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Abstract

In this essay, I aim to analyze unaccompanied refugee youths” experiences of medical age
assessment and its directives. The study is based on deep interviews with three
unaccompanied youths. The focus is to explore underlying power relationships that operate
through the age assessment. To do that, I have used both theories of power as well as queer
theory. The results show that all three informants have been mistreated by the Swedish
Migration Agency. My analysis shows that power is expressed through institutions such as
the Migration Agency and its administrators, Rittsmedicinalverket and the government.
The informants felt powerless about their situation and they testify about a culture of
mistrust against them. They felt forced to do the age test and they thought it was a reliable
method, however the results showed the opposite. This led to devastating consequences for
the informants such as mental illness, homelessness and exploitation. My result shows that

all these factors, and how they affect one and other, is an expression of power.

Nyckelord: ensamkommande ungdomar, medicinsk &ldersbedomning, maktstrukturer,
normalisering, andrefiering
Key words: unaccompanied youth, medical age assessment, power structures,

normalization, otherness
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1. Inledning

Assd den hér aldersbeddmningen har gjort att ingen svensk litar pd en kille som

kommer fran ett annat land. (Ali, som blivit uppskriven med ett ar)

Genom mitt arbete pa en ideell organisation har jag lart kinna ensamkommande ungdomar.
Jag har sett hur de kéimpar for sina liv. Kdmpar for att klara av skola, kdmpar for att hitta en
bostad, kédmpar for att inte helt tappa hoppet. Det har lett till att jag skriver denna uppsats, i

hopp om att fler ska forsta deras villkor i Sverige.

Mitt Europa tar emot ménniskor som flyr fran krig, solidariskt och gemensamt. Mitt
Europa bygger inte murar, vi hjélpts &t nér ndden ér stor. (Stefan Lofvén, 6 september

20151

Sa ldt det nir Sveriges statsminister holl tal pa en manifestation for flyktingmottagande pa
Medborgarplatsen under parollen "Refugees Welcome”. 24 november, drygt tvd ménader
senare meddelar den svenska regeringen att asylreglerna ska anpassat till EU:s miniminiva for
att ’skapa andrum for svenskt flyktingmottagande™ (Statsradsberedningen 2015). Regeringen
menar att Sverige fortsdttningsvis inte har kapacitet att ta emot lika manga asylsdkande som
tidigare. Vidare forklarar regeringen att antalet personer som soker asyl och beviljas
uppehéllstillstand 1 Sverige, bor minska kraftigt. Vid samma presskonferens meddelar
regeringen att forutom de begrédnsningar som infors, som kommer att kallas den tillfdlliga
lagen ska grénskontroller upprittas och medicinsk &ldersbedomning av asylsokande inforas
(Statsradsberedningen 2015). Skdlen som lyftes fram for aldersbedomning var att antalet
ensamkommande barn som soker asyl forvintades ligga pa en fortsatt hog niva de kommande
aren och att det darfor ar viktigt att veta asylsokandes alder (Prop. 2016/17:121, s. 12). I maj
2016 fick Rattsmedicinalverket (RMV) i uppdrag av regeringen att genomfora medicinska

aldersbeddmningar av ensamkommande asylsokande barn (Prop. 2016/17:121, s. 10).

! https://www.socialdemokraterna.se/vart-parti/vara-politiker/tal/tal-pa-manifestation-for-
asylmottagande-2015




1.1 Problemformulering

Den medicinska &ldersbeddmningen av ensamkommande barn har blivit starkt kritiserad fran
olika hall, diribland experter, ldkare, advokater, forskare och statistiker. En del av kritiken
framkom efter att Socialstyrelsens rapport Metoder for radiologisk bedomning av dlder

(2016) som ligger till grund for RMV:s val av metod, ansags angett en felaktig felmarginal.

Enligt migrationsdomstolen (MIG 2014:1) bor 95 procent sannolikhet krdvas vid medicinsk
aldersbedomning enligt Socialstyrelsens rekommendationer och UNHCR:s riktlinjer. Den
medicinska bedomningen boér endast ha ett bevisvirde om det skett enligt dessa
rekommendationer. Med héinsyn till metodens osdkerhet bor den sammantagna beddmningen
av allt utredningsmaterial om den uppgivna aldern goras sannolik eller inte vara generds. Den
bor ocksa styras av bevisléttnadsregeln om tvivelsmalets fordel (MIG 2014:1). Det vill sdga,
om det finns tvivel om sokandes alder bor det i sddana fall vara till den sdkandes fordel

(UNHCR, 2011).

Forsta december 2017 larmade forskare att de vetenskapliga artiklar RMV stodjer sin metod
pa visat felaktigt métresultat. Ett sd kallat andrahandsutlatande hade gjorts av 20 fall dér
resultatet visade att endast 3 av 20 uppnatt fullvuxet stadium till skillnad mot RMV:s resultat
déar samtliga fall uppnatt fullvuxet stadium (Efendi¢ 2017). I augusti 2018 visade en studie,
som anvint sig av RMV:s underlag, att 33 procent barn av det manliga konet riskerar att
klassas som vuxna (Mostad & Tamsen 2018). Ménga kritiker menar att metoden ar bristfallig
(Roscam Abbing 2011, Michie 2005) och andra ifrdgasitter om den medicinska
aldersbeddmningen é&r frivillig (Lundberg 2017). En del menar att barnperspektivet inte tas i
beaktning (Crawley 2007, Michie 2005). Andra menar att principen om tvivelsmélets fordel
inte efterfoljs (Noll 2015).

Trots den omfattande kritiken fortsdtter den medicinska aldersbedomningen att anvéndas i
asylprocessen. Ar 2017 genomfordes 9 617 stycken medicinska dldersbeddmningar, varav 83
procent fick sin lder uppskriven till dver 18 &r. Aret dirpa utfordes 1252 stycken, varav 72
procent fick sin alder uppskriven till 6ver 18 ar (Rattsmedicinalverket 2019, s. 26). Den
osdkra metoden som medicinsk aldersbedomning &ar leder till ett stort lidande for

ensamkommande barn och unga (Crawley 2007).



1.2 Syfte och fragestillning

Mitt arbete syftar till att analysera ensamkommande ungdomars upplevelser av den
medicinska aldersbedomningen i ljuset av dess direktiv samt riktlinjer och utifrdn det
diskutera vilka konsekvenser aldersbedomningen har fatt, bade praktiskt och psykosocialt for
dem. Min analys utgér ifrdn teorier om makt och normer och for att uppna mitt syfte har jag

for avsikt att besvara foljande fragestillning:

e Vad sdger ensamkommande ungdomars erfarenheter om maktrelationerna i det system

som den medicinska &ldersbeddmningen verkar inom?

e Hur kan man fOrstd konsekvenserna av den medicinska aldersbedomningen utifran

ensamkommande ungdomars erfarenheter?

Definitionen av ensamkommande barn syftar till en person under 18 r som kommit till

Sverige utan forédlder eller annan vardnadshavare for att soka asyl (Migrationsverket 2020).



1.3 Bakgrund

Den tillfdlliga lagen har, som tidigare ndmnt, begrinsat asylsokandes mojligheter till
uppehéllstillstand. Lagen innebér i korthet att vissa skyddsgrunder tagits bort. Asylsékande
far 1 regel tillfélliga uppehéllstillstand istdllet for permanenta, familjedterforening begrénsas
och forsorjningskraven skérps vid familjeaterforening. Lagen trddde i kraft den 20 juli 2016
och skulle gélla till den 19 juli 2019 men har nu forlingts till den 19 juli 2021 (SFS
2016:752). I samband med den tillfélliga lagen dndrades utlanningslagen géllande medicinsk
aldersbedomning den forsta maj 2017. Svensk ritt har sedan dess anpassats till det
omarbetade asylprocedurdirektivets artikel 25.5 enligt Europaparlamentets och radets direktiv
2013/32/EU. 1 direktivet finns en foreskrift om att medlemsstaterna kan anvénda

lakarundersokning for att faststélla ensamkommande barns alder (Prop. 2016/17:121, 5. 9).

RMV:s metod kan inte faststdlla en persons exakta dlder men ska avgdra om en person &r
under eller 6ver 18 ar. Sedan ar 2017 gors beddmning utefter tvd undersdkningar, en
rontgenundersokning av visdomstinder och en magnetkameraundersokning av knéled
(Réttsmedicinalverket 2019, s. 8). Finns det fortfarande tvivel om den sdkandes alder efter
aldersbedomningen ska Migrationsverket utgd frn att hen ar underarig, med andra ord folja
principen om tvivelsmaélets fordel (Prop. 2016/17:121, s. 9). MIG 2014:1 &r den enda
vigledande domen som anger hur beslutsfattare ska bedoma géllande aldersbedémning. Har
slog migrationsdomstolen fast att en asylsokande inte kan gora sin minderarighet sannolik
endast genom muntliga uppgifter och blir darfor erbjuden en medicinsk &ldersbedomning.
Diérefter ska en sammantagen beddmning goras utifran allt utredningsmaterial, diar medicinsk
aldersbeddmning utgor ett av flera olika bevismedel. I och med att domen &r fran ar 2014
bestod den medicinska &ldersbedomningen di endast av en tandrontgen utférd av RMV och
ingen knédledsrontgen i enlighet med de nya direktiven. Utdver &ldersbeddmningen har den
asylsokande uppvisat ID-handling (Afghansk tazkira), muntliga uppgifter, uppgifter fran
socialtjansten och handlingar fran den asylsdkandes skola. Efter en sammantagen beddmning
skrivs den asylsokande upp i alder och fir avslag vilket betyder att den medicinska
aldersbedomningen tillmits storst betydelse i denna dom (MIG 2014:1). Utlanningslagens
anpassning till asylprocedurdirektivets artikel 25.5, den vidgledande domen MIG 2014:1 och

RMV:s metod kommer jag att anvinda som underlag till min analys. Jag anser att statens



direktiv &r viktiga for att analysera de ensamkommande ungdomarnas erfarenheter av

medicinsk dldersbeddmning i relation till makt och normer.

2. Forskningsorientering

Forskning kring konsekvenserna av den tillfilliga lagen och &ldersuppskrivningar &r
fortfarande begriansad. Flera rapporter pd senare &r frdn organisationer som jobbar nira
ensamkommande barn och ungdomar har dock uppmérksammat fragorna. Rapporterna larmar
om att psykisk ohélsa ar vildigt utbrett bland ensamkommande barn och unga. Det innefattar
dels rddslan for att bli uppskriven i alder, dels rddslan for att inte kunna bevisa sin lder.
Manga l6per ocksa stor risk att hamna i minniskohandel och exploatering. Det handlar om
sexhandel, droghandel, svart arbetskraft eller kriminell verksamhet. Anledningen uppges vara
att grundldggande behov som tillgang till mat, forsérjning och boende saknas. Sarskilt
allvarlig uppges boendesituationen vara (Barnrittsbyrdn 2018, Beskow 2020, Réddda barnen
2017, Sundvall 2018).

Nedan foljer forskning som visar varfor den ifrdgasatta metoden anvinds och varfor den tar
sig 1 uttryck pad ett sadant sdtt. Jag inleder med spdnningen mellan barnskydd och
invandrarkontroll som en central aspekt. Sedan foljer forskning om ensamkommande barn
och unga generellt. Dérefter foljer forskning om &ldersbedomning och medicinsk

aldersbedomning.

2.1 Barnskydd och invandrarkontroll

Att medicinsk aldersbedomning anvénds trots den omfattande kritiken kan forstés i ljuset av
spanningen mellan barnets bdsta och invandrarkontroll som tidigare forskning om barn och
migration lyfter fram. Denna spdnning i Sverige och vistvirlden har uppstatt mellan
migrationslagar som blivit mer strikta och konventioner om ménskliga réttigheter (Eastmond
& Ascher 2011, Cemlyn & Nye 2012, Jubani 2011, Bhabha & Crock 2007). En debatt har
pagétt de senaste aren kring asylsokande barns sarbarhet samtidigt som en misstro mot deras

trovardighet tagit allt mer plats. Misstroendekulturen mot ensamkommande barn har blivit allt



vanligare bland tjdnstemin inom Sverige och ldnder i vést (ibid). Detta speglar en ambivalent
syn i samhillet pd ensamkommande barn och unga som antingen offer eller som opalitliga

“andra” (Eastmond & Ascher 2011, s. 678).

2.2 En sarskild grupp?

Forskning visar att ensamkommande barn konstruerats som en sérskild grupp av flyktingar 1
Sverige (Stretmo 2014, Wernesjo 2014). Bilden av ensamkommande unga dr ambivalent. De
framstills antingen som offer i behov av hjélp eller som ett hot mot nationen. Att de ses som
en extra sarbar grupp i behov av extra skydd leder bland annat till att migranter och
asylsokande formuleras som ett sdkerhetsproblem, ett hot mot samhéllet, en potentiell borda
for vélfardsstaten eller som en utmaning for den nationella identiteten. Detta synsétt forstarks
genom de atstramningar av asylritten och migrationspolitiken som jag ndmnde tidigare. I och
med att gruppen ensamkommande barn framstills som den mest sarbara gruppen av flyktingar

pekas de ocksa ut som en grupp som bor kontrolleras och regleras (Stretmo 2014, s. 17-18).

Grinsen mellan barn och vuxen ses enligt ett vésterldndskt synsétt som tydlig, du dr barn upp
till den dagen du fyller 18 ar och ses sedan som vuxen (Wernesjo 2014, s. 12).
Framstillningen av ensamkommande barn som en sarbar grupp i behov av hjélp och stdd gor
att de ses som motsatsen till vad en vuxen &r. Synen pé alder och sarbarhet visar ocksé pé att
det finns en underliggande misstro. Forskning visar att det har blivit allt viktigare att
kontrollera aldern péd asylsdkande personer for att ta reda pd om de &r vuxna strategiska
flyktingar eller sérbara barn. Detta gor det ocksa problematiskt i konstruktionen av
ensamkommande ungdomar som befinner sig i ett slags mellanting mellan att vara barn och
vuxen. Det positionerar ungdomar som ambivalenta och obestimbara “andra” (Stretmo 2014,
s. 151-153). For att legitimera synen pad ensamkommande barn och unga som en speciell
grupp lyfts ofta etnisk tillhorighet, genus samt brist pa utbildning och allminbildning som
forklaringar till deras “annorlundahet”. Det i sin tur legitimerar idéer om behovet av kontroll
och restriktioner (Stretmo 2014, s. 220). En anledning till att ensamkommande barn anses
behova kontrolleras 4r att minniskor pa flykt allt oftare ses som kriminella enligt
migrationsforskaren Anna Lundberg (2017, s. 70). Detta sker badde genom internationella
overenskommelser som gjort det omgjligt for ménniskor att ta sig till Europa lagligt men

ockséd genom rittstillimpningar och lagéndringar. Debatten kring aldersbedémningen bortser



ofta fridn den negativa bilden av flyktingar som kriminella och istillet lyfts argument for
4ldersbeddmning fram. Aldersbeddmningen anses vara for barnets bista, att tillgodose barns
speciella rittigheter och sérskilda skyddsbehov. Debatten har istdllet kommit att fokusera pa
ensamkommande barn som ljuger om sin alder och vilka som &r de “riktiga ensamkommande
barnen”. Synen pé flyktingar som kriminella riktar sig ocksa mot vuxna asylsokande mén som
man menar kan forgripa sig pd ensamkommande barn och bor dérfor separeras fran dem for

att skydda barnen (Lundberg 2017, s. 70).

Lundberg (2017, s. 72-73) lyfter i sin forskning en av Socialstyrelsens analyser
Aldersbedomning inom ramen for asylprocessen — en etisk analys (2016). Socialstyrelsen
papekar att det eventuellt finns en misstroendekultur pd Migrationsverket mot asylsokande
vuxna, "[...] det dr frdga om en kontroll riktad mot grupper som redan kan ténkas vara
foremal for rasistiskt motiverad misstro [...]" (Socialstyrelsen 2016, s. 7). Lundberg (2017, s.
72—73) menar att det bor goras en koppling till ett historiskt perspektiv dd medicinska studier
och experiment som anvints tidigare senare har avfirdats som djupt rasistiska och
integritetskrdnkande. En koppling till biologismen &r ocksa relevant da ett medicinskt intyg av
experter ska bedoma asylsokandes biologiska alder. Lundberg (2017, s. 72-73) gor en
liknelse med debatten om steriliseringspolitiken som handlade om en réddsla for oonskade
element att foroka sig, likt forestéllningen kring flyktingpolitiken, att en human och anstindig
sddan skulle leda till social turism (Lundberg 2017, s. 72—73). Forskningen ovan pekar mot att
konstruktionen av ensamkommande som en sdrskild grupp kan vara en forklaring till att

aldersbeddmning anses forsvarbart.

2.3 Kritik mot medicinsk aldersbedomning

Forskning visar svérigheten for ensamkommande barn och ungdomar att avstd frdn en
medicinsk aldersbeddmning da det ofta dr den enda skriftliga bevisningen. Deras egna
muntliga berittelser ses endast som stodbevisning. Resultatet av att tacka nej till en
aldersbedomning blir att Migrationsverket saknar ett bevisunderlag. En tjansteman pa
Migrationsverket forklarar att det kan innebéra att den samlade beddmningen blir att den
asylsokande ar over 18 ar. Lundberg (2017, s. 70) menar att det darfor 4r omdjligt att avsta
frin en medicinsk aldersbedomning. Lundberg lyfter ocksd ensamkommandes syn pa

medicinsk aldersbedomning. De vittnar om en oro och att manga egentligen inte vill genomga



aldersbedomningen (Lundberg 2017, s. 71). Ménga ensamkommande barn vittnar om en
generell frustration och maktldshet 6ver deras tillvaro och att de upplever asylprocessen som

otydlig och slumpmaissig (Malmsten 2012, s. 99).

Gregor Noll (2015) visar i sin forskning att principen om tvivelsmélets fordel inte efterfoljs.
Radiologisk aldersbedomning som anvénds inom ett flertal EU-ldnder dverensstimmer inte
med den kriminaltekniska vetenskapens interna normer. Den anvinds heller inte korrekt enligt
dagens teknik inom rittsmedicin. Noll (2015) menar ocksa att metoden inte tar hénsyn till den
bristande kommunikation som radder mellan domare och experter. Med detta sagt gér det inte
att avlagsna tvivel om den sokandes alder. Manga ensamkommande barn kommer fran linder
med bristande folkbokforing, men Migrationsverket stéller samma krav oavsett
ursprungsland. Lag folkbokforing innebdr att minga medborgare saknar identitetsdokument,
vilket blir problematiskt da ID-dokument &r en viktig bevisborda for att soka asyl. Det betyder
att ensamkommande barn fran saddana ldnder inte far samma mojlighet till uppehéllstillstand

som andra, vilket betyder att de diskrimineras pa grund av deras nationalitet (Noll 2015).

Anvindandet av radiologiska metoder dr inte forsvarbart da resultat skiljer sig mellan grupper
beroende pé socioekonomisk bakgrund, etnicitet eller hélsotillstind (Michie 2005, s. 612613,
Roscam Abbing 2011, s. 16-18). De studier som finns i nuldget dr studier pa vésterlindska
populationer, vilket gor att bedomningarna inte bor anses som palitliga (Roscam Abbing
2011, s. 16—18). Bristen av en gemensam praktik for aldersbeddmning inom EU gor att ritten
till skydd inte efterfoljs, vilket i sin tur diskriminerar ensamkommande asylsdkande och
ménskliga rittigheter krédnks (Roscam Abbing 2011, s. 23, Michie 2005, s. 612-613).
Haélsoriskerna som de olika aldersbestimningsmetoderna inom EU innebdr dr ocksa av
betydelse. Stralningsexponeringens risker bor viga tyngre dn att lyckas &aldersbestimma
asylsokande barn. Exponering av strilning kan endast motiveras dé utfallet &r positivt och inte
negativt som 1 detta fall. Det finns ocksa en stor risk att barn som blivit utsatt for tortyr eller
forfoljelse upplever en medicinsk &ldersbedomning som traumatiskt (Roscam Abbing 2011, s.

19-21).

Avslutningsvis vill jag lyfta en studie frdn Storbritannien som visar att de asylsdkandes é&lder
ofta blir ifrdgasatt direkt nidr de anlint eller vid forsta utredningen (Crawley 2007, s. 14).
Framforallt handlar det om en misstroendekultur mot asylsokande (Crawley 2007, s. 26).



Ungefidr hélften av de som ar 2005 sokte asyl, 1 Storbritannien som ensamkommande fick sin
alder uppskriven pa godtyckliga grunder. Det ledde bland annat till att barn behandlades som
vuxna under asylprocessen som i sin tur gjorde att deras upplevelser och berittelser inte togs
pa allvar. Att behandlas som vuxen missgynnar ocksa barnets ritt till vilfardsservice och stod
(Crawley 2007, s. 163, Michie 2005, s. 612—-613). Studien lyfter ocksé att ensamkommande
barn kdnner angest, ilska och forvirring 6ver hur aldersbedomningen gatt till. Daremot &r det
inte testet 1 sig som upplevs problematiskt utan istillet kénslan av att inte kidnna sig trodd eller

forstadd (Crawley 2007, s. 119-122, 128).

2.4 Positionering och bidrag

Utifrdn min sokning efter tidigare studier har jag inte funnit forskning som specifikt lyfter
ensamkommande barn och ungas erfarenheter om just medicinsk &ldersbedomning i Sverige.
Trots att allt fler studier pa senare tid lyfter ensamkommandes roster anser jag att det behovs
fler sddana studier for att motverka hur ensamkommande barn framstélls idag. Jag lutar mig
mot Beverley Skeggs (1997) syn pé standpunktsteori for att forsta erfarenhet av fortryck och
hur det genererar viss typ av kunskap. Jag redogor for standpunktsteorin i min metodologidel.
Med detta vill jag visa styrkan i att utgd frin marginaliserades gruppers erfarenheter for att

forstd hur makt och normer verkar. Det dr mitt bidrag till IMER-omradet.



3. Teori

Mitt teorival grundar sig i ensamkommande ungdomarnas erfarenheter av staten som ett
maktinstrument dver individer. Michael Foucaults teorier om makt dr centrala i min analys
och jag anvinder queerteori som komplement. Jag anvidnder mig dven av det teoretiska

begreppet intersektionalitet for att analysera den medicinska aldersbeddmningen.

3.1 Foucault om makt

Min teori riktar in sig pa Foucaults syn pa makt och det Foucault kallar fér maktanalytik.
Foucaults maktanalytik &r ett ytterligare fokus pad makttemat och riktar in sig pa det han kallar
for bio-politik. Bio-politik presenterar jag senare, forst gar jag in pd maktbegreppet. Min
anvindning av Foucaults syn p4 makt och bio-politik utgér ifrdn Erika Akerbloms (2019) och
Sven-Ake Lindgrens (2003) tolkningar av Foucault.

Foucault syn pa makt ir inte ndgot absolut utan nagot som utdvas, en aktivitet. Centralt for
analysen dr att makt har en naturlig kraft att verka, paverka och fordndra. Makt finns dverallt,
med andra ord har den inget centrum (Lindgren 2003, s. 391-392). Makt som utdvas sker
genom sociala relationer och dr en grundkomponent inom varje relation. Man kan beskriva
maktbegreppet med tre centrala aspekter diar den ena &r forhdllandet mellan makt och
institutioner. Makten verkar péd institutioner genom att existerande maktrelationer
reproduceras didr. Den andra aspekten dr ett dmsesidigt beroende mellan makt och vetande.
Mainniskan, hdr det vetande objektet, och vetande med andra ord, kunskap, forutsitter
maktutovning liksom maktutdvning forutséitter kunskap. Den tredje aspekten dr synen pa
subjektet, alltsd individen i forhallande till makten. Subjektet verkar i sin tur inom makt- och
vetanderelationer. Man kan siga att subjektens maktrelationer bildar forutsittningar for
maktutdovning. I och med att makten dr fordnderlig bestims den i forhallande till dess

historiska kontext (Lindgren 2003, s. 391-392).

3.2 Bio-politik

Till att borja med sa menar Foucault att hans maktanalytik inte &r en teori utan en forberedelse
som kan ligga till grund for en maktanalys. Enligt Foucault utvecklades bio-politik (ibland
bendmnd bio-makt) pd 1700-talet som ett nytt sitt for moderna stater att reglera och

kontrollera ménniskors liv och kroppar. Tidigare reglerades befolkningen genom hot och
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straff men genom bio-politiken regleras den nu genom kontroll av minniskors liv och
kroppar. Medborgarna betraktas numera som en population som staten skulle se efter i forsta
hand for att tjina pa, genom bland annat skatteinkomster. Under 1800-talet ansdgs det
nodvéndigt att kartligga problem som uppstod, till exempel sjukdomar och fodelsetal.
Diarmed blev det ocksd nodvandigt att kartligga befolkningen. Denna kartlaggning innebar
ocksd att problemen och befolkningen kunde administreras och dras nytta av (Akerblom
2019, s. 25-26). Sprunget ur dessa problem utvecklades vetenskaper om bland annat
sjukdomar, hygien och rashygien. Detta resulterade i att befolkningen framstélldes som bade
ett vetenskapligt och politiskt problem, med andra ord, ett problem om béade biologi och makt.
De nya vetenskaperna bidrog med kunskap till hur man borde hantera befolkningen och i
samband med det skapades nya tekniker for styrning. Kunskapen bidrog till och mgjliggjorde
en organisering av befolkningen, ddr makt- och vetandeprocedurer styrde méanniskors liv.
Fokus 1&g numera pa att infora nodvéindiga atgirder for att styra utvecklingen av
befolkningens Onskvdrda kapacitet. Det handlade till exempel om uppmaningar till fysisk
aktivitet och kostrdd. Beteenden som inte ansags onskviarda uppmérksammades i vardagliga
praktiker i statliga institutioner, till exempel i skolan. Numera lag fokus pa att styra kroppar
till skillnad mot tidigare da befolkningen reglerades genom hot och straff. Den nya styrningen
tringde in i kroppar, i hilsan och i méinniskors sitt att leva. Staters makt handlar nu alltsd om
att lagga beslag pa minniskors liv fran borjan till slut. Sammanfattningsvis kan man definiera
bio-politik som processer ddr samhillsinstanser och expertis gor intrdng i det manskliga livet

(Akerblom 2019, s. 26-27).

Bio-politik verkar i tva riktningar, dels en disciplinering av individen och dels en reglering av
befolkningen. Den disciplindra makten &r riktad mot den ménskliga kroppen och den
reglerade makten &r riktad mot befolkningen som helhet. Som tidigare ndmnt sa ligger fokus
pa hur makten utdvas och dess effekter. Det som ir intressant, enligt Foucault, dr dess effekter
pa de underordnade, med andra ord de som blir utsatta for maktutovning. Denna makt utdvas
med administrativa tekniker sasom kontroll och normalisering till skillnad mot tidigare, da till
exempel lagar och straff anvindes. Normaliseringen sker bland annat genom oskrivna regler,
det vill siga genom normer. Individer kontrolleras i den utstrackningen att vi lir oss vad som
ar ratt och fel, hur vi bor och hur vi inte bor leva vara liv. Med andra ord lér vi oss att reglera
oss sjilva. For att komma &t makten sa bor en befria sig fran forestdllningar som placerar
makten inom statens réttsliga sfar. Vi bor undersoka maktmekanismers verkan och forsta dess

avsedda och oavsedda konsekvenser och inte se makten som ett centrum (Lindgren 2003, s.
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390-391). I analysen anvinds denna teori for att synliggora hur makt utdvas och vad det far
for effekter. Jag vénder alltsd blicken mot staten som maktinstitution for att forsta

ensamkommande ungdomarnas erfarenhet av den medicinska &ldersbedémningen.

3.3 Queerteori

Som kompletterande teori har jag valt queerteori for att ytterligare analysera normen och for
att forstd hur normalisering ar kopplat till makt (Ambjérnsson 2006, s. 43). Centralt for teorin
ar forstaelsen av kon som ett maktperspektiv, vilket jag finner relevant for min studie av
ensamkommande pojkar. Queerteorin utgér fran den poststrukturalistiska uppfattningen om
hur samhillet &ar konstruerat. En grundliggande aspekt inom poststrukturalismen &r
ifrdgasdttandet av den visterlindska vetenskapens Overtygelse om att det finns en objektiv
sanning, att det skulle finnas en sann version av verkligheten. Kritiken handlar ocksd om
gransdragningar mellan vést och Ost, det vill sdga mellan “vi och dem”. Vist har framstatt
som det moderna och det framétskridande i motsats till 6st som framstatt som bakatstravande
och ociviliserad (Ambjornsson 2006, s. 41-42). Detta anser jag relevant for min studie da jag
studerar Sverige som ett land i vést utifran ensamkommande ungdomar som flytt fran l&nder i
oOst eller syd. Teorin sétter fokus pa hur normer formas, hur de bevaras och hur normalisering
reproduceras. Utgdngspunkten for teorin &r den normerande heterosexualiteten, men gér att
applicera pa andra normaliseringar i samma utstrickning. Liksom hur sexualitet &r kopplat till
kon, det kvinnliga och det manliga. Man kan hér forstd kon som konstruerat utifrdn vissa
forestillningar och forvéntningar. Viktigt att pdpeka dr att normalisering &r forenat med makt.
Lagar, institutioner och relationer dr en del av olika maktutdvningar som inte gar att undvika.
Det finns alltsa en hierarki mellan olika kategorier skapat utifrdin normer. Sammanfattningsvis
sa riktar queerteorin blicken mot det normativa istillet for, enligt normen, pa de “avvikande”

(Ambjornsson 2006, s. 46—48).

Intersektionalitet dr ett begrepp som ofta forekommer inom queerteorin som jag anser &r
anviandbart for denna studie. Det innebér att jag analyserar hur maktutdovande kopplas till
normativa uppfattningar om kon, etnicitet, klass och andra maktordningar. Dess olika
maktordningar kan inte forstds som enskilda utan star i beroendestdllning till varandra och i
vissa fall forstirker de varandra (Paulina de los Reyes 2006, s. 23). Med inspiration fran
standpunktsteorin, som jag presenterar nedan, forsoker jag forstd informanternas individuella

berittelser och erfarenheter i en storre social och politisk kontext (Eastmond 2007, s. 252).
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4. Metod

For att forstd den medicinska aldersbedomningen vill jag lyfta de ensamkommandes
perspektiv och rost genom att sitta deras erfarenheter i centrum. Jag utgér fran Beverley
Skeggs (1997, s. 46) definition av feministisk standpunktsteori. Centralt for denna teori &r att
erfarenhet av fortryck genererar en viss typ av kunskap. Den kommer fran erfarenhet och
denna erfarenhet bar pa en speciell kunskap. Kunskapen ar ocksd nddvandig for att utmana
fortrycket. Skeggs (1997, s. 46-49) menar att det inte dr individer som har erfarenhet, utan
subjekt som blir till genom erfarenheten. Det &r alltsi genom erfarenheten av att bli
konstituerad som subjektet far kunskap. Genom stdndpunktsteorin kan den privilegierades
kunskap avvisas som den enda ritta (Skeggs 1997, s. 46—49). Detta betyder att mitt metodval
tar sin utgangspunkt i att lyssna och gora plats for en marginaliserad grupp som i denna studie

ar ensamkommande ungdomar.

4.1 Metodologi och metoddiskussion

Jag anvinder en kvalitativ metod i form av djupintervjuer. Metodens utgdngspunkt ar att
ménniskor har en viss kunskap om den sociala virlden som kan erhéllas genom samtal. Med
andra ord sd syftar metoden till att fanga individers perspektiv av ett visst dmne.
Djupintervjuer tillter informanten att fritt berdtta om hens perspektiv medan intervjuaren kan
forhalla sig till det specifika amnet (Liamputtong 2007, s. 96-97). Metoden ar virdefull for att
fi en djupare forstielse av marginaliserade gruppers roster och kunskap. For att gora en sddan
typ av intervju krédvs det att intervjuaren &r lyhord till det som informanten berittar. Det krivs
ocksé en extra medvetenhet om intervjuarens roll for att producera andras levda erfarenheter
(Eastmond 2007). Metoden stravar ocksa efter att skapa en intimitet for att informanten ska
kinna sig bekvdm med att dela med sig av sina erfarenheter och tankar (Liamputtong 2007, s.
96-97). Jag hamtar inspiration fran Kvale och Brinkmanns (2014) sdtt att se pd narrativa
intervjuer. De beskriver att narrativa intervjuer fokuserar pa de historier informanten berittar,
pa intriger och dess struktur. Narrativa intervjuer dr anvindbara av olika anledningar. Jag
hédmtar inspiration frdn det forfattarna kallar for livshistoria. Det innebdr att informanten
berdttar utifran sitt eget perspektiv om sin livshistoria. Nédr en anvinder sig av narrativ
intervju kan intervjuaren fraga efter beréttelser och tillsammans med informanten strukturera

dess olika handelser i en sammanhingande historia. Intervjuarens roll dr att vara tyst och inte
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avbryta men da och da stilla foljdfragor for att hjdlpa informanten att fortgd med sin

berittelse (Kvale & Brinkmann 2014, s. 195-196).

Till intervjuerna har jag anvint mig av en intervjuguide med olika teman och &mnen, som till
exempel “motet med handldggare pad Migrationsverket”. Utifrdn dessa teman berdttade
informanterna om sin upplevelse. D& och da flikade jag in med foljdfragor nér jag till exempel
ansag att det behovdes ett fortydligande eller nér jag inte forstod vad de menade. Emellanét
upplevde jag att jag behovde flika in med mer foljdfragor én jag tédnkt var nddvandigt for en
djupintervju. En reflektion av det kan vara att informanterna sig pa vissa hiandelser som att
“det var vad det var” och inte hade mycket mer att sdga. Informanterna styrde till viss del
samtalet och min uppfattning ar att de berittade saker de sjdlva tyckte var viktiga.
Informanternas perspektiv har déarfor paverkat min analys av vad jag tar upp som centrala

aspekter.

4.2 Urval

Jag har gjort ett icke-sannolikhetsurval. De tre informanter som deltar i denna studie &r
personer jag kinner sedan tidigare som jag skriver om nedan i “tillvigagingssitt”. Jag valde
ett icke-sannolikhetsurval, som ar motsatsen till slumpmaéssigt urval for att det varit svart att

komma in pa faltet utover mina egna kontakter jag haft sedan tidigare (Bryman 2011, s. 179).

4.3 Informanter

Alla tre informanter kom till Sverige som ensamkommande mellan &r 2013 och 2015. De ar
pojkar och har alla migrerat fran utomeuropeiska ldnder. De har gjort medicinsk
aldersbedomning mellan ar 2014 och 2017. Tva har permanent uppehallstillstind och en é&r
papperslos, det vill sdga att han befinner sig i Sverige utan tillstind (European Commission,
2020). Tva har gjort medicinsk aldersbedomning innan asylproceduren dndrades ar 2017
varav en har gjort medicinsk aldersbedomning efter dndringen. Enligt dem sjdlva sé blev tva
av dem uppskrivna 1 dalder och en fick sin rdtta é&lder tillskriven sig genom

aldersbeddmningen.
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Informant 1 kommer jag att kalla for Ibbe. Ibbe kom till Sverige véren ar 2013 da han sjilv
anger att han var 16 &r gammal. Han gjorde en medicinsk dldersbedomning pd hosten ar 2014,
efter ett och ett halvt ar i Sverige. Han blev uppskriven till 18,3 &r. Migrationsverket bortsag
dock under asylsokningsprocessen fran den medicinska &ldersbedomningen och utgick istéllet
fran den alder han uppgav vid det forsta europeiska landet diar han sokt asyl och ansags darfor
vara 23 &r gammal. Han har forklarat for Migrationsverket att han anvént sin kompis
personnummer med 1990 som fodelsear d& han sjdlv aldrig har haft ID. Idag séger han sjalv
att han ar 23 ar, men &r enligt Migrationsverket 30 ar baserat pa det forsta europeiska landet
han registrerades i. Han &r idag papperslos. Informant 2 kommer jag att kalla Ali. Ali kom till
Sverige ar 2015 da han sjélv siger att han var 15 &r gammal. Han soker asyl och far avslag.
Tva ar senare, 2017, blir han erbjuden en medicinsk aldersbedémning och blir uppskriven
fran 17 till 18 ar. Idag sdger han sjélv att han &r 19 &r, medan Migrationsverket anser att han
ar 20 ar. Efter tredje avslaget pa asylansokan far han tillfalligt uppehéllstillstind. Informant 3
kommer jag att kalla Josef. Josef kom till Sverige a&r 2013, enligt honom sjidlv da 14 ar
gammal. Ar 2014 gér han en medicinsk &ldersbedémning och fér sin alder bekriftad. Han fér
avslag tvad ganger pd sin asylansokan, Overklagar en andra géng och far permanent

uppehéllstillstand. Idag ar han 21 ar.

4.4 Tillvdgagangssatt/ Intervjuunderlag

Sedan hosten 2019 har jag arbetat pa en ideell organisation som bland annat ar i kontakt med
ensamkommande ungdomar. Jag har foljt deras liv, i mot- och medgingar och bestimde mig
utifrdn vad jag har bevittnat att skriva denna uppsats. Jag borjade med att beritta for de
ungdomar jag kommit nirmast om min uppsatsidé och vad syftet var. Jag forklarade att jag
ville intervjua de som gjort en medicinsk &ldersbedomning och att de som vill vara med &r
anonyma. Tvid av de fyra jag pratade med berittade att de genomgitt en medicinsk
aldersbedomning. Jag frdgade da de tva om de ville vara med i studien och bli intervjuade.
Béda tvd svarade att de ville fundera péd det och vi bestimde da att prata om det igen langre
fram. Négra veckor senare tog jag kontakt med dem igen och fragade om de funderat pa att
vara med i min studie, vilket de ville. For att na ut till fler informanter bestimde jag mig for
att ta kontakt med andra ideella organisationer som jag vet arbetar med ensamkommande barn
och unga pé olika sitt. Jag borjade med att skriva ett mail till en organisation jag haft kontakt

med tidigare. Jag berdttade att jag &r universitetsstudent och liser ett IMER-program. Sedan
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forklarade jag uppsatsens syfte, tillvigagéngssétt och att informanterna kommer att vara
anonyma. Jag fick som svar att manga hor av sig med liknande syfte och att de darfor anser
att det inte ar hallbart i lingden samt att de &r kritiska till att det inte finns ndgot langsiktigt
mal med forfragningarna. Jag tolkade svaret som att de inte ville hjdlpa mig vidare och valde
dérfor att soka pa andra hall. Aven om detta inte hjdlpte mig framat sa kan en se det som en
positiv respons. Jag tolkar deras svar som att s& kallade gatekeepers vill skydda malgruppens
vélbefinnande da de ar en utsatt sidan (Hopkins 2008, s. 39). Jag horde da av mig till tre
andra organisationer som jag inte haft kontakt med tidigare. En organisation svarade att de
frdgat ungdomarna men att ingen av dem ville vara med i studien. Likt mitt resonemang om
det forsta svaret jag fick sd kan en ocksa se detta som en positiv aspekt da malgruppen véljer
att tacka nej for att de inte vill delta. Det gor ocksa att min utgadngspunkt ar att de informanter
som valt att delta i studien tackar ja for att de vill delta. De tvd andra organisationerna fick jag
aldrig ndgot svar fran. Det kan séklart bero pa en hel del olika anledningar, kanske pa grund
av ménga forfragningar som de tva organisationerna jag fick svar fran svarade. Den tredje
informanten har jag lart kdnna via vanner. Jag valde att fraga honom dé jag under min
sOkning efter deltagare insdg att det enklaste sittet att komma i kontakt med informanter ar
via personlig kontakt. Svarigheten med att fa tillgang till faltet gjorde att jag inte kom i

kontakt med s& manga informanter som jag hade tinkt fran borjan.

Intervjuerna har spelats in med informanternas godkénnande och dérefter transkriberats. Efter
transkriberingen rodmarkerade jag citat jag ansag relevanta for studiens syfte. Darefter har jag
analyserat de olika citaten utifrdn mina teorier och utefter det kommit fram till olika teman jag

anser vara relevanta for studiens syfte.

4.5 Studiens validitet

Nérheten till informanter, som jag har till tvd av dem kritiseras ofta for lag validitet. Hog
validitet &r att undersoka det man har avsikt att undersoka. Nérhet till det man studerar sdgs
forsvara sin objektivitet, med andra ord att det skulle forsvara att undersoka det man vill
undersoka. Distans ses déarfor ofta som ett bra utgangsldge for att forskaren ska vara neutral
och objektiv till det som undersoks. Jag argumenterar dock enligt Djampours (2018, s. 87)
sitt att se pa forskning, att vara en del av verkligheten ar till fordel till skillnad mot att

reflektera kring den. Genom att vara en del av den sociala virld man undersoker kan det
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beskrivas och analyseras utan att skala bort livet i det (Djampour 2018, s. 87). Jag stiller mig
kritisk till det véasterlindska synsittet pd vetenskap som objektiv, som jag skriver i min
teoridel enligt queerteorin och poststrukturalismen (Ambjornsson 2006, s. 41-42).
Objektivitet har ofta anvénts for att legitimera viss typ av kunskap och asikter inom forskning
och vetenskap. Alla har vi forutfattade meningar om saker och ting vilket gor det omojligt for
forskaren att vara neutral. Vi kan alltsd inte ga ifrdn var egen forestillningsvirld och se pa
fenomen med neutral blick (Harding 1995, s. 331). Mitt mal dr att vara s& objektiv det gar
men som ndmnt ovan s dr jag kritisk till forskning som helt objektiv. Med detta sagt sa har
jag pamint mig sjidlv under arbetets géng att inte “skydda” informanterna mer 4n vad som &r
rimligt. Jag har aterkommit till mitt material flera ganger for att forsoka se det med nya dgon

och strivat efter att lyfta flera perspektiv (Djampour 2018, s. 87).

4.6 Etiska reflektioner

Jag har reflekterat kring varfor jag vill och bor skriva denna uppsats. Efter att jag last pa om
forskning kring &mnet och fatt en djupare forstaelse av diskursen kring ensamkommande barn
har jag insett att de sdllan kommer till tals och att de ofta framstélls som en homogen grupp. I
och med att ensamkommande barn dr en mycket utsatt grupp har jag végt fram och tillbaka
om det dr forsvarbart att intervjua dem for att samla in material till denna uppsats. Jag har
stallt mig sjalv fragor som: Vad féar de ut av det? Vad tjdnar de pa det i relation till vad jag far
ut av det och vad tjénar jag pa det? Detta anser jag har varit en viktig reflektion for att jag som
student verkligen ska fundera igenom mitt beslut, men ocksa ha med mig dessa tankar under
hela arbetets gang for att stindigt pAminna mig sjilv och informanterna att det dr pd deras
villkor. Jag landar oftast i att jag formodligen far ut mer av denna uppsats en vad de far, vilket
kan tolkas som icke forsvarbart att fortga. Jag reflekterar Gver vem jag &r i relation till dem. I
och med min position som vit, dldre, universitetsstudent sé finns en maktrelation mellan mig
och dem. Detta kan ha péverkat deras val att delta i studien (Wernesjo 2014, s. 65). Kanske
kinner de en skyldighet att “stélla upp” da de mott manga auktoriteter i Sverige under sin
process som nyanlidnd. Kanske var det svart att tacka nej i och med relationen mellan oss.
Samtidigt s& bor jag respektera informanternas val att delta i studien. Mitt syfte ar trots allt att
lyfta deras beréttelser och visa att det finns mer &n en historia (Djampour 2018). Jag vill inte
heller vara den som gor bedomningen eller tar beslutet om vad som é&r bést for dem. Dessa

ungdomar &r agenter och inte bara offer utan aktorskap. Trots att det varit mitt val som
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maktbdrande att tillfrdga dem anser jag att uppsatsen ar forsvarbar dé jag tar avstand fran att
jag som maktbérare vet vad som &r bést for dem. Med detta sagt sa 4r min studie 6ppen for
tolkning. Lésaren kan sjdlv beddma min position i relation till informanterna och materialet
(Liamputtong 2007, s. 166). Informant 1 séger i intervjun att “det dr béttre att alla andra
lyssnar pad en”. Det bekriftar delvis min tanke som jag lyfte i
“Tillvagagingssitt/Intervjuunderlag”, att de informanter som valt att delta i studien tackar ja
for att de vill delta. Med detta sagt sa kridvs det en konstant reflektion i hur jag tolkar och

forhéller mig till materialet (Eastmond 2007, s. 249).

Jag vill podngtera att det finns en risk med denna uppsats, att reproducera forestillningar om
ensamkommande barn som en kategori (Stretmo 2014, Wernesjo 2014). Detta har jag haft i
atanke under processens gang och jag paminner mig sjdlv om att lyfta dess komplexitet. Dock
anser jag att studiens syfte, att lyfta marginaliserades rdster Overviger denna risk
(Liamputtong 2007, Wernesjo 2014). For att sdkerstilla att min studie &r etiskt forsvarbar har
den blivit etikprovad och godkénd av Etikradet pé fakultetet for kultur och samhélle.

4.7 Kritiska reflektioner

Jag vill avsluta denna del med ett kritiskt perspektiv till mitt arbete. Hur gor jag som student
pa universitet for att lyfta marginaliseras roster utan att andrefiera mina informanter? Ménga
argumenterar for att det ar svart att berdtta marginaliserade gruppers historier inom den
akademiska virlden dé det litt kan bli for teoretiskt (Liamputtong 2007). Aven om jag sitter
deras berittelser i fokus sé dr det alltsd jag som lyfter deras berittelser. Det betyder att jag gor
min egen tolkning av deras ord (Eastmond 2007, s. 252). Med detta sagt sa har jag gjort mitt
yttersta for att ha detta i dtanke under hela processen. Jag har varit extra uppmérksam pé hur
jag tolkat materialet och forsokt ha en extra reflexiv blick (Liamputtong 2007, s. 165, 190).
Jag har gjort mitt bdsta for att skriva denna uppsats for ensamkommande men ¢ill en

akademisk publik (Liamputtong 2007, s. 184).
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5. Analys och tolkning

Jag kommer nedan att analysera de ensamkommande ungdomarnas erfarenheter i relation till
direktiven kring aldersbedomning, ndrmare bestdmt det omarbetade asylprocedurdirektivet
som #ndrats i utlinningslagen, MIG 2014:1 som dr den enda vigledande dom som beror
medicinsk aldersbedomning och RMV:s metod. Dock &r denna studie inte en juridisk sadan
utan tar avstamp i ensamkommandes upplevelser. Analysen dr uppdelad i fem olika teman;

maktloshet, misstroendekultur, tvingande, falska forhoppningar och konsekvenser.

5.1 Maktloshet

Alla tre ungdomarna i min studie upplever asylprocessen och aldersbeddmningen som
svarbegriplig och slumpmaissig. Ungdomarna beréttar att de inte kénner sig horda i motet med

handléggare pd Migrationsverket.

Dom lyssnade inte alls pé vad jag sa. Jag beréttade att jag och min familj var hotade av
talibaner och att jag tappat bort dom under flykten. Men handldggaren sa att jag kan
leta upp min familj och bo med dom. (Ali)

Ibbes handlaggare siger efter avslag pa hans asylansokan att han ska utvisas till annat land &n
sitt hemland. Han forklarar att det inte dr dir han kommer ifrdn men Migrationsverket star pa
sig och tar kontakt med det land de séger att han &r ifrn, varpa de far till svar att informanten

inte 4r medborgare dér.

Dom gor vad dom vill... Om dom vill skriva mig som 18 &r, dom skulle gjort det. S&
det beror pa vem som tar beslutet, pa handldggaren. Vissa handldggare jobbar inte,

dom kan gé och festa eller natt, sen l4sa det jag sagt och ta ett beslut, bara sddér. (Ibbe)

Ungdomarna i min studie berdttar att de vintat lang tid pa beslut. Ali blir erbjuden

aldersbedomning efter forsta avslaget.

Sen for mig, det var lite konstigt. Efter forsta avslaget blev jag erbjuden
aldersbedomning. Men andra blev erbjuden det direkt, innan forsta beslutet... jag

forstod inte varfor. (Ali)
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Ali har alltsd inte fatt ndgon forklaring till varfor han inte blev erbjuden medicinsk
aldersbeddmning innan han fick avslag pé sin asylansokan. Om Migrationsverket bedomer att
den sokandes skriftliga eller muntliga bevisning inte ar trovirdig ska den ensamkommande
erbjudas en medicinsk aldersbedomning som kan anvédndas for att faststilla den sokandes
alder (Prop. 2016/17:121, s. 9). Enligt direktivet har Migrationsverket en skyldighet att
erbjuda en medicinsk aldersbedomning d& den sokandes élder ifrdgasdtts om det inte dr
uppenbart att den sokande ar 18 &r eller dldre (Prop. 2016/17:121, s. 8, 21). Alis alder har
blivit ifrdgasatt, men han har heller inte fatt besked om att det 4r uppenbart att han ar 18 ar
eller over. Darfor borde Ali blivit erbjuden en aldersbedomning. Detta betyder att Alis
asylprocess inte efterfoljer utldnningslagens anpassning till asylprocedurdirektivet artikel
25.5. Néar Ali tva ar senare blir erbjuden alderstest blir han uppskriven fran, enligt honom
sjalv, 17 ar till 18 ar. Detta bekréftar att det inte var uppenbart, vid tidpunkten som hans élder

blev ifragasatt, att han var 18 ar eller éldre.

Migrationsverket kollar inte ditt &rende efter ett avslag. Dom ldser inte ens, dom kollar
bara pa tidigare beslut, vad Migrationsverket och domstolen skrivit tidigare. S& jag fick

avslag en andra och tredje gang. (Ali)

Migrationsverket har alltsé inte foljt direktivet enligt lag och Ali upplever att det inte finns
mycket han kan gora at det. Migrationsverket verkar inte folja regleringen. Ali dverklagar
ging pa gang men trots det s& blir han den lidande och inte Migrationsverket. Institutionens
makt kan tolkas som uppenbar i relation till Ali, som &r maktlds gentemot Migrationsverket

enligt Foucaults sitt att se pd hur makten verkar (Lindgren 2003, s. 391-392).

Ibbe berittar att Socialtjdnsten gjort en bedomning som styrker hans élder, dd 16 ar gammal
enligt honom sjilv. Efter 1,5 ar i Sverige i vintan pa besked om hans asylansdkan sé tar
Migrationsverket kontakt med honom och Ibbes alder ska utredas pa nytt. Han har tidigare
anvint en vins personnummer i ett annat europeiskt land som skulle innebéra att han &r sju ar

dldre 4n vad han sjélv siger att han &r.

Handldggaren sédger att jag har ljugit om min alder, att jag dr 6ver 18 &r. Men jag
forklarade for han att jag anvint min kompis uppgifter i annat europeiskt land for att
jag inte hade ndgot annat val, jag har aldrig haft ID eller natt sant. Men jag far avslag

och far veta att jag kan 6verklaga asylansdkan om jag gor ett dlderstest. (Ibbe)
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Ar 2014 gor Ibbe en rontgenundersdkning av visdomstéinder och handskelett, men endast
rontgen av visdomstiander tas med i beddomningen. Han blir uppskriven med tre manader, till

18,3 ar efter ett och ett halvt &r i Sverige.

Det ar sjukt, jag har inte forstatt ndgonting av det. Jag vet inte varfor dom inte skrivit
att dom kollat handen ocksa. Men man blir trétt, man vill inte friga dom nanting. Man

sdger bara okej, gor vad ni vill. (Ibbe)

Enligt migrationsdomstolens vagledande dom (MIG 2014:1) bor en sammantagen bedomning
goras enligt Socialstyrelsen rekommendationer "Rontgenundersokningar av handskelett och
tander bor komplettera den pediatriska undersdkningen for en medicinsk &ldersbedomning”.
Dérav kan Ibbes alderstest ifrdgasittas eftersom en sammantagen beddmning av alderstestet

inte gjorts.

Jag fick besked om att jag kan overklaga en géng till, men alla vet att du far avslag

igen. Jag fattar inte varfor man ska dverklaga ens. (Ibbe)

Till skillnad mot Ali har Ibbe “bara” overklagat en gang. Likt tolkningen av Alis fall kan man
forstd maktobalansen mellan Ibbe och Migrationsverket (Lindgren 2003, s. 391-392).
Maktutovningen kan tolkas som tydlig eftersom hidndelsen i andra europeiska landet anvinds
emot honom och hans “felsteg” far konsekvenser, till skillnad mot Migrationsverkets felsteg

som inte verkar f4 ndgra konsekvenser.

Jag minns inte att ndgon forklarade for mig varfor jag skulle gora ett alderstest, jag var

ju bara 14 ar. Men det &r lingesen nu, jag har forsokt glomma mycket. (Josef)

Josef berittar att han inte forstod varfor han skulle gora ett alderstest och att ingen forklarade
for honom varfor det var nddvéindigt. Har skulle man kunna ifrdgasdtta om han fatt
information pé sitt sprék och/eller upplysning om undersokningsmetoden och eventuella
konsekvenser som resultatet kan fa, vilket den sokande har rdtt till enligt lag (Prop.
2016/17:121, s. 9). Att Josef har forsokt fortranga dldersbedomningen kan tolkas som att det

varit ett trauma dé det verkar varit for jobbigt att minnas.
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Alis, Ibbes och Josefs asylprocesser verkar inte folja direktiven for den medicinska
aldersbeddmningen, vilken de kdnner sig maktlosa infor. Sammanfattningsvis kan maktens
verkan tolkas genom institutionernas otydliga tillvigagangssétt av deras asylprocess och
alderstest, vilket ungdomarna inte kan paverka. Har drar jag en liknelse till Foucaults syn pa
institutioners makt i och med att makten verkar genom institutionernas diffusa
tillvagagangssitt (Lindgren 2003, s. 391-392). Ungdomarna sdger att de inte forstar varfor
deras asylprocess och alderstest har blivit som det har blivit. De uttrycker en ilska och
uppgivenhet gentemot processen. En tolkning &r att en stor del av makten ligger i att
Migrationsverket inte blir ifrigasatta trots att de inte foljer direktiven. Aven om de blir
ifrdgasatta av de som klarar av att overklaga ging pd gang sd far Migrationsverket ofta
igenom sina beslut dndd. Ungdomarnas forvirring och maktldshet dver deras asylprocesser
kan ocksad tolkas som att makten &r ogenomtringlig. Direktiven verkar vara svara for
ungdomarna att forstd och samtidigt har Migrationsverket “rad att gora fel”, till skillnad mot
vad ungdomarna har. Deras felsteg leder till forddande konsekvenser, vilket jag kommer ga in

pa senare.

5.2 Misstroendekultur

Ungdomarna i min studie beréttar att de upplevt en misstro mot dem, vilket tyder pa en
misstroendekultur bland handldggare. Nér Ali far reda pé att han ska gora en aldersbedomning
sdger hans handldggare att manga ljuger om sin alder. Josef sdger att hans handldggare fick
det att l4ta som en sjdlvklarhet att gora testet, vilket gjorde att han inte reflekterade kring det
utan accepterade sin situation. Som ndmnt ovan har Ibbes handléggare sagt till honom att han

ljugit om sin alder.

Handldggaren sa till mig att det 4r ménga som har kommit hit och ljugit om sin &lder.

Han sa att vi tror inte pa din alder. (Ali)

Det 14t som att det var obligatoriskt, som att alla gor ett test for att bevisa sin alder.

(Josef)
Detta tyder péd att handliggarna har utgatt frdn att ungdomarna ljugit. Denna misstro kan

forklaras enligt Foucaults sdtt att se pa makten som fordnderlig utifrdn den historiska

kontexten (Lindgren 2003, 5.391-392). Ensamkommande ungdomar som misstinkliggors,
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som blir anklagade for att ljuga, kategoriseras pa ett visst sitt i det svenska samhiéllet idag.
Detta misstankliggorande och kategoriserande av ensamkommande ungdomar leder till att de
blir bemoétta med misstro fran fOrsta borjan. Jag anser att Alis uppfattning om

aldersbeddmning &r talande.

Assda dldersbeddmning har gjort att hér i Sverige, det dr ingen svensk som litar pa en

kille som kommer frén ett annat land. (Ali)

Misstroendekulturen kan ocksé forklaras med hur bio-politik utévas och vad effekten blir, det
vill sdga genom administrativa tekniker som normalisering enligt Foucault (Lindgren 2003,
$.390-391). Som jag ndmnt ovan verkar handldggarnas forhallningssitt, enligt mina
informanter, vara att ifragasétta deras trovardighet fran forsta stund. Detta leder alltsé till en
normalisering av ett visst bemdtande mot ensamkommande ungdomar. Det kan exemplifieras
med Alis mote med handldggaren som sdger att anledningen till att Ali bor gora alderstest ar
for att manga andra har ljugit om sin alder. S& handldggarens utgdngspunkt verkar alltsé vara
att Ali formodligen ljuger, for enligt handldggaren har manga andra ljugit. En sédan
utgdngspunkt kan forstds som en normalisering av hur handliggare ser pa och beméter de

ensamkommande barnen.

Genom ett queerperspektiv kan man se den normaliserade misstron mot ensamkommande
ungdomarnas trovirdighet som en reproduktion av makten (Ambjornsson 2006, s. 46—48).
Normalisering av ensamkommande barn som ljuger om sin alder speglar normens syn, det vill
sdga handlidggare som representerar en svensk myndighet pd de avvikande, ndmligen de
ensamkommande ungdomarna. Att ensamkommande blir kategoriserade pa ett visst sétt dr
dels en idé om dem som icke trovirdiga “andra”. Det forstarker alltsd idéen om “vi och dem”,
“vi” som 1 vist, det vill sdga Sverige, och “dem” som i Ost (och syd), det vill siga
ensamkommande barn som kommer frén utomeuropeiska linder. Maktens reproduktion bidrar

alltsd till dessa griansdragningar och ensamkommande barn framstills ddrmed som individer

som inte passar in i det svenska samhéllet, som inte borde leva sina liv hir.

Med detta sagt 6vergar jag till en analys av propositionens utformning for att ytterligare gora
en tolkning av vad som kan vara en del av den misstroendekultur som ungdomarna vittnar
om. Regeringen skriver 1 “Propositionens huvudsakliga innehall” att &ndringen till medicinsk

aldersbeddomning &r for att bedoma en asylsokandes alder tidigare dn vad som gjorts innan.
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Regeringen lyfter tva skél till varfor en dndring bor goras. Det ena dr att vuxna behandlas som
barn vilket kan “fordndra boendemiljon for ensamkommande barn pa ett negativt sétt”. Det
andra &r att resurser avsatta for barn har gitt till asylsokande vuxna (Prop. 2016/17:121, s. 1).
I propositionens del 5 “Behovet av dndrade regler” star det att “skédlen for regeringens
bedomning” dr att barn har sdrskilda réttigheter. Resonemanget fran inledningen av
propositionen “Propositionens huvudsakliga innehdll”, som ndmnt ovan, utvecklas till att
utgdngspunkten bor vara att vuxna asylsdkande inte behandlas som barn och inte heller ska ta
del av barns réttigheter och formaner. Direfter star det att “Regeringen anser att det inte ar
lampligt att vuxna asylsokande bor tillsammans med ensamkommande barn...” (Prop.
2016/17:121, s. 12). Min tolkning av lagidndringen &r att medicinsk &ldersbedomning péstas
vara for att tillgodose barns sirskilda skyddsbehov och rittigheter, samtidigt som ett stort
fokus hamnar pa vuxna asylsdkande, att de inte ska ta del av barns formaner och det inte ar
lampligt att de bor tillsammans med barn. Utifran ett maktperspektiv av Foucault (Lindgren
2003) kan man ifrigasitta vem aldersbedémningen #r bra/till for. Ar den till for att vuxna
asylsokande inte far resurser avsatta for barn eller dr den till for att barnen behover extra
resurser? Ar den bra for att barn fir boende anpassat for barn eller 4r den till for att vuxna
asylsokande inte ska bo tillsammans med barn? Vems réttigheter dr den avsedd att tillgodose

egentligen?

5.3 Tvingande

Samtliga ungdomar sédger att de upplevde att de inte kunde tacka nej till medicinsk

aldersbedomning, att de inte haft nagot val att gora det eller inte.

Alltséd man tvingas, man maste. Man kan inte gora ndgonting. Min handlaggare sa att
jag kan bara ta den hir vigen for att soka igen, s& vad skulle jag sdga? Det ar som ett

fangelse... (AlQ)

Ibbe berittar att han fick information att han kan 6verklaga sitt avslag pé asylansdkan om han

gir med pé att gora ett alderstest.

Migrationsverket har redan skrivit upp mig i alder utan att géra en aldersbedémning.

Sa jag tackade ja, jag vill gora det. Vad skulle jag annars gora? (Ibbe)
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Josef menar att han inte forstod att det fanns ndgot val.

Jag tankte att det 4r en nagot vi alla gor. (Josef)

Ungdomarnas beskrivning av alderstestet som tvingande kan forstas enligt Foucaults idéer om
hur bio-politiken verkar (Akerblom 2019, s. 26-27). Aven om den medicinska
aldersbeddmningen inte dr tvingande/obligatorisk enligt lag s& har den normaliserats sa till
den grad att ungdomarna upplever den tvingande. For att neka ett alderstest s behover den
sokande ha “godtagbara skél”, vilket avgors av Migrationsverket vid varje enskilt fall (Prop.
2016/17:121, s. 24-25). A ena sidan si ges en modjlighet for varje sdkande att ange
“godtagbara skil” & andra sidan sd har ungdomarna inte blivit trodda eller lyssnade pa av
Migrationsverket tidigare, vilket kan tolkas som att de ser denna mojlighet att bli lyssnad pa
som liten. Nekar den sokande dlderstest utan “godtagbara skil” kan Migrationsverket fatta
beslut pa befintligt underlag (Prop. 2016/17:121, s. 24-25), vilket kan tolkas som att
ungdomarna med stor sannolikhet skrivs upp i alder. Utformningen av lagen kan tolkas som
att staten styr ensamkommandes kroppar enligt Foucaults sitt att se pa bio-politik (Akerblom
2019, s. 26-27). Styrningen tringer in 1 deras kroppar i den utstrickningen att de gor
alderstest oavsett om de vill det eller inte. Ungdomarna har blivit inforstddda med att det ar
det enda alternativet for att ha en mojlighet till att fa stanna i Sverige och de lar sig att det &r
det enda sittet de kan fortsétta leva sina liv. Staten har ddrmed gjort intrang i deras liv.
Kanske har de inte gjort det av egen vilja eftersom de beskriver valet som ett icke-val. Kanske
har de gjort det av egen vilja. For trots allt s verkar de se en mojlighet med alderstestet, som
jag kommer analysera i nésta tema nedan. Oavsett vad ungdomarna tianker om det sa kan man
tolka lagens utformning som ett icke-val. Ungdomarna vet om vad f6ljden blir om de inte gor
alderstestet. Formuleringen i lagen &r att alderstestet ar frivilligt (Prop. 2016/17:121, s. 23),
men da det kan uppfattas som att det inte dr det blir det istdllet ytterligare ett verktyg for
staten att genom handldggarna utdva makt. Det signalerar att ungdomarna sjélva valt och far

ddarmed ocksé sjélva st for resultatet av dldersbedomningen, oavsett resultat.

Med andra ord kan man genom Foucault tolka det som att moderna stater reglerar och
kontrollerar ménniskors liv och kroppar genom den medicinska &aldersbeddmningen
(Akerblom 2019, s. 25-26). Aldersbeddmning kan forstis som en teknik for kontroll av en
viss kropp; Vilka ménniskor som tillats leva sina liv i Sverige och vilka kroppar som

kontrolleras, stoppas, hindras och straffas mer &n andra. Utifran ett queerperspektiv kan den
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moderna staten Sverige ifrdgasdttas som norm, hur normen/staten reproducerar makt
(Ambjornsson 2006, s. 43). Genom aldersbedomningen skapas ytterligare en splittring mellan
“vi och dem”, “vi” som i “svenska” ungdomar och “dem” som i “de andra” ungdomarna. “Vi”
hjélper véra “egna” ungdomar for de dr en del av staten och tillhor den medan de

ensamkommande ungdomarna inte tillhor och inte borde leva sina liv hér.

5.4 Falska forhoppningar

Trots deras upplevelse att aldersbeddmningen inte varit frivillig uttrycker de en tillit till
metoden. Ibbe och Ali var sdkra pa att resultatet skulle visa deras ritta alder. Josef minns inte
vad han tinkte om resultatet mer &n att han trodde att det var en rutin som ingick i
asylprocessen. Ibbe och Ali berdttar om ett slags lugn som infann sig i samband med

aldersbeddmningen, att nu dntligen kommer sanningen fram.

Jag va siker, jag r ju under 18. Det kommer visa sig. (Ali)

Det kanske blev nagot fel med testet...(Ibbe)

Metoden gav dem en forhoppning om att det ska ordna sig, den kommer leda till
uppehéllstillstaind. Deras tilltro till metoden skulle kunna forstds utifran queerteorins
utgdngspunkt 1 poststrukturalismen, att vetenskap inom véstvéirlden inte ifragasétts
(Ambjornsson 2006, s. 41-42). Metoden framstélls som vetenskapligt beprovad och
ungdomarna verkar inte kdnna till metodens osdkerhet. Framstillningen av metoden som
sdker verkar ha paverkat ungdomarnas instéllning till den. Ibbes beréttelse av vad han ténkte

nir han fick reda pé resultatet av alderstestet visar en hoppldshet.

Jag kan inte gora nagonting at det. Aven om jag vill skrika eller forklara, ingen

kommer att lyssna pa det. (Ibbe)

Ali har fatt bedomningen: ”Visdomstander talar mdjligen for att den undersokta dr under 18
och knéleder talar for att den undersokta dr 18 ér eller dldre”. Han blir uppskriven fran 17 till
18 ar med formuleringen: “Undersokning talar for att den undersokta dr 18 &r eller dldre”.
Enligt RMV finns det inte nigra studier som jamfor hur dess olika studier om kroppsdelar

forhaller sig till varandra och dérfor har RMV wvalt att inte viga samman de olika
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resultaten. Samma utldtande anvinds alltsa for de med en kroppsdel under 18 &r och en
kroppsdel over 18 ar som de med bada kroppsdelar dver 18 ar som vi ser i Alis fall. Valet av
de tva undersokningarna sdgs vara att det dr ovanligt att uppné ett slutstadium, det vill sdga
uppné élder 18 ar, for bade visdomstand och kniled for barn under 18 &r. Detta menar man
minskar risken att felbedoma barn som vuxna. Metoden anses dérfor ha svérare att identifiera
vuxna som vuxna med anledning att ett omoget stadium dven forekommer hos vissa vuxna.
Ett omoget stadium é&r inte lika forknippat med att vara barn som ett moget stadium &r
forknippat med att vara vuxen. Med detta sagt sa bedomer RMV att det &r tillrdckligt att en av
kroppsdelarna uppnatt ett slutstadium for att det ska vara mer sannolikt att personen &r 18 ar
eller édldre (Rattsmedicinalverket 2019, s. 8). RMV har lagt till en forklarande text till
bedomningen for att fortydliga utldtandet: “Utifran populationsnivad dr det betydligt mer
sannolikt att den undersokte personen dr dver 18 dn under 18 ar. Cirka 10 procent av barn
med kronologisk &lder nédra 18 ar, som har slutstadium, kan utifrin dagens kunskapsldge
komma att felbedomas”. Statens medicinsk-etiska rad (SMER) har uttalat sig kritisk till denna
beddomningsskala och menar att det finns brister i tydlighet i utlitandena. SMER menar att det
inte gdr att gora en korrekt bevisvirdering for Migrationsverket och domstolarna om inte
riskerna for felbedomning framgér. Utifrdn denna kritik ser de en risk med att principen om
tvivelsmalets fordel inte efterfoljs (Réittsmedicinalverket 2019, s. 12). Utifrdn Nolls (2015)
forskning kan man ifrdgasitta om beddmningen av Alis alderstest foljer principen om
tvivelsmalets fordel. Ali har haft ID-dokumentation som bevisborda och muntlig bevisning.
Migrationsverket har inte godkdnt hans ID-handling som trovirdig. Trots den medicinska
aldersbeddmningens osékerhet har Migrationsverket skrivit upp Alis alder och gett avslag pa
hans asylansokan. Den bristande kommunikationen mellan RMV:s utlatande och
Migrationsverket géllande Alis resultat av dldersbedomningen kan dédrmed ifragasattas. Noll
(2015) liksom SMER é&r kritiska till RMV:s utlatande d& utlatandet kan riskera att
felbeddmningen inte framgar tydligt nog. Det &r alltsd mojligt att Ali &r 18 ar men denna
osdkerhet av beddmningen bor vara till Alis fordel for att f6lja principen om tvivelsmaélets
fordel (Prop. 2016/17:121, s. 9). Alis bedomning blir istéllet till RMV:s fordel, med andra ord
till Migrationsverkets fordel vilket kan tolkas som att principen om tvivelsmalets fordel inte
efterfoljs. Likt min analys i forsta temat “Maktldshet” kan detta tolkas som Migrationsverkets
maktposition gentemot ungdomarna enligt Foucaults syn pa institutioners makt (Lindgren
2003, s. 391-392). Migrationsverket verkar inte folja direktiven och den medicinska
aldersbedomningens osékerhet blir till ungdomarnas nackdel och till institutioners fordel utan

konsekvenser for myndigheten.
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Innan lagéndringen tog Migrationsverket stéllning till den s6kandes alder i samband med det
slutgiltiga asylbeslutet. Det innebar att den uppgivna aldern godtagits fram till det slutgiltiga
beslutet. Likarundersokningen har alltsa inte anvéints som en utredningsmetod for att fatta
beslut rorande asylsokande barn utan som en mojlighet den enskilde erbjuds for att styrka sin
alder (Prop. 2016/17:121, s. 7). Fordndringen av lagen blir tydlig i Alis fall da han fir avslag
direkt efter alderstestet. Lékarundersokningen anvdnds som utredningsmetod for att fatta

beslut och inte som en mojlighet han erbjudits.

Ungdomarnas erfarenheter av aldersbedomningen kan analyseras med bio-politikens
disciplindra makt som &r riktad mot den ménskliga kroppen (Lindgren 2003, s. 390-391).
Deras kroppar utsitts for makt genom administrativa tekniker, kropparna kontrolleras.
Ensamkommande barns kroppar mits med osdkra metoder, det vill sdga med den medicinska
aldersbedomningen. Det gir ocksd att forstd detta genom bio-politikens administrativa
normalisering. Trots metodens osékerhet har metoden normaliserats som att den skulle vara
tillforlitlig. Denna normalisering hade dven internaliserats av ungdomarnas syn pa metoden.
Hér kan en koppling till queerteorin vara pa sin plats for att ytterligare belysa normalisering
som reproduktion av makt (Ambjornsson 2006, s. 43). Att en saddan osdker metod ses som
sjdlvklar dr motsagelsefullt, men den framstills trots allt som tillforlitlig, som ett bevismedel
och en chans till uppehéllstillstind. Maktens verkan kan darfor forstas i ljuset av metodens

dikotomi, den framstélls som siker trots att den inte ar det.

Det leder in mig pa ungdomarnas méte med ldkarna som utfort alderstestet. De uttrycker inget
speciellt obehag till sjdlva likarbesoket. Tva upplever det som “okej” och en sdger att det var
som ett vanligt tandldkarbesok. Sjilva dlderstestet verkar ha varit en liten héndelse av manga
besvikelser. Som jag ndmnde tidigare sd var deras instdllning positiv till metodens
tillforlitlighet, vilket kan ha péverkat deras upplevelse av alderstestet. Ungdomarna verkar ha
sett alderstestet som en mojlighet att bevisa att det inte ljuger, vilket snarare kan ténkas
motivera dem till att gora testet &n kdnna obehag infor det. De falska forhoppningarna
ungdomarna haft kan tolkas som en maktutovning i sig. Deras forhoppningar om alderstestet
kan dels bero pé att de inte fatt rtt information om metoden. Som tidigare namnt, gillande
Josef, verkar alltsd ingen av ungdomarna fatt information pa sitt sprak och/eller upplysning
om undersokningsmetoden och eventuella konsekvenser som resultatet kan fa (Prop.

2016/17:121,5.9).
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Detta kan tolkas med hur makten utovas och vad effekten blir av den for de underordnade
(Lindgren 2003, s. 390-391). Trots att ldkarbesoket i sig inte upplevs som ett obehag for
ungdomarna i min studie kan man inte dra slutsatsen att det d4r den generella uppfattningen
bland ensamkommande ungdomar. En tolkning av deras upplevelse kan vara att alderstestet &r
opaverkbart frdn ungdomarnas sida. Det finns inget de kan gora rétt eller fel, deras kropp bara
finns dér till skillnad mot &vrig bevisning som ska bevisas. Som att gé till tandldkaren som
Ali sa. De flesta av oss upplever formodligen inte ett tandldkarbesok som ett val att gora eller
inte gora, det dr ndgot vi maste eller bor gora. Vi gar dit, vi kanske tycker det kénns
obehagligt eller vi tinker kanske att det dr vad det dr. Oavsett s& maste vi gora det for var
egen skull for att inte forvérra situationen. Vi accepterar helt enkelt var situation som Ibbe,
Ali och Josef verkar ha gjort. Daremot visar deras upplevelser av resultatet en helt annan sida,
alltsa vad maktens uttryck fatt for foljder. Detta leder in mig pé nésta tema som belyser

konsekvenserna av dldersbedomningen.

5.5 Konsekvenser

Den medicinska aldersbedomningen har lett till stora konsekvenser for ungdomarna i min

studie.

Allting har fordndrats. Forst hade jag ett boende, sen blev jag papperslos och hemlos.
(Ibbe)

Assé aldersbedomning har paverkat alla killars situation. (Ali)
Alla tre ungdomarna i min studie har varit hemlosa. Ibbe ar fortfarande hemlos till och fran
efter sju ar i Sverige. Alla tre berdttar att de matt daligt, tva ungdomar beréttar att de tvingats

“gora saker pa gatan”.

Ja man maste gora massa saker pd gatan for att 6verleva. Saker som man ténker att

man inte ska géra men man blir tvungen att gora det. Man kan inte vilja... (Ibbe)

Ibbe berittar att han suttit i forvar tvd gdnger i viintan pd utvisning.
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Forsta gangen satt jag i tre ménader och andra gang sex ménader. Men det va okej, det
dr samma skit. Dér dr det som ett litet fingelse och hér ute dr som ett stort fangelse.

Det ar inte sa stor skillnad... (Ibbe)

Ali beréttar att han madde vildigt daligt efter aldersbeddmningen. Nér han skulle flytta frén
det davarande boendet till ett vuxenboende méadde han sa pass daligt att han inte klarade av
det. Han triaffade en lidkare som bekréiftade hans diliga méende och ger honom en remiss som
ledde till att han fick bo kvar i vdntan pa utvisning. Josef séger att han inte minns mycket frén
aldersbeddomningen men att han wupplevde den som jobbig. Hans situation innan
aldersbeddmningen var svarhanterlig men fOrvarrades ytterligare efterdt. Ibbe beskriver
Sverige som ett fangelse, vilket jag anser &r talande for hur han upplever sin tid i Sverige efter
aldersbedomningen. Ungdomarna berdttar ocksa om deras véinner som genomgatt
aldersbeddmning och hur det paverkat dem. De berdttar att manga av deras vénner flytt till
andra ldnder. Manga har flytt till Frankrike for att det inte fanns nigon annan utvdg da
Frankrike, till skillnad mot Sverige, bedomer Afghanistan som ett osékert land att atervinda

till.

Ungdomarna vittnar om att de blir utsatta for rasism. Ali beréttar om en héndelse pa
Migrationsverket som kan exemplifierar hur det tar sig i uttryck. Ali dr pd Migrationsverket
med sin gode man och ska triffa en handldggare nér en kvinnlig personal pd Migrationsverket

sager att Ali ska éka till sitt hemland.

Hon séger att vi har ingen plats for dig. Hon sa att det dr battre att du aker till ditt
hemland, hér ar inte en bra plats for er som kom 2015. Och jag, jag behovde inte
tolkning, jag kunde lite svenska di. S& jag frigade henne, vad menar du med det hiér,
att jag maste aka till mitt hemland? Hon sa, ja dom som har kommit 2015 dom gor

kaos, dom gor s& manga fel hér i Sverige. (Ali)

Ali berittar att det blev en diskussion mellan honom och kvinnan p& Migrationsverket medan
hans gode man star bredvid och later det pagé. Det slutar med att kvinnan kallar pa vakter
som far Ali att ldmna Migrationsverket. Hdndelsen visar att kvinnans agerande, som
representerar Migrationsverket som statlig myndighet, ses som den giltiga, att hon har rétt i
sitt handlande. Medan Ali ses som en galning som blir utslangd for att han inte kan "bete sig”.

Enligt ett queerperspektiv (Ambjornsson 2006, s. 46—48) kan maktens uttryck tolkas som
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tydlig eftersom hindelsen speglar vem som blir lyssnad p& och vem som inte blir det. Ali blir
behandlad pa detta sétt pd grund av hans etnicitet och far representera en hel grupp, alltsa
ensamkommande. Handldggaren representerar hdr normen som i svensk och Ali blir

representant for den “avvikande”.

Aldersbedémningen visar sig f4 forddande konsekvenser for ensamkommande ungdomar
enligt mina informanter. Sérskilt tydligt blir det ndr Ali avslutar vér intervju med att beritta

om hans vin.

Och den va en kompis, han gjorde ockséd dldersbeddmning. Han tog sjidlvmord efter
aldersbedomning. Efter han fick beslutet, tog han sjdlvmord. Och vi har inte kvar

honom nu. S&, dldersbedomning har gjort s mycket saker. (Ali)
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6. Slutdiskussion

I denna avslutande del redogér jag for mina resultat utifrdn mitt syfte och mina
fragestdllningar. Resultatet diskuteras dven i relation till tidigare forskning. Under kapitlets
sista underrubrik virderar jag min uppsats utifran min metodologiska ansats och till sist ger

jag forslag pa vidare forskning.

Mitt arbete syftar till att analysera ensamkommande ungdomarnas upplevelser av den
medicinska aldersbedomningen i ljuset av dess direktiv samt riktlinjer och utifrdn det
diskutera vilka konsekvenser aldersbedomningen har fatt, bdde praktiskt och psykosocialt for

dem.

6.1 Resultat

Fraga ett: Vad sdger ensamkommande ungdomarnas erfarenheter om maktrelationerna i det
system som den medicinska &ldersbedomningen verkar inom? I likhet med Crawleys (2007)
studie kidnner ungdomarna sig maktlosa och forvirrade dver hur aldersbeddmningen gétt till.
Jag tolkar deras maktloshet som tydlig i relation till Migrationsverket som maktbarare. Alla
tre ungdomarna 1 min studie blir felbehandlade pa nagot sitt av Migrationsverket. Deras
alderstest och beslut har gjorts pad godtyckliga grunder. Ali blir erbjuden aldersbedomning
efter forsta avslaget pd asylansokan vilket strider mot utldnningslagen, eftersom
Migrationsverket har en skyldighet att erbjuda alderstest da bevisbordan inte anses trovardig.
I linje med Nolls (2015) forskning s& kan man ifrdgasitta om beddmningen av Alis alderstest
foljer principen om tvivelsmaélets fordel. Dels genom den bristande kommunikationen mellan
RMV och Migrationsverket, dels genom metodens osékerhet och bor darfor vara till Alis
fordel. Ibbes alderstest av handskelett och ténder har inte blivit jamforda, vilket kan strida mot
MIG 2014:1. I domen framgéar det att undersdkningarna ska komplettera varandra for att en
sammantagen bedomning ska goras. Dock verkar en sammantagen bedémning innebéra att
domstolen har ett stort handlingsutrymme om man ser till MIG 2014:1 som bortsag frin den
asylsokandes ID-handling, muntliga uppgifter, uppgifter fran socialtjainsten och handlingar
frdn den sokandes skola. Josefs aldersbedomning kan ifrdgasittas da han inte verkar fatt
information pé sitt sprak och/eller upplysning om undersokningsmetoden vilket den sdkande
har ritt till enligt lag (Prop. 2016/17:121, s. 9). Alderstestet upplevs inte som frivilligt av

ungdomarna i denna studie vilket gér i linje med tidigare forskning av Lundberg (2018) som
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framhéver svarigheter med att avstd fran ett dlderstest. Formuleringen i lagen att dlderstestet
ar frivilligt (Prop. 2016/17:121, s. 23) verkar i1 verkligheten uppfattas som det motsatta. En
maktanalys jag gor av lagens utformning dr att statens styrning trdnger in i deras kroppar sa

till den grad att de gor &lderstestet oavsett om de vill det eller inte.

Ungdomarna upplever att de blir missténkliggjorda av handldggare, vilket jag tolkar som en
misstroendekultur som tidigare forskning visat (Eastmond & Ascher 2011, Cemlyn & Nye
2012, Jubani 2011, Bhabha & Crock 2007). En tolkning jag gor av misstroendekulturen kan
ses 1 ljuset av propositionens utformning. Min tolkning dr att vuxna asylsokande framstills
som att de bor kontrolleras i och med att ett centralt argument for dldersbeddmning ar att de
inte dr ldmpligt att vuxna bor tillsammans med barn (Prop. 2016/17:121 s. 12). Det framstar
som att det finns en misstro mot vuxna asylsdkande, en misstro mot att de inte bara ljuger om
sin alder utan ocksé att de skulle kunna till exempel forgripa sig pa barnen om mdojligheten
fanns. Enligt Lundbergs (2017, s. 70) forskning om debatten kring dldersbedomning kan man
tolka det som att aldersbeddmningen dels kommit att handla om invandrade midn som kan
forgripa sig pa barn om de inte separeras frdn dem. Denna debatt kan fOrstds genom en
intersektionell analys (Paulina de los Reyes 2006, s. 23) av misstron d4 invandrade mén ses
som extra hotfulla. Det speglar idén om “invandrarmén” som sexuellt okontrollerbara. De dr
dels “avvikande” i sin etniska tillhdrighet och dels “avvikande” pa grund av deras kon.
Etnicitet och kon &r alltsd av vikt for att forstd misstroendekulturen. Ungdomarna ar icke-vita,
de kommer frdn utomeuropeiska linder, de adr ocksd pojkar. Misstron kan dirmed forstés
genom framstédllningen av “invandrarmin” som ett sérskilt hot mot det svenska samhéllet; Det

svenska samhéllet som ett jadmstéllt samhille som hotas av “de andra” ménnen.

Sammanfattningsvis s tolkar jag maktens uttryck och verkan genom handldndldggare pa
Migrationsverket, genom Raéttsmedicinalverkets och Migrationsverkets osdkra alderstest,
osdkra bedomning och osékra beddmningsutlatande liksom genom svenska statens direktiv.

Detta far forodande konsekvenser for ungdomarna vilket leder in mig pa min andra fraga.

Fraga tvd: Hur kan man forstd konsekvenserna av den medicinska &ldersbedomningen utifran
ensamkommande ungdomars erfarenheter? Maktuttrycken ungdomarna vittnar om, som ovan
ndmnt, leder i sin tur till dess konsekvenser som visar sig d4r manga och omfattande.

Ungdomarna beréttar att de lidit och lider av psykisk ohélsa och att de varit hemldsa. Det har i
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sin tur lett till att de har blivit utsatta for exploatering pé olika sétt. Jag kommer dock inte gi
in pa detta djupare med tanke pa ungdomarnas anonymitet. Dessa konsekvenser bekréftar vad
tidigare forskning och rapporter visat (Barnréttsbyran 2018, Beskow 2020, Riddda barnen
2017, Sundvall 2018). Jag anser att dessa orsaker som ungdomarna vittnar om och hur de
samverkar med varandra gar att forstd i en storre social och politisk kontext (Eastmond 2007,
s. 252). Ser man till ungdomarnas upplevelser av maktloshet, misstron mot dem, kinslan av
att de tvingas till att gora alderstest, att de fatt falska forhoppningar och hur detta samverkar
kan man se att makten finns 6verallt och tar sig i uttryck pa olika sitt (Lindgren 2003, s. 391—
392). Att Migrationsverket inte foljer direktiven skapar kénslor av maktlshet hos
ungdomarna och dven om de dverklagar sé leder det oftast inte till ndgra konsekvenser for
Migrationsverket, istillet blir ungdomarna lidande. Makten tar sig alltsd i uttryck genom att
Migrationsverket inte blir ifrdgasatt, for &ven om de blir det av ungdomarna, leder det ingen
vart. Daremot blir ungdomarna ifrdgasatta, dels genom att de misstinkliggdrs fran forsta
stund. Misstron forsvérar ytterligare deras asylprocess da de inte anses trovirdiga. Aven om
de kan dverklaga for att de blir felbehandlade ar deras trovirdighet alltsa redan 14g. Metodens
osdkerhet &r till ungdomarnas nackdel, vilket hinger ihop med ungdomarnas maktloshet att
inte kunna péverka deras asylprocess. Det hinger ocksd samman med alderstestet som
upplevs tvingande. Att lagens utformning ar att dlderstestet &r frivillig men upplevs som det
motsatta kan tolkas som att ungdomarna fér “skylla sig sjdlva” nér de blir uppskrivna i aldern
i och med att de sjélva valt att gora testet trots dess osédkerhet. Jag anser att dessa uttryck blir

olika sétt att legitimera aldersbeddmningen av ensamkommande barn och unga.

Avslutningsvis tolkar jag den medicinska aldersbedomningen som rasistisk (Lundberg 2017)
och diskriminerande (Noll 2015). Enligt tidigare forskning av Noll (2015) diskrimineras
ensamkommande barn pa grund av deras nationalitet. Alis ID-handling accepteras inte som
tillforlitlig. Ibbe och Josef har aldrig haft ndgon ID-handling vilket tyder pa vissa ldnders
bristande folkbokforing som leder till medborgare utan ID. Detta forsvédrar alltsd deras
asylprocesser (Noll 2015). Likt Lundbergs (2017) forskning menar jag att det gér att géra en
historisk koppling till vetenskapen. Medicinsk dldersbeddmning paminner om rasbiologin och
steriliseringspolitiken som innefattade en radsla for att vissa “grupper” ska bo och leva i
Sverige. Ensamkommandes kroppar kontrolleras, stoppas och hindras genom den medicinska
aldersbeddmningen. Jag anser att en viktig frdga att stdlla & om Sverige hade tillatit den

osdkra metoden som éldersbeddmningen dr av en annan grupp dn ensamkommande barn? Att
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metoden anvinds kan, baserat p4 min analys, ses som ett slags bevis pé att ensamkommande

barn andrefieras, att de ses som “de andra” och dérav legitimeras metoden.

6.2 Avslutning

I den ovanstaende diskussionen kring tidigare forskning framstar mitt resultat som rimligt och
till viss del generaliserbart. Mitt mal med denna studie har dock inte varit att generalisera
ensamkommandes upplevelser av den medicinska &ldersbedomningen utan syftet har varit att
visa pd dess komplexitet. Eftersom min teoretiska utgdngspunkt dr makt har det format mitt
resultat. En begrinsning i min studie kan vara att jag endast haft tre intervjuer. Dock valde jag
att gora djupintervjuer/narrativa intervjuer for att fa en storre inblick i deras upplevelser vilket
jag anser att jag fatt och att studien visar. Enligt stindpunktsteorin anser jag att denna studie
far fram en viss typ av kunskap av den medicinska aldersbeddmningen, det vill sdga kunskap

fran en marginaliserad grupp som i detta fall & ensamkommande ungdomar.

Det skulle vara intressant att studera handlidggare pa Migrationsverket samt domares riktlinjer
och resonemang kring osékerheten av den medicinska &ldersbedomningen. Trots kritik mot
metodens osdkerhet anvinds den i hog utstrackning i tron om att handlédggare och domare tar
med denna osidkerhet i bedomningen. Enligt min studie och tidigare forskning verkar sé inte

vara fallet.
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Bilaga 1

Samtyckesblankett/ Informationsbrev

Syftet med uppsatsen ér att lyfta ensamkommandes rdster kring den medicinska
aldersbeddmningen.

Uppsatsen skrivs inom Internationell Migration och Etniska Relationer (IMER). Det betyder
att jag analyserar min uppsats i relation till manniskors villkor i samhéllet, maktrelationer och
relationer mellan grupper.

Alla informanter kommer att vara anonyma med anledning av &mnets kinslighet.

. Jag deltar frivilligt som informant i foreliggande studie.
. Jag dr medveten om att jag nir som helst kan vilja att inte besvara vissa fragor.
. Jag dr medveten om att jag ndr som helst kan vilja att dra tillbaka mitt deltagande,

vilket skulle innebéra att allt mitt intervjumaterial kommer att raderas och inte
anvéndas i studien eller i ndgot annat sammanhang.

. Jag dr medveten om att all information som jag bidrar med till denna studie kommer
att behandlas med konfidentialitet. Det vill sdga att min identitet kommer att forbli
anonym. Detta kommer att sdkerstillas genom att mitt namn och andra uppgifter som
skulle kunna kopplas till mig figureras.

. Jag dr medveten om jag ger mitt godkénnande till ljudinspelningar s kommer det att
forvaras pa sikert och sedan att raderas efter avslutat arbete, det vill sdga juni 2020.

. Jag dr medveten om att transkribering kommer att forvaras pé ett sékert stille och
sedan raderas efter avslutat arbete, det vill séga juni 2020.

. Jag dr medveten om att den information jag delat endast kommer att anvéndas till den
tilltdnkta studien.

. Jag ar medveten om att jag ndr som helst kan kontakta den ansvariga for studien for
mer information.

Informantens namn

Informantens signatur

Studentens namn

Studentens signatur

(Om du inte vill skriva under gér det bra att godkénna muntligt, fordelaktigt via
ljudinspelning)
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Bilaga 2
Intervjuguide

Mitt syfte &r att studera din upplevelse av medicinsk dldersbedomning och tiden i1 Sverige.
Men om du vill far du gérna berétta om din flykt hit till Sverige, varfor du flydde och om ditt
hemland.

BAKGRUND
e Vilket ar kom du till Sverige?
e Har du permanent-, tillfalligt uppehéllstillstand/ &r asylsdkande/ papperslos/ annat?
e Beritta om en “vanlig” dag.
-arbetar du/ gar i skolan/ annat?

MIGRATIONSVERKET
e Beritta om dina erfarenheter av med handldggare pad Migrationsverket
e Hur gick det forsta motet till?
e Hade du ndgon med dig? (t.ex. god man, kompis, tolk, offentligt bitrade)
e Hur upplevde du att handldggaren reagerade pa din historia?

ALDER
e Vad tinker du om alder?
e Vad tinkte du om din &lder innan och efter du fick veta om aldersbeddmning?

ALDERSBEDOMNING
e Beritta om hur du fick reda pa att du skulle géra en medicinsk aldersbedomning?
e Vad dr dina tankar om varfor du skulle géra den?
e Resonerade du kring att géra den eller inte gora den?

PROCESSEN
e Beritta om hur processen gick till
e Hur kindes det/ upplevde du det?
e Hur va det att trdffa ldkare?
e Hade du ndgon med dig? (t.ex. god man, kompis, tolk, offentligt bitrade)

KONSEKVENSERNA
e Beritta om hur det varit efter den medicinska &ldersbedomningen.
Hur kéndes det efter?
Hur har du métt efter?
Nir du fick besked om “din alder”?
Har ndgot praktiskt fordndrats? (t.ex. boende, stod, bidrag)
Har dina tankar om myndigheter/ Sverige fordndrats?
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AVSLUT

Vad ténkt du nir jag fragade dig om du ville vara med i min studie?

Pratar du om din &ldersbedomning med andra? (t.ex. vinner etc.)

Vad tanker du om att ménga blir anklagade for att ljuga om sin alder?

Varfor tror du man gor medicinsk &ldersbeddmning?

Beritta om din generella uppfattning om medicinsk aldersbeddmning?
-vad anser du &r negativt och/ eller positivt?

Ar det nagot mer du vill kommentera/ ta upp?
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