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� Som visitator ved Psykologisk Center,
en psykologklinik i København med speci-
ale i vanskelige ungdomssager især inden
for det antisociale område, taler jeg ofte
med socialrådgivere, som finder det svært
at vurdere, om kriminelle indvandrerunge
har psykiske lidelser eller ej. Jeg er flere
gange blevet opfordret til at udarbejde en
”checkliste”, som socialrådgivere kunne
bruge i deres overvejelser, og har nu
besluttet at videregive mine erfaringer,
som stammer fra 20 års arbejde inden for
området.

I perioden 1998-2002 blev 14 krimi-
nelle indvandrerdrenge i 13-16 års alde-
ren psykologisk undersøgt ved Psykolo-
gisk Center. For at finde ud af om der
kunne uddrages bestemte faktorer, som
socialforvaltningen burde være opmærk-
som på, når man vurderer, hvilke krimi-
nelle indvandrerdrenge der burde tilbydes
psykologhjælp, har jeg undersøgt, om dis-
se drenge havde familiemæssige forhold,
personlighedstræk, psykiske symptomer
og karakteristiske psykologiske forsvars-
mekanismer til fælles. Herudover under-
søgte jeg, hvornår socialforvaltningen var
blevet opmærksom på drengenes proble-
mer, og om der var blevet indsat hjælpe-
foranstaltninger. 

Aggressive børnehavebørn
Drengene var ned til otte år gamle ved
deres første kendte kriminelle forhold og
havde hver begået op til 25 kriminelle
forhold. De fleste havde begået berigel-
seskriminalitet og voldskriminalitet og
havde udvist truende adfærd eller udstedt
ulovlige trusler. Nogle havde deltaget i
sexualforbrydelser, hærværk og brandstif-
telse. Hærværk, ildspåsættelse, tyveri,
røveriforsøg, sexuel tvang og indbrud
nævnes i den danske psykiatriske diagno-
seliste som tegn på adfærdsforstyrrelser.

Næsten alle drengene havde udvist
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aggressiv adfærd, i mange tilfælde star-
tende allerede i børnehavealderen, og
havde ved slåskampe eller overfald
udvist personfarlig aggression. Raserian-
fald, irritabilitet, vredagtighed, hævnger-
righed og slagsmålstilbøjelighed nævnes
som tegn på adfærdsforstyrrelser i diag-
noselisten, og lav aggressionstærskel er
et af kriterierne for diagnosen dyssocial
personlighedsstruktur.

Næsten alle drengene udviste grov
ligegyldighed over for andres følelser,
løgnagtighed og skulken, og mange hav-
de tendens til at handle impulsivt og
uoverlagt og udviste lav frustrationstole-
rance og manglende evne til at føle
skyld. Alle disse træk optræder i diagno-
selisten som symptomer på psykisk for-
styrrelse inden for diagnoserne dyssocial
personlighedsstruktur, adfærdsforstyrrel-
ser og emotionelt ustabil personligheds-
struktur. Hvad angår psykiske forsvarsme-
kanismer, udviste langt de fleste drenge
projektion, benægten og splitting, samt
skiftevis devaluering og idealisering af
andre. Disse såkaldt primitive psykiske
forsvarsmekanismer optræder ofte hos
personer med borderline personligheds-
struktur, og de psykologiske undersøgel-
ser viste da også, at de fleste af drenge-
ne personlighedsmæssigt lå inden for
borderline området, mens nogle få lå
inden for psykoseområdet.

Næsten alle drengene havde været
udsat for omsorgssvigt, og fysisk afstraf-
felse var blevet anvendt som opdragel-
sesmiddel i mindst halvdelen af familier-
ne. I næsten halvdelen af familierne
fandtes kriminalitet blandt forældre
og/eller søskende, psykisk syge forældre,
misbrug af alkohol eller narko hos foræl-
dre og/eller vold mellem forældrene.

Fysisk afstraffelse
14 sager er for lille et materiale til at
uddrage konklusioner om kriminelle ind-
vandrerdrenges forhold generelt betrag-
tet. Jeg har derfor undersøgt, om nyere
videnskabelig litteratur bekræfter, at kri-

minelle indvandrerdrenge ofte er bela-
stede af forhold som de nævnte.

Justitsministeriets Retspsykiatriske Kli-
nik udgav i 2001 en gennemgang af
samtlige 91 mentalundersøgelser af 15-
17 årige unge i 20-årsperioden 1977-
1997. Man fandt en meget betydelig
overrepræsentation af forskellige psyki-
ske lidelser blandt disse unge. Det påhvi-
ler de sociale myndigheder, som tidligt
får kendskab til disse dårligt fungerende
unge, at være opmærksom på en mulig
psykiatrisk sygdom, således at de unge
kan henvises til vurdering og behandling,
formaner retspsykiaterne.

En svensk undersøgelse af 127 krimi-
nelle unge i 15-22 års alderen, der var
blevet mentalundersøgt i årene 1988-89,
fandt, at disse unge tidligt havde udvist
aggressiv og antisocial adfærd. De risiko-

faktorer, man hyppigst fandt, var alkohol-
misbrug, kriminalitet og psykiatriske pro-
blemer hos forældrene, samt fysisk
afstraffelse som opdragelsesmiddel.
Svenskerne konkluderer, at aggressiv og
antisocial adfærd tidligt i barndommen er
vigtige tegn på risiko for senere krimina-
litet.

Litteraturen bekræfter altså, at bela-
stende baggrundsfaktorer som psykisk
sygdom, kriminalitet og misbrug blandt
forældre og søskende, fysisk afstraffelse
og omsorgssvigt, fremmer udviklingen af
antisociale karaktertræk og kriminel
adfærd hos børnene.

Systemet overser omsorgssvigt
Det næste spørgsmål er, om socialforvalt-

ningen gør brug af denne viden. Hvad
angår omsorgssvigt, som de fleste af
drengene i mit materiale havde været
udsat for, blev to af sagerne ikke bemær-
ket af socialforvaltningen før den psyko-
logiske undersøgelse. I fire tilfælde kend-
te man til omsorgssvigt uden at reagere,
og i fire tilfælde indsatte man hjælpefor-
anstaltninger. Fysisk afstraffelse, som var
blevet anvendt i opdragelsen af mindst
halvdelen af drengene, blev overset af
socialforvaltningen i tre tilfælde. I andre
tre tilfælde undlod man at reagere, på
trods af at skolelægen i det ene tilfælde
havde indberettet de blå mærker, da
drengen var ni år, at drengen i det andet
tilfælde som 12-årig selv havde fortalt
skolen og socialforvaltningen om den
vold, han var udsat for hjemme, og at
drengen i det tredje tilfælde som 13-årig

havde fortalt politiet, at han blev slået
hjemme, hvilket var blevet indberettet til
socialforvaltningen. Kun i et tilfælde blev
socialforvaltningen opmærksom på pro-
blemet og fik gennem forældrerådgiv-
ning faderen til at stoppe den fysiske
afstraffelse af sønnen - med ophør af
drengens kriminalitet til følge.

Hvad angår misbrug af stoffer eller
alkohol blandt forældrene, blev et tilfæl-
de først opdaget ved den psykologiske
undersøgelse. Socialforvaltningen havde
kendskab til misbruget i de øvrige fire
familier og indsatte hjælpeforanstaltnin-
ger i forhold til de tre. Psykisk sygdom
blandt forældrene blev i fire tilfælde
overset af socialforvaltningen. I et tilfæl-
de var moderens sindssygdom blevet
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kan behandles

Den primære årsag til, at nogle indvandrerdrenge begår 

kriminalitet, er en opvækst i familier, hvor omsorgssvigt, 

fysisk afstraffelse som opdragelsesmiddel samt psykisk sygdom 

og misbrug af narko og alkohol blandt forældrene er hverdag.




