Parterapi pa familjeradgivningen: En jimforelsestudie av
Transaktionsanalytisk behandling (TA) och traditionell

behandling (TAU)

Sammanfattning

Bakgrund: Manga familjeradgivningsbyraer i Sverige saknar regelbundna utvirderingar. Att
utvirdera behandlingsresultat har till syfte att utveckla en evidensbaserad praktik.

Syfte: Syftet med denna jamforande studie var dels att genomfora en utvéirdering av
verksamheten, dels att undersoka klienternas skattningar av parterapi med traditionell
behandling (TAU) med skattningar av Transaktionsanalytisk parterapi (TA).

Metod: Tva mitningar genomfordes med hjélp av skattningsformulédr (QDR) forfattat av
Ahlborg, Lilleengen, Lonnfjord & Petersen (2009). Forsta skattningen gjordes vid studiens
och behandlingens paborjande och en andra skattning gjordes vid det avslutande
behandlingstillfillet. Skattningsformuliret bestod av 36 fragor dér fem olika relationsvariabler
efterforskas: Enighet, Samhorighet, Tillfredstillelse, Sensualitet och Sexualitet. SPSS version
23.0 har anvints for statistiska berdkningar.

Resultat: Deltagarna i studien hade mellan 65-83 % forbittrade skattningar for alla fem QDR-
indexen vid andra mittillfallet. De som erholl traditionell behandling skattade hogre virden
inom alla relationsvariabler (75-90 %). Detta var ett forvintat resultat da traditionell
behandling med EFT-inslag &r vil beforskat enligt flera studier. Mellan 55-80 % av
studiegruppen som erholl TA uppvisade forbittringar pa tva index, Enighet och Samhdrighet.
Diskussion: Bada behandlingsmetoderna som anvints i studien ledde till forbéttringar enligt
klienternas skattningar, men TAU, som anvénds i nuvarande verksamhet, gav bist effekt. Da
TA inte har sa stor forskningstradition var det viktigt att utvirdera dess bidrag. Av studien

framgar att paren hade god nytta av tva diagnostiska verktyg — Skriptintervjun, som kartligger



vars och ens livshistoria, och Interlocking Racket System som belyser parets
samspelsmonster.

Slutsats: Studien visar att traditionell behandling fungerar tillfredsstillande samt att
behandling med TA ocksa ger goda resultat men behover beforskas ytterligare, séarskilt for att
i framtida behandling uppna forbittringar av relationsvariablerna Sensualitet och Sexualitet —
omraden av stor betydelse for parets vilbefinnande enligt tidigare forskning.

Nyckelord: Anknytningsmonster, EFT, Interlocking Racket System, Parterapi, QDR,

Samspelsmonster, Skriptintervju, Transaktionsanalys, TA

Introduktion: Familjeradgivning och parterapi

Familjeradgivning anses vara en angeldgen fraga och erbjuds enligt lag till medborgarna i
samtliga Sveriges kommuner. Under 2015 rapporterades 36000 genomforda stodsamital till
par och familjer, varav 50% syftade till att 16sa problem i parrelationen. De sokande &r
vanligen mellan 30-49 ar gamla. Antalet personer som besokt familjeradgivningen per 1000

invanare har okat fran 8 personer 2004 till 10 personer 2015 (Socialstyrelsen 2016).

Inom familjeradgivning bedrivs ett kvalificerat psykosocialt behandlingsarbete.
Svensk och internationell forskning visar generellt att goda parrelationer framjar hilsan, men
det finns fa vetenskapliga studier om de behandlingsmetoder som anvinds och vilken effekt
dessa har (Lundblad 2005). Teori och praktik behdver motas for att insatserna ska leda till

utveckling av en evidensbaserad praktik (Oscarsson 2009).

Pa 1970-talet blev systemteori och familjeterapi ett virdefullt komplement till det
psykodynamiska synsittet och arbetssittet, i Sverige savil som i andra ldander (Litzell Berg
2015). Viktiga internationella influenser till parterapin i Sverige kom bl. a fran Sue. M.

Johnsson & L.S. Greenberg (1985) och John Gottman (Gottmann & Levensson 1999, 2002).



Johnsson utvecklade Emotionally Focused Therapy, EFT, en anknytningsorienterad metod
som anvinds 1 Sverige idag. Gottman har i studier undersokt om det finns monster i relationen

som kan skilja olyckliga par fran lyckliga par (Gottman & Levensson 1999).

Den traditionella parterapin i anglosaxiska lidnder presenteras ofta som en
strukturerad behandling med en bestamd metod och med ett bestamt antal sessioner,
vanligtvis 10-20 samtal. Terapiprocessen enligt EFT bestar exempelvis av nio steg som inte
nodvindigtvis kommer i ordningsfoljd: Steg 1-4 handlar om att 6ka medvetenheten i
parforhallandet. Man identifierar problemomraden, anknytningsmonstret - cykeln, kdnslor och
omformulering av relationen; Steg 5-7 handlar om att skapa en ny trygg och stabil
anknytning. Man identifierar vad var och en upplever och observerar vilka anknytningsbehov
som finns; Steg 8-9 handlar om att befésta det nya anknytningsmonstret (Johnsson 2004).

Huvudforfattaren till denna artikel dr familjeradgivare inom kommunal
familjeradgivning sedan 1995 och har valt att jamfora traditionell behandling (TAU), som
bestar av EFT, med transaktionsanalytisk behandling (TA), for att utrona vad den kan tillfora
parterapin inom familjeradgivningens kontext. Speciellt har tva diagnostiska verktyg inom TA

anvénts, Skriptintervjun och Interlocking Racket System.

Transaktionsanalys i korthet

Transaktionsanalys &dr “en personlighetsteori, en teori om socialt beteende och en systematisk

psykoterapimetod” (ITAA, 2011). Personlighetsteorin forklarar hur vi fungerar internt saval

som 1 relation till andra. Tyngdpunkten i teorin ligger 1 analysen av “transaktioner”. Med en

transaktion avses ett utbyte mellan tva personer dér bada far nagon form av uppmirksamhet.
Ett centralt tema 1 TA-teorin dr att ménniskor utvecklas i samspel med andra

manniskor och att transaktionerna med andra &r visentliga for maendet. En annan del av TA:s



individualpsykologi handlar om den psykiska strukturen hos en individ och bestar av
jagtillstand (Ohlsson, Bjork & Johnsson 1992). Jagtillstanden #r uppdelade i tre olika
kategorier: Fordlder, Vuxen och Barn. Dessa begrepp definieras som “ett sammansatt system

av tanke och kénsla manifesterad med ett vidhingande beteendemonster” (Berne 1972, s. 11).

Tva diagnostiska verktyg som anvinds inom TA for att forsta individens
livssituation &r den sk. Skriptintervjun och Interlocking Racket System. Skriptintervjun
omfattar minnen, hindelser, samt en nulidgesbeskrivning och en forestillning om personens

framtida liv (Ohlsson, Bjork & Johnsson 1992).

Begreppet “Interlocking Racket System” (Holtby 1979) kan 6versittas med parets
gemensamma fastlasningsmonster. Detta monster dr sammansatt av tre olika delar. Den forsta
hanterar individens grundliggande overtygelser om sig sjidlv, om andra och om virlden.
Sadana Skriptantaganden, som de uttrycks i Skriptintervjun, grundldggs fran tidiga
upplevelser innan forhallandet paborjades. Exempel fran foreliggande studie kan vara ”min
rost spelar ingen roll ”eller “man far sta ut till man nistan stupar.

Den andra delen bestar av favoritkinsloutspelen/beteenden.
Favoritkinsloutspelen bestar av en inre kinsla som inte uttrycks och en yttre som visar sig
genom ett vidhingande beteendemonster. Det kan komma till uttryck som vrede, sorg, och
besvikelse, etc. Enligt Holtby (1979) fungerar den enes favoritkénsloutspel som forstirkande
erfarenheter hos den andre.

Den tredje delen i monstret bestar av forstirkande erfarenheter. De dr upplevda
erfarenheter fran det forflutna bade fran nuvarande relation och tidigare relationer som

forstirker individens grundlidggande overtygelser.

Forskningsoversikt



Terapeutisk allians

Enligt Armelius (2002) visar metaanalyser av psykoterapeutiska insatsers effekt pa att alla vil
utforda terapeutiska metoder ger ungefidr samma resultat. Flera forskare har kommit till
liknande resultat (Andersson & Lambert 1995; Bergin & Garfield 1994; Lambert & Ogles
2004; Leichsenring 2003; Lipsey & Wilson 1993; Smith, Glass & Miller 1980; Wampold
2001). Alliansen mellan terapeut och patient dr den faktor som betraktas som den viktigaste
for utfallet (Philips & Holmqvist 2008). Enligt Bordin (1979) &r det tva aspekter som
definierar terapeutisk allians, dels dverenskommelsen mellan terapeut och klient om

malsittningen och dels uppgiften med terapin.

Familjeradgivning med traditionell behandling

En klinisk studie undersokte samband mellan allians och utfall av behandling hos 250 par
som sokt familjeradgivning i Norge (Anker, Duncan, Owen & Sparks 2010). Man fann att
forsta sessionens allians inte hade samband med utfallet, men ddremot att sista sessionens
allians predicerade bra utfall. Duarte (2003) undersokte 1 sin avhandling effekt av
familjeradgivning ur ett sociologiskt perspektiv. Avhandlingen syftade bl.a. till att studera
kontaktpunkterna mellan kvinnors och méns stridvan att 10sa parrelationers konflikter. Sociala
strukturer och maktmekanismer, menar Duarte, inverkar pa relationen och skapar konflikter.
Dessa maktstrukturer bidrar till att forvranga parternas forstaelseprocess av livet tillsammans.
Duarte pavisade att familjeradgivaren inte kan fordndra samhélleliga strukturer men snarare
att med co-terapeutisk metod fa paret att forsta och bryta dessa strukturer och mekanismer och
att ldra paret att kommunicera bittre och komma fram till gemensamma 16sningar.

Lundblads avhandling (2005) hade sitt fokus pa ett folkhélsoperspektiv. Denna
studie omfattade 312 par pa sex olika familjeradgivningsbyraer dér relationsvariabler,

familjevariabler och individuella variabler anvindes 1 sjdlvskattningsformulér fore och efter



behandlingen samt tva ar efter avslutad behandling. Studiens resultat visade att bade min och
kvinnor skattade stora eller medelstora positiva fordndringar 1 samtliga variabler som
undersokts. Initialt skattade kvinnorna allvarligare problem @n médnnen. Behandlingsinsatsen
var fem samtal i genomsnitt.

I Lundblads studie anvéndes sjilvskattningsformulédret Dyadic Adjustment Scale
(DAS) som dr utvecklat av Spanier (1976) och har anvénts i hundratals publicerade studier
inom varierande omraden. For att passa svenska forstagangsforaldrar kompletterade Ahlborg,
Persson & Hallberg i en studie (2005) formuléret till att omfatta fragor kring kommunikation,
sensualitet och sexualitet — dimensioner som var av avgorande betydelse for
forstagangsforildrars vilmaende. Ahlborg bendmnde sjédlvskattningsformuléret Quality of
Dyadic Relationship, QDR, som omfattade 33 variabler.

Sjalvskattningsformuliret utvecklades ytterligare av Ahlborg, Lilleengen och
Petersen (2009) som i en jamforandestudie undersokte hur nittio min och kvinnor i langa
dktenskap, (mer @n 20 ar) med 47 par som kontaktade familjeradgivningen validerade
sjalvskattningsformuliret. Formulidret omfattade 36 variabler (QDR36). Studien visade att
formuléret hade god validitet och reliabilitet pa bada korta och langvariga relationer.

Befintlig forskning pa traditionell behandling visar generellt pa goda
behandlingsresultat som t ex en meta-analys (Johnsson et al. 1999) dar man sammanstéllt

behandlingsresultatet fran fyra av de mest rigorosa studierna.

Transaktionsanalys i terapi

En svensk avhandling (Ohlsson 2010) fann att av 60 evidensbaserade studier av TA i
psykoterapi visade 50 studier pa positiva effekter. Det radde emellertid delade meningar om
alla dessa studier verkligen var evidensbaserade (Johnsson 2011). Khalil (2007) undersokte

34 studier och fann att endast 19 av dessa var evidensbaserade och 12 visade positiva effekter



av TA. Hon drog vidare slutsatsen att TA var effektivast inom gruppterapi. Elbing (2007)
kom fram till att det var mgjligt att genomfora lyckade RCT-studier inom TA, men att det inte
fanns tillrackligt manga genomforda studier av god vetenskaplig kvalité, endast 7 stycken,
varav 3 var evidensbaserade.

Ett smérre antal avhandlingar och vetenskapliga artiklar inom olika omraden av
Transaktionsanalytisk psykoterapi har tillkommit under senaste aren. Johnsson (2011)
undersokte tre metoder for att beskriva en transaktionsanalytisk gruppterapi i svensk kontext
bestaende av: (1) Diagnos/klientbedomning med Skriptintervju; (2) Psykoterapimetoden; och
(3) Terapeutiska alliansen.

TA har i senare studier visat sig vara effektivt i behandling av langtidssjuka
(McLeod 2013) och patienter med posttraumatiskt stressyndrom (Harford & Widdowson
2014). Widdowsons publicerade avhandling (2016) handlade om TA i behandling av
depression och anvinds idag som en manual for Transaktionsanalytisk
psykoterapibehandling.

Det saknas saledes i hog grad forskning eller utvirdering av behandling inspirerad

av Transaktionsanalytisk teori och metod.

En jimforande studie av TA och TAU inom familjeradgivning

Syfte och fragestéllning

Syftet med denna studie var dels att genomfora en utvirdering av den traditionella behandling
som anvinds i familjerddgivningen i en stad i sodra Sverige, dels att jamfora klienternas
skattningar av traditionell parterapi (TAU) med skattningar av Transaktionsanalytisk parterapi
(TA) med inslag av Skriptintervju och Interlocking Racket System, som ett nytt inslag 1

familjeradgivningen.



For att uppna detta syfte formulerades foljande fyra huvudsakliga

forskningsfragor:

(1) Uppvisade klienterna som fick TAU 1 parterapi forbéttrade resultat efter
behandlingens avslut utifran hur de skattade fem relationsvariabler (QDR
index)?

(2) Uppvisade klienterna som fick TA 1 parterapi forbéttrade resultat efter
behandlingens avslut utifran hur de skattade fem relationsvariabler (QDR
index)?

(3) Vilken betydelse hade Skriptintervjun for deltagarnas upplevelse av
behandlingen med TA?

(4) Vilken betydelse hade deltagarnas forstaelse av Interlocking Racket System

for behandlingsresultatet med TA?

Metod

Deltagare, urval och datainsamling

Studien genomfordes 2016-17 och omfattade 40 klienter. Dessa bestod dels av 10 par som
fick traditionell behandling i form av EFT-inspirerad parterapi, dels av 10 par som fick TA-
terapi dar Skriptintervju och Interlocking Racket System anvints som diagnostiska verktyg.
Bada grupperna deltog 7-12 ganger i samtalsterapin. Gruppen som erholl traditionell
behandling hade i genomsnitt 8,8 samtal medan gruppen med TA-terapi erholl 11,4 samtal.
Jamforelsegruppen och studiegruppen som ocksa fick inslag av TA i behandlingen skilde sig
inte ndamnvirt at fran varandra vad giller aldrar, sysselsittning eller relationens lidngd.
Deltagarna, som var i aldern 22-53 ar, var forvéirvsarbetande eller studerande. Parrelationens
langd varierade fran 2 till 28 ar. Deltagarna angav som skal att soka familjeradgivning

likartade problem vid soktillfdllet. Det vanligaste problemet var svarigheten att kommunicera.



Deltagarna hade via intagningsforfarandet till familjeradgivningen blivit
informerade om studien av behandlaren, tillika huvudforfattaren, som &r socionom, certifierad
transaktionsanalytiker (CTA) och europeisk certifierad psykoterapeut (ECP). Bada grupperna
hade skriftligen samtyckt till sitt deltagande. I samtycket beskrevs behandlingsupplidgget och
att deltagarna omfattades av sekretess i forskningsrapporten.

Nir paren tackat ja till deltagande genomfordes ett slumpmaéssigt strategiskt urval
vilket innebar att vartannat par blev erbjudna TAU-behandling och vartannat par TA-
behandling. Bada grupperna fick behandlingsupplidgget och dess olika delar presenterat for sig
vid forsta tillfallet. Samtliga deltagare i studien, dvs. bada grupperna, fyllde i ett
sjdlvskattningsformulidr som mater kvalitén av den dyadiska relationen (QDR/Ahlborg et al.
2009) fore och efter behandlingen. QDR ir testat pa 820 forstagangsforildrar som efter 6
manaders barnafédande fyllde i formuldret. Skattningsformularet dr testat med Cronbach’s
alpha samt med faktoranalys.

Varje deltagare beskriver genom 36 fragor relationsklimatet férdelade pa fem
olika relationsvariabler (Ahlborg et al. 2009): (1) Formaga att komma 6verens; (2)
Tillfredstéllelse (inkl. kommunikation); (3) Samhorighet; (4) Sensualitet; och (5) Sexualitet.

Gruppen som fick TA fyllde dessutom vid sista behandlingstillféllet i ett
frageformuldr avseende Skriptintervjun och ett frageformulir avseende parets gemensamma

fastlasning (Interlocking Racket System).

Terapiprocessen enligt traditionell behandling (TAU)

Pa familjeradgivningen dér den aktuella studien genomfordes #r fokus i parterapin starkt
influerat av EFT. Studien bygger pa terapeutens samlade erfarenheter. Behandlingsinnehallet
kan variera under terapiprocessens gang (7-12 sessioner) med stédjande, klargorande och

kidnslomdssigt bearbetande samtal.



Behandlingen inleds med att paret fyller i ett skattningsformuléir (QDR36,
Ahlborg et al. 2009; beskrivs nirmare under rubriken datainsamling). Utifran
skattningsformuléret far behandlaren viktiga hypoteser om vad som behover fordndras och ett
instrument att méta behandlingens resultat. Man borjar med att tillsammans med paret
undersoka deras individuella anknytningsmonster (Bowlby 1994). Inom TAU i aktuell studie
har genomforts nio olika steg i behandlingsprocessen som inte nddvindigtvis foljer i bestimd

ordning.

De forsta stegen i terapiprocessen handlar om att fa syn pa vilket
anknytningsmonster var och en har och att avlasta eventuell skuld hos individen. Ett
anknytningsmonster kan vara nér den ene i paret har ett padrivande sitt och den andre &r
undandragande. Det giller att genom empatiska omformuleringar spegla var och en och skapa

en trygg bas dir de kan borja anknyta till terapeuten for att sedan utveckla samspelet.

Ytterligare anviinda interventioner i TAU &r “enactment”-iscensittning i rummet
dir man kan uttrycka sig kiinslomaéssigt till varandra hér och nu. Detta édr en kraftfull
intervention som skapar hopp och inger trygghet och sikerhet i relationen. Detta stirker parets
kinslomdssiga band. Denna intervention sker oftast i1 slutfasen i behandlingsprocessen men
man anvinder den dven tidigt 1 processen. I slutfasen av terapiprocessen har kvalitén 1
kontakten, vid framgangsrik behandling, skiftat till mer trygghet, niarhet och tillit. Partners
uttrycker vad de behover i relationen. Andra beteenden som ocksa fordndras dr formagan att
16sa problem och den sexuella kontakten i parforhallandet bade okar i intensitet och kvalité

(Johnsson 2004).

Terapiprocessen enligt transaktionsanalys (TA)



TA &r en kontraktsterapi vilket innebér en 6msesidig 6verenskommelse om att uppna
specifika mal med behandlingen (Johnsson 2011). Inledningsvis ifylls ett skattningsformulir
som ger en nuldgesbeskrivning av individens upplevda livssituation (QDR36, Ahlborg et al.
2009).

Behandlingen paborjas genom att paret var for sig far beskriva vad man vill
uppna for forindring for egen del och vad man som par onskar for forandring. Darefter
genomfors en s.k. Skriptintervju bestaende av 43 fragor som var och en av klienterna svarar
pa. Den ene i paret blir intervjuad av terapeuten och den andre lyssnar och vice versa. Bade
terapeut och den andre i paret skapar en gemensam forstaelse kring personens tidigare liv.
Denna del av behandlingsprocessen sker under samtalstillfdllen 1-4.

Fran samtalstillfille 5-6 studeras parets gemensamma “fastlasning”, Interlocking Racket
System (Holtby 1979). Paret far beskriva vad som hiander nir de kommunicerar och den
gemensamma lasningen tydliggors. Direfter tydliggors samspelsmonstret visuellt av
terapeuten (via bladderblock) for var och en utifran var och ens livshistoria och hur det

kommer till uttryck i parforhallandet.

Resterande samtalstillfdllen 7-12 syftar till att skapa en 6kad medvetenhet i
parforhallandet. Paret kan tillsammans med terapeuten bryta och utforska nya monster som &r
mer dndamalsenliga for den kénslomaéssiga kontakten. Genom olika interventioner far var och
en i paret kontakt med tidigare ”gomda kiinslor” som inte blivit uttryckta eller behov som inte
blivit tillfredsstdllda under barndom och uppvixt (Widdowson 2016).

Huvudforfattaren har i den hér studien speciellt undersokt tva diagnostiska
verktyg inom TA, dels Skriptintervjun, dels Interlocking Racket System. I den hir studien
anvinds speciellt "tillatelse transaktioner”, dvs att terapeuten ger klienten budskap som aktivt
motsédger forbud mot att t.ex. visa kénslor. Terapeuten kan da sidga det dr okay for klienten att

kédnna det han/hon kinner och ge bekriftande uppmirksamhet (Crossman 1966).



Metodologiska hinsyn

I en jamforelsestudie som denna, av en traditionell respektive en ny behandlingsmetod,
foreligger en risk for systematisk favorisering av en metod till forman for en annan, sk.
”Allegiance” (Luborsky et. al.1999), sirskilt som huvudforfattaren dr certifierad
transaktionsanalytiker. For att minimera risken att ”favorisera” studiegruppen till férman for
jamforelsegruppen har varken inldsning av TA litteratur eller TA-handledning erhallits under
studiens genomforande.

Diremot har kontinuerlig EFT-handledning erhallits under studiens genomftrande
eftersom den bedrivs stadigvarande pa mottagningen for familjeradgivare dar
huvudforfattaren deltagit tillsammans med 6vriga radgivare. Huvudforfattaren har inte
genomfort nagon komplett TA-behandling efter avlagd certifiering 1992 till
transaktionsanalytiker. Psykodynamiska teorier, EFT och andra metoder har varit tongivande i
huvudforfattarens forforstaelse till studiegruppen. TA har funnits med som en del av den

samlade erfarenheten som erhallits under tiden som behandlare.

Statistik och resultat

Beriékningar och databearbetning utférdes med SPSS (Statistical Package for the Social
Sciences) version 23.0. For att gora jamforelser mellan tva tidpunkter/mattillfallen anvindes
det icke-parametriska testet Wilcoxon signed Rank-Test med en 5% signifikansniva. For
jamforelser mellan grupperna vid samma mittillfalle anvindes Mann Whitney U-test med
samma signifikansniva. Huvudforfattaren har inte gjort nagon analys av skillnader i svar

avseende kon, civilstand, aldersgrupper eller antal samtal i varje grupp da urvalet &r for litet.

Resultat



Av de 20 personer som fick frageformuldr om Skriptintervju (Ohlsson, Bjork & Johnsson
1992) och frageformular kring parets gemensamma lasning (Interlocking Racketsystem,
Holtby 1979) var det 19 personer som svarade (10 kvinnor och 9 min).

I sammanfattningen av svaren (se tabell 1) framkom att personerna skattade betydelsen av att
samarbeta, dvs. fylla i intervjun tillsammans med sin partner 89% (17st) som mycket stor
respektive stor. Forstaelsen av min livssituation med hjdlp av Skriptintervjun skattades av
79% (15st) till mycket hog respektive hog.

Vad giller beskrivningar av vilken betydelse det hade att Skriptintervjun
genomfordes med partnern angavs t.ex. foljande svar: ”Att svara pa konkreta fragor om var
situation gjorde mig mer medveten om vad jag vill, saknar och behover”, ”Tydliga kopplingar
till varandras upplevelser under barndomstiden” och “Att fa ge uttryck och beritta mer om
mig i en trygg miljo att fa storre forstaelse for A.”

Flera par i studien beskrev vad de upplevde som virdefullt: Hir gav tva personer
foljande beskrivningar: ”Att forsta, bli lyssnad pa bli forstadd och fa verktyg att 16sa problem

med min partner” och ”Att se hur gamla vanor/héndelser paverkar mitt beteende idag.”

Tabell 1. Resultat avseende skriptintervju

1. Ivilken grad har skriptintervjun bidragit till din forstaelse av din livssituation?

Mycket hog hog varken eller liten Ingen Ej svar

5 10 2 2 0 1

2. Vilken betydelse hade det att intervjun gjordes tillsammans med din partner?

Mycket stor stor varken eller liten Ingen Ej svar

7 10 1 1 0 1

3. Vilken betydelse har skriptintervjun for forstaelsen av modellen Interlocking Racket

System?




Mycket stor stor varken eller liten Ingen Ej svar

5 8 4 1 0 2

Sammanfattning av svaren om gemensam fastlasning (se tabell 2) visade att
89%. (17st) ansag att modellen var mycket tydlig respektive tydlig. 1 95% (18st) av svaren
framkom betydelsen av att blidderblock anvindes for fortydligande av modellen. Det
framkom ocksa att i 84% av svaren (16st) hade forstaelsen av modellen bidragit till en
forandring av samspelet 1 mycket hog respektive hog grad.

Formuléret inneholl ocksa oppna fragor kring en eventuell 6kad forstaelse for
relationen samt modellens styrka respektive svaghet och om deltagarna i studien upplevde
forandringar i samspelet kopplat till forstaelsen av modellen. Hir foljer nagra citat. ”Forstar
bittre hur N fungerar och varfor han biter ihop istéllet for att prata”; "Hon klagar pa att jag
inte snickrar jag kiinner mig som en virdelds man”; ”Det blev tydligt vad jag har med mig for
kénslor och saknat som liten och hur jag forsoker kompensera det nu och detsamma for P och
vari olikheterna ligger som bidrar till 6kade missforstand i kommunikationen idag.”

Vad giller modellens styrka sa framholls tydligheten med modellen och att den
visualiserades med hjilp av bladderblock: "Den fokuserar bade pa mig och min partner vilket
gor det ldttare att identifiera gemensamma problemomraden”; ”Kunde reflektera tillbaks pa
foregaende vad som skrevs pa papper.” Det negativa med modellen beskrevs som att den
“forklarar beteendet men ger inga verktyg till en 10sning”.

Vad giller exempel pa forandringar beskriver de svarande Vi kommunicerar
bittre, jag forstar min partner béttre”; ”Tydlig med vad jag behdver och vill och
kommunikation”; Jag forsoker ga fram lugnare i mitt bemotande i pressade situationer”;
”Hur vi pratar och 16ser konflikter innan de uppstar”; och ”Behov av att vara 6ppen, tydlig

och inte dra mig undan nér vi dr oense.”



Tabell 2. Resultat avseende gemensam fastlasning

1. Vilken betydelse har modellen for din forstaelse av din relation till din partner?

Mycket hog hog varken eller liten obetydlig | Ej svar

9 9 0 1 0 1

2. Hur begriplig dr modellen?

Mycket tydlig Tydlig varken eller | Ganska otydlig Otydlig Ej svar

5 12 1 1 0 1

3. Vilken betydelse hade det for dig att vi anvinde blddderblock nir vi fortydligade

nedtecknandet av modellen?

Stor Liten varken eller Ringa Ingen Ej svar

17 1 1 0 0 1

4. I hur hog grad har din forstaelse av modellen bidragit till en fordndring i ditt samspel

med din partner?

Mycket hog hog varken eller | Ganska obetydligt | Ingen Ej svar

5 11 2 1 0 1




Ett Wilcoxon-test utférdes for att utrona om det fanns skillnader mellan ingangsvirdena vid
starten av behandlingen jamfort med vid avslutad behandling. Resultatet (se tabell 3) visade
att hela gruppen, dvs bade studiegruppen och jamforelsegrupp, hade hogre virden pa alla fem

QDR-index vid avslutad behandling.

Tabell 3. Wilcoxon-test for totalgruppen mitning 1 jamfort med mitning 2 (n=40)

Mitning 1 Mitning 2
QDR index M SD M SD Sig
Enighet 4.37 496 4.89 448 .000
Samhorighet 3.58 713 4.26 .848 .000
Tillfredsstillelse 3.82 .620 4.43 707 .000
Sensualitet 3.79 958 4.41 1.01 .001
Sexualitet 3.27 742 3.74 .678 .000

Vidare genomfordes samma berdkning for enbart studiegruppen (se tabell 4). Studiegruppen
hade hogre virden pa QDR-indexen Enighet och Samhorighet vid avslutad behandling. Storst

forbattring fanns for Enighet. En tendens till forbattring fanns ocksa for index Sexualitet.

Tabell 4. Wilcoxon-test for studiegruppen (TA) mitning 1 jimfort med métning 2 (n=20)

Mitning 1 Mitning 2
QDR index M SD M SD Sig
Enighet 4.46 357 4.94 509 .004
Samhorighet 3.82 .693 4.19 794 .030

Tillfredsstéllelse 4.04 494 4.36 731 .064



Sensualitet 4.07 854 4.39 1.15 170

Sexualitet 3.48 700 3.87 138 052

Vid avlutad behandling uppvisade jamforelsegruppen forbéttring inom alla fem kategorier (se
tabell 5). Storst forbéttring fanns for kategorierna Samhorighet, Sensualitet och

Tillfredsstillelse.

Tabell 5. Wilcoxon-test for jamforelsegruppen (TAU) mitning 1 jimfort med mitning 2

(n=20)
Mitning 1 Mitning 2

QDR index M SD M SD Sig
Enighet 4.19 552 4.85 453 .000
Samhorighet 3.34 .660 4.33 914 .000
Tillfredsstillelse 3.59 .660 4.49 .694 .000
Sensualitet 3.51 994 4.43 .876 .001
Sexualitet 3.05 137 3.61 .603 .002
Diskussion

Denna jamforelsestudie visade att klienterna pa familjeradgivningen var forbattrade vid
avslutad behandling. De resultat som framkom visade att mellan 65 % och 83 % av
totalpopulationen hade forbattrade skattningar vid mattillfille tva avseende de fem

kategorierna som studerats, enighet, samhorighet, tillfredstiillelse, sensualitet och



sexualitet. Den terapeutiska inriktning man valt, en anknytningsbaserad behandlingsmodell,
tycks passa den klientgrupp som sokt parterapi under den tid da uppfoljningen genomfordes.

De par som ingick i gruppen som fick traditionell behandling
(jamforelsegruppen) skattade dverlag hogre pa samtliga fragor. Resultatet indikerar pa vikten
av att tidigt i behandlingen fokusera pa var och ens anknytningsmonster. Den kénslomissiga
lasningen bearbetades pa ett tidigt studium i processen dir fokus var pa hir och nu. Paren
skapade ett nytt tryggt kiinslomissigt band. De fick genom en trygg inramning mgjlighet att
uppleva ett nytt tryggt anknytningssitt. Denna grupp fick stod i att endast fokusera pa” hir
och nu” vilket kan upplevas som befriande och som ytterligare kan forklara att denna grupp
skattade hogre virden. En begransning med TAU behandlingen var att en djupare forstaelse
over var och ens uppvixtvillkor blev begrinsad.

Studiegruppen fick dessutom i behandlingen ta del av den andres livshistoria,
vilket kan Oka forstaelse for den andre och ddrmed stirka banden pa ldngre sikt.
En svarighet med studiegruppens design blev en frustration dver langden av behandlingstiden
som var maximerad till 12 ganger. En fordjupning av behandlingsresultatet hade varit
onskvirt. I studiegruppen fick 30 % av paren inledande samtal innan forsta skattningstillfillet
(innan studiens start) vilket kan forklara att gruppen hade signifikant hogre virden vid forsta
mittillfillet i jamforelse med TAU gruppen.

Da terapeuten inte erhallit nagon TA-handledning under studiens genomférande
kan detta ocksa bidragit till ligre virden vid skattningstillfélle tva. Enligt Khalil var TA mest
effektiv som gruppterapi vilket kan vara ytterligare en forklaring till att TAU hade hogre

virden i skattningarna.

Forslag till framtida forskning



Forslag pa fortsatt forskning inom omradet ar att undersoka hur ett framtida utfall blir om man
integrerar bada modellerna i en gemensam arbetsmodell. TA har sin styrka i det intrapsykiska
perspektivet och beskrivningar hur lasningar blockerar samspelet. TAUs styrka ligger i den
kénsloméssiga anknytningen hér och nu. Designen skulle kunna vara 15 samtal for att na en
genomarbetning bade av den intrapsykiska och den interpersonella nivan.

Fran Parkin (2014) beskriver en teori om ett empatiskt engagemang med fokus
pa otillfredsstillda anknytningsbehov dir teorierna kompletterar varandra. Forhoppningsvis
kan paren da ocksa beskriva en okad tillfredstillelse vad giller sexualitet och sensualitet.

Denna studie visade nagot ldgre skattningar med avseende pa sexualitet och
sensualitet, kanske beroende pa att behandlaren inte utforskar dessa omraden om inte paren
sjdlva viljer att ta upp dessa fragor. Dessa omraden dr dock av stor betydelse for parets

vilbefinnande enligt (Hansson & Ahlborg 2012) som har beskrivits i en longitudinell studie.
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