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Abstract

The current thesis is a theoretical exploration and reflection of attachment theory,
mainly based on the work by John Bowlby. The intended aim of the study where, to
perform a systematic exploration of core features of the attachment theory and to
investigate how therapeutic change can be facilitated through working
therapeutically with attachment.

The study examined the research done in the area and the instruments
developed to categorize the attachment pattern of an individual. This examination
included Mary Ainsworths ground breaking research and development of the
assessment technique called the Strange Situation Classification and Mary Mains
development of the widely used Adult Attachment Interview. The Adult Attachment
Interview is meant to assess adults’ current states of mind regarding earlier
attachment experiences with primary caregivers and can therefore be used as a
baseline in the study of therapeutic change. This exploration leads to an
understanding of the clients’ inner working models of attachment as playing a major
role in attachment oriented psychotherapy, as well as an understanding of how the
therapist can function as a secure base and a safe haven for the client, and also
highlights the role of the therapeutic relationship. The present thesis therefore
performed an attachment theoretical reflection on how to work with the client’s
attachment style in a context of therapy. This was done in several steps.

Although attachment representations are hypothesized to remain stable
over time the investigated research suggest that changes in adult attachment
representations during psychological therapy can occur. And attachment theory do
recognizes that working models of self and others can be revised through
interpersonal experiences which significantly deviate from the individual's early
attachment prototype, such as therapy. A second theoretic and therapeutic
perspective is used to discus the outcome and purpose of therapy. The psychoanalytic
approach represented by Sigmund Freud utilizes a discussion on whether the focus
should be insight or the relation as a mean of successful therapy. A final step in this
thesis is to examine contemporary use of the attachment theory which seems to stress
the focus on the clients current relationships as a way of therapeutic change. This is
the case in mentalization-based therapy developed by Fonagy and Bateman and this
perspective will be used in the thesis to discuss how the therapeutic relation can

generate change.
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1. Introduktion

Avsikten med denna introducerande del i uppsatsen ar att presentera och beskriva den
kontext som den aktuella problemformuleringen ar sprungen ur. Forst ges en
introduktion till &mnesfaltet, direfter presenteras den aktuella problemformuleringen
efter en avgransning, vidare foljer sedan en disposition 6ver uppsatsens uppbyggnad

samt en beskrivning av litteratursokningsprocessen.

1.1 Inledning

Psykodynamisk terapi dr ett stort falt vars teoretiska grund med tiden har kommit till
att bestd av en rad mer eller mindre separata teorier, men vissa gemensamma
grundforestdllningar forenar dem, och skiljer dem frén annan typ av terapi
(Haugaard-Jacobsen & Mortensen, 2013, p. 19). For det forsta dr antagandet om det
omedvetnas betydelse, for ménniskans sitt att tdnka och handla p4, central (ibid.), vi
méinniskor ar langt ifrdn s rationella och fornuftsstyrda som vi girna vill tro. Vidare
finns en Overbevisning om att alla handlingar och uttalanden, bade i och utanfor
terapin, dr meningsfulla for att berdtta ndgot om en person, dven om de till synes
verkar bisarra eller orimliga (ibid.). Vidare dr respekten for klientens autonomi och
formaga att sjélv leda végen, ocksé karakteristika som avskiljer den psykodynamiska
terapin fran annan form av terapi, som ofta ir rddgivande och vigledande (ibid.).
Den aspekt som dr i fokus for detta projekt dr dock en annan, ndmligen den
relationella aspekten, mer bestamt det fokus man inom psykodynamisk terapi har pa
relationen mellan klient och terapeut (ibid.). Dels det faktiska samspelet mellan
klient och terapeut och dels vad detta samspel sdger om klientens relationer till andra
méinniskor utanfor terapirummet. Jag onskar att se pa denna relationella aspekt inom
psykodynamisk terapi utifrdn anknytningsteori, men Onskar fors mer generellt
beskriva vad som menas med att ha fokus pé relation i det terapeutiska rummet,

genom de centrala begreppen terapeutisk allians, overforing och motoverforing.

1.1.1 Terapeutisk allians

Terapeutisk behandling dr beroende av ett konstruktivt forbund mellan klient och

terapeut, och inom psykoterapeutisk forskning och praktik talar man om terapeut-




klient forhallandet som den terapeutiska alliansen, eller genom besldktade termer
som arbets- eller behandlingsallians (Hougaard, 2004, p. 278). Alliansbegreppet &r
centralt i psykoterapi, och anvidndes forsta gangen av Zetzel (1956, if. Samstag,
Muran & Safran, 2002, p. 191) som ville betona terapeutens personlighet i
forbindelse med den positiva inverkan som hen kunde ha i att frimja daligt
utvecklade klienters kapacitet att anknyta till en omsorgsperson. Greenson (1967, if.
Samstag, Muran & Safran, 2002, p. 191) gjorde sedan alliansbegreppet helt centralt i
psykoanalysen genom inforandet av begreppen arbetsallians, som syftar till klientens
och terapeutens malinriktade arbete i terapin, och den reella relationen som bygger
pa parternas icke-professionella forhallande, for exempel terapeutens genuinitet och
uppriktighet i relationen med en klient oberoende av overforingen. Bordin (1979, p.
252) i sin tur gjorde alliansbegreppet generaliserbart genom att helt fristélla det frén
overforingen, och i nyare psykoterapi uppfattas den terapeutiska alliansen utifran
hans tankeging sa ocksé som en relevant tvirteoretisk faktor (Hougaard, 2004, p.
280). Bordin (1979, p. 253) beskriver en arbetsallians som bestaende av foljande tre
aspekter; 1. En enighet mellan klient och terapeut om vad terapins mél och
succékriterier bor vara, 2. En enighet om de arbetsuppgifter eller terapeutiska
procedurer som terapin innebér 3. Ett emotionellt band mellan klient och terapeut,
som bygger pa dmsesidig sympati och respekt.

Det ar inte alla klienter som utan problem ingir en god terapeutisk
allians. Det dr inte alltid att de klienter som soker hjélp har s& latt att ta emot den
hjélp som erbjuds, de kan visa motstind i terapin eller pa annat sétt ha svart att delta i
det arbete som terapeuten lagger upp till (Haugaard-Jacobsen & Mortensen, 2013, p.
71). Klienten kan vara pa sin vakt och uppvisa en skepsis gentemot terapeutens
avsikter, och som terapeut i en sddan situation &r det inte helt enkelt att undga att bli
frustrerad. Man bor givetvis forsoka hitta ett sitt att hjdlpa dven dessa klienter och en
hjélp i ett sddant lage kan vara att fundera 6ver vad som ligger bakom det sitt som en
viss klient ingér i en behandlingsrelation pa (ibid., p. 89). Varfor har klienten svért
att visa tillit till en terapeut och varfor kan det vara svart for klienten att sitta ord pa
och Oppet visa sina kénslor i ett terapeutiskt rum? Detta kan dels komma till utryck i

overforing och motoverforing.




1.1.2 Overféring och motovertoring

Overforing syftar till det fenomen att en person, i socialt samspel savil som i den
terapeutiska situationen, tilligger andra méinniskor personlighetsdrag och egenskaper
som stammar fran signifikanta andra, sa som fordldrarna, som tidigt funnits i deras
nirhet (Haugaard-Jacobsen & Mortensen, 2013, p. 44). Freud (if. McWilliams, 2004,
p. 3) upptickte detta fenomen i terapisessioner da klienter reagerade pd honom som
att han var, for exempel, en tidigare kérlek. Freud (ibid., p. 15) sag till en borjan pa
denna overforing som ett problem, frimst for det obehag det skapade hos honom i att
bli sedd som maélet for kommunikation som egentligen var amnad for ndgon annan,
men insdg senare att det bara ir i en relation priglad av overforing som signifikant
forbattring hos klienten kan &ga rum.

Overforingen kan ocksa skapa obehag hos klienten (Haugaard-Jacobsen
& Mortensen, 2013, p. 107) och det dr darfor viktigt att introducera anvéndandet av
overforing tidigt 1 ett behandlingsforlopp, vilket kan goras genom att tala om for
klienten att problematiska relationsmonster kan undersékas genom att se pa om de
kommer till uttryck i relationen mellan terapeut och klient (ibid). Nar for exempel
atmosféren av en klients barndom dyker upp i behandlingen, dir klienten upplever
terapeuten som den med makt svarande till en fordlder, kan klienten bli medveten om
bortglomda kénslor gentemot fordldrafigurer och uttrycka det som tidigare var
omojligt att uttrycka, och pa sé vis skapa nya losningar pa gamla konflikter, samt

komma till insikt om aktuella problem (McWilliams, 2004, p. 15).

1.1.2.1 Motoverforing

I situationer dir klientens attityd gentemot terapeuten vicker sd starka kénslor att de
inte ryms inom den professionella Onskan om att hjdlpa, talar man om en
motoverforing (McWilliams, 2004, p. 14). Motoverforing &r terapeutens
kinslomissiga reaktioner pa patienten och dennes Overforing, vilken Freud (if.
Haugaard-Jacobsen & Mortensen, 2013, p. 44) menade var ett uttryck for terapeutens
egna obearbetade problem, vilket séledes var ndgot som borde undvikas. Synen pa
motoverforing dr dock nigot som har reviderats fran den klassiska teorin och man
menar snarare att den bor ses som en naturlig reaktion pa patientens overforing, och

inte nddvéndigtvis ndgot som har med terapeuten sjilv att gora (McWilliams, 2004,




p. 19). Motoverforing anvinds idag i terapi som en hjilp till forstaelse av klientens

problem.

1.1.3 Anknytningsteori

Ett annat sitt att forsoka forstd klientens problem, som med fordel kan anvéndas
jamsides med forstielsen av verforing och motdverforing, &r att vinda sin blick mot
Bowlbys (1969) anknytningsteori. Anknytning syftar till ménniskans bendgenhet att
skapa och uppritthalla emotionella band till en annan ménniska som kan ge skydd
och trost, en anknytningsperson. Anknytning syftar till att ndgot mindre hianger ihop
med, och dr beroende av, nigot stérre som kan ge omvardnad (Broberg et al., 2008,
p.16). Detta kommer till utryck genom anknytningsbeteende, vilket fran
spiadbarnsaldern ofta riktar sig mot modern (ibid.). Anknytningsbeteende ar allt det
beteende som gor att en person kan uppna eller uppritthalla en tit kontakt till en
annan bestdmd person som ir i en béttre position for att klara sig i virlden. Barnet ar
saledes ocksa beroende av en omsorgspersons vilja och formaga att ge trost, skydd
och trygghet. En grundtanke inom teorin ar att barns tidiga relationella erfarenheter
kommer till att paverka deras sitt att ing i relationer pa dven som vuxna (Bowlby,
1969). Anknytningen ar aktivt livet igenom och spelar en viktig roll dven i
vuxenlivet, men visar sig pa andra sétt hos vuxna ménniskor, och handlar frimst om
anknytning till partners och vénner.

Anknytningssystemet, som ar det system som reglerar anknytningen med
avseende pa nérhet och avstdnd for att upprétthalla homeostas, aktiveras inte heller
pa samma sétt som hos ett barn, for exempel av att vi ramlar och slér oss och soker
trost, men av att vi pa olika sitt kénner oss riddda, sarbara, eller kanske fysiskt eller
psykiskt sjuka (Daniel, 2012). Om det inte finns tillrackligt med trygghet att f4 i en
anknytningsrelation i ens omgivning kan det vara att man soker sig till terapi, och
personens tidigare erfarenhet av att sdka stdd och omsorg kommer sdledes att
paverka relationen till en terapeut, och anknytningsteorin kan darfor anses vara hogst
visentlig for att forstd och hantera behandlingsrelationer. (ibid., p. 9). 1 ett
langrevarande terapeutiskt forlopp kan relationen mellan terapeut och klient
beskrivas som en anknytningsrelation, dir den ena parten soker stod och hjélp hos en
annan part som &r starkare och mer vetande, och Bowlby (1988) beskrev dérav den

terapeutiska relationen som analog med mor-barn forhallandet.




1.1.3.1 Anknytningsfokuserad terapi

I anknytningsfokuserad terapi tillskrivs den terapeutiska alliansen en mycket stor
betydelse. Senare relationer beskrivs som en ny mojlighet att utveckla en trygg
anknytning, i tillfdllen av att tidigare anknytningsrelationer har varit problematiska,
och den terapeutiska relationen dr en sddan relation som ses som en god mdjlighet till
lakning (Bowlby, 1988; Slade, 2008). Anknytningsteorin kan ses som ett bidrag till
klassisk psykoanalys dir ett storre fokus lidggs pa interpersonella relationer som
medel for att dstadkomma utveckling och fordndring i psykoterapi (Wallin, 2007).
Hiar har anknytningsteorin maénga berdringspunkter med objektrelationsteorin,
interpersonell psykoanalys och sjdlvpsykologi som alla kan ses som riktningar inom
psykoanalysen dér ett storre fokus ligger pa relationella faktorer i forbindelse med
utveckling i en psykoterapeutisk process. Detta ses Overlag som avspeglat i nutida
psykoanalytiska tillgingar dir fokus pa relation och intersubjektivitet blivit storre
(Eagle, 2011a).

Bowlbys (1988) syn pa terapeutisk fordndring var att de sker genom nya
insikter och erfarenheter som skapas frimst genom relationen mellan terapeut och
klient. Bade insikt och relation dr tvd viktiga delar av det terapeutiska arbetet, och
man bor sa fraga sig om dessa tva komponenter fungerar 1 ett forstirkande samspel
eller oberoende av varandra. Detta blir inte minst intressant i frdgan om vilken typ av
terapeutiska fordndringar en anknytningsfokuserad behandling kan ses att mdjliggora
vilket jag onskar att redogdra for och diskutera i detta projekt. Jag ar intresserad av
att se vilka fordelar det finna med att anldgga ett anknytningsfokus i praktiskt kliniskt
arbete och vilken typ av fordndringar man i tillfille av detta kan uppna hos klienter
med relationella problem. Jag Onskar att undersoka detta genom klassiska
anknytningsteori samt genom mentaliseringsteorin som kan anses for att vara en
modernare form for anknytningsteori, om inte annat en teori som bygger pa

anknytningsteorins idéer.

1.2 Avgrénsning

Anknytningsteorin kan ses som ett viktigt fokus och redskap for ménga kategorier av
yrkespersoner som dagligen ingar i en eller annan typ av relation med andra

minniskor, s& som ldkare, sjukskoterskor, psykiatriker, psykologer olika




psykoterapeuter. Jag har i denna uppsats valt att begrinsa mig till att tala om
psykoterapeutiskt arbete och kommer konsekvent att tala om dem som utfor
psykoterapi, som ferapeuter. Inom olika terapeutiska traditioner har man dessutom
olika namn for dem som mottar psykoterapi; patienter, konfidenter, klienter eller till
och med kunder. I denna uppsats bendmns de som klienter. Jag har som nimnt valt
att utforma mitt projekt pad anknytningsteoretisk grund, men inslag av
mentaliseringsteori men jag hade ocksd kunnat vilja att se pd interpersonell
problematik utifran forslagsvis objektrelationsteorin, men jag har valt att fokusera pa

anknytningsteorin for att kunna ga mer pé djupet med den.

1.3 Problemformulering

P4 bakgrund av ovanstdende kommer denna uppsats att utgd fran foljande

problemformulering:

Varfor dr ett anknytningsfokus relevant i psykoterapeutiskt arbete, och vilka

fordndringsprocesser kan vara forbundet med ett sadant fokus?

1.4 Disposition

Aktuell uppsats dr indelad i sju delar, vilka jag i det foljande vill presentera ndrmare.
Denna inledande del &r till for att introducera ldsaren till det aktuella &mnesféltet och
presentera en avgriansning samt introducera den precisa problemstéllningen som jag
dmnar avhandla. Vidare vill jag végleda ldsaren genom denna disposition och
slutligen beskriva litteratursokningsprocessen. Del tvé ér en redogdrande del, dir den
teori som valts for att behandla problemstéllningen kommer att beskrivas, och jag har
som namnt valt att ta utgédngspunkt i anknytningsteorin. Bakgrunden for
anknytningsteorin presenteras och i denna forbindelse presenteras kort den klassiska
psykoanalytiska teorin. Hérefter redogérs de for de centrala delarna av
anknytningsteorin, samt hur man kan identifiera anknytning hos vuxna ménniskor i
terapi. Hérefter foljer en kortare redogorelse av de mest relevanta begreppen inom

mentaliseringsteorin. Den tredje delen &r ett avsnitt om aktuell forskning inom
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anknytningsomradet och den fjarde delen ytterligare ett redogdrande avsnitt men
med fokus pa den praktiska anvindningen av anknytningsteorin samt
mentaliseringsteorin. Den femte delen dr en diskussion Over anknytningsteorins
lamplighet som fokus i terapeutiskt arbete, och dver fordndringsprocesser i terapi
utifrdn ett anknytningsfokus. I den sjitte, konkluderande, delen av uppsatsen
presenteras en konklusion dver vad som redogjorts och diskuterats i uppsatsen, och
over hur den anvdnda teorin har kunnat bidra till forstdelsen av det aktuella

problemfiltet. Den sjunde delen bestér av en kort perspektivering.

1.5 LitteratursGkning

Litteratursokningen blev foretagen pd databaserna psycNET och Peb-Web, och
genom Aalborg Universitetsbibliotek, samt Goteborgs Universitetsbibliotek.
Litteratursdkningen foregick under flera omgéngar, forst med det foremal at hitta
litteratur, som inneholl empirisk och teoretiskt material om anknytningsteori. Detta
blev gjort for att skapa en dverblick dver d&mnet och den existerande litteraturen. Till
litteratursdkningen blev foljande @mnesord i olika kombinationer anvéant; attachment,
attachment theory, attachment therapy, adult attachment interview, strange situation,
mentalisation, psychotherapy, psychoanalytic theory.

Denna systematiska tillgang till sokning efter litteratur och material skulle
sakra att allt relevant och tillgédngligt material blev funnet. Efter denna sokning blev
min tidigare kdnnedom till Bowlby och anknytningsteorin anvént i en riktning av
urval av materialet jag senare byggde uppsatsens teoretiska fundament pa.
Huvuddelen av den valda litteraturen bestar av primér litteratur, som speciellt &r
anvind for att forklara sédrskilda nyanser och for fordjupning i teorierna. Den
sekunddra litteraturen har anvints de stillen dér foremalet var att presentera

overordnade drag av en teori eller rent biografiska fakta.

2. Redogorelse

Foljande del avser att beskriva det teoretiska fundament uppsatsen ér byggd pa. For
att forstd anknytningsteorin bor vi forst forhélla oss till vad anknytningsteorin ar
sprungen ur, samt reagerade mot, och en kort redogorelse av ndgra central tankar i

den klassiska psykoanalysen presenteras déarfor forst i detta avsnitt. Vidare foljer en
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beskrivning av anknytningsteorins bakgrund, foljt av en redogorelse av dess
viktigaste podnger enligt Bowlby och Ainsworth. Vidare foljer en redogorelse av hur
man kan identifiera anknytningsmonster hos vuxna ménniskor i terapi, och avsnittet

avslutas sedan med en kortare redogorelse 6ver mentaliseringsteorin.

2.1 Den klassiska psykoanalysen

Den vetenskapliga sociologin och antropologin lag i sin linda under Freuds tid sa
hans syn pa den sociala och kulturella aspekten av en ménniskas utveckling var
mycket sndv (Fonagy, 2001, p. 62). Freuds fokus pa den oidipala perioden under
tredje och fjirde levnadsaret gjorde att hans intresse for de tidigare
barndomsupplevelserna var mycket begrinsat. Hans syn pa barn fran spadbarn upp
till 3-4 ars alder var konstruerad och abstrakt och byggde inte pa nigra direkta
observationer. Hans uppfattning om interaktionen mellan omsorgsgivare och barn
var troligtvis ganska vag (ibid.). Freud fornekade inte extrema miljders inverkan pa
ett barn men hade trots det inte mycket att siga om utvecklingen av egentligt
beteende i relationer med faktiska foréldrar, for Freud var instinktiva drifter viktigare
an relationer och urskiljbara erfarenheter (Goodman, 2010, p. 9).

Att barndomsmonster 1 ndra relationer aterkommer hos vuxna
forklarade Freud med vad han kallade ett upprepningstvang (Fonagy, 2001, p. 62).
Detta har inget att gora med de mer kognitiva teorierna inom anknytningsteorin, dar
samlande och sammansatta upplevelser av relationer betonas. Freud hade ocksa en
mycket mer mekanisk och linjar syn pa utvecklingen dn den mer systemiska som
Bowlby anslot sig till. En viss mojlighet for formande av sin egen frihet menade
Freud att barnet har i formandet av sitt eget 6de, men detta dr begrinsat till fantasier

och ses i termer av verklighetsforvrangning. (Goodman, 2010, p. 14).

2.1.1 Terapeutiskt mal i klassisk psykoanalys

Det Overordnade maélet inom den klassiska psykoanalysen kan ségas att gora det
omedvetna medvetet, alltsa att frambringa fOrtringt material till en medveten nivé;
och insikt ses sdledes som den primédra faktorn for forédndring i ett psykoterapeutiska
sammanhang (Eagle, 2011a, p. 80). Klienten forstds ocksd inom den klassiska

psykoanalysen framst utifran intrapsykiska aspekter sa som inre drifter, fantasier och




forsvar och inte utifran interpersonella aspekter. Terapeuten forvéntas ocksa ha en
annan typ av roll 4n inom relationella terapier, och forvintas att vara observerande
samt mer objektiv och neutral (ibid.). En grundliggande komponent i den klassiska
psykoanalysen géllande terapeutisk hallning &r den s& kallade abstinensregeln, som
innebdr att terapeuten later bli att imdteskomma klientens behov for overforing.
Freud (if. Eagle, 2011a, p.83) menade att detta bara ger en omedelbar tillfredstallelse
hos klienten men att det hindrar den samma frén att verkligen arbeta med sig sjalv
terapeutiskt, vilket saledes hindrar klienten frdn att uppnd verklig insikt och
bestaende fordndring.

Inom den klassiska psykoanalysen efterstrivar man ocksd en
emotionell aterhallsamhet, vilket Freud (1912, p.115) menade var gynnsamt i en
terapeutisk process da terapeuten kunde lidgga sina egna kénslor at sidan och pa sa
vis skyddas fran sitt eget kiansloliv vilket sdkrade dennes objektiva hallning gentemot
klienten. Vidare efterstrdvade Freud en hallning hos en terapeut som varande en
ogenomskinlig spegel som kunde avspegla klienten och dess projiceringar utan
paverkan fran terapeuten (ibid, p. 118).

Med ett relationsperspektiv ldgger man istdllet vikt vid hur terapeuten
lika lite som klienten kan frdngé sin subjektivitet i ett terapeutiskt sammanhang. Man
erkdnner att terapeuten sédledes har en rent subjektiv inverkan pa den terapeutiska
relationen, vilket ses som ett viktigt verktyg i terapin, di klienten och terapeuten
omsesidigt paverkar varandra och skapar viktiga upplevelser i interaktionen med
varandra (Wallin, 2007, p. 168f). Mer om detta nedan dér jag Onskar att mer
djupgéende redogora for det anknytningsteoretiska perspektivet.

2.2 Utformandet av en anknytningsteori

Anknytningsteorin dr en utvecklingspsykologisk teori utvecklad pa psykoanalytisk
grund, men med influenser fran evolutionsteori, kognitiv psykologi och systemteori
(Mikuliner & Shaver, 2007, p. 7). Anknytningsteorin sétter ménniskors ndra
relationer 1 fokus och skapades som en reaktion pa tidigare psykoanalytisk forskning.
Anknytningsteorins upphovsman John Bowlby 1907-1990 var en engelsk
barnpsykiater och psykoanalytiker med ett starkt intresse for tidiga relationer och
dess betydelse for barns utveckling (Broberg, Risholm-Mothander, Granqvist &

Ivarsson, 2008, p. 12). Utifrdn anknytningsteorin uppfattas ménniskan som en i
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grunden social varelse med en medfodd forméga att relatera till andra manniskor och

knyta néra kdnsloméssiga band till andra bestdmda individer (Bowlby, 1969).

2.2.1 Reaktion pa psykoanalysen

Bowlby (1969) var sjéilv psykoanalytiker och medlem i det brittiska psykoanalytiska
sdllskapet, och ansdg sin teoretiska grundram for att vara psykoanalytisk. Bowlby
(1969, p. 4) reagerade mot psykoanalysens fixering vid drifterna och dess péverkan
pa ménskligt beteende da den psykoanalytiska uppfattningen var att band skapas
mellan barn och mor just for att modern kan sorja for sitt barns behov av foda, alltsa
tillgodose en drift. Bowlby (ibid., p. 5) tyckte inte att dessa tankar stimde Overens
med de erfarenheter han sjidlv hade av barn.

Da Bowlby samtidigt var skolad i empirisk vetenskap forholl han sig
ocksé kritisk till det han ansédg som bristfillig vetenskap inom psykoanalysen med
dess avsaknad av observationer och experiment (Broberg et al., 2008, 13). Han
kritiserade vissa grundliggande aspekter av den psykoanalytiska teorin for att bygga
pa en forlegad vetenskapsuppfattning, och var sjdlv noga med att ha empirisk
kontroll Over sin teori (ibid.). Bowlby (1969) reagerade pa den brist pa
vetenskaplighet han menade att det fanns inom psykoanalysen di Freuds arbete och
teorier om barn inte byggde pa néagra faktiska observationer. Bowlby (1969, p. 24)
menade att det saknades studier om barns tidiga utveckling som i realiteten var
gjorda pa barn. I den teori han kom att utveckla var han déarfér noga med att uppfylla
kraven for vad han menade var en vetenskaplig teori, vilket betydde att han byggde
den utifran direkta observationer av barn och deras beteende.

Bowlbys teori har rotter i objektrelationsteorin men han var ocksé pa
ménga punkter oenig med objektrelationsteoretikerna (Wallin, 2007, p. 14) da han
kritiserade for exempel Melanie Klein for att anvinda omedvetna fantasier som
orsaksforklaring allt for 10sryckt och utan att undersdka vad dessa kunde ténkas
komma ifrdn. Bowlby (1969) sag pa den inre virlden som formad av den yttre
snarare dn av inre fantasier och projektioner, och kritiserade alltsd den klassiska
psykoanalysen for att ha ett for stort fokus pé intrapsykiska fenomen pa bekostnad av
de yttre omgivningarna. Bowlby (1969,p. 41) ville undersoka barns verkliga
upplevelser snarare en den vuxnas rekonstruktion av ett barn och han menade att

anknytningsteorin skulle levda upp till kriterierna for att vara vetenskaplig dd den
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inte bara skulle bygga pa psykoanalytiska tankar, men ocksd innehalla nya
psykologiska principer i enighet med neurofysiologi och utvecklingsbiologi. Han
anvinde sig av evolutionsteori, systemteori, etologi och kognitionspsykologi for att
skapa en psyko-biologisk syn pd ménniskans utvecklig dn det mer fysiologiska som

var framstdende i Freuds teori (Fonagy, 2001, p. 14).

2.2.2 Bowlbys tidiga arbete

Bowlbys intresse for anknytning mellan barn och deras omsorgspersoner grundades
under hans arbete pd en skola for miljoskadade barn, dér han fick inblick i dessa
barns ohdlsosamma relationer till sina modrar (Broberg et al., 2008, p.13). Arbetet
med anknytningsteorin borjade sedan med en rapport for vérldshélsoorganisationen
WHO 6ver hemldsa barns situation i efterkrigstidens Europa. I sin rapport Maternal
care and menthal healt fran 1951 betonade Bowlby (if. Wallin, 2007, p. 15)
fordldrars betydelse for barns utveckling och vilka risker som ar forenade med tidiga
separationer fran och skift av vardare, i synnerhet for barn under tre &r. Rapporten
fick ett bra mottagande och Bowlby kunde fortsdtta sitt arbete om betydelsen av
tidiga separationer bland annat genom studier av barn utsatta for separationer i
samband med tillfdlliga sjukhus- eller barnhemsvistelser (Broberg et al., 2008, p.13).
Dessa studier visade tydligt vilken stark paverkan det har pd barn i ett till tva-
arsaldern att skiljas fran sina fordldrar nir de befinner sig i en frimmande miljo.
Barns upplevelser av separation och forlust och dess konsekvenser var
en stor motivation for Bowlby (1969) och de upptéickter han gjorde i sina studier
forstiarkte det tvivel han hade om driftsteorin, dir det emotionella bandet mellan barn
och omsorgsgivare ansags som sekundirt i jamforelse med mat. Bowlby (1969, p.
53) sokte en forklaring pa moderns betydelse for sitt barn oberoende av dess funktion
att métta barnets behov av foda, da detta inte stimde dverens med hans erfarenheter
av barn vilket han underbyggde med observationer fran etologisk forskning. Bowlby
inspirerades bland annat av psykologen och zoologen Konrad Lorenz och hans
studier Over vissa fagelungsarter och deras band till sina modrar, som Lorentz (1935
if. Bowlby, 1969) menade uppstér trots att figelmamman inte forser sina ungar med
mat utan pad grund av att de spenderar tid med varandra och bygger upp en tillit.
Bowlby (1969, p. 65ff) menade att vi alla f6ds med ett biologiskt beteendesystem

vars funktion dr att halla barnet pa en passande niva av nérhet och avstand till sina
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omsorgspersoner- ett anknytningssystem byggt pa principen av homeostas. En
konsekvens av att anknytningen &r ett biologiskt grundat behov, pd samma sétt som
mat och sexualitet, dr att det dr nddvindigt och oundvikligt (ibid.). Anknytningen
sker automatiskt och instinktivt pa bakgrund av fysisk kontakt mellan barnet och
dess omsorgsperson och ett spadbarn kan alltsd normalt sétt inte lata bli att knyta an
till en vardnadshavare, oavsett dennes ldmplighet (ibid., p. 179f). Att ett barn har
knutit an till sin fordlder sdger alltsé egentligen inget om denne fordlders ldmplighet
(ibid.). Man talar darfor om olika typer av anknytning, vilka jag vill aterkomma till i

avsnitt 2.4.

2.2.3 Bowlbys vidare arbete samt hans betydande verk

Bowlby arbetade vidare med sina teorier kring tidiga omsorgsrelationer och mellan
1958-1960 utgav han tre artiklar ddr han forst pa allvar presenterade sin teori om
anknytning (Brobeg et al.2008), och i slutet av 1960-talet utkom sedan den forsta
delen av trilogin Attachment and Loss med titeln Attachment (1969). 1973 utkom
andra delen Separation — Anxiety and anger, och 1980 utkom slutligen Loss —
Sadness and depression. Bowlby beskriver i dessa volymer anknytningens betydelse
for ménniskans utveckling, och hur separationer, vanvard, omsorgssvikt och forluster
genom livet paverkar och far konsekvenser for hur en manniska utvecklas och ingar i
relationer genom livet. 1988 utgav han sedan A Secure Base men en samling av
tidigare  foreldsningar. Boken innehéller delvis grundtankarna  inom
anknytningsteorin och delvis mer ingéende diskussioner kring kliniska tillimpningar

av den samma.

2.2.4 Reaktioner pa anknytningsteorin

Att Bowlby forankrade sin teori i andra vetenskaper togs inte vil emot av de
psykoanalytiska kollegorna (Fonagy, 2001). Med anledning av kopplingarna till
etologin ansdgs anknytningsteorin for att vara allt for biologisk; att forklara hur nira
kinslomissiga band uppstdir mellan spddbarn och véardnadshavare genom
evolutionsbiologi var inte populdrt. Bowlby (1988) menade att kritiken var
missriktad d& hans intension var att betona miljons betydelse for barnets utvecklig, i

motsats till drifter och infantila fantasier. Det Bowlby egentligen ville med
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kopplingarna till evolutionsbiologin var bara att forklara anknytningens
grundliggande motivation och dndamaél, att den ar livsnddvéandig och oundviklig likt
andra biologisk behov (Broberg et al., 2008, p. 16).

Bland akademiska utvecklingspsykologer blev Bowlby och hans teorier
dock vdl mottagna d& de menade att det saknades ett alternativ bade till
behaviorismen och den psykoanalytiska utvecklingspsykologin (Broberg et al., 2008,
p. 14). Bowlby hade ursprungligen en intension om att ge psykoanalysen en stabil
vetenskaplig grund med sin anknytningsteori, men fick l&ngt ifran det inflytande och
erkdnnande han hade hoppats pd (Fonagy, 2001, p. 15). I sjidlva verket ledde
anknytningsteorin till ett anstringt forhéllande till de klassiska psykoanalytiska
tillhdngarna och Bowlby blev nirmast utfryst fran det psykoanalytiska séllskapet
(ibid). Mer om vad det var for tankar som Bowlby gav utryck for i sin

anknytningsteori 6nskar jag att redogora for i det foljande.

2.3 Anknytningsteorin enligt Bowlby

Anknytningsteorin &r en teori som Onskar att forklara det forlopp dér ett psykologiskt
band uppstir mellan ett barn och dess omsorgsgivare, och skillnad gors mellan
anknytning och anknytningsbeteende (Bowlby, 1969, p. 179f). Anknytningen i sig ar
det faktum att en person dr anknuten till en annan person som gor att hen har en
bendgenhet att soka kontakt och nérhet med denna specifika person, en bendgenhet
som dr varaktig och inte paverkas negativt av enskilda héndelser (ibid.).
Anknytningen dr sdledes bestaende Over tid, riktad mot en specifik person som inte
ar utbytbar, kinslomissigt relevant for de inblandade individerna och utmérks av att
de soker varandras nirhet. Anknytningen gor dessutom att den anknutna upplever
obehag vid ofrivillig separation fran den andre, vilket i sin tur ger att denne person

soker skydd, trost och trygghet hos sin anknytningsperson (ibid., p. 223f¥)

2.3.1 Anknytningsbeteende

Anknytningsbeteendet i sig dr det beteende som ett barn antar i 6nskan att uppritta
eller bevara nirheten till anknytningspersonen (Bowlby, 1969, p. 198ff), och ér dels
sddana signaler som fir omsorgspersonen att nirma sig barnet, for exempel leenden,

dels beteende som visar pad obehag hos barnet och dels fysisk aktivitet dir barnet
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konkret ndrmar sig sin omsorgsperson. Anknytningsbeteendet riktas oftast mot en
person som individen &r anknuten till, men kan vid dennes frdnvaro riktas mot ndgon
annan, i de fallen ror det sig dock inte om en bestdende anknytning och alltsa inte om
en faktisk anknytningsrelation (Bowlby, 1988). Detta beteende ar tydligast i den
tidiga barndomen, men kan ses under hela livet. Anknytningen i sig dr en viktig del
av den maénskliga naturen, den ar sund och normal och ingenting som fOrsvinner,
vilket den heller inte bor gora, nér en individ nétt vuxen alder (Bowlby, 1969; 1988).
Anknytningen som en person skapat till sina fordldrar finns under normala
omstindigheter kvar, men anknytningen fordndras och kompletteras ofta under
tondrstiden av andra vuxna eller jimnariga, frimst partners, som da blir foremal for
anknytningen (Bowlby, 1969, p. 207). Anknytningsbeteende visar sig speciellt hos
vuxna da de inte mar bra eller befinner sig i situationer dér de har behov for hjéilp
(Bowlby, 1988, p. 46), och av den anledningen ir det, som ndmnt, hogst relevant att

se pa anknytningsbeteende och anknytningsmdnster hos klienter i terapi.

2.3.2 Utveckling av anknytning i fyra faser

Utveckling av anknytningen sker enligt Bowlby (1969, p. 266) i fyra faser.

2.3.2.1 Forsta fasen

Under fas ett dr spadbarnets forsok till att skapa kontakt med andra forst mycket
generell, och kontakten kan riktas till alla ménniskor i barnets nirhet och inte bara till
en specifik person (ibid., p. 268ff). Den hér fasen pagar mins i atta veckor, men mer
vanligt upp till tolv veckors alder, och barnets forsok till att skapa kontakt till andra
ménniskor genom leenden, dgonrorelser och sé vidare blir under denna period mer

och mer intensivt (ibid.).

2.3.2.2 Andra fasen

Det generella beteendet utvecklar sig dock relativt snabbt och blir under fas tvad mer
diskriminerande och riktat mot modern, eller en alternativ modersfigur som ar
barnets nidrmsta omsorgsgivare. Barnet ldr sig att kéinna igen personer och saker och
det som upplevs bekant for barnet soker det sig till, samtidigt som det tar avstdnd
frén personer och saker som &r obekant (ibid., p. 299). Den hir fasen tar vid efter den

fosta, vanligtvis ndr barnet &r omkring tio veckor, och fortsitter vid normala

14



forhédllanden tills barnet dr cirka sex maénader (ibid., p. 266). Den andra fasen
utmirks ocksd av forsok till att bibehélla den kontakt som skapats till den ndrmsta
omsorgspersonen och i denna fas kan man saledes tydligt se det beteende som

kannetecknar anknytningen (ibid.).

2.3.2.3 Tredje fasen

I den tredje fasen, som foljer efter den andra, har barnet blivit mer rorligt och kan dér
med pad ett mer konkret plan uttrycka favorisering gentemot sin frimsta
omsorgsperson; for exempel genom att ndrma sig, folja efter och klénga sig fast vid
denne (ibid., p. 300f). Vid nio till tio manaders alder kan ett barn i allménhet krypa
om kring och kan di i och med detta sjdlv borja att reglera avstindet till sin
omsorgsperson (ibid.). Nér barnet uppleverallt att allt 4r frid och frojd kan det lugnt
leka fritt utan att, till synes, bry sig s& mycket om foridlderns niarvaro. Om foridldern
dock skulle ldmna rummet, eller om det skulle komma in en frimmande person slés
anknytningssystemet pa och barnet reagerar med att vilja 6ka nérheten till forédldern
(Bowlby, 1969, p. 306). Den hér fasen fortsétter genom barnets andra levnadsar och
in 1 det tredje, och det &r nér man kan se sddana beteendesekvenser hos ett barn, som
beskrivits ovan, som man vet att ett specifikt kinslomassigt band har skapats mellan

barnet och dess omsorgsperson, en anknytning (ibid.).

2.3.2.4 Fjarde fasen

Den fjirde anknytningsfasen dr av kognitiv karaktdr och det ar hér barnet utvecklar
arbetsmodeller (ibid, p. 350). I denna fas forstir barnet att dess anknytningsperson
inte behdver vara fysiskt nidrvarande for att anknytningen ska vidmakthallas, vilket
mdjliggor en mer komplex relation mellan barnet och dess anknytningsperson (ibid.).
Anknytningen utvecklas succesivt till mentala representationer hos barnet, av barnet
sjadlv. och dess omvardnadspersoner samt samspelet dem emellan. Dessa
representationer kallas alltsd for inre arbetsmodeller, och fungerar som riktlinjer for
barnet i skapandet av relationer till andra manniskor. I och med att anknytningen blir
representerad som mentala modeller blir den en viktig bestandsdel i
personlighetsutvecklingen och far pd sd sitt betydelse for en persons hela fortsatta
utveckling (Broberg, p.16). Hur den enskildes arbetsmodeller ser ut, alltsd hur

kognitiva modeller har paverkats av véra forsta anknytningsrelationer, far siledes

15



stor inverkan pa var mojlighet att utveckla nira kdnslomissiga relationer till andra
minniskor genom livet (Bowlby, 1969, p. 362ff). Indre arbetsmodeller skapas genom
reella upplevelser i relationer med omsorgspersoner i tidig spadbarnsilder och blir
till en bestdende del av barnet. Arbetsmodellerna &r representationer av
aterkommande samspelserfarenheter med anknytningspersoner och péverkar hur vi
forvantar oss att framtida sddana situationer kommer att foregd. Barnets syn pé sig
sjdlv. och andra blir forbundet med dessa tidiga erfarenheter, och de inre
arbetsmodellerna fungerar med tiden automatiskt och omedvetet vilket gor att det hos

en person generaliseras mellan olika relationer (ibid.).

2.4 Ainsworths bidrag till anknytningsteorin

Man brukar tala om John Bowlby som anknytningsteorins fader, men egentligen &r
teorin snarare en produkt av tva fordldrar da Bowlby redan under boérjan av 1950-
talet borjade arbeta ihop med den canadensiska psykologen Mary Ainsworth (1913-
1999), som han sedan hade ett livslangt samarbete med (Wallin, 2007. p. 11). Enligt
Bowlbys egen son var paret en dynamisk duo, som med lika delar bidrog till
utvecklingen av teorin, deras samarbete var som en enda pagdende konversation
(ibid.). De kompletterade varandra vl d& Bowlby framst var kliniker och intresserad
av anknytning frimst som ett generellt minskligt fenomen medan Ainsworth var
metodologiskt skolad akademisk psykolog med intresse for individuella skillnader
(ibid., p. 15). Det var Ainsworth som gav anknytningsteorin dess stabila empiriska
underlag. Det var ocksa Ainsworth som forst anvidnde sig av begreppet trygg bas som
sedan kom att bli ett centralt begrepp inom anknytningsteorin. Ainsworth skrev redan
1940 en doktorsavhandling ” An evalution of adjustment based on the concept of
security” dir hon forsta gangen anviande begreppet (Broberg et al., 2008, p. 14). En
trygg bas syftar till den sdkerhet barnet bor kénna infor sin omsorgsperson, den kan
utgd fran denna trygga bas nir hen vill utforska vdrden och éterga till den sikra
hamnen nér behovet uppstar. Alla minniskor behdver en trygg bas livet igenom, det
att vara anknuten till ndgon ger styrka, utan en trygg bas riskerar man att kinna sig

rotlds och ensam menade Bowlby (Bowlby, 1969; 1988).
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2.4.1 Frammandesituationen

Ainsworth utvecklade ocksa, pd bakgrund av Bowlbys teorier om barns reaktion pa
separation, frimmandesituationen med avseende att kartligga individuella skillnader
i anknytning. For att kunna observera anknytningssystemet i funktion under
kontrollerade forhallanden uppfann Ainsworth och kollegor (1978) denna metod. Det
ar en enkel laboratorieundersokning for métning av beteendet hos barn i dldern ett till
tvd &r. Laboratoriet dr inrédttat med olika leksaker och involverar tva episoder av kort
separation och aterforening mellan barnet och vardgivaren. Under forsta separationen
ar barnet ensamt i rummet och under den andra separationen er barnet helt ensam.
Det er framforallt barnets beteende under aterforeningen med vardgivaren, men
ocksd under separationen som &r intressant i undersOkningen. Detta test blev
startskottet for den senare omfattande forskningen i anknytningsmdnster, och har
replikerats otaliga génger.

Utifran sina detaljerade observationer i hemmet hos barnet och
omsorgspersonen, kunde Ainsworth och kollegor (1978) koppla barnets reaktion i
Frammandesituationen med specifika monster i deras samspel med mddrarna i
vardagen. Det observerade beteendet hos barnet klassificeras dérefter som tillhdrande
nagon av fOljande tre kategorier: trygg anknytning (B), otrygg- undvikande
anknytning (A) eller otrygg- ambivalent anknytning (C). Det &r alltsd utifran

fraimmandesituationen uppdelningen av de olika anknytningsmdnstren kommer.

2.4.1.1 Tryggt anknytningsmonster

Den trygga anknytningen kdnnetecknas av att ett barn ar séker i sin relation till den
person som anknytningen avser, och barnet tvivlar inte pd att anknytningspersonen
finns dir med stdd och trost nér barnet far behov av det (Broberg et al., 2008, p. 25f).
Ett barn med trygg anknytning visar i frimmandesituationen obehag vid separationen
fran omsorgspersonen och upplever sig trostad genom aterforeningen. Detta anses
avspegla en inre arbetsmodell som utmérks av en trygg fOrvissning om att
vardgivaren kommer att ge trost. Den trygga basen som omsorgspersonen utgor gor
att barnet vagar undersdka sin omgivning pa egen hand, och kan aterkomma till en
saker hamn vid behov. Barnet &r aktivt i lek och i att utforska sin milj6, men drar sig

inte heller for att soka kontakt med sin omsorgsperson igen da hen kénner behov av
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det (Wallin, 2007, p. 19). Nir tryggheten sedan sdkras i kontakten med
omsorgspersonen kan barnet lugnt atervénda till lek och vidare utforskning av sina

omgivningar.

2.4.1.2 Otryggt- ambivalent anknytningsmonster

Den otrygga-ambivalenta anknytningen kénnetecknas av en osédkerhet hos barnet i
relation till sin anknytningsperson, och i friga om huruvida denna kommer att vara
nirvarande nér barnet far behov av det, vilket leder till att barnet blir efterhdngset
och rdadd for att uppticka sin omgivning pa egen hand (ibid., p. 20). I
frimmandesituationen visar detta sig som sorg och smaérta vid separationen, men inte
av trost vid aterforeningen. Barnet med otrygg-ambivalent anknytning tycks ha
antagit strategin att dverdriva eller helt ignorera affekten av aterféreningen, for att
vara sdker pd att fi vardgivarens uppmérksamhet. Vid aterférening med
omsorgspersonen efter kortare separationer pendlar dessa barn séledes ofta mellan att

1 ena stunden soka nirhet och 1 andra stunder helt ta avstand (ibid.).

2.4.1.3 Otryggt- undvikande anknytningsmonster

Det otrygga- undvikande monstret anses visa pad barnets brist pd tilltro till
véardgivarens tillgdnglighet. Barn med en otrygg-undvikande anknytning fOrvantar
sig inte att hitta trost och stod hos sin omsorgsperson, utan forvintar sig snarare att
bli avvisad. I frimmandesituationen visar sig detta genom en strategi att for tidigt
forsoka att kontrollera eller dimpa emotionell upphetsning genom att inte visa sorg
och smirta under separationen, och genom att visa ett tydligt ointresse och
undvikande av omsorgspersonen vid aterforeningen (Fonagy, 2001, p. 28). Dessa
barn kan dessutom ofta uppvisa ett vinligare beteende gentemot frimlingar &n sin

faktiska anknytningsperson (ibid.).

2.4.2 Tillagg till klassificeringen av anknytningsmonster

Gemensamt for alla de hér tre anknytningsstilarna &r att de utgor en organiserad och
sammanhéngande strategi for hantering av anknytningssystemet (Daniel, 2012, p.
21). Den trygga anknytningen &r den bést fungerande regleringen av detta system,

medan den undvikande anknytningen &ar kopplat till en nedreglering av
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anknytningssystemet och den ambivalenta kdnnetecknas av en systematisk

uppreglering av det samma (ibid.).

2.4.2.1 Desorganiserat anknytningsmonster

Vid senare nérstudier av Ainsworths arbete fann en av hennes elever, Mary Main
(1986 if. Main & Solomon, 1990) emellertid en grupp barn som inte sa enkelt kunde
klassificeras inom dessa organiserade stilar. Dessa barn uppvisade skiftande eller
motstridande strategier, eller total kollaps, sa som att barnet sdker kontakt med sin
omsorgsperson vid aterforening samtidigt som det viander sig bort frdn den vuxne.
Main beskrev detta beteende som ett uttryck for en fjarde typ av anknytningsstil,
desorganiserad anknytning (Main & Solomon, 1990, p. 122), vilket de frimst sag hos
omsorgssviktade barn eller barn som varit utsatta for dvergrepp. Denna kategori har
senare implementerats i Frammandesituationen, och betecknas (D). Barn med
desorganiserad anknytningsstil har ofta omsorgspersoner som ar skrammande for
dem, antingen fOr att de ar fientliga eller gransdverskridande, eller att de sjélva varit
utsatta for trauman och darfor har svért att ta sig an sitt barn (Melnick, Finger, Hans,
Patrick, Lyons-Ruth, 2008, p. 400), och barnet hamnar i ett dilemma nir dess
anknytningssystem aktiveras och det dnskar att soka skydd hos sin omsorgsperson.
Da denne pé samma tid &r en kélla till radsla upplever barnet oférenliga impulser om
att ndrma sig och ta avstand, och den desorganiserade anknytningen &r en form av
otrygg anknytning dir det alltsd dr fraga om samtidig ndrvaro av bade kraftigt
undgiende och kraftigt ambivalenta strategier (Main & Solomon, 1990, p. 131). I
Frammandesituationen visar sig detta genom i att de soker ndrhet till modern pa
underliga och forvirrande sitt, till exempel kan dom gémma sig eller bara sitta och

stirra tomt ut i luften (ibid.).

2.4.3 Anknytning pa lang sikt

Da de forsta anknytningsrelationerna, som nidmnt far avgdrande betydning for ett
barns senare forméga till att skapa vilfungerande kinslomaissiga relationer till andra
minniskor, kan barn som inte utvecklar en trygg anknytning till sina fordldrar riskera
att utveckla psykiska problem senare i livet (Carr, 2006, p. 55). Barn som inte
utvecklar en trygg anknytning har ofta upplevt omsorgssvikt, fordldrafranvaro,

forlust eller sorg av nagot slag (ibid., p. 57). Alternativt har fordldrarna sjilva daliga
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anknytningserfarenheter, och har dérfor svart att skapa en bra relation till sitt barn,
och kan pé sa vis fora sin otrygga anknytning vidare (ibid., p. 67). Desorganiserad
anknytning ir i sig sjilv inte ett tecken pa psykisk sjukdom, men ir det av de fyra
anknytningsmonster som mest vanligt dr forbundet med psykiska svarigheter pa
langre sikt (Daniel, 2012, p. 22).

De forsta relationernas bestdende betydelse kan tinkas uppkomma av
den anledning att de uppritthalls och forstirks i en pdgaende relation till de samma
fordldrar som hjélpte till att skapa dessa monster fran forsta borjan (ibid.). Det ar
ocksa troligt att monstren internaliseras och blir till mentala strukturer. Vad som
borjar som en biologiskt driven interaktion mellan barn och dess omsorgsgivare blir
psykologiskt genom mentala representationer som formar relationer och subjektiva
upplevelser genom hela livet, oberoende av om de ursprungliga
anknytningspersonerna finns nérvarande eller inte (ibid.). Medan Ainsworth
studerande anknytningsmonster hos sma barn aterstod det for en av hennes mest
begévande elever, Mary Main, att belysa hur tidiga upplevelser av anknytning kodas

mentalt och far inflytande hos vuxna ménniskor, vilket jag aterkommer till i

2.5 Vidareutveckling av anknytningsteorin

Bowlby har pa det senare fatt mer upprittelse och han ses idag som en av 1900-talets
viktigaste personer inom psykologins omrdde med sitt arbete, det dr dock forst pa
senare tid som teorin bdrjat anvindas ocksd i klinisk praktik (Goodman, 2010).
Manga forskare efter Bowlby och Ainsworth har bidragit till en vidareutveckling av
anknytningsteorin, och idag betraktas den av manga som den mest grundliga inom
socio-emotionell utveckling (Broberg et al., 2008). Bowlbys teorier har varit
upplagda for empiriska studier och for exempel utvidgade som ndmnt Mary Main
hans teorier genom att rikta fokus mot vuxenlivet (Wallin, 2007). Forst i slutet av
1990 talet blev anknytningsteorin allmdnt accepterad som en vérdefull teori ocksa
inom klinisk psykologi, med relevans bade for savél vuxna kérleksrelationer som for
psykopatologi och psykoterapi (ibid.). En rad viktiga forskare har pa olika sitt
fortsatt att utveckla anknytningsteorin var av Mary Main och Peter Fonagy hor till

ndgra av de viktigaste, varfor jag vill aterkomma till dem och deras arbete nedan.
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2.6 Metoder for att identifiera anknytning hos vuxna
personer i terapi

Det var genom Mains undersokningar som fokus inom anknytningsteorin kom att
flyttas fran barns beteende till att mer handla om inre representationer (Wallin, 2007,
p-28). Monster i interaktionen mellan barn och dess omsorgsgivare leder inte bara till
utveckling av beteendemonster utan ocksa av specifika inre representationella
processer hos barnen. De inre arbetsmodellerna skapas alla redan under barnets allra
tidigaste interaktioner med sin omsorgsgivare menade Main (1988). Main onskade
att utveckla en undersokningsmetod som gjorde det mojligt att observera de mentala
representationella processer som arbetsmodeller over anknytningsrelationer utgor.
Detta uppnidde hon i mitten av 1980-talet genom utvecklingen av Adult Attachment
Interview, AAI, som blev en av de mest centrala metoder for att virdera vuxna
minniskors anknytningsmonster (Main, Hesse & Goldwyn, 2008, p. 31). I det
foljande vill jag vidare beskriva AAI intervjun och hur den kodas, samt presenter en
annan formellcmetod for identifiering av anknytningsmonster hos vuxna, samt en

mer informell ostrukturerad metod for samma dndamal.

2.6.1 Adult Attachment Interview

AAI bygger péd intervjuer med moddrar, om deras egna erfarenheter i
anknytningsrelationer frdn barndomen och ar utformat siledes att det aktiverar
anknytningssystemet (Wallin, 2007, p. 28). Metoden har utvecklats sedan dess forsta
utformning och bestdr nu av en strukturerad intervju med 20 fragor, dar
intervjupersonerna berdttar om barndomen pé ett sétt som paminner om den sorts
berédttande som kan forekomma 1 psykoterapisessioner, men med fasta regler om
fordjupningsfragor som beror av intervjupersonens svar (Main et al., 2008). Speciellt
for denna intervju &r att den gor det mojligt att snabbt och malriktat att komma in pa
kéinsliga barndomsdmnen. Fragorna &r dels pa ett generellt semantiskt plan och dels
pa ett konkret episodiskt plan och uppmuntrar till reflektion Over
barndomserfarenheter (ibid.). Genom frdgornas innehall kommer intervjupersonens
anknytningsberedskap att aktiveras och personens forméga att halla fokus och
formedla en sammanhidngande historia i en sadan, relativt kénsloladdad situation,

kommer ocksa att tala om en hel del om intervjupersonens anknytningsstil (Steele &
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Steele, 2008, p. 13). Intervjuprotokoll transkriberas och klassificeras enligt ett
kodningssystem dir berdttande form ges foretrdde d4 Main och hennes kollegor
(1984 if. Main et al, 2008, p. 32) fann gemensamma drag mellan hur
intervjupersonerna berittade sina historier. Dessa gemensamma drag kunde hirledas
till de olika anknytningsformerna, och intervjupersonernas narrativa stil blev siledes
en del i kodningen av intervjun (ibid.). Kodningen och hur de gemensamma dragen

kan hittas beskrivs i det nésta.

2.6.1.1 Kodning av AAI

Intervjuberittelser som far hoga podng pd sammanhang kommer frén
intervjupersoner som underbygger sina pastdenden med fakta, &r kortfattade men
anda fullstandiga, héller sig till &mnet samt &r tydliga och metodiska vilka korrelerar
med anknytningstrygghet i kodningssystemet, den trygga klassifikationen, F (Hesse,
2008, p. 556). Vidare finns tre otrygga monster; det avfardande, det preockuperade
och det oupplosta (ibid., p. 557f). Det avfirdande monstret idealiserar eller
nedvirderar anknytning och betecknas, D, mens det preockuperade monstret
kinnetecknas av en arg eller passiv berittelse och betecknas, E. Det tredje monstret
visar en oupplost forlust eller Overgrepp och betecknas med U. D- och E-
kategorierna kan béde Dbegreppsméssigt och empiriskt passa in i
spadbarnskategorierna undvikande- respektive ambivalent anknytning. U-kategorin
motsvarar den desorganiserade anknytningen, och intervjupersoner i U-kategorin
visar speciella tecken pa kognitiv desorientering, frimst under de delar av intervjun
dér intervjupersonen har fatt fragor om forluster och dvergrepp (ibid.).

Intervjun for vuxna om anknytning, AAI, visade sig att ha en unik
forméga att forutsdga barnets anknytningsklassifikation utifrdn vérdgivarens AAI-
berittelse till och med innan barnet i frdga fotts, och blev snabbt erkidnd bland
forskare pd omrddet, vilket har visats i minst 14 undersdkningar (van Ijzendoorn,
1995). Resultaten pa AAI forutsdger moderns lyhdrdhet, men inte i s& hog grad att
sambandet med klassifikationen pa frimmandesituationen har kunnat forklaras (ibid.)
Till skillnad frén fraimmandesituationen dr AAls klassificeringar oberoende av en
specifik relation och beskriver en persons O&verordnade och dominerande
kénslotillstand i forhdllande till anknytning (Main et al., 1985, p. 67). Main menade

att det inte alltid 4r mojligt att verbalisera de inre representationerna, da de ofta till
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stor del dr omedvetna, varfor Main utformade AAI intervjun sadan att fokus skulle
ligga pa formen och processen i en intervjupersons beréttelser snarare &n pa sjélva

innehéllet i dem (Wallin, 2007, p. 30).

2.6.2 Frageschemametoden

Samtidigt som AAI utvecklades inom den utvecklingspsykologiska forskningen for
att virdera vuxnas anknytningsmonster, borjande man inom
personlighetspsykologisk forskning intressera sig for anknytningens betydelse i
vuxna parrelationer. Cindy Hazan och Philip Shaver (1987, p. 511) skapade saledes
ett fraigeundersokningsschema pa bakgrund av tanken om att vuxna parrelationer har
manga visentliga egenskaper gemensamt med anknytningsrelationer i barndomen,
och att de individuella skillnader man finner i vuxna ménniskors sitt att forhalla sig
till en partner pd, i hog grad svarar till de olika typer av anknytningsstilar som
Ainsworth fann hos barn (ibid.). Hazan och Shavers (1987) frageschema har
sedermera fatt séllskap av ett flertal andra sjélvrapporterade fragetest s som Adult
Attachment Questionnaire (Simpson, Rholes och Phillips, 1996, if. Daniel, 2012, p.
38) och Adult Attachment Scale (Collins 1996, if. Daniel, 2012, p. 38).

2.6.3 Processdiagnos som informell metod

En terapeut har kanske inte alltid mgjlighet att utféra en AAI eller ndgon av de ovan
ndmnda sjdlvrapporterade testen, da det kréver speciell utbildning for att fa lov att
anvianda och koda dem (Daniel, 2012, p. 33). En terapeut kan da arbeta med en
klientens anknytningsstil utifrdn mer informella metoder. En informell metod kan
sdgas ha en styrka i jimforelse med de formella viarderingarna, de formella utgar fran
isolerade tillfdllen, ofta i starten och ibland dven i slutet av ett terapiférlopp, medan
den informella metoden kan ta form mer av en processdiagnos dér terapeuten
l6pande kan vara uppmairksam pé klientens anknytningsstil (ibid., p. 141). Utifran en
informell metod ar det dessutom upplagt att ta utgangspunkt i de dimensioner som
ingar 1 de formella védrderingsmetoderna, for exempel metakognitiva och narrativa
fardigheter samt interpersonellt samspel, och man har séledes mojlighet att foreta en

vardering utifrdn den samma forstaelsegrund. Det dr dock viktigt att ta hdnsyn till att
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man bara har samtalet och samspelet mellan klient och terapeut att gé pé utifran en
informell metod och att man ddrmed kan kritisera den for att vara mer godtycklig.
Westen och kollegor (Westen, Nakash, Thomas och Bradley, 2006) har
dock foretagit en undersokning dér de latit terapeuter virdera klienter utifran bade
interpersonella karakteristika och narrativa karakteristika och sedan gjort en
faktoranalys Over detta for att se om dessa dimensioner faktiskt méter det samma,
och om terapeuters fria anvdndning av dem, utan fragescheman eller AAI kan
jamforas med varandra. De fann si att terapeuternas samlade beskrivningar hingde
thop i fyra olika faktorer som stimde bara Overens med de fyra primédra
anknytningsmonstren, trygg anknytning, otrygg-undvikande anknytning, otrygg-
ambivalent anknytning och desorganiserad anknytning (ibid., p. 1070). Westens et.al
(2006) undersokning tyder alltsd pa att interpersonella och narrativa kénnetecken
forbundet med anknytningsmdnster hdnger systematiskt och meningsfullt ihop och
att de kan anvidndas genom terapeuters egna varderingar av sina klienter. Utifran
detta kan man argumentera for att anvindning av informella metoder inom
anknytningsfokuserad terapi ocksd kan ge god forstaelse kring klientens

anknytningsmonster.

2.7 Mentaliseringsteori

Mentalisering har sitt ursprung i psykoanalysen men mest tydlig dr kopplingen till
anknytningsteorin (Allen, Fonagy & Bateman, 2010, p. 25) och fokus pa det mentala
ar det helt priméra inom denna teoribildning (Fonagy, Gergely, Jurist & Target 2002,
p. 3). Den psykoanalytiska processen dr en arena for studiet av de underliggande
psykiska aktiviteter som ingar i det individuella psykets organisering och utveckling.
Freud anvénde sig inte av begreppet mentalisering men han var upphovsman till den
grundldggande iden bakom mentalisering d4 han sdg mentala processer som
uppstddda genom bindning av somatisk driftsenergi i form av tankar, det vill séga
transformation av négot icke-mentalt till ndgot mentalt (ibid., p.31) Nedsatt
mentaliseringsformaga spelar en viktig roll i s& vél vanliga livsproblem som vid
psykiska svarigheter (ibid., p. 29).

Ordet mentalisering upptridde for forsta gdngen i Oxford English
Dictionary ar 1906, dir idag tva betydelser av ordet anges. Dels den att skapa en

mental bild, att forestilla sig eller att ge en mental kvalitet till ndgot, dels den att
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utveckla, kultivera eller stimulera nidgot mentalt (ibid., p. 27). Vanligtvis anvéinds
ordet som i den fOrsta betydelsen, att ge mental kvalitet till ndgot samtidigt som man
i kliniskt arbete bor strdva efter att mentalisera efter den andra betydelsen, att
kultivera mentalt, alltsa till exempel vid att frimja sjdlvinsikt. Mer utforligt definierar
Allen et.al. (2010, p. 28) saledes mentalisering som att manniskan med hjélp av sin
forestallningsformaga uppfattar och tolkar beteende som férbundet med intentionella

mentala tillstdnd.

2.7.1 Utveckling av refleksiv f6rmaga

Fonagy et al. (2002) beskriver mentaliseringsformagan som avgorande for forméagan
till refleksivt tinkande, genom vilket det d4r mdjligt att se sig sjdlv och andra som
varelser med ett psykologiskt djup. Den refleksiva forméagan gor det mojligt att pa
bakgrund av underliggande mentala tillstdind forstd egna och andras beteende
(Wallin, 2007, p. 44). Mentalisering syftar alltsa till att géra ndgot mentalt till nagot
icke-mentalt, men trots det dr inte mentalisering nagot som uteslutande finns i
huvudet pé den enskilda ménniskan; en mycket viktig komponent i utvecklingen av
mentalisering dr ocksd spegling (Fonagy et al., 2002). Utvecklingen av det
psykologiska sjélvet sker ndr man speglat i en annan persons inre vérld uppfattar sig
sjdlv som en tdnkande och kdnnande varelse, och det ménskliga sinnet utvecklar sig
med andra ord inte bara inifran, utan snarare utifrdn och in (ibid.). Spadbarnet hittar
sitt sinne 1 sin omsorgspersons sinne, och for att mentalisera dr man beroende av att
bli mentaliserad, det vill sdga av omsorgspersonens mentalisering. Detta giller ocksa
i psykoterapi och det dr hér anknytningen som fenomen kommer in, d& mentalisering
utvecklas optimalt innanfér ramen av trygga anknytningsrelationer (ibid.).

Allen et al. (2010, p. 119) menar alltsd att utvecklingen av
mentaliseringsformaga utvecklas genom relationer, och kvaliteten av barns tidiga
anknytningsrelationer ~ dr  dérfor  avgoérande  for  utvecklingen  av
mentaliseringsformaga.  Det  foregar  ett  komplext  samspel  mellan
anknytningspersonens mentalisering av sitt barn, barnets egen mentaliseringsformaga
samt anknytningstrygghet 1 spiddbarnsédlder och 1 senare utveckling. Trygg
anknytning frimjar formdgan till mentalisering hos barnet men foréldrarnas
mentalisering av barnet inom anknytningsrelationen spelar den mest vésentliga rollen

for utveckling av en god formaga till mentalisering (ibid., p. 120).
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2.7.2 Pre-mentalisering och mentaliseringsmodus

Fonagy et al (2002) har beskrivit tre olika modus, som bade ska forstds som steg i
utvecklingen av mentalisering och som tillstind en person kan befinna sig i, eller
falla tillbaka till, under mentaliseringssvikt eller mentaliseringssamanbrott. Dessa
olika tillstdnd beskriver olika sitt att forsta relationen mellan den inre och den yttre
virlden och de bendmns som psykiskekvivalensmodus, forestillningsmodus och
mentaliseringsmodus (Fonagy & Target, 2003, p. 274f). Psykiskekvivalensmodus
och forestdllningsmodus ar siledes de pre-mentaliserande tillstdnden och en del i
barnets utveckling emot en god mentaliseringsformaga (ibid.). Helt sma barn lever
enligt den uppfattning att de subjektiva upplevelserna, det inre, &r det samma som
den yttre verkligheten vilket 4r den uppfattning som kénnetecknar psykisk
ekvivalensmodus. I utvecklingen av en formaga till att forestélla sig saker ldmnar
barnet den psykiska ekvivalensen och gar in i ett forestdllningsmodus, dir det
subjektiva inre upplevs som helt frinkopplat frdn den yttre verkligheten. Genomgér
barnet en normal utveckling kommer de tva modus vid ca fyra ars alder att integreras
(ibid.). Den inre vérlden varken likstills eller frdnkopplas den yttre verkligheten, och
barnet har utvecklat en formaga till mentalisering som fortsétter att utvecklas och
forfinas (Wallin, 2007, p. 47). Fonagy med kollegor (2002) har ocksa utvecklat en
skala for att méta refleksiv funktion, som alltsé dr mattet for mentaliseringsforméagan

och anvinds for att virdera den samma i forbindelse med en AAL

2.7.3 Mentalisering i1 psykoterapi

Allen et.al (2010) menar att mentalisering, det att vara uppmérksam pa véra egna och
andras mentala tillstind, dr den mest grundliggande gemensamma faktorn i alla
psykoterapeutiska behandlingar. Terapeuter med patienter som &r forhallandevis bra
pa att mentalisera kan komma undan med att ta mentaliseringen for givet, &ven om
det alltid &r en fordel att vara medveten om mentaliseringen (ibid.). Terapeuter med
patienter som &r samre till att mentalisera, som for exempel personer med borderline-
personlighetsstorning, maste daremot arbeta mer aktivt med att frimja mentalisering
(ibid., p. 25). Den mentaliserande instéllning hos patienter och terapeuter
kinnetecknas av ett fragande, nyfiket och fordomsfritt intresse for egna och andras

mentala tillstdnd. Som terapeut engagerar man sina klienter i mentalisering genom att

26



sjdlv anldgga en mentaliserande instillning (ibid., p. 31). Med fokus pa mentalisering
i psykoterapeutisk behandling kan man dock stéllas infor ett moment 22 da det kravs
en viss formaga till mentalisering for att kunna delta i behandlingen och ta den till
sig. For att komma runt detta problem maste terapeuten kunna navigera runt detta,
och en god mentaliseringsforméga hos terapeuten dr av avgorande betydelse (ibid.).
Man bor ocksa tillréttaldgga terapin séledes att klienten kan borja att bygga pa den
mentaliseringsformaga denne har for att succesivt 6ka nivén av mentalisering och pa

sikt gora detta mer konsekvent och effektivt (ibid., p.30).

2.7.4 Mentaliseringstérmaga som férandringsfaktor

Allen, Fonagy och Bateman (2010) understryker att mentaliseringsfokuserad
behandling inte &r nagonting nytt di den bygger pa en fundamental ménsklig
formaga, och de provar alltsdé fradmst inte att sdlja mentaliseringsbaserade
interventioner som en ny typ av terapi utan dr foretalare for att man innanfor
existerande terapiformer bor vara uppmérksam pa att frimja mentalisering (ibid.,
p.30). Bateman och Fonagy (2004) har emellertid ocksd utvecklat MBT,
mentalization-based treatmen, som ir en mer renodlad mentaliseringsterapeutsik
form som 1 forsta hand ar utvecklad med avseende for behandling av personer med
borderline personlighets storning och foljer mer fasta riktlinjer om behandlingens
uppldgg och s vidare. De menar inte heller att kompetent mentalisering pa egen
hand loser problem eller psykiska storningar, men Okar snarare de inblandades
mojligheter till att losa dessa problem det (Allen et.al., 2010). Utifran ett
menatliseringsbaserat fokus i terapi, ar den positiva fordndringsfaktorn i terapin en
Okad refleksiv formaga, alltsd en forbéttrad forméga till att mentalisera. Den
forbattrade mentaliseringen &r, som ovan namnt, inte i sig malet med en terapeutisk
behandling men ir ett matt pa en positiv forandring och &r ett viktigt led 1 arbetet

med att fordndra de faktiska problemstillningarna (ibid.)

3. Forskning pa anknytningsomradet

I foljande avsnitt onskar jag att presenterad en del av den forskning som gjorts inom
anknytningsomradet fraimst under 1990- och 2000-talet. Jag har fokuserat pa

forskning om vad for typ av faktorer som kan paverka vilken typ av anknytning ett
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barn utvecklar, forskning som rér frimmandesituationen och hur barnets
anknytningsmonster 1 frimmandesituationen kan kopplas till omsorgsgivarens
anknytning, samt forskning om huruvida anknytningsmonster kan predicera senare

utveckling

3.1 Determinanter for trygg anknytning

Vaughn och Bost (1999, p. 218) har studerat fordldrars rapportering av
temperamentssvarigheter, negativa reaktioner och emotionalitet vilket de fann
oberoende av klassifikationen trygg och otrygg anknytning. Spidbarnets
temperament anses alltsa i1 allménhet inte som nagon stark bestimmande faktor for
anknytningstryggheten. Det har dock pavisats en oOkat risk for otrygghet nir
vardgivaren dr utsatt for sérskilt stark stress pd grund av socialt underldge. Stark
stress kan uppstd som en effekt av irritabilitet tidigt under spadbarnsperioden och
vardgivarens omvardnadsbeteende kan paverkas av detta (van den Boom, 1994).
Enligt Belsky (1999a) bidrar moderns omvérdnad tydligt till
anknytningstryggheten. Sérskilt moderns kéanslighet, hennes beredskap att reagera
nir barnet kdnner smaérta eller obehag, hennes forméga till att interagera med sitt
barn pé ett varmt, lyhort och engagerat sitt har alltsammans visats kunna forutséga
anknytningstrygghet i ett stort antal undersokningar. Speciellt moderns lyhdrdhet har
undersokts av van den Boom (1994). Hon undersokte och observerade 100 moder-
barn dyader, som blev utvalda, da barnet var 6 manader gammalt med anledning av
sarskild irritabilitet hos barnet. Mddrarna som alla var fran ldgre samhallsklass blev
fordelade i olika grupper, déir nigra mottog intervention och andra fungerade som
kontrollgrupper. Interventionen varade i tre manader, dir man larde modrarna i
interventionsgruppen att vara mer uppmérksamma pa spadbarnens signaler, att forsta
dem mer precist och att respondera mer tillborligt och konsekvent (ibid., p. 1458).
Detta gav en stor effekt pA manga omradden och en 6kad anknytningstrygghet i
moder-barn dyaden. Detta kan tyda pa att moderns lyhdrdhet, atminstone i socialt
utsatta grupper, har avgorande betydelse for att barnet ska kunna uppnd en trygg
anknytning. Detta har enligt van Izjendoorn (1995) ocksa den betydelsen att andra
vérdgivare dn barnets egna fordldrar kan bli trygga anknytningspersoner om de visar

lyhordhet infor barnet.
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3.2 Stabiliteten i frammandesituationens kategorier

Men hinseende till Ainsworths (1978) arbete med frimmandesituationen, vilken har
blivit upprepad otaliga ganger efter henne, har man gjort uppfoljningsstudier for att
visa pd hur spiddbarnets anknytningsmonster far konsekvenser under barndomen,
ungdomséren och i vuxenlivet. Barn med en historia av trygg anknytning visar
betydligt béttre sjalvfortroende, emotionell stabilitet, initiativ och social kompetens
an personer med en otrygg anknytning (Daniel, 2012). Under senare utveckling i
tondren visar personer med en trygg anknytning att ha paforts en storre grad av inre
motstdndskraft, resiliens, dn de otryggt anknutna. Den desorganiserade anknytningen
frdn spéddbarnsaren visar sig som en betydande riskfaktor for att utveckla psykisk
sjukdom fran barndomen och vidare genom hela livet. De organiserade strategierna
av osdker anknytning dr ocksa riskfaktorer men i mycket ldgre grad dn den
desorganiserade (ibid.).

Fonagy (2001, p. 28) ifragasitter emellertid hur stabila kategoriseringarna av
anknytningsmonster kan sigas vara. Studier av, for exempel, Belsky et al. (1996a)
visade att mindre dn 50 procent av de barn som testats fick samma kategori vid
omtestning tre manader senare. En hogre stabilitet i D-klassifikationen, alltsa den
desorganiserade anknytningen har dock hittats. Fonagy (2001, p. 29) pépekar dock
ocksa att stabiliteten dessutom kan vara ldgre i urval med hdg risk dér stora
fordndringar 1 familjefunktionen &r vanliga. Just moderns och vardgivarens sensitiva
respons i relation till barnets anknytningsbeteende har kopplats till barnets trygga
anknytning och &r bekriftat av flera studier (Daniel, 2012, p. 18).

3.2.1 Kopplingen mellan forildrars och dess barns anknytning

Sasom redan ndmnt har manga undersokningar hittills visat att fordldrars resultat pa
AALI forutsdger barnets trygghet i anknytningen. Van Ijzendoorn (1995) har dessutom
funnit att resultaten fran AAI dven fOrutsdger exakt vilket anknytningsbeteende
barnet kommer att uppvisa i frimmandesituationen. Avfardande AAl-resultat och
monster D forutséiger salunda undvikandebeteende i1 frimmandesituationen, medan
intervjuer som visar pa preockupation eller monster E forutsdger en éngestfylld,
motspénstig anknytning hos barnet. Ouppldsta intervjuer betecknade som monster U,

kan till exempel innehélla en sorg som inte har blivit upplost och forutsidger
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desorganiserad anknytning hos barnet (ibid.). Temperament hos barnet tycks inte
heller hér att kunna forklara fenomenet, vilket beror pa att varje fordlders AAI-
resultat insamlas och kodas innan barnet har fotts och dessa resultat har vist att kunna
forutsdga anknytningsklassifikationen hos barnet vid 12 och 18 ménaders élder
(Steele et al., 1996a).

Varfor anknytningsmonster overfors mellan generationerna har Slade,
Belsky, Aber och Phelps (1999a) onskat att pavisa, och har i en studie av 125
forstagangsmodrar bland annat undersokt deras representationer av anknytning. De
fann att modrar i AAl-intervju som har en trygg anknytning, beskriver sin relation
med det lilla barnet pd ett mer sammanhingande sitt. Dessutom formedlar de en
storre gladje och tillfredsstillelse i moder-barnrelationen 4n vad avfiardande och
preockuperade modrar gor. Utdver detta har fordldrar med bittre fungerande
personlighet en storre sannolikhet att f4 barn med trygg anknytning, och det é&r till
exempel hogre risk att modrar med en svér depression far barn som klassificeras som
osidkra (Lyon-Ruth et al., 1986) liksom barn till fordldrar som har allvarliga
dktenskapliga problem. Manga av dessa effekter 4r dock sméd och Belsky (1999a)
foreslar att prediktioner av anknytningstrygghet bor uppfattas pd samma sitt som
andra riskfaktorer for psykopatologi i utvecklingen.

Fonagy et al. (2002) menar att anknytningen O&verfors mellan
generationer och att forklaringen till detta ligger i fordldrarnas formaga att ha en
maélinriktad instdllning i forhéllande till ett barn som dnnu inte sjilv dr malinriktat,
och att kunna tdnka pa barnets, och sina egna, tankar, kénslor och onskningar vad
géller barnet och dess mentala tillstind. Fonagy et al. (2002) har dessutom kopplat
barnets trygga anknytning med fordldrars forméga at refleksivt tinkande. De menar
att sannolikheten att f4& barn med en trygg anknytning var betydligt storre hos
fordldrar som pd AAI hade visat stark formaga att reflektera Gver sitt eget och sina
vardgivares mentala tillstand, ett resultat som de har kopplat till fordldrarnas forméga
att fostra barnets sjélvutveckling. I en studie kring resiliens har Fonagy et al. (1994)
funnit att modrar som har en bra formaga att reflektera har mycket storre sannolikhet
att f4 barn med trygg anknytning. Den reflektiva formégan hade storre paverkan dn
det faktum att modrarna hade en relativt hog stressnivd och att den undersokta
gruppen utmaérktes av att vara ensamstadende fordldrar, av kriminalitet hos fordldern,

av arbetsloshet, trangboddhet och psykisk sjukdom (ibid).
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3.3 Anknytningens prediktion foér senare utveckling

Bowlby (1969) hade en stark dvertygelse om att skillnader i tryggheten i mor-barn-
anknytningen hade foljder pa lang sikt for néra relationer, sjélvforstaelse och psykisk
storning senare under livet. Individuella skillnader i anknytningsklassifikationerna
har undersokts av flera, héribland Belsky och Cassidy (1994), vars undersokning
bara delvis ger stod at pastdendet om de tidiga anknytningsrelationernas formande
natur. Slade (1987) har funnit att en trygg anknytning under spadbarnstiden pé kort
sikt kan forutsdga en senare positiv interaktion mellan fordldrar och barn, men det &r
svérare att hitta ett bestdende samband mellan en trygg anknytning och interaktionen
mellan fordlder och barn fran och med sex ars alder. Dock visar studier att det finns
stor Overensstimmelse mellan resultat av testningar av anknytningsklassifikationen i
fordlder-barn-dyaden i olika aldrar (Main & Cassidy, 1988), men man bor ta i
betraktning att viktiga medierande forhallanden i familjemiljon, som &nnu inte &r
kédnda och darfor inte har kunnat undersokas vetenskapligt, formodligen har en
avgorande betydelse for sannolikheten av en kontinuitet i utvecklingen menar
Fonagy (2001, p. 38).

Studier har undersokt om man kan rattfardiga den klassiska teoretiska
bilden av mor-barn-anknytning som prototypen for alla senare relationer. Hér har det
visat sig att den desorganiserade/desorienterade spadbarnskategorin har storst
prediktiv betydelse vad géller senare psykologiska storningar och alltsd inte de
trygga, undvikande och ambivalenta kategorierna (Lyons-Ruth & Jacobvitz, 1999). I
en stor méngd studier ar det pafallande svart att se ndgot konsekvent samband mellan
personlighet och trygg anknytning, men samband mellan trygg anknytning hos
spiadbarnet och personlighetsegenskaper som jagstyrka ses i vissa undersokningar.
Forutsédgelser om beteendeproblem utifrdn iakttagen otrygghet tycks & andra sidan
paverkas av mellankommande variabler sdsom konsskillnader, miljostress eller
barnets intellektuella fardigheter (Lyons-Ruth et al., 1996). Tidig anknytning kan ha
effekt pd de mentala processer som ligger bakom personlighet och psykopatologi,
utifrdn sambanden mellan anknytning och forestillningsforméga vad géller en sjilv
och andra, samt relationer mellan en sjilv och andra.

Fonagy (1997) har funnit att spadbarns anknytning kan f{Orutsiga
prestationer pa mentaliseringsuppgifter, och menar att de tidiga relationerna i miljon

ar avgorande. Inte for att de priglar egenskaper i efterfoljande relationer, for vilket
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han menar att det saknas bevis, utan for att deras funktion &r att forse individen med
ett mentalt bearbetningssystem, som bland annat omfattar inre representationer av
relationer. Skapandet av detta representationssystem dr troligen den viktigaste
evolutiondra funktionen hos anknytningen till en vardgivare, menar Fonagy och hir

stdller han sig séledes bakom Bowlbys teorier om arbetsmodeller.

4. Kliniska tillampningar av

anknytningsteorin

De bidrag frén anknytningsteoretisk forskning som dr av mest signifikant betydelse
for psykoterapi ér att anknytningsrelationer dr den priméra kontexten for utveckling,
och non-verbala men kénsloladdade upplevelser inom en anknytningskontext
konstituerar kdrnan i en persons sjilv (Wallin, 2007, p. 113). Detta dr den samma
kontext i1 vilket sjdlvet formas av olika upplevelser som paverkar utvecklingen, inte
minst vid kritiska omsténdigheter. Véra forsta relationella erfarenheter dr i huvudsak
upplevda bortom sprakliga doméner och av den anledningen &r de avgorande
internaliseringarna av tidiga relationer registrerade som representationer och
modeller som inte kan uttryckas verbalt (ibid.). Malet med en terapi kan med
anknytningsfokus sdgas att vara att ogynnsamma monster och dynamiker @ndras
(Slade, 2008, p. 772). Att undersoka hur dessa monster aktiveras hos klienten i
relationer bade utanfor och i terapin dr avgdrande for en positiv fordndring i ett
terapeutiskt forlopp utifran ett anknytningsfokus (ibid., p. 773).

For att kunna né klientens anknytningsrepresentationer i syfte att uppna
en mdjlig modifiering av dem, alltsd for att uppdatera gamla arbetsmodeller, maste
de forst goras tillgdngliga. I terapi blir denna typ av modeller tillgéngliga forst nir de
kommuniceras genom annat &n spraket (Wallin, 2007, p. 113). Fokus pa preverbala,
nonverbala och paraverbala upplevelser ar ovérderligt for dels att kunna forsta det
ursprungliga ldrandet som dgde rum i de tidiga relationerna och dels for att kunna
facilitera det lirande som kan uppkomma i relationen mellan klient och terapeut

(Wallin, 2007, p. 113).
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4.1 Terapeutens fem uppgifter

Bowlby (1988, p. 163ff) menade att hans teorier om personlighetens utveckling och
psykopatologi kan anvidndas som ram och vigledning savdl inom individuella
terapier, familjeterapi och gruppterapi. Uppgiften for en terapeut som tillimpar
anknytningsteorin dr att skapa forutsdttningar for klienten att utforska de
forestdllningsmodeller hen har av sig sjdlv och sina anknytningspersoner i syfte att
omstrukturera och omprova dem utifrdn de nya fOrstaelser och erfarenheter hen
tilldgnar sig i den terapeutiska relationen. Terapeutens roll i att hjdlpa klienten mot
forandring beskriver Bowlby (1988, p. 164f) utifrdn fem &verordnade punkter:

1. Den forsta ar att ge klienten en trygg bas sd att utforskning av jobbiga och
olyckliga aspekter av livet kan utforskas, badde i1 nuet och i det forflutna. En
grundforutsittning for att terapin éver huvud taget ska fungera ar att klienten
kénner sig trygg i terapin, vilket kan vara mycket svart om inte omojligt utan
en palitlig terapeut som kan ge stdd och uppmuntran samt visa medkénsla
med klienten, och att fungera som en trygg bas for klienten blir darfor
terapeutens mest grundlidggande roll. Nér terapeuten utgor en trygg bas for
sin klient spelar hen samma roll som en fordlder gor for sitt barn nir hen
utgdr en trygg bas utifran vilken barnet kan utforska sin vérld (ibid., p. 164).

2. Terapeuten maste ocksa kunna bista klienten i dennes utforskningar kring hur
hen knyter an och skapar relationer till signifikanta personer i sitt aktuella liv,
vilka forvintningar hen har pa egna och andras kénslor och beteenden, samt
vilka eventuella omedvetna mdnster hen foljer i val av personer att ingd
relationer med (ibid.). Att bistd i denna utforskning &r ddrmed terapeutens
andra uppgift.

3. En relation som dr speciellt viktig att granska &r den mellan klienten och
terapeut, och att mojliggora detta ar sdledes terapeutens tredje uppgift. |
relationen mellan terapeut och klient l4gger klienten in konstruktioner och
forvintningar om hur en anknytningsperson antas kénna och bete sig
gentemot klienten som person. Dessa forvantningar dr dikterade av klientens
tidiga arbetsmodeller av sjilvet och anknytningspersoner (ibid.).

4. Det fjairde &r att uppmuntrar klienten till att tdnka efter hur aktuella
forvantningar, samt kénslor och handlingar dessa kan ge upphov till, &r

produkter antingen av héndelser i barn- och ungdom kopplat till férdldrarna
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eller om det dr nagot som ofta blivit formedlat av de samma (ibid., p. 165).
Detta kan vara en mycket smirtsam och héard process och terapeuten maste
vara uppmairksam pé att ge klienten lov till att tinka och kénna ting om sina
fordldrar som har varit otdnkbara tidigare. Hér kan tinkas att klienten
upplever starka obehagliga kinslor och en impuls till att handla gentemot
terapeuten eller fordldrarna.

5. Terapeutens femte uppgift dr att gora det mdjligt for patienten att se att
modeller av hen sjilv och andra, hérledda fran smértsamma upplevelser eller
vilseledande budskap fran foréldrar i det forflutna, kanske inte &r anpassade
till hens nuvarande liv, och de har kanske heller aldrig varit helt réttvisa

(ibid.).

4.1.1 Positiva torandringsprocesser

Nar klienten vil har forstatt hur styrande hens inre modeller faktiskt &r och har fatt
mojlighet att spara deras ursprung, borjar klienten att forstd varfor hen har sett sin
omgivning och sig sjdlv som hen gor och vad som fatt hen att handla, tinka och
kinna pé ett visst sitt (Bowlby, 1988, p. 167). Utifran en siddan insikt far klienten
mojlighet att tdnka pa hur adekvata hens inre modeller har varit och vad de latt till
utifran de aktuella erfarenheter klienten fétt i relation till kinslomissigt signifikanta
andra s& som fordldrar och terapeuten. Nér denna process ér igdng kan klienten se de
inre modellerna som produkter av det forflutna och kan bli fri att forestdlla sig
alternativ som bittre passar in i det nuvarande och framtida livet (ibid.). Utifrdn detta
ar alltsd terapeutens uppgift att hjdlpa klienten till att frigora sig frdn gamla monster
och handla, tdnka och kdnna pé nya sitt. Dessa uppgifter listades av Bowlby (1988) i
ovan nidmna ordning, men han poédngterade samtidigt att de ar sd nidra
sammankopplade att de under en bra terapisession forekommer efter varandra och
omlott (ibid., p. 166).

De foriandringar som de fem terapeutiska uppgifterna kan bistd med kan
dels forstads som resultat av att klienten genom terapin uppnér en storre insikt om
egna relationella monster och dess bakgrund (Slade, 2008, p. 772). Att utforskningen
dessutom sker inom den terapeutiska relationen, som skiljer sig fran andra tidigare
och nutida relationer genom att den utspelar sig inom den terapeutiska ramen,

mojliggdér nya relationserfarenheter och provande av nya anknytningsstrategier
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(ibid.). I den nya aktuella relationen till terapeuten kan klienten fa mojlighet att
tillgodose sina anknytningsbehov, och den terapeutiska relationen kan saledes ha en
korrigerande verkan pa emotionella upplevelser (Cobb & Davila, 2009, p. 218). Det
ar viktigt menade Bowlby (1988) att korrigeringen inte bara sker pa ett kognitivt plan
utan ocksa pé ett emotionellt och interpersonellt plan. Genom ett terapeutiskt forlopp
bor man striva efter fordndring av de inre arbetsmodellerna pa ett sadant sitt att
forandringen kommer till utryck bade beteendemaéssigt, kinslomissigt och kognitivt
(Cobb & Davila, 2009, p. 223). Da dessa aspekter dr forbundna med varandra

kommer troligtvis ocksé forédndring pa ett plan leda till fordndring pa ett annat.

4.1.1.1 Foriandring av anknytningsmonster

De beteendemissiga aspekterna av arbetsmodellerna ar helt enkelt det som kommer
till utryck som anknytningsstrategier eller monster och for att arbeta med dem i en
terapeutisk relation maste terapeuten forsoka att kartligga vilka typer av strategier
som klienten anvénder sig av i sina relationer (ibid.). Kartldggningen kan ske, som
redogjorts for i avsnitt 2.6, pa strukturerade vis genom for exempel AAI eller en
frdgeschemaundersokning, men kan ocksd ske ostrukturerat inom ramen for
terapeutiskt arbete utan bestdmda hjdlpmedel.

Forst efter en kartliggning av klientens anknytningsmonster, pa
formellt eller mer informellt vis, kan terapeuten forsoka hjdlpa klienten till att
utforska och prova andra monster. Podngen med det &r att ateruppleva tidigare
erfarenheter pa nya sétt for att prova att skapa nya sdkra anknytningsstrategier (Cobb
& Davila, 2009, p. 221). I arbetet med klienten &r det viktigt att terapeuten forsoker
att uppvisa palitlighet, engagemang och forstaelse infor klientens upplevelser och
visa en empati infor dessa, samtidigt som hen har en medvetenhet kring att klienten
kan ha svart att lita pa att terapeuten vill vél, pé grund av tidigare svéra upplevelser
(Bowlby, 1988). Situationer kan ocksda uppkomma dir klienten tdnker sig att
terapeuten kan ge all den omtanke och det stod som tidigare har saknats, och klienten
fér i de ena fallet en mycket kritisk hallning till terapeuten och i det andra tillféllena
en orimlig bild av vad terapeuten kan gora. Bada dessa missforstind och
feltolkningar ses som centrala inslag i patientens besvér och det dr darfor mycket
viktigt att terapeuten dr uppmairksam pa dessa for att forsoka hjélpa klienten att reda

ut dem (ibid.).
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4.2.1 Terapeutens bidrag till den terapeutiska alliansen

Relationen till terapeuten bestdms dock inte uteslutande av klientens sétt att tolka
denna relation, utan ocksé av hur terapeuten hanterar den (Bowlby, 1988, p. 178).
Det dr sdledes ocksa mycket viktigt att terapeuten dr uppmaérksam pé sin egen roll
och bidrag till den terapeutiska alliansen. Har bér man som terapeut speciellt vara
uppmédrksam pa hur ens egna erfarenheter frin det forflutna péverkar hur man
hanterar relationer i nutid, alltsd det som kan ségas ske i motdverforingen (ibid., p.
167). Motoverforingen dr viktig och Bowlby (1988) menade att den framst ska
anvindas for att fokusera pa hur samspelet mellan terapeut och klient fungerar har
och nu. Den uppmuntran klienten far att utforska sitt forflutna ar enbart med syfte att
forstd de kénslor och det sdtt som klienten hanterar livet i nuet menade Bowlby
(1988). Vanliga feltolkningar som sker mellan klient och terapeut menar man enligt
anknytningsteorin kan hirledas till tidigare erfarenheter, och det &r pa denna punkt
Bowlby (1988) menar att en terapeut som tillimpar anknytningsteorin skiljer sig
mest fran andra som har en mer klassisk psykoanalytisk hdllning. Inom en klassisk
psykoanalytisk héllning ser man snarare till omedvetna och autonoma fantasier &n
faktiska upplevelser (Goodman, 2010) medan man utifrdn en anknytningsteoretisk
synvinkel menar att forestéllningar, feltolkningar och missforstdnd bygger pé just
faktiska upplevelser (Bowlby, 1988).

Inom en anknytningsfokuserad terapi ligger vikten vid att terapeuten
fungerar som ledsagare for sin klient i att utforska upplevelser och erfarenheter och
inte s& mycket pa att terapeuten tolkar pa saker och ting som klienten kommer med
(Wallin, 2007). Klienten ska med stdd och ledning sjdlv kunna se sambandet mellan
tidigare erfarenheter med omsorgspersoner och hur hens tankar, och kénslor tar sig
utryck i dag. Om klienten kan hjilpas till att se vad som skapat de inre
arbetsmodellerna som 4r aktiva hos hen, blir hen saledes ocksd fri till att
omstrukturera dem; terapeutens uppgift & med andra ord att skapa goda

forutsittningar for sjalvlakning menade Bowlby (1988).

4.2.2 Anpassning av terapeutisk stil

Personer med trygg anknytning brukar inte ha problem att ingd i en konstruktiv

behandlingsallians, men de olika otrygga anknytningarna kan pa var deras vis utgora

36



ett hinder for bildandet och uppritthallandet av en god terapeutisk allians (Diener &
Monroe, 2011, p. 237). Det dr déarfor viktigt att som terapeut dvervdga vad for en
héllning och vilka strategier som dr mest konstruktiva. Givetvis finns det granser for
hur mycket man som terapeut kan anpassa sig till en enskild klient och fortsatt vara
trogen sig sjdlv och sin terapeutiska stil, men det dr viktigt att vara uppmérksam pa

att foreta den grad av anpassning som dr mdjlig for en (ibid.).

4.2.3 Anknytning till terapeuten och internalisering av den

Samme

Det har visat sig att sannolikheten att klienter engagerar sig 1 ett terapeutiskt forlopp
stiger 1 takt med att hen bdrjar att se pa sin terapeut som en anknytningsfigur och en
trygg bas att utforska sin vérld utifran Parish og Eagle (2003). Klientens anknytning
till sin terapeut kan siledes ses som ett tecken pa att klienten har ett bra utbyte av
terapin, men den kan ocksd ses som ett mal i sig. En person med en otrygg
anknytning utvecklar till en borjan med stor sannolikhet en otrygg anknytning dven
till sin terapeut och om en sadan klient kan borja anvénda sin terapeut som trygg bas
och siker hamn genom upprepade upplevelser av terapeuten som en palitlig person
har det skett en positiv utveckling hos klienten med avseende pa anknytning (Slade
2008, p. 767). Nar en anknytning har skapats till terapeuten ar nésta steg for klienten
att internalisera sin terapeut. Formégan till att medvetet framkalla mentala
representationer av anknytningspersoner och kinna ro eller fa vigledning genom en
inre fornimmelse av dem &dr nagot som kédnnetecknar anknytning i vuxen alder (West
& Sheldon-Keller, 1994, p. 100). Klienter i psykoterapi tenderar att géra det samma
med sina terapeuter, och under ett terapeutiskt forlopp kan klienten borja att
internalisera terapeuten vilket ger att klienten kan fi stdd och vigledning &dven

utanfor terapirummet (Eagle og Wolitzky, 2009, p. 369).

4.2.4 Nar terapin gar 1 sta

Att anvinda denna ovanstiende teknik i ett terapeutiskt sammanhang kan leda till att
terapin gér i std ndr klienten fastnar i att beskriva vilken forfarlig barndom hen haft
och hur déligt hens fordldrar behandlat honom, utan att klienten gor nagra egentliga

framsteg (Bowlby, 1988, p. 181f). Bowlby menade att detta ofta har att gora med att
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klienten inte tolkar terapeutens engagemang och empati som dkta, utan att terapeuten
tolkar klientens historia som osanning, vilket leder till att klienten upprepar sig i det
odndliga for att hdvda sin historia (ibid.). Detta for att klienten tidigare har mott
misstro hos personer hen har forsokt att anfortro sig till, och forvéntar sig att detta
ska upprepas med terapeuten. Klienten kan darfor komma att gora negativa
tolkningar av ifragaséttande av detaljer, visst tonfall eller minspel. Att klienten
fastnar 1 vissa berdttarmonster ses ocksa pa att berdttelserna ar cyniska, onyanserade
och utan kinslomissigt engagemang. Det terapeuten i ett sadant 14ge bor gora ar att
tilldgga historien kénslor, alltsa att tala om alla de kédnslor hen skulle ha ként och
upplevt i en liknade situation, samt att prata om att det i en sddan situation hade varit
hjélpsamt att ha ndgon att gé till och utrycka dessa kénslor infor (ibid.). Genom att
gora detta visar terapeuten en forstdelse for hur klienten kunde ha kint det och
formedlar ett budskap om att den typen av kénslor i1 det flesta fall skulle métas med
sympati. Terapeuten visar for klienten att &ven om det var sa att dennes fordldrar
misslyckades med att ge klienten stdd och trost, finns det andra som skulle ha gjort
det, och klienten kan séledes lira sig att inte generalisera den kdnslan av att vara
ensam utan mojlighet till att mdtas av sympati och trost. Detta blir en hjélp till

klienten att vaga utrycka de kénslor hen inte vagat uttrycka tidigare (ibid.).

4.2.4.1 Kommunikation p4 ett kiinsloméssigt plan

Den viktigaste kommunikationen mellan ménniskor ar den kénslomissiga, och det &r
den information som utrycks kdnsloméssigt som dr oumbdrlig for konstruktion och
rekonstruktion av arbetsmodeller av andra och av en sjdlv (Bowlby, 1988, p. 181).
Under en persons forsta levnadsér dr den kénslomissiga kommunikationen den enda
vi har och saledes skapas fundamenten av arbetsmodeller utifrin denna
informationskélla.  Under ett  psykoterapiforlopp dir  granskning av
anknytningsrelationer och omstrukturering av arbetsmodeller ar ett betydande inslag
blir saledes ocksd den kinsloméssiga kommunikationen mellan klient och terapeut

ndarmast avgorande (Bowlby 1988).

4.3 Arbete med att framja mentalisering i terapi

Allen, Fonagy och Bateman (2010, p. 195) utgér frdn tanken om att en klients

anknytningssystem aktiveras i en psykoterapeutisk kontext och att det i denna
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anknytningskontext skapas en samverkan mellan dterskapande av en mentaliserande
forméga och erfarenheterna av en trygg bas som terapeuten ger upphov till. Den
terapeutiska relationen blir avgdrande for forbattring av refleksiv forméaga hos
klienten vilket i sin tur paverkar klientens formaga att hantera sina egna och andras
kénslor (ibid.). Fonagy et al. (2002) menar att det centrala i utvecklingen av trygga
relationer samt mentaliseringsforméiga inom en terapeutisk kontext &r att terapeuten
har klientens mentalitet i tankarna. Klienten &r beroende av en terapeut som har en
empatisk och mentaliserande hallning, for att sjdlv kunna utveckla och forbéttra sina

mentaliseringsformégor (ibid.).

4.3.1 Vikten av en uppmarksam terapeut

For att kunna arbeta med och frimja mentalisering hos en klient dr det viktigt att
forsté att klientens formaga till att mentalisera kan variera stort bara under en enskild
terapitimme, vilket gor det viktigt att som terapeut vara uppmirksam pa klientens
sinnesstdmning och kunna anpassa sig i sina interventioner utifran detta (Allen et al.,
2010). Allen och kollegor (2010, p. 214) menar att ju svagare
mentaliseringsformagan 4r hos klienten desto ldgre nivd bor terapeutens
interventioner ligga pa; och for klienter men nedsatt forméga till mentalisering bor
interventionerna framst vara pd en stottande nivd, medan klienter med en god
forméga till mentalisering kan hantera interventioner pd en tolkande niva (ibid.). Det
ar 1 detta sammanhang viktigt att vara uppméirksam pé vilket upplevelsesmodi som
klienten fungerar utifrdn, vilket som nidmnt varierar med graden av
mentaliseringsformaga hos klienten. Variationen beror dels den niva av
mentaliseringsformiga som klienten normalt ligger pa, och dels pa
mentaliseringsnivan for stunden beroende av olika typer av mentaliseringssamanbrott

(ibid., p. 116).

4.4 Koherens som terapeutiskt mal

Utifrdn AAI forstds narrativ koherens som en tydlig markor péd trygg anknytning,
ocksd Jeremy Holmes (2001) ser pa narrativ koherens som det terapeutiska mélet
inom anknytningsfokuserad terapi. Holmes (2001, p. 130) betonar att man i
anknytningsforskning kan se tydliga tendenser pa att tryggt anknutna personer
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generellt satt berdttar koherenta historier och att de varken uppvisar dissociation eller
en Overdriven gripenhet infor innehallet i sina egna beréttelser.

Holmes forbinder tre olika typer av narrativa stilar till de olika
formerna for otrygga anknytningsmonster. Det desorganiserade monstret forbinder
han med att outsagda upplevelser tar overhanden, det undvikande mdnstret med att
fastna i ett rigid historieberittande, och det ambivalenta monstret med en tendens till
att inte kunna anpassa ett kénsloméssigt adekvat sprak till beréttelser om traumatiska
upplevelser (ibid., p. 133). Holmes (2001) menar att en terapeut kan hjilpa sin klient
till att skapa mer sammanhingande och koherenta berittelser genom att sjilv
anvianda sig av sina egna narrativa kompetencer, och saledes tillsammans med
klienten skapa en ny historia for denne. Detta menar Holmes blir ett led 1 klientens
arbete med att utveckla ett mer refleksivt sjdlv som béttre kan forstd och modulera

sina egna kénslor (ibid.).

5. Diskussion

Jag har i detta speciale sett pad anknytningsteorins anvindbarhet i klinisk praktik och
pa hur man utifrdn ett anknytningsfokus kan se pa fordndring i terapi. Jag har
redogjort for att den traditionella forstaelsen av fordndring i terapi utifrén ett
anknytningsfokus ses att vara fordndring eller modifiering av arbetsmodeller och
anknytningsmonster i relation till forvéntningar pa anknytningsfigurer, anvindningen
av anknytningsfigurer som trygg bas samt internalisering av trygg bas-funktionen,
fraimst 1 samspel med terapeuten men om mdjligt dven i relation till andra
anknytningspersoner (Bowlby, 1988). Ovanstiende ses som den traditionella
anknytningsteorins definition av sdker anknytning da positiva fordndringar pa
ovanstdende omraden leder till att klienten kan uppleva och utrycka sina egna
anknytningsbehov, utforska tidigare och nuvarande relationella monster utan att
drabbas av valdsam é&ngest, fa en forméga att kdnna tillit och sdkerhet i relation till
anknytningsfigurer och anvinda dem som trygg bas samt att internalisera dem som
trygg bas for att sjdlvstindigt kunna fungera i virlden utan anknytningspersonernas

faktiska nérvaro (Eagle, 1996).
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5.1 Kritik av AAl som matt pa anknytningstrygghet

Som tidigare beskrivits ser Holmes (2001) péd positiv fordndring i en
anknytningsfokuserad terapi utifran grad av koherens i klientens beréttelser. Fonagy
et al. (2002) i sin tur ser pa malet i anknytningsfokuserad terapi utifrdn utveckling av
refleksiv funktion som métt pad forbéttrad mentaliseringsformaga. Bada dessa
perspektiv ar kopplade till AAI dir anknytningen bestims genom metakognitiva
fardigheter och berittartekniska kompetenser (Main & Solomon, 1990). AAI far
sdgas vara den mest anvidnda och populdra metoden for undersdkning av vuxnas
anknytningsstil och med utvecklingen av den fick forskarna ett redskap som kunde
vara med till att forklara hur anknytningsmonster 6verfors mellan generationer, och
se pa sambandet dem emellan (Fonagy, 2001).

Problemet med AAI ér att den sékra anknytningen beddms utifran den
vuxnes metakognitiva formagor genom att fokusera p&4 sammanhang och andra
berattartekniska aspekter i den vuxnes berittelser. Men andra ord sdger AAI, som
Eagle (1996) bemérker, ingenting om trygg anknytning utifrdn traditionella
parametrar, alltsa om sjélva kvaliteten av anknytningsrelationer sa som att vara trygg
1 sina forvéntningar till att ens anknytningspersoner finns tillgédngliga vid behov, om
de kan anvindas som en trygg bas och sa vidare. Eagle (1996) menar att ett barns
trygga anknytning bor ser som korrelerande med den vuxnes skattning som tryggt
anknuten utifrdin AAI, snarare &n att de ar tvd olika matt pa samma sak.
Metakognitiva formagor och koherens i berittelser bor alltsd inte automatiskt ses

som en aspekt av trygg anknytning.

5.1.1 Overforing av anknytningsmonster genom férilderns
metakognitiva formaga

Vidare ger detta att man maste ifrdgasitta kopplingen mellan barn och deras
omsorgsgivares anknytningsstil, som jag tidigare redogjort for, da det utifran
ovanstdende kan tinkas att barnets, sig trygga, anknytning inte dr paverkad av
omsorgsgivarens faktiska anknytningsstil utan av dennes metakognitiva formagor
(ibid., p. 132). Att direkt overfora AAI till klinisk praktik och se dess kategorier som

jdmbordiga med traditionell kategorisering av anknytning kan vara problematisk
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menar Eagle (1996) da detta leder till en godtycklig forstaelse av vad som menas

med begreppen trygg och otrygg anknytning.

5.1.2 Metakognitiva formagor ar inte anknytningstrygghet

Det har ocksd visat sig i (Levy et.al, 2006) i undersékning av personer med
bordeline- personlighetsstorning att en klient efter bara ett ars behandling kan skifta
fran ett forhallandevis inkoherent till ett forhéllandevis koherent kénslotillstand i
forhallande till anknytning, vilket utifran AAIs definition av trygg anknytning
betyder ett skift fran en otrygg till en trygg anknytning. I detta fall menar Eagle och
Wolitzky (2009, p. 359) att problemet med att anvinda AAI som maétt pa anknytning
blir helt tydligt da de argumenterar for att det otroliga i ett en person med sé pass
svar problemstéllning som borderline-personlighetsstorning utgoér, bara pa ett ar
skulle ga fran otrygg till trygg anknytning om den trygga anknytningen kdnnetecknas
av trygga forviantningar om anknytningspersoners tillgdnglighet som trygg bas och
sdaker hamn och sd vidare. Didremot menar de att en person med den hér typen av
problem kan fa storre insikt om sig sjdlv och sina anknytningsrelationer och ddrmed
forbéttra sina metakognitiva och narrativa fardigheter, och darmed fa ett annat utfall i
AAI men att detta inte dr det samma som att ga fran en otrygg anknytning till en

trygg anknytning i traditionell mening (ibid.)

5.2 Refleksiv férmaga som féréndringsfaktor

Fonagys et al. (2002) tankar om refleksiv funktion och mentalisering kan ses som en
utveckling av Mains (1978) tankar om sammanhanget mellan metakognition och
anknytning som hennes AAI bygger pa (Wallin, 2007). Allen, Fonagy och Batemans
(2010) arbete visar dessutom att en stor del av variationen av utfallet i AAI kan
hérledas till skillnader i just refleksiv funktion. Skillnader i narrativ koherens kan
alltsa ses som utryck for individuella skillnader i formagan att reflektera dver sina
egna erfarenheter av anknytningsrelationer och anknytningspersoner. Formagan att
reflektera ver egna erfarenheter och de kénslor detta ger upphov till ar frimjande for
ens egen person, da reflektionerna av datiden kan gora att man fungerar pa ett mer
gynnsamt sétt i nutiden (ibid.). De forbattrade narrativa formégorna som kunde ses

bland personerna med bordeline- personlighetsstorning, 1 tidigare nidmnda
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undersokning, kan alltsa forstds som ett utryck for en dkad refleksiv forméga och en
forbéttrad forméga till mentalisering som mojliggdr mer passande sitt att respondera
i en AAI och i det vardagliga livet. Det blir alltsd vidsentligt att friga sig om
utvecklingen av refleksiv funktion hos en klient kan ses som ett utryck for en
fordndring av personens inre arbetsmodeller och anknytningsstil eller om det
egentligen bara &r tal om att personen i fraga har utvecklat nya, och béttre, sétt att

forhalla sig till sina anknytningserfarenheter pa.

5.2.1 Andra férandringsfaktorer

Detta leder oss vidare till en diskussion om pé vilken nivd man egentligen kan uppna
fordndring i terapi utifran ett anknytningsperspektiv. Man bor gora skillnad pa en
klients automatiska forvintningar, paverkade av dennes arbetsmodeller, som for
exempel att bli avvisad av omsorgspersoner och pa klientens reflektioner over dessa
forvantningar (Eagle & Wolitzky, 2009, p. 360). Som beskrivits i foregadende avsnitt
kan positiva fordndringar i terapi utifran ett anknytningsfokus ofta tillskrivas
forbttringar av refleksiv funktion. Aven i lingvariga terapier dir utfallet av terapin
ses som positiv och dir forvantningar om andras respons pa den egna personen har
fordndrats, vicks klientens grundliggande Gverforingsmonster snabbt i interaktion
med for exempel en ny terapeut (Eagle & Wolitzky, 2009, p. 360). Klientens
automatiska forvantningar till andra och de kénslor som dr forbundet med dessa ar
saledes bestdende dven om en klient i terapin har lart sig att reflektera pa en hogre
niva. De nya positiva upplevelser en klient har lirt sig i terapin tycks alltsd vara
relationsspecifika. Klienten har lart sig att inte forvdnta en negativ respons fran
terapeuten men i motet med for exempel en ny terapeut faller klienten tillbaka till
tidigare automatiska forvintningar till andra personer. Forbéttringar av den refleksiva
funktionen, nivan av mentalisering, kan dock antas ha blivit inlird pa ett sddant vis
att vigen till att kénna tillit till &ven den nya terapeuten inte behover vara si lang.
Den automatiska reaktionen pa en ny minniska &r alltsd relativt bestdende, men
formagan att se att de automatiska reaktionerna oftast inte dr gynnsamma och
konstruktiva for den egna personen, alltsd att forbéttra sin refleksiva forméga, kan

laras och forbattras genom ett anknytningsfokus i terapi.
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5.3 Vikten av insikt inom ett anknytningsperspektiv

Som beskrivit i denna uppsats redogorande del skiljer man ofta mellan fokus pa
insikt och fokus péd relation inom psykodynamisk terapi. Den klassiska
psykoanalysen forknippas med insikt medan nyare perspektiv inom den
psykodynamiska skolan, hdrunder anknytningsteorin, forknippas med fokus pa
relation. Gullestad (2001) framhiver dock att anknytningsteorin med dess uttalade
fokus pa relation, trots allt dverensstimmer pd méanga plan med de traditionella
psykoanalytiska tankarna, vilket hon menar ndrmast dr ironiskt d& man inom
anknytningsteorin har gjort mycket utav att fokusera just pa relation.

Fonagy et al (2002) arbete med betoning pé refleksiv funktion stimmer
vial Overens med den klassiska psykoanalysens vikt vid klientens insikt,
sjdlvforstaelse och medvetenhet som terapins mest verksamma faktorer (Eagle, 1996,
p. 130). Inom mentaliseringsteorin ldgger man dock storre vikt vid att nd denne insikt
genom att arbeta med den aktuella terapeutiska relationen, och det &r inte insikten om
tidigare relationer som &ar det viktiga, utan insikten om hur klienten fungerar i
relationer i nutiden. Bowlbys (1988) egna formuleringar om terapeutisk forandring
viktar ocksa insikten hogt d& han pdpekar att forédndring av en klients arbetsmodeller
beror av nya erfarenheter och nya insikter. Vidare menar han dock att dessa
erfarenheter och insikter uppnds i relationen till terapeuten, och med andra ord
betonar han vikten bade av relation och insikt som viktiga faktorer i terapeutiskt
arbete. Bowlby (1988) podngterar ocksa att den terapeutiska relationen, och en god
sadan, dr avgdrande for att kunna arbeta med en klient i terapi med mal att modifiera
arbetsmodeller till mer gynnsamma sadana. Detta sker genom den terapeutiska
relationen men ocksa till stor del genom att klienten uppnar insikt om hur tidigare
och nuvarande relationer har kommit till utryck och varfor.

En anledning till att det relationella fokus inom anknytningsteorin fir mer
uppmirksamhet dn de aspekter av teorin som fokuserar pd insikt kan vara att
innebdrden av terapeutisk framging inom anknytningsteorin ar beskrivet i relativt
begriansat omfang (Wallin, 2007), och att man dérfor har fokuserat pa de delar av

teorin som skiljer sig fran den klassiska psykoanalysen.
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5.3.1 Intervention pa bade stéttande och tolkande niva

Utifrdn en anknytningsfokuserad hallning i terapi anvédnds béade stdttande och
tolkande interventioner, och ett anknytningsfokus upploser delvis polariseringen
mellan dessa interventionstyper. Man arbetar mot forédndring i terapi som ndmnt bade
mot insikt genom tolkning och med stottande interventioner med fokus pa korrektiva
emotionella upplevelser inom den terapeutiska relationen, och man ser pé
fordndringspotentialen i bade de stottande och de tolkande interventionerna. Genom
att ge plats till bdde stottande och tolkande interventioner kan terapin anpassas till
den enskilda klienten pa ett fordelaktigt sitt. Denna anpassning blir mojlig genom
identifiering av klientens anknytningsmonster, d& den terapeutiska relationen och
sittet att utforska kommer an pé vilket monster som gor sig géllande hos en viss
klient. En person med ett undvikande anknytningsmonster har for exempel inte sé
stor nytta av tolkande interventioner i1 fraga om kénslor forbundna till
anknytningsrelationer, innan klienten faktiskt kommer i kontakt med dessa kénslor

(Eagle, 1997, p. 226).

5.4 Betydelsen av terapeutens anknytning

An annan viktig faktor att vara uppmairksam pa nir man talar om anknytning och de
relationella aspekterna av psykoterapi, och hur dessa kan anvéndas for att uppna
positiv  fordndring 1 ett terapeutiskt forlopp dr  terapeutens egna
anknytningserfarenheter. En terapeut kan pa bakgrund av sin egna
anknytningshistoria ha en tendens att bemidrka nagot specifikt i relationen till
klienten som kommer till att kunna paverka bade hur terapeuten ser pé klienten och
hur terapeuten intervenerar i forhdllande till den samma. En terapeut med en trygg
anknytning har fler nédvéndiga resurser for att vara sensitiv och empatisk i sitt mote
med klienten vilket bidrar till battre forutséttningar for att skapa en god terapeutisk
allians dven med mycket problemtyngda klienter Harris (2003, p. 85). En terapeut
men en otrygg anknytning har svarare for denna process dd de tenderar att
respondera mindre empatiskt pd sina klienter. Black et. al (2005) fann i en
undersokning beldgg for dessa pastdenden da terapeuter med en trygg anknytning

rapporterade om starkare terapeutiska allianser dn kollegor med otrygg anknytning.
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Terapeuter med en trygg anknytning har som utgangspunkt béttre
terapiforlopp jamfort med terapeuter med otrygg anknytning, vilka kan ha svért att
effektivt intervenera pd klienter beroende av deras anknytningsmonster (ibid.).
Klienter med otrygg anknytning tenderar att skapa otrygga relationer dven till en
terapeut och har svért att acceptera terapeuten som trygg bas och siker hamn. En
terapeut med trygg anknytning kan tdnkas att ha littare att hantera en sadan klient,
och tack vare sina storre resurser och béttre forutséittningar kan en séddan terapeut
hjilpa klienten att bryta det monster som gor att hen har svart att inga i en terapeutisk
relation (ibid.).

Dock visar ockséd forskning pa omradet att det dr fordelaktigt for den
terapeutiska relationen, och positiva utfall i terapin, om klient och terapeut har
komplementira anknytningsmonster. Det dr alltsa fordelaktigt att terapeuten skiljer
sig fran klienten med avseende pd deaktiverande och hyperaktiverande tendenser.
Med andra ord kan en terapeut med otrygg anknytning antas att lyckas lika bra med
bildandet och uppritthallandet av en terapeutisk allians som en tryggt anknuten

terapeut om denne mobiliserar en motsatt strategi &n sin klient (ibid.).

5.5 Diskussion av teorival

Jag har i detta projekt fatt en fordjupad forstdelse for hur anknytningsmonster
forvirvade 1 barndomen péaverkar vuxna personer bade i och utanfor ett terapeutiskt
rum, och hur man utifrdn att anlégga ett anknytningsfokus i terapin kan arbeta med
klientens anknytningserfarenheter for att uppna positiv forandring i terapin. Genom
att jag anvédnt mig av en relativt sniv teoretisk grund har jag inte tagit hdnsyn till
andra faktorer som kan ha en mdjlig inverkan pa hur en klient fungerar i en
terapeutisk relation, och hur utfallet blir i en terapeutisk process. Sddana faktorer kan

for exempel vara kon, élder och ekonomisk eller kulturell bakgrund.
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6. Konklusion

Denna uppsats har onskat att belysa anvdndningen av anknytningsteori som fokus i
ett terapeutiskt sammanhang, och vad for typ av fordndringsfaktorer och processer
som gors aktiva i arbetet med en klients anknytning, och vad en eventuell férdndring
kan anses resultera i hos klienten.

Utifrdn ovanstaende diskussion kan det konstateras att definitionen av
fordndring ser lite olika ut mellan olika anknytningsteoretiker och i vilken grad det ar
mojligt att arbete med, och fordndra anknytning, ger dédrav ocksé lite olika utfall
beroende pd& hur man definierar anknytningen. Utifrdin en klassisk
anknytningsteoretisk forstdelse handlar det terapeutiska arbetet frimst om att skapa
en trygg bas for klienten for att mojliggora dennes utforskning av sig sjdlv och sina
relationella erfarenheter och mdnster. Den terapeutiska alliansen dr med andra ord
helt avgorande, och lyckas terapeuten och klienten att skapa en god sddan kommer
klienten att battre kunna forstd varfor hens arbetsmodeller ser ut som de gor, och hur
dessa har kommit till att paverka hur hen handlat, tdnkt och ként i relationer till andra
minniskor genom livet. Bowlby (1988) menade att nir klienten far 6ga péd detta
kommer hen att kunna foridndra sina arbetsmodeller och ha mojlighet att utveckla
mer trygga monster. Fonagy et al (2002) dr ocksad inne pd att det &r de mentala
representationerna klienten har mojlighet att arbeta med, sin refleksiva formaga, och
menar att genom att arbeta med denna kan klienten fi insikt om varfor hens
relationer ser ut som de gor vilket ger mgjlighet till att arbeta med och fordndra dem.
Holmes (2001) ser pa terapeutisk fordndring utifran narrativa forméagor, mer bestdmt
formégan till att ha koherenta historier kring sig sjdlv och sina relationer. Méttet pa
den hir koherensen é&r, likt Fonagy et al.(2002) refleksiva formaga, sprunget ur
Mains (1978) AAI, som miter anknytningstrygghet just utifrdin metakognitiva
fardigheter.

Eagle (1996) ar dock mer kritisk till fordndring i forhéllande till
anknytning. Egentligen inte till ovanstdende tankar om fordndrade mentala
representationer, fordndrade arbetsmodeller, forbéttrade narrativa formégor eller en
okad formaga till refleksivt tinkande, beroende pa vad man Onskar att kalla det, men

mot att den hér typen av fordndringar automatiskt forknippas med en foridndrad
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anknytning frdn en otrygg till en trygg sddan. Eagle (1996) menar att utifran de
traditionella tankar kring trygghet som Bowlby (1988) stillt upp s& siger inte
forbéttrade narrativa formagor och andra metakognitiva fardigheter automatiskt
nidgot om en trygghet i relation till andra ménniskor, och att relatera vuxna
minniskors anknytning till en AAl-klassifikation gor att betydelsen av begreppen
trygg och otrygg anknytning blir godtycklig.

Den tydligaste konklusionen som kan dras utifran denna redogdrande
och diskuterande uppsats ar, trots anknytningsteorins tydliga fokus pa relation s& ar
det 1 lika hog grad insikt som kan ses som den fOrdndrade faktorn i
anknytningsfokuserad terapi. I vart fall tycks det finnas battre beldgg for att arbetet
med relationen i terapin leder till en béttre forméga till att reflektera 6ver och forsta
sina relationella monster, 4n att monstren 1 realiteten &ndras. Utifrdin en
mentaliseringsteoretisk ~ forstdelse kan vi konstatera att det genom ett
anknytningsfokus i terapin gar att fordndra, och inte minst forbattra, klientens
forméga till refleksivt tdnkande. Att forsta att ens inldrda relationsmonster inte ar
adekvata ar dock inte helt det samma som att fordndra dem. Insikten och den dkade
refleksiviteten kan sigas ha en ldkande kraft pa daligt fungerande relationer, men de
automatiska reaktionerna i skapandet av nya kénsloméssiga relationer tycks vara

relativt bestaende.

7. Perspektivering

Under arbetet med detta speciale har mitt intresse frimst gétt pa att undersoka vilken
anviandning man kan ha for ett anknytningsteoretiskt fokus i terapeutiskt arbete, och
vilka typer av fordndringar man kan forvinta att en klient kan komma att genomga. 1
vidare arbete med anknytningsteori i terapeutiskt arbete skulle jag 6nska att rikta ett
storre fokus pa intervention och pa hur man mer metodiskt kan arbeta med klientens
anknytningsmonster i terapi. Relevant i ett sadant sammanhang hade varit att
anvinda mig av en mer praktisk forskningsdesign genom att for exempel gora en

kvalitativ casestudie.
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