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The aim of this study was to examine why young females develop self-harm behaviour. We
also wanted to look at the differences between young females born in foreign countries and
young females born in Sweden and investigate if there were any differences regarding the
reasons for developing self-harm behaviour and the actual extent of the self-harm behaviour
within the group. We used a qualitative method and performed interviews with nine
professionals that work with young females with self-harm behaviour. To be able to analyse
our qualitative interviews we used concepts such as modernity, anomie, safety and cultural
differences in the bringing up of children. The results of this study shows that self-harm
behaviour is a symptom of excessive anxiety, which can be caused by a number of reasons,
such as childhood trauma or great demands in modern society. We noticed that young females
born in foreign countries developed a self-harm behaviour that was different from young
females born in Sweden and that their self-harm behaviour could be a result of cultural
clashes or to strong social control within the family. However, for young females born in
foreign countries there might be a high number of unrecorded cases, according to the
professionals.
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Forord

Denna uppsats har arbetats fram av Natasa Kostic och Paula Sarebrand. En stor del av
uppsatsen har vi skrivit tillsammans. Av praktiska skal har vi dock delat upp vissa delar av
skrivarbetet emellan oss. Paula har skrivit metodkapitlet och Natasa har skrivit kapitlet om

tidigare forskning.

Vi vill forst och framst tacka var handledare Marcus Persson for all vagledning och stod under
arbetets gang. Vi vill aven framfora ett stort tack till de professionella behandlare som tog sig

tid att delge sina kunskaper och erfarenheter till oss.

Natasa och Paula,
Lund januari 2008



1. Inledning

| detta kapitel kommer vi att presentera var problemformulering, syfte och fragestallningar. Vi
kommer &ven att presentera ett antal begrepp som vi anvédnder oss av i uppsatsen. Detta

inledande kapitel ger en 6verskadlig bild av det vi vill undersoka.

Problemformulering

Ett problem i samhéllet som i allt hogre grad blivit uppmarksammat &r sjalvskadebeteende
bland unga. Med sjalvskadebeteende menas en sjalvtillfogad fysisk skada utan syfte att bega
sjalvmord. Sjalvskadebeteende syftar istallet till att uppna lindring av ett obehagligt
sinnestillstand som till exempel angest, tomhetskanslor, vrede och skam. Sjalvskadebeteende
kan dven vara &tstorningar, missbruk av droger samt ett sexuellt utdtagerande beteende.
Stiftelsen Allméanna Barnhuset (2004:1, s.9) menar att de som skadar sig sjélva i tidig alder
riskerar att senare i livet fa tunga psykiatriska problem med okad risk for sjalvmord. Vidare
star det att lasa att majoriteten av de unga som skadar sig ar flickor, da pojkar i hogre
utstrackning anvander sig av utatagerande beteende. Den forskning som har bedrivits inom
omradet har till stor del inriktat sig pa hur det kommer sig att det ar dvervagande flickor som
utsétter sig for sjalvskadebeteende, olika behandlingsformer som finns samt i vilken
utstrackning det férekommer bland personer med annan psykisk problematik. Just for att
beteendet har blivit s3 uppmarksammat i bade medier och forskning blev vi intresserade av att
ta reda pa mer om detta fenomen. Ett av vara syften ar att fa en djupare forstaelse kring vad det
ar som gor att flickor utvecklar ett sjalvskadebeteende. Vilka olika faktorer bidrar till

utvecklandet av ett sjalvskadebeteende enligt professionella behandlare?

Sverige i den senmoderna vérlden préaglas allt mer av mangfald. | Sverige bor numera mer &n
en miljon manniskor som &r fodda i utlandet (Allwood & Franzén, 2000, s.20). Detta gor att
olika sociala fenomen ofta beskrivs ur ett etnicitetsperspektiv. Da vi borjade lasa litteratur
kring dmnet sjalvskadebeteende upptackte vi att det finns lite att finna om detta beteende ur ett
etnicitetsperspektiv. Detta gjorde att vi borjade reflektera kring &mnet och valde att undersoka
det lite narmare. Vart andra syfte med undersokningen &r att ta reda pa om professionella
behandlare moter utlandsfodda flickor som har ett sjalvskadebeteende och om deras
sjalvskadebeteende ser ut pa liknande satt som svenskfddda flickors. Da manga av de personer
som invandrar till Sverige kommer som flyktingar fran krigsdrabbade lander har de ofta

traumatiserats psykiskt. Ett psykiskt trauma kan ha langvariga negativa effekter pa individens



psykiska halsa och funktionsniva till exempel med en negativt forandrad sjalvkansla. Vi undrar
darfor om utlandsfodda flickor uttrycker sin psykiska ohélsa pa ett liknande satt som
svenskfodda flickor gor. Upplever professionella behandlare att utlandsfodda flickor har ett
sjalvskadebeteende i samma utstrackning som svenskfodda flickor och har de nagon
uppfattning om huruvida de tva grupperna utvecklar ett sjalvskadebeteende utifran samma

orsaksfaktorer?

Var forforstaelse gallande utlandsfodda flickors sjalvskadebeteende &r att dessa flickor utsatter
sig for sjalvskadebeteende i lika stor utstrdckning som svenskfodda flickor men att deras
sjalvskadebeteende kan ta sig andra uttryck eller att det inte ar lika uppméarksammat som

svenskfodda flickor.

Definitioner av begrepp

Vi ska i nedanstaende stycke presenstera ett antal begrepp som éar relevanta for forstaelsen av

vart resonemang i uppsatsen.

Sjalvskadebeteende | var undersokning har vi utgatt fran Socialstyrelsens definition av
sjalvskadebeteende. De menar att sjalvskadebeteende ar ett beteende dér individen medvetet
utsatter sig for fysisk, psykisk eller social skada utan ett syfte att bega sjalvmord. Detta kan ske
genom att personen forgiftar sig, skar, rispar eller branner sig. Aven missbruk av droger,
sjalvsvalt och hetsatning samt prostitution och sexuellt utdtagerande kan definieras som

sjalvskadebeteende (Socialstyrelsen, 2004a, s.7).

Utlandsfodda flickor Med uttrycket utlandsfodda flickor menar vi flickor som inte ar fédda i
Sverige. Familjen kan ha kommit till Sverige pa grund av ekonomiska skal eller for att de
tvingats lamna hemlandet pa grund av krig eller oroligheter. | var uppsats har vi ej inkluderat
asylsokande flyktingbarn da de ofta befinner sig i en mycket utsatt situation och lever under
speciella omstandigheter.

Svenskfodda flickor Nér vi skriver svenskfodda flickor syftar vi pa flickor som ar fodda i
Sverige, oavsett om de har fordldrar som ar fodda i Sverige eller i ett annat land. | denna grupp

raknas saledes dven andragenerationens invandrare.



Professionella behandlare Med begreppet professionella behandlare menar vi personer som
moter och arbetar med flickor som har ett sjalvskadebeteende. | var uppsats anvander vi
uttrycket professionella behandlare som ett samlingsnamn pa de kuratorer och psykologer vi

har intervjuat.

Angest Vi har valt att anvanda oss av Nationalencyklopedins definition av angest, vilken
innebar att angest ar en reaktion pa en farofylld situation som ger upphov till kanslor av fruktan

och radsla.

Socialt natverk ar en individs sociala relationer. Ett socialt natverk kan till exempel besta av
den ndrmaste familjen, 6vriga slaktmedlemmar men &ven vanner, arbetskollegor och 6vriga

bekanta (Nationalencyklopedin).

Uppsatsens syfte samt fragestallningar

Var uppsats har tva syften. Ett syfte med var uppsats ar att undersoka vad det finns for orsaker

till att flickor utvecklar ett sjalvskadebeteende enligt professionella behandlare. Vidare syftar

uppsatsen aven till att ta reda pa om professionella behandlare anser att utlandsfodda flickor

utvecklar ett sjalvskadebeteende av samma skél som svenskfodda flickor och om de utsatter sig

for sjalvskadebeteende 1 samma utstrdckning som svenskfodda flickor. Studiens

fragestallningar ar:

1 Vad finns det for orsaker till att flickor utvecklar ett sjalvskadebeteende enligt
professionella behandlare?

2 Kan de professionella behandlarna se att utlandsfédda flickor utvecklar ett
sjalvskadebeteende pa grund av andra skal an svenskfodda flickor?

3 Upplever professionella behandlare att utlandsfédda flickor utsétter sig for

sjalvskadebeteende i samma utstrackning som svenskfddda flickor?

Disposition

Inledningsvis vill vi redogdra for hur vi har disponerat uppsatsens olika delar. | Metodkapitlet
redogor vi for hur uppsatsen har arbetats fram och vilken metod vi har anvant oss av for att fa
fram vart empiriska material. | efterkommande kapitel Tidigare forskning beskriver vi den
forskning som har gjorts om ungdomar med sjélvskadebeteende. Detta kapitel presenterar olika

aspekter av sjalvskadebeteende. | Teorikapitlet presenterar vi de teorier som vi anvander oss av



for att analysera vart empiriska material. Teorierna belyser manniskan i det senmoderna
samhaéllet och ar darfor anvandbara redskap i var forstaelse for sjalvskadebeteende. | kapitlet
Analys presenterar vi vart empiriska material och analyserar detta med de teorier vi lade fram i

tidigare teorikapitel. Till sist for vi en Slutdiskussion kring de slutsatser analysen resulterade i.



2. Metod

Foljande kapitel redogor hur vi har gatt till vaga i arbetet med var uppsats. Har redovisar vi for
vilken metod vi har anvént oss av, undersoknings avgransning och urval. Kapitlet innehaller
aven en presentation av de personer vi har intervjuat samt ett avsnitt om forskningsetiska

Overvaganden.

Metodval

Beroende av vad det & man vill undersdka kan man anvénda sig av olika metoder for att samla
in sitt material. Holme och Solvang (1991, s.75) skriver i Forskningsmetodik — om kvalitativa
och kvantitativa metoder att det ar undersokningens fragestallningar som avgor vilken metod
som ar mest lamplig att anvanda sig av. Da syftet med var uppsats ar att undersoka vad det
finns for orsaker till att flickor utvecklar ett sjalvskadebeteende samt om professionella
behandlare noterar nagra skillnader avseende sjalvskadebeteende bland svenskfodda respektive
utlandsfodda flickor har vi valt att anvanda oss av ett kvalitativt tillvagagangssatt. Med hjalp av
oppna fragor i den kvalitativa intervjun kan man erhalla uttdmmande och detaljerade svar fran
intervjupersonen. Metoden lyfter saledes fram de professionella behandlarnas asikter och
erfarenheter av sjalvskadebeteende och pa sa satt far vi fram en djupare kunskap avseende det
vi vill undersoka. Det som k&nnetecknar kvalitativ metod &r nérheten till forskningsobjektet,
vilket ses som en nodvandighet for att forsta den situation som individer, grupper eller

organisationer befinner sig i (Holme & Solvang, 1991, s.92).

For att bearbeta och tolka de kvalitativt inriktade intervjuerna har en hermeneutisk
utgangspunkt antagits. Med detta menas att forskaren har till avsikt att forsoka forsta andra
manniskor och den egna livssituationen genom att tolka hur manskligt liv skildras i sprak,
handlingar och livsyttringar. Det &r ur forskarens egna subjektiva forforstaelse som han eller
hon narmar sig sitt forskningsobjekt. Inom hermeneutiken ses forskarens forforstaelse som ett
redskap for att kunna tolka och forsta forskningsobjektet (Patel & Davidsson, 2003, s.29-30).

Urval

| det svenska samhallet finns det flera yrkesgrupper som kommer i kontakt med ungdomar med
sjalvskadebeteende och som har till arbetsuppgift att behandla detta sjalvdestruktiva beteende.
Det kan till exempel vara psykologer, psykoterapeuter, kuratorer, l&kare och
behandlingsassistenter. Vi har valt att genomfora vara intervjuer dels med kuratorer da vi tror
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att de ar en av de yrkesgrupper som moter ungdomar med sjalvskadebeteende i stor
utstrackning. Vi valde aven yrkesgruppen kuratorer da vi vill narma oss den profession som vi
sjélva utbildar oss till. De kuratorer vi har intervjuat arbetar inom barn- och ungdomspsykiatri
eller ungdomsmottagningar i stader utspridda éver Skane och Halland lan. Vi har aven utfort
tva intervjuer med psykologer som arbetar inom barn- och ungdomspsykiatrin. Anledningen
till att vi har intervjuat tva psykologer &r da vi blev tipsade om att dessa tva personer har stor
kunskap om ungdomar med sjalvskadebeteende. Antalet intervjuade professionella behandlare
uppgar till nio stycken. Vi hade som malsattning att finna tio behandlare som var intresserade
av att bli intervjuade. D4 vi satte oss ned och ringde upp behandlare med forfragan om det
fanns ett intresse att medverka i en intervju fann vi att det var nagot svarare an vad vi hade
trott. Ett antal av de behandlare vi fick kontakt med tackade nej pa grund av tidsbrist eller att

de ansag sig ha otillrackliga kunskaper och erfarenheter i amnet.

Avgransning

Vi har valt att begransa var undersokning till att endast beréra flickor da det finns sa fa pojkar
med ett sjalvskadebeteende. Aven om pojkar kan ha andra former av sjalvskadebeteende s
som “utatvand” sjalvdestruktivitet kommer sallan dessa pojkar till barn- och
ungdomspsykiatrin eller ungdomsmottagning och darfor kan det bli svart for vara
intervjupersoner att uttala sig om deras problematik pa samma satt. Vart syfte ar dessutom att
undersoka utlandsfodda flickors sjélvskadebeteende och det faller sig darfér naturligt att géra

jamforelser med gruppen svenskfédda flickor.

Genomfdrande

Vi har intervjuat nio professionella behandlare som kommer i kontakt med ungdomar med
sjalvskadebeteende. Till var hjélp i vara intervjuer har vi anvéant oss av bandspelare. De tva
forsta intervjuerna genomforde vi tillsammans medan de resterande sju delades upp mellan oss
och genomfordes enskilt. For att erhalla sa arliga och oppna svar som majligt och for att
intervjupersonen skall kanna sig bekvadm informerades intervjupersonerna om att deras svar
kommer att vara anonyma. Efter att respektive intervju har genomforts har de éverforts fran
band till papper. Intervjuerna har till storsta delen skrivits ned ordagrant. De tillfallen da vi har
valt att inte skriva ned det intervjupersonen sager ordagrant har varit i situationer da
intervjupersonen beréttar nagot som vi inte anser vara relevant for var analys. Vid de tillfallena

har vi anda skrivit ned det i vara utskrifter, dock inte ordagrant.
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Presentation av intervjupersoner

Ip.1. Psykolog inom barn- och ungdomspsykiatrin. Fardigexaminerad psykolog 2001. Har
tidigare arbetat inom vuxenpsykiatrin. Har arbetat pa sin nuvarande arbetsplats i tva och ett
halvt ar.

Ip.2. Kurator pa ungdomsmottagning. Fardigexaminerad socionom 1994. Har tidigare jobbat

inom socialtjansten. Har arbetat pa sin nuvarande arbetsplats i atta ar.

Ip.3. Psykolog inom barn- och ungdomspsykiatrin. Fardigexaminerad psykolog 1990. Har
tidigare jobbat inom barnpsykiatrin i andra kommuner. Har arbetat pa sin nuvarande arbetsplats

i tre &r. Ar legitimerad psykoterapeut.

Ip.4. Kurator pa ungdomsmottagningen. Fardigexaminerad socialpedagog 2001 samt
socionom 2004. Har tidigare arbetat som kurator inom barn- och ungdomspsykiatrin samt som

skolkurator pa en grundskola. Har arbetat pa sin nuvarande arbetsplats i ett ar.

Ip.5. Kurator inom barn- och ungdomspsykiatrin. Fardigexaminerad socionom 1991. Har

tidigare arbetat inom vuxenpsykiatrin, barnhabilitering samt inom socialtjansten.

Ip.6. Kurator pa ungdomsmottagning. Féardigexaminerad socionom 1987. Har tidigare arbetat
inom socialtjansten och andra ungdomsmottagningar. Har arbetat pa sin nuvarande arbetsplats
sedan 2003.

Ip.7. Kurator inom barn- och ungdomspsykiatrin. Fardigexaminerad 1975. Har tidigare arbetat
pa en narkotikasektion, socialtjansten, vuxenpsykiatrin samt skolkurator inom kommunal
vuxenutbildning. Har arbetat pa sin nuvarande arbetsplats i fem ar. Har en steg ett utbildning,

en fordjupningskurs i socialt arbete samt en handledarutbildning.
Ip.8. Kurator pa ungdomsmottagning. Fardigexaminerad socionom 1983. Har tidigare jobbat

som kurator pa modravardsklinik, barnklinik och vuxenpsykiatrin. Har arbetat pa sin

nuvarande arbetsplats i sammanlagt fyra och ett halvt ar. Har en steg ett utbildning.
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Ip.9. Kurator inom barn- och ungdomspsykiatrin. Fardigexaminerad socionom 1993. Har en

steg ett utbildning samt en symbolterapi utbildning.

Svarigheter samt fordelar med vald intervjumetod

| en kvalitativ intervju ar fragorna som stélls 6ppna, vilket som tidigare namnt ofta leder till att
man far uttdmmande och detaljerade svar. Intervjusituationen kan narmast liknas vid ett
vardagligt samtal, dar forskarens styrning av samtalet &r liten (Rosengren & Arvidsson, 2002,
5.99). Forskaren skall dock vara medveten om att respondenten i mer eller mindre utstrackning
paverkas av den interaktion som finns mellan intervjuare och respondent, vilket pa sa satt leder
till en sa kallad intervjuareffekt. Med detta menas att intervjuaren beter sig pa ett sadant satt
under intervjun att respondenten, medvetet eller omedvetet, svarar det som forvantas av dem.
Faktorer som kan paverka intervjuareffekten ar bland annat kon, attityd, etnisk grupp och
religionstillnorighet (Rosengren & Arvidson, 2002, s.145). Da en av oss har utlandsk bakgrund
har vi reflekterat Gver huruvida detta kan ha paverkat intervjusituationen. Nagra av de fragor
som vi stéllde till intervjupersonerna tog upp sjalvskadebeteende ur ett etnicitetsperspektiv.
Under vara intervjuer marke vi att nagra av intervjupersonerna upplevde fragorna som nagot
svara eller “kansliga” att svara pa. Vi tror att nagra av intervjupersonerna kan ha blivit
paverkade vid de tillfallen vi stillde fragor utifran ett etnicitetsperspektiv dd en av oss har
utlandsk bakgrund. Kanske de funderade en extra gang innan de svarade pa fragan for att inte

sara intervjupersonen eller verka oférskamd.

Forskningsetiska fragor

Holme och Solvang (1997) skriver att det finns vissa begrénsningar vad det géller forskningens
frihet. De menar vidare att denna realitet &r nagot som oupphorligt maste vara ett amne for
diskussion, sarskilt nar det géller forskning med méanniskor eller djur. Vad det galler forskning
med manniskor &r det viktigt att ta hansyn till fragor som ror den enskilde individens skydd
och integritet. Med personligt skydd menar Holme och Solvang (1997, s.333-334) ”...bade
individens ratt till och formaga att sjalv bestamma vilken information som kan formedlas till,
fran eller om personer och andras skyldighet att respektera denna réttighet.” Integritet
definierar forfattarna som: ...dels den ratt och férmaga en individ har att fatta sjalvstandiga

beslut och handla utifran sin egen évertygelse, dels andras skyldighet att respektera detta.”
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Begreppen personligt skydd och integritet kan vidare kopplas till olika forskningsetiska krav.
Ett krav ar att den information forskaren samlar in behandlas med diskretion. Det kan vara
onskvart att den information en individ lamnar till forskaren inte blir tillgangliga for andra
personer. Av den anledningen dr det viktigt att forskaren lovar diskretion avseende den
information som samlas in. Kriterier vad det galler diskretion &r anonymitet, konfidentialitet
och tystnadsplikt (Holme & Solvang, 1997, s.335).

Anonymitet innebér att alla slags kopplingar mellan en individ och hennes svar elimineras
(Vetenskapsradet, 2007). Med andra ord ska en utomstaende person ej kunna spara vad en viss
person har lamnat for information i forskningsprojektet. Som tidigare ndmnt har de personer vi
intervjuat erhallit anonymitet. | avsnittet "presentation av intervjupersoner” har vi ej tagit med
nagon information som pa nagot satt kan sparas tillbaka till en intervjupersons identitet. Av de
citat vi har i uppsatsens analys framkommer vem av intervjupersonerna som ar citerad, det vill

saga med markering Ip 1, 2 eller 3 och sa vidare.

Med konfidentialitet menas skydd mot att obehériga tar del av de uppgifter en person har
lamnat till forskaren (Vetenskapsradet, 2007). Det material vi samlat in har behandlats med
stor varsamhet. Intervjuerna spelades in pa band vilka har hanterats aktsamt. Efter att ha skrivit
ned respektive intervju pa papper har banden spelats éver. Av intervjuerna i textform

framkommer inte intervjupersonens identitet.

Tystnadsplikt innebar att den information som 6verfors fran intervjupersonen till forskaren
stannar mellan dem och ej fors vidare. Forskaren kan dock erhalla information som han eller
hon enligt svensk lag ar skyldig att anméla, till exempel barnmisshandel. | dessa fall har den

lagstiftade anmalningsplikten foretrade framfor tystnadsplikt (Vetenskapsradet, 2007).

Vidare &r det ur en forskningsetisk synvinkel viktigt att den person som &r med i en
undersokning ar medveten om sin medverkan samt att hon eller han samtyckt frivilligt att delta.
Personen har dven rétt att fa veta vilka upplysningar som kommer att anvandas, hur de kommer
att anvandas och vem som kommer fa ta del av dem (Holme & Solvang, 1997, s.335). For att
komma i kontakt med professionella behandlare som méter ungdomar med sjalvskadebeteende
valde vi att soka upp dessa via telefon. Vid forfrdgan om det fanns ett intresse av att delta som
intervjuperson i var undersokning berattade vi att den handlar om sjalvskadebeteende bland

ungdomar. Innan vara intervjuer genomférdes delade vi ut ett informationsbrev till de personer
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som tackat ja till att medverka i en intervju. | brevet uppger vi syftet med var uppsats men vi
framhaller aven att intervjupersonernas svar kommer att vara anonyma och att det material som

samlas in hanteras med varsamhet.
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3. Tidigare forskning

Nedan kommer vi att presentera tidigare forskning om ungdomar med sjalvskadebeteende som
har relevans for var undersokning. Det finns en hel del skrivet om amnet, men dock valdigt lite
som belyser sjélvskadebeteendet ur ett etnicitetsperspektiv. Ett fokus inom forskningen ligger
ocksa pa flickor med sjalvskadebeteende. Vi har valt att inrikta oss framst pa svenska studier
kring amnet, men det omnamns aven nagon internationell forskning. Anledningen till att vi

framst valt svenska studier ar da vi vill komma vart eget forskningsobjekt sa nara som mojligt.

Omfattning och beskrivning av sjalvskadebeteende

Socialstyrelsen (2004a) har pa uppdrag av regeringen gjort en kartlaggning av problemet med
flickor som skar sig sjalva. Kartlaggningen galler framfor allt problemets omfattning och
karaktdr i landet och resulterade i rapporten Flickor som skadar sig sjalva. Undersékningen
utgjordes av flickor i aldern 13-18 ar i tre kommuner dar flickorna hade varit i kontakt med
personal pa olika vardenheter pa grund av sjalvskador. Socialstyrelsens (2004a) rapport syftar
endast till att belysa problemen med ungdomar som medvetet skar, rispar eller brénner sig utan
avsikt att bega sjalvmord. Det man kom fram till var att cirka en procent av populationen i
kommunerna utgjordes av flickor med sjalvskadebeteende. Det vanligaste sjalvskadebeteendet
var att skara sig sjalv och en stor del av flickorna ansags lida av andra psykiska besvar, framst
depression och angest. Rapporten visar dven att en tredjedel av flickorna som befann sig pa
ungdomshem hade ett sjdlvskadebeteende och ofta en mycket svar social situation
(Socialstyrelsen, 20044, s.20). | rapporten framkommer &ven att begreppet sjalvskadebeteende
kan omfatta en valdigt stor grupp. Man menar har manniskor som utsatter sig for fysisk,
psykisk eller social skada. Sjélvskadebeteende kan vara om en ungdom skar, rispar eller
branner sig nagon enstaka gang eller ocksa vid upprepade och aterkommande tillfallen. Men
det finns aven andra typer av sjalvskadebeteende sa som missbruk av olika preparat eller
alkohol, att svélta sig sjalv och att utsatta sig for olika typer av risker som till exempel

prostitution eller sexuellt utagerande.

Sjalvskadebeteende inom hélso- och sjukvarden

Socialstyrelsen (2004b, s.13) betonar vikten av att forstd sjalvskadebeteende som ett eget
fenomen avskilt fran sjalvmordsforsok. De menar att sjalvskadebeteende valdigt latt misstas
for att vara sjalvmordsforsok bland annat av sjukhuspersonalen pa akutmottagning och att det

darfor ar viktigt att stalla fragor om avsikten med handlingarna innan man satter en diagnos.
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Aven Solomon och Farrand (1996, s.111-112) skriver om hur sjilvskadande ungdomar bemats
av halso- och sjukvarden. De menar att avsikten att bega sjalvmord eller inte ofta bestammer
hur varden kommer att se ut. Med detta menar de att om en ungdom fornekar uppsat till
sjalvmord sa leder detta ofta till anklagelser, bade tysta och 6ppna, fran personalens sida om
manipulativt beteende hos den unga och antaganden att den unga kan sluta med sitt
sjalvskadebeteende bara han eller hon ar tillrackligt motiverad. Detta leder till att dessa

ungdomar inte far adekvat hjalp.

Frekvens och tendens

Stiftelsen Allmanna Barnhuset (2004:1) har ocksa uppmarksammat problematiken med unga
som skar sig och anordnade darfor en konferens i samverkan med Socialstyrelsen dar fragan
skulle diskuteras vidare utifran Socialstyrelsens rapport. Man bjod in forskare, praktiker och
representanter for olika myndigheter och organisationer. Konferensen resulterade i boken Unga
som skadar sig sjalva. En belysning av forskningslaget. Har tar man bland annat upp att manga
som skadar sig sjalva i form av att skéra, rispa eller branna sig ocksa har andra symptom, sa
som angeststorning, depression och é&tstérningar. Man menar aven att de flesta flickor som
skadar sig sjalva har blivit utsatta for nagon form av allvarlig fornarmelse sd som mobbning,
fysisk eller psykisk misshandel eller sexuella 6vergrepp (Allmanna Barnhuset, 2004:1, s.16).
En annan sak som ocksa diskuteras i boken dr om fenomenet sjalvskadebeteende verkligen har
okat. Man menar att nadgon ¢kning av sjalvskadebeteende inte ar vetenskapligt belagd men att
den 6kade uppmarksamheten pa sjalvskadebeteendet i media medfort en stérre medvetenhet
om problemet bland professionella (Allménna Barnhuset, 2004:1, s.48). Socialstyrelsen
(2004b, s.18) menar att morkertalet ar stort nér det kommer till sjalvskador. Eftersom skadorna
brukar vara relativt lindriga kravs det séllan nagon sjukhusvard. Det &r ocksa svart att gora
jamforelser av studier da man formulerat fragorna pa olika satt men ocksa anvant sig av olika
definitioner och tidsaspekter pa sjalvskadebeteende. Socialstyrelsens studie (2004a, s.15)

visade ingen overrepresentation for adopterade flickor eller flickor med invandrarbakgrund.

Hur kan man forsta sjalvskadebeteende?

Allméanna Barnhuset (2004:1, s.22) menar ocksa att det finns olika sétt att forsta och analysera
sjélvskadebeteende. Man menar att sjalvskadebeteende kan vara ett hjalpmedel nar man vill

kontrollera olika kanslospanningar, till exempel angest, skuld och skam samt tomhetskénslor
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med mera. Nar man tillfogar sig sjélv fysisk skada omvandlar man den inre smartan till en mer
pataglig yttre smarta. Detta gor att man far kontroll pa sina kanslor och man lyckas bryta
exempelvis bilder av traumatiska héndelser. Att sjalvskadebeteende reducerar en psykiska
smarta ar nagot som Solomon och Farrand (1996, s. 117) ocksa tar upp. De menar att
kanslomassig smérta omvandlas genom sjalvskadebeteende till en mer hanterlig fysisk smarta.
En anledning till att den fysiska smartan ar mer hanterbar ar pa grund av att dess ursprung &r

oproblematiskt och klar medan den psykiska smartan ar mer otydlig och svarare att mota.

Aven Miller, som ar psykolog och professor, framhéller att de individer som har ett
sjalvskadebeteende har upplevt traumatiska 6vergrepp i sin tidiga barndom som kan vara av
sexuell karaktar, misshandel eller 6vergivenhet (Miller, 1994, s.5). Vidare menar forfattaren att
mé&n och kvinnor upplever en traumatiserande barndom med samma slags smadrta men att de
ofta uttrycker sin smarta pa olika satt. Man som har blivit utsatta for 6vergrepp i sin barndom
har en storre tendens att 6verféra det som de blev utsatta for pa andra. Miller (1994, s.5) menar
att man i storre utstrackning &r socialiserade till att agera aggressivt och sla tillbaka. Kvinnor
hanterar ofta sin traumatiska barndom pa ett annorlunda satt an man. De ér till skillnad fran
mannen inte socialiserade till att sla tillbaka mot omgivningen vilket resulterar i att de istallet
skadar och forodmjukar sig sjalva pa olika satt. Allmanna Barnhuset (2004:1) beskriver en
liknande tendens i Sverige nar det géller upplevelser av trauman bland flickor och pojkar. Aven
de menar att pojkar istallet dampar sin oro med mer aggressiva och utagerande metoder. De
menar vidare att ungdomskulturen lagger stor vikt pa utseende och att detta kan vara en faktor
till att ungdomar borjar skada sig sjalva. Det finns dven en stark press pa ungdomar att lyckas

inom olika omraden, och att detta kan vara angestskapande och stressfullt.

Wallroth och Akerlund (2002, s. 59) menar att ménga flickor som skér sig ocksé har en negativ
konsidentitet och en negativ kroppsuppfattning. Manga har dven svarigheter med den egna
sexualiteten, dar de antingen tog avstand fran den eller hade valdigt destruktiva sexuella
mdonster. Wallroth och Akerlund (2002, s. 62) havdar vidare att skarande fyller vissa funktioner
for flickorna, dar nagra av funktionerna &r att bearbeta och fa ett stopp pa trauman, att hava
dissociation och kénna sig mer levande, att lindra angest och stanga av kanslor och att fa utlopp

for en undertryckt sexualitet.

Till sist kan man konstatera att sjalvskadebeteende ar ett fenomen som har funnits i alla tider
och att det i vissa samhéllen till och med varit ritualiserat. Att skada sig sjalv ar framst ett satt
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att reglera Overvaldigade och outhdrdliga kanslor (Allménna Barnhuset, 2004:1, s 9-10).
Stiftelsen Allmanna menar att det ar svart att sdga hur vanligt forekommande
sjalvskadebeteende ar da det finns ett morkertal eftersom de flesta inte behover sjukhusvard
for sina skador. De menar dven att en samverkan mellan olika myndigheter sd som
skolhalsovard, ungdomsmottagningar, socialtjanst och barn- och ungdomspsykiatrin &r
nodvandig sa att dessa flickor far den hjalp de behover (Allmanna Barnhuset, 2004:1, s.11).
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4. Teoretiska utgangspunkter

| foljande kapitel kommer vi att presentera ett antal teorier och teoretiska perspektiv som syftar
till att forklara och forsta vart empiriska material. Teorierna kan ses som verktyg vilka hjalper
till att se vart empiriska material ur flera olika perspektiv. Vi har valt dessa teorier da de
forsoker forklara det senmoderna samhallet samt hur vi uppfostras och l&r oss att hantera detta

samhélle.

Individen i det senmoderna samhéllet

"Globaliseringen handlar inte bara om det som finns *darute’, avlagset och langt borta fran
individen. Det &r ocksa ett fenomen *hérinne’, som paverkar de mest privata personliga delarna
av vara liv’ (Giddens, 2003, s.27). Vad Giddens menar med detta ar bland annat att
familjeformen har forandrats en hel del och att kdrnfamiljens dominans har urholkats under
senare halften av 1900- talet. Giddens (2007, s,195) menar aven att det finns tydliga skillnader
i familjemonster mellan olika etniska grupper. Giddens (2007, s.198-199) kan urskilja ett antal
faktorer som har bidragit till den traditionella familjens fall. En faktor ar till exempel den
vasterlandska kulturens spridning och dess ideal om en romantisk karlek, aven till samhéllen
dér detta tidigare inte var ként. En andra faktor &r att nationalstaten centraliserat sin makt och
driver ett enhetligt politiskt system istéllet for flera autonoma samhallen i landet. Manniskornas
liv paverkas da de blir en del av ett nationellt politiskt system. En tredje och viktig faktor ar de
nya anstéllningsformer som gor att méanniskor flyttar medfor att familjeband uppldses. Detta
gor bland annat att den utvidgade familjen och andra sléktskapsgrupper haller pa att forsvinna

men dven banden till mor- och farforaldrar haller pa att férsvagas.

Tidigare var den traditionella familjen en ekonomisk enhet och &ktenskap ingicks framst for
ekonomiska vinningars skull. Giddens (2005, s.111) menar att dktenskap numera kommit att
ingas utifran egna val och ar ett forhallande som individer ingdr och stannar i sa lange
relationen ger dem emotionell tillfredsstéllelse. Detta &r vad Giddens (2005, s. 112) kallar "det
rena forhallandet” och utmérks av att den ingas for dess egen skull och den tillfredstallelse den
ger de inblandade och har ingen forankring i yttre sociala eller ekonomiska forhallanden.
"Kérleken baseras pa emotionell narhet som skapar tillit och utvecklas pa grundval av hur
mycket respektive part &r beredd att 6ppna sig och berdtta om sig sjalv och darigenom bli
sarbar infor den andre” (Giddens, 2007, s.219). | den rena relationen maste bada parter hela

tiden reflektera dver forhallandet och om man far ut tillrackligt mycket av den. Giddens menar
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att det stora antalet skilsmé&ssor och separationer kan forklaras som en foljd av den

sammanflodande karleken som genomsyrar det rena forhallandet (Giddens,2007 s. 219).

Giddens (2005, s.51-52) pratar d&ven om ontologisk trygghet som syftar till att inge en kénsla av
sammanhang och ordning av handelser och hjalper oss att hantera det senmoderna samhéllets
ovisshet. Denna grundlaggande trygghet far barnet under uppvaxten da han eller hon utvecklar

tillit till narstaende personer. Giddens (2005, s.52) beskriver detta pa foljande satt:

"Den tillit som barnet under normala férhallanden kanner for sina
omsorgspersoner kan enligt min mening betraktas som en emotionell
vaccinering mot existentiell angest - ett skydd mot framtida hot och faror som
gor att individen kan bevara hopp och mod i vilka forskréckliga situationer hon
eller han &n kan hamna senare i livet. Grundldggande tillit &r en
avskarmningsmekanism i forhallande till risker och faror i den omgivande
handlings- och interaktionsmiljon. Denna tillit utgor de viktigaste emotionella
elementet i den forsvarsskold eller skyddshinna som alla normala individer bér
pa som ett medel for att kunna ga vidare med sina vardagliga aktiviteter”.

Om barnet inte utvecklar en grundldggande kénsla av tillit under uppvéxten kan det skapas
brister i den ontologiska tryggheten vilket ger ett saimre skydd mot angest. Giddens menar
vidare angesten ursprung manga ganger kommer fran radslan for att separera fran den priméara

omsorgspersonen (2005, s.59).

Alla samhéllen idag praglas av en omgivning med standiga riskbedémningar som ingar i den
overgripande reflexiviteten. Reflexivitet kan forklaras som institutionernas och individers
stdndiga anvandning av  kunskaper om sociala livsvillkor. Den reflexiva
kunskapstillgangligheten paverkar vart dagliga liv och férandrar dven vart beteende (Giddens,
2005, s.30). Giddens menar att angesten alltid har funnits dar men att dess innehall och former
har forandrats. | tidigare samhallen har viktiga 6vergangar dven da gett upphov till angest, men
overgangarna och forandringarna i livet har anda alltid varit klart utstakade. Men i dagens
moderna samhélle betonas vikten av sjalvidentitet och sjalvforverkligande. Det géller att hitta

sin plats i varlden och valja sitt eget liv, vilket kan ge upphov till stark angest hos individen.
Ett samhalle praglat av anomi

Sociologen Emile Durkheim utvecklade i slutet av 1800-talet anomibegreppet. Detta begrepp

har framst tolkats som avsaknad eller franvaro av normer i samhallet. Durkheim menade att ett
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samhalle praglat av anomi befinner sig i ett patologiskt tillstand. Vidare menar han att orsaken
till att anomi utvecklas i ett samhalle beror pa att det uppstar en obalans mellan manniskors
onskningar och deras mojligheter att uppnd dem (Miegel & Johansson, 2002, s.53).
Idéhistoriken Karin Johannisson (2005) skriver i artikeln ”Nar samhallet glider isér glider
ocksa individen isar” att anomi &r ett tillstand som kan karaktérisera bade ett samhélle och den
enskilde individen. Hon menar att ménniskan i ett anomiskt samhélle driver omkring i en
verklighet bestaende av motstridiga och oklara sociala och moraliska normer. Detta resulterar i
att individens kanslor och sinnestillstand formas av en otillfredsstallelse och odefinierbar ilska.
Ké&nslor som i sin tur riktas mot henne sjalv, mot andra eller samhallet och livet i allménhet.
Detta tillstand hos individen har ett eget diagnosiskt namn, anomia, inom psykologin.
Johannisson (2005) ser dock inte anomi hos den enskilda individen som ett sjukdomstillstand.
Hon menar att anomi &r ett tillstand dar individen svavar mellan det friska och det sjuka och
kan liknas vid en sarbarhet. Denna sarbarhet tar sig inte uttryck pa samma satt inom alla
kulturer, grupper och individer, utan alla svarar pa olika satt pa smarta och utanforskap.
Sarbarheten kan uttalas direkt eller indirekt, visas genom verbala eller fysiska kanslor,
artikuleras inat eller genom ett utatriktat kroppssprak. Hon menar att detta kan bero pa att man
inom vissa kulturer har en accepterande attityd gentemot psykisk sarbarhet medan man inom
andra kulturer & mer 0ppen for kroppsliga sjukdomskanslor. Johannisson exemplifierar detta
genom att hanvisa till hart kontrollerade kulturer i Kina och Japan dar psykisk sarbarhet bor

gommas i den fysiska kroppen for att erhalla acceptans.

Durkheim fortséatter resonemanget kring samhéllets halsotillstand da han menar att samhallet
kan liknas vid en organism som kan uppleva bada halsa och sjukdom. (Callinicos, s. 193) For
Durkheim beror ett samhalles sjukdomstillstdnd pa att en bristfallig stabilisering av sociala
funktioner rader (Durkheim, 1983, s.9). Vid det anomiska tillstandet foreligger det en
bristfallig social reglering av individerna, det vill sdga en bristande social kontroll (Durkheim,
1983, s.220). Enligt Durkheim kan samhaéllets sociala funktioner aven paverkas negativt pa
grund av bristande social integration bland invanarna. | boken Sjalvmordet visar Durkheim
(1983) pa hur bristande social integration kan paverka individens psykiska hélsa genom att dra
paralleller mellan religionstillhdrighet och frekvens av sjdlvmord. Han fann att sjalvmord &r
mer utbrett bland protestanter &n bland katoliker. Detta férklarar han genom att medlemmar av
den katolska forsamlingen lever i en tatare social miljo, vilket skapar tillhérighet och beroende.
(Durkheim, 1983, 5.105) Durkheim menar saledes att det inte &r religionen i sig som leder till
att individer tillhérande en religion i mindre utstrackning begar sjalvmord. Det handlar istallet
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om att individer med samma religionstillhorighet bildar ett samfund eller en grupp. Basen i
samfundet bestar av till exempel gemensamma trosforestallningar, varderingar och sedvénjor.
Dessa ar traditionsenliga och maste darav beaktas och féljas av alla. Durkheim menar vidare att
ju mer medlemmarna av en och samma religion delar samma tankesétt och vanor, desto storre
skydd kan de ge (Durkheim, 1983, s.120). Han menar dven att medlemmar av religitsa
minoritetsgrupper tvingas utdva en strang kontroll och underkasta sig en stor mangd
sjalvdisciplin for att skydda sig mot eventuella fientliga installningar fran omgivande grupper.
Att folja de moraliska reglerna blir an viktigare for individen i en religiés minoritet da hon
stravar efter att fa omgivningens tolerans (Durkheim, 1983, s.100).

Kulturella skillnader i uppvéxtforhallanden

Vi har ovan beskrivit hur olika samhéllen kan paverka individens halsotillstand. Vi vill nu dven
belysa hur kulturella skillnader i barnuppfostran bidrar till individens maende. Almgvist och
Broberg (2000, s.118) beskriver i sin artikel ’Kulturella skillnader i barnuppfostran och
utvecklingsideal” manniskans kulturella olikheter genom att studera olika egenskaper som barn
bor utveckla, och gor har en jamforelse mellan olika sétt som méanniskan uppfostrar sina barn
pd. De menar att man inom vissa kulturer véardesatter vasteuropeisk, individualistisk,
uppfattning av barn och barnuppfostran medan man i andra kulturer mer betonar en
kollektivistisk, som upptrader till exempel i Mellandstern. Almqvist och Broberg (2000, s.119)
menar att syftet med barnuppfostran &r att socialisera barn till att fungera i sin sociala grupp
och erhéalla de egenskaper den behdver for sin Gverlevnad. Utifran detta blir det ganska
sjalvklart att barnuppfostran kommer att se olika ut beroende pa vilken social grupp man
befinner sig i. FoOrfattarna hdvdar att i ett vésteuropeiskt samhélle vardesatts attribut som
formagan att arbeta och leva sjélvstandigt, att kunna fatta egna beslut och ta initiativ for att
individen ska klara sig i samhallet. Redan i tidig alder bdrjar man trana barnen i en sadan
riktning da man uppmuntrar egna viljeyttringar och egna initiativ fran barnens sida. Barnen lar
sig exempelvis mycket tidigt att ata sjélva och ta undan efter sig. Det finns en allman betoning
pa sjalvstandighet i det vasteuropeiska samhallet. Sjéalvstandighet ar nagot som dock inte
betonas lika hogt i ett mer kollektivistiskt samhélle i exempelvis Mellandstern. | den utvidgade
familjen som ofta aterfinns i dessa samhallen finns det fler medlemmar av familjen som é&r
beredda att hjélpa till att uppfostra barnen och hjélpa till med de dagliga rutinerna. | dessa
samhéllen ligger det en betoning pa samhorigheten i stallet for sjalvstandighet som i det

individualistiska samhéllet.
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| vasterlandska samhallen har det enskilda barnet dven ganska fa vuxna att knyta an till i sitt
sociala natverk. Karnfamiljen bestdr oftast av. mamma, pappa, barn och barnet utvecklar en
trygg och néara relation endast till dessa tva vuxna. | den utvidgade familjen har barnet oftast
manga fler vuxna att ty sig till och knyta an till i sitt sociala natverk. Familjen bestar inte
endast av mamma, pappa, barn utan dven mor- och farforéldrar, fastrar och mostrar, kusiner
med flera. Aven om det i den utvidgade familjen mestadels ar mamman som tar hand om sitt
barn hander det inte séllan att dven andra medlemmar i familjen star for en stor del av
omsorgen av barnet. Har har familjen det yttersta ansvaret for barn och omvardnad.
Omvardnaden av barn, aldre och sjuka sker inom ramen for den utvidgade familjen och man

vander sig séllan till samhaélleliga instanser (Almqvist & Broberg, 2000, s.128-129).

Kultur, migration och trauma

Birgitta Angel och Anders Hjern (1992, s. 61) menar att ungdomar i Sverige som ar fédda och
uppvuxna i ett krigsdrabbat land ofta stélls infor kulturkonflikter. Dessa konflikter uppstar da
ungdomen i skolan maste ta till sig nya normer, regler och varderingar som kan vara svara att
forena med hans eller hennes ursprungliga kultur. En balans mellan den nya och gamla
kulturen maste skapas och darmed en integration av tva vardesystem. For att Gverleva i det
svenska samhéllet kan de vara tvingade att vélja bort varderingar i deras ursprungliga kultur,

vilket kan leda till svara pafrestningar pa familjebanden.

Angel och Hjern (1992) menar &ven att ungdomar uppvuxna i krigsdrabbade lander kan lida av
PTSD (Posttraumatiskt Stressyndrom). Utméarkande for dessa ungdomar &r att de kan ga in i en
period av utatagerande, praglat av missbruk, sexuell utlevelse och lattja. Dessa ungdomar tar
garna pa sig en rebellattityd som kan verka helt ogenomtranglig for foraldrar och andra vuxnas
ingripande. For ungdomen med PTSD kan droger vara ett satt att dampa den angest som
framkallats av traumat. Denna typ av sjélvdestruktivitet &r lika forodande som andra
sjalvskadebeteenden och é&r ett uttryck for den skuld och skam som &r associerad med traumat.

Vi har ovan namnt de teorier som vi anser vara relevanta for att besvara vara fragestallningar.

De teorier vi anvander oss av belyser individen dels fran ett stérre samhéllsperspektiv men

aven ur ett mindre familjeperspektiv. For att kunna analysera vart empiriska material anser vi
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att begrepp som till exempel anomi, trygghet, senmodernitet och familjebildning ar anvandbara

verktyg.
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5. Analys

| det kommande kapitlet kommer vi att analysera vart material med hjalp av de teorier vi
presenterade i foregaende kapitel. Analysen syftar till att besvara vara fragestéllningar och ge
en djupare forstaelse for vad det ar som gor att flickor utvecklar ett sjalvskadebeteende samt att
forklara eventuella skillnader mellan utlandsfodda flickors och svenskfodda flickors
sjalvskadebeteende. For att kunna besvara vara fragestéallningar pa basta satt har vi aven anvant
tidigare forskning som ett verktyg att arbeta med. Vi ar medvetna om att vi i analysen ibland
tenderar att generalisera vissa resonemang, men for att belysa eventuella likheter och skillnader

maste man tillata sig sjalv vissa forenklingar.

Varfor skadar flickor sig sjalva?

Uppvaxtforhallanden

Det vi forst ville finna svar pa var varfor flickor utvecklar ett sjalvskadebeteende.
Intervjupersonerna uppgav att det finns flera olika anledningar till att flickor utvecklar ett
sjalvskadebeteende. Angest anges dock vara den stérsta orsaken till sjalvskadebeteende av véra
intervjupersoner. Alla intervjupersoner séger att sjalvskadebeteende grundar sig i en
angestkansla som man forsoker reducera eller utplana. Denna iakttagelse dr nagot som stammer
overens med vad Wallroth och Akerlund (2002, s.52) ocksa reflekterar dver d& de menar att

flickornas angestniva ofta ar mycket hog. Intervjuperson sex uttrycker det pa foljande sétt:

"Det handlar ju om att smartan ar sa stor invartes sa att de inte kan kanalisera det,
det ar sa jobbigt for dom, da skar de sig eller skadar sig sjalv och da lattar
angesten dar inne for da tar nagon annan smarta Gverhand. Da reduceras
angesten inom en.” Ip. 6

Aven Wallroth och Akerlund (2002, s.53) menar att den fysiska sméartan ar avledande och
uppfyller en sammanhallande funktion. Den fysiska smartan upplevs &ven lattare att
kontrollera &n den psykiska smértan. Intervjuperson ett menar att flickor som skér sig kan
uppleva nagot som kanns som en mer kontrollerad och fysisk smarta, vilken ar lattare att
forhalla sig till &n den fruktansvarda psykiska smartan. Samtidigt kan sjalvskadebeteende syfta
till att bekrafta flickans existens i varlden da manga flickor som har en stark angest ocksa
upplever en overklighetskénsla, menar intervjuperson ett. Flickan vet inte riktigt om hon finns
eller inte och lever i ett slags vakuum. Sjalvskadebeteendet blir da ett satt att fa tillbaka kénslan

av att man existerar som en fysisk person.
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Vara intervjupersoner drar slutsatsen att sjalvskadebeteende syftar till att dimpa angest, men de
ger alla olika anledningar till varfor flickor utvecklar angestkanslor. Intervjuperson fyra tror att

det kan ha att géra med barnets anknytning till omsorgspersonerna:

”... Jag tror hur man ar uppvaxt, det har med vilken anknytning har man haft
med sin mamma /.../ det kan ju varit stort redan i spadbarnsaldern till exempel
om man har haft en deprimerad mamma under de tidiga aren och att det redan
dar kan vara saker som paverkar senare i framtiden.” Ip. 4

Mammans bristande anknytning till sitt barn ser Wallroth och Akerlund (2002, s.26) som en
orsak till den hdga angestnivan hos flickor med sjalvskadebeteende. Forfattarna refererar till
Winnicott och hans teori om hallning. Winnicott menar att brister i det tidiga samspelet mellan
mor och barn skapar en sarbarhet i jaget hos barnet. Detta leder till en storre bendgenhet att
uppleva angestkanslor. Miller (1994) menar att en bidragande orsak till att flickor skar sig ar
att de blivit utsatta for svara separationer, sexuella évergrepp eller misshandel. Hon menar att
kvinnor ofta hanterar sin traumatiska barndom pa ett annorlunda satt an méan. De ar till skillnad
fran mannen inte socialiserade till att sla tillbaka mot omgivningen vilket resulterar i att de
istallet skadar och forodmijukar sig sjalva pa olika satt (Miller, s.5). Flera av vara
intervjupersoner pratar om skillnader mellan flickors och pojkars sjélvskadebeteende och
menar att pojkar i storre utstrackning riktar sin angest utdt mot omgivningen. Alla
intervjupersoner sager dock att det finns pojkar som har ett sjalvskadebeteende som liknar
flickors men att pojkar ar kraftigt underrepresenterade och att de ofta mar mycket samre vid
den tidpunkt de soker hjélp. Socialstyrelsen (2004a, s.23) menar att det ar viktigt att
uppmarksamma dessa pojkar som skadar sig pa samma satt som flickor da de ofta kan kanna

sig mer udda och utsatta an flickorna.

Liksom Miller (1994) menar &ven Socialstyrelsen (2004a) att mer &n hélften av alla flickor
med sjélvskadebeteende hade blivit utsatta for 6vergrepp eller krénkningar. Tre av
intervjupersonerna uppger overgrepp som en mojlig orsak till att flickor utvecklar ett
sjalvskadebeteende. Intervjuperson nio uppger att hon har erfarenhet av att ungdomar som

blivit utsatta for Overgrepp kan utveckla ett sjélvskadebeteende:

“En hel del av de ungdomar jag har traffat har ju varit utsatta for sexuella
overgrepp eller sexuellt ofredande pa nagot sétt, faktiskt. Det vet jag ju, det kan
jag ju se ratt sa tydligt. Manga ganger handlar det ju ocksa om flickor som har
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ganska svara uppvaxtforhallanden, dar man inte anknyter mamma-barn, och inte
sd mycket stod under uppvaxten.” Ip 9

Samhalleliga faktorer

En annan faktor som kan paverka utvecklandet av angest ar samhallets hoga krav pa individen
att prestera. Fem av de nio intervjupersonerna talar kring det senmoderna samhéllet som en
bidragande orsak till att en del flickor utvecklar en stark angest. De menar att det stalls hoga
krav pa tonaringar och att man hela tiden har ett flertal val att ta stallning till. Det stalls dven
hoga krav pa barn och ungdomar att prestera goda resultat bade i skolan och i privatlivet.
Sennet (i Giddens, 2007, s.580) menar att kraven pa individens flexibilitet i dagens samhélle
Okar. Detta kan skapa en oklarhet och skada hos individen vars personlighetsdrag forsvagas.

Detta illustreras av intervjuperson atta:

”Sen sa lever vi ju i ett kravfyllt samhélle, sa ar det ju. Var tid har sina olika
problem, olika symptom. Ofta kdnner man sig otillracklig, att man inte racker
till riktigt. Det &r krav i skolan, man ska vara duktig, man ska vélja jattemycket
och man ska veta vad man vill bli, man ska vara man om sig sjalv, man ska ha
kompisar, man ska vara popular, ja... det &r ganska tufft” Ip 8

Angest ar nagot som alltid funnits i alla samhéallen menar Giddens (2005, s.45), men dess
karaktar och innehall har forandrats. | och med att livet inte langre ar sa forutsagbart stalls
individen infor allt fler mojligheter. Individen har stor inverkan pa sitt eget liv och kan utforma
det efter egen dnskan. Dock innebar detta ocksa standiga val och riskbedémningar som ingar i
den Overgripande reflexiviteten. Detta gor att manniskor upplever en stark angest i det
vardagliga livet (Giddens, 2005, s.30). Giddens menar att man dven kan forstd anorexi mot
bakgrund av den mangd valmojligheter senmoderniteten erbjuder. Anorexi blir ett sétt for
individen att skapa och upprétthalla en viss sjalvidentitet i en varld praglad av reflexivitet
(Giddens, 2005, s.130-132). En av vara intervjupersoner menar dven att barn i tidig alder stélls

infor manga val i det senmoderna samhallet.

”... fordldrar ar inte foraldrar! De ar liksom jamnariga. Detta gor ju att barnen
blir valdigt vilsna, for de har ju ingen ledning. Foraldrarna séger ’vad tycker
du’, och detta borjar jattetidigt /.../ Man kan inte vaxa om man inte far nagon
vagledning. Det blir ju valdigt angestskapande det har med *vad tycker du’. Det
borjar ju redan med trearingar *vad vill du ha’ och sa vidare.” Ip 3
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Det som intervjuperson tre pratar om kan kopplas till vad Almqvist och Broberg (2000, s.122)
ocksa beskriver, att det vasterlandska samhéllet genomsyras av att uppfostra barn till att bli
sjalvstandiga individer. Darfor betonas vikten av egna viljeyttringar och sjalvstandigt tankande
hos barnet. Detta, menar intervjuperson tre kan skapa angest hos det lilla barnet da det standigt
stélls infor val i vardagslivet. Intervjuperson tre menar istéllet att barn behover vagledning av
omsorgspersonerna for att utveckla en god psykisk hélsa. Giddens (2005, s.51) skriver att
vanor och rutiner i barnets liv utgdr en viktig roll i framvéxten av relationen mellan barnet och
omsorgspersonen. Dessa vanor och rutiner hjélper barnet att utveckla en ontologisk trygghet
och darmed ocksa undkomma en existentiell angest. Om barnet da standigt stélls infér val i den
tidiga utvecklingen och inte har nagra fasta rutiner som foraldrar markerat, kan detta leda till

att barnet utvecklar ett samre skydd mot hot och faror senare i livet.

Sjalvskadebeteendets smittsamhet

Nagra av intervjupersonerna uppger att sjalvskadebeteende ar ndgot som kan smitta ungdomar
emellan. Intervjuperson fem uppger att man ibland far signaler fran manga foraldrar att
sjalvskadebeteendet utvecklades i och med att de skaffade Internet. Vidare menar
intervjupersonen att detta inte behdver vara hela sanningen men att det finns en poédng i att
ungdomars majligheter att komma i kontakt med andra ungdomar som ocksa mar psykiskt

daligt har ckat den senaste tiden.

"Ibland s& smittar det lite, skéra sig smittar i grupper latt till exempel, likadant
att krakas. Det dr ocksa en sadan sak som smittar i grupp. Sa det kan vara sa att
man &r i ett socialt sammanhang dar man till exempel skar sig...” Ip 4

Aven intervjuperson ett tycker sig se att det finns flickor som snappar upp beteendet i skolan
och bland kompisar. Men intervjupersonen ser det som att dessa flickor ofta inte utvecklar ett
sa allvarligt sjalvskadebeteende och tolkar istallet deras sjalvdestruktivitet som ett rop pa hjélp
och en indikation pa att man mar daligt. Socialstyrelsens (2004a, s.23) rapport visar att smitta
kan vara en vanlig orsak till att vissa flickor utvecklar ett sjalvskadebeteende. De menar dock
att smitta kan ses som en faktor som ofta samverkar med flera andra faktorer s som
misshandel och familjens sociala problematik. Aven Allmanna Barnhuset (2004:1, s.49)
belyser fragan hur vanliga "smittoeffekter” ar bland ungdomar med sjalvskadebeteende. De
menar att smitta kan vara vanligt forekommande i kretsar dar fa vuxna finns som kan

uppmarksamma och ta tag i problemet. Ett exempel pa en sadan miljo skulle kunna vara olika

29



internetsajter. Allménna Barnhuset uppmarksammar att sjalvskadebeteende beskrivs mycket
realistiskt i filmer och olika TV-serier. De staller sig fragan huruvida detta ar avskrackande

eller trendskapande och inspirerande bland ungdomar.

Sjélvskadebeteende ur ett etnicitetsperspektiv

Vi frdgade intervjupersonerna om deras erfarenheter av utlandsfodda flickor med
sjalvskadebeteende. Atta av nio intervjupersoner ndmner att utlandsfédda flickor ar mindre
forekommande pa deras respektive mottagningar. De menar att detta kan bero pa att dessa
flickor inte har ett sjalvskadebeteende i samma utstrdckning som svenskfodda flickor.
Intervjupersonerna uppgav ett antal olika anledningar som kunde bidra till de inte har ett
sjalvskadebeteende i samma utstrackning som svenskfddda flickor. Intervjupersonerna menar
att nagot som har en positiv inverkan pa flickors psykiska maende &r hennes familj och sociala

natverk.

"Dar tanker jag ju pa det har med ensamheten. De flesta av de andra landerna
Iran och Irak och Balkanomradet, dar finns det ju dnda mer familjer runt
omkring. Det tror jag. Jag menar i USA &r det nog &nnu vérre an har i Sverige
men hér ar ju det har med familj och slakt och sant pa vég att upplosas. Dom
som vi traffar har ju valdigt litet natverk. Och det &r det som gor att foréldrarna
blir sa osékra och de maste ga till professionella for att fraga. Det finns ingen
farmor, farfar och mormor och morfar, antingen bor de nagon annan stans eller
sa ar man ovanner. Men mycket ar det ju att folk flyttar och det ar mycket
ensamhet. De kan ju vara i en karnfamilj men det finns inte det har runt
omkring. Det har man ju mycket mer i Iran och Irak, nagon mormor eller faster.
For det tror jag har jattestor betydelse for just 13 — 14- aringar som kommer in i
puberteten och blir deppig. FOr det tror jag ar ratt normalt egentligen, i och med
att det ar sd manga sa tror jag att det &r normalt. Det ar bara det att man nu inte
kan hantera det for att man inte kan prata med sin mamma eller pappa, som
kanske inte ar sa konstigt egentligen. Men om det da inte finns nagon annan
man kan prata med, det 4 da man blir ensam och man gar och satter sig pa
rummet och sa har man tv och dator att titta pa. Och sen sa traffar man bara
andra som har samma problem.” Ip 3

Intervjupersonen ndmner ovan att en anledning till att utlandsfoédda flickor utsatter sig for
sjalvskadebeteende i mindre utstrackning ar da de oftast har ett storre socialt skyddsnat. Aven
intervjuperson tva menar att ungdomar som har en stabil grund och en familj med bra natverk
har lattare att skydda sig och sluta med sjélvskadebeteendet. | vastvarlden uppldses dock dessa

slaktskapsband allt mer vilket skapar en kénsla av ensamhet hos den enskilda individen
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(Giddens, 2007, s.199). Durkheim menar att samhallets forandringar i hogsta grad paverkar
individens maende och hélsa. Han menar att individer som &r starkt integrerade i olika sociala
grupper och vars livsmal och stravanden regleras av sociala normer har en mindre benagenhet
att bega sjalvmord (Durkheim, 1983,5.104-105). En social grupp skulle kunna vara den familj
och slakt man tillhér och har man en stark sammanhallning i denna grupp kan det gora att man
kénner sig mindre ensam i en varld praglad av anomi. | en grupp med stark sammanhallning
forekommer ett aktivt utbyte av tankar, idéer och kanslor mellan alla medlemmar i gruppen.
Durkheim menar att det uppstar ndgot som han liknar vid ett émsesidigt moraliskt stod. Detta
stod gor att den enskilda individen slipper att lita helt pa sina egna resurser och blir istallet en
del av det kollektiva stodet fran omgivningen, varifran han kan fa hjalp nar den egna styrkan

borjar sina.

"Familjen &r ju mera splittrad idag. Det ar ju ocksa mera anonymt i det
vasterlandska. Man tanker ju att i andra kulturer haller man mera ihop — familjer
och slakter. Da & man ocksa synlig pa ett annat satt. ” Ip 8

Johannison (2005) menar att anomi i ett samhalle kan ge individerna en kénsla av att befinna
sig 1 ett tomrum mellan olika normsystem. Individen kan uppleva en splittringskénsla,
nedstdmdhet och depression, vilket blir ett uttryck for uppldsningen av sociala band i
samhéallet. Ovanstaende intervjuperson exemplifierar detta genom att sammankoppla
upplésningen av de vasterlandska familjebanden med en kéansla av osynlighet som den enskilda
individen upplever. Kénslan av att vara osynlig beskrivs av intervjuperson ett som menar att
man i vastvarlden maste skrika allt hogre for att horas. Intervjupersonen undrar om
sjalvskadebeteende kan vara ett satt att verkligen skrika ordentligt och pa sa satt bli sedd som

individ.

Som tidigare nd&mnt kan social kontroll inom en grupp ge den enskilda individen en kénsla av
sammanhang. Durkheim menar dock att en alltfér stor kontroll inom en grupp kan leda fram
till omvand problematik. Individen kanner da en maktloshet infor ddet eller samhéllskrafterna
(i Giddens, 2007, s.33). Intervjuperson fyra berattar om en flicka som hon hade i samtal pa
grund av sjalvskadebeteende och hur hennes sjalvskadebeteende bottnade i att hon inte ville bli
kvinna och darmed bortgift. Detta kan man séga var en reaktion pa att hon upplevde en alltfor

stark social kontroll. Aven intervjuperson sex har reflekterat kring detta:
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"Det handlar ju om angest. Sen sa kan angest bero pa manga olika saker. Dar kan
ju finnas en viss skillnad. Invandrarflickor lever kanske med lite storre kontroll, s&
da kan angesten handla om det. Det handlar mycket om vad angesten star for.” Ip
6

Intervjuperson sex menar att sjalvskadebeteende i de flesta fall orsakas av angestkanslor men
att det finns olika skal hos olika personer till varfor man utvecklar angest. Har menar
intervjuperson sex att angestkanslor hos utlandsfodda flickor kan grunda sig i en stark social
kontroll. En av vara fragestallningar hade till syfte att ta reda pd om de professionella
behandlarna kunde se olika orsaker till utlandsfodda flickors respektive svenskfodda flickors
sjalvskadebeteende. Tre intervjupersoner tar upp kulturkrockar i samband med flytten till
Sverige och det glapp som detta skapar mellan fordldrar och barn som en orsak till
utlandsfodda flickors sjélvskadebeteende. Fyra intervjupersoner kan inte uttala sig om det finns
skillnader i sjalvskadebeteendet da de aldrig har haft en utlandsfodd flicka med
sjalvskadebeteende i samtal pa deras respektive mottagning. Tva intervjupersoner menar dock
att utlandsfodda flickor kan utveckla ett sjélvskadebeteende av samma orsaker som
svenskfodda flickor. Intervjuperson tva framhaller att utlandsfodda flickor och svenskfédda
flickor utvecklar ett sjalvskadebeteende av samma skal. Vidare menar intervjupersonen att alla
manniskor i grunden ar valdigt lika oavsett om man &r kille, tjej, svensk eller utlandsk och att
tonaringar upplever tonarsproblem av samma omfattning var i véarlden man an lever. Vad det

géller sjalvskadebeteende orsakat av kulturkrockar menar intervjuperson fem féljande:

”Det hdar med kulturkrockar och att véxa upp i Sverige till foraldrar som &r
invandrare, barnen ar ju invandrare da ocksa ju. Men det kan ju vara det att
komma i tonaren och vem ar jag och identitetskris som ar starkare kanske &n for
en vanlig svensk. /.../ Men sa kan det ju vara att det blir kulturkrockar mellan
barnet och foraldrarna. Att dom kanske &r strangare pa olika satt. Dom far inte
ga ut, de far inte kla sig pa ett visst sétt och sa och i och med att dom inte kan
prata om det utanfor familjen sa kanske dom vander det inat sig sjélva och
ja...pa det sattet borjar skada sig sjalv. Men det kan ju vara andra anledningar
ocksa. Det kan ju lika gérna vara att dom som nagon annan har blivit utsatt for
nagonting eller mobbad eller, ja och sa vidare och sa vidare. Det kan ju handa
dom ocksa med det kan ju bli extra belastande, dom har ju svarare att hitta sig
sjalva kan man séga.” Ip 5

Angel och Hjern (1992, 5.187) menar att barn med utlandsk bakgrund i skolan maste ta till sig
regler, normer och varderingar som kanske ar svara att kombinera med den egna kulturen. De

menar att dessa barn maste hitta ett satt att balansera den ursprungliga och den nya kulturen
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och darmed integrera tva vardesystem. For att Gverleva i det svenska samhéllet kan de vara
tvingade att vélja bort vérderingar i deras ursprungliga kultur. Detta kan leda till svara
pafrestningar pd familjebanden. Giddens (2005, s.83) menar att den grundlaggande tilliten
etableras hos barnet genom att den upplever véalden som enhetlig, kontinuerlig och palitlig. Om
dessa forvantningar krossas, till exempel genom krig, kan tilliten forsvinna inte bara till andra
personer utan dven till det sammanhang vi finns och existerar i. I samband med detta blir
individen oséker pa sin egen identitet och fragor som “vem &r jag” och "var hor jag hemma”
blir &n svarare att besvara. Intervjuperson fyra beskrev den situation som nagra utlandsfodda
flickor stalls infor nar de kommer till ett nytt land. De kan kanna en brist pa enhetlighet da de
upplever att de lever i tva varldar. De &r pa ett sétt i skolan med sina klasskamrater och pa ett
annat satt hemma i samvaron med sin familj och slékt. Detta, menar intervjuperson fyra, kan

kannas mycket forvirrande och svart att hantera.

Ar psykisk sméarta kulturellt betingat?
Vissa intervjupersoner har namnt att psykisk smérta kan ta sig olika uttryck i olika kulturer och
att detta kan vara en mojlig forklaring till att utlandsfédda flickor utsétter sig for

sjalvskadebeteende i mindre utstrackning &n svenskfodda flickor.

Jag tror ju att man tar sig olika uttryck. Alltsa att psykisk smarta ar ganska
kulturellt betingat och att vi har olika uttryck for det i olika kulturer. Jag vet inte
om detta &r ndgot svenskt uttryck for psykisk smarta /.../ Det ar likadant inom
sjukvarden att... vara sjukdomar tar sig olika uttryck ocksa. Alltsa om vi inte
mar bra sa visar det sig pa olika sétt. Skandinaver kanske far mer ont i hjértat
eller ont i magen eller ont i huvudet. ” Ip 7

Johannison (2005) menar att den sarbarhet individen kan kanna i samhéllen praglade av anomi
tar sig olika uttryck beroende pa den kulturella referensramen. Sarbarhetens uttryck kan
beskrivas pa ett kanslomassigt, verbalt, kroppsligt, direkt eller indirekt satt. Vidare kan det
uttryckas genom ett utatriktat kroppssprak eller vandas indt mot den egna individen. Hon
menar att olika kulturer eller subkulturer bekréaftar eller avvisar olika uttryck for smérta. Vissa
samhéllskulturer & mer 6ppna for individens uttryck for psykisk smarta medan det i andra
samhéllskulturer ar mer accepterat med en somatisk smarta. Johannison (2005) ger exemplet
Kina och Japan dar den psykiska smartan bor gommas i den fysiska kroppen for att erhalla

acceptans av omgivningen. Intervjuperson tre skildrar detta pa féljande sétt:
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” For det finns ju det har ifran Balkan att man soker sig inte till psykiatrin,
man gor inte det. Det har ju dom med sig i sina rotter liksom. Och det &r inte
bara Balkan utan det ar nastan alla lander, jag tror att det ar sa med Iran och
Turkiet och Ryssland ska vi inte tala om, for jag tror aldrig de skulle sdka sig
hit. /.../ For manga av dom kommer med ont i kroppen och vill ha medicin.
De &r inte inne pa det har med psykiskt och sant.” Ip 3

Intervjuperson tre fortsétter sitt resonemang kring utlandsfédda flickors psykiska halsa och ger

exempel pa hur den kan ta sig uttryck.

”Men det blir lite annorlunda, for de har ju varit med om sa mycket skit sa att
det skulle vara patetiskt att da borja skara eller rispa sig. Men de har ju sitt,
alltsa de har ju mycket mer ont i kroppen och kan inte sova och flashbacks
och mycket sadan skit. De skulle ju inte satta sig ner och rispa sig /.../ Jag har
traffat manga fran Kosovo och Bosnien men inte skar de sig. De kanske gor
annat, drogar sig kanske. Det tror jag, roka heroin och sant.” Ip 3

Intervjuperson tre menar att ungdomar som varit med om traumatiska upplevelser under sin
uppvaxt orsakade av krig oftast inte skadar den egna fysiska kroppen genom att skara eller
rispa sig. Sjalvskadebeteendet kan istallet uttryck sig pa andra satt. Angel och Hjern (1992,
s.61) menar att tonaringar med PTSD ofta utvecklar ett utatagerande beteende kannetecknat av
missbruk, sexuell utlevelse och lattja. Dessa tonaringar blir ofta upproriska och deras attityd
kan upplevas svar att bemota for foraldrar och dverordnade. Drogerna blir ofta ett satt att fly
fran verkligheten och dampa angesten som utlGsts av traumat. Denna typ av sjalvdestruktivitet
ar lika forodande som andra sjélvskadebeteenden och ar ett uttryck for den skuld och skam som
ar associerad med traumat.  Enligt Giddens (2005, s.82) bottnar skam i en kénsla av
otillrécklighet. Han menar att skam kan vara ett grunddrag i barnets psykologiska karaktar,
vilket utvecklats redan i barndomen. Giddens (2005) refererar till Lewis som gor en
uppdelning av tva olika former av skam. Den ena kallar hon for 6ppen skam och den andra for
avledd skam. Den 6ppna skammen kan héarledas till de kéanslor som ett barn upplever nar det pa
nagot satt forodmjukas av en annan person. Avledd skam ar en skam som inte erkanns, alltsa
en skam som kommer frn en omedveten angestupplevelse av att sjalvet ar otillrackligt eller
bristfélligt (Giddens, 2005, s.83). Oavsett om man &r uppvaxt i Sverige eller i ett krigsdrabbat
land kan angestladdade kanslor uppstd pa grund av avledd eller Oppen skam. Nagra
intervjupersoner visar dock pa att denna angest kan ta sig olika uttryck beroende pa om man &r

uppvuxen i Sverige eller ett krigsdrabbat land.
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Morkertal

Alla intervjupersoner sager att man inte moter sd manga utlandsfodda flickor med
sjalvskadebeteende. VVad det galler sjalvskadebeteendet att skéra, rispa eller branna sig ar det
sex av nio intervjupersoner som aldrig har tréffat en utlandsfodd flicka som har haft denna typ
av sjalvskadebeteende. Av de sex intervjupersoner som uppger att de aldrig har traffat pa
utlandsfodda flickor med sjalvskadebeteendet skara, rispa eller branna sig ar det dock tva av
dessa som har mott andra typer av sjalvskadebeteende hos utlandsfodda flickor. Det kan till
exempel vara flickor med missbruk, &tstorningar eller som har ett sexuellt utatagerande
beteende. Aven om fem av nio intervjupersoner har stétt pa utlandsfodda flickor med nagon
form av sjalvskadebeteende uppger intervjupersonerna att denna malgrupp ar mindre

forekommande som klientgrupp. En intervjuperson beskriver det pa detta satt:

”... etnicitet sitter jag och tanker pa. Men i de allra flesta fall ar det ju véldigt

vanligt med svenskfddda tjejer med svenska foraldrar. Jag funderar pa om jag

har nagra tjejer med invandrarbakgrund... det tror jag inte, i sa fall &r de inte

manga. Det ar inte alls det vanligaste.” Ip 1
Intervjupersonerna uppger flera olika tdnkbara orsaker till att utlandsfédda flickor utgdr en
liten del av deras klientgrupper. Alla intervjupersoner tror att det finns ett morkertal bland
utlandsfodda flickor med sjalvskadebeteende da de menar att de inte soker sig till deras
verksamhet i samma utstrdckning som svenskfodda flickor. Intervjuperson sex menar
exempelvis att en del utlandsfodda flickor inte uppsoker en ungdomsmottagning da de arbetar
mycket med ungdomars sexualitet. Dock betonar intervjupersonen att hon traffar utlandsfédda
flickor med sjalvskadebeteende men att vissa grupper av utlandsfédda flickor ar
underrepresenterade medan andra forekommer i lika stor utstrackning som svenskfddda flickor.

Ett flertal intervjupersoner nd&mner kulturella skillnader som orsak till detta.

"Det ar val kulturskillnader att det inte &r ok att ga och prata. Det ar det vél inte
riktigt for svenska tjejer heller om man jamfor med andra kulturer. 1 USA till
exempel ar det helt ok att ga dar. Det blir ju mer och mer ok i Sverige. Men det
beror ju helt pa var man kommer ifran och vilken kultur man har. Vad man har
med sig och sa. En del tycker ju liksom ’jag behdver inte ga till ndgon kurator
och prata for jag ar inte sjuk i huvudet’. Att man séatter likhetstecken dar, att da
ar man psykiskt sjuk.” Ip 2

En annan intervjuperson uttrycker samma fenomen pa foljande sétt:

"Det & mojligt att man inte tanker pd BUP, alltsa att foraldrar inte tanker pa
BUP och soker hjélp pa det séttet. Det kanske inte ar sa logiskt att soka hjalp
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inom barnpsykiatrin om man kommer fran en annan kultur, da kanske man
hellre forsoker fa hjalp pad annat hall, jag vet inte /.../ Det kanske ar mer
skamligt inom vissa kulturer pa ett annat satt med psykiska sjukdomar.” Ip 1

Vad de tva intervjupersoner i ovanstaende citat sager kan kopplas till det Johannison (2005)
ocksa tar upp. Hon menar att anomi i samhallet kan ge upphov till sarbarhet hos den enskilde
individen. Denna sarbarhet kan uttryckas olika inom olika kulturer. Hon skriver att man inom
vissa kulturer har en mer accepterande attityd gentemot vissa psykiska akommor medan man

inom andra kulturer uttrycker psykisk smarta genom den fysiska kroppen.

Yiterligare en anledning till att utlandsfodda flickor i mindre utstrackning ar aktuella pa
ungdomsmottagningar eller inom barn och ungdomspsykiatrin uppges vara att de soker hjalp
pa annat hall, exempelvis hos skolkurator eller skolpsykolog. Néagra intervjupersoner uppger att
de tror att utlandsfodda flickor i hogre utstrackning far stod och hjalp av nagon inom familj,

slakt eller sitt natverk. Tva av intervjupersonerna uttrycker det sa har:

”Nej men jag vet inte, jag tanker att ja, de skoter sitt” pa nagot vis och tar inte
var hjélp...” Ip 9

”Jag tror dom sétter storre tilltro till familjen och familjens formaga att hjalpa
/... Jag tycker att jag hittar oftare bland invandrartjejer att man har nagon
moster eller faster att prata med och som finns dar i storre utstrackning. Man &r i

ett nytt land och det &r viktigt att man haller samman.” Ip 2

Almqvist och Broberg (2000, s. 122-123) forklarar kulturella skillnader mellan vésterlandsk
och osterlandsk barnuppfostran. De menar att barn i vasterlandsk kultur tranas i tidig alder att
bli sjalvstandiga individer da detta ar en viktig egenskap for att klara sig i samhallet. Ofta
uppmuntras viljeyttringar vilka ocksa ofta respekteras da foraldrarna fragar vad de tycker och
vad de vill. Almqvist och Broberg menar dock att den individuella sjalvstandigheten har en
baksida, ndmligen ensamhet. Detta eftersom man i konfliktfyllda situationer ofta valjer att
Klara sig sjalv och har en tanke om att man inte behéver andra for att klara sig. Till skillnad
fran den vasterlandska familjen finns inom den Osterlandska kulturen den utvidgade familjen.
Den utvidgade familjen betonar inte sjélvstandighet i samma utstrdckning som inom den
vasterlandska kulturen. Forvantningarna pa barnen & sma i barnens tidiga utveckling.

Ytterligare en drivkraft mot sjalvstandighet for barnet ar den vasterlandska karnfamiljen som
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ofta bestar av mamma, pappa och barn. Barnet har ofta valdigt fa viktiga personer i sitt sociala
natverk och utvecklar frdmst en nara och trygg relation till sina foréldrar. Detta gor barnet mer
sarbart for separationer fran foraldrarna. Giddens (2005) menar att familjen i det senmoderna
samhallet praglas av "det rena forhallandet” som bada parter ingar och stannar i sa lange den
ger dem tillracklig tillfredstallelse. Detta menar Giddens &r en orsak till det stora antalet
skilsmassor och separationer i vastvarlden. Eftersom den vasterlandska karnfamiljen ofta ar sa
pass liten blir barnet extra utsatt och sarbar vid en eventuell skilsmassa. Den utvidgade
familjen som aterfinns exempelvis i Mellandstern bestar oftast av manga personer da man
raknar far- och morforaldrar, kusiner, fastrar och mostrar etc. i den néra familjen. Barnet i den
utvidgade familjen vaxer upp i ett natverk av manga nara kontakter dar flera personer tar
ansvar for omsorgen av barnet. Detta leder till att barnet i stdrre utstrackning kommer att soka
hjélp och stéd inom sitt natverk vid svarigheter i livet. (Almgqvist & Broberg, 2000, s.127-128).
Almqyvist och Broberg menar att det sociala ansvaret i vastvarlden har forskjutits fran familjen
till samhélleliga institutioner. Omsorgen har blivit samhéllets ansvar.

Intervjuperson tva namner dven att individer som bosatter sig i ett nytt land vardeséatter vikten
av att man haller samman. Detta kan refereras till Durkheim som menar att medlemmar av
samma religion delar tankes&tt och vanor och bildar darfor ett samfund. Individen i gruppen
foljer de moraliska regler som foreskrivs av samfundet for att erhalla acceptans fran den
omgivande majoritetskulturen (Durkheim, 1983, s. 120, 100). Aven Giddens (2007, s.413-414)
menar att det utanférskap som man kan kanna nar man kommer till ett nytt land skapar en
storre kansla av samhorighet till sitt hemland och anvander sig har av uttrycket diaspora.
Diaspora syftar till de etniska minoriteter som bosatt sig utanfor sitt hemland men &nda lyckas
uppratthalla kansloméassiga och materiella band till hemlandet och en stark etnisk identitet
uppratthalls d&ven da man bott utanfér hemlandet i manga ar. Han menar &ven att det skapas en

kansla av solidaritet mellan medlemmar av samma etniska grupp.

Intervjuperson fem har en annan syn pa varfor familjer med utlandsk bakgrund inte soker sig

till barn- och ungdomspsykiatrin:

"Jag tror att det ar for att vi inte har s3 manga som ar fran dom kulturerna alltsa.
Ja bland personalen. Sa det tror jag. /.../ Ja det kan ju vara sa att de kanske vill
bli bemétta av ndgon som &r mer lik dom. Det kan ju vara sa. Vissa kanske vill
ha en neutral vit expert sa. Men det kan ju vara sa att dom tycker att dom inte
kan identifiera sig med...” Ip 5
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En del invandrare har inte sa stort fortroende for den svenska sjukvarden. Detta pa grund av att
svensk vardpersonal och patienter med invandrarbakgrund kan ha olika tolkningsmonster och
att det da latt uppstar forstaelseproblem och konflikter sa som norm- och vardekonflikter,
rollkonflikter, kommunikationskonflikter och umgéngeskonflikter. Detta kan I6sas genom att
svensk vardpersonal skaffar sig kunskaper om andra kulturer samt vara 6ppna och lyhorda

infor motet med manniskor fran andra kulturer (Sander, 2002, s.202-205).

Sammanfattning av analys

Varfor skadar flickor sig sjalva?

Den priméara orsaken till att flickor utvecklar ett sjalvskadebeteende ar for att dampa angest.
Sjalvskadebeteendets syfte &r att omvandla den psykiska smartan till fysisk smérta, som kan
framstd som mer hanterbar for flickan och kan ge en kansla av att man existerar. Den angest
som flickan kanner kan grunda sig i manga olika orsaker, bland annat daliga
uppvaxtforhallanden. Nagra intervjupersoner namner att sexuellt utnyttjande, misshandel och
krankningar kan ge upphov till &ngestkanslor hos unga flickor. Aven dalig anknytning mellan

barnet och den primara omsorgspersonen anges som ett skal till uppkomsten av angest.

Utvecklandet av angestkanslor kan &ven harledas till samhélleliga faktorer som till exempel
samhéllets krav pa prestation bade i skolan och i privatlivet. Det senmoderna samhéllet ger
barn och ungdomar manga valmojligheter att skapa och utforma sitt eget liv, vilket kan vara
valdigt angestskapande hos manga. Nagra intervjupersoner namner att barnen inte far en bra
vagledning fran foraldrar vilket gor att de inte utvecklar en stabil grund for att hantera
samhéllets krav. Ytterligare en anledning till att flickor utvecklar ett sjalvskadebeteende &r pa
grund av att det ar ett beteende som ”smittar” flickor emellan. Vissa intervjupersoner menar att
nagra flickor har sett beteendet hos andra och tar sjalv till sig detta for att visa att hon mar

daligt och det blir ett rop pa hjalp.

Sjalvskadebeteende ur ett etnicitetsperspektiv

Nastan alla intervjupersoner menar att utlandsfodda flickor &r mindre forekommande pa deras
respektive mottagning. De uppger flera olika tdnkbara anledningar till detta. En anledning kan
vara att utlandsfodda flickor inte har ett sjalvskadebeteende i samma utstrdckning som
svenskfodda flickor da deras familjer och sociala narverk ar storre. Ett stort socialt natverk kan

ge en stabil grund att std pd och pad sa satt ett skydd mot att utveckla och ta sig ur ett

38



sjalvskadebeteende. | véstvarlden ar slaktskapsband pa vég att upplosas vilket leder till att
manniskan kanner sig ensam och osynlig. Samtidigt var det nagon intervjuperson som namnde
att en alltfor stark kontroll fran det sociala natverket kan ge upphov till att en flicka utvecklar
ett sjalvskadebeteende. Manga pratade om att det kan skapas ett glapp mellan foraldrar och
barn nar de kommer till ett nytt land och forsoker kombinera tva olika kulturer. Barnet blir
forvirrad och har svart att hitta sig sjalv, vilket kan skapa angest. Manga barn som kommer
fran ett krigsdrabbat land kan ha upplevt manga traumatiska handelser, vilket kan gora att de

istallet valjer att fly in i till exempel drogmissbruk for att komma undan kénslor av angest.

En annan aspekt som diskuterades under intervjuerna var huruvida psykisk smarta ar kulturellt
betingat. Nagon intervjuperson menar att psykisk smarta uttrycks pa olika satt inom olika
kulturer och att det inom vissa kulturer anses vara mindre accepterat med psykisk ohalsa. Till
sist menar nagon intervjuperson att utlandsfodda flickor utvecklar sjalvskadebeteende av
samma anledningar som svenskfodda flickor.

Morkertal

De flesta intervjupersoner uppger att de aldrig har traffat en utlandsfodd flicka som skar, rispar
eller branner sig. Dock menar fem av nio att de har traffat utlandsfédda flickor som har
missbruksproblem, atstorningar eller ett sexuellt utdtagerande. Alla intervjupersoner menar
anda att utlandsfodda flickor ar mindre forekommande som klientgrupp och alla tror att det
finns ett morkertal. Vissa menar att morkertalet beror pa att de arbetar med sexuellt relaterade
fragor och att en del utlandsfodda flickor drar sig for att soka dit medan andra intervjupersoner
betonar att det kan anses skamligt inom vissa kulturer att ga och prata med en kurator eller

psykolog.

En annan anledning till att utlandsfodda flickor utgér en mindre del av klienterna pa
intervjupersonernas respektive mottagning ar da de eventuellt soker hjélp pa annat hall. De tror
att utlandsfodda flickor soker hjalp i storre utstrackning inom familj och slakt eller hos
skolkuratorn. Intervjupersonerna refererar detta till att man i vast mer forlitar sig pa samhéllets
hjélp vid svara situationer medan det till exempel inom Osterlandska kulturer ar familjen som
har det yttersta ansvaret for omvardnaden av familjemedlemmar. Nagon intervjuperson
namnde dven att man kan ténka sig att en del invandrare inte har sa stort fortroende for svensk

sjukvard och darfor inte soker sig dit.
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6. Slutdiskussion

Vi anser att vara fragestallningar har blivit besvarade och att vi under arbetets gang har haft
manga givande diskussioner och darmed dven utvecklat vara kunskaper kring amnet. Vi

kommer nedan att diskutera nagra av de slutsatser som vi kommit fram till.

Vad det galler fragestallningen kring vilka orsaker det finns till att flickor utvecklar ett
sjalvskadebeteende svarade alla intervjupersoner att den primdra orsaken &r den starka
dngestkanslan som flickan upplever. Angesten kan vara orsakad av flera olika eller
sammanspelande faktorer sa som bristande anknytning mellan barn och omsorgsperson,
overgrepp och krankning, samhallets krav pa individens flexibilitet eller en form av smitta eller
trend bland flickorna. Det som vi upplevde att alla intervjupersoner ndmnde som den priméra
anledningen till utvecklandet av ett sjalvskadebeteende &r det senmoderna samhéllets inverkan
pa individen. Intervjupersonerna menar att det stalls alltfér hoga krav pa dagens barn och
ungdomar att de ska prestera bra i alla sammanhang. Precis som i vuxenvérlden stalls &ven
barn infor ett flertal val och far sallan ndgon vagledning av foraldrar, vilket kan ge upphov till
angest. Vi haller med intervjupersonerna och tycker ocksa att vi kanner igen oss sjéalva i den
beskrivning de ger av individen i det senmoderna samhéllet. Det stélls standigt krav fran bade
omgivningen och en sjalv att prestera sa bra som mojligt och att vara flexibel. Vi tycker oss se
att det inte ar sdllan man ska hinna med ett flertal aktiviteter pa samma dag och da kan det bli
latt att barnen inte far den uppmarksamhet och végledning de behover. Samtidigt vardesatts
barns viljeyttringar och stallningstaganden allt mer da man forsoker uppfostra barnen till att bli
sjalvstandiga individer. Vi menar att det kan finnas tva aspekter pa denna uppfostringsmetod.
Dels kan det vara en forberedelse infor vuxenlivet och allt som detta innebér, samtidigt kan det
vara en strategi for att anpassa barnen till foraldrarnas liv. Med detta menas att foraldrar i det
senmoderna samhéllet sallan har mycket tid vilket gor att en strategi behdvs for att gora barnen

mer sjalvstandiga och darmed klara sig mer pa egen hand.

Under intervjuerna upplevde vi att de fragor som rorde sjalvskadebeteende ur ett
etnicitetsperspektiv var svarare och kansligare att besvara. Vi fick intrycket av att
intervjupersonerna tidigare inte hade reflekterat kring denna problematik i nagon storre
utstrackning. Nagra intervjupersoner var ocksa valdigt mana om att ge svar som inte skulle
kunna uppfattas som stotande eller uppseendevackande. Trots detta anser vi att vi fick svar pa

var fragestallning om utlandsfodda flickor utvecklar ett sjalvskadebeteende pa grund av samma
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orsaker som svenskfodda flickor. De flesta intervjupersonerna hade traffat utlandsfédda flickor
som har ett sjalvskadebeteende. Vissa intervjupersoner menar att utlandsfodda flickor utvecklar
ett sjalvskadebeteende av samma orsaker som svenskfodda flickor medan andra lyfte upp en
annan orsak som kan bidra, vilket var konflikter inom familjen orsakade av kulturkrockar eller
alltfor stor social kontroll. Samtidigt kunde ett stort socialt natverk utgora ett skydd mot
utvecklandet av sjalvskadebeteende. Vi har reflekterat éver detta svar som vi fick och finner
det intressant hur familjen bade kan fungera som skyddsnat och orsaksfaktor till
sjalvskadebeteende. Den gemenskap som genomsyrar familjen kan gora att flickan kénner sig
mindre ensam och inger en ké&nsla av samhorighet och solidaritet. Vi tanker att det ar nar
flickan stéller sig utanfor natverket pa grund av exempelvis kulturkrockar som hon kan
utveckla en kansla av ensamhet och angest, vilket kan ge upphov till utvecklandet av ett
sjalvskadebeteende. Vi dr dock medvetna om att de slutsatser som vi drar inte kan generaliseras
da denna problematik ar mycket mer komplex &n sa. Frigorandet fran en alltfor stark social
kontroll inom en familj kan lika garna ge flickan en kansla av frihet och valmaende.

Néstan alla intervjupersoner ndmner att de traffar utlandsfédda flickor i mindre utstrackning an
svenskfodda flickor. De anger ett flertal tdnkbara orsaker till detta. Vissa menar att
utlandsfodda flickor utsétter sig for sjalvskadebeteende i mindre utstrdckning &n svenskfodda
flickor. Detta tror de beror pa den starka sammanhallningen inom familjen och att detta gor att
flickorna ké&nner sig sedda och darmed mindre ensamma. Detta ger goda forutsattningar for en
god psykisk halsa. Andra intervjupersoner menar att det kan finnas ett moérkertal nar det géller
sjalvskadebeteende bland utlandsfodda flickor. De menar att dessa flickor kan ha ett
sjalvskadebeteende i lika stor utstrackning som svenskfodda flickor men att de soker hjalp pa
annat hall, till exempel hos skolkuratorer eller inom det sociala natverket. Nagra
intervjupersoner tog upp att synen pa psykisk halsa kan vara kulturellt betingat och att det inom
vissa kulturer ar mindre accepterat med psykiska sjukdomar. Darfor drar sig manga att ga och
prata med en kurator eller psykolog da detta anses vara skamligt. Vi anser att det ligger en
poang i vad nagra intervjupersoner har sagt om att synen pa psykisk hélsa skulle vara kulturellt
betingat. Darfor tycker vi att bade barn- och ungdomspsykiatrin samt ungdomsmottagningar
borde gora mer reklam for sig inom invandrartita omraden for att na ut till alla
samhéllsgrupper. Genom att informera om deras verksamhet och géra den mer lattillgéanglig

kanske man kan dampa den skam som en del kanner infor att besdka en kurator eller psykolog.
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Var kunskap avseende sjalvskadebeteende har fordjupats och vi anser att vi har fatt en mer
nyanserad bild av denna problematik. Var forforstaelse i inledningen av uppsatsarbetet var att
utlandsfodda flickor utsétter sig for sjalvskadebeteende men att dessa flickor anvéander sig av
andra former av sjalvdestruktivitet. Vi trodde &ven att de utsatter sig for sjalvskadebeteende i
nagot mindre utstrackning an svenskfédda flickor. Under arbetets gang har vi dock forstatt att
det inte behover forhalla sig pa detta satt. Sjdlvskadebeteende kan vara lika utbrett bland

utlandsfodda flickor, dock kan det finnas ett morkertal i denna grupp.

De resultat som vi har fatt fram i undersokningen har véckt nya fragestallningar och
funderingar kring hur man skulle kunna forska vidare kring detta &mne. Vi har i denna uppsats
undersokt sjalvskadebeteende ur de professionella behandlarnas perspektiv. Vi skulle finna det
intressant att dven skildra denna problematik ur flickors synvinkel. Kanske skulle en
kvantitativ studie om sjalvskadebeteende bland hogstadieflickor ge en mer mangsidig bild av
huruvida sjélvskadebeteende &r lika utbrett bland utlandsfodda flickor som bland svenskfodda

flickor.
Det har varit ett intressant &mne att undersdka och vi anser att det behdvs mer forskning kring

ungdomars psykiska ohélsa ur ett etnicitetsperspektiv da vi har forstatt att psykisk hélsa ofta ar

kulturellt betingat.
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Bilaga 1

Intervjuguide

e Kort om dig sjalv som yrkesperson
e Vilka erfarenheter har du av ungdomar med sjalvskadebeteende?
- hur vanligt det &r, hur ofta hon/han stéter pa det osv.

e Hur upptacker man ett sjalvskadebeteende hos en ungdom?

e Vad hander nar det upptéacks att en ungdom har ett sjalvskadebeteende?

e Hur hamnar de i behandling? (vilken behandling &r vanligast?, kopplas familjen in i
behandlingsarbetet?)

e Hos vilka ungdomar ar sjalvskadebeteende vanligast forekommande enligt din
erfarenhet? (kon, alder, klass, etnicitet)

e Ser du nagon stereotyp bild av de ungdomar du mott som skadar sig?

e Vad ser du for bakomliggande orsaker till att ungdomar utvecklar ett
sjalvskadebeteende? (samhalleliga faktorer, uppvaxtforhallanden, annan psykisk
problematik)

e Kan du se skillnad i omfattningen av sjalvskadebeteende nar det galler pojkar
respektive flickor?

e Ser du nagon skillnad i omfattningen av sjalvskadebeteendet nar det galler
invandrarflickor respektive svenska flickor? om ja, vilka skillnader kan du se?
Om nej, vad beror detta pa?

e Kan du se att det finns olika orsaker till varfor invandrarflickor respektive
svenska flickor skadar sig sjéalva? vilka orsaker i sa fall?

e Finns det nagra skillnader i behandlingsinsatser nar det galler invandrarflickor
respektive svenska flickor?

e Kan du se att sjalvskadbeteende ar ett vasterlandskt fenomen?

e Finns det nagot du vill tillagga?
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Bilaga 2

Brev till kuratorer/psykologer
Hej!

Vi heter Paula Sarebrand och Natasa Kostic och gar sjatte terminen pa socionomutbildningen
vid Lunds Universitet. Den kurs vi nu laser heter kulturmoéten och integration och kursen
kommer nu att avslutas med en examinationsuppsats, C-uppsats, pa 15 poang. | var uppsats
har vi valt att skriva om sjalvskadebeteende bland ungdomar da detta ar en problematik som
Okar i omfattning i dagens samhaélle.

Som intervjuperson kommer Ni att vara helt anonym och vi kommer att hantera materialet
varsamt. De upplevelser, tankar och kanslor som Ni delar med Er kommer inte att kunna
identifieras tillbaka till Er som person. Att delta som intervjuperson sker helt och hallet
frivilligt och om Ni bestdimmer Er for att medverka, har Ni mojlighet att nar som helst dra Er
ur, bade innan och under intervjun. Intervjun kommer att ta ca 60 min och den kommer att

utforas av oss tillsammans eller endast en av 0ss.

Har Ni nagra fragor gar det bra att hora av Er till nagon av oss.

Med vénliga hélsningar

Paula Sarebrand Natasa Kostic

Tel: XXXX-XXXXXX Tel: XXX-XXXXXXX
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