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 D ette er den første af to artik-
ler om vold i nære relationer 
og æresrelaterede konflikter, 

der er baseret på det arbejde, Sund-
hedsstyrelsen har udført i samar-
bejde med MÆRK – Nationalt Cen-
ter mod Æresrelaterede Konflikter, 
som er en del af SIRI – Styrelsen for 
International Rekruttering og Inte-
gration. Der er udarbejdet et fagligt 
grundlag samt håndbøger, som skal 
gøre det nemmere for sundhedsple-
jen, svangreomsorgen og almen 
praksis at spørge ind til vold i nære 
relationer, såfremt der foreligger en 
ledelsesmæssig beslutning om at 
arbejde systematisk med opsporing 
og indsatser. Håndbog om opspo-
ring i almen praksis er vedlagt den-
ne måneds udgivelse af Måneds-
skrift for almen praksis. Der er ud-

viklet tværprofessionelle kurser i 
samarbejde med Københavns Pro-
fessionshøjskole og VIA University 
College, og i samarbejde med PLO-E 
er der udarbejdet et DGE- og KGE-
kursus, som tilbydes læger og per-
sonale i almen praksis. Læs mere på 
www.sst.dk/vold. 

Artikel 1 sætter fokus på opspo-
ring i almen praksis og fremhæver 
blandt andet centrale elementer fra 
det faglige grundlag om opsporing 
og indsatser.

Artikel 2 sætter fokus på den pro-
fessionelle tvivl, der kan opstå i for-
bindelse med opsporing, og de spar-
ringsmuligheder, du har som prakti-
serende læge. Derudover sættes der 
fokus på dine handlemuligheder, 
hvis du identificerer eller har mis-
tanke om vold.
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Sundhedsstyrelsen sætter fokus på at gøre en forskel for de mennesker, der bliver udsat 
for vold i nære relationer. Specielt omkring graviditet og fødsel. For vold kan kaste lange 
skygger ind i fremtiden, og de kan være vanskelige at opspore, selvom vi kender vores 
patienter. Denne artikel fokuserer på opsporing og er et samarbejde mellem Sundheds-
styrelsen og Månedsskriftet.
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Opsporing af graviditetsrelateret 
diabetes, som er stigende og forekom-
mer hos omkring 3 % af alle gravide, 
er standardprocedure (1). Til sam-
menligning hertil rapporterer ca. 3,3 
% af gravide kvinder, at de har været 
udsat for vold inden for det seneste år 
(2). Opsporing af vold foregår ofte 
ikke systematisk, men ved mistanke 
herom. Vores nordiske nabolande har 
nationale anbefalinger om at opspore 
vold i nære relationer i både svangre-
omsorgen og sundhedsplejen, hvor 
Sverige var først ude i 2008. I 2024 
udkom Sundhedsstyrelsen med et 
fagligt grundlag om opsporing og ind-
satser målrettet vold i nære relatio-
ner hos gravide, kommende og nye 
forældre (3).

Som praktiserende læge møder du 
gravide, kommende og nye familier 
på et tidspunkt, hvor der for mange 
er håb og drømme om familielivet, 

og hvor en del har et ønske om at 
ændre adfærd og få nye vaner. Un-
dersøgelser viser samtidig, at de, 
som oplever vold, er mere åbne for at 
tale om og blive spurgt ind til volden 
i denne fase af livet, og denne perio-
de er derfor en god mulighed for al-
men praksis at opspore vold i nære 
relationer.

De mange forandringer i forbin-
delse med graviditet og familiefor-
øgelse kan bidrage til et øget kon-
fliktniveau, og volden kan starte, 
eskalere eller forværres. Når vi sy-
stematisk opsporer vold i denne pe-
riode, øges opsporingsraten (4), og 
flere familier kan dermed tilbydes 
rettidig støtte og behandling. Som 
praktiserende læge har du mulighed 
for at opdage tegn på vold i nære re-
lationer og sikre, at også andre bliver 
opmærksomme på børnene og deres 
familier.

Foto 1 / 
Foto: iStock
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Hvorfor er det vigtigt at kende de-
finitionen på, hvad vold i nære re-
lationer er? 
Vold i nære relationer er et paraply-
begreb, der dækker over den vold, 
der forekommer i forskellige nære re-
lationer (5). Volden kan se ud på 
mange forskellige måder. Det kan 
være psykisk, fysisk, økonomisk, 
seksuel, materiel, digital vold eller 
stalking, og det kan være små og sto-
re handlinger, som kan ændre karak-
ter, hyppighed og intensitet i perio-
der. Andre begreber præciserer, hvil-
ken relation volden foregår i, eksem-
pelvis partnervold, kærestevold eller 
vold mod børn. 

For at kunne genkende og håndte-
re vold i nære relationer er det afgø-
rende at kende definitionen af vold 
og at kunne afgrænse vold ud fra 
handlingernes konsekvenser samt 
den funktion, handlingerne har i re-
lation til voldsudøveren. En undersø-
gelse blandt praktiserende læger vi-
ser, at det er forskelligt, hvordan læ-
gerne afgrænser vold i nære relatio-
ner, og derfor også hvad lægen op-
fatter som vold (6). 

Æresrelaterede konflikter: Når 
kollektivet udøver vold og kontrol
Æresrelaterede konflikter opstår 
også i de nære relationer. Æresrela-
terede konflikter er defineret i bar-
nets lov og skal forstås som en fæl-
les betegnelse for en række handlin-
ger, herunder kontrol, sanktioner og 
voldsformer, som et kollektiv udøver 
med det formål at regulere og/eller 
sanktionere individets adfærd for at 
beskytte eller genoprette kollekti-
vets ære og omdømme. Handlinger-
ne kan omfatte negativ social kon-
trol, trusler, udøvelse af fysisk, psy-
kisk, seksuel, økonomisk og digital 
vold, stalking, drab, kvindelig om-
skæring, tvangsægteskaber m.v. In-
dividets rettigheder og trivsel be-
grænses med andre ord af hensyn til 
kollektivets ære og normer for god 
opførsel (7). 

I æresrelaterede konflikter vil der 
altid være flere aktive eller bifalden-
de udøvere, som er enige om at sank-
tionere den person, der har forbrudt 
sig mod æren og normerne. At der 
ikke kun er tale om én udøver, har 
betydning for sikkerhedshåndterin-

Boks 1  /  

Vold, som udøves i en nær relation, er en handling eller hændelse, der – uanset formålet 
– er egnet til at krænke den udsatte persons integritet eller skræmme, smerte eller 
skade personen fysisk eller psykisk. Nære relationer omfatter en nuværende eller 
tidligere partner, et familiemedlem eller en anden person i den udsatte persons nære, 
private netværk. 

Social- og Boligstyrelsen
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gen i sagerne, for en potentiel efter-
forskning samt for den udsattes be-
hov for støtte. Kollektivet kan både 
udgøre den nære familie, den udvi-
dede familie og netværket omkring 
dem. 

Omfanget af problemet i Danmark
Vold i nære relationer er et folke-
sundhedsproblem, der kan ramme 
alle køn i alle aldre og forekomme i 
alle typer familier, sociale lag, etni-
ske grupper og hos mennesker med 
funktionsnedsættelser. Kvinder er 
særligt udsatte, men volden kan 
også være gensidig og udøves af 
kvinder mod mænd, ligesom udøver 
og udsatte kan være af samme køn. 
Gravide og nye mødre anses som 
særligt udsatte (8), og der er evidens, 
der peger i retning af, at et betyde-
ligt antal kvinder oplever vold under 
graviditeten i Danmark. Andre grup-
per som fx LGBT+-personer kan også 
være særligt udsatte.

Partnervold er den hyppigste form 
for vold, og prævalensen varierer alt 
afhængigt af opgørelsesmetoden og 
er præget af mørketal. I en undersø-
gelse fra Syddansk Universitet 
blandt praktiserende læger vurdere-
de flere af lægerne, at partnervold 
ikke var noget, de oplevede så tit (6). 
Dette var baseret på, hvor mange pa-
tienter de umiddelbart kunne kom-
me i tanke om, som var eller havde 
været udsat for vold, eller hvor ofte 
de mente, at de så voldsramte pa-
tienter i deres praksis. 

Den seneste danske omfangsun-
dersøgelse fra Statens Institut for 
Folkesundhed estimerer, at ca. 5,5 % 

kvinder og 4,0 % mænd årligt er ud-
sat for fysisk og/eller psykisk part-
nervold, hvilket svarer til 201.000 
personer (hvoraf 118.000 er kvinder, 
og 83.000 er mænd) (9). Til sammen-
ligning angiver Videnscenter for dia-
betes, at ca. 350.000 personer har 
diabetes (10).  

Vold sætter dybe spor 
Vold i nære relationer kan have om-
fattende konsekvenser for de men-
nesker, der udsættes for eller over-
værer volden. Almindelige sympto-
mer hos personer udsat for vold er 
blandt andet hukommelsesproble-
mer, koncentrationsbesvær, vanske-
ligheder ved at træffe beslutninger 
og lavt selvværd (17). Der er solid 
evidens for, at vold i nære relationer 
kan føre til udvikling af posttrauma-
tisk stress-syndrom (PTSD), genera-
liseret angst, depression, selvska-

dende adfærd og selvmordsadfærd 
(18, 19, 20). Udsathed for vold i barn-
dommen er associeret med kroniske 
sygdomme i voksenlivet som fx hjer-
te-kar-sygdom, kræft, diabetes, stro-
ke m.m. (21). 

Vold i nære relationer i forbindelse 
med graviditeten kan have betydeli-
ge negative helbredskonsekvenser 
for både kvinden og barnet (22). 

Folkesundhedsproblem: Vold i nære relationer  
er et folkesundhedsproblem, som kan have  
omfattende konsekvenser for børn og voksne,  
der udsættes for eller overværer volden. 

››
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Blandt gravide kvinder udsat for 
vold er der øget risiko for præmatur 
fødsel, at føde et barn med lav fød-
selsvægt samt perinatal dødelighed 
(22, 23). Herudover kan fostrets eller 
det lille barns neurologiske udvik-
ling påvirkes (24).

Vær opmærksom på børn, der 
overværer vold 
Alle former for vold i nære relationer, 
herunder bl.a. fysisk og psykisk vold, 
kan også have omfattende konse-
kvenser for dem, der overværer vol-
den. Et barn overværer vold, når det 
ser, hører, mærker eller på anden 
måde oplever, at en forælder eller 
anden omsorgsgiver udøver fx fysisk 
eller psykisk vold mod den anden 

forælder eller søskende. Det kan 
også være, når et barn oplever op-
træk til fysiske eller psykiske volds-
episoder eller eftervirkningerne af 
voldsepisoden. At overvære vold kan 
forhindre udviklingen af et positivt 
selvbillede hos barnet. Det kan også 
have følgevirkninger for barnet i de 
første leveår, både fysisk, følelses-
mæssigt og udviklingsmæssigt, 
samt få konsekvenser langt ind i 
voksenalderen (25). At overvære 
vold mod omsorgspersoner i de før-
ste leveår er associeret med mere al-
vorlig psykopatologisk udvikling og 
emotionelle forstyrrelser, end hvis 
barnet eksponeres senere i barndom-
men (26). 

Når et barn oplever voldsomme og 

Boks 2  /  Tal på omfanget af vold i nære relationer i Danmark

• 3,3 % af gravide har været udsat for vold inden for det seneste år (1)
• 8,5 % af gravide har været udsat for partnervold og/eller har haft svære konflikter i 

deres parforhold (11) 
• Nogle kvinder oplever, at partnervold begynder i graviditeten, mens nogle kvinder, 

der allerede lever med partnervold, oplever, at volden øges og forværres i forbindelse 
med graviditeten (12, 13)

• Der er kun få undersøgelser i en dansk kontekst, hvad angår omfanget af æresre-
laterede konflikter. Blandt unge 18-29-årige, som har etnisk minoritetsbaggrund, 
oplever ca. en fjerdedel, at hensynet til familiens ære betyder ”alt” eller ”meget” for, 
hvad de må i deres hverdag (14)

• 5,3 % af alle danske børn vokser op i familier, som er registreret med en eller flere 
voldsepisoder, inden barnet fylder otte år (15)

• 12,4 % af småbørn i Danmark (9 måneder til 3 år) har været udsat for mindst én form 
for hårdhændet opdragelse/vold (dask, rusk, smæk eller er blevet slået) i løbet af de 
seneste 2 måneder (16)

VOLD I NÆRE RELATIONER



Boks 3  /  Hvis den gravide, kommende eller nye forælder er alene,  
kan du spørge ind til vold (31)

Start med at indlede samtalen med sætninger, der afstigmatiserer emnet. Forslag til 
indledende sætninger:

 Nogle kvinder/mænd/gravide/par/forældre, som jeg møder i mit arbejde, har proble-
mer, konflikter eller oplever vold i familien eller i relation til mennesker, som de er 
tætte med.

 Nogle kan opleve ubehagelige situationer eller at blive behandlet dårligt. Ikke alle ved, 
at de kan snakke med mig om det. Derfor er vi i vores praksis begyndt at spørge alle 
ind til det.

Spørg herefter med indirekte og åbne spørgsmål om vold i nære relationer. Du kan 
forsøge at anvende hverdagssprog og give eksempler på handlinger jf. nedenstående 
forslag til sætninger:

 Har du nogensinde oplevet, at din nuværende eller tidligere partner eller andre nære 
relationer har talt ned til dig, været nedværdigende eller kontrolleret dig, fx bestemt 
hvem du må møde, hvor mange penge du må have, hvilket tøj du er tilladt at have på 
eller kontrolleret dine digitale medier?

 Har du nogensinde oplevet, at din nuværende eller tidligere partner eller andre nære 
relationer har truet, skubbet, slået, sparket eller udsat dig for anden type af fysisk 
skade?

 Har du nogensinde været bange for din partner eller anden nærtstående person?

Hvis der opstår mistanke om vold, kan du stille mere direkte spørgsmål i forhold til 
konkrete voldshandlinger. Det kan være en fordel, at du bruger borgerens eget ordvalg i 
beskrivelsen af vold, så borgeren bedre kan genkende sig selv, når de 
åbner op for at tale om volden.
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skræmmende begivenheder uden 
mulighed for trøst og reparation, sti-
ger niveauerne af stressrelaterede 
hormoner hos barnet, og hvis dette 
sker gentagne gange i de første leve-
år, er der risiko for, at barnets neuro-

logiske udvikling påvirkes negativt. 
Denne toksiske stress kan påvirke 
udviklingen af barnets nervesystem 
negativt samt skade indlæring, ad-
færd og sundhed både på kort og 
lang sigt (24, 27). 
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Spørg systematisk ind til vold hos 
alle gravide, kommende og nye 
forældre
Som praktiserende læge kan du kom-
me i kontakt med patienter, der er ud-
sat for vold i nære relationer, uden at 
du umiddelbart kan se eller får viden 
om dette. Ofte vil personer, der er ud-
sat for vold, ikke selv starte en sam-
tale (28), blandt andet på grund af 
tabu og skam. Det kræver derfor en 
indgående viden om vold og tegn på 
vold at kunne opspore individuelt på 
baggrund af en mistanke, hvilket gør 
det let at overse tegn i praksis (29, 
30). Videnskabelig litteratur under-
støtter, at systematisk opsporing af 
vold, hvor opsporingsarbejdet er ret-
tet mod alle, uanset om der er mistan-
ke om vold eller ej, er mere effektiv 
sammenlignet med individuel opspo-
ring (4). Derudover har det en afstig-
matiserende og forebyggende effekt, 
at patienten gøres bevidst om, at der 
spørges ind til vold hos alle. I håndbo-
gen om opsporing i almen praksis ud-
dybes blandt andet specifikke tids-
punkter, hvor alment praktiserende 
læger kan spørge til vold. Derudover 
indeholder håndbogen en spørge-
guide – både til hvis du er alene med 
den gravide, kommende eller nye for-
ælder (se boks 3), eller hvis partneren 
eller andre pårørende er til stede.

Spørg kun til vold, hvis du er alene 
med patienten
Før du spørger ind til vold, skal sik-
kerheden for både dig, barnet og for-
ælderen være tilstrækkelig. Direkte 
spørgsmål om vold bør derfor kun 
finde sted i et fortroligt og trygt rum, 

hvor kun den ene forælder er til ste-
de (30). Hvis begge forældre eller an-
dre pårørende er til stede, kan der i 
stedet spørges til familiemæssige 
forhold, herunder samliv, familie-
mønstre, eventuelle konflikter og 
håndtering af uoverensstemmelser.

Det kan virke modstridende at 
skulle skabe et fortroligt og trygt 
rum uden tilstedeværelse af begge 
forældre, når vi på samme tid ønsker 
at ligestille og inddrage begge foræl-
dre i hele forløbet under graviditet, 
fødsel og barsel. Ved tvivl om eller 
tegn på vold vejer behovet for sik-
kerhed dog tungere, og der bør ska-
bes et fortroligt rum uden tilstede-
værelse af partner eller andre nære 
relationer.

Eksempler på, hvordan kan tegn 
på vold kan se ud? 
Nogle af de tegn, der kan indikere, at 
en person udsættes for vold eller en 
æresrelateret konflikt, som lægen 
med fordel kan lade indgå i sin gene-
relle faglige vurdering, fremgår af 
boks 4 og boks 5. 

Når vi spørger til vold gentagne 
gange og på forskellige måder, er 
vi med til at så et frø
I Sundhedsstyrelsens faglige grund-
lag beskrives også en tilgang til op-
sporing af vold i nære relationer i 
både svangreomsorgen og sund-
hedsplejen. I flere regioner får alle 
gravide fx tilsendt et spørgeskema, 
der bl.a. indeholder spørgsmål rela-
teret til vold i nære relationer. 

Opsporing af vold kan tænkes ind i 
almen praksis i alle konsultationer, 

VOLD I NÆRE RELATIONER
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hvor der er fokus på psykosociale og 
familiemæssige forhold og trivsel 
både ved graviditets- og børneunder-
søgelser. Den systematiske opspo-
ring kan med fordel gennemføres fx 
ved den første konsultation i almen 
praksis, konsultationen i uge 25 og 
otte uger efter fødslen, samt i de 
forebyggende børneundersøgelser. 

Ved gentagne gange at spørge ind 
til vold i nære relationer signalerer 
du, at vold er et emne, som både du 
og sundhedssystemet er opmærk-
somme på og tager alvorligt. Det 
skaber et rum for at tale om vold, og 
det kan starte en erkendelsesproces 
hos patienten og have en forebyg-
gende effekt. Vi ved, at mange skal 
spørges flere gange, før de erkender 
eller vælger at fortælle, at de er eller 
har været udsat for vold. Ved at spør-
ge til vold er du med til at så et frø, 
der måske spirer, næste gang du eller 
en anden spørger ind til vold (29, 30, 
32).

Som læge står du ikke alene i sa-
ger om vold
Har du opsporet, eller har du mistan-
ke om vold, skal du jf. den skærpede 
underretningspligt (barnets lov § 
133) lave en underretning til kom-
munen, da der er et barn involveret, 
herunder et evt. ufødt barn.

Er du i tvivl om, hvorvidt en pa-
tient er udsat for eller udøver vold, 
kan du bl.a. søge sparring hos Lev 
Uden Vold på deres nationale hotline 
på tlf. 1888 eller på www.levuden-
vold.dk 

I særlige tilfælde vil der være tale 
om patienter, som er udsat for kon-

26 Håndbog om opsporing i sundhedsplejen

Der kan ikke laves en tjekliste, som kan benyttes til at identificere 
personer, der er udsat for vold. Der kan være nogle tegn, som både 
kan skyldes almindelige forhold, men som også sammen med an-
dre indikationer kan medføre, at man skal have en øget opmærk-
somhed på, om vold kan være en aktuel problematik. Det kan også 
være, at der ikke er nogle tegn, eller at tegn på vold skjules, fx af 
frygt for konsekvenser af at fortælle om vold. 

Tegn, der indikerer, at en borger er udsat for vold, kan også være 
udtryk for andre former for mistrivsel. Din observation af tegn kan 
derfor indgå som en del af din generelle faglige vurdering. Neden-
stående liste er ikke udtømmende. 

Fysiske tegn 

• Skader (fx blå mærker, brænde- eller stikmærker) 
• Fysiske og kroniske smerter 
• Gentagne skader, infektioner og uforklarlige blødninger  

vaginalt eller analt
• Komplikationer i forbindelse med graviditet og fødsel (fx ikke 

planlagte graviditeter, spontane aborter, lavere fødselsvægt 
hos nyfødte og præmatur fødsel)

Psykiske/psykosomatiske tegn

• Symptomer på depression, angst, PTSD og søvnforstyrrelser
• Selvmordstanker eller selvskade
• Alkohol- og andre former for misbrug
• Uforklarlige kroniske mave-tarm-symptomer
• Uforklarlige symptomer i reproduktionssystemet
• Uforklarlige kroniske smerter
• Gentagne helbredsundersøgelser uden sikker diagnose

Tegn på, at en person udsættes for vold
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Adfærdsmæssige tegn

• Manglende fremmøde til kontrol
• Gentagne henvendelser med uspecifikke problemer
• Usammenhængende historier
• Utryghed ved gynækologiske undersøgelser
• Manglende råderet over egen økonomisk situation
• Isolation/mistet kontakt til socialt netværk 
• Manglende overskud til at varetage forældrerollen eller  

psykisk og fysisk aggression over for egne børn

Tegn ift. dynamikken med partneren
• Virker nervøs, usammenhængende, kaotisk eller ængstelig  

i partners nærvær
• Har forbud mod at færdes alene uden partner
• Modtager hyppige opkald eller SMS’er
• Får ikke selv lov til at svare på den sundhedsprofessionelles 

spørgsmål
• Påtrængende tilstedeværelse fra partner eller andre nære  

relationer, fx ved at partneren altid kommer med til møder  
med borgeren

I opsporingen af om en borger udsættes for vold, kan det også være 
relevant at observere for tegn på, at en person udøver vold og tegn på, 
at et barn udsættes for eller overværer vold. Se eksempler herpå i det 
faglige grundlag.

27Håndbog om opsporing i sundhedsplejen

Adfærdsmæssige tegn

• Manglende fremmøde til kontrol
• Gentagne henvendelser med uspecifikke problemer
• Usammenhængende historier
• Utryghed ved gynækologiske undersøgelser
• Manglende råderet over egen økonomisk situation
• Isolation/mistet kontakt til socialt netværk 
• Manglende overskud til at varetage forældrerollen eller  

psykisk og fysisk aggression over for egne børn

Tegn ift. dynamikken med partneren
• Virker nervøs, usammenhængende, kaotisk eller ængstelig  

i partners nærvær
• Har forbud mod at færdes alene uden partner
• Modtager hyppige opkald eller SMS’er
• Får ikke selv lov til at svare på den sundhedsprofessionelles 

spørgsmål
• Påtrængende tilstedeværelse fra partner eller andre nære  

relationer, fx ved at partneren altid kommer med til møder  
med borgeren

I opsporingen af om en borger udsættes for vold, kan det også være 
relevant at observere for tegn på, at en person udøver vold og tegn på, 
at et barn udsættes for eller overværer vold. Se eksempler herpå i det 
faglige grundlag.
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trol, undertrykkelse og æresrelatere-
de konflikter. Denne mistanke skal 
tages alvorligt, og her er det vigtigt 
at være nysgerrig på de forhold, der 
udspiller sig omkring patienten. Er 
der tale om en æresrelateret konflikt, 
og volden derfor til dels er motiveret 
af nogle stærke æresnormer, er det 
vigtigt, at de rette sikkerhedshensyn 
tages. En konflikt kan eskalere me-
get hurtigt, og der vil være tale om 
flere aktivt eller stiltiende udøvere, 

hvilket betyder, at det er svært 
umiddelbart at afgøre, hvor eller fra 
hvem den udsattes største trussel 
kommer. Det kan være komplicerede 
sager, når æren er på spil. I artikel to 
kan du læse om en case, der beskri-
ver denne problemstilling. Her bliver 
dine handlingsmuligheder også ud-
dybet.

Har du viden eller mistanke om en 
æresrelateret konflikt, kan du søge 
sparring hos den nationale sikker-
hedskonsulentordning via telefon og 
mail, der kan findes på hjemmesiden: 
www.nc-maerk.dk/raadgivningstil-
bud/sikkerhedskonsulenterne. 

Interessekonflikter: ingen angivet. 
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Det er vanskeligt at identificere motiverne for vold – herunder 
de æresrelaterede. Generelt ved vi, at der ved æresrelaterede 
konflikter ses samme tegn som nævnt tidligere. Herudover 
ses særlige tegn, der relaterer til det kollektive aspekt ved 
æresrelaterede konflikter. Der kan observeres for disse tegn 
i forbindelse med opsporing af æresrelaterede konflikter. 
Nedenstående liste er ikke udtømmende.

• Giver udtryk for at familiens/kollektivets æresnormer står 
over individets ønsker (kollektivistisk livssyn)

• Giver udtryk for at være isoleret, kontrolleret eller at blive 
holdt øje med af familien og/eller netværket omkring den 
gravide/parret

• Frygter rygter om udsattes/parrets situation, som kan 
fremtvinge sanktioner og vold fra familien

• Viser tegn på at blive misinformeret af ægtefælle/familie 
ift. rettigheder og muligheder i Danmark

• Frygter at barnets køn ikke stemmer overens med famili-
ens ønske

• Påtvungen uønsket graviditet/påtvungen uønsket abort, 
fx tidligere

• Viser tegn på psykisk mistrivsel, fx pga. negativ social 
kontrol/psykisk vold

• Har ikke adgang til personlige papirer som pas, MitID, 
bankkonto, telefon eller til internettet eller adgang til 
disse er delt med andre familiemedlemmer, fx ægtefælle, 
forældre, søskende

• Føler sig presset til at handle på en bestemt måde, fx at 
forblive i ægteskab pga. ærestab/tabu ved skilsmisse 

• Andre familiemedlemmer har indgået uønsket ægteskab 
og/eller er nægtet skilsmisse

• Har været på genopdragelsesrejse tidligere, eller nære 
familiemedlemmer har

• Har været udsat for kvindelig kønslemlæstelse

Tegn på æresrelaterede konflikter 
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HOVEDBUDSKABER

1. Folkesundhedsproblem: Vold i nære relationer er et folkesundhedsproblem, som kan 
have omfattende konsekvenser for børn og voksne, der udsættes for eller overværer 
volden. 

2. Mulighedsrum: Praktiserende læger har et unikt mulighedsrum for at opspore vold i 
nære relationer og æresrelaterede konflikter, da gravide, kommende og nye foræl-
dre, som oplever vold, er mere åbne for at tale om vold i denne fase af livet.

3. Systematisk opsporing: Systematisk opsporing er en mere effektiv metode til at op-
spore vold frem for blot at spørge ved mistanke. At spørge alle til vold er i sig selv af-
stigmatiserende og forebyggende og kan være med til at starte en erkendelsespro-
ces. Ved gentagne gange at spørge til vold i nære relationer skaber du et rum for at 
tale om vold, og du er med til at så et frø – et frø, som måske spirer næste gang, der 
spørges ind til vold.

4. Sikkerhed: Spørg kun direkte til vold i et fortroligt og trygt rum, hvor partner eller an-
dre pårørende ikke er til stede. Hvis partner eller andre nære relationer er til stede, 
kan du spørge til familiemæssige forhold, konflikter og håndtering af uoverensstem-
melser.  

5. Kend dine handlingsmuligheder og følg op: Når der er indsatser at henvise til, frem-
mer det opsporingen. Du skal kende dine handlingsmuligheder, når du opsporer eller 
får mistanke om vold. Til sidst er det afgørende at følge op og iværksætte den rette 
hjælp, så den udsatte og/eller udøveren oplever at være blevet hørt og taget alvorligt.


