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Abstract
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Nowadays it is becoming more and more common for children, young and older, to have
some type of mental health problems, but the question is how does this affect the person's
life? The purpose of this paper is to get a more specific understanding about mental health
problems regarding children. The paper aims to show how mental health affects children, after
a diagnosis and/or a turning point in the person’s life and/or other factors in the person's life.
This paper is based on a narrative analysis written with a qualitative research method, using a
book and website Vaga prata (Translation: Dare to speak) to find childrens relation to mental
health problems through their published stories. Using their stories and published materials
such as research papers and articles, this paper is meant to show different aspects that have a
negative impact on the child's mental health. Through the research and analysis it was found
that stigmatization has a negative influence on children with mental health problems and that
the stigmatization can lead to worsening the problems that the mental health can come with.
The analysis also shows that a sense of connection is important to have, that the sense of

connection helps the problems go away to a certain degree.

Key words: Mental illness and children, diagnosis of mental illness, the effect of mental

illness in children, turning points
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Forord

Under detta arbetes gang har det varit ménga toppar och dalar, de har ofta funnits en kénsla av
att jag har velat ge upp och bara lata det vara. Detta arbete har tagit mycket energi av mig och
testat mig pa en helt ny niva men som forhoppningsvis har det resulterat 1 ndgot som ar virt
det. Vi lever i ett samhélle dér det tyvirr ér alldeles for manga méanniskor som lider av psykisk
ohilsa av nagot slag och forhoppningsvis kan detta arbete hjédlpa ndgon att fa lite mer
forstéelse for vad de individer gir igenom. Jag vill rikta ett stort tack till dem som faktiskt
vagar prata om sin mentala hélsa, tack for att ni hjdlper till att sdga ner stigmat! Tillsammans

behover vi Vaga Prata!



1. Inledning och problemformulering

Enligt Folkhdlsomyndigheten (2022) dr psykisk ohilsa ndgonting som majoriteten av oss
manniskor kommer i kontakt med under livets gang, det kan antingen vara nagot man sjalv
upplever eller att man har ndgon nirstaende som upplever det. Folkhdlsomyndighetens (2022)
definition av psykisk ohdlsa sdger att det dr ett brett samlingsbegrepp som bestér av olika
tillstdind. Dessa tillstaind kan innebéra olika svarighetsgrader och olika varaktighet, det kan
vara allt frdn enstaka besvir av en mildare karaktar till allvarliga psykiatriska tillstdnd. Det
kan handla om allt fran tillfalliga besvir av till exempel oro, nedstimdhet eller sémnbesvir till
svéra besvir och psykiska sjukdomar som till exempel dngest och depression. Om de psykiska
besviren pagar under en langre tid kan de péverka formagan for en fungerande och hallbar

vardag (ibid).

Under de senaste dren har barn och ungdomars psykiska ohélsa uppméarksammats mer dn
tidigare, visar flera rapporter under 2000-talet. Enligt Socialstyrelsens underlagsrapport
(2013) framhévs det tydligt 1 rapporterna att den psykiska ohélsan hos barn och unga har kat
och kan resultera i flertal skador langt efter att man blivit frisk. Psykisk ohélsa péverkar
méinga minniskor och kan medfora lidande, inte bara for den unga, utan dven for de
minniskor som den unga har runt omkring sig. Konsekvenser som exempelvis depression
eller skolsvérigheter men dven i form av svarigheter att etablera sig pd arbetsmarknaden. Det
kan dven leda till utmaningar med att utveckla och bibehalla relationer samt bilda familj.
Denna forskning visar med andra ord att den psykiska ohdlsan kan komma att resultera i stora
konsekvenser som i sin tur kan péaverkar livet i en negativ riktning. Darfor &r det viktigt att
forsoka uppmairksamma och identifiera den psykiska ohdlsan hos barn och ungdomar 1 ett
tidigt skede. Att arbeta med barn och unga ar en viktig uppgift i dagens samhille da 6kningen

av den psykiska ohélsan kan resultera i en vixande problematik for samhillet (ibid).

Precis som underlagsrapporten fran Socialstyrelsen (2013) havdar, dr det viktigt att arbeta
med att forsoka observera barn och unga for att kunna fanga upp de som drabbats av psykisk
ohilsa 1 ett tidigt skede, for att forsdka minimera att det blir vérre. I samband med 6kningen
av psykisk ohélsa startade Hjarnkoll Stockholm ett projekt som heter Véga Prata. Hjarnkoll ar
en verksamhet 1 Sverige som arbetar for att minska férdomar och okunskap kring psykisk
ohélsa 1 Sverige (NSPH Stockholm). Projekt Véaga Prata handlar om att de vill arbeta for att
sprida kunskap om psykisk ohélsa och sprida hopp till andra individer som lider av liknande



situationer. Projektet vill visa en annan syn och ett annat perspektiv pa unga én det som anses
vara det perfekta och det som vi ofta fér ta del av via sociala medier. Av dessa anledningar har
de skapat ett bibliotek dédr unga individer far mdjlighet att skriva och dela sina berittelser som
visar en trovirdig och &dkta bild av hur det kan vara att vara ung i dagens samhille (Vaga
Prata, 2021). Négra av dessa berittelser kommer att analyseras och tolkas i en senare del av

denna uppsats.

I en studie har Campbell et al. (2020) kommit fram till att majoriteten av de ungdomar som
oftast drabbas av psykisk ohédlsa kommer fran familjer med en historik av psykisk ohélsa, som
ibland ocksa kan stricka sig ldngre bak i generationerna. Det kan till exempel handla om att
dessa fordldrar ocksa upplever psykisk ohilsa och de utsitts d& for ytterligare motgéngar i
relation till de familjeférhallandena som de har. Barn och unga med psykisk ohdlsa kommer
med stor sannolikhet ocksa att ha fordldrar som é&r eller har varit drabbade av psykisk ohilsa,
detta anses vara en riskfaktor. I studien framhivs det att var tredje fordlder ar drabbad av

nagon form av psykisk ohélsa (ibid).

Jag valde psykisk ohilsa bland unga som @mne for detta examensarbete pa grund av att
psykisk ohilsa bland barn och unga dr bade ett aktuellt och ett orovickande dmne. Det ir ett
dmne med manga diskussioner som skapar reaktioner d& det pratas mer om idag 4n vad det
tidigare gjort. Psykisk ohédlsa har sedan ménga éar tillbaka varit tabu och kan idag fortfarande
vara ett amne som &r tabubelagt for vissa médnniskor dd det pd sé sitt kan vara tabu att prata
om att man sjdlv dr drabbad. Medan det for andra inte dr lika tabu, da det pd senare tid har
vagat pratats mer och mer oppet om det. Att forsta den psykiska smirtan kan vara svéarare for
manga att forsta dn att forstd den fysiska smértan (Suicide Zero, 2023). Genom detta arbete
vill jag f& fram en bild av hur psykisk ohélsa kan paverka unga och i samband med detta visa
att det inte behOver vara ett tabubelagt &mne ldngre. Att visa upp psykisk ohilsa pd ett
positivare sitt dn enbart genom statistik eller de negativa bilderna som malas upp i dagens
samhille; medfor att psykisk ohélsa inte blir lika svart att prata om och s& sminingom
kommer samhdéllet forhoppningsvis att dndra sin syn samt sitt arbetssétt kring psykisk ohélsa.
Arbetet syftar dven till att belysa nidgra andra diagnoser &n depression och dngest som det

pratas om i storst utstrackning.



2. Syfte och fragestillning

Syftet med detta examensarbete dr att skapa en mer specifik forstaelse for psykisk ohilsa
bland unga genom att undersdka hur ndgra individer beskriver sin psykiska ohilsa i sina
sjdlvbiografiska berittelser, hur de upplever hjédlpen de fétt i samband med det och hur bilden

av den psykiska ohélsan kan foréndras nér det uppstar en eller flera vindpunkter.

Denna undersokningen syftar till att besvara foljande fragestéllningar:
e Hur uttrycks den psykiska ohélsan hos de unga och hur upplever de hjilpen de far?
e Hur resonerar de unga kring olika faktorer som kan pdverka den psykiska ohélsan?

e Hur fordndras bilden av psykisk ohélsa nir en vandpunkt uppstér i de ungas liv?

2.1 Centrala begrepp

Psykisk ohilsa

Eftersom psykisk ohidlsa som ndmnt ovan ar ett brett begrepp som for minga kan anses vara
svardefinierat, fortydligas att det i denna kvalitativa studie handlar om allt frén lindriga till
allvarliga besviar som till exempel oro, éngest, stress till depressioner och atstorningar.
Fordelen med att anvénda psykisk ohélsa som begrepp i1 denna studie ar att det anvinds i
debatten idag och att de valda berittelserna for denna studie inkluderar olika typer av psykisk
ohdlsa. Det dr en fordel di detta begrepp kan anvédndas for att analysera ungdomarnas
berittelser. En annan fordel ar att det dr ett mer accepterat begrepp bland ménniskor idag. En
nackdel med psykisk ohidlsa som begrepp ér att det dr sa stort och kan litt bli otydligt som i

sin tur kan gora att det forlorar betydelse dd det inkluderar ménga olika saker.

2.2 Avgriansningar

Detta arbete innehéller vissa avgridnsningar som jag som forfattare kommer att forhélla mig
till. Anledningen till de valda avgrédnsningarna handlar om bland annat tidsperioden, att jag
har begriansat med tid att genomfora och slutfora arbetet med tanke pa hur stort psykisk ohélsa
ar som dmne. Den forsta avgransningen ér att fokuset ligger pé barn och unga, alltsa individer
som dr under 18 &r gamla. Denna avgrinsning grundar sig i mitt intresse for den yngre skaran
minniskor men dven for att det talas mer och mer om det idag dn vad det tidigare gjort. En
annan avgriansning jag har valt att anvinda mig av &r befintliga sjélvbiografiska beréttelser av

unga individer som beskriver och beréttar hur de varit och dr drabbade av psykisk ohilsa av

7



ndgot slag samt hur de hanterat det. Den etiska aspekten av forskningen inom ramen for en
uppsats av denna storlek sdtter hinder for tillgangen till informationsinsamling pd annat sétt dn

redan befintliga berittelser.

3. Kunskapslaget & tidigare forskning

I detta avsnitt kommer relevant fakta och kunskap kring psykisk ohélsa som anses vara
viktiga for att fa en bakgrund om dmnet att presenteras. Bland annat kommer statistik kring
ungas ohdlsa att redovisas, faktorer som paverkar psykisk ohilsa och befintliga strategier for
att minska psykisk ohilsa bland unga. I avsnittet kommer dven en forklaring till vad en
viandpunkt &r 1 detta sammanhang och vad en viandpunkt kan innebédra for personer med en
viss typ av problematik. Syftet med detta avsnitt dr att ge ldsaren en djupare forstielse for

uppsatsens &mne och den tidigare forskningen kring d&mnet.

3.1 Sokning

For att hitta relevant information kring tidigare forskning av psykisk ohélsa bland unga,
anvindes olika tillvigagangssitt. Exempelvis LubSearch, Google Schoolar, samt generella
sOkningar kring &mnet pa Google. Under dessa sokningar anvéndes utvalda begrepp som ar
relevanta 1 relation till uppsatsens syfte och fragestillningar. Den initiala filtreringen av
texterna, som framkom vid sokningen, handlar om att ldsa abstrakter eller ssmmanfattningar
for att avgdra om texterna anses vara relevanta for uppsatsen. De texter som var av intresse

laddades ner och ldstes igenom for att sedan refereras till i under uppsatsens olika delar.

3.1.1 Valda sokbegrepp

e Psykisk ohélsa statistik
e Psykisk ohélsa bland unga
e Unga med psykisk ohélsa

3.2 Psykisk ohilsa bland unga

Enligt en rapport av Socialstyrelsen (2013) har psykisk ohélsa bland barn och unga i Sverige
okat under de senaste aren. Rapporten visar att det frimst 6kar bland unga men att den grupp

som det drabbar mest dr den grupp barn och unga med svéra psykosociala forhéallanden.



Skolperioden, arbetsmarknaden och dvergdngen till vuxenlivet dr ndgra anledningar som tyder

pa att den psykiska ohédlsan dkar och existerar i de miljéer som ungdomarna ror sig i.

Varje ar drabbas ungefér var femte person i dldern 14-24 ar av psykisk ohélsa av nagot slag.
Psykisk ohilsa betraktas som en av de vanligaste orsakerna till att individer 1 Sverige blir
sjukskrivna. Psykisk ohilsa dr inte en sjukdom som endast drabbar enstaka méinniskor, utan
detta klassas som en omfattande folksjukdom, som alla méanniskor oberoende av
nationaliteter, kon och samhéllsklass kan utséttas for (Lindgren, 2016). Psykisk ohilsa dr ett
omfattande begrepp som innehaller en hel del olika psykiska sjukdomar och storningar, som
har diagnoser och beteckningar. Diagnoser och beteckningar som ADHD, anorexi, asperger,
autism, bipoldr, bulimi, depression, paniksyndrom, schizofreni, sjilvskadebeteende, angest
etc. Psykisk ohilsa kan ockséd handla om besvir som ménniskor kan uppfatta som stérande for
ens psykiska vélbefinnande, saker som bland annat kan péverka vardagslivet. Det kan vara allt
frén till exempel en lag sjdlvkénsla, sorg, stress, oro till olika svérigheter som somnbesvir,

beroende och missbruksproblematik (ibid).

Flickor och kvinnor uppger oftare att de har psykiska besvér &n vad pojkar och mén gor, detta
gér hand 1 hand med individens alder. Den storsta skillnaden finns bland tondringar och unga
vuxna, medan skillnaderna &r nagot mindre hos dldre och yngre skolelever. Enligt statistik
frdn Folkhdlsomyndigheten (2022) visar det att 11% av kvinnorna och 5% av ménnen uppger
att de har svara besvir. Besvir som dngslan, oro eller dngest &r besvér av lattare karaktdr och
anses vara betydligt vanligare. Dessa besvir uppger 41% av kvinnorna och 30% av méinnen
att de upplevt. Att den psykiska ohdlsan har 6kat mer bland flickor och kvinnor stimmer
overens med den studie Rosvall och Nilsson (2016) har gjort. I studien gér det att dra en
slutsats att det blivit sdmre for bade pojkar och flickor, precis som statistiken frin
Folkhédlsomyndigheten (2022) poédngterar, men att den storsta fordndringen kan ses bland de
unga flickorna som deltagit i studien (2016). Denna skillnad pa konen kan ha att géra med att
pojkar och mén tenderar att inte uttrycka sina kénslor eller sina svérigheter som tjejer och

kvinnor till exempel tenderar att kunna gora.

3.3 Familjens piverkan

Det finns flera olika faktorer som kan péverka barn och ungas psykiska ohilsa, bade inre och

yttre faktorer. Familjen &r ett viktigt exempel pa en yttre faktor som paverkar. Det kan handla



om till exempel att barn och unga upplever att omsorgen frén fordldrar eller anhoriga brister,
en otrygg relation till fordldrarna eller att barnet kanske bevittnar nagot valdsamt hemma. Nér
man vaxer upp 1 hemmiljé med olika typer av utsatthet blir risken storre att man drabbas av
psykisk ohélsa och sjukdom. Exempel pa utsatthet kan vara man som barn véxer upp i en
familj dér det forekommer allt fran beroendeproblematik, kriminalitet, ekonomisk utsatthet till
att en fordlder ar psykisk sjuk eller vald i hemmet och overgrepp (Folkhidlsomyndigheten,
2023). Detta bekriftar forskningen, att barn som till exempel védxer upp med en psykisk sjuk
fordlder kan leda till olika konsekvenser for barnets hdlsa. Det kan vara konsekvenser i form
av att barnet exempelvis kan bdra en skamkénsla och uppleva en kinsla av att ta ansvar for att
fordldern dr sjuk d& denne inte dr kapabel att ta hand om varken sig sjdlv eller sina barn
(Fjone et al., 2009). Detta 1 sin tur kan leda till att risken for att barnet till den psykisk sjuka
fordldern vaxer upp for tidigt 6kar i relation till sin alder. Barnet gar miste om barndomen och
fir bli vuxen redan i tidig alder. Detta da barnet far béra ett stort ansvar i hushallet (Aldridge,

2006).

Att vara barn och véxa upp i en milj0 som innefattar olika former av relationsproblem som
har en bristande struktur leder till negativa effekter p4 den ungas hélsa medan de som vixer
upp 1 en trygg relation som innefattar allt fran vérme, kérlek till kommunikation betraktas som
nigot hilsofrdmjande for barnet. Bade den sociala bakgrunden och kvaliteten pa
familjerelationerna har en direkt paverkan pa barn och ungas hilsa och konsekvenserna som
eventuellt medfoljer under resterande livslopp. Dérfor har samverkan med vuxna ménniskor

en betydande roll redan under barnets tidiga utveckling (C. Ahrén & Lager, 2012).

Detta visar dven resultaten frdn en rapport som Folkhdlsomyndigheten (2023) fick i uppdrag
av regeringen att gora. Syftet med rapporten handlade om att redogdra resultaten frén en
studie som har undersokt om individer med erfarenheter av olika typer av utsatthet under sin
uppvéxt har en hogre risk for att behova vérdas for psykiatriska tillstind under sitt vuxna liv
(Folkhélsomyndigheten, 2023). Sammanfattningsvis visar undersdkningens resultat att
utsatthet under barndomen medfor en 6kad risk for psykiatriska tillstdnd under det vuxna
livet. Dessa resultat betonar hur viktigt det dr att uppméarksamma dessa individer, se till s att
de far den hjdlp och stdd de &r i behov av i ett tidigt skede men dven att individernas
vardgivare dr extra uppmirksamma pa de psykiatriska och somatiska sjukdomar som kan vara

efterfoljande. Lika viktigt som ovanstdende &r, dr det att arbeta pa ett forebyggande sitt och
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starka barn och ungas skyddsfaktorer samt ha en dverblick 6ver hur strukturella faktorer kan

bli béttre for att skapa béttre forutsittningar for en god psykisk hélsa (Ibid).

Aven om resultaten visar att individer som vixer upp i dysfunktionella familjer 16per storre
risk for psykisk ohilsa, finns det undantag. Det finns barn som mot alla odds klarar sig bra

dnda, de sa kallade Maskrosbarnen.

“"Maskrosbarn dr barn som har det svart hemma men som klarar sig dndd, ungefdr

som en maskros kan vixa upp genom asfalten.” (Wikipedia)

3.4 Att bli diagnostiserad

Robert Ohlsson (2011) dr docent och lektor i pedagogik med inriktning mot hélsa, vard och
omsorg och dven gjort en avhandling om meningsskapande om psykisk ohélsa. I sitt kapitel i
boken Diagnos & identitet hivdar Ohlsson att en diagnos handlar om att sitta ord pa de
svérigheter och det lidande som individer kan kdnna, genom anvéndningen av ett medicinskt
begrepp. Genom att diagnostisera en individ ger man automatiskt individens problematik en
identitet, alltsd en bendmning péd en sjukdom. Detta leder dven till att individen kan uppleva
att hen blir tilldelad en identitet som sjuk. Med detta menar Ohlsson att diagnosen blir ett
begrepp som anvénds i det vardagliga livet. Diagnosen blir séledes ett verktyg som kan hjdlpa
individen att forklara, beskriva och forsta sin egen problematik men &dven andra minniskors
problematik och de svarigheter och de avvikande beteenden som tillkommer. Diagnosen av
den psykiska ohilsan kan ocksa leda till att individerna ser sin ohdlsa som nigot negativt, att
man exempelvis blir drabbad av nagot utifrdn. Ohlsson forklarar att det dr ndgot man “har”
eller “bar pd” och att det inte 4r ndgot man &r och inte en del av ens personlighet. Detta d& det
ar nagot som gar att frigora sig fran, &ven om det kan vara svért och ta tid. En diagnos maste
inte, men kan absolut leda till att den individ som blivit diagnostiserad knyts an till en social
kategori och far tillskrivna egenskaper som kdnnetecknar just denna grupp. Genom detta sitt
att forknippa diagnostiserade minniskor till en social kategori skapar en diagnos en social
identitet hos den individen. Detta dr nigot som kan leda till ett resultat i form av
stigmatisering, da individen kan upplevas som avvikande av andra ménniskor runt omkring.
Vidare 1 kapitlet beskriver Ohlsson hur medicinering av psykisk ohélsa kan betraktas som
ndgot fult, att psykisk ohélsa &r ett &mne som for en del dr tabubelagt och skamligt (Ohlsson,

2011).
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I artikeln Mental illness stigma and ethnocultural beliefs, values, and norms: An integrative
review (Abdullah & Brown, 2011) forklarar forfattarna att ménniskor med psykisk sjukdom
kan, pa grund av den stigmatiseringen som kan uppstd, forsoka att undvika att bli
diagnostiserad genom att inte s6ka hjilp eller behandling, detta &ven fast de &r fullt medvetna
om att nadgonting inte stimmer. Enligt forfattarna &r detta ett fenomen som forekommer for att
undvika den staimpling som kan tillkomma ndr man &r psykisk sjuk och darfor kan stigma
utgora ett hinder. | artikelns studie visar det sig att deltagarna hade besviar med psykiska
problem men misslyckades att forsté sitt behov av att soka hjilp, pad grund av att de inte ville
bli stigmatiserade. Samma studier visar att stigma dr ndgot som kan fortsétta att paverka
individer som lider av psykisk ohilsa, dven efter att de fitt hjalp. Darfor kdnde inte

studiedeltagarna att de var villiga att soka professionell hjélp (ibid).

3.5 Vandpunkter

Vad ér en viandpunkt och vad séger den tidigare forskningen om begreppet? Vandpunkter som
ocksé kallas for “’turning point™ definieras som négonting som ger ifrdn sig en kénsla av fore
och efter. Det handlar om en héndelse eller en situation som vinder hindelseforloppet. Det
kan vara en viandning som &r pa bade gott och ont som sedan leder till nya insikter och nya
riktningar 1 ménniskans liv (Johansson, 2005). En ”vindpunkt” i denna studie hinvisas till
livsberittelsernas védndning, antingen en vindning till nigot bittre eller till ndgot sédmre.
Eftersom jag inte har hittat tidigare forskning om vandpunkter som ar relevant i relation till
psykisk ohélsa, kommer det hér istéllet att redogdras for vandpunkter i forskning om andra
jamforbara problem som ocksa har med socialt arbete att gora, sdsom till exempel missbruk

och kriminalitet.

Forfattarna Laub och Sampson (2003) beskriver "'turning points” som en héndelse som
resulterar 1 ndgon typ av fordndring 1 ménniskans liv. I deras studie hidnvisar forfattarna till
Andrew Abbott som drar paralleller mellan véndpunkter och ett skepp. Abbott menar att
vindpunkter och ett skepp som styr om i en ny kurs, kan jimforas med varandra eftersom
bada intar en ny riktning. Ménniskor intar en ny riktning genom att till exempel 1dmna det
forflutna och Gvergd till en ny livsstil. I relation till kriminalitet som Laub och Sampson
(2003) gjort en studie kring lyfter de fram dktenskap, anstéllning, militartjinstgoring och byte
av stad som exempel pa vindpunkter som har varit betydelsefulla fér de manniskor som varit

kriminella.
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Vidare kategoriserar forfattarna (2003) processen som leder till upphdrandet av en kriminell
livsstil 1 fyra led dir det forsta ledet handlar om en moéjlighet som skapas, en mojlighet att
lamna den kriminella livsstilen bakom sig. I det andra ledet kommer vandpunkten in med ett
socialt stod, det tredje ledet handlar om att vindpunkten medfor en férdndring och en struktur
i form av rutiner. Det fjdrde och sista ledet i processen handlar om att vindpunkten i sin tur
leder till en mojlighet for ménniskor med problematik som exempelvis kriminalitet att
forandra sin livssituation. Vidare 1 studien presenterar forfattarna vilka védndpunkter
deltagarna hade upplevt och genom den informationen kunde de lyfta fram vad som var
viktigt for att processerna skulle kunna péborjas. Med hjélp av véindpunkterna kan
situationerna dga rum, vilket avgdr om minniskans &teranpassning blir lyckad eller
misslyckad (ibid). Ett exempel pa en sadan viandpunkt kan vara ett dktenskap. En sadant
vindpunkt kan betraktas som en framgingsrik faktor dd den innefattar ett socialt stod,
forandrade rutiner och en mdgjlighet att fOrdndra sin situation som i sin tur skapar

forutséttningar for att inta en ny riktning i livet.

3.6 Socialt arbete med psyKkisk ohélsa

Sverige har ett samhille dir negativa attityder om individer som lider av psykisk ohilsa
existerar. Asa Hansdotter (2014) menar att anledningen till dessa negativa attityder har att
gora med den bristande kunskapen om och fordomar kring &mnet. Detta leder till att de
individer som blivit drabbade av psykisk ohélsa stigmatiseras och betraktas som skrimmande
och oberdkneliga. Okunskapen och fordomarna gor att man bland annat undviker att umgas,
arbeta med eller anstdlla dessa individer pa grund av deras psykiska funktionshinder som i sin

tur gor att de till exempel riskerar att bli arbetsldsa, utan boende och utan bistand (ibid).

Psykisk ohélsa som resulterar 1 ett socialt sett felaktigt agerande hos barnen och de unga kan
medfora att de behover stod och hjdlp av externa professioner. Dessa professioner kan vara
socialtjinsten och BUP (barn och ungdoms psykiatrin). Ar det si att barns psykiska ohilsa
paverkar till exempel barnets eller den ungas skolgang kan det resultera i att skolan skickar in
en orosanmaélan till socialtjdnsten (Socialstyrelsen, 2022). Orosanmélan utreds da for att se
vad det dr for problematik barnet eller ungdomen har och vad som ligger till grund for detta
beteendet. I en del fall kan det handla om att barnet eller den unga behdver extra stdd 1 skolan,

att det dr ndgot problem i familjen eller nagon psykisk diagnos som ligger till grund for att
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skolan inte skots. Darmed krivs det att en utredning gors for att kunna sétta in ritt resurser till

personen for att minska dess psykiska ohélsa (Utreda barn och unga, 2023).

3.7 Psykisk ohilsa kring skolan

Sverige dr ett land dir vi har skolplikt vilket betyder att barn fran sex ar, som ar och ska vara
folkbokforda 1 Sverige maste gd 1 skolan och vara med i den verksamhet som dagligen
anordnas for att ge barnet den avsedda utbildningen. Om barnet inte ska behdva gé 1 skolan

mdste det finnas en giltig anledning till att barnet ska vara franvarande, exempelvis pa grund

av sjukdom eller beviljad ledighet (Skolverket, 2023)

I Skolprestationer, skolstress och psykisk ohdlsa bland tonaringar (Folkhdlsomyndigheten,
2016) presenteras resultaten frdn olika studier som pévisat att det finns ett samband mellan
elevernas psykiska hélsa och deras prestation i skolan. I resultaten framtrader det &ven att
provsituationer, prestationskrav och stress ar tydliga riskfaktorer som resulterar 1 att psykisk
ohélsa okar. Sambandet varierar dock mellan flickor och pojkar. Det som &r vanligare hos
flickor @n pojkar, bland de éldre eleverna ar att de hoga kraven som de stiller pa sig sjilva,
bidrar till en stressig skolsituation (C. Ahrén, 2010). Ahrén beskriver att Statistiska
Centralbyrdn (Statistiska Centralbyran, 2010) har gjort undersokningar om barns
levnadsforhdllanden (Barn-ULF) och resultaten visar till exempel pa att det som paverkar
ungdomarna nédstan lika mycket oavsett kon dr de hoga kraven som stélls pad dem fran bade
fordldrar och ldrare. Denna paverkan anses forekomma oftare pd hogstadiet och gymnasiet édn
vad det gor pa mellanstadiet. Eftersom det ar skolplikt i Sverige, gor det att de flesta barn och
unga spenderar majoriteten av dygnets vakna timmar i en skolmiljo. Skolan i Sverige arbetar
utifrdn en ldroplan, Lgr22 (ldroplan for grundskolan, forskoleklassen och fritidshemmet
2022). Denna ldroplan innehaller mal och riktlinjer som tydligt gestaltar hur undervisningen i
skolan ska anpassas efter de forutsdttningar och behov som barnen har. Déaremot sdger

laroplanen inte sdrskilt mycket om hur skolmiljon ska vara (ibid).

Eftersom barn och unga d& dgnar mycket tid &t skolan och skolarbetet &r det viktigt att skolan
arbetar pa ett forebyggande satt. For att minska den psykiska ohélsan hos eleverna och pa sa
sdtt aven se till att fler elever far en adekvat utbildning, kriavs det av skolan att de arbetar pa
ett forebyggande sitt. Att en elev spenderar mycket av sin tid i skolan innebér att mycket av

uppvéxten paverkas av hur utbildningen fortskrider och hur skolmiljon dr. Om inte skolan &r
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kapabel till att mota elevers psykiska hdlsa pa ett gynnsamt sétt, kan det resultera i att
eleverna vinder sig till andra som exempelvis en ldkare eller ndgon utanfor skolan for att
bearbeta de psykiska problem som de upplever. Skolan kan bidra till att minska de psykiska
problemen genom att se till att uppfylla barnens behov av stdd (Folkhdlsomyndigheten, 2023).
Detta kan utspelas pé olika sétt.

Ett exempel pd hur skolan kan bidra till att hjdlpa och minska de psykiska besviren hos
eleverna dr att arbeta fram en bra och ordentlig 1armiljo. I artikeln The Role of Perception of
Classrom Structure on Student’s Mental Health poingterar forfattarna (Tabrizi &
Sheikholeslami, 2020) om hur viktig klassrumsmiljon dr for elevernas psykiska hilsa. De
hivdar att en god miljo 1 klassrummet utgors av bade studiero och ett socialt klimat som &r
accepterande. Detta da kvaliteten pd klassrumsmiljon spelar en stor roll i1 elevernas
uppfattning, kédnslor och upplevelser. De positiva effekterna som en god klassrumsmiljé kan
leda till 4r en 6kad motivation hos eleverna men dven en minskad stresskénsla och ddrmed en

forbattring av den psykiska hilsan bland elever i skolan.

4. Metod och metodologiska overvagande

4.1 Val av metod

Denna uppsats dr av en kvalitativ karaktir. I en kvalitativ metod handlar oftast
undersokningens forskningsstrategi om ett fokus som fokuserar pd ord snarare an pa siffror,
som man gor i en kvantitativ metod dér insamling och analysering av statistik stir i fokus
(Bryman 2018). Inom den kvalitativa metoden finns det ménga valmojligheter for att
ytterligare kunna avgrinsa uppsatsens analys. For att besvara uppsatsens fragestéllningar har
jag valt att anvidnda mig av en narrativ metod fOr att analysera de valda livsberittelserna.
Detta valdes for att jag anség att en narrativ metod var det mest 1dmpliga och smidigaste sittet
att anvédnda 1 uppsatsen for att tolka de livsberittelser som valts ut. Genom metodens fokus pa
textens beridttandeform kan den narrativa metoden vara ett relevant verktyg for att kunna
finga upp berittelserna. Inom den narrativa metoden finns olika tillvigagangssitt, uppsatsen
kommer att analysera och gora tolkningar av livsberittelser som unga individer har skrivit och
valt att dela med sig av (Johansson, 2005). Johansson (2005) forklarar att en livsberittelse &r
precis som det later, det dr en berittelse dar en person berittar om sitt liv eller delar av sitt liv.
Den narrativa metoden anses vara den metod som forskaren anvinder for att lagra bade

muntliga och skriftliga berdttelser som sedan kan analyseras.
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4.2 Urval av empiri

I boken Introduktion till samhdllsvetenskaplig analys redogér Marco Nilsson (2014) for att en
urvalsram dr som en fOrteckning, en sammanfattning av flertalet olika benimningar som
tillhor den population som forskaren ska onska uttala sig om. Bendmningar som exempelvis
alder, kon, etnicitet och sa vidare. Forfattaren forklarar ocksa att det finns flera olika urval
som kan anvidndas vid en kvalitativ studie. I denna uppsats kommer analysen att grunda sig
kring ett redan befintligt material i form av andras beréttelser som redan &dr publicerade och
darfor anses det att ett bekvamlighetsurval ar tillimpbart i denna uppsats. Valet att anvénda ett
bekvémlighetsurval handlar om att psykisk ohédlsa som dmne idag fortfarande kan vara
tabubelagt och stigmatiserat vilket kan medfora skam (ibid). Saledes kan dmnet anses vara
kénsligt for en del médnniskor och da dr det smidigast att anvinda ett material som redan finns
tillgangligt. Valet av att anvinda ett tillgdngligt material handlar d&ven om att underlétta for
skrivandet av uppsatsen med héansyn till tid och rum f6r ndr denna uppsats ska vara slutférd.
Det kan dven vara svart att hitta ritt och fa tillgang till ett tillrdckligt bra material av olika
anledningar utan att overtrdda etiska principer. Det urval av empiri som anvénds for uppsatsen
ar olika beréttelser fran boken Ungas berdttelser om psykisk ohdlsa (Vaga prata, 2021) och
frdn deras webbplats “Vagaprata.nu”. Hjarnkoll startades forst som ett regeringsuppdrag 2009
men drivs idag av sjdlvstindiga foreningar med ett stod fran Socialstyrelsen (Vaga Prata,
2023). I samband med detta projekt foddes idén om boken Ungas berdittelser om psykisk
ohdlsa dér tanken bakom handlar om att samla ett underlag av ungas berittelser for att prata
om psykisk ohélsa 1 skolan. De vill visa en annan synvinkel pa unga &n det som till exempel
visas pa sociala medier, som oftast betraktas som det perfekta idealet att striva efter. Av dessa
anledningar har foreningen skapat ett bibliotek ddr unga méanniskor far en mdjlighet att skriva
om sina erfarenheter och dela med sig av sina beréttelser, detta skapar séledes en trovérdig

bild av hur det kan vara att vara ung idag (Véga Prata, 2021)

Uppsatsen efterstravar en variation i beréttelserna for att skapa forutsdttningar for en variation

1 analysdelen. Dérfor blev de urvalskriterier som avgjorde valet av beréttelserna foljande:

1. Vilket kon berittaren har.
2. Vilka diagnoser framkommer 1 livsberéttelserna.

3. Om véndpunkter framhévs i livsberittelserna.

Anledningen till att dnskan om olika kon pa berittelserna handlar om att {4 ett urval med bade

tjejer och killar. Detta for att inte generalisera att det till exempel bara &r tjejer som drabbas av

16



psykisk ohélsa, utan konkreta exempel pé att det finns killar som ocksa drabbas. Vilka
diagnoser berittelserna hade spelade en roll 1 urvalet da jag strivade efter variation och ville
ha olika diagnoser att utgd ifrdn for att de valda beréttelserna skulle skilja sig at samt for en
bredare forstaelse for att psykisk ohélsa kan innefatta manga olika diagnoser och inte enbart
angest som &r det vanliga. Det sista kriteriet handlar om att jag sokte ndgon form av
vandpunkt i respektive berittelse som kunde kopplas till uppsatsens valda teorier. Det blev
naturligt att fokusera pa vindpunkter da en poing i beréttelserna ar att det finns ndgon form
av vandpunkter. De berittelser som inte uppfyllde dessa kriterier valdes darfor automatiskt
bort och de berattelser som var for lika de forsta berittelserna som redan valts, valdes ocksa
bort. Under ldsandet av de olika beréttelserna fanns det inget som indikerade pa att
berittelserna fran boken och fran hemsidan skilde sig &t, strukturen pa beréttelserna var
liknande. Detta gjorde att det fanns en tydlig bild av hur det var fére vandpunkten, under

vindpunkten och efter vindpunkten.

En nackdel med denna typ av urval kan till exempel vara att det 4r omdjligt for forskaren att
generalisera resultaten fran studien dé vi inte kan veta exakt vilken population som resultatet
ar representativt for (Bryman, 2018). I och med att generalisering inte dr syftet med denna

uppsats, anses inte detta vara ett hinder for uppsatsens resultat.

Denna uppsats baseras pa redan befintliga texter som belyser olika aspekter av psykisk ohilsa
bland barn och unga. Ddrmed har ett antal berdttelser frdn boken “Ungas berittelser om
psykisk ohidlsa” (Vaga prata, 2021), samt Vaga pratas hemsida “Végaprata.nu” valts ut for att
bearbetas och kodas. Dessa beridttelser har dérefter blivit ldsta och sammanfattade.
Berittelserna kodas efter uppsatsens fragestillningar. I ett separat dokument har de olika
fokusomradena skrivits upp och dérefter har olika delar av berittelserna skrivits in under det
omrade som korresponderar med dmnet. Detta gors for att fa en dverblick dver vad de olika
barnen och ungdomarna upplever pa grund av sin psykiska ohilsa och dven for att jag som
forfattare ska f& en Overblick av gemensamma faktorer i1 de olika personernas beréttelser.
Bearbetningen delades in i omraden baserade pd uppsatsens fragestillningar. Gillande forsta
fragestéllningen lag fokuset pé att hitta beskrivningar som personerna gor i relation till sitt
psykiska maende och utanforskapet. Géllande andra fragestéllningen lag fokuset pa att hitta
vad personerna i berittelserna tar upp géllande vindpunkten d4 det &r ndgot som personerna
har gemensamt. Dessa teman kommer senare att bli fokus i analysen for att visa pa den

psykiska ohélsan péverkan pa barn och unga.
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4. 3 Tillforlitlighet

Alan Bryman (2018) tar 1 sin bok Samhdllsvetenskapliga metoder, upp begreppet
tillforlitlighet och vikten av tillforlitlighet inom den kvalitativa forskningen (Bryman, 2018).
Tillforlitlighet kan fordelas i fyra mindre delkriterier, dér varje kriterium har en motsvarighet i
kvantitativ forskning; trovdrdighet, éverforbarhet, palitlighet och maojligheten att styrka och

konfirmera.

Trovirdigheten &r relevant da det avgér om forskarens beskrivning av den sociala
verkligheten framhédvs med tydlighet. Det ar beskrivningen som forskaren kommer fram till
som sedan avgor hur acceptabel den dr 1 andras minniskors 6gon. Trovardighet handlar om att
sakerhetsstélla att unders6kningen utfors pa ett korrekt sétt enligt de regler som finns och att
materialet dr tillgédngligt for deltagarna for att de ska kunna bekrédfta vad som studerats
(Bryman 2018). I relation till denna uppsats handlar trovardigheten om att ha en viss distans
till berdttelserna da dessa kommer fran en redan publicerad bok. Denna uppsats kommer dock
att skrivas med utgangspunkten av att de valda beréttelserna har bearbetats pa ett korrekt sétt
och att personerna som delat med sig har godként det slutliga resultatet innan den valda boken

publicerades.

Overforbarhet i en kvalitativ forskning handlar om att forskaren ska kunna ge tita detaljerade
beskrivningar av en liten skara manniskor som besitter vissa gemensamma egenskaper. For att
kunna uppfylla 6verforbarheten i undersokningen, kraver det att materialet som anvinds kan
vara Overforbart till en annan miljo. Detta betyder att en annan forskare, under samma
forutséttningar, ska kunna komma fram till snarlika resultat om undersokningen gors vid en
annan tidpunkt (Bryman, 2018). For att kunna 6ka verforbarheten kommer denna uppsats att
strdva efter att gora korrekta och fylliga beskrivningar i analysen. Detta kriterium kommer
dock inte ta allt for stor plats i denna uppsats dé overforbarheten inte &dr syftet med uppsatsen.
Resultatet av analysen i denna uppsats handlar inte om att kunna generalisera eller sétta ord pa
en storre skara personer och deras mdende, utan uppsatsen dr till for att skapa en djupare
forstaelse for hur psykisk ohilsa kan péverka olika individer utifrdn den information som

redovisats 1 kunskapsladget.

Fdlitligheten inom tillforlitlighet handlar om att man som forfattare redovisar sitt

tillvigagéngssétt under arbetets gang. Bryman (2018) menar pd att man som forfattare ska
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kunna redogora for sitt insamlade material och tillvdgagangssitten i samband med resultatet
av arbetets analys (Bryman, 2018). I denna uppsats handlar palitlighet om att redovisa de
ungas berittelser pa ett sitt som belyser det den unga sjélv delat med sig av. Detta kan goras
genom att tydligt redovisa hur man som forfattare kommit fram till sin slutsats. Exempelvis
handlar det om att ha tydliga forskningsfrigor, inriktningar i val av empiri och information
om personerna som medverkat. I och med att detta arbete bygger pa beréttelser som é&r direkt
skrivna av de som upplevt den psykiska ohélsan innebér detta att det &r en forstahandskélla. 1
kombination med tidigare forskning, dr det av vikt att redovisa hur dessa berittelser kan

kopplas samman med redan befintliga fakta.

Modjlighet att styrka och konfirmera motsvarar det som &r objektiviteten 1 en kvantitativ
forskning och handlar om att forskarna ska ha en forstaelse och en medvetenhet om att det ar
omdjligt att uppfylla en fullstindig objektivitet i en samhdllelig forskning. Darfor ska
forskarna sikerstélla att arbetet inte belyser forskarens egna virderingar kring det valda &mnet
da det 1 sin tur kan komma att paverka forskningens resultat (Bryman, 2018). Detta ar ett
kriterium som kan vara svart att forhélla sig till under uppsatsens gang, detta dd& mina
vérderingar som forfattare kan paverka val av information och vad som anses vara relevant
for uppsatsen. Dérfor dr det viktigt att genom skrivandet av uppsatsen halla distans till egna
asikter och forsoka halla ett kritiskt tinkande till den information som samlas in och
bearbetas. Att vara helt objektiv 1 forskning &r inte mojligt, men det ska strévas efter 1 sa stor

utstrackning som mojligt.

4.4 Bearbetning/kodning

Denna uppsats baseras pa redan befintliga texter som belyser olika aspekter av psykisk ohilsa
bland barn och unga. Ddrmed har ett antal berdttelser frdn boken “Ungas berittelser om
psykisk ohilsa” (Véga prata, 2021), samt Véga pratas hemsida “Véagaprata.nu” valts ut for att
bearbetas och kodas. Dessa beridttelser har dérefter blivit ldsta och sammanfattade.
Berittelserna kodas efter uppsatsens fragestillningar. I ett separat dokument har de olika
fokusomrddena skrivits upp och dérefter har olika delar av berittelserna skrivits in under det
omrade som korresponderar med dmnet. Detta gors for att fA en overblick dver vad de olika
barnen och ungdomarna upplever pa grund av sin psykiska ohilsa och dven for att jag som
forfattare ska f& en Overblick av gemensamma faktorer 1 de olika personernas beréttelser.

Bearbetningen delades in i omraden baserade pd uppsatsens fragestillningar. Gillande forsta
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fragestéllningen ldg fokuset pd att hitta beskrivningar som personerna gor i relation till sitt
psykiska maende och utanforskapet. Gillande andra frigestéllningen lag fokuset pé att hitta
vad personerna 1 beréttelserna tar upp géllande vandpunkten da det dr ndgot som personerna
har gemensamt. Dessa teman kommer senare att bli fokus i analysen for att visa pd den

psykiska ohélsan paverkan pd barn och unga.

Kodningen blev ddrmed:
Fréaga 1: Psykiska reaktioner inom olika diagnoser, utanforskap - stigmatisering
Fraga 2: Faktorer som paverkar den psykiska ohélsan

Fraga 3: Vindpunkten i berdttelserna

4.5 Forskningsetik

Vetenskapsradet (2011) i Sverige inforde fyra nya grundlidggande krav i relation till
forskningsetiken.  Informationskravet,  samtyckeskravet,  konfidentialitetskravet  och
nyttiandekravet utgor tillsammans det som kallas for individskyddskravet. Dessa krav och

principer dr nagot som dven Bryman (2018) skriver om.

Konfidentialitetskravet ér ett krav som handlar om att alla uppgifter om de individer som
medverkar 1 undersokningen ska behandlas med sa stor konfidentialitet som mojligt (Bryman,
2018). Denna princip dr redan uppfylld d& uppsatsens undersdkning anvédnder sig av ett
material som redan &r offentligt, vilket betyder att jag som forfattare inte har tillgang till
individernas personliga uppgifter. Eftersom boken dr en offentlig handling som finns
tillgédnglig for alla har det inte heller varit av relevans for etiska skél att halla den anonym,
dérfor har bokens namn néimns i studien. Aven om empirin bestr av ett offentligt material
och bokens namn &r med i studien har jag &nda valt att ta mig an ett konfidentiellt
forhédllningssitt genom att inte anvinda mig av de namn som empirin har gett personerna de
intervjuat. I stéllet har jag valt att byta ut personens namn. Detta for att anonymisera bokens
unga foOrfattare ytterligare.I och med att jag 1 detta arbete anvinder mig av
konfidentialitetskravet och att jag har valt att dndra namnen pa personerna som delat sina
berittelser kommer jag, med hinseende till deras privatliv, att inte ldgga ldnkar till deras
specifika berdéttelser 1 referenslistan. Detta dr ett aktivt val frdn min sida som forfattare for att

vérna om deras integritet, diremot kommer det att finnas en lank till sjdlva sidan.
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Nyttjandekravet gar ut pé att de uppgifter och den information som samlats in om enskilda
individer i samband med unders6kningen bara far anvdndas for unders6kningens dndamal.
Det handlar alltsd om anvédndandet och nyttjandet av de uppgifter och den information som
man fatt till sig (Bryman, 2018). I relation till denna uppsats handlar principen om att jag som
forfattare inte ska anvénda mig av berittelserna for annat dndamal @n fOr att analysera dess

innehall pa ett kritiskt sétt i relation till uppsatsens fragestéllningar.

De tva ovanstdende principerna dr de som har mest relevans for denna uppsats da det ar de
som har storst koppling till kvalitativa studier som anvénder sig av redan befintligt material.
De tvd nedanstdende principerna &r inte av samma relevans dd de har fokus pa
forskningsomraden dir forfattaren/forskaren sjdlv samlat in empirin. Dock kommer de att

ndmnas dé de dr nagot jag som forfattare har haft i bakhuvudet vid insamlandet av materialet.

Informationskravet handlar om att forskaren, i detta fallet jag som forfattare, ska informera de
individer som berdrs av forskningens syfte. Det betyder ocksa att deltagarna ska bli
informerade om att deras medverkan ar frivillig och att de har ritt att avbryta undersékningen
och hoppa av nér de vill. De behover inte ange ndgon anledning for att de vill hoppa av.
Vidare ska de medverkande &ven f&4 information om vilka moment som ingdr i
undersdkningen (Bryman, 2018). Denna princip dr inte av storsta relevans for denna uppsats
da uppsatsen inte kommer att anvinda eget insamlat material. De individer som har valt att
vara med och beritta sin historia i arbetets valda empiri har redan blivit informerade om
syftet, av forfattaren till den valda boken och hemsidan. Didrmed &r denna princip inget hinder
for arbetet. Om jag som forfattare/forskare skulle samla in nytt material till arbetet, hade jag
behovt folja principens tillvigagangssdtt genom att ge deltagarna information om den

planerade uppsatsen.

Att berittelserna dr publicerade och hanterade med konfidentialitetskravet redan innan jag
tagit del av materialet medfor dven att jag inte kan informera personerna om att jag kommer
analysera deras problematik. De kan dérmed inte ge sitt samtycke till att jag anvinder deras
material. Dock &r det viktigt att @nnu en géng belysa att detta arbete anvédnder redan
publicerade texter, som sedan tidigare har gatt med pa att delas till allménheten och ddrmed
har de unga blivit inférstddda med att deras texter kan komma att anvéindas av andra personer.
Informationskravet kan dock vara lite problematiskt i relation till att anvdnda befintliga texter

av denna variant. Dérfor &r det viktigt att jag som forfattare skriver om personernas
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upplevelse pé ett respektfullt sitt dir jag dr uppmiarksam pé att inte skriva pé ett krinkande

sdtt 1 relation till vad personerna har upplevt och valt att dela med sig av.

Samtyckeskravet gar ut pa att de individer som medverkar i en undersdkning eller i en studie
sjdlva har ritt att bestimma om de vill medverka eller inte. Handlar det ddremot om en individ
som dr under 18 &r gammal, dr det vanligt att det kridvs ett godkénnande av foréldrar eller
vardnadshavare (Bryman, 2018). Aven detta #r en princip som inte har hog relevans for denna
uppsats dd empirin som anvidnds redan dr publicerad 1 bocker och finns tillgdnglig for
allmédnheten pa nédtet. Detta innebér sdledes att uppsatsens empiri &r tillgidngligt och fritt for

alla att ta del av utan att behova kontakta individerna som deltagit angdende deras samtycke.

5. Teoretiskt ramverk

Detta arbete kommer att belysa och anvénda sig av tva olika teoretiska utgdngspunkter.
KASAM och stigmatisering kan ses som tva sidor att se ett problem pa. Dessa teorier har valts
for att belysa sammanhangs-kénslan som psykisk ohédlsa kan kopplas till och hur
stigmatiseringen av psykisk ohédlsa paverkar en individ i samhéllet och ddrmed dven hur
samhéllet behandlar stigmatiserade individer. KASAMs teoretiska utgdngspunkt kan anvdndas
for att besvara arbetets forsta fraga gillande hjédlpen de fir. Stigmatiseringen kan kopplas till
den andra frdgan i fragestéllningen da den tar upp faktorer som péverkar den ungas hélsa. Den
tredje fragan kan kopplas till de bada utgangspunkterna da sammanhang och andra faktorer
kan resultera i en vandpunkt for den unga. Dérefter kommer Narrativ teori kort att forklaras

for lasaren.

5.1 Teoretiska perspektiv och begrepp
5.1.1 KASAM

KASAM star &r ett begrepp som star for “kinsla av sammanhang” som innefattar tre
delkomponenter: begriplighet, hanterbarhet och meningsfullhet. Detta &r komponenter som
identifierades med utgéngspunkt i de centrala teman som framhévdes efter de ostrukturerade
djupintervjuerna som Antonovsky genomforde med individer for att kunna kartligga
begreppet ytterligare (Antonovsky, 1991). Det han kunde betrakta att respondenterna hade
gemensamt var deras upplevelse av svara trauman men trots sina trauman har han gjort det
bra. Individer som enligt forskningen hade en hog KASAM hade ocksé héga varden kopplat

till delkomponenterna.
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Forskaren beskriver att begriplighet har att goéra med i1 vilken utstrickning individerna
upplever sin inre och yttre stimuli som ordnad, sammanhédngande och strukturerad snarare dn
kaotisk, oordnad och of6rklarlig. Hanterbarheten handlar om vilken grad individerna upplever
sina tillgdngar och resurser for att sedan kunna hantera nya situationer. Bdde individens egna
resurser och resurser som ir kontrollerade av andra individer. Antonovsky (1991) poéngterar
att om en individ besitter en hog kidnsla av hanterbarhet kommer denne inte fa en offerkénsla
for omstdndigheterna eller tycka att livet behandlar denne orattvist. Ibland kan det intraffa
oforutsidgbara héndelser som kan anses olyckliga och odnskade men med en hog kénsla av
hanterbarhet ar situationen hanterbar och sorjs inte for evigt. Den sista komponenten handlar
om den meningsfullhet som en individ kidnner kring kénslan av att vara delaktig och fa vara

med och bestimma. Meningsfullhet anses vara som en motivationskomponent (Ibid).

Har man en stark kédnsla av KASAM leder det oftast till en béttre hélsa. Att besitta en stark
kidnsla av KASAM innebir att individen har en stark kédnsla av sammanhang som formar en
bittre formaga att kunna hantera situationer som har med problem att gora. For att kunna
utveckla en stark kdnsla av sammanhang dr det manga olika faktorer som hianger ithop i den
sociala och kulturella kontexten. Det handlar om allt frdn autonomi, frihet, goda relationer,
kreativitet till respekt etc. Att ha en stark KASAM har inte med att gora att man som individ
besitter en viss egenskap eller inte, det handlar snarare om att ha en formaga att kunna
anvinda en strategi som dr mest ldmplig for att ta sig an den aktuella situationen for att bevara
sin hdlsa. Beroende pa vad det ér for situation det géller, kan KASAM tillfdlligt foréndras.
Negativa héndelser kan exempelvis gora att individens KASAM blir ldgre och positiva

situationer kan gora att kénslan av sammanhang blir hogre (Nagy, 2004).

5.1.2 Stigmatisering

Stigmatisering ar en teori som har sin grund i socialpsykologin och utvecklades av Erving
Goffman (1922-1982) som var en sociolog. Hans teori handlar om hur ménniskorna 1 ett
samhille samspelar med varandra och hur dessa ménniskor tillsammans skapar normer om
vad som anses vara normalt och vad som anses vara avvikande. De individer som dr
“normala” dr de som formar en stigmatisering kring de individer som avviker frdn det som
betraktas vara det normala och forknippas istéllet med negativa stereotyper. Stigmatisering ar
ett fenomen som gar ut pd att de “normala” ser pa de stigmatiserade individerna som

underldgsna (Goffman, 2020). Begreppet innehdller tre komponenter som star i relation till
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varandra: attityder, beteenden och kunskaper. En anledningen till att stigmatiseringen av
psykisk ohilsa existerar, sdgs vara for att minniskor har brist pa kunskap och att de har
fordomar som sétter grunden till de negativa attityderna kring psykisk ohélsa. Det 1 sin tur kan

paverka vart forhéllningssatt till andra 1 var omgivning (Folkhdlsomyndigheten, 2022).

Stigma ar ett begrepp som har sitt ursprung fran grekiskan och det betyder mirke. Om man ar
stigmatiserad innebdr det att man 4r missaktad, misstrodd eller vanidrad som person. Det
handlar om en identitet som betraktas som fordarvad och skadad. Detta gor att stigma ar ett
fenomen som har en nira koppling till skam (Scheff & Starrin, 2013). Aven om stigma inte
tvunget maste resultera i skam, hdvdar forfattarna att skammen 4nda ligger nira da den
stigmatiserade individen hela tiden blir pAmind om ndgonting som upplevs som skamligt,
forodmjukande och kridnkande. Skammen 1 sin tur kan byggas pa, det ldggs som lager efter

lager och kan leda till en bristande identitet for individen (ibid).

5.1.3 Sjalvstigmatisering

Skammen som kan uppstd hos en individ fran teorin om stigmatisering leder oss in pa en
snarlik teori, teorin om sjdlvstigmatisering. Enligt Lundgren (2010) innefattar denna teori
olika kénslor som till exempel skam, hopploshet och forlust av sitt sjalvfortroende och
sjalvaktning. Denna teori innebdr ocksa att individen besitter en rddsla att bli diskriminerad
och bortstott. Sjalvstigmatisering beskrivs som en medveten eller omedveten process som en
psykisk sjuk minniska har, som har skapats med hjélp av uppfattningar av sina egna och
andra ménniskors fordomar. Det ségs att individen forlorar och ifrdgasitter sin identitet som
manniska, partner, vén, fordlder och allt diremellan och ersdtter denna med en
sjdlvstigmatiserande bild av sig sjdlv. Darfor kan denna teori betraktas som ett av flera olika

sitt att reagera pa fordomar kring de psykiska sjukdomarna (ibid).

5.1.4 Narrativ teori - Vindpunkt

Négot som Johansson (2005) pépekar vara ett viktigt verktyg i den narrativa teorin och
metoden dr begreppet “turning point” som dr en vindpunkt i en livsberittelse, ndgot som
viander héndelseforloppet. Det handlar om att en handling eller en hindelse markerar om
malet dr inom rackhall eller inte. Dessa vandpunkter kategoriserar individens liv 1 “fére” och
“efter” och detta kan gestaltas pa olika sdtt. Eftersom detta enligt forfattaren &r ett viktigt
verktyg kommer vidndpunkterna i ungdomars livsberittelser dven att analyseras i denna

uppsats. Vidare menar Johansson (2005) att det dr vi ménniskor som skapar var virldsbild och
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vér identitet med hjélp av véra berittelser. I dessa berittelser kan den narrativa forskaren fa
mojlighet att undersdka och tolka berittelserna utifran bland annat olika aspekter, teman och
perspektiv. Ménniskors egna tolkningar av sig sjdlva sitts 1 centrum, med bade deras

komplexitet och motsédgelsefullhet (Johansson, 2005).

Cederlund & Berglund (2014) skriver att vandpunkter kan betraktas som en symbol for en
fordndring 1 livet och ett begrepp som kan forknippas med starka kédnslor som 1 sin tur leder
till en stark emotionell laddning. Forfattarna forklarar 1 boken Socialpedagogik : pedagogiskt
socialt arbete att de hindelser eller de situationer som skapas med hjdlp av vdandpunkter ofta
blir laddade och dr av stor betydelse for individerna som upplever denna vindpunkt. Dessa
vandpunkter har en mojlighet att hjilpa individerna framét i en positiv riktning. Individer som
tidigare har haft en problematik eller vanor som betraktas som avvikande, sasom till exempel
missbruk eller sjdlvskadebeteende, kan ofta sétta fingret pd en specifik hindelse eller situation

dar livet fordndrades (Ibid).

6. Sammanfattning av berittelser

Nedan kommer ett antal levnadsberéttelser sammanfattas kort for att ge lasaren en dverblick
av de olika psykiska problem som kommer att tas upp i analysen. Att ha en sammanfattning
av berittelserna medfor dven att ldsaren fér en forstaelse for vad psykisk ohélsa kan resultera

redan innan en diagnos eller hjélp har startats upp.

6.1 Emma

Emma &r en 17 aring tjej som studerar pa barn- och fritidsprogrammet med en pedagogisk
larlingsinriktning. I Emmas berittelse far vi folja hennes psykiska ohélsa i form av bland
annat svar depression, ospecificerad &tstorning och hon &r dven under utredning for

hogfungerande autism pa géng.

6.2 Noelle

Noelle dr en tjej med starka kénslor, sé starka att hon upplevde att det var svart att sitta ord pa
dem. Kénslor som meningsldshet och sorg som f6ljt henne under alla &r gjorde att hon borjade
ogilla sig sjdlv vilket ledde till olika sjdlvskadebeteenden. Hon insdg hur overklig hon

upplevde vérlden, allt fran sociala interaktioner till det som var viktigt och irrelevant.
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6.3 Alfred

Alfred ar 20 &r gammal, hans psykiska ohélsa tar form i en sdrbegdvning. Enligt hans utsaga,
borjade allt ndr han var liten da vetskapen om hans sérbegdvning inte fanns pa kartan dnnu. Ju

dldre Alfred blev, desto mer ensamhet kidnde han och sjdlvmordstankar kom in i bilden.

6.4 Jenny

Jenny dr en 22-arig tjej som beskriver att hela hennes historia borjade med en trasig barndom
som sedan préglat henne i vuxen alder. En barndom som bestod av véld och missbruk som i
sin tur gjorde att hon blev familjehemsplacerad som 7 é&ring. Sedan gick hennes

familjehemspappa bort nér hon var 12 ar gammal.

6.5 August

August dr en 25-arig kille med ADHD och en historia med panikangest som kédnde av tidigt
att nagonting inte var ritt. [ forskolan var han inte som alla andra, ingen ville leka med honom

och han hade svért att prata som de andra vilket gjorde att han uttryckte sig genom véld.

6.6 Julian

Julian &r en 26 aring med OCD och har kdimpat med tvingstankar sedan gymnasietiden. Det
var sommaren till gymnasiet som han kénde att tvdngstankarna borjade ta fart. Han upplevde
mycket jobbiga tankar nir han till exempel skulle sova och for att lugna sig sjdlv behdvde han
rabbla dessa hogt. Oftast handlade tankarna om att de handlingar han gjorde skulle kénnas

ratt.

7. Analys och resultat

I uppsatsens analysdel foljer en diskussion dér jag lyfter fram och problematiserar den valda
empirin. Denna empiri kommer sedan att kopplas ithop med de teorier jag valt och med det
tidigare kunskapsldget inom dmnet. Empirin kommer att redovisas genom citat och utdrag
frin ungdomarnas beréttelser. I analysen kommer frégestéllningen besvaras under
korresponderande rubrik. Forsta frdgan om hur den psykiska ohélsan uttrycks hos den unga
kommer att behandlas under rubriken upptdckten av den psykiska ohdlsan. Den andra fragan
om hur den unga resonerar kring faktorerna som péverkar den psykiska ohdlsan kommer
behandlas under rubriken att fd en diagnos. Den sista frigan om hur vindpunkten fordndrar
den ungas syn pa den psykiska ohédlsan kommer att behandlas under rubriken vindpunkten.
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7.1 Upptickten av den psykiska ohilsan

Det finns ménga olika faktorer som kan paverka barns psykiska ohélsa och en del av dessa
faktorer kan komma till uttryck redan vid en tidig &lder. Exempel pa detta kan vara
fordldrarnas forméga, familjeforhallanden, barnets utveckling och den miljo de vixer upp i.
Som tidigare ndmnt 1 kunskapsldget finns det forskning som bekriftar detta, att barn som
exempelvis lever och vixer upp under svira familjeforhdllande i form av att till exempel en
fordlder dr psykisk sjuk eller att det forekommer vald i hemmet kan ge negativa konsekvenser
for barnets hélsa. De negativa konsekvenserna kan handla om att det drabbade barnet kdnner
en kinsla av skam och upplever ett stort ansvar hemma da fordldern dr for sjuk for att ta hand
om sig sjdlv och ddrmed ocksd en bristande formaga att ta hand om sina barn (Fjone et al.,

2009).

Att ovanstdende forskning stimmer Overens med verkligheten kan vi ldsa om 1 nigra av de
ungas berittelser dir de sjdlva fatt mojlighet att skriva och dela deras erfarenheter och
upplevelser 1 relation till psykisk ohilsa. Utifrdn denna analys kan dessa berittelser ldsas i
boken “Ungas berittelser om psykisk ohédlsa” (Véga Prata, 2021), och ett par utvalda

berittelser fran Vaga pratas webbsida, pa Vagaprata.nu.

Att boende, familj och miljo &r aspekter som kan péverka barnets psykiska hélsa dr ndgot vi
far ta del av i1 en berittelse skriven av Emma (Vaga Prata, 2020). Emma redogdr for hur
hennes resa med psykisk ohélsa borjade redan ndr hon var liten och hur det gick till nir det
bara blev virre for henne. Hon beskriver hennes barndom som mycket traumatisk dd hon hade
en pappa som missbrukade och som misshandlade hennes mamma. I Emmas citat kan man se
hur hennes uppvidxt med missbruk och misshandel var en vardag for henne och

konsekvenserna av att vixa upp under dessa forhallande visade sig i form av psykisk ohilsa.

“Hur borjade allt? Jo det borjade nir jag var liten. Jag var med om mycket trauman
under min uppvixt dd min pappa var missbrukare och misshandlade min mamma. Jag
blev vuxen véldigt snabbt och till en borjan forstod jag inte att det var nagot fel
hemma, for jag trodde det var sd for alla familjer. Men nir folk i min klass nér jag
borjade skolan pratade om hur deras fordldrar kramade varandra och firade

brollopsdagar och sént, sa blev allt ett fragetecken for mig. I samband med detta sa
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blev jag mobbad. Bade psykiskt och fysiskt. Det var d4 mina forsta sjdlvmordstankar
borjade. Jag hade aldrig direkt planer pa det men jag trodde att det skulle vara battre

om jag inte fanns.” - Emma

Forskaren Aldridge (2006) hiavdar att konsekvenser av att ett barn fir bli vuxen tidigt i sin tur
kan resultera i att barnet tvingas véxa upp for tidigt i relation till sin faktiska alder. Det gor att
barnet gar miste om delar av sin barndom och far bira ett vuxet ansvar i hushéllet som liten
(Ibid). Som den tidigare forskningen tar upp sa har bade den sociala bakgrunden och
kvaliteten pd familjerelationerna en direkt péverkan pd barn och ungas hidlsa och
konsekvenserna som eventuellt medfoljer under resterande livslopp (C. Ahrén & Lager 2012).
Detta édr dven en del av Barnkonventionen, ett barn ska skyddas mot alla former av psykiskt
och fysiskt vald (Unicef.se, 2020). I Emmas fall har hon inte blivit skyddad mot véld och

detta har fatt konsekvenserna att hon lider av psykisk ohélsa i form av sjdlvmordstankar.

En annan livsberittelse som ocksd visar pd det som forskningen hévdar, &r att
familjesituationen kan paverka barnets psykiska hélsa pa ett negativt sitt och det kan ldsas i
Jennys berittelse. Hon beskriver att hennes psykiska ohélsa borjade under hennes tidiga tondr

med dngest och dterkommande depressioner.

“Jag har sen tidiga tonaren levt med angest och aterkommande depressioner. Min
psykiska hélsa har alltid varit en stor del av min vardag och den har paverkat mig pa sa
ménga olika sétt. Hela min historia borjade med en ganska trasig barndom, som foljt

mig upp i vuxen alder.” - Jenny

Vidare i hennes berittelse ger hon ldsarna ett tydligt och konkret exempel pd nir hon mirkte
av att hennes psykiska ohélsa borjade ta fart. Det var nir hennes familjehemspappa gick bort.

En bortgdng av en nirstaende &r svart, inte minst sagt ndr man r yngre.

“Nar jag var 12 s dog min familjehemspappa, och det var dér ndgonstans jag mirkte
av att mitt psyke borjade svika mig. Jag hade forlorat en stor trygghet i mitt liv, och
det paverkade mig enormt. Efter den héndelsen sa fick jag problem med angest och

sjdlvskada.” - Jenny
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Genom Emma och Jennys berittelser kan vi se att de barn och familjer som befinner sig i en
svar familjesituation dér det till exempel forekommer en problematik med missbruk, vald och
trauman, har en storre risk att utveckla ndgon form av psykisk ohélsa, ekonomiska svérigheter
och forsdmrad skolgang. Detta forklarar C. Ahrén & Lager (2012) &r pd grund av att bade den
sociala bakgrunden och familjerelationernas kvalitet spelar en roll for barnens hélsa och de
konsekvenser som kan framhivas under resten av livet. Dérfor dr det viktigt att barn som
lever 1 utsatta livssituationer blir uppmérksammade och far de stéd de behdver under sin
uppvéaxt. Det som ocksé dr viktigt dr samverkan barnen har med andra vuxna ménniskor, det
utgér en viktig roll tidigt under barnets utveckling (C. Ahrén & Lager 2012;
Folkhédlsomyndigheten, 2023).

I citatet ovan beréttar Jenny hur det var att forlora sin familjehemspappa. Att forlora en person
som barnet har en stark relation med har en paverkan pé barnet och konsekvenser for barnets

psykiska hélsa bade i stunden, men dven i framtiden (C. Ahrén & Lager 2012).

Alfreds (Véga Prata, 2021) berittelse ar ytterligare en livsberéttelse som vi i boken far ldsa
om och tolka. Hans berittelse skiljer sig dt jamfort med Emma och Jennys berittelser. I
Alfreds berittelse fir vi ta del av hans psykiska ohilsa i relation till hans sédrbegdvning som
paverkat honom psykiskt. Han berittar att allt borjade under de forsta skolaren nér han kénde
att saker och ting 1 skolan gick alldeles f6r langsamt och att han larde sig mycket fortare dn

vad sina klasskompisar gjorde.

“For mig borjade allt ndgon géng nir jag gick i lagstadiet, i 3-4:an. Jag kinde att allt
gick langsamt 1 skolan och att jag ldrde mig fortare &n mina klasskompisar. Det ledde
till att jag tappade motivationen och tyckte att &mnena i skolan var trdkiga och
meningslosa. For mig var det inga svérigheter att 14ra mig, utan att sitta med alla andra
i klassen nir jag larde mig snabbare &n alla andra. Jag kénde att jag inte hade nagon
koppling till andra i klassen eller till andra 1 min &lder och hdrmade andra istéllet for
att vara mig sjélv. Vad jag inte visste dd var att jag dr sdrbegédvad. Nagot som kan lata
positivt, men som kan stélla till en del i skolgdngen om man inte 4&r medveten att man

ar det.” - Alfred

I citatet beskriver Alfred att han inte kidnde en koppling till de andra i klassen och att han

darfor forsokte hidrma klasskamraterna. Detta beteende kan kopplas till teorin om stigma
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(Goffman, 2020). Samhéllet byggs upp av normer som “normala” ménniskor formar och som
man som individ strdvar efter att folja (ibid.). I Alfreds fall ar det tydligt att han inte foljer
normerna och detta medfor att han aktivt forsoker spegla sina klasskamraters beteende for att
passa in. Att han gor detta &r bland annat pa grund av att han inte hade fatt diagnosen
sarbegédvad, han visste inte varfor han var “annorlunda” jamfort med normen och pa grund av
det forsokte han spela ndgon annan. I Alfreds fall pdverkar hans diagnos hans skolgéng, ndgot
som skolan har ansvar for. Om skolan inte dr kapabla av att mota den psykiska hélsan pa ett
gynnsamt sitt, kan det resultera i att eleverna behover vénda sig till andra, exempelvis till en
lakare eller ndgon utanfor skolan for att bearbeta de psykiska problem som de upplever
(Folkhédlsomyndigheten, 2023). Detta dr ndgot Alfred gor nir han vinder sig till sjukvarden

och far diagnosen sérbegavad.

7.2 Att fa en diagnos
For manga kan en diagnos vara det som gor att individen ser att det finns en psykisk ohélsa

och att det inte dr ndgot som &r fel pa individen for att den inte foljer de normer som finns i

samhallet.

Den ovanstidende rubriken avslutades med Alfreds beréttelse om att inte kdnna en koppling till
sina klasskamrater. Alfred hade 1 detta skede inte fatt sin diagnos dn och han kunde dérfor
inte forstd varfor han hade problem att f& en koppling till sina klasskamrater. Alfreds
beskrivning pa hur det har paverkat honom av att ha kinnedom om sin egen diagnos stimmer
in pa Ohlssons (2011) forklaring pa hur en diagnos bland annat kan vara forklarande. Det i sin
tur hjdlper individer att forsta sin egen och andras problematik ur ett annat perspektiv dn nér
man dr ovetandes om vad som utgodr ett hinder i vardagen. Detta dr nagot Alfred bekriftar
genom att dela med sig om hur det blev littare for honom nér han fick reda pa att han var
sdrbegévad. Genom att ha kinnedom om sin problematik far man en tydligare insikt 1 varfor
man har eller andra har ett avvikande beteende. Alfreds behov av att anstridnga sig och bete
sig som alla andra ndr han egentligen inte kidnde sig som de andra, kan utifrdn Ohlssons
(2011) resonemang och tolkas som en foljd av bristande kunskap. Nagot som dven kunde
stélla till det 1 skolan enligt Alfreds berittelse. Ohlssons (2011) resonemang om kunskap om
diagnostisering kan 1 sin tur utifran Alfreds beréttelse betraktas som behovligt for att personen
inte ska uppfatta sig sjélv som avvikande. Den bristande kunskapen om diagnosen kan

ddrmed anses vara en bidragande faktor till att personen upplever ett utanférskap och for att
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undvika detta utanforskap, anstranger personen sig extra mycket for att férsoka vara som alla
andra och passa in. Beroende pd hur man anvinder kunskap om diagnosen kan diagnosen

anvédndas som ett verktyg 1 vardagslivet for att forsta sitt eget men dven andras beteenden.

Precis som i1 Alfreds beréttelse kan vi i Julians (Vagaprata.nu, 2020) livsberittelse ldsa om hur

han beskriver att vetskapen om hans diagnos paverkade bdde honom och hans foréldrar.

“Allt det har blev normalt for mig. Jag bodde i ett omrade dir man inte pratade si
mycket om psykisk ohélsa sa varken jag eller mina forédldrar forstod vad det var for
ndgot. Men det maérktes att nagot inte stod ritt till och jag fick tid hos min ldkare pé
vardcentralen som jag haft hela livet. Han berittade att jag led av tvidngssyndrom och

det var som en helt ny virld for mig och mina foréldrar.” - Julian

I Julians citat kan man se ett exempel péd varfor psykisk ohdlsa behdver pratas mer om. I den
tidigare forskningen tas det upp att det finns ett stigma kring att prata om och fa diagnoser i
relation till psykisk ohidlsa. Manga individer soker inte hjédlp for sin psykiska ohilsa pa grund
av att det klassas som kénsligt &mne av samhéllet och risken att bli stigmatiserad kan oka.
Julian citat kan kopplas till Antonovskys (1991) teori om KASAM. Antonovskys (1991) teori
om KASAM gar ut pa komponenterna begriplighet, hanterbarhet och meningsfullhet ska
hianga thop. Om en individ har hoga viarden av dessa komponenter, har individen ocksa en hog
kénsla av sammanhang. Den tidigare forskningen visar att man fir en forbéttrad hélsa om man

har en stark kinsla av KASAM.

Ur Julians livsberittelse kan det forst tolkas som att bade han och fordldrarna hade brist pa
KASAM dé de var ovetandes om vad psykisk ohélsa var. Kénslan av sammanhang var lag for
dem eftersom det inte pratades mycket om det i deras omgivning. Det enda han visste och
kinde var att det var ndgot som inte stimde med hans miende men brist pa kunskaper om det
leder till att begripligheten i relationen till mdendet brister och dirmed skapas inte
hanterbarhet och meningsfullhet. Samtidigt kan det ocksé tolkas som att de sedan far en hogre
KASAM nér Julian fétt sin diagnos d4 han beskriver det som att de var som en helt ny vérld
for honom och hans forildrar, som ett nytt perspektiv i livet. Detta menar Antonovsky (1991)
handlar om ménniskans behov. For att vi ska fungera och ha psykisk hélsa som é&r hallbar
behover vi kdnna en viss kdnsla av delaktighet dir situationerna &r bade begripliga och

meningsfulla. Dirfor dr det en fordel och hilsofrimjande for individen om den har en
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begriplighet for sin diagnos och pa sé sitt ldra sig att kunna hantera den for att det ska bli

meningsfullt.

Att fa en diagnos innebir dock inte alltid att personen som far diagnosen mar bittre av att veta
att det finns ett skil till att hen inte &r som alla andra. Som den tidigare forskningen visar,
finns det ett stigma kring personer med diagnoser. Att ha en diagnos kan medfora att personen
inte far samma tillgang till arbetsmarknaden, att bilda familj eller liknande pa grund av att de

inte anses vara “normala” (Hansdotter, 2014).

7.3 Vindpunkten

Under denna rubrik kommer vidndpunkterna i samtliga livsberittelser att presenteras da
vindningen 1 livet r ndgot de unga har gemensamt dven om véindningen kan se ut pa olika
satt. Precis som Johansson (2005) forklarar handlar detta begrepp om att det dr nagot som
leder till en vandning i de ungas héndelseforlopp. Dessa vindpunkter varierar och i denna
analys handlar vindpunkterna om till exempel en graviditet, hjilp frdn andra manniskor och
medicinering. En del beréttelser har en konkret och tydlig bild av vad som utléste deras

vindning medan andra har flera faktorer och hiindelser som sedan resulterat i att livet vént.

Noelle dr en av de unga som har en livsberittelse dir vindpunkten dr en specifik hindelse.
Hon beréttar om att hennes vindpunkt slog till nédr hon fick reda pé sin graviditet. Da stod inte
hennes problem 1 centrum ldngre utan hennes barn skulle bli hennes forsta prioritet. I samband

med att hon fick reda pa att hon skulle bli férdlder bestimde hon sig for att hon skulle ge allt.

“Men dagen kom, dé allt skulle ta sig sin efterlingtade vindning, da jag skulle fa en
gnista, en mening med livet. Jag fick reda pa att ett nytt liv vixte inom mig. Jag fick

reda pa att jag skulle bli fordlder, och det kom att bli min rdddning.” - Noelle

Ytterligare tva berittelser som har en specifik vindpunkt d&r Augusts och Alfreds berittelser.
Tolkningen av deras berittelser handlar om att deras vindpunkt intrdffade i samband med ett
mdte med en annan person som bekraftar dem och visar forstaelse for de individer de dr. Detta
1 sin tur blev en hjdlpande hand. Pojkarnas vindpunkt kan kopplas till starka kédnslor och en
emotionell laddning da motet far en betydelse och fordndrar killarnas liv. Precis som
Cederlund & Berglund (2014) forklarar har dessa laddade vindpunkter resulterat i att de kan

aterge en specifik hindelse dir deras liv fordndrats.
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“Han jag jobbade hos lirde kidnna mig och sdg att jag var duktig pa att arbeta praktiskt.
Da han inte heller hade haft det létt i skolan s& hade han en helt annan forstaelse.”-

August

Vidare berdttar August att denne mannen hade gett honom en utbildning som blev hans frikort
ut 1 livet igen. Utan honom hade August troligtvis fortfarande varit kvar med den problematik
han hade (Vaga Prata, 2021). Dérfor tolkas motet med mannen han jobbade hos som en
nystart 1 livet, denna nya starten blev vindpunkten for August och dérav ar den kopplad till en
stark och emotionell laddning (Cederlund & Berglund 2014). Hiar kan man se en koppling
med stigmat. Att August jobbade hos ndgon som var medveten om hur psykisk ohélsa kunde
paverka en person medforde att han inte sdg Augusts psykiska ohdlsa som ett hinder. Han
stigmatiserade inte Augusts arbetsformaga, utan sig att August var duktig med det praktiska
och valde darfor att fokusera pa detta istillet for att lagga fokuset pa Augusts skolgdng och
anledningen till att hans skolgang inte hade gatt sa bra. Genom att mannen hade kunskap om
hur psykisk ohilsa kan pdverka en person och att han sjélv visste om att det inte innebér att en
person inte dr kapabel till att skota ett jobb, brot han stigmatiseringen kring att personer med

psykisk ohélsa inte har en plats pa arbetsmarknaden (Goffman, 2020).

For Alfred déremot, intrdffar hans vindning ocksa i samband med ett mote, fast med en
specialpedagog fran skolan. Likt Augusts vindpunkt handlar Alfreds vindpunkt ocksd om ett
mote med nagon som visade forstdelse for hans problematik och som bekréftar honom. Alfred
forklarar dven i sin beréttelse att under mdtet med specialpedagogen hade visat att han hade
kunskaper 1 historiedmnet som resulterade i ett bra betyg pa hela kursen. Precis som August
berdttar 1 sin berittelse uppfattas Alfreds samtal med specialpedagogen som en tydlig
vindning dé betyget i historia kan betraktas som nigot som innefattar hopp och leder till en

forandring 1 hans hdndelseforlopp 1 berittelsen (Johansson, 2005).

“Den stora vindningen kom nér jag forsokte hoppa av skolan efter knappt tva ar. Da
fick jag komma till en specialpedagog som ordnade sé jag fick ta en ld&ng promenad
med en ldrare. Medan vi gick stéllde ldraren frdgor om den historiekurs vi léste.

Historia var ett specialintresse for oss bada sé samtalet flot pa bra.” - Alfred

Att 14ta Alfred ga ut pd en promenad med en ldrare och prata om historia &r ett sétt att se hans

kunskap i ett forum som gynnar honom snarare an ett forum som hdmmar honom fran att visa
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sina kunskaper. Detta kan tolkas och kopplas till Antonovskys (1991) teorin om KASAM da
det tolkas som att Alfred fick en hogre kédnsla av sammanhang efter sin vindpunkt dédr han
fick visa sina kunskaper under forhallande som var béttre for honom &n att sitta 1 ett klassrum
och han borjade ma béttre. Detta ar ett exempel pa det Tabrizi & Sheikholeslami (2020) tar

upp om hur skolmiljon paverkar ldrandet.

I Julians beréttelse far vi ta del av hur hans liv vinde genom att han tréffade sin partner. I
samband med detta upplever han att han hade alla verktyg och tillrickligt med motivation for
att hantera sina tvangstankar. Idag beskriver han att han lever som vilken ménniska som helst,
han har pluggat, jobbat och vill borja plugga igen samt att han haller p4 med dans. Julians
vindpunkt kan jimforas med Laub och Sampsons (2003) beskrivning av fyra-leds processen.
Julians vandpunkt kan anses vara framgingsrik da det handlar om att han kinde ett socialt
stod fran hans partner, fordndrade rutiner och en mgjlighet att fordndra sin situation med hjélp
av de verktyg han har fatt. Det i sin tur skapade forutséttningar for Julian att inta en ny

riktning 1 livet och ddrmed ett sitt att hantera sina tvangstankar.

“Niér jag triffade min tjej borjade det vinda pa riktigt. Vid den hér tiden skulle jag
byta mottagning och remitteras till vuxenpsykiatrin men jag behdvde aldrig ga dit.” -

Julian

Emma dr en individ med en livsberittelse som har en vindpunkt som innefattar olika
hindelser som tillsammans har resulterat i en vindpunkt som tagit henne framét i livet.

Héndelser som kan likna ett pussel, dar flera bitar till slut gor att det blir en helhet.

“Jag gick 1 alla fall pa vuxenpsykiatrin. Jag lirde mig en hel del om mig sjélv och jag
kédnde mig inte lika vilsen langre. Samtidigt som jag hade stod fran min kille sa vinde

allt. Visst har jag haft mina dippar, men jag borjade bli ndgot stabil igen.” - Emma

Som tidigare namnt skriver Cederlund & Berglund (2014) om att vindpunkterna i en
livsberittelse har en mojlighet att resultera i en positiv bemirkelse for individerna. Likvél som
en vindpunkt kan leda till ndgot positivt kan en vindpunkt dven leda till negativa
konsekvenser. Det finns ingenting som sdger att en vindpunkt maste vara en positiv

vandpunkt. I Jennys livsberittelse finns det tva hindelser som kan tolkas som vindpunkter,
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den ena vindpunkten med negativa konsekvenser och den andra med positiva. Den forsta

viandpunkten som dr den som kan tolkas som att den ger ifrdn sig negativa konsekvenser.

“Nér jag var 12 sa dog min familjehemspappa, och det var dér nadgonstans jag méarkte
av att mitt psyke borjade svika mig. Jag hade forlorat en stor trygghet i mitt liv, och
det paverkade mig enormt. Efter den hidndelsen sé fick jag problem med angest och

sjalvskada.” - Jenny

Tolkningen av citatet om Jennys vindpunkt kan relateras till Antonovskys (1991) teori om
KASAM. Detta for att Jenny i sin livsberittelse aterger att hon upplever att det biasta som har
hént henne dr nédr hon blev familjehemsplacerad nér hon var sju ar. Hon fick en ny familj och
en mojlighet att vixa upp under trygga omstindigheter och detta kan tolkas som en hog kénsla
av sammanhang. Utifran det Jenny berittar om gar det att tolka att Jenny troligtvis kénde en
kénsla av att hon var i trygga hinder nér hon blev en i familjen dér det inte forekom vald. Men
som citatet sdger, kan det tolkas som att den kiinsla av sammanhang Jenny fick gick forlorad
nidr hennes familjehemspappa gick bort och hon férlorade en stor trygghet. Som Jenny
berittar fick familjehemspappans bortgdng negativa konsekvenser for hennes psykiska

maende och hon fick angest och borjade sjilvskada.

I sin berittelse tar Jenny dven upp sin medicinering. Hon beskriver att det kan ta tid att hitta
ratt mediciner for att ma bra och Jenny berittar att medicineringen har gett positiva
konsekvenser som medfort att hon vet vart hon ska vinda sig om det &r sa att hennes psykiska

ohilsa forvirras igen.

“Den resan var inte helt enkel men idag s stir jag pa en bra medicinering och det
haller mig stabil. Jag har fortfarande uppét- och neratperioder, men jag klarar mig och
kan 1 de flesta fall hantera dessa. Om jag har det alldeles for jobbigt med maendet si
har jag enormt stdd i min affektiva avdelning pa sjukhuset. Medicinering ar en
komplex behandling och kan vara véldigt svér att fa till rdtt. Fortsdttningsvis s finns
det andra behandlingar och jag tror att man har véldigt stor nytta av att vara

Oppensinnad gentemot behandlingar och hjdlpinsatser.” - Jenny
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I citatet beskriver Jenny hur hon vet vem hon ska vinda sig till om hennes psykiska maende
blir for jobbigt. Detta kan ses som en vandpunkt till det positiva da Jenny uppger att hon har
ett enormt stod och att medicineringen hon dr pa nu gor att hon héller sig stabil. Att ha
nagonstans att vinda sig och kénna att man far ett stod man behdver gar att koppla till
stigmatisering. Genom att det finns platser som folk med psykisk ohilsa kan vénda sig till och
f4 stod och hjdlp, minskar stigmat kring att personer med psykisk ohélsa inte dr “normala”.
Att fa den hjilp och sen gemenskap som kommer med att f4 behandlingar eller liknande
medfor att man far verktyg som senare kan anvindas for att kunna ha ett “normalt” arbetsliv
och familjeliv (Goffman, 2020). Att {4 stottning och se att man inte dr s annorlunda gor att
stigmatiseringen kan brytas, ju fler som ser att det inte 4r nigot fel pd dem enbart for att de ar
lite annorlunda @n ménniskor utan psykisk ohilsa, desto mindre stigmatiserat kan psykisk

ohélsa bli.

8. Avslutande diskussion

Syftet med detta arbete har varit att fa en djupare forstaelse for hur det kan vara att leva med
psykisk ohilsa och hur detta kan paverka ett barns vardag. Arbetet har utgétt ifran en
kvalitativ narrativ analys, dir den valda empirin kommer ifrdn Vaga Prata, bdde bok (Vaga
prata, 2021) och hemsidan (Vagaprata.se). Boken och hemsidan redogor for antalet berdttelser

som dr kopplade till olika sorters psykisk ohélsa.

Under analysens géng har ldsaren fatt ta del av olika citat frdn sex olika berittelser av barn
och unga som lider av nagon sorts psykisk ohilsa. Citaten har belyst hur den psykiska ohdlsan
paverkas av stigmatiseringen som finns 1 samhéllet och hur kidnslan av sammanhang
(KASAM) paverkar en person under livets gang samt hur bilden av psykisk ohélsa kan
fordndras 1 samband med en vindpunkt. Trots det smala urval som gjorts for detta arbete finns

det slutsatser som kan dras av analysen.

Gillande den forsta fragan 1 fragestillningen, finns det en tydlig slutsats som kan utldsas av
analysen. Detta dr att beréttelserna visar pd att det finns en kénsla hos de unga kring att de ar
olika andra personer i deras ndrhet. De unga har en kénsla av att de inte dr som de andra och
detta medfor att de forsoker dolja sig sjdlva pé olika sitt, detta kan vara genom att forsdka
spegla folk 1 ndrheten, for att pa sa sitt forsoka framsta som en “normal” person; eller genom

den unga borjar sjilvskada for att fa bort kénslan av att ma psykiskt daligt.
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Den andra frigestdllningen visar pa att det &r positivt att fa forstaelse for att man behdver det
annorlunda. Att prata om den psykiska ohédlsan och att fé lite anpassningar utefter sina behov
gor att de unga far en kédnsla av sammanhang. Att prata om ohédlsan och att anpassa skolgang
eller liknande kan @ven bidra till att stigmatiseringen kring psykisk ohélsa minskar da de fér

ritt forutsittningar for att klara av arbetslivet.

Den tredje och sista fragan belyser vindpunkten i den ungas liv. I de utvalda beréttelserna &r
en gemensam faktor att alla har berittat om en vindpunkt i deras liv. De unga berittar om hur
olika handelser, sdsom samtal eller att i reda pa att man ska bli en fordlder, paverkar hur de
ser sin psykiska ohilsa. Att ha en vindpunkt, bra som délig, kan gora att man far en annan syn
pa hur man lever sitt liv och hur ens maende paverkas av den fysiska miljon man befinner sig

1.

Valet av metod till detta arbete kan ha for- och nackdelar, s& som ménga metoder har.
Fordelen med denna metod é&r att det dr passande for arbetets tidsram och att det dr ett amne
som kan vara svért att f4 information kring, speciellt med hinvisning till att det tar tid att hitta
personer som dr villiga att prata 6ppet om sin psykiska ohélsa. En negativ del med den valda
metoden ir att det inte finns en chans for mig som forfattare att prata med personerna som
skrivit sina beréttelser, det gér alltsa inte att f4 en djupare forstéelse for deras situation och det
kan medfora att de slutsatser som framkommer av analysen kanske inte ar pd det sitt som de

ungas berdttelser egentligen var menat att tolkas.

Avslutningsvis vill jag belysa vindpunkterna som tagits upp i analysen. I detta arbete har de
positiva vindpunkterna varit dvervigande manga. Pa ett sitt kan detta ses som ett medvetet
val av mig som forfattare, for att visa for lésaren att det kan vara positivt att £ hjélp och att en
person som lider av psykisk ohélsa kan hitta en vandpunkt till det béttre. For att knyta
samman detta, gor som hemsidans namn och Véga Prata. Vi behover belysa detta &mne dnnu

mer @n vad vi gor idag och inte minst bland de unga 1 samhéllet.
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