Det k&ndes hoppfullt!

Nar jag och min man antligen fick var alskade dotter en decemberdag i Nanchang 2004
var det avslutingen pa en helt igenom positiv adoptionsprocess. Nar vi paborjade var
andra adoption hade situationen forandrats. Istéllet for att rakna ner dagar blev vi allt mer
missmodiga. Vi hade LID 17 januari 2007 och allt gick bara mer och mer langsamt.

Vi borjade ganska snart diskutera alternativet att adoptera ett barn med sarskilda behov.
Vi anmaélde intresse for nagra barn som FFIA sokte foraldrar at men blev aldrig aktuella.
Manaderna gick och for att 6ka vara mojligheter fornyade vi vart medgivande med en
hogre medgivandealder; 0-2 ar.

Det kandes igen hoppfullt att vi faktiskt skulle fa ett till barn, samtidigt som atminstone
jag nog sorjde att inte fa vanta och langta pa samma sorglosa satt som vid var forsta
adoption. Naiv eller inte, men da var jag sa saker pa att vi skulle fa vart barn och tillat
mig att bara gladjas. Denna gang var fokus pa vilka problem barnet kunde ha och vad vi
kunde hantera. Nu skulle vi vélja vart barn och hur skulle vi veta att vi valde ratt?

Det som var mest jobbigt var att vélja bort de speciella behov vi inte k&nde oss bekvama
med. Med vilken réatt gjorde vi det? Dock kunde vi ha en 6ppen dialog om vad vi tyckte
och det tror jag ar nédvandigt. Beslutet grundas val till storsta delen pa fakta men jag tror
ocksa att man maste ta hansyn till de kansloméssiga erferenheter man kan ha gallande
olika speciella behov och varje familjs beslut blir darfor unikt.

Eftersom jag jobbar i sjukvarden hade vi en férdel géllande medicinsk kunskap kring
olika diagnoser. Det var ocksa viktigt att fa ta del av andras erfarenheter géllande
adoption av barn med speciella behov och denna information sokte vi via internet, t ex
FFIA:s hemsida och ”KinaSN-barn-villvetamera”.

Nér det blev mojligt att adoptera via ”48-timmarslistan” var vi ganska val forberedda och
kunde snabbt samla ihop de dokument som behdvdes. Vi hade ocksa varit i kontakt med
en barnlakare, specialiserad pa hjartsjukdomar och en barnortoped infor
rehabiliteringsplanen.

Pa formiddagen den 16 juni 2008 hade min man kontakt med FFIA som ville att vi skulle
komplettera nagot dokument. Vi forstod egentligen inte bradskan men nar de sa att de
skulle aterkomma efter lunch vécktes hoppet och pulsen steg avsevart.

S4, strax efter lunch, mitt i min akutmottagning, ringer min man. FFIA hade hittat en liten
pojke till oss! Vi kunde inte vanta utan 6ppnade mejlet samtidigt i varsin telefon. Sa
pigga 6gon och runda kinder. Min kollega kom in strax efter och undrade om nagot hade
hént. Jag vet inte, svarade jag. Hade jag blivit 2-barnsmamma, eller? Det var en kluven
kansla och vi vagade inte gladja oss annu. Vi fick rapporten géllande en 8-manader
gammal gosse med ASD ( hal mellan hjartats férmak). Han verkade valmaende och pigg
sa hjartat kande vi oss inte alls oroliga for. Daremot var hans hepatit B prover inte helt
invandningsfria. Detta var nagot vi maste ta stallning till, eftersom detta speciella behov
inte fanns med pa var lista. FFIA hjalpte oss med en forfragan till CCAA som svarade att
”det &r normalt”. Jag var i kontakt med infektionslédkare som inte kunde ge sékra besked,
eftersom det inte gick att ge pa den information vi hade. Eftermiddagen och kvéllen var
darfor jobbig. Jag tror att det blev extra svart eftersom vi hade en valmoéjlighet. Det finns



aldrig nagra garantier och det visste ju vi ocksa. Nasta dag hade vi fortfarande inte
bestdmt hur vi skulle gdra, men fick via FFIA kontakt med en infektionslakare i Goteborg
som ar specialiserad pa adopterade barn. Samtalet med henne var till stor hjalp och nar
jag sedan ocksa hade pratat med hjartlakaren kande bade jag och min man att det mesta
av var oro och radsla hade forsvunnit. Det var en sadan lattnad nar vi insag att detta var
var pojke. Vi fick anvanda lunchen till att skriva rehabiliteringsplan men det gick bra och
FFIA skickade LOI innan tiden var ute. Kénslan var fortfarande lite overklig men vi
beréttade for var familj och narmaste vanner. Vi har fatt en son (om vi blir godkanda av
CCAA). Veckan efter barnbesked reste vi pa semester i 2 veckor och da hann vi mer och
mer ta in vad som hant. Vi hade ocksa en valdig tur och fick redan efter nagra dagar
preliminart godkannande. Vi hann till och med fa LOA innan vi reste hem fran semestern
och i samband med detta fick vi ytterligare tva bilder férutom den forsta. De lag och
véantade pa oss hemma och nar vi 6ppnade dessa forstarktes kanslan ytterligare; detta var
var pojke.

Vi fick resa i september sa snart sommar-OS var 6ver. Vi reste tillsammans med en grupp
till Beijing men reste sjalva till Kunming i Yunnan-provinsen. Det var en omstéllning att
bli fyra i ett varmt hotellrum men med lite distans var resan fantastisk.

Strax efter hemkomst gjorde vi den sedvanliga lakarundersokningen, dar vi ocksa bad om
extra provtagning i enlighet med infektionslakarens rekommendation. Vi véntade
ytterligare ett par manader pa ultradjudsundersokning av hjartat.

Hjartundersokningen visade att det lilla halet hade véxt ihop av sig sjélvt sa det var inte
langre ett problem. Aven hepatitproverna var bra, s& infektionslakarens teori stamde; dvs
att barn ibland har har antikroppar fran den biologiska modern kvar i blodet en tid efter
fodseln men de &r sjalva inte sjuka. Givetvis blev vi véldigt lattade och glada for dessa
besked, men nu nar vi hade fatt var pojke var det inte langre sa viktigt. Fokus var inte alls
pa speciella behov utan pa att detta barn var vart.

Och det &r s det ar. Livet kan till viss del planeras men blir som det blir. For oss har det
blivit en dlskad dotter och en dlskad son och varje dag ar jag tacksam och férundrad Gver
hur just vi har kunnat ha en sadan tur.

Therese och Tommy med Hedvig och Gustav



