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Abstract

Titel: Sjalvskadebeteende — ett konskodat fenomen. En diskursiv analys av hur
personalen pa BUP beskriver sjalvskadebeteende

Forfattare: Lisa Holmquist och Lina Svensson

Nyckelord: Sjalvskadebeteende, kon, diskursanalys, yrkeskategorier pa BUP

Syftet med var studie har varit att undersoka hur personalen pa BUP beskriver
sjalvskadeproblematik och om det finns skillnader kopplade till kon. Vara
fragestéallningar har fokuserat pa hur de professionella definierar begreppet
sjalvskadebeteende och vilka de beskriver skadar sig sjalva samt anledningarna
till detta. Vi har &ven varit intresserade av att undersoka hur eventuella skillnader
mellan konen beskrivs och hur personalen beméter patienter med en
sjalvskadeproblematik utifran kon. Vi har anvént en kvalitativ forskningsansats,
dar vi sammanlagt har intervjuat atta professionella verksamma inom BUP i
Goteborg med omnejd. Vid analysforfarandet har vi anvant en diskursanalytisk
metodansats med socialkonstruktionism som teoretisk referensram som hjélp vid
analysarbetet. Av resultatet framkom att det finns en hegemonisk diskurs géllande
hur personalen pa BUP definierar begreppet sjalvskadebeteende, detta da samtliga
av vara informanter hade en vid definition av begreppet, vilket skiljer sig fran den
definition vi funnit i tidigare forskning gjord kring aktuellt tema. Genomgaende
beskrevs det sjalvskadande beteendet som en handling dar ungdomen inte tar hand
om sig sjalv och nér informanterna sokte definiera sjalvskadebegreppet kunde en
rad moraliska implikationer utrénas i svaren. Det framkom &ven att kén var en
viktig och betydande variabel da personalen pa BUP beskrev det sjalvskadande
beteendet, dar sjalvskadehandlingen beskrivs olika beroende pa om det &r en ung
man eller ung kvinna som orsakar sig sjalv skada. Informanterna redogjorde dven
for att de sallan kommer i kontakt med unga mén med ett sjélvskadande beteende
men trots detta ges mer eller mindre detaljerade beskrivningar av hur unga mans
sjalvskadande handlingar kan te sig, vilket forefaller ndgot motsagelsefullt. En
mojlig slutsats ar att informanternas resonemang bygger pa konstruktioner av
normativa forestallningar gallande kon. Trots att informanternas beskrivningar av
sjalvskadebeteende ar tydligt konskodade sa forklarar de att kén inte paverkar i
det individuella motet med patienten, detta eftersom varje patient beskrivs
bemotas individuellt.
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Forord

Vi vill rikta ett varmt tack till vara informanter som har tagit sig tid och delat med
sig av sina erfarenheter och intressanta reflektioner. Utan Er medverkan skulle
uppsatsen inte gatt att genomfora.

Ett stort tack till var handledare Annelie Siring som har navigerat oss genom den
har uppsatsperioden. Vi kan inte forestalla oss nagon battre handledare an Du och
ditt engagemang och snabba tank har varit en sann inspirationskélla for oss.

Tack!



1. Inledning

Sjalvskadebeteende &r ett begrepp som florerar friskt i den samhalleliga debatten
och ofta kopplas detta samman med flickor och deras psykiska ohélsa. Det talas
om ett kvinnligt fenomen, foretradesvis i samband med ké&nslohantering men
samtidigt finns det fa rapporter kring unga man och deras sjélvskadebeteende. Vad
beror detta pa? Den rapportering som finns angaende sjalvskadande beteende har
en tydlig konskoppling, dar man forklarar att tillvagagangssattet kan skilja sig at
beroende pa om man ar en ung man eller ung kvinna. Nar vi borjade ta del av den
tidigare forskning som gjorts kring temat sjalvskadebeteende slog det oss hur stor
skillnaden var i beskrivelsen av unga kvinnors och unga mans sjalvskadande
handlingar, vilket foljande citat ar ett exempel pa:

Forskning visar att impulsivt sjalvskadande beteende ar vanligare hos flickor
dn hos pojkar [...] Rispande och skdrande pa framfor allt armar, handleder
och ibland ben &r det vanligaste séttet att skada sig pa.

Lars Fjellman (2010:24)

[...] ménga pojkar ddmpar sin oro med mer aggressiva och utagerande
metoder.
Socialstyrelsens skrivelse Flickor som skadar sig sjalva (2004a:23)

| citaten ovan beskrivs att det huvudsakligen &r unga kvinnor som asamkar den
egna kroppen skada genom att skara eller branna sig, vilket skiljer sig fran de
unga mannens sjalvskadande metoder, som beskrivs vara mer aggressiva och
utagerande. Vi borjade intressera oss for hur beddémningar av detta gors och vad
dessa aggressiva och utagerande metoder syftar pd. Handlar det om skadan i sig
eller handlar det om hur man kopplar handlingen till kon? Anna Johansson,
verksam vid Umed universitet, forklarar i sin avhandling Sjalvskada — en
etnologisk studie av mening och identitet i berattelser om skarande (2010:53f) att
borderline ar en diagnos som &r dubbelt sa vanligt hos unga kvinnor som hos unga
man och menar att detta kan bero pa att vi har en tendens att associera egenskaper
som exempelvis instabilitet med femininitet. Likt detta kan sjalvskadebeteende
forklaras, dar man genom att associera till unga sarbara kvinnor begripliggor
fenomenet. Nagot vi reflekterade Over var att trots att forskning kring
sjalvskadande beteende hos ungdomar ar relativt begransad sa ar bilden av vem
som skadar sig sjélv tydlig: det &r en ung kvinna som mar daligt. Detta gjorde oss
nyfikna pa att undersoka hur skillnaderna mellan konen framstélls och beskrivs, i
samband med sjalvskadebeteende samt vad detta kan bero pa. Hur professionella i
arbetet med sjélvskadande ungdomar beskriver fenomenet och om, och i sa fall
hur, de belyser skillnader mellan kénen ser vi som en viktig del i diskursen om
sjalvskadebeteende. Detta ledde oss fram till formuleringen av vart syfte och vara
fragestallningar.



1.1 Syfte och fragestéllningar

Syftet med var studie &r att undersoka hur personalen pa BUP beskriver
sjalvskadeproblematik och om det finns skillnader kopplade till kon. Utifran detta
har vi formulerat foljande fragestallningar:

e Hur definierar personalen pa BUP sjalvskadebeteende?

e Vem skadar sig sjalv och varfor? Hur beskrivs eventuella skillnader mellan
kdnen?

e Hur beskriver personalen pa BUP sitt bemdtande av patienter med
sjalvskadeproblematik utifran kon?

1.2. Bakgrund

Att sjalvskadebeteende ar ett fenomen som funnits under lang tid ges exempel pa i
psykiatriprofessor Bror Gadelius bok Det maéanskliga sjalslivet (1929). Har
beskriver han en ung kvinnas akommor ar 1915, dar en patient, efter sin makes
bortgang, borjade svélja vassa foremal, exempelvis spikar och glasbitar. Under
denna period vistades hon pa sjukhus under 6vervakning, eftersom hon upprepade
ganger gomde foremal for att kunna skada sig sjalv. Vid nagot tillfalle beskrivs
hon dven ha skrapat sig sjalv med en slo sax och hart knutit en nasduk om sin
hals. Hon menade att anledningen till hennes sjukdomstillstdnd var makens
bortgang och att hon nu inte langre hade nagot att leva for. Har ges ett exempel pa
en kvinnas sjalvskadande beteende, vilket ar orsakat av en svar forlust. Liknande
beskrivelser om sjalvskadebeteende som de Bror Gadelius under tidigt 1900-tal
redogjorde for star att finna dven idag. | hans exempel &r det en kvinna med
psykisk ohalsa som framhavs, vilket ar tva variabler man idag tydligt associerar
med sjalvskadande handlingar.

Sjalvskadebeteende ar, enligt socialstyrelsens expertunderlag (2004b:13),
ingen ny foreteelse och de redogor for att sjalvforvallande skador bland unga
kvinnor har 6kat sedan bdrjan av 1990-talet. Detta fastslas efter att professionella i
arbetet med ungdomar rapporterat en ©6kning av beteendet (Socialstyrelsen
2004b:11). Johansson (2010:69ff) beskriver att sjalvskada som fenomen, och
framfor allt genom skérande, blev allt mer uppméarksammat i det mediala forumet
under varen 2003, vilket hon forklarar hanger samman med den BRIS-rapport
som utkom samma ar. | rapporten redogér man for att antalet inkommande mejl
fran unga kvinnor med sjalvmordstankar hade okat markant i forhallande till
tidigare ar (BRIS 2003:5). Det fastslas dven att antalet flickor som inte langre vill
leva har tredubblats i jamforelse med aret innan och det understryks att regeringen
maste ta detta pa allvar och satsa pa forebyggande atgarder for att komma till bukt
med problemet. BRIS (2003:22) redog6r for att inkommande mejl vittnar om att
sjalvdestruktiva handlingar bland unga kvinnor har 6kat och i rapporten forklaras
skarandet vara en metod for att dampa och hantera angest och andra patrangande
kanslor. Den rapport BRIS publicerade resulterade i en debattartikel i Dagens
Nyheter, vilket blev startskottet for ytterligare artiklar och reportage kring temat
(Johansson 2010:70).



Bade Barbara Jane Brickman (2004:87ff), professor i engelska och filmstudier,
och Johansson (2010:69f) beskriver att sjalvskada, bland framfér allt unga
kvinnor, tillagnades ett allt stérre utrymme i media under 1990-talets mitt- och
slut. Detta i form av att det publicerades en rad artiklar och bdcker och att det i
populérkultur blev ett allt mer omtalat fenomen. Brickman (2004:87ff) menar att
den Okade uppmaérksamheten kring sjélvskada ledde till att intresset for
orsaksforklaringar och behandling véxte bland medicinskt orienterade forskare
och Johansson (2006:69f) skriver att handlingen forklarades som ett mojligt
uttryck for psykiskt lidande, vallat genom sexuellt utnyttjande i barndomen.

Brickman (2004:87ff) havdar att forskning kring aktuellt omrade under 1960-
1970-talen malade upp en stereotyp bild av sjalvskadaren som en vit, ung kvinna,
vilket var en bild som var utbredd inom populérkulturen. I sin artikel redogor
Brickman for artiklar och forskning publicerade pa 1960-talet, vilket hon stodjer
sig pad nar hon beskriver att man under denna tidsperiod sérskiljde och
rangordnade kvinnors och mans olika former av sjalvskadande beteende. Hon
beskriver hur man i en undersokning gjord ar 1961 férklarar méns sjalvskadande
monster som “mer valdsamma” i forhallande till kvinnors sjidlvasamkade skador
som beskrivs som “pillande pa huden” (ibid.).

Johansson (2010:69ff) forklarar aven att man under ar 1998 sammankopplade
skdarandet bland ungdomar med ett kulturellt fenomen. Att skdrande som
foreteelse blev sa uppméarksammat under varen 2003 kan dock inte enbart
forklaras med den rapport Bris redogjorde for, skriver Johansson. Istéllet tolkar
hon det som en kombination av en rad olika sammanfallande omstandigheter, dar
bland annat subkulturer, med en annan syn pa femininitesideal, vaxte fram samt
att man i media allt mer uppméarksammande anvéndandet av plastikkirurgi bland
kvinnor. Johansson forklarar sjélvskada som en forvrangning och férstarkning av
nutidens kvinnoideal och liknar fenomenet vid andra typiska kvinnliga ”lidanden”
som det sena 1800-talets hysteri och det sena 1900-talets anorexia.

1.3 BUP —en beskrivning av informanternas arbetsplats

Enligt sjukvardsupplysningens hemsida (www.1177.se) & BUP en forkortning av
barn- och ungdomspsykiatrin och klassas som specialistsjukvard och gar under
landstingets regi. Till BUP hanvisas barn och ungdomar nar resurserna pa
vardcentralen, vid ungdomsmottagningen eller i skolhalsovarden inte racker till.
BUP-mottagningar finns i hela landet och tar emot barn och ungdomar upp till 18
ar och som bedéms ha ett stort behov av stéd och hjalp pa grund av psykisk
ohalsa. For att fa stod och hjalp av BUP kan en remiss skickas fran exempelvis
skolan eller ungdomsmottagningarna men daven ungdomarna eller anhdriga kan
sjalva ta den forsta kontakten.

Den vanligaste problematiken hos de barn och ungdomar som har kontakt med
BUP &r angest och depression, vilket kan resultera i atstorningar eller andra
destruktiva beteenden. Annan problematik kan vara bekymmer i familjerelationer,
mobbning eller koncentrationssvarigheter. De behandlare som jobbar pa BUP é&r
utbildade socionomer, psykologer, sjukskoterskor och ldkare och manga av dessa
ar vidareutbildade psykoterapeuter. Under behandlingsarbetet jobbar man ofta i
team, detta for att man soker uppna en forstaelse for patienten utifran flera olika
perspektiv, exempelvis socialt, biologiskt och psykologiskt. Den vanligaste
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behandlingsformen &r samtal, dar man som professionell soker integrera nya
perspektiv for att battre kunna hantera samt hitta I6sningar till det som upplevs
som svart. Vid vissa tillfallen racker inte enbart samtalsterapi utan en noggrannare
utredning &r 6nskvard (ibid.).

1.4 Disposition av uppsatsen

Vi har i var inledning presenterat vara fragestallningar och vart syfte med
undersokningen, redovisat en kort bakgrundsbild kring fenomenet
sjalvskadebeteende samt beskrivit BUPs verksamhet. | vart andra kapitel
redovisar vi den tidigare forskning vi tagit del av och vi redogor &ven for den
problemkontext som rader gallande sjalvskadebeteende. Detta gor vi med hjalp av
bland annat myndighetsdokument och olika undersokningar gallande
sjalvskadebeteende bland ungdomar. De teoretiska perspektiv vi valt presenterar
vi i det tredje kapitlet och darefter redogor vi for hur vi gatt tillvaga i de olika
momenten i uppsatsens arbetsgang i kapitel fyra. Vi har i kapitel fem valt att
presentera bade resultat och analys for att gora det enklare for lasaren att folja
med i resonemang och argumentation. Slutligen sammanfattar vi kort vart resultat
och var analys och i det sista kapitlet presenterar vi var slutdiskussion for att visa
pa vad vi anser vara de viktigaste fynden i var undersokning.

2. Tidigare forskning och problemkontext

| foljande avsnitt kommer vi att presentera delar av den tidigare forskningen som
gjorts kring aktuellt tema, liksom myndighetsdokument som har beskrivit och
problematiserat sjalvskadande beteende hos ungdomar samt annan relevant
litteratur. Armando Favazza, amerikansk psykiatriker och forfattare, ar en
foregangare vad géller forskning och litteratur som behandlar &mnet
sjalvskadande beteende och nér vi sokte hitta material gallande aktuellt tema
upptéckte vi att forskningsfaltet var relativt begransat.

2.1 Ett svardefinierat begrepp

| socialstyrelsens expertunderlag Vad vet vi om flickor som skéar sig? (2004b:17)
diskuteras de svarigheter som kan uppkomma da fenomenen sjalvskadebeteende
och sjalvmordshandlingar ska skiljas at, detta eftersom de kan ta sig likartade
uttryck. Vidare problematiseras skillnaden mellan ett sjélvskadebeteende och
kulturella kroppsliga uttryck, s som piercingar och tatueringar (Socialstyrelsen
2004b:31). Daphne Simeon, professor i psykiatri, och Favazza (2001:2ff) skriver
att man idag inom forskningsvarlden inte &r 6verens om vad som ska inréknas i ett
sjalvskadebeteende. De menar att det finns fa och inkonsekventa riktlinjer fér vad
som ska betraktas som sjalvskadande beteende och den begransade forskningen
som finns inom omradet menar de ar en anledning till varfor. Idag klassificeras



inte beteendet som en egen diagnos utan ingar som ett symptom i vissa
psykiatriska diagnoser inom DSM-IV*, exempelvis borderline.

2.1.1 Sjalvskada som en direkt handling

| en bilaga till en statlig offentlig utredning som behandlar sjalvskador och
sjdlvmord bland barn och unga (2003:127, s.211ff) definieras sjalvskada som en
avsiktlig fysisk skada pa den egna kroppen och den vanligaste formen menas vara
att skara och branna sig pa armar och ben. En avgorande faktor for att klassificera
ett beteende som sjalvskadande ar den bakomliggande avsikten med handlingen
(Socialstyrelsen 2004b:17; Taylor 2003:84). Pa liknande sétt definierar Favazza
och Simeon (2001:1f) sjalvskadande beteende; att genom en avsiktlig handling
tillfoga sin egen kropp fysisk skada, utan avsikt att d6. De understryker att den
fysiska skadan ska vara omedelbar och deras definition bendmns som direkt
sjalvskadebeteende. Inom Klassificeringen av det direkt sjalvskadande beteendet
finns olika former av kategorier som innefattar bland annat sjélvskadebeteende i
samband med psykos, tvangssyndrom och autism. Den kategorisering som var
undersokning beror ar det impulsiva sjalvskadebeteendet och denna typ av
beteende kan vara bade repetitivt och episodiskt. Vid ett episodiskt
sjalvskadebeteende utfor man bara sjalvskadehandlingen nagra fatal ganger,
medan for andra kan beteendet bli en vana och antas ganska ofta. Vid det
sistnamnda blir beteendet repetitivt och det finns en upptagenhet av att skada sig
sjélv, vilket forfattarna menar okar risken for vad de bendamner som ett beroende
och beteendet forklaras da inforlivas i personens identitet.

2.1.2 Det indirekta sjalvskadebeteendet

Barent W. Walsh (2006:21), doktor i filosofi, och Lars Fjellman (2011:38ff),
socionom och legitimerad psykoterapeut, beskriver ett sa kallat indirekt
sjalvskadebeteende. Bade Walsh och Fjellman forklarar att ett beteende kan vara
sjalvskadande dven om den fysiska skadan inte & omedelbar utan 6kar under tid,
sa som vid exempelvis missbruk. Bade Fjellman (2011:38ff) och Walsh (2006:21)
menar att drogbruk bor klassificeras som ett sjalvskadande beteende, liksom
atstorningar och att utsatta sig for risksituationer. Walsh understryker aven att vid
det indirekta sjalvskadebeteendet kan avsikten med handlingen vara véldigt oklar
och Fjellman (2011:38ff) menar att det impulsiva sjalvskadande beteendet ofta ar
en metod for att hantera svarartade situationer och kanslotillstand, utan for avsikt
att do. Vidare beskriver Walsh (2006:21) att personer som har ett indirekt
sjdlvskadande beteende tenderar att forneka deras destruktiva avsikt med
handlingen, detta eftersom de beskrivs ha en annan orsaksforklaring till
handlandet, till exempel att man &r for tjock och darfor vagrar &ta. Fjellman
(2011:38ff) redogor for att det indirekta sjélvskadande beteendet ser olika ut for
unga kvinnor och unga man, dar de unga kvinnorna tenderar att i hogre
utstrackning drabbas av atstérningar som foljd av missndje med den egna kroppen
samt utsatta sig sjalva for risksituationer dar faran fér vald och Gvergrepp &r stor.

! Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, 4th. Edition
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Unga méns indirekta sjalvskadande beteende, forklaras av Fjellman, innebéra att
exempelvis kora vardslost i trafiken eller att vistas i farliga miljéer dar slagsmal
férekommer.

Walsh (2006:24ff) redogor for tre typer av risksituationer. Den forsta typen
beskrivs vara att vistas i farliga miljéer och vi har valt att belysa ett av de exempel
Walsh beskriver vara en indirekt sjalvskadande handling. Har beskriver han hur en
ung kvinna utsatter sig sjalv for fara da hon i samband med alkoholkonsumtion
satter sig i en bil tillsammans med fyra man, av vilka hon senare blir
gruppvaldtagen. Walsh poéngterar forst att han inte menar att skuldbelagga den
unga kvinnan utan redog0r istéllet for att det &r de fyra mannen som bér det
faktiska ansvaret. Hans slutsats ar dock att det & den unga kvinnan som
misslyckats med att skydda sig sjalv och att detta spelade en betydande roll for
handelseforloppet. Den andra typen av risksituation, menar Walsh ar att utsatta sig
sjalv for fysisk fara, dar risken att skada sig allvarligt eller att till och med do6 &ar
stor. Den tredje risksituationen han redogor for &r att utsatta sig for sexuellt
riskfyllt beteende, som att ha flera sexpartners under en kort period eller att ha
oskyddat sex med framlingar. Han beskriver att en typ av risktagande kan vara att
ha sex ndr man &r berusad och darmed inte & medveten om vad som héander.
Genom att utsatta sig for risksituationer kan man fa en adrenalinkick samtidigt
som det &r ett satt att fornedra och forstora sig sjalv (ibid.).

2.2 Forekomst och morkertal

Vetenskapliga studier baserade pad svenska barn och ungdomars sjalvskadande
beteenden ar begransad (Johansson 2010:40ff, Socialstyrelsen 2004b:11; Stahl
2007:281) men anda verkar det finnas en enighet att sjalvskadeproblematiken ar
vanligare forekommande hos unga kvinnor &n hos unga man. Fjellman (2011:15)
understryker att det impulsiva sjalvskadande beteendet samt psykiatrisk och
psykologisk problematik & mer utbrett bland unga kvinnor, i jamférelse med unga
méan och diskuterar dven vad detta beror pa, vilket ar ndgot vi senare aterkommer
till. Att unga kvinnor &r Overrepresenterade i statistiken oOver sjélvskadande
beteende &r dven nagot Socialstyrelsen (2004b:14) uppméarksammat. | sitt
expertunderlag beskrivs att man sedan lange har kant till forekomsten av
sjalvskadehandlingar hos ungdomar och syftar framfor allt pa sjélvskadebeteende
forekommande hos unga kvinnor. Enligt samma underlag kan man i svensk
statistik under senare ar urskilja en utvidgning av fenomenet, men poangterar att
resultatet emellertid inte 4&r statistiskt sakerstallt. Samtidigt beskrivs
professionella, verksamma inom bland annat ungdomsmottagningar, uppleva en
Okning av sjalvskadande beteende hos ungdomar. Socialstyrelsen diskuterar om
detta ar ett resultat av en 6kad medvetenhet kring fenomenet eller om det beror pa
att ungdomar med denna typ av problematik idag & mer 6ppna med sitt beteende
(ibid.).

Socialstyrelsen (2004b:11) skriver att det ar svart att veta hur manga svenska
ungdomar som har en sjalvskadeproblematik eftersom morkertalet befaras vara
stort. Ben Taylor (2003:83ff), master i socialt arbete, belyser att svarigheten med
att ringa in begreppet kan vara en av faktorerna till att morkertalet befaras vara
stort, vilket medfor problem vad géller insamlingen av uppgifter 6ver vilka som
anses ha ett sjalvskadande beteende. En annan tankbar orsak forklarar han kan

11



vara att den destruktiva handlingen ofta halls hemlig for anhoriga och darmed inte
kommer till omgivningens kannedom. En anledning till att man véljer att halla det
hemligt, menar Taylor, kan bero pa att beteendet ar socialt stigmatiserande. De fall
som inte kommer till kannedom menar han kan bestda av en stor andel man,
eftersom storre social acceptans rader bland kvinnor som skadar sig sjélva (ibid.).
Ett ytterligare problem med att skapa en uppfattning kring férekomsten vad galler
sjalvskadande beteende hos ungdomar beskriver Christian Stahl (2007:283), fil.
Mag i sociologi och doktorand vid Linkopings Universitet. Han menar att unga
man med en sjalvskadeproblematik kan vara svara att registrera i statistiken
eftersom dessa tenderar att inte soka professionell hjélp, vilket resulterar i ett stort
morkertal. Aven Taylor (2003:84) belyser denna aspekt men forklarar dock att
aven om unga man med en sjalvskadeproblematik soker sjukvard finns en risk att
de trots allt inte réknas in i statistiken eftersom skadorna ges andra
orsaksforklaringar. Taylor menar att detta beror pa den allmént vedertagna synen
pa att problematiken inte existerar hos unga man.

Forsok att kartldgga beteendet har dock gjorts. Socialstyrelsen (2004a:10ff)
genomforde en Kkartlaggning 6ver ungdomars sjalvskadande beteende men
fortydligar att studien &r begransad. | socialstyrelsens skrivelse presenteras bland
annat siffror hamtade fran EpC (Epediologiskt centrum), vilka &r baserade pa
information fran den Oppna specialistvarden driven i offentlig regi samt
utskrivningar fran sluten sjukvard. Statistiken visar att 27-28 flickor per ar
vardades for impulsivt sjalvskadebeteende inom slutenvard under perioden 1988-
1997. Under perioden 1998-2002 hade denna genomsnittliga siffra okat till 37
unga kvinnor. Den genomsnittliga siffran for antalet ung man som vardades under
samma omstandigheter samt tidsperioder som ovan ndmnda, motsvarade nio
stycken per ar (Socialstyrelsen 2004a:19). Bedomningen man kan gora utifran
studiens resultat ar att cirka en procent av unga kvinnor mellan 13-18 ar hade
asamkat sig sjalv skada genom att antingen skéra eller branna sig sjalv. | en statlig
offentlig utredning (SOU 2003:127, s. 195ff) beskrivs att antalet sjalvmord bland
unga har legat pa en konstant nivd under de senaste decennierna men att
sjalvskadeproblematiken har 6kat, speciellt bland flickor. Vidare menar de att det i
samband med en sjalvskadande handling medfdljer en radsla for hur beteendet ska
uppfattas av omgivningen, vilket ofta bidrar till att personer med denna typ av
problematik doljer sina skador. Darmed avfardar man i den statliga offentliga
utredningen den uppfattning som menas finnas om att sjalvskadande handlingar
skulle vara ett satt att pakalla uppmarksamhet fran omgivningen (ibid.).

Pa uppdrag av Hallands lan genomforde Forsknings- och Utvecklingsenheten
(FoU) m. fl vid tva tillfallen en enkatundersokning bland drygt 3000 ungdomar,
under aren 2001 och 2006, dar syftet var att undersoka de hallandska
ungdomarnas maende. Resultatet visar att 14 procent av de tillfragade flickorna i
Halland medvetet hade skadat sig sjalva, jamfort med fyra procent av de unga
mannen. Nar man i undersokningen fran ar 2006 jamfor svaren fran de béada
undersokningarna kan man urskilja en 6kning av sjalvskadande beteende i alla
malgrupper utom hos unga man i arskurs nio. Av den totala andelen ungdomar
som svarade pa enkaten genomford 2006, hade nio procent ndgon gang under de
senaste tolv manaderna medvetet skadat sig sjalv. Enligt resultatet fran
undersokningen 2006 kan man utlédsa att en stor del av den totala mé&ngden
ungdomar med ett sjalvskadande beteende utgjordes av unga kvinnor. Den totala
andelen ungdomar med ett sjalvskadebeteende var, i jamférelse med ungdomar
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med ett icke-sjalvskadebeteendemoénster, mer missndjda med sin livssituation
samt hade en sémre psykisk halsa (Marklund 2006:106ff). Att unga kvinnor skulle
vara Overrepresenterade i statistiken over sjalvskadande beteende stirks av
Socialstyrelsens folkhalsorapport fran 2009 dar man sedan 1990-talet ser en
kraftig Okning av kvinnor som soker sjukvard for sjalvmordsforsok och
sjalvforvallade kroppsskador (Socialstyrelsen 2009:86). Har verkar det dock som
att socialstyrelsen raknar in sjalvmordsforsok som ett sjalvskadande beteende i
statistiken, vilket kan ses som ett exempel pa att begreppet ar svardefinierat.
Tidigare har vi redogjort for att socialstyrelsen anser det onskvért att sarskilja
sjdlvmordshandlingar och  sjalvskadande beteende. |  Socialstyrelsens
forskningsoversikt fran 2004 diskuterar man dock risken med att enbart rakna
statistik hamtad fran sjukhusregister, da detta kan bidra till att manga med ett
sjalvskadande beteende inte rdaknas med eftersom de flesta ungdomar med denna
typ av problematik séllan soker professionell hjalp (Socialstyrelsen 2004b:38).

2.3 Ett konskodat fenomen

Johansson (2010:34) beskriver att kon omedelbart blir en viktig kategori nér
sjalvskadebeteende skall definieras, eftersom fenomenet &r tydligt forknippat med
unga kvinnor. Detta exemplifierar hon genom att diskutera det regeringsuppdrag
Socialstyrelsen fatt i uppgift att sammanstdlla och dar unga kvinnors
sjalvskadebeteende ligger i fokus, vilket resulterade i dokumenten Flickor som
skadar sig sjalva och Vad vet vi om flickor som skar sig? Johansson menar att man
hér utgar fran ett givet kon (flicka) och beskriver att det malas upp en stereotyp
bild av en sjalvskadare som en ung kvinna dar orsaken till beteende dr ett resultat
av biologiska, psykologiska och sociala paverkansfaktorer (Johansson 2010:54).
Aven Brickman (2004:87) och Stahl (2007:281) beskriver att denna stereotypa
bild av sjalvskadaren som en ung, vit tjej, ar en bild som &r allméant vedertagen
inom media, forskning och popularvetenskap. Brickman och Stahl staller sig
kritiska till denna normativa forestallning som, enligt deras mening, har fatt stor
utbredning i samhéllet och de understryker &ven att denna bild bottnar i
psykiatrisk forskning, genomfoérd under 1960-1970-talen.

2.3.1 Tolkningen av handlingen

Favazza (1996:140) beskriver att forestallningen om att sjalvskadande handlingar
skulle vara vanligare forekommande hos unga kvinnor kan bero pa att man tolkar
handlingen olika beroende pa kon. Aven Stdhl (2007:291) och Johansson
(2010:95ff) diskuterar huruvida tolkningen av den sjalvskadande handlingen
sarskiljer sig beroende pa konet hos den som utfér handlingen. Stahl (2007:289)
skriver att normativa forestéllningar och férvantningar kring vad som ar feminint
respektive maskulint paverkar hur vi tolkar unga kvinnors och unga mans
handlingar och han applicerar harpa sjalvskadebeteende som ett konat fenomen
dar de differenta tolkningarna av fenomenet ar baserade pa de olikartade
forvantningar vi har pd man respektive kvinnor. Aven Johansson (2010:123f)
menar att kon spelar en betydande roll vad galler hur man beskriver, uppfattar och
benamner den sjalvskadande handlingen. Hon forklarar att ett valdsamt beteende
mot den egna kroppen, sd som att skdra sig sjalv, inte kategoriseras som ett
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utagerande beteende men ddaremot som ett sjalvskadande beteende. I motsats
betraktas alkoholkonsumtion och att vistas i farliga miljéer som ett utagerande
beteende men inte som ett sjalvskadebeteende och av dessa tva olika typer av
valdshandlingar kan det forsta ses som typiskt feminint och det andra som typiskt
maskulint. Johansson (2010:123ff) menar att de uttryckssétt for daligmaende som
anses vara typiskt feminint lattare betraktas som tecken pa psykisk ohélsa vilket
inte utagerande ilska gor. Stahl (2007:289ff) understryker att den géngse
tolkningen av sjalvskadebeteende som en inatvant, passiv och feminin handling
har att géra med vem som utfor handlingen och vilka forvantningar vi har pa
denne, utifran kon. Att dsamka den egna kroppen skada genom att skéara eller
branna sonder sin hud skulle i en annan kontext kunna ses som nagot maskulint
men eftersom man forvéntar sig att det ar just unga kvinnor som skér sig tolkar
man handlingen utifran ett feminint perspektiv (ibid.). Taylor (2003:84ff)
beskriver att mén med ett sjalvskadebeteende skadar sig allvarligare och tenderar
att utsatta sig sjalva for socialt riskfyllda miljéer. Detta, menar Taylor,
Klassificeras inte som ett direkt sjilvskadebeteende, men dr ett mer socialt
forvantat och mer accepterat beteende for en man nér det géller k&nslohantering.

2.3.2 Normativa forvantningar

Stahl (2007:283ff) forklarar att maskulinitet och femininitet inte nédvéandigtvis
behdver kopplas samman med det biologiska kdnet utan menar att kon &r nagot
som konstrueras i interaktionen med andra, beroende pa hur vi tolkar beteenden
och uttryck hos individer. Han beskriver att unga kvinnors problem generellt satt
uppfattas som nagot mer allvarligt och komplicerat i forhallande till unga mans
problem, som oftast forklaras som sociala bekymmer. Stahl fortsatter beskriva att
de normativa forvantningar vi har pa unga man och unga kvinnor far
konsekvenser; unga kvinnor riskerar att utveckla ett sjalvskadebeteende och
psykisk ohalsa pa grund av att de identifierar sig med den stereotypa bild som
malas upp av sjalvskadaren som ung kvinna. Unga man med ett
sjdlvskadebeteende riskerar ddremot att exkluderas och “glommas bort” av
samhallet pd grund av att man inte forvantar sig att de har denna typ av
problematik, eftersom detta inte betraktas som nagot maskulint (ibid.).

Johansson (2010:95ff) skriver att ké&nsla, kropp och bristande sjalvdisciplin &r
variabler som anses typiskt feminina, vilka tenderar att varderas lagre i
forhallande till maskulinitetens stereotypiska variabler medvetande, fornuft och
sjalvkontroll. Johansson (2010:123) skriver att unga kvinnor och unga mén har
lart sig att visa kanslor pa olika satt; for en ung kvinna &r det mer socialt
accepterat att visa sig ledsen men inte arg och tvartom géller for unga man som
forvantas visa ilska med inte ledsnad. Hon menar att detta bidrar till att unga mén
har en tendens att uttrycka kanslor, som exempelvis angest, pa ett mer aggressivt
och utagerande satt, till skillnad mot unga kvinnor som istéllet riktar dessa ké&nslor
mot sig sjélva, genom att skada sin egen kropp. Hon liknar sjalvskadebeteende
med atstorningar och menar att bada dessa sjalvdestruktiva beteenden forknippas
med unga kvinnor. Johansson skriver att en tankbar forklaring till att det ar fler
kvinnor an man som manifesterar sina kanslor genom att asamka den egna
kroppen skada kan vara ett sétt att motsatta sig de typiskt feminina férvantningar
som finns i samhallet. Genom att skada sig sjalv, menar Johansson, att en kénsla
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av sjalvkontroll kan infinna sig. Hennes resultat visar att skarandet ofta ar ett satt
att hantera och ge utlopp for ilska bland unga kvinnor, k&nslor som generellt satt
inte gar inom ramen for den typiska femininiteten (ibid.). Ett satt att ga emot de
normativa ideal for hur en ung kvinna ska se ut menar Johansson (2010:103ff) ar
att skada sin kropp fysiskt. Hon beskriver detta som en tankbar forklaring till
varfor unga kvinnor skar sig och resonerar kring om dessa unga kvinnor fran
bdrjan inte kdnde att de passade in i de normer och ideal som finns i samhéllet.

2.3.3 Konsekvenser

Stahl (2007:289ff) menar att en risk med att sjalvskadebeteende betraktas som ett
kvinnligt fenomen dar att unga man med ett sjalvskadande beteende inte blir
upptéckta och beskriver vidare att man forvantar sig att unga mén ska hantera sina
kénslor genom att vara utagerande och aggressiva. Johansson (2010:56ff)
uttrycker att sjalvskadande beteende &r mer socialt accepterat hos unga kvinnor i
forhallande till unga méan. Hon menar att sjalvskadande beteende, i form av
exempelvis skérande, ofta kopplas samman med unga kvinnor och femininitet,
vilket kan ha bidragit till att man ser detta fenomen som omanligt. Stahl
(2007:281) menar att en tankbar konsekvens av att se sjalvskadebeteende som ett
fenomen endast férekommande bland unga kvinnor kan vara att unga kvinnor
identifierar sig med den schablonartade bild som malas upp i samhallet, vilket
leder till att fler unga kvinnor utvecklar ett sjalvdestruktivt beteende.

Taylor (2003:84ff) beskriver att det under senare tid har pastatts att man i
vastvarlden befinner sig i krisliknande situationer, vilket han menar starks av
statistik som visar att sjadlvmord 6kar bland méan. Daremot har ingen undersokning
gjorts pa sjalvskadebeteende i samma befolkningsgrupp. Detta bidrar, enligt
Taylor, till framstallningen av man som “kraftfulla” och starka, samtidigt som de
forvantas dolja tecken pa svaghet. Taylor menar att det ar mojligt att man tenderar
att uppleva en kansla av maktloshet allt mer da de patriarkala strukturerna har
minskat och maktbalansen mellan koénen har férandrats i samhallet. Taylor
beskriver att eftersom sjélvskadebeteende ses som ett kvinnligt fenomen kan detta
bidra till att de man som skadar sig sjalva kanner skam (ibid.).

2.4 Varfor skadar man sig sjalv?

Den litteratur som finns att tillga kring sjalvskadeproblematik ger samma
forklaring till beteendet oavsett kon. Dock har de flesta undersokningar som
genomforts fokuserat pa unga kvinnors sjalvskadebeteende.

Det beteende man i den statliga utredningen (SOU 2003:127, s. 195ff)
bendmner som sjalvskadande handlingar, menar man &r ett rop pa hjélp nar ingen
annan utvag finns att tillga da angest, depression och 6vergivenhetskanslan blir
allt for stor. Utredarna skriver att den fysiska smartan har en central funktion i det
sjalvskadande beteendet och de forklarar att det kroppsliga lidandet bland annat
kan vara ett satt att hantera och hérbérgera kanslomassig smarta (ibid.). Detta
bekréftas av Margareta Samuelsson et al. (2009:314), vilka har gjort en
undersokning pa 24 stycken flickor med ett sjalvskadande beteende. Samuelsson
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et al. forklarar att de inre och ofta okontrollerbara kanslorna gors mer hanterbara i
samband med den fysiska smértan. Favazza och Simeon (2001:6ff) forklarar att
det direkta sjalvskadebeteendet har en funktion som livsuppehallande, da det ger
effektiv lindring vid outhérdliga situationer. Favazza (1996:250) klargor att en
Okande kansla av spénning kan infinna sig fore den sjalvskadande handlingen,
liksom en lattnadskansla efterat. Han beskriver vilka funktioner som handlingarna
kan fylla och menar att de effektivt, om &n bara tillfalligt, lindrar angestkénslor
samt frambringa en lugnande kénsla strax efter handlingen. Favazza menar att den
direkta sjélvskadan kan vara ett effektivt satt att inbringa en kansla av kontroll i
situationer man upplever vara svarhanterade, vilket forklaras genom att den inre,
diffusa kanslan i kroppen gors konkret och synlig utanpa (ibid.).

En annan tankbar forklaring till varfor man skadar sig sjalv ar, enligt
socialstyrelsens skrivelse (2004a:20), att man vill bli sedd och fa hjalp av
omgivningen. Av Samuelssons et al. (2009:316ff) resultat framkom att de flesta av
deltagarna pa nagot satt hade upplevt trauman i form av exempelvis sexuella
overgrepp eller forsummelse i barndomen, vilket forfattarna beskriver som vanligt
forekommande hos personer med ett sjalvdestruktivt beteende. Liknande resultat
presenteras i Socialstyrelsens skrivelse (2004a:16ff) dar informanter forklarar att
tankbara orsaker till sjalvskadebeteende kan vara missforhallanden inom familjen,
mobbning, sexuella 6vergrepp, skolsvarigheter och problem i kompisrelationer.
En slutsats som socialstyrelsen drar utifran detta resultat ar att sjalvskadebeteendet
skulle kunna vara en reaktion pa tidigare negativa upplevelser. Samuelsson et al.
(2009:318) beskriver att manga av de tillfragade flickorna hade lag sjalvkansla
och en negativ sjalvbild, dar man ofta nedvarderade sig sjalv. Walsh (2006:71f)
skriver att de allra flesta som skadar sig sjalva gor det pa grund av 6vervéldigande
kanslor dar man vill ge utlopp for till exempel ilska och frustration, men att det
finns en minoritet som gor det av motsatta skél, att man kanner for lite. Walsh
beskriver att man med den destruktiva handlingen vill férhindra k&nslor av tomhet
eller en kdnsla av att inte vara levande, liksom ké&nslor av dissociation.

3. Teoretisk referensram

| den tidigare forskning, i de myndighetsdokument samt i det empiriskt insamlade
materialet vi tagit del av framkommer det att sjalvskada som begrepp &r svart att
ringa in. Det dr dock uppenbart att kon &r en viktig variabel i sammanhanget,
vilket paverkar hur vi beskriver och framstéller fenomenet, samt i vilket syfte
handlingen utfors. Vi har darfor valt att med hjélp av socialkonstruktionistisk teori
analysera beskrivningen av sjalvskadebeteende, dar man tolkar den sjalvskadande
handlingen olika beroende pa kon. Eftersom vi har en diskursanalytisk
metodansats &mnar vi under detta kapitel &ven presentera diskursanalys som teori.

3.1 Socialkonstruktionism

Marianne Winther Jgrgenssen och Louise Phillips (2009:104), verksamma vid
Roskilde universitetcenter, forklarar att var verklighet produceras och uppratthalls
av den sociala interaktionen som finns mellan manniskor. Hur vi forstar var
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verklighet ar beroende av vilken historisk och kulturell kontext vi befinner oss i,
vilken &r foranderlig. Detta gor &ven Vivien Burr (2001:6), docent i psykologi,
géllande nédr hon beskriver att vi fods in i en varld i en specifik kontext dar
ramverk redan &r utformade och kategoriseringar redan anvands, vilka &r
sprungna ur, och reproduceras av, vart gemensamma sprak och radande kultur.
Asa Carlson (2001:92), forskare och larare i filosofi, beskriver att en egenskap
eller ett objekt som vi tar for given som sjéalvklar och som nagot bestandigt kan
vid narmare granskning visa sig vara konstruerad och uppfattas olika, beroende pa
i vilken kontext egenskapen eller objektet betraktas.

Kritik som riktats mot att uppfatta all kunskap som en konstruktion, paverkad
av sociala processer, ar att ingenting har en fast grund samt att ingen
forutsagbarhet i den sociala interaktionen finns. Dock kan man replikera med att
denna syn av socialkonstruktionismen &r férvrangd och istéllet kan man se det
som att det inom specifika situationer, i en viss kontext, finns begrédnsande
handlingsramar dar man tillater ett visst handlingsmonster. (Winther Jgrgenssen &
Phillips 2009:12). Brickman (2004:84ff) menar, som i tidigare avsnitt n&mnt, att
den stereotypa bilden av sjalvskadaren som en vit, ung kvinna ar grundad i
forskning genomford under 1960-1970-talen. Att den typiska sjalvskadaren &n
idag malas upp pa detta satt skulle kunna liknas med de begransade
handlingsramar som finns, paverkade samhallets strukturer och alderdomliga
forestallningar.

3.1.1 Kategorisering

Winther Jargenssen och Phillips (2009:103ff) skriver att man utifran ett
socialkonstruktionistiskt synsétt kan forklara individuella tankeprocesser som
paverkade av de sociala sammanhang vi ar en del av. Forfattarna forklarar att
jaget och dess identitet bildas och omformas inom de sociala processer de ingar i.
En vidareutveckling av hur dessa samhélleliga processer kan paverka individens
tanke- och handlingsmonster ger lan Hacking (2004:141ff.), professor i filosofi,
da han beskriver konsekvenserna av kategorisering. Han forklarar att beroende pa
hur manniskor kategoriseras, skapas ett gemensamt medvetande om sig sjélva
som grupp. Vidare menar Hacking att erfarenheter inom en specifik kategori kan
leda till en fordndring i upplevelsen av sig sjalv och i forlangningen kan dessa
individer utveckla kanslor och beteenden kopplade till den kategori de placerats
inom. Johansson (2010:243) beskriver att kon ar en viktig variabel nér man
beskriver samt soker forstaelse till sjalvskadande handlingar. Hon forklarar det
sjalvskadande beteendet som en konstruktion, dar det skarande subjektet ar starkt
sammankopplat med femininitet och dar unga kvinnor framstélls som utsatta,
sarbara och i behov av hjélp. De forestallningar vi har om kén och vad som anses
vara feminint respektive maskulint, menar Johansson, paverkar vara bilder av vad
ett sjalvskadande beteende ar, vilket &ven verkar i motsatt riktning, dar
forestallningarna av vad sjéalvskadande handlingar innebér har inflytande pa vara
forestallningar om unga kvinnor och unga man (ibid.) | detta sammanhang kan
bade kon och sjalvskadande beteende ses som tva former av kategoriseringar dar
det inom vardera kategori finns utformade ramverk, vilka paverkar uppfattningen
och forestallningarna kring vardera kategori som i sin tur har inverkan pa hur
professionella beskriver fenomenet och hur det framstalls i myndighetsdokument.
Hur detta framstalls reproduceras i sin tur till individen.
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3.1.2 Socialkonstruktionism och kunskap

Burr (2001:2ff) forklarar vad som ses som typiskt for socialkontruktionismens syn
pa kunskap. Den kunskap vi erhaller om vérlden och oss sjalva bor studeras
utifran ett kritiskt forhallningssatt eftersom ingen sanning kan betraktas som
objektiv. Det vi ser som kunskap ar relativt beroende pa var historiska och
kulturella kontext samt att vara identiteter och vart satt att uppfatta varlden inte ar
nagot konstant eller forutbestamt utan nagot som ar foranderligt ver tid och
paverkas av sociala interaktioner, vilket ar ett antiessentialistiskt synsatt. Genom
de sociala processer vi ingar i, med spraket som en viktig mekanism, konstrueras
och uppratthalls det vi uppfattar som kunskap. Dessa processer ar dven en del i
skapandet av det vi kollektivt betraktar som sanning. Hur vi uppfattar var
varldshild och vad vi ser som kunskap paverkar vart handlingssétt. Beroende pa
hur vi tolkar varlden blir ett visst handlingsmonster ratt eller fel. Mats Borjesson
och Eva Palmblad (2007:9f), bada sociologer, beskriver hur man inom
socialkonstruktionismen betraktar all kunskap som sociala konstruktioner, vilket
bidrar till att det vi uppfattar som verklighet inte kan vara oberoende eller
tolkningsfritt. Forfattarna forklarar dock att man saledes inte kan forneka
samhallsfenomen som exempelvis kriminalitet eller psykisk sjukdom men att vi
daremot bara kan tanka dessa fenomen utifran aktuell diskurs. Bérjesson och
Palmblad forklarar hur man genom en konstruktionistisk forskningsansats lagger
fokus pa att analysera hur kunskap och idéer kring ett visst fenomen inom en
specifik arena skapas samt vidmakthalls (ibid.)

3.1.3 Gorandet av kdn

Simone De Beauvoir skriver i sin bok Det andra konet att ”Man fods inte till
kvinna, man blir det” (2002:325). Med detta gor hon géllande hur sociala- och
samhélleliga faktorer paverkar formandet av individen till ung kvinna eller ung
man, vilket man &ven i detta sammanhang kan koppla till det stdndiga gorandet av
sjalvskadebeteende som ett typiskt feminint fenomen. Judith Butler (2007:137),
professor i filosofi, menar att kén och genus &r en produkt av radande kulturella
mekanismer, vilka uppratthadlls av samhallets strukturer, exempelvis genom
radande lagstiftning och forestallningen om karnfamiljen. Hon menar &ven att
dessa samhélleliga konstruktioner bidrar till den individuella psykiska
utvecklingen.

R.W Connell (2008:54ff), sociolog, understryker att konstruktionen av
maskulinitet och femininitet konstrueras genom sociala skeenden och av de
overgripande strukturer som finns i samhéllet. Vidare beskrivs att det Connell
bendmner som genus inte &ar statiskt utan forénderligt genom den sociala
interaktionen, vilket &r en viktig grundpelare i modern genussociologi. Connell
forklarar begreppet konsroll med att man och kvinnor réttar sig efter normativa
antaganden och forvantningar som finns kopplade till kon. Med detta menar hen
att det inom alla kulturer finns stereotypa forestéllningar om vad som &r maskulint
respektive feminint, vilka dar grundade i socialisationsprocesser och inlarning
(ibid.). Att se maskulinitet och femininitet som ett resultat av sociala processer
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innebar att de stereotypiska bilderna inte ar huggna i sten, utan gar att forandra
genom detsamma (ibid.). Samma resonemang kan vi se hos Burr (2001:54ff) som
betonar att det vi uppfattar som manligt respektive kvinnligt ar ett resultat av
kulturella konventioner, vilka ar beroende av vilken kontext och historiskt
skeende vi befinner oss i. Butler (2007:137ff) gor géllande att kon inte bor
sammankopplas med en sann kérna eller till den fysiska kroppen. Istallet borde
detta, enligt Butler, relateras till den typiska dikotoma syn som praglar
forestallningarna om hur en man och kvinna bor vara och agera, som i sin tur &r
paverkat av de diskursiva bestammelser som finns i samhaéllet.

3.2 Diskursanalys

Borjesson och Palmblad (2007:13) definierar begreppet diskurs med “det dr ett
bestdmt siitt att tala om och forstd viirlden”, vilket ar paverkat av hur man inom
diskursen uppfattar ett fenomen samt den kulturella och historiska kontext vi
befinner oss inom. Aven Burr (2001:84) definierar begreppet pa ett liknande satt
nar hon gor géllande att en diskurs &r en forestélining av ett fenomen eller en
handelse som bildats genom olika beréttelser, bilder och uttalanden. Detta
forklarar hon med att en och samma foreteelse kan uppfattas olika beroende pa
vilka som diskuterar fenomenet. Vidare belyser hon att sammanhanget avgor hur
man betraktar en foreteelse, vilket leder till att olika fragor kring hur man ska
handla vacks till liv. Burr (2001:54ff) menar att diskurser &r néra
sammankopplade med hur samhallets styrs och organiseras. Hon beskriver att vi
lever i ett kapitalistiskt ekonomiskt styrt samhalle i vilket vi har olika institutioner
sa som lagen, uthildning, éktenskap och familj. Institutionerna skapar sociala
positioner och status som till exempel arbetslés, arbetsgivare, gift eller skild,
mamma eller pappa. Detta satt att strukturera samhallet, menar Burr, uppréatthalls
genom de handlingar vi utfér och sékerstélls genom lagen eller andra statliga
kontrollmedel som till exempel bidragssystemet.

Diskursanalysen ar tatt forknippad med makt, da diskursen och spraket satter
granser for vart handlingsutrymme vad galler tankemonster och handlingsramar
(Bergstrom & Boréus 2004:222). Vidare beskriver forfattarna att man inom
diskursanalysen &r ointresserad av vilka bakomliggande motiv som ligger till
grund for hur aktorer handlar inom diskursen utan menar istallet att fokus ligger
pa att belysa de ofrankomliga normer som styr dessa. Michel Foucault (1993:7ff)
ar kand for sitt resonemang kring makt, dar han beskriver att endast somliga,
under sarskilt givna omsténdigheter, ges rétt att prata om en viss foreteelse. Detta
forklarar han med begreppet utestangningsmekanismer, dar enbart vissa har
makten att definiera vad som anses vara friskt eller sjukt, ratt eller fel. Inom
diskursen far viss kunskap lov att framhallas som den riktiga da den som
formedlar den besitter auktoritet, vilket gor att denna kunskap legitimeras
(Bergstrom & Boréus 2004:225). Borjesson (2003:94) beskriver att vem som
uttalar sig i en fraga ar av betydelse, detta eftersom samhaéllet har olika roller och
status. | egenskap av till exempel forskare eller lakare starks denna ratt att yttra
sig, till skillnad fran en privatperson, da det handlar om fragor som ar knutna till
det specifika yrkesfaltet.

Inom diskursanalysen har spraket och dess anvandning en central betydelse.
Borjesson och Palmblad (2007:10) beskriver hur man genom spraket konstruerar
verkligheten. Genom att satta namn pa saker, handelser eller formationer skapas
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sammanhang och saledes producerar vi verkligheten. Forfattarna beskriver att
man inom diskursen eller bortom spraket inte kan ha en objektiv syn pa
verkligheten. De forklarar hur diskursen och den sprakliga anvandningen ger oss
ramar och begréansningar vad galler forstaelsen av ett visst fenomen samtidigt som
dessa begransningar aven hjéalper oss att forsta vad som ar sant och majligt.
Forfattarna vill med detta ha sagt att det inte finns nagot satt att skildra
verkligheten objektivt, utan att verkligheten &r i en standigt pagaende process dar
varlden konstrueras av dess invanare. Borjesson och Palmblad menar att spraket
spelar en betydande roll vad géller konstruktionen av var verklighet. Forfattarna
forklarar att man inte bor betrakta spraket som ett fardigt system utan som en
aktiv handling dar realia forfattas genom spraktillampning. Séaledes konstrueras
fakta och vart satt att uppfatta varlden genom det satt vi anvander spraket (ibid.).

4. Metod

4.1 Val av metod

For att kunna besvara vara fragestallningar pa béasta satt har vi valt att anvanda oss
av en kvalitativ metodstrategi, detta eftersom vi ar intresserad av att undersdka
hur personalen pa BUP beskriver sjalvskadebeteende utifran kon. Den kvalitativa
metodansatsen anvands for att fa en uppfattning av och en djupare forstaelse for
det man vill undersoka, vilket man far genom att ta del av informanternas
perspektiv och den kontext de befinner sig i. Genom interaktionen med
intervjupersonen skapas en mojlighet att utforska dess attityder, tankar och
reflektioner kring specifikt tema (Kvale & Brinkmann 2010:15ff). En tanke vi
hade i borjan av studiens gang var att fa till stand fokusgrupper eftersom detta &r
till fordel nér man &mnar undersdka hur man pratar inom en viss diskurs (Bryman
2011:446f) men detta insdg vi vara praktiskt ogenomforbart pa grund av bland
annat tidsbrist. Vi fick dock till stand en gruppintervju med sammanlagt tre
medverkande.

Vi har valt att analysera vart material med hjalp av socialkonstruktionistisk
teori, inom vilken man ser till hur verkligheten konstrueras genom social
interaktion. Utifran den tidigare forskning vi tagit del av upplever vi att kon spelar
en stor roll i framstallningen av fenomenet sjalvskadebeteende och vi har darfér
valt att se till vilken betydelse kén har i konstruktionen av begreppet. Vi har valt
en diskursanalytisk ansats, dar vi genom att granska spraket i informanternas
utsagor och hur dessa beskriver och pratar kring sjalvskadebeteende ska kunna
utroéna saval dppna som dolda maktforhallanden, attityder och asikter bland de
berérda (Borjesson & Palmblad 2007:11).

Da vi fran borjan hade en bild av fenomenet sjélvskada och tidigt beslutade oss
for vilken teori och analysmetod vi ville anvanda har vart arbete till viss del varit
deduktivt. Samtidigt har vi inte haft nagra hypoteser om vad vart material skulle
komma att visa, utan dragit slutsatser utifran vart insamlade material, vilket ar ett
induktivt satt att arbeta. Da vi har kombinerat induktiv och deduktiv metod kan vi
darmed sdga att vart angreppssatt varit abduktivt (Watt Boolsen 2009:26).
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4.2 Enskilda intervjuer

4.2.1 Urval

Vi har gjort ett malinriktat urval, vilket ar en strategisk urvalsmetod som ar till
fordel nar man vill skapa kongruens mellan forskningsfragor och intervjupersoner.
Som forskare tar man da kontakt med personer som man anser vara mest relevanta
for studien och som man tror har mest kunskap kring aktuellt forskningsomrade
(Bryman 2011:434). Med vart syfte och fragestéllningar som grund ville vi darfor
intervjua professionella som i sitt dagliga arbete kommer i kontakt med ungdomar
med en sjalvskadeproblematik och vi valde darfér att ta kontakt med personal pa
Barn- och ungdomspsykiatriska mottagningar. En annan tanke att avgransa urvalet
till just BUP var att det ar specialistsjukvard, med huvudsakligt fokus pa barn och
ungdomars psykiska ohalsa, vilket vi ansag vara till fordel for att pad basta satt
kunna besvara vara fragestallningar.

Till en borjan var var tanke att bara intervjua socionomer verksamma inom
BUP, detta for att vi var intresserade av just den specifika professionens
beskrivningar och upplevelser av sjalvskadebeteende hos unga, vilket dven
speglades i formuleringen av vara fragestallningar. Nar vi tog en forsta kontakt
med BUP:s mottagningar inom Goteborg stad visade det sig dock vara svart att fa
till stand intervjuer med endast socionomer och darfor valde vi att vidga urvalet
till fler professioner verksamma inom BUP och saledes fick vi &ndra
fragestallningen. Att vi valde att till en borjan begransa urvalet till endast
Goteborg stad motiveras med tidsméassiga- och praktiska skal, detta da Géteborg
ar var hemort. For att fa till stand tillrackligt manga intervjuer fick vi dock ta
kontakt med mottagningar i angransande kommuner.

Den forsta kontakten togs via telefon, dar vi i forsta hand kontaktade
enhetschefen pa aktuell mottagning. Vi gav information om var studie och utifran
detta gav han/hon, i de flesta fall, telefonnummer till personer som han/hon ansag
vara lampliga och intresserade av att stalla upp pa en intervju. | andra fall mejlade
vi ett informationsbrev (bilaga 1) som sedan enhetschefen gav till sina
medarbetare. Nar vi fatt kontakt med de informanter som var intresserade, vilket i
de flesta fall skedde per telefon och i ett av fallen via mejl, mejlade vi vart
informationsbrev till varje enskild person. Sammanfattningsvis genomférdes fem
enskilda intervjuer, dar fyra av informanterna var utbildade socionomer och den
femte var utbildad skotare och terapeut. En sjatte intervju genomfordes, dar tre
personer medverkade; en socionom, en sjukskoterska och en psykolog, alla
verksamma inom samma mottagning. Sammanlagt intervjuades totalt &tta
anstéllda inom BUP.

4.2.2 Genomférande

Med vart syfte och vara fragestallningar som grund valde vi att genomféra
semistrukturerade intervjuer, efter en tematiskt utvecklad intervjuguide. | den
tematiska intervjuguiden ingar teman, vilka ar utformade utifran aktuellt syfte och
fragestallning och som ligger till grund for hur intervjufragorna stalls. Fragorna
vid intervjutillfallena behdver inte komma i samma ordning som i guiden och
fokus bor ligga pa hur intervjupersonen uppfattar och belyser fragorna samt lamna
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utrymme for intervjupersonen att styra vad han/hon tycker ar viktigt (Bryman
2011:415). Med detta i atanke valde vi att utforma intervjuguiden utifran fyra
teman, baserade pa aktuellt syfte och fragestallningar. Vi valde att formulera
relativt 6ppna fragor da vi hade en vilja att inte styra intervjuerna allt for mycket
utan istéllet lata informanternas svar leda vagen, detta eftersom vi var intresserade
av  intervjupersonernas beskrivningar och upplevelser av fenomenet
sjalvskadebeteende. Vid intervjutillfallena har vi foljt intervjuguiden till storsta
mojliga man, men vi har aven latit intervjupersonernas svar guida oss. Vi har
anvant samma intervjuguide vid alla intervjutillfallena och har inte omformulerat
fragorna beroende pa informantens profession, detta eftersom vi &dmnade
undersoka hur fenomenet beskrivs av personal pa BUP, inte hur man diskuterar
fenomenet utifran akademisk bakgrund.

Totalt genomférdes sex intervjuer med sammanlagt atta informanter. En av
informanterna hade pa forhand gett oss upplysning om att det fanns en mojlighet
att fler &n en person kunde delta vid intervjutillfallet. Vi visste dock inte med
sékerhet om fler informanter &n en skulle delta vid detta intervjutillfalle och vi
hade séaledes inte omarbetat intervjumetoden. Sa har i efterhand upplever vi att vi
kunde ha anpassat intervjun pa sa vis att vi, i egenskap av intervjuare, kunde ha
varit mer forberedda infor det scenariot. Detta genom att exempelvis vara mer
palasta om hur man agerar i egenskap av moderator vid intervjutillfallen med mer
an en deltagare. Vi upplevde dock gruppintervjun som givande da informanterna
diskuterade &mnet tillsammans, vilket gav fylliga och eftertdnksamma svar. Vid
samtliga intervjutillfallen har bada medverkat och ingen av oss har intagit en
ledande roll som intervjuare. Vi har forsokt balansera uppdelningen mellan oss
och fyllt i da vi upplevt att den andre missat intressanta tradar och da stallt
foljdfragor. Denna typ av uppdelning har vi upplevt som valfungerande och
intervjuerna har sett snarlika ut.

Intervjuer har varit mellan 45-60 minuter langa och varje intervju spelades in
pa en kassettbandspelare, vilka samtliga informanter gavs information om i béade
informationsbrevet samt vid intervjutillfallet. Information gavs dven om att vi
amnade folja de forskningsetiska riktlinjer som vetenskapsradet utformat.
Intervjuerna genomfordes pa informanternas mottagningar, vilket & motiverat av
bland annat tva anledningar; dels for att det var mer praktiskt for informanterna
samt att det var deras arena, vilket kunde k&nnas mer bekvamt for dem.

4.2.3 Bearbetning av materialet

Som forsta steg i var bearbetning av vart material borjade vi att transkribera vara
intervjuer. Vi transkriberade varannan intervju for att bada skulle ta del av
materialbearbetningen i lika hog utstrackning. Vi skrev ut intervjuerna i talsprak,
markerade nar det skedde pauser, nar vi skrattade, suckade eller nér det gavs andra
emotionella uttryck. Detta diskuterade vi innan arbetets borjan, vilket Kvale och
Brinkmann (2009:197) menar ar en fordel eftersom det annars kan forsvara det
vidare arbetet med materialet. Att transkribera ar ingen enkel uppgift, da mycket
handlar om att tolka nar det ska vara paus eller nar en mening &r slut och sa
vidare, vilket gor att reliabiliteten kan ifragasattas (Kvale & Brinkmann
2009:200). | och med att vi bada har varit med vid samtliga intervjuer samt att vi
har diskuterat hur vi ska transkribera och dérefter last igenom varandras intervjuer
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har vi forhojt reliabiliteten. Efter att vi hade transkriberat intervjuerna léaste vi
noggrant igenom samtliga intervjuer och markerade de monster vi tyckte 0ss
utréna och det vi ansag for oss vara intressant material. Nasta steg var att gora vad
Jacques Derrida (Winther Jagrgenssen & Phillips 2009:56) kallar for
dekonstruktion, vilket innebér att vi ”plockade isédr” begreppet sjalvskadebeteende
for att kunna se olika utmérkande delar inom begreppet. Dekonstruktion beskrivs
utforligare i avsnittet dar vi redogor for var analysmetod. Vi anvande oss av en
white-boardtavla och utifran denna dekonstruktion fann vi vara nuvarande teman i
resultat- och analysdelen. Eftersom vi bada har varit delaktiga i samtliga
intervjuer har bearbetningen av materialet underléattats, vilket vi tror har hjalpt oss
att lattare kunnat diskutera de monster som vi sett och jamfora vara upplevelser
och tolkningar.

4.2.4 Redovisning av resultat och analys

Vi har valt att redovisa resultat och analys i en och samma del, detta for att vi
upplever att det blir ett battre flyt i texten, utifran de tre teman som vi kunde
utréna da vi bearbetade materialet. Eftersom vi &mnade analysera resultatet med
en diskursanalytisk ansats, med fokus pa hur professionella beskriver
sjalvskadeproblematik hos ungdomar, har vi valt att redovisa manga citat. Detta
med avsikten att ge lasaren en mojlighet att ta del av resultatet med informantens
egna formuleringar. Vi har alltid ett tydligt syfte med de citat vi redovisar i texten
och i maéjlig man har vi forsokt att redogora for vilket sammanhang citatet ar
hamtat fran, vilket ar i enlighet med Kvale & Brinkmanns (2009:300) riktlinjer.
Eftersom vi utgar fran en diskursanalytisk ansats lagger vi stort fokus pa
informanternas satt att tala om fenomenet. 1 och med detta har vi i citaten
kursiverat de ord vi anser vara viktiga for bade presentation av resultat och i
analys och var forhoppning med detta &r att det ska vara lattare att ta del av och
forsta var analys av materialet. Vi har valt att skriva om citaten fran talsprak till
skriftsprak, samt att ta bort eventuella utfylinadsord som inte fyller nagot syfte i
citaten, vilket rekommenderas av Kvale & Brinkmann (2009:301). Detta for att
underlatta lasningen samt att 6ka forstaelsen.

4.3 Analysmetod

Da vi har som syfte att undersdka hur personalen pd BUP beskriver och talar om
fenomenet sjalvskadebeteende, har vi valt att géra en diskursanalys pa vart
empiriska material.

Diskursanalysen soker visa pa konstruktioner av det som vi ser som var
“naturliga” omvirld, och ett angreppssitt inom analysansatsen dr en sd kallad
dekonstruktion, ett begrepp myntat av Derrida. Genom att dekonstruera en text
kan man visa pa att var bild av verkligheten ar ett resultat av de processer som
standigt pagar i samhallet och som aterskapas genom sociala interaktioner
(Winther Jorgenssen & Phillips 2009:56). Burr (2001:164) beskriver
dekonstruktionen som ett sétt att plocka isér en text for att kunna se vilka bilder
och framstallningar den ar konstruerad av och vad som egentligen sdgs, eller
genom att vanda pa det och se vad som inte sags och framstélls och pa sa satt fa

23



fram dolda inneborder. Burr (2001:107f) aterger Derrida som menar att det &r
lattare att forsta en foreteelse genom bindra motsatspar, till exempel ar det lattare
att forstd maskulinitet om man stéller det i forhallande till femininitet. Detta
beskriver dven Borjesson (2003:73) da han menar att tecken far sin speciella
betydelse i forhallande till andra tecken, antingen genom liknelser eller skillnader.
Derrida menade ocksa att i dessa bindra motsatspar ar den ena parten mer
privilegierad an den andra, samtidigt som denna star i beroendestallning till den
andra for att kunna existera (Burr 2001:107f).

Nar vi amnat analysera vart material har vi bland annat utgatt fran de tre stora
huvudinriktningar som finns inom diskursanalysen, vilka &r diskursteori, Kkritisk
diskursanalys samt diskurspsykologi. Winther Jérgensson och Phillips (2009:13f)
gor géllande att man inom diskursteorin inte betraktar sociala fenomen som fasta
eller statiska utan att dessa gar att begripliggéra genom att uppméarksamma de
motsagelser som finns inom diskursen. Kritisk diskursanalys forklaras med att
man genom att granska spraket inom en diskurs kan uppticka inre
maktforhallanden. Tolkningsrepertoarer ar ett viktigt begrepp nar man soker
forklara diskurspsykologi, vilket innebar att de tankemonster vi har styr utifran
den diskurs vi befinner oss inom, vilka ar paverkade av bland annat social
interaktion, historisk kontext och radande kultur (Winther Jorgenssen & Phillips
2009:13f).

4.4 Litteratur- och materialstkning

Nar vi har sokt efter tidigare forskning genomford kring aktuellt tema har vi sokt i
databaser som exempelvis Libris och ProQuest Social Science, via Goteborgs
universitetshibliotek. Eftersom det inom forskningsvérlden inte finns nagon tydlig
och gemensam definition av begreppet sjalvskadebeteende (Favazza & Simeon
2001:2ff) har vi inom databaserna sokt pa manga olika formuleringar av
sjalvskadebeteende, som exempelvis sjalvskadebeteende, deliberate self-harm,
self-injury, self-injury behavior, self mutilation osv. Vi har dven anvént sokord
som kon och ungdomar bade pa svenska och engelska, detta eftersom den tidigare
forskningen kring &mnet ar begrénsad samt att vi har haft en vilja att ta del av
internationell forskning. Vi har dven varit uppmarksamma pa referenser i andras
litterara verk och pa sa vis har vi fatt fram material som varit relevant for var
studies syfte. | storsta mojliga man har vi forsokt att ga till den priméara kallan,
detta eftersom bland annat den sekundéra kéllan inte alltid redovisar det som ar
mest relevant for den egna studien samt att risken for eventuella omskrivningar
och tolkningar minskar. Den tidigare forskningen utford kring aktuellt tema &r
som sagt begransad och vi upplever att manga av de som behandlar amnet
sjalvskadebeteende, bade inom Sverige och utomlands, hanvisar till Favazza,
vilket i denna understkning kan ses som en primarkélla.

4.5 Etiska aspekter

Vi har foljt vetenskapsradets fyra forskningsetiska principer: informationskravet,
samtyckeskravet, konfidentialitetskravet och nyttjandekravet (vetenskapsradet).
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Innan intervjuerna vid var forsta kontakt skickade vi ut ett informationsbrev
(bilaga 1) déar vi bland annat redogjorde for syftet med var uppsats och lamnade
kontaktuppgifter till savél oss som till var handledare. Vi informerade dven om att
deltagandet var frivilligt och att ratten fanns att avbryta nar helst informanten
Onskade. Vi informerade informanterna om att vi dnskade spela in intervjuerna,
vilket samtliga informanter gav samtycke till. Anonymiteten har tillgodosetts
genom fingerade namn i anslutning till de citat vi valt att presentera, dar inte
heller profession samt mottagningens ort avsléjas. Materialet har forvarats sa att
bara vi har haft tillgang till det och kommer vid undersokningens slut att forstoras,
saledes kommer inte materialet att anvéandas till nagot annat dndamal &n var
undersokning. Detta informerades informanterna om i bade informationsbrevet
och vid intervjutillfallena.

Vart syfte med uppsatsen har varit att med en diskursanalytisk ansats
undersoka hur personalen pa BUP beskriver sjalvskadebeteende och om det finns
skillnader kopplade till kén. Vi har darfér diskuterat hur mycket information som
skall lamnas till informanterna gallande syftet med var undersékning. Vi har
ibland upplevt att vi undanhallit detta, men menar att detta har varit nddvandigt
for att kunna genomfora var tankta undersokning pa basta satt. Man bor dock vara
uppmarksam pa hur mycket information man tilldelar informanterna, da detta kan
komma att bli en paverkansfaktor i intervjuerna (Kvale och Brinkmann 2009:87).
For att forhindra detta har vi darmed inte i detalj beratta om vart syfte och
fragestallning. 1 detta ligger dock ett dilemma: Att inte avslja det fullstandiga
syftet med sin forskning kan av informanterna uppfattas som att man inte vet vad
man ger sig in pa, vilket kan paverka det informerande samtycket negativt (ibid.).
Vara fragestallningar har dock varit relativt generella och vi resonerar som sa att
det ar svart att lamna ut for mycket information, da detta istallet kan utgéra en
paverkansfaktor i intervjuerna. Vi uppfattar heller inte att var grupp av
informanter ar en utsatt grupp i den man att de riskerar konsekvenser av sin
medverkan i var undersokning, i synnerhet inte nar de kommit att anonymiserats.
Vid intervjutillfallena har vi meddelat att vara informanter kommer att sandas ett
pappersexemplar av var uppsats nar den ar klar.

4.6 Validitet, reliabilitet och generaliserbarhet

Begreppet validitet i denna kontext syftar pa att den metod man har valt for sitt
forskningsprojekt &r ratt i sitt sammanhang, alltsa, att det som man &mnat
undersoka faktiskt har undersokts samt att de metoderna man anvént har varit
trovardiga, tillforlitliga och rimliga (Kvale & Brinkmann 2009:264ff). For att
skapa en hallbar validitet i sitt forskningsprojekt ska alla olika moment vara
valida, hallbara, allt fran hur val underbyggda de teoretiska antaganden ar till hur
logisk analysens tolkningar och argumentation &r (ibid.). Under var
forskningsprocess har vi forsokt att paverka resultatet sa lite som mojligt samt att
vi ofta pAmint oss om vad syftet med var uppsats har varit, vilket har speglats i de
val av metoder som vi gjort under resans gang. Detta har dven inneburit att vi har
forsokt vara medvetna om, och kritiska till, vart sétt att argumentera, vara analyser
kring materialet och vara slutsatser, detta med en forhoppning om att
trovardigheten av uppsatsens resultat, analys och val av metod ar hallbar.
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Begreppet reliabilitet star for i vilken man resultatet av undersékningen kan
upprepas av annan forskare genom samma metoder (Bryman 2011:352). Bryman
menar dock att reliabilitet i en kvalitativ forskningsansats ar svar att uppna
eftersom det ar omojligt att aterskapa samma mote under samma omstandigheter,
fler an en gang. Dock kan reliabiliteten sékerstdllas genom att forskaren
medvetliggor sin paverkansroll, dar dennes subjektiva uppfattning av vérlden
paverkar tolkningar och analyser av resultat och metod. Att som forskare vara helt
objektiv infor sitt forskningsprojekt ar svart men genom att reflektera éver och bli
medveten om sin paverkansroll okar relibilialiteten i forskningsprojektet (Kvale &
Brinkmann 2009:260). Vi har under uppsatsprocessen forsokt inverka sa lite som
mojligt pa resultatet. Bland annat har vi forsokt att i méjligaste man, inte stalla
ledande fragor vid intervjutillfallena samt diskuterat tolkningar och
argumentationer sinsemellan. Vi anser dock inte att vi kunnat vara helt objektiva
infor var undersokning utan att vara subjektiva uppfattningar av verkligheten har
paverkat till viss del, &ven om vi har forsokt i mojligaste man att medvetliggora
detta i uppsatsprocessen.

Med generaliserbarhet stiller man sig fragan om resultatet av undersokningen
kan Overforas till andra situationer och andra undersokningspersoner. For att
kunna gora detta kravs att undersékningen har en hdg validitet samt reliabilitet
(Kvale & Brinkmann 2009:280). Vart syfte med uppsatsen har inte varit att
generalisera framlagda resultat utan vi har &mnat undersoka och soka en forstaelse
for hur och varfor vara informanter resonerar och beskriver de aktuella teman som
ligger till grund for var undersokning. Var mening med denna uppsats ar inte att
beskriva hur alla professionella inom BUP beskriver sjélvskadebeteende hos
ungdomar utan vi amnar bara presentera och analysera de resultat som ar baserade
pa svar fran de informanter vi har intervjuat.

5. Resultat och analys

Vi inleder resultat- och analysdelen med att forsoka dekonstruera begreppet
sjalvskadebeteende, utifran de exempel som vara informanter har gett oss nar de
har forklarat och beskrivit begreppet och dess innebdrd. | foljande avsnitt kommer
personalens beskrivningar av sjalvskadande beteende diskuteras utifran begrepp
som exempelvis kon och moral. Detta kommer att presenteras utifran tre teman
som bestéar av 1) Hur definieras begreppet? 2) Konskodade handlingar? 3) Vilka
soker hjéalp och hur bemdts de? | det forsta temat kommer vi aterspegla hur
personalen pa BUP beskriver och definierar begreppet sjalvskadebeteende och hur
dessa beskrivningar skiljer sig at bade vad galler syfte och metod, beroende pa om
det & en ung man eller ung kvinna som utfér handlingen. | det andra temat
kommer vi redovisa vilka som enligt informanterna skadar sig sjédlva och
orsakerna till varfér man utvecklar ett sjalvskadande beteende. Aven detta tema
kommer knyta an till kon som en viktig variabel i informanternas utsagor. Tema
tre kommer behandla fragorna vilka kommer till BUP och varfér och hur beméts
dessa av personalen, beroende pa kon.

26



5.1 Hur definieras begreppet?

De svar informanterna givit oss géllande definitionen av begreppet
sjalvskadebeteende stammer alla 6verens med varandra och genomgaende har
personalen en vid definition av vad sjélvskadande beteende ar. Hur personalen
definierar begreppet kommer vi nu presentera i tre underrubriker.

5.1.1 Omoraliska handlingar?

Nar personalen pa BUP skulle beskriva, forklara och inte minst soka avgransa
inneborden av begreppet sjalvskadebeteende, hande det vid nagra tillfallen att
man inledningsvis exemplifierade med en ratt sa snav definition.

Men oftast tycker jag att man, det verkar som att man ténker sig att
sjalvskada det ar nar man har skurit sig sa har (visar) och det dramatiska
och det.

Birgitta

Har refererar Birgitta till en ganska sa avgransad definition, i det narmaste en
enskild handling, det vill sdga nér personer skar sig sjalva, exempelvis i armen.
Det skulle dock visa sig senare under detta samtal och &ven i de Ovriga
intervjuerna, att denna snava definition egentligen inte var nagot som varken
Birgitta eller flertalet av hennes kollegor anvander sig av nar det resonerar kring
sjalvskada, vilket vi strax aterkommer till. Vi har darfor tolkat hennes utsaga som
att hon inledningsvis valde att utga fran vad hon tinkte var en mer allman
(miss)uppfattning om vad sjélvskadebeteende é&r, vilka handlingar som ingar och
hur dessa tar sig uttryck. Istéllet for den sndva definitionen, vilken stdmmer
Overrens med hur man definierar begreppet i exempelvis den statliga offentliga
utredningen som behandlar temat (SOU 2003:127, s. 211ff), hade en majoritet av
informanterna en minst sagt vid definition av de handlingar som de menade kunde
betraktas som sjalvskada.

Allts3, manga skar sig, det ar det vanligaste. Ja, det finns val andra satt
ocksa, cigaretter, att branna sig och sa, men det ar ovanligare. Sen &r det
ju ocksa det har med alkohol och att vara ihop med flera partners och sg,
det kan ju ocksa vara en typ av sjalvskadebeteende att man ar oforsiktig.
Man super sig full och vaknar upp och vet inte var man &r, det hander
saker och [man] kanske blir kord till akuten eller &r ofdrsiktig med sig
sjalv. Fast det ar liksom inte det dér typiska da och det &r ju att nagon har
skurit sig sjalv pa armar eller ben, liksom det &r det som ar det vanligaste.

Birgitta
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Att skada sig sjalv kan man gora pa manga olika satt. Jag tanker val mer
att det har att gora med att man straffar sig pa nagot satt, att man gor sig
sjalv illa pa olika satt, det finns ju sa manga olika satt att gora det. Man
kan ju ta droger, till exempel dricka for mycket alkohol, utsatta sig for
faror pa olika satt ocksd, i trafiken eller med andra manniskor eller
anvanda sig av foremal liksom att skada sig sjalv. Det finns ju tusen
olika...ndlar och rakblad och glédlampor och allt mgjligt som de
anvénder, va.

Charlotte

Aterigen hinvisar Birgitta till den sniiva definitionen som den vanligaste formen
av sjilskadebeteenden, men riaknar direfter upp en rad andra handlingar som hon
bendmner som sjilvskadande. Detta dr ett genomgéende resonemang hos i princip
samtliga informanter. Om man pa varandra listar alla de handlingar som hér
rdknas in 1 sjdlvskadebeteende, far vi foljande oversikt: 1. Ta droger, dricka for
mycket alkohol, supa sig full och vakna upp och inte veta var man ér, 2. Utsdtta
sig for faror 1 trafiken, 3. Anvénda sig av foremal for att skada sig sjdlv (t.ex.
cigaretterm nalar, rakblad, glédlampor), 4. Vara ihop med flera partners, 5. Vara
oforsiktig med sig sjélv, 6. Bli kord till akuten (sannolikt efter sjdlvorsakad
alkoholforgiftning). Denna definition gir vida over den inledande mer snédva
beskrivningen som Birgitta 6ppnade med, och som hon forklarade vara en nagot
missuppfattad forestdllning. Om man nu stéller sig frdgan vad personalen pd BUP
betraktar som sjdlvskadebeteende, fordndras innebdrden ganska s& dramatiskt och
skiljer sig frdn exempelvis den definition som redovisas i ovan ndmnda statliga
utredning, ddr man definierar sjdlvskadebeteende som en avsiktlig fysisk skada pa
den egna kroppen (SOU 2003:127, s 211ff). De flesta av de handlingar som
raknas upp av informanterna skulle i andra sammanhang betraktas som mer eller
mindre omoraliska — att supa sig full och tappa kontrollen, att dta fel eller for
mycket mat och bli 6verviktig (se nista sida) eller att vara tillsammans med flera
partners dr alla handlingar som bér pa moraliska implikationer.

De moraliska implikationer som vi menar aterspeglas i informanternas svar
och som darmed kommer att vara konstituerande for begreppet
sjalvskadebeteende, kan kopplas till samhéllets Overgripande ramverk. Burr
(2001:6) beskriver hur vi fods in i en kontext dar ramverk och kategoriseringar
redan &r utformade. Dessa ramverk kan bland annat ses som grundade i
forestallningar om gott moraliskt uppférande, vilka har reproducerats genom
spraket och kulturellt praglade sociala processer. Hur vara informanter talar om
sjalvskadande beteende, menar vi blir en del i denna reproduktion som pekar mot
moraliskt forkastliga handlingar.

Utifran vart empiriska material har vi kunnat urskilja en diskurs gallande
sjalvskadebeteende, dar samtliga informanter beskriver och definierar begreppet
sjalvskadebeteende pa ett snarlikt sétt. | huvudsak har personalen pa BUP en vid
definition av sjalvskadande beteende, dar kon och moral ar tva viktiga variabler.

5.1.2 Allt kan tippa 6ver

Tva av informanterna hade en &n mer vid definition av vad sjalvskadande

handlingar innebar, vilket redogors for i kommande tva citat:
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[...] alltsé nér jag &r p4 BUP hir och tar emot ett nybesok sé tianker jag ju
att ett sjalvskadebeteende &r allt som skadar mig sjalv som individ.
Allts3, det kan ju vara sjéalvskadande tankar att “jag dr inte vird”, alltsa,
pa ett sétt dr det ocksa ett sjilvskadebeteende [...]

Jasmine

Ja, man ska ta hand om sig pa olika sétt. Bra eller daligt, va, det kan alltid
tippa Gver, va. Men ocksa de har som ater, det ar ocksa ett satt att inte ta
hand om sig, som sjalvskadebeteende, genom att sitta och ata fel mat. Det
ar manga 6verviktiga ocksa som kommer hit.

Charlotte

Héar inkluderade Jasmine och Charlotte dven destruktiva tankar om den egna
personen som ett indirekt sjalvskadande beteende samt att i princip vad som helst
som inte ar balanserat, exempelvis att ata fel mat och bli 6verviktig, kan ses som
en sjalvskadande handling. | dessa valdigt vida definitioner av vad som ar ett
sjalvskadande beteende tenderar syftet med handlingen att forbli utelamnat men
informanterna benamner anda handlingarna som sjalvskadande. | tidigare
forskning kring aktuellt tema understryks att syftet ar avgorande for vad som kan
definieras som ett sjalvskadande beteende (socialstyrelsen 2004b:17; Taylor
2003:84). Det bakomliggande syftet med handlingen &r inte ndgot som tas upp i
varken Jasmines eller Charlottes vida och abstrakta beskrivningar av
handlingarna. P& det satt som informanterna pratar om foreteelsen
sjalvskadebeteende skiljer sig darmed fran hur fenomenet framstalls i den tidigare
forskningen. Detta kan ocksa analyseras utifran Winther Jargenssen & Phillips
forklaring av diskurspsykologi dar man inom en viss kontext har ett visst
tolkningsutrymme, styrt av den diskurs som rader, vilket forfattarna benamner
som tolkningsrepertoar. Att informanternas definition av vad som ingar i ett
sjalvskadande beteende tenderar att vara sa pass vid kan sta i forhallande till den
tolkningsrepertoar de befinner sig inom. Ungdomar kommer till BUP av en
anledning, de lider av psykisk ohalsa, vilket vi tror kan paverka hur personalen
tillskriver handlingarna innebdrd, som exempelvis sjalvdestruktiva, dar i princip
vad som helst som inte ar bra for den egna personen, kan vara en sjalvskadande
handling. Eftersom tolkningsrepertoaren &r kontextbunden skulle samma
handlingar i andra sammanhang och i andra kulturer kanske inte tolkas och
beskrivas som just sjalvskadande, utan istallet kunna forklaras som ett konkret satt
att handla i en jobbig situation.

5.1.3 Vem skadar sig sjalv och varfor?

Nar vi stallde informanterna fragan vem som skadar sig sjalv och varfor fick vi
snarlika orsaksbeskrivningar och tva av dessa exemplifieras i citaten nedan.
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Klurig fraga, det kan ju vara vem som helst. P4 det sattet tanker jag att det
kan vara vem som helst, men samtidigt inte. For att, det &r ju nagonting
for att man inte har egna fardigheter att hantera kénslor, att man inte har
fatt hjalp att lara sig hur man gér nar man blir sa frustrerad och arg eller
sa ledsen, vad ska jag gora da for att samla mig och det blir antingen den
kanslan. For det ar det man lar sma barn genom att trosta, halla, béra.
Alltsd, sa nagonting har de har barnen inte lart sig.

Jasmine

Men det ar val just om man saknar nagon slags inre trost [...] Allts4, att
man har nagon inre gestaltning som kan vara en till trost. »Jag mar
jattedaligt nu men det kommer att ga 6ver”, alltsa att man saknar den har,
liksom att det blir lite bottenlGst. Att man inte har ndgonting inuti som
naturligt fangar upp en och det &r ju sadana dar inre bilder av den goda
modern och allt det dar. Valdigt mycket inre hallande, som man inte har.
Man &r sa usel som person, man ar genomrutten, ond, man har de har
onda figurerna i sig som tar dver [...] om man ska tdnka i sadana
symboler liksom.

Charlotte

Jasmine sdger att vem som helst kan utveckla ett sjalvskadande beteende men
samtidigt inte. Vi tolkar Jasmines utsaga som att diskursen om vem som skadar
sig sjalv ar tydlig, detta da hon gor gallande att det inte alls kan vara vem som
helst som skadar sig sjalv utan att hon har en bestdmd uppfattning om vem som
utvecklar ett sjalvskadebeteende. Av personalens beskrivningar kan konstateras att
liknande svar ges, dar man bland annat redogor for orsaker som att man inte har
egna fardigheter att hantera kanslor, man har inte fatt hjalp att lara sig hur man
hanterar patrangande kanslor, man saknar inre trost, att man inte har nagot som
naturligt fangar upp en, man saknar bilder av den goda modern och man har en
dalig sjalvbild. Ovanstaende citat statuerar exempel; sjalvskadaren &r ndgon som
lider brist nagonting.

Genomgaende av informanterna ges liknande orsaksforklaringar, bland annat
att man har upplevt tidigare trauman, att man har en anknytningsproblematik, att
hemmamiljon varit problematisk och att man inte har tillit till vuxenvarlden.
Liknande orsaksforklaringar redogor Samuelsson et al. (2009:316ff) for och likasa
socialstyrelsen (2004a:16). Vi kan utifran personalens svar konstatera att den som
skadar sig sjalv lider brist pa nagot och informanterna beskriver att det ar nagot
dessa ungdomar inte har fatt lara sig under sin uppvéxt. En intressant fraga i
sammanhanget ar vem som har mojlighet att avgéra vad man borde ha fatt lara sig
samt vad man borde ha for redskap for att hantera vissa kénslor, vilket beror synen
pa legitim och gangbar kunskap. Som vi tidigare har diskuterat har vara
informanter, i egenskap av personal pa BUP, specialistkunskap vad galler psykisk
ohdlsa hos ungdomar. Bergstrom och Boréus (2004:225) beskriver att viss
kunskap far hogre legitimitet beroende pa vem som uttalar sig i fragan. Hur vi
betraktar denna kunskap bor enligt Burr (2001:2ff) studeras med kritiska dgon
eftersom ingen sanning kan betraktas som objektiv. Kunskap forklaras aven vara
beroende av den historiska och kulturella kontext vi befinner oss i. Med spraket
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som en betydande faktor konstrueras och uppratthalls det som vi betraktar som
kunskap, vilket paverkar var uppfattning av varlden. Beroende pa detta
konstrueras vad som anses vara ett ratt eller fel handlingsmoénster. Darmed besitter
dem mer makt att uttala sig kring fenomenet sjalvskadebeteende och deras
uttalanden blir darmed till legitim kunskap. | citaten ovan har Jasmine och
Charlotte, i egenskap av professionell inom BUP, redogjort for vilka redskap man
bor ha for att ma bra och forklarar orsakerna till den sjalvskadande handlingen
utifran brist pa dessa. Vi menar att detta kan betraktas som en konstruktion, da
samma handlingar i en annan historisk och kulturell kontext skulle kunna ses som
konkreta exempel pa klassiska sociala problem.

I informanternas svar beskrivs forst vilka kdnslomassiga redskap man bér ha
och om dessa saknas finns risken att utveckla ett sjalvskadebeteende. De brister
som forklaras kunna leda till ett sjalvskadebeteende, liksom under vilka
omstandigheter de sjalvskadande handlingarna sker, satter informanterna i sina
beskrivningar in i en patologisk kontext. Detta kopplar vi till Foucaults (1993:7ff)
begrepp utestangningsmekanismer, da denna diskurs resulterar i att kategorin
sjalvskadare stamplas som avvikare, eftersom dessa frangar normer av vad som
betraktas vara ett lampligt kdnslomadssigt hanterande.

En annan beskrivning av vem som skadar sig sjalv far vi av Marie:

Det &r val oftast de har med lite mer impulsiva lite dramatiska, de som
pendlar ganska mycket upp-och-ner i humdret och ja, de som ar lite mer
labila.

Marie

| Maries utsaga beskrivs den sjélvskadande ungdomen i termer som impulsiv,
dramatisk, upp- och- ner i humdret samt labil. Ur ett kritiskt diskursanalytiskt
perspektiv kan har utrénas en beskrivelse av sjalvskadaren som en person som
inte har kontroll Gver situationen, detta baserat pa Maries sprakbruk. Johansson
(2010:95) beskriver att variabler som kansla, kropp och bristande sjalvdisciplin ar
tydligt forknippade med femininitet medan medvetande, fornuft och sjélvkontroll
ar motsatta variabler, typiskt utméarkande for maskulinitet. Vi tolkar Maries utsaga
som en allman beskrivning av ungdomar med ett sjélvskadande beteende men de
begrepp hon valjer att anvanda kan dock associeras som typiskt feminina, vilket
kan starka bilden av sjélvskadebeteende som ett kvinnligt fenomen.

Jag tanker att for flickor sa ar det ofta, och speciellt i den aldern, bilden av
den egna kroppen, den &r sa central for identiteten och jamfcrelsen med
andra, alltsd om man ska harddra liksom. [...] att angripa sin egen kropp sa
att sdga pa nagot satt ar ocksa ett uttryck for ett sjalvhat pa nagot satt, alltsa
hatet mot den egna identiteten som inte sallan finns bakom det hér.

Petter
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| ovanstaende citat ger Petter en potentiell forklaring till varfor fler unga kvinnor,
i forhallande till unga mén, skadar den egna kroppen fysiskt. Petter forklarar att
kroppen har en central betydelse for den unga kvinnans identitetshildande och att
fysiskt angripa den egna kroppen skulle kunna vara ett uttryck for sjalvhat mot
den egna identiteten. Johansson (2010:102) beskriver att man konstruerar samt
soker begripliggora den sjalvskadande handlingen genom att koppla samman
detta med kon (ung kvinna) och att kroppen i denna kénskodade konstruktion ar
en framstaende bestandsdel. Den fysiska skadan blir central i berattandet om
sjalvskadebeteende kopplat till unga kvinnor eftersom en ung kvinna forvantas ta
hand om sin kropp for att kunna uppratthalla ett tilltalande yttre, vilket ar
forvantningar som kanske inte i lika hog utstrackning finns pa unga man. Att som
ung kvinna skada den egna kroppen fysiskt kan darmed ses som en betydande
markor eftersom hon forvantas ta hand om sig sjalv och sitt yttre. Petter soker i
sin utsaga forsta den sjalvskadande handlingen genom att havda att kroppen é&r
central for unga kvinnors identitetsbildande. Har i laggs stort fokus pa den
kvinnliga kroppen, vilket &r ett resonemang som verkar utebli nar man pratar om
unga mén och sjélvskada. | foljande avsnitt kommer vi belysa kdnsaspekten
ytterligare.

5.2 Konskodade handlingar

| foregdende avsnitt redogjorde vi for hur personalen pa BUP definierade
begreppet sjalvskadebeteende samt vilka som skadar sig sjélv. | féljande avsnitt
redogor vi for informanternas svar gallande valet av tillvdgagangssatt, vilka
beskrivs olika beroende pa kdnet hos den som utfoér handlingen. Vi bad
informanterna beskriva begreppet sjélvskada och av Charlotte fick vi bland annat
foljande svar:

Det har ju med kon att géra mycket vad for metoder man anvander, liksom.
Charlotte

Att kon var en viktig variabel nar det kom till valet av metod var ett resonemang
som aterkom hos samtliga informanter. Nedan foljer tva utsagor som
exemplifierar detta:

Men alltsd, blyga indtvanda tjejer som vander det indt med anorexi eller
olika sddana symptom. Pojkar &r ute och &ar aggressiva och slass och
brakar och stjal och alltsa, det ar ju de har klassiska uppdelningarna som
faktiskt anda haller i sig lite grand. Och det finns ju killar som har anorexi
ocksa nu for tiden och som skar sig och det finns tjejer som &r aggressiva
och ar ute och slass, men liksom grundstommen &r anda liksom nagon slags
skillnad i hur vi hanterar vart missnoje eller vad man ska saga.

Birgitta
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De pojkar som jag har traffat pa, da har det varit mer droger, att man anvant
droger pa olika satt och ute i trafiken liksom, att man ror sig mycket ute.
Kanske inte sitter s& mycket hemma pa sitt rum och skadar sig utan att man
ar mer utomhus och med andra lever ett farligt liv, i umgénge mer, om jag
ska generalisera alltsd. Och att flickorna, de som jag har haft samtal med, de
kan ju ocksa utsatta sig ute tillsammans med andra forstas, det gor de ju.
Men ocksa inne pa sitt rum, sitter och skar i sig eller branner sig eller sa [...]

Charlotte

Birgitta och Charlotte beskriver att unga méns och unga kvinnors sjalvskadande
handlingar skiljer sig at vad galler tillvagagangssatt och metod, vilket ar ett
genomgaende resonemang hos alla informanter. De unga kvinnorna beskrivs vara
blyga och indtvanda, dér de vander sjélvskadan inat med exempelvis anorexi. De
unga kvinnorna beskrivs vara inne pa sitt rum, dar de skar sig eller branner sig.
De unga mannen beskrivs daremot vara ute, slass, braka och stjala, ta droger, vara
ute i trafiken och rér sig mycket ute dar de lever ett farligt liv i umgéange. Birgitta
och Charlotte resonerar om att dessa skillnader kan vara grundade i de klassiska
uppdelningarna som finns mellan hur unga kvinnor och unga mén ska vara och
agera samt menar att dessa fortfarande ar aktuella och kanske sarskilt tydliga nar
det géller sjalvskadebeteende.

| vart empiriska material har vi funnit flera bindra motsatspar vad galler
personalens beskrivelser av sjalvskadebeteende utifran kon. Begreppet binéra
motsatspar syftar till, enligt Burr (2001:107f) och Bdrjesson (2003:73), att lattare
forsta en utsaga eller foreteelse pa sa satt att denna star i relation och ar beroende
av en motsats. For att forstd den ena parten maste en motsatspol finnas; for att
forsta vad som klassas som typiskt feminint kravs dven att vi vet vad som anses
vara typiskt maskulint. | detta motsatsforhallande &r oftast ena parten mer
privilegierad. Motsatsparen ar aterkommande i vara informanters beskrivelser,
vilket exemplifieras i Birgittas och Charlottes utsagor ovan. Hér kan vi utréna
flera bindra motsatspar, dér unga kvinnor respektive unga man beskrivs som
indtvanda — utatvanda, passiva — aktiva, sitta inne pa sitt rum — rora sig ute,
utfora den sjalvskadande handlingen i ensamhet — i umgange med andra. | dessa
motsatspar tolkar vi det som att de unga ménnen tillskrivs mer agens och darmed
ett stérre handlingsutrymme som i sin tur ger mer makt. Detta i motsats till de
unga kvinnorna som framstélls mer passiva och icke handlande subjekt, vilket vi
senare aterkommer till. Bade Birgitta och Charlotte forklarar att unga méans och
unga kvinnors beteende dven kan ga ifran de mer normativa forestallningar som
malas upp kring kon och sjalvskadande handlingar. Unga man forklaras kunna
utveckla anorexi, som beskrivs som typiskt for unga kvinnor, och omvéant kan
unga kvinnor ga ut pa stan och slass, vilket ses som en typisk maskulin foreteelse.
Har kan vi se en forskjutning i diskursen eftersom unga kvinnors sjalvskadande
handlingar tillskrivs maskulinitet istallet for femininitet, dd dessa betraktas som
typiska handlingar forvantade av man. Omvant galler da unga man antar ett
typiskt feminint sjalvskadebeteende, vilka ses som feminina trots att det & en man
som utfor dem.
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| foljande citat ger Jasmine en mer konkret och detaljerad beskrivning av hur
valet av metod kan skilja sig at mellan kénen:

Men av de killarna som har ett sjalvskadebeteende, da kanske man valjer
en morakniv istallet for en kokskniv. Alltsa, att man valjer ett mer manligt
eller jag vet inte om man kan tdnka sa. Tjejer rakar benen, man har
rakblad néara, Killar &r inte likadant, man har inte borjat raka sig an, man
har inte tillgang till samma nérhet kanske till de vassa féremalen.
Jasmine

Né&r Jasmine pratar om unga man med ett sjalvskadebeteende beskriver hon att
tillvagagangssattet kan se annorlunda ut i jamforelse med unga kvinnors. |
ovanstaende utsaga exemplifieras de olika forvantningar som finns pa unga mans
och unga kvinnors beteenden, dels vad géller sjalvskadande beteende och dels
beteenden kopplade till hur vi gor kon genom normativa forestéliningar. Jasmine
forklarar att valet av instrument kan skilja sig at beroende pa kon, dar man som
ung man forklaras valja en morakniv framfor en kokskniv, detta eftersom
instrumentet beskrivs vara mer manligt. Om vi betraktar Jasmines utsaga ur ett
diskursanalytiskt perspektiv konskodar hon valet av instrument. Har tolkar vi
hennes utsaga om att de unga mannen valjer den manliga morakniven, som i
huvudsak &r ett arbetsredskap, framfor kokskniven, vilket &r ett redskap
hemmahorande i koket, som en symbol for de unga mannens agens. Har far
morakniven symbolisera aktiva handlingar, utanfor hemmet, detta till skillnad fran
kokskniven som har en statisk plats i koket. Detta kan kopplas till ovanstaende
beskrivningar av unga mans och unga kvinnors sjalvskadande beteende, dar
mannen beskrivs vara utagerande och de unga kvinnorna indtvanda. Vi tolkar
Jasmines beskrivning som att hon har olika férvantningar pa unga méan och unga
kvinnor. Dessa forvantningar ingdr i de kdnsroller som grundar sig i gamla
stereotypiska bilder av manligt och kvinnligt, vilka fortfarande lever kvar som ett
resultat av reproduktion genom sociala processer (Butler 2007:137ff; Connell
2008:54). Borjesson och Palmblad (2007:10) beskriver att man konstruerar
verkligheten genom spraket, dar man genom att bendmna foreteelser skapar
sammanhang och pa sa vis producerar vi var verklighet och vad vi uppfattar som
sanning. Pa detta satt, menar forfattarna, konstrueras fakta. | ovanstaende utsaga
tar Jasmine for givet att unga kvinnor i allménhet rakar benen, vilket &r en
beskrivning som vi anser stammer éverrens med den allmant vedertagna bild som
finns av att sa gor unga kvinnor. Saledes blir Jasmines satt att prata genom
stereotypiska bilder en del i det standiga gérandet av kon, da hennes generella
antagande reproducerar det vi i allménhet betraktar som en kollektiv sanning.
Genom dessa antaganden ger Jasmine en forklaring till varfér unga kvinnor, i
hogre utstrackning &n méan, anvander rakblad for att skada den egna kroppen. Pa
samma satt som Jasmine gor kon, genom att anta att alla unga kvinnor rakar
benen, gors dven sjalvskadebeteende till ett kvinnligt fenomen da hon kopplar
ihop detta med rakblad och femininitet.
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5.2.1 Konskodad handling med fokus pa unga kvinnor

| foregdende avsnitt redogjorde vi for hur valet av sjalvskadande metod kan skilja
sig at mellan konen. Av informanternas utsagor verkade kon vara en viktig
variabel nar det kom till valet av metod, vilket till synes dven verkar utgora en
betydande faktor vad géller forestallningar om omfattning och férekomst av
sjalvskadebeteende. Detta amnar vi nu presentera.

Alltsa, for det forsta ar det mycket vanligare hos flickor, det direkta
sjalvskadebeteendet. Det &r inte manga pojkar som jag har traffat i
jamforelse med hur manga flickor jag har traffat.

Leif

Det Leif beskriver i ovanstdende citat var dven bland de évriga informanterna en
vanligt forekommande framstélining av unga kvinnors destruktiva handlingar.
Denna bild starks av den tidigare forskning vi tagit del av, dar bland annat
socialstyrelsens folkhalsorapport fran ar 2009 gor gallande att man sedan 1990-
talet sett en 6kning av unga kvinnor med sjalvforvallande kroppsskador. Denna
6kning av sjalvskadeproblematik hos unga kvinnor bekréftas av socialstyrelsens
skrivelse (2004a:19), dar man redogor for uppgifter om en Gverrepresentation
bland kvinnor och sjélvskadande beteende, detta i form av direkt sjalvskada.
Direkt sjalvskadebeteende, framfor allt genom att skéra sig, menar Johansson
(2010:123) ar starkt forknippat med femininitet och unga, utsatta kvinnor, vilket
hon menar &r en konstruerad bild som ofta forekommer i media och litteratur, dar
det skérande subjektet ar tydligt sammankopplat med femininitet och offerskap.
Hon beskriver att sjalvskadebeteende ar tydligt konskodat, och liknar detta vid en
cirkel, déar de forestallningar vi har om femininitet respektive maskulinitet
paverkar bilden av vad som ses som sjalvskadande beteenden. Denna bild, menar
Johansson, har i sin tur inverkan pa vara forestéllningar av hur unga kvinnor och
unga méan hanterar kanslor. Aven Brickman (2004:87) och Stahl (2007:281) for ett
liknande resonemang da dessa beskriver att det i media och litteratur malas upp en
stereotyp bild av den skérande sjalvskadaren som en ung, vit kvinna. Dessa
utsagor menar de bada grundar sig pa alderdomliga forestallningar och
forskningsresultat fran 1960-talet och framat.

Né&r informanterna beskriver unga kvinnors sjalvskadande beteende tenderar
definitionen att vara relativt snav i jamforelse med hur de definierar unga mans
sjalvskadebeteende. | foljande avsnitt kommer vi fokusera pa hur informanterna
beskriver unga man med ett sjalvskadande beteende, dar definitionen tenderar att
vara mer vid.

5.2.2 Sjalvskadebeteende med fokus pa unga man

Tidigare diskuterade vi att det finns vissa forvantningar kring hur unga man, och
kvinnor, ska handla. Hur personalen beskriver dessa forvantningar, vad galler
unga man, exemplifieras i féljande citat:
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Killar &r val allmant mycket, om man sager, de har vaghalsiga pojkarna
som gor alla mojliga drastiska saker, de kor fort i bilar eller kastar sig ut
fran stup, mycket mer de har dramatiska sakerna, som i och for sig flickor
tar efter men det ar val mer sd pojkar &r, destruktiva och lite mer pa
tuffattityden, sa att saga

Marie

| detta sammanhang forklarar Marie de unga mannens sjélvskadande beteende
med att Killar i allmanhet ar vaghalsiga och pa tuffattityden. Vi tolkar denna
utsaga som att Marie tillskriver unga mans sjalvskadebeteende en mer allmén
forklaring, hon forklarar beteendet med att det ar val mer sa pojkar ar. De
destruktiva handlingarna kopplas samman med forestéllningarna Kkring
maskulinitet och de férvantningar som finns pa hur unga man ska agera. Connell
(2008:54) forklarar att det inom alla kulturer finns stereotypa forestallningar om
vad som &r maskulint respektive feminint. En stereotypisk bild av maskulinitet
speglas i Maries utsaga ovan, dar hon forklarar unga man som allméant mer
vaghalsiga. Flera av informanterna beskriver att dessa normativa forestallningar
om unga mans handlande i sin tur kan leda till att man kanske inte tolkar det
sjdlvskadande beteendet hos unga man som just sjélvdestruktivt. Att
informanterna till synes inte tillskriver unga mans handlingar sjalvdestruktivitet
kan bero pa det Johansson (2010:69) belyser, da hon menar att sjalvskadebeteende
ar en konstruktion som har blivit sd starkt sammankopplat med unga kvinnor,
skarande och utsatthet att man inte ser unga mans destruktiva handlingar. Aven
Stahl (2007:283ff) problematiserar detta och menar att unga man riskerar att
”glommas bort” eftersom beteendet i form av skarande inte betraktas som nagot
maskulint. Informanternas tillskrivelser av de unga méannens handlingar som
generella forklaringar kan alltsd vara ett tecken pa att diskursen om
sjalvskadebeteende ar sa starkt forknippat med unga kvinnor och femininitet.

P& Maries utsaga applicerar vi aven ett kritiskt diskursanalytiskt perspektiv,
dar vi genom att utkristallisera orden i sammanhanget upptécker dolda
maktforhallanden (Winther Jargenssen & Phillips 2009). | Maries utsaga kan
utlasas att unga kvinnor tenderar att ta efter de unga mannens handlingar. Har
ligger maktforhallandet i att de unga mannen verkar utgora en norm, vilket kan
ses som en allman foreteelse i samhallet, detta da vi betraktar samhéllets
strukturer som styrda av patriarkatet dar mannen utgér normen.

5.2.3 Sexualitet som sjalvskada

| féljande avsnitt kommer vi beskriva utmarkande drag angaende informanternas
beskrivningar av framforallt unga kvinnors sjalvskadande beteende, som till stor
del inkluderar sexualitet. I informanternas svar har vi kunnat utrona att sexualitet
enbart har diskuteras i samband med unga kvinnors sjalvskadebeteende och déar
beskrivningar som ror offer- och forovarroller ar tydligt kopplade till kon. Utifran
detta resonemang &r det implicit att sdga att unga man inte kan bli utnyttjade i
detta sammanhang, utan kan bara vara forévare.
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Flickor da som, om man tar dem, de vet ju inte vad som hander om de
blir sexuellt utnyttjade eller ja. Hur tokigt det kan bli for dem. Det ar
ingen som tar vara pa dem och ar alla lika blackade, vem tar hand om
vem? Nej, sa man lever liksom i en miljo som inte ar skyddad.

Marie

Ja, flickor som utsatter sig for fara pa olika satt ocksa, man fornedrar sig
sexuellt, man ar i riskmiljoer, dar man blir sexuellt utnyttjad, sexuellt
fornedrad och sa.

Leif

| citaten ovan formuleras sexualitet, sexuella handlingar och sexuell utsatthet som
en del av unga kvinnors/flickors sjalvskadebeteende. | forsta citatet anvéander
Marie uttryck som att de unga kvinnorna vet inte vet vad som hander dem, det
finns ingen som tar vara pa dem, de lever i en oskyddad milj6. Det sker en
forandring i Leifs utsaga, dar han istallet fokuserar pa att de unga kvinnorna
utsatter sig for fara, fornedrar sig sexuellt och vistas i miljoer dar de riskerar att
bli sexuellt utnyttjade. Maries beskrivning tolkar vi som att de unga kvinnorna ar i
behov av omhéndertagande, eftersom de beskrivs vara inkapabla att ta hand om
sig sjalva, vilket skiljer sig fran Leifs beskrivning dar han istallet lagger ansvar pa
de unga kvinnorna. Har konstrueras unga kvinnor som grupp som inom ramen for
sitt sjalvskadande beteende bade blir drabbade av, men ocksa utsétter sig for,
sexuella risksituationer. Detta resonemang skiljer sig fran de utsagor dar
personalen beskriver de unga mannens sjalvskadande beteende, dér utsatthet i
samband med sexuella omstandigheter inte diskuteras. Aven Walsh (2006:24ff)
ger exempel dar han kopplar samman sexualitet och kén med
sjalvskadehandlingar och aven han lagger ansvaret pa den unga kvinnan. Utifran
en diskursanalytisk tolkning innebar detta att unga man mer eller mindre utesluts
fran diskurser om sexuell utsatthet, atminstone nar sexualitet kopplas till
sjalvskadebeteende. Resonemanget kan kopplas till Johanssons (2010:123)
beskrivning av det sjalvskadande beteendet som tydligt kopplat till unga kvinnor i
utsatta positioner. Det blir intressant att upptacka ojamlika maktforhallanden i
personalens beskrivningar av sjélvskadebeteenden, vilka &r tydligt kopplade till
kon. | bade Maries och Leifs beskrivningar tillskrivs flickorna i fraga valdigt lite
makt; de vet inte vad som hander och de &r i behov av omhéndertagande for att
klara sig. Detta speglar bilden av kvinnan som oférmdgen att ta vara pa sig sjalv,
vilket vi anser vila pa gamla forestdllningar om kvinnans position som
underordnad. Detta uppratthalls av samhallets strukturer, dar det &ven
reproduceras genom spraket och sociala interaktioner, vilket Butler (2007:137)
gor gdllande néar hon beskriver kon och genus som en produkt av radande
kulturella mekanismer. Att unga kvinnor malas upp som offer och som inkapabla
att ta hand om sig sjalva anser vi vilar pa gamla trogflytande strukturer dar
kvinnan genom historien har varit underordnad mannen samt uppfattats vara i
behov av omhéndertagande av densamme.

Ett sétt att understryka de unga kvinnornas utsatthet och oskuld &r att bendmna
dessa for flickor istéllet for unga kvinnor, dér uttrycket kan associeras till
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offerskap och utsatthet. Trots att bade Marie och Leif anvander uttrycket flickor,
kan man i Leifs citat se exempel pa att han dar tillskriver ansvaret pa subjekten;
han beskriver att de utséatter sig for fara, fornedrar sig sexuellt och inte minst att
de sjalva har uppsokt och vistats i riskmiljéer. Fairclough (Winther Jargensen &
Phillips, 2000:134ff) menar att man genom att nargranska sprakbruket i vissa
utsagor, kan avgora vem som tillskrivs agens och dérmed ansvar for en
uppkommen situation. Nar Leif séger att flickorna utsatter sig for fara och
fornedrar sig sexuellt, har han ocksa indikerat att de har gjort nagon form av val.
Det ar en skillnad mellan att bli utsatt och att utsétta sig, att bli férnedrad eller
fornedra sig. Att bli utsatt ar att bli drabbad utan egen forskyllan, att utsétta sig
indikerar ett visst matt av sjalvreflektion kring att ta hand om sig sjalv och sin
egen person, ett tema som vi tidigare visat ingdr i vara informanters
tolkningsrepertoarer, nér det géller hur de beskriver sjalvskadebeteende. Att ta
hand om sig sjalv framstar som nagon slags motsats till sjalvskada, atminstone i
den vidare definitionen av begreppet.

Sammantaget kan sdgas att bade Maries och Leifs citat tyder pa en
forestallning om att flickor ar sémre pa att ta hand om sig sjalva och framfor allt i
situationer dar konsumtion av alkohol kan leda till att de blir sexuellt utsatta eller
utsétter sig sexuellt. Detta kan i ett vidare perspektiv tolkas som en traditionell
beskrivning av det feminina, av det kvinnliga, dar tolkningar av sexuella
handlingar, da dessa kopplas till sjalvskadebeteende far en narmast ambivalent
betydelse — i bada fallen/citaten misslyckas flickorna med att ta hand om sig
sjdlva pad rétt sitt”, men 1 det forsta citatet framstar de mer som sérbara och
utsatta, medan informanten i det in det andra citatet mer lyfter fram deras agens
och darmed ocksa har sagt att det &r flickorna som sjalva utsatter sig for dessa
faror.

5.3 Vilka sOker hjalp och hur bemots dem?

5.3.1 Bemo6tande och kon

Pa fragan om informanterna bemoter sina patienter med sjalvskadebeteende olika
beroende pa kon fick vi bland annat féljande svar:

Nej. Aldrig. Alltsa mitt bemétande med all behandling jag ar i ar att jag ska
jobba evidensbaserat. Och har jag en diagnos framfor mig, sa visst moter jag
personen individuellt s& som man behéver bli bemétt, individuellt, som alla
maéanniskor ska bli bemdtta. Men jag har en Kklar och tydlig bild av vad jag har
for diagnos jag ska behandla. Sa det ar, sa det gor jag inte. Men vi ska ju
motas, naturligtvis

Britta

Jag skulle pa ett annat sitt siaga att man behandlar patienter olika. De
skillnaderna &ar sa stora. Sa, man maste ju utgd fran den har enskilda
patientens behov och forutsattningar och dar sjalvskadebeteendet kan sta for
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valdigt olika saker, sa att, det ar lite svart att ringa in det dar med
konsaspekten, patienterna skiljer sig sa mycket at tycker jag.
Petter

Britta och Petter beskriver att de inte behandlar patienten utifran dennes kon, utan
ser till den enskilda individens behov. Detta &ar ett genomgaende resonemang
bland de flesta av vara informanter, dar tanken pa att bemota patienter olika
beroende pa kon, var otankbart. En av vara informanter sa dock att konet alltid &r
narvarande i motet med patienten, vare sig vi tanker pa det eller inte och hon
betonade vikten av att vara kdnsmedveten i det individuella métet. Som vi tidigare
har beskrivit ar kon en variabel som har en betydande roll nar informanterna
beskriver sjalvskadande beteende hos ungdomar men detta tycks informanterna
franga i det personliga motet, vilket speglas i Petters och Brittas citat som &r
tillsynes helt konsneutrala. Istéllet pratar de om individuellt bemd6tande,
evidensbaserade metoder, diagnos, manniskor och patienter samt att konsaspekten
ar svar att ringa in. Utifran tidigare resonemang informanterna fort ser vi detta
som en motsagelse. Att frangd kon i det individuella bemotande tolkar vi som
mindre troligt, detta da dikotoma forestallningar av hur en man och kvinna bor
vara och agera ar tydligt rotade i samhallets strukturer (Butler 2007:137ff, Connell
2008:54) samt genomsyrar informanternas beskrivningar av sjalvskadebeteende. |
personalens framstéllningar av sjadlvskadande beteende hos ungdomar
framkommer att fenomenet ar tydligt kénskodat, darfor staller vi oss fragande till
personalens svar gallande ett konsneutralt och individuellt bemdtande, detta
eftersom vi anser att konet alltid &r ndrvarande, oavsett kontext. Vi undrar vilket
syfte det fyller att sa bestamt bortse fran kon i motet med patienten nar
informanterna tidigare explicit redogjort for konets betydelse i den sjalvskadande
handlingen.

5.3.2 Vilka kommer personalen pa BUP i kontakt med och varfor?

Nar vi stallde informanterna fragan vem som utvecklar ett sjalvskadande beteende
och varfor fick vi av Birgitta foljande svar:

Nagonting ar man missndjd med men man kan inte formedla det till nagon
annan, det liksom fastnar inne i personen, man kan inte satta ord. Jag tycker
att det ar ratt vanligt att ungdomar med sjéalvskadebeteende har svarigheter
med det.

Birgitta

Birgitta beskriver att det & en ungdom som &r missnojd Gver nagot men som inte
kan formedla detta till omgivningen, da man inte kan séatta ord pa kanslan. Denna
utsaga ar en generell och konsneutral beskrivning av vem som har ett
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sjalvskadande beteende. Nar vi sedan fragade Charlotte vilka som soker hjalp och
om det finns en skillnad mellan konen fick vi foljande svar:

Flickor har vél en tendens att soka mer hjalp tror jag, rent samtalsmassigt,
soker samtal och rad och stod och liksom sadar, det tanker jag. Sadan hjalp.
Sa kanske pojkar soker annan hjalp i och for sig, men att de tar till andra
metoder kanske.

Charlotte

Charlotte forklarar att unga kvinnor har en tendens att séka mer (samtalsméssig)
hjalp, i jamforelse med unga man. Dessa tva resonemang aterkommer i flera av
informanternas svar, vilket kan tydas som nagot motsagelsefullt. De forklarar att
det &r just unga kvinnor som har en tendens att soka samtalsmassig hjalp och
samtidigt belyser de en Overrepresentation av unga kvinnor med ett
sjalvskadebeteende. Detta kan betraktas sta i motsats till det som informanterna
beskrev tidigare, dar de forklarade att de som skadar sig sjalva inte kan sétta ord
pa sina kanslor. Vi staller oss fragande till dessa férestdllningar om att unga
kvinnor har lattare att satta ord pa sina kanslor, vilket vi menar kan kopplas till de
normativa forestallningar vi har kring kdnen. Den konsneutrala beskrivning som
Birgitta ger tappar sin neutralitet nar den stills mot det genomgaende
resonemanget om att unga kvinnor ar de som kan satta ord pa sina kanslor, till
skillnad fran de unga mannen som loser sina problem pa andra satt. Birgittas
utsaga verkar darmed beskriva unga man med ett sjalvskadebeteende och utesluter
unga kvinnor. I och med att unga kvinnor beskrivs kunna prata om sina problem,
torde det vara farre unga kvinnor som utvecklar ett sjalvskadebeteende i
forhallande till unga man, vilket gar emot de beskrivningar som ges i den tidigare
forskningen dér unga kvinnor &r Overrepresenterade i statistiken vad géller
sjalvskadeproblematik. Dessa stereotypiska forvantningar kan betraktas som ett
resultat av socialisationsprocesser, vilket reproduceras och beféasts genom spraket
dar informanternas satt att prata om det &r en del i denna reproduktion.

Informanterna beskriver att de inte kommer i kontakt med sjalvskadande unga
man och féljande citat beskriver varfor:

De utsatter sig i sadana miljoer och ar med i sadana gang och drar pa
stan och sant, da ar det ju mer socialtjanst tanker jag som kan komma in
med sina resurser dar.

Charlotte

Vi kommer ju at pojkar som &r éveraktiva och har adhd, men dar det ar
mycket liksom brak och slagsmal och aggressivitet. Ja det &r nagra nar
de ar sma, men nar de blir stérre sa kommer de inte hit. Utan da ar det
nagon annan som har fangat upp dem, om det ar genom socialbyran
eller skolan eller pa nagot sétt. Vi far inte riktigt tag pa de har unga
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tonaringarna som &r ute.
Birgitta

Charlottes och Birgittas utsagor hanvisar bada till unga mans
sjalvskadeproblematik och i citaten ovan framkommer att dessa unga man inte
kommer i kontakt med BUP, vilket Charlotte och Birgitta menar bero pa att dessa
fangas upp av andra instanser i samhdllet, vanligtvis socialtjansten. Som vi
tidigare tydliggjort pratar informanterna, nar det kommer till unga méans
sjalvskadande beteende, i huvudsak om det indirekta sjalvskadebeteendet som
exempelvis att vara ute pa stan och slass och pa grund av detta forklaras BUP vare
sig ha resurser eller mojlighet att ge det stod som krévs. Att unga man inte
kommer till mottagningarna &r ett aterkommande svar hos samtliga informanter.
Vért att notera i det har sammanhanget tycker vi &r att informanterna inte kommer
i kontakt med de unga mannen, samtidigt som vi far mer eller mindre detaljerade
beskrivningar av de unga mannens sjilvskadande handlingar. Har kan urskdnjas
en motsagelse i informanternas beskrivningar, hur kan dessa aterge beskrivelser
av unga maéns sjalvskadande handlingar om de inte kommer i kontakt med dem?
Vi anar att informanternas svar, dar man tydligt kdnskodar den sjalvskadande
handlingen, d&r starkt préglade av de stereotypiska forestéliningar och
forvantningar som finns pa hur unga man och unga kvinnor ska handla och agera.

6. Sammanfattning

Syftet med denna uppsats har varit att undersoka hur personalen pa BUP beskriver
sjalvskadebeteende och om det finns skillnader kopplade till kon. Vi har
presenterat det empiriska materialet utifran tre teman vilka ar 1) Hur definieras
begreppet? 2) Konskodade handlingar 3) Vilka soker hjalp och hur beméts dem?
Vara valda fragestdllningar handlar om hur personalen definierar
sjalvsskadebeteende, vilka som skadar sig sjalva och varfér samt hur personalen
pa BUP beskriver sitt bemotande av patienter med sjalvskadebeteende utifran kon.

Utifran det empiriska materialet kan utlasas att personalen i forsta hand har en
tendens att relatera det sjalvskadande beteendet till en direkt skada, sa som att
exempelvis skédra sig sjalv. Denna definition vidgades dock hos samtliga
informanter till att inbegripa indirekta sjalvskadande handlingar, exempelvis
anorexi samt att utsatta sig for risksituationer. Tva av informanterna hade en &n
mer vid definition av begreppet, dar de bland annat inrdknade sjalvdestruktiva
tankar om den egna personen samt att ata fel eller for mycket mat som ett
sjélvskadande beteende. I tidigare forskning gjord kring aktuellt tema understryks
vikten av syftet med handlingen, vilket informanterna med den mest vidgade
definitionen hade en tendens att franga. Genomgaende beskrevs det sjalvskadande
beteendet som en handling d&r ungdomen inte tar hand om sig sjalv och nar
informanterna sokte definiera sjalvskadebegreppet kunde en rad moraliska
implikationer utrénas ur svaren. Bland annat beskrev de handlingar som att dricka
for mycket alkohol, vara ihop med flera partners samt att vara ofdrsiktig med sig
sjalv som sjélvskadande. Informanterna redogjorde for att den som skadar sig
sjalv har avsaknad av nagot, exempelvis beskrevs att ungdomen med ett
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sjalvskadande beteende inte har fatt lara sig hur man kan hantera patrangande
kanslor, vilket forklarades kunde vara en foljd av tidigare trauman och
anknytningsproblematik. Labil och impulsiv var uttryck som anvandes nér
informanterna sokte beskriva vem som drabbas av ett sjalvskadande beteende,
vilket kan associeras som typiskt feminina egenskaper. Detta ledde oss in pa vart
andra tema, dar vi belyste konsaspekten i informanternas beskrivningar av
sjalvskadebeteende.

Vi kan konstatera att kon &r en betydande variabel nédr informanterna sokte
beskriva sjalvskadebeteendet, bade vad galler val av metod samt férekomst och
omfattning. Personalen pa BUP beskriver hur val av metod samt tillvagagangssétt
skiljer sig at mellan unga kvinnor och unga man, dar de unga kvinnorna i
ensamhet vander den destruktiva skadan indt, oftast i form av anorexi eller genom
att direkt asamka den egna kroppen skada. De unga kvinnorna beskrivs vara
passiva i forhallande till de unga méannen som beskrivs rora sig ute i det offentliga
rummet, i umgénge med andra. Deras sjalvskadande beteende forklaras inbegripa
aggressiva och utagerande metoder, som exempelvis att vara ute pa stan och slass.
Vi beskrev ovan att definitionen av sjalvskadebegreppet hade en tendens att
innefatta starka moraliska implikationer, vilka far en storre genomslagskraft i
beskrivningarna av unga kvinnors sjalvskadande beteende. Ett tydligt exempel ror
sexualitet som sjalvskada, dar informanterna enbart fokuserade pa unga kvinnor
och i detta resonemang kan de unga méannen bara bli forévare, inte offer.
Informanterna har beskrivit att man hos unga man inte alltid betraktar de
sjalvskadande handlingarna som destruktiva, utan att man istallet tillskriver
beteendet mer generella forklaringar, det &r val mer sa pojkar ar.

| vart sista tema redogor informanterna for att fa unga man med ett
sjalvskadande beteende soker hjalp hos BUP. De fangas istéllet upp av andra
instanser i samhallet eftersom de unga mannen beskrivs befinna sig pa en arena
dar BUP inte har mojlighet att na dem. Till skillnad fran de unga méannen beskrivs
de unga kvinnorna ha en tendens att soka mer samtalsmassig hjalp och darav
beskrivs detta vara en av forklaringarna till att personalen pa BUP i huvudsak
kommer i kontakt med unga kvinnor med ett sjalvskadande beteende. Trots att
personalen beskriver att de sallan kommer i kontakt med unga mé&n med ett
sjalvskadande beteende ges anda mer eller mindre detaljerade beskrivningar av
deras sjalvskadande handlingar, vilket till synes kan uppfattas nagot
motsagelsefullt. Vi finner det dven intressant, i snudd pa motsagelsefullt, att unga
kvinnor ar Overrepresenterade i statistiken over vilka som har ett sjalvskadande
beteende samtidigt som de beskrivs vara de som har l&ttare fOr att prata om sina
problem, vilket i det hdr sammanhanget ofta ses som en skyddande faktor. Trots
att informanternas beskrivningar av sjalvskadebeteende &r tydligt konskodade sa
forklarar de att kon inte paverkar bemétande, da varje patient bemats individuellt.
Detta finner vi nagot forvirrande, dels dd kon &r en viktig variabel da
informanterna sokt beskriva fenomenet och dels for att vi anser att kon alltid
spelar roll i hur vi beméter manniskor, saval medvetet som omedvetet.
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7. Slutdiskussion

Genomgaende i de professionellas beskrivningar av sjalvskadebeteende kan vi
konstatera att kon ar en mycket betydande variabel, dar man koénskodar
sjalvskadande handlingar och dess innebord utifran normativa forestallningar
géllande unga mén och unga kvinnor. Har kan kén ses som en typ av kategori, dér
man som ung man och ung kvinna har olika handlingsramar att ratta sig efter. |
vart empiriska material framkommer hur vara informanter forvantar sig att unga
méan och unga kvinnor ska hantera kanslor, vilka &r forestéllningar tydligt
kopplade till de stereotypa bilder som finns gallande kon. Dessa beskrivningar
som vara informanter ger tror vi i sin tur kan paverka handlingsramarna inom
kategorin sjalvskadebeteende. Hur professionella pratar om sjélvskadebeteende
och nar man i myndighetsdokument framstéller foreteelsen som ett kvinnligt
fenomen kan det i det langa loppet reproduceras till individen, pa sa satt att denne
identifierar sig med dessa konstruerade bilder av vad ett sjalvskadande beteende
ar och vem det ar som utfor handlingen. Att sjalvskadebegreppet ar sa starkt
kopplat till unga kvinnor som beskrivs vara utsatta, bidrar till att dessa normativa
bilder reproduceras, vilket inte bara medfér att unga kvinnor riskerar att
identifierar sig som skarande subjekt utan att ocksa unga mén inte gor det.

Den moraliska aspekten ar en annan foreteelse som genomsyrar informanternas
svar, géllande vad som klassificeras som en sjalvskadande handling. Genom
tidigare namnda moraliska implikationer, dar informanterna beskrivit vad som
anses vara rétt eller fel handlande vad galler ké&nslohantering, produceras och
reproduceras bilden av sjalvskadare som avvikare da de frangar normen. Detta da
de istéllet anvander metoder som inte anses vara moraliskt korrekta for hantering
av vissa kanslor. Det som informanterna bendmner som sjalvskadande handlingar
skulle i en annan kontext enbart ses som moraliskt oriktiga beteenden och som
allmanna sociala problem. Da dessa beteenden ar tydligt kopplade till kon, avgors
ocksa vad som ar rétt eller fel handlande beroende pa om man &r ung kvinna eller
ung man. Vi menar ocksd att pd det satt som informanterna beskriver
sjalvskadebeteende, i konskodade samt moraliska termer, aktualiseras fragor om
ansvar och val. Har i lagger informanterna mycket ansvar i handerna pa individen,
som de forklarar utsatter sig for risksituationer och darmed forklaras denna béra
ansvaret for situationen och handelseforloppet.

Informanterna beskriver att den som skadar sig sjélv ar en person som saknar
formaga att hantera sina kanslor. Vi fragar oss sjalva om man skulle beskriva
orsaken pa samma satt om det inte hade betraktats som ett kvinnligt fenomen. Av
informanternas svar malas en bild upp av de unga kvinnorna som icke
handlingskraftiga subjekt som behéver omhandertagande till skillnad fran de unga
mannen som beskrivs ha mer agens. Detta menar vi ar bilder som speglar
konsstereotypiska egenskaper, vilket blir extra tydligt da det galler unga kvinnor
da de forvantas vara duktiga pa att hantera sina kanslor pa ett konstruktivt satt. Da
denna formaga inte inforlivas kan tankas att man benamner detta som en brist hos
den unga kvinnan, vilket man kanske inte hade gjort om det var unga man
personalen pa BUP kom i kontakt med.

Att informanterna sa bestamt avfardar tanken pa att bemota kon olika finner vi
ytterst notabelt och vi stéiller oss fragan varfér man sa bestamt forsvarar det
individuella motet. Att bortse fran konsaspekten anser vi vara svart, dels da
informanterna tydligt beskrivit skillnader mellan kdnen vad géller sjélvskadande
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beteende, samt att unga mans och unga kvinnors handlingsutrymme och
forvantningar ser olika ut pa grund av samhallets strukturer och normer, vilket
paverkar hur unga man och unga kvinnor agerar. Att reflektera 6ver och vara
medveten om hur stor roll kdnsaspekten faktiskt har i informanternas beskrivelser
av sjalvskadebeteenden, tror vi kan vara till fordel i motet med patienten. Utifran
personalens utsagor tror vi dock att de ar ytterst medvetna om konets betydelse
men av nagon anledning valjer informanterna att avvisa kdnets betydelse i motet.

De informanter vi har intervjuat har forklarat att de till storsta del moter unga
kvinnor med ett sjalvskadande beteende, vilket de menar bero pa att de unga
mannen fangas upp av andra samhalleliga instanser. En idé till vidare forskning
inom dmnet ar att understka hur professionella med mer erfarenhet av just unga
mans sjalvskadebeteende beskriver fenomenet. Definierar de begreppet pa samma
satt? Betraktar de Overhuvudtaget de indirekta sjalvskadande handlingar, som
exempelvis att vistas i1 riskmiljoer, som sjalvdestruktivt eller tillskrivs andra
orsaksforklaringar? Detta vore intressant att i fortsatta forskningsprojekt fordjupa
sig i och &dven jamfora olika professioners satt att beskriva sjélvskadande
handlingar. Laggs dar i lika stort fokus pa variablerna kon och moral for att
begripliggora och forklara sjalvskadande handlingar?

Syftet med denna uppsats har varit att undersoka hur personal pa BUP beskriver
sjalvskadebeteende och om det finns skillnader kopplade till kon. Hur
professionella pratar om och definierar en foreteelse tror vi har stor betydelse for
den enskilda patienten. Mellan den professionella och patienten rader en
maktobalans, dar patienten &r beroende av den professionellas hjélp och hur
professionella pratar om en foreteelse tror vi ar av stor vikt for individen da
personalens asikter och kunskaper &r legitima. Att man pratar om fenomen utifran
konsstereotypiska ~ forestallningar  tror vi  kan  begrdnsa individens
handlingsutrymme, samt osynliggora individens behov. Var forhoppning med den
har undersokningen &r att belysa hur kon spelar roll nér vi tolkar och begripliggor
fenomen som exempelvis sjalvskadande beteende.
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Bilaga 1

GOTEBORGS UNIVERSITET

Goteborg 2011-10-07
Hej,

Vi ar tva socionomstudenter fran Goteborgs Universitet som just nu skriver var C-
uppsats. Syftet med var studie ar att undersdka hur professionella inom BUP
beskriver sjalvskadebeteende hos ungdomar. Vi vill darfor intervjua kuratorer som
kommer i kontakt med patienter med denna typ av problematik och undrar om
detta ar mojligt hos Er. Eftersom var tidsram &r begransad vill vi genomféra
intervjuerna sa snart som majligt, helst inom tva veckor.

En intervju tar hogst en timme och vi foljer sjalvklart de etiska riktlinjer
Vetenskapsradet har utformat, vilket innebar att deltagandet &r helt frivilligt och
kan avbrytas nér helst dnskas, att anonymitet garanteras samt att det inte kommer
gd att utlasa vilken BUP-mottagning respektive intervju kommer fran.
Intervjuerna kommer att spelas in, detta for att bland annat undvika eventuella
felciteringar och inspelningarna kommer sedan att raderas.

Om Ni har nagra fragor ar ni varmt valkomna att kontakta oss eller var
handledare.

Med Vénliga Halsningar

Lisa Holmquist Lina Svensson
gusphokpli@student.qu.se gussvelih@student.qu.se
Handledare:

Annelie Siring

annelie.siring@socwork.gu.se
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Bilaga 2

Intervjuguide
e \Vad &r dina arbetsuppgifter? Hur lange har du jobbat h&r?

Tema 1) Definition

e Hur skulle du definiera sjalvskadebeteende?

e Har du alltid definierat det pa samma satt? | sa fall varfor/varfor inte?
e Finns det olika typer (och gradskillnader) av sjélvskadebeteende?

Tema 2) Vem drabbas?
e Vem drabbas? Och varfor? Vad beror det pa?

e Vilka anvénder sig av de olika typerna av sjalvskadebeteende? Hur tar det
sig uttryck?
e Finns det nagra skillnader mellan kénen?

e Upplever du en 6kning av beteendet? Om ja, vad kan detta bero pa?
Okning bland sérskilda grupper?

Tema 3) Smitta
e Kan Du se att sjalvskadebeteende smittar? | sa fall hur? Mellan vilka?
e Hur forebygger ni ev. smitta?

Tema 4) Behandling och forekomst
e Vilken behandling finns?

e Hur beméter du som professionell personer med sjalvskadebeteende?
Skillnad mellan konen?

e Upplever du att det finns ett morkertal?
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