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Münchausens syndrome by Proxy

Introduktion
Denna störning är en utav de mest komplicerade som läkarvården och jag har stött på. Trots detta valde jag att fördjupa mig inom denna sjukdom. Jag fick nyss om den här sjukdomen när jag såg ett TV-program för ett tag sen och tyckte att det verkade väldigt intressant. Tyvärr finns det inte så mycket information om just detta men jag har skrapat ihop lite grann. Jag fann att det var en väldigt hemsk men intressant sjukdom. Framåt i detta arbete ska ni få läsa om just det hemska.
Bakgrund
På 70-talet kom barnläkaren Roy Meadow upp med namnet på en svår och komplicerad sjukdom, Münchausens syndrome by Proxy. När han upptäckte denna sjukdom hade han misslyckats att hjälpa en liten flicka med njurproblem. Orosmolnen dök upp när han och mamman satt och pratade. Mamman berättade hur glad hon var för alla hans försök och hon sa att han inte behövde oroa sig. Den natten låg han vaken. I huvudet fanns det hon hade sagt till honom – du behöver inte oroa dig. Han funderade över varför han var mer orolig än mamman. Plötsligt så insåg han var det var för fel. Mamman utsätter sitt barn för olika sjukdomar, genom tabletter eller andra saker. Han mindes också två andra fall där han nu förstod var orsaken till deras sjukdom. Allt handlade om Münchausens syndrome by Proxy. Det var så man definierade denna sjukdom som har funnits en längre tid. Det enda problemet har varit att ingen har förstått det förrän då. 
Symptom 
Det är en väldigt komplicerad sjukdom och det finns många olika symptombilder. 

     Den här sjukdomen drabbar föräldrar och oftast mamman. Det är väldigt sällan som pappan har denna sjukdom. 
     Har man MBPS* så skadar man sitt barn medvetet. Dem använder sig utav fysisk och psykisk misshandel, skadlig medicinering, försök att döda sitt barn. Deras uppsåt är inte att döda barnet, men barnet kan dock avlida. Föräldern har inte alltid kunskapen om medicinering de ger dem, och de kan ha hållit på så länge att barnet inte orkar längre. Däremot verkar de har stor kunskap om barn och deras utveckling och de är väldigt noggranna och hjälpsamma. De skadar dem för att de själva ska få uppmärksamhet och för att ha en anledning att uppsöka läkare och sjukhus. Deras arbete är väldigt uträknat och professionellt gjort. Det utförs väldigt lugnt och försiktigt. De känner också en vis tillfredställelse utav barnets sjukdom som kan sammanliknas vid sexuella störningar. 
     Några utav de vanligaste sjukdomarna hos dessa barn är, magbesvär, blödningar, diabetes, njurproblem, utslag, anfall, chock, apati, kräkningar och viktminskning. Man ser att det kommer fler och fler sjukdomar genom åren. Den mediciniska bilden blir mer och mer komplicerad ju längre störningen fortskrider. De ovanliga mönstren av sjukdomarna är oftast det första tecknet på MBPS*, att barnet blir friskt men sedan får ett ny symptom. Det oväntade mönstret av sjukdomarna ger läkarna ledtrådar och de kommer på så vis på vad det är för fel på barnet. Barnet är oftast psykiskt labila och det är också en ledtråd. 
     När barnet ligger på sjukhus så är mamman alltid kvar där, hon lämnar aldrig sjukhuset. 
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Hon sitter inte vid sitt barn utan hon är oftast någon annanstans på sjukhuset, dricker kaffe eller något liknande. Mamman tilltalar läkaren och sköterskorna vid deras förnamn och utvecklar en väldigt nära relation till dem. Oftast så jobbar mamman som sjuksköterska eller något liknande. Om läkaren misstror henne och tror att det är hon som skadar barnet ger hon sin hämnd på barnet. Detta är mycket farligt då hon handlar i sådan panik att hon kan döda barnet. 
     De hittar på att någon annan i hennes familj också har haft samma problem eller att hon själv har haft det. Det kan också vara så att mamman faktiskt har haft samma symptom som hon tvingar på barnet. 

     För att göra det lättare att förstå. Den som har MBPS* har alltså denna symptombild:

· Kunskap om barnets utveckling

· Är den ”perfekta föräldern”

· Tycker om sjukhus och allt som har med det att göra

· Jobbar oftast inom vård

· Utvecklar en relation till sjukhuspersonalen 

· Oftast ett konstigt mönster i sjukdomen

· Psykiskt labila barn

· Hjälpsamma
Orsaker – varför?

Det finns många olika förklarningar till varför man får denna sjukdom.

    En utav de största orsakerna är att man inte har fått nog med uppmärksamhet som barn. Man har bott i en storfamilj där någon annan har prioriterats först. Något utav syskonen som ofta har varit sjuka och fått uppmärksamhet istället för en själv. De har varit ”utfrysta” i familjen på ett eller annat sätt enligt dem själva.  

    Det kan också vara så att de har suttit i fängelse och genomgått en traumatisk upplevelse under den tiden eller i barndomen. De kan ha blivit utsatta för det de själva utsätter barnet för. 

    De kan ha haft någon typ av sjukdom tidigare i livet som påverkat dem. Det kan t.ex. vara  anorexia nervosa, bulimi, problem med hjärtat etc. 

    Det finns många fler orsaker. Att fastställa orsaken till denna sjukdom är mycket svår. Dessa olika orsaker hör inte alltid ihop med varandra. Det kan vara flera orsaker i ett, men det kan också var bara en orsak. 

    Varför det är flest mammor är också mycket svårt att veta. Det kan bero på det att pappan inte är så insatt i just vårdämnet. Mamman är den som vet om alla barnsjukdomar och tar med barnen till läkaren. Det kan vara en utav orsakerna varför mamman drabbas. Det finns fall där pappan har varit gärningsmannen men de siffrorna är mycket små. Pappan har oftast en väldigt liten roll i en familj där mamman har MBPS*, han vet oftast ingenting. Det är ingen i familjen som vet något. Barnet i fråga tror aldrig att mamman kan göra något hemskt mot han/henne. 
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Behandling
Att behandla MBPS* är mycket svårt. Det svåraste är att fastställa att personen verkligen har denna störning. Att bevisa den är väldigt svårt. De nekar oftast till att de har denna störning så det är komplicerat att behandla. 

    Behandlingen går ut på att prata med psykologer. På dessa behandlingar ska man ta med sig saker som påminner en om det man har gjort. Man pratar om relationen till barnet innan och efter. Har de varit med om något traumatiskt så tar man upp det. Man försöker tränga igenom den starka censur som finns hos dessa människor. Gräva upp det dåliga och försöka att få dem att förstå vad det egentligen har gjort.

    Den som har utsatt sitt barn för detta förlorar oftast vårdnaden om barnet om dom fastställs. Att ha kontakt med sin familj under behandlingen är ingen bra idé. Det värsta med behandlingen är att det är väldigt lång tid innan man blir friskförklarad. 

    Det går inte bara ut på att träffa psykologer man får även en vis typ av medicinering. Man håller medicineringen väldigt strikt så att det inte utvecklar den andra versionen utav denna sjukdom, Münchausen syndrome. Den går ut på ungefär samma saker med en stor skillnad, man utför allt det där på sig själv istället. 

    Ett barn som har blivit utsatt för denna typ av misshandel kan utveckla Münchausen syndrome när de blir äldre. Det får också träffa psykologer för att bearbeta det som de har utsatts för. Dessa barn kommer alltid (oftast) att vara psykiskt labila. Det beror väldigt mycket på om man var så liten som ett spädbarn eller om man faktiskt var så gammal så man förstod vad man hade blivit utsatt för.
Motståndare

Det finns förstås många motståndare till denna sjukdom.

    Professor Marianne Haslev Skåenland är en utav dem. Hon tror inte på MBPS*. Hon anser att läkarna har varit ointresserade av föräldrarnas önskan och strävan att få en diagnos fastställd på sina barn. I det fall där barnen har behövt hjälp och föräldrarna inte har haft någon skuld i detta. 

    Det har aldrig lyckats att ställa exakta symptomen på denna sjukdom. Där läkarna har sagt att symptomen har varit många olika och att förklarningarna till denna sjukdom också har varit många olika. Att ta till med att föräldern vill ha uppmärksamhet är bara löjligt och den blir omöjlig att motbevisa, anser hon. 

    ”Om man lider av MBPS*, har man till uppsåt att skada sitt barn, aha barnet är redan skadat ändå har man haft det som uppsåt”

*MBPS = Münchausen by Proxy syndrome (Engelska)
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Mina synpunkter
Detta har varit väldigt intressant att jobba med. Jag själv anser att denna sjukdom faktiskt finns. Det är så många fall som har bevisats, och det finns många mörkertal bland dessa fall. Jag tycker att det här är den värsta sjukdom jag har läst om. Att utsätta sitt barn för något sådant är fruktansvärt. Även om gärningsmännen har en störning finns det ingen förklarning till varför de skulle göra som de gör. Det är för mig helt ofattbart. 
    Det sämsta med detta arbete är att det inte finns material för att få ihop det man vill. Trots det har jag själv förstått vad sjukdomen går ut på. Efter det här arbetet kommer jag att läsa vidare om detta ämne för att ännu bättre förstå vad det går ut på. 

    Hur en mamma eller pappa kan göra något sådant kommer jag inte att förstå även om jag fortsätter att läsa om ämnet. Det har varit lärorikt att arbeta med detta och jag har faktiskt lärt mig väldigt mycket om något väldigt ovanligt. 

    Så med dessa ord vill jag tacka för mig!

Källor

· Boken, Hurting for love av Herbert A. Schrerier och Judith A. Libow
· www.libris.se 
· http://nkmr.org/farlig_farliggjord_mamma
· http://nkmr.org/ett_glas_mjölk
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