerna och féremalen utan att
utfora tvangshandlingar. Exponeringen kan ske pa behandlarens mottagning, hemma hos barnet eller
i offentliga miljder, beroende pa var barnets tvang uppstar. Mellan besoken hos behandlaren far
barnet och féraldrarna i hemuppgift att fortsdtta 6va pa exponeringen. For att behandlingen ska vara
verksam ar det viktigt att barnet och féraldrarna 6var pa exponeringshemuppgifterna varje dag.

Att vara fordlder till ett barn med angestproblematik

Att som foralder se sitt barn ha angest och hindras i vardagen kan vara mycket svart. Da ar det viktigt
att komma ihag att angest inte ar farligt i sig, och att det finns hjalp att fa. Manga foraldrar blir arga
och frustrerade pa barnet, men det hjdlper inte att bli arg. Det ar ocksa viktigt att veta att tvang inte
ar logiskt och inte gar att resonera bort. Uppmuntra och bel6na istallet nar barnet gér nagot bra.

Som foralder ar det viktigt att inte gd med i barnets angest och att inte anpassa tillvaron efter
barnets tvang. Tvatta och stada till exempel inte oftare &n vanligt och kontrollera inte spisen at
barnet. Hjalp barnet att bryta tvangen. Stétta och uppmuntra barnet att avsta fran tvangsritualerna.
Lat inte barnet undvika angestladdade situationer och svara inte pa forsakransfragor. Slutligen,
uppmarksamma och berdm minsta framsteg barnet gor!



