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FORORD

For snart fire ar siden startet jeg pd min masterutdanning i psykososialt arbeid og det har vart
en lang og lererik prosess. Jeg hadde allerede den gang bestemt meg for at jeg ensket &
skrive om fenomenet selvmord. Etter mye frem og tilbake med problemstillinger og
godkjenning, landet jeg pa det jeg na sitter med som et ferdig produkt av. Jeg har leert utrolig
mye om meg selv og jeg sitter inne med en god del mer kunnskap enn da jeg startet med
denne oppgaven. Jeg har hele veien blitt drevet fremover av interesse og nysgjerrighet
ovenfor de temaene jeg har forsket pa som omhandler 4 mote mennesker i krise.

Jeg ser pd meg selv i dag som et mer reflektert menneske og opplever at jeg har blitt en
rausere person, nar jeg utgver mine arbeidsoppgaver i hverdagen

Veien har veert lang og jeg har til tider lurt pd om jeg skulle klare & gjennomfore studiet.

Naé er tiden inne for 4 rette seg mot de som fortjener en stor takk og som har gjort at dette har

vert mulig for meg ved siden av familie og 100 % jobb.

Jeg er dypt takknemlig for at dere som er mine informanter har delt deres historie med meg

gjennom tarer, fortvilelse og gleder. Det har vert en utrolig reise jeg har vaert med pa.

Takk til min veileder Gudrun Brottveit for gode rad og tilbakemeldinger og ikke minst
tilstedevarelse og tilgjengelighet nir mine frustrasjoner ble for store. Det har vaert

inspirerende og gledelig 4 ha deg som veileder.

Jeg vil ogsa takke Anna Lydia Svalastog for flott oppfelging og at hun delte sin utrolige

kunnskap gjennom seminarene de to siste drene.

Jeg vil ogsa takke medstudenter pd seminarene og sarlig den lille gruppen vi var de siste to
arene for stotte, tilstedevaerelse og tilbakemeldinger pa uferdig prosjekt underveis. Dere har
veert enestdende og jeg er glad for at vi har hatt denne tiden sammen. Jeg ensker alle lykke til

videre.

Takk til min arbeidsplass for at jeg fikk permisjon de to ferste arene og for at dere la til rette
for meg de to siste hvor jeg kunne jobbe meg inn til & avspasere de dagene jeg trengte til

studier. Dere stilte ogsa opp da jeg trengte samtalerom til noen av mine intervjuer.
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En stor takk gar ogsé til min kjaere venn og kollega Gry Lehman Gavrel for flotte diskusjoner

underveis, for korrekturlesing og konstruktive forslag til endringer.
Til slutt vil jeg takke min mann, mine to barn, svigerbarn og barnebarn som har veert
stottende og vist forstaelse nér jeg til tider har veert fravaerene og levd 1 min lille skriveboble.

Jeg vil heller ikke glemme mine foreldre som har veert forstaelsesfulle og akseptert at jeg har

vert lite tilstede 1 denne tiden.

Fredrikstad, mai 2016

Eva Olsen
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SAMMENDRAG

Bakgrunn og hensikt

Tema for prosjektet er etterlatte ved selvmord. Hensikten med denne studien er & fa frem
informantenes opplevelser av selvmordet og hvilke erfaringer de har gjort med
hjelpeapparatet i etterkant. Etterlatte sitter igjen med mange reaksjoner som blant annet;
skam, skyld, rykter, sinne og sorg. Dette vil vare interessant for videre arbeid med etterlatte

og hva de trenger av tiltak slik at de vil oppleve & bli ivaretatt.

Studiens problemstilling er: Hvordan opplever de etterlatte d bli ivaretatt av hjelpeapparatet

etter et selvmord i ncer familie?

Metode og utvalg

I studien blir det brukt kvalitativ metode som forskningsmetode. Jeg har derfor valgt &
intervjue seks personer som alle har mistet noen nare familiemedlemmer i selvmord. Det er
gjennom & snakke med mennesker vi far kunnskap om deres opplevelser, folelser og
holdninger til den verden de lever i. Jeg har brukt en hermeneutisk tilnerming som legger
vekt pa at det ikke finnes en sannhet, men at fenomenet kan tolkes pé flere nivaer. Den
hermeneutiske spiral gir et bilde av livet med forforstaelse, tolkning, teori, praksis, refleksjon

og opplevelser.

Resultat og konklusjon

Undersgkelsen viser at etterlatte ved selvmord ikke fikk den hjelpen de hadde ensket seg.
Informantene etterlyste mer anerkjennelse, forstielse og omsorg, spesielt fra skole,
kommunalt hjelpeapparat og sosialt nettverk.

Det kan synes & vare et gap mellom hvem som mottar hjelp og hvem som blir fanget opp av

hjelpeapparatet etter et selvmord.
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SUMMARY

Background and purpose of the projects

This masters’ issue is the bereaved after suicide. The purpose of the study is to put emphasis
on the informants’ own experiences around the suicide, and how their experiences with the
healthcare system were looking back. The bereaved are left behind with many reactions like
shame, guild, rumors, anger and grief. Further studies will be interesting within these

measures with the bereaved and what their needs are to feel well taken care of.

Thesis: How do the bereaved experience their care in the healthcare system, after suicide in

a close/family relation.

Method and selection

The research method of choice is qualitative methodology. I have chosen to interview six
people who all have lost a close family member due to suicide. It is within the dialog between
people we get the knowledge about their true feelings and attitudes shown to the
society/world they live in. I have used a hermeneutical approach, which emphasizes that there
is not one truth, but the phenomenon can be interoperated on different levels. The
hermeneutical spiral pictures a life with understanding, interpretation, theory, practice,

reflection and experiences.

Results and conclusions

The research concludes that the bereaved after suicide do not get the help they had wished
upon. The informants called for more recognition, understanding, care, especially from the
school system, the community and their social network. It is likely to believe there is a gap

between who does receives help from the healthcare system and who does not.
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DEL 1 INNLEDNING

1.0 INNLEDNING

Mange mennesker tar sitt eget liv i Norge. Tilbake stdr mennesker som sto vedkommende
ner 1 sjokk, vantro, sorg og fortvilelse med mange ubesvarte spersmal.

Selvmord regnes som en av vér tids sterste helsemessige utfordringer. I folge Nasjonalt
senter for selvmordsforskning og selvmords- forebygging (NSSF), er selvmord blant de tre
hyppigste dedsarsakene i verden blant aldersgruppen 15-44 ar. Hvert ar der n@rmere en
million mennesker i selvmord pa verdensbasis. I Norge ligger antall arlige registrerte
selvmord relativt stabilt pa rundt 525, det vil si en gjennomsnittlig rate pa 11,2 per 100.000
(Helsedirektoratet IS 1890, 2011, s. 3). Hvis man regner at den naermeste familie; barn,
foreldre, ektefelle, sosken, barnebarn innbefatter cirka ti etterlatte pr. selvmord vil det vere
5250 nye etterlatte pr.r som i varierende grad vil vare berert (Helsedirektoratet IS 1890,
2011, s. 4). I tillegg kommer slektninger, venner, arbeidskolleger, naboer etc, som ogsa kan
fole seg sterkt berort. Et selvmord vil gripe inn 1 mange mellommenneskelige relasjoner, og
hvis vi ser pa det totale antall mennesker som blir berert vil antallet nye etterlatte pr ér stige
stort. I min undersekelse har jeg fokus pd nermeste familie som barn, foreldre, ektefelle og
sosken. Dette er mennesker som kan bli tettere berert enn for eksempel nere venner. Det er

mange som opplever det vanskelig & vite hvordan en skal mete mennesker i sorg og krise.

I denne studien intervjuer jeg seks personer som er etterlatte etter selvmord. Alle har
forskjellige relasjoner til avdede, men felles for dem alle er at de har naere familizere band til
den som er gatt bort. De etterlatte vil fortelle sine historier knyttet til den opplevelsen de
hadde av selvmordet og tiden etterpa. Gjennom mine samtaler med informantene var jeg
serlig opptatt av & {4 frem deres opplevelser og hvilke erfaringer de har gjort seg med
hjelpeapparatet i etterkant. Min studie vil vere et lite, men likevel viktig bidrag for videre

arbeid med etterlatte og hva de trenger av tiltak slik at de opplever & bli ivaretatt.
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1.1 Valg av problemstilling og forskningsspoersmal

Problemstillingen jeg har valgt 4 underseoke er:

Hvordan opplever de etterlatte a bli ivaretatt av hjelpeapparatet etter et selvmord i ncer

familie?

For a kunne svare pa min problemstilling har jeg pa best mulig méte utarbeidet

forskningsspersmal som lyder slik:

- Hvordan opplevde og reagerte de etterlatte pa selvmordet i ncer familie?
- Hvordan mater hjelpeapparatet de ncermeste etterlatte etter et selvmord?
- Hva er det etterlatte trenger av oppfolging etter at de har mistet sine nermeste i selvmord?

- Hvilke tiltak kan settes inn for d forebygge selvmord?

1.2 Bakgrunn for valg av tema

Da jeg startet pd masterstudiet i psykososialt arbeid ved hegskolen i Ostfold 1 2012 hadde jeg
allerede bestemt meg for at jeg ensket & skrive om selvmord. Jeg var nysgjerrig pa fenomenet
selvmord og “’sulten” etter mer kunnskap pa omréadet. Det gkende antall personer med
kompliserte og sammensatte utfordringer gjorde at jeg folte et behov for & gke min

kompetanse pd dette omréidet.

Jeg har undret meg over hva det er som driver mennesker til det skritt & ta selvmord. I
utgangspunktet hadde jeg onsket & skrive om unge voksne som hadde overlevd
selvmordsforsgk, men dette var et tema som ikke ble godkjent av hagskolen, da det ble ansett
som for sensitivt & intervjue unge mennesker som hadde overlevd selvmordsforsek. Mitt valg
falt dermed pa etterlatte ved selvmord, som ogsa er et tema jeg finner interessant og

spennende.

Til daglig jobber jeg som psykiatrisk sykepleier ved en kommunal psykisk helsetjeneste, hvor

jeg ogsa er en del av et ressursteam 1 krisehjelp.
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Min arbeidshverdag bestar hovedsakelig av stottesamtaler, motivasjon - og endringsarbeid,
rdd og veiledning og oppfelging av enkeltvedtak til personer med psykisk uhelse.

Gjennom & arbeide med krisearbeid kommer jeg ogsé i kontakt med mennesker som blant
annet har mistet nere personer i selvmord. Fokuset vil da vere arbeid i akutt og oppfolgings
fasen. Jeg ser at en slik krise gir mange utfordringer til etterlatte med tanke pé 4 komme
tilbake til og takle hverdagen. Dette inneberer parerendearbeid og samarbeid med andre
tjenester og instanser. Jeg ser at tverrfaglig samarbeid vil tilfere verdifull kunnskap og bidra
til okt forstielse fra flere perspektiver i dette arbeidet. Nissen og Skarbaek (2014, s.13) sier at
det er nadvendig og samarbeide med kolleger med lik og ulik profesjon og ikke minst
brukerne for & bli kompetente fagutevere.

Jeg har snakket med kollegaer og bekjente som har hert at felles for mange etterlatte etter

selvmord er opplevelsen av at hjelpeapparatet er fraveerende. Er det slik?

Det & arbeide med mennesker som opplever en krise kan vere krevende. Det & komme i
kontakt med den mest smertefulle delen av livet, gjennom andre menneskers tap og traumer,
gjor noe med deg som profesjonell yrkesutover og som medmenneske. Jeg har et enske om a
oke min kompetanse pd dette omrddet slik at jeg kan mote de etterlatte pa en enda bedre méte
enn jeg gjor 1 dag. Jeg tror jeg alltid vil ha evne og mél om 4 strebe etter & utvikle meg som
yrkesutgver. Det er i kommunene etterlatte lever sine liv og det er et viktig arbeid vi i den
kommunale sektoren representerer.

Etter min erfaring kan det virke som det er noe tilfeldig hvem som blir fanget opp og fér
tilbud om tjenester fra hjelpeapparatet etter at deres naermeste ha begétt selvmord. Om det er
slik og hva érsaken til dette er ensker jeg & se nermere pa ved & snakke med de etterlatte om
hva de sitter igjen med av opplevelser og erfaring.

Kan det handle om at de etterlatte ikke har evner og vilje til & seke hjelp hos hjelpeapparatet?
Kan det vare deres tro pa om det nytter & seke hjelp ? Eller kan det handle om samfunnet,
familien og hjelpeapparatets holdninger til selvmord, manglende kompetanse pa omradet og
tilgjengelighet for befolkningen ?

A vere etterlatt er ikke noe man velger, men det er en uvirkelig rolle som tildeles uventet.

1.3 Definisjoner og begrepsavklaringer

I studien vil jeg bruke flere begreper som jeg vil avklare underveis slik at det blir lettere &

forsta hvorfor og hvordan jeg har tatt mine valg og hvordan jeg forholder meg til sentrale

12
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begreper: Herunder vil jeg redegjore for noen innledende begreper som etterlatte, naermeste

parerende, hjelpeapparatet og psykososialt arbeid.

1.3.1 Etterlatte og nermeste parerende

Jeg onsker a definere disse to begrepene. Det er ikke alltid etterlatte eller neermeste parerende

er 1 familie.

I folge veileder IS-1898 fra Helsedirektoratet “Etter selvmordet” (2011, s.14) sies det at
begrepet etterlatte hovedsakelig er blitt brukt om nermeste familie til avdede. I dag kan vi se
at begrepet etterlatt ogsa blir brukt i en mye videre forstand enn bare naermeste familie. Det
kan brukes om venner, kjerester, kollegaer, terapeuter, klassekamerater, laerere, medpasienter
osv. Antallet etterlatte vil derfor ogsa kunne stige i omfang nér begrepet blir brukt i et slikt

perspektiv.

Etter pasient-og brukerrettighetsloven § 1-3 bokstav b regnes pasientens nermeste paregrende
som den pasienten selv oppgir som naermest.

Det er pasientene selv som velger hvem de ensker som sine parerende. Det er ikke alltid det
er naturlig at pasientens nermeste familie ivaretar hans rettigheter og det er heller ingen plikt
de mé péta seg. Pasienten kan nér som helst endre pad hvem de ensker & ha oppfert som

narmeste parerende.

1.3.2 Hjelpeapparatet

Med helseapparatet i min studie menes kommunehelsetjenesten, helsesoster, skolen/

barnehager, universitet/hegskoler, prest, begravelsesbyrd og politi.

1.3.3 Psykososialt arbeid

I psykososialt arbeid vektlegges menneske som en helhet og som noe mer enn sin lidelse,
diagnose og situasjon. Vi ma ogsa inkludere menneskes egen historie, forstaelse, livssituasjon
og ressurser. Menneskelige problemer er mange og utfordrende og er i kontinuerlig prosess
av sosiale og psykiske péavirkninger. Hensikten med psykososialt arbeid er en inkluderende
tilneerming for & normalisere livssituasjonen, mobilisere nettverk, forebygge og reduserer

psykiske, somatiske og sosiale lidelser (Skaerbak, 2015, s. 12-13).
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1.4 Hensikten med undersokelsen

Hensikten med denne undersekelsen vil vere 4 innhente og utvikle kunnskap om hvordan
hjelpeapparatet kan mete og ivareta de etterlatte etter selvmord.

Jeg onsker & se pa hvilken hjelp etterlatte ved selvmord har fétt i den krisesituasjon de
befinner seg i og tiden etter og om den hjelpen de far samsvarer med hva deres behov er. En
viktig mélsetting med studien er a {4 et innblikk 1 hvordan etterlatte opplever hendelsen og
hvilke reaksjoner de fikk i etterkant. Sa lenge vi jobber med mennesker, vil vi alltid matte ta
individuelle hensyn. Det som fungerer for den ene vil ikke nedvendigvis fungere for den
andre. Min erfaring er at vi laerer av & lytte til mennesker som har opplevd krise i livet som

tilsier at de kan trenge profesjonell hjelp.

Hensikten vil ogséd vare a se pa hvilken méte hjelpeapparatet best kan mete og ivareta de
etterlatte og hvordan det kan settes inn tiltak som kan bidra til & redusere negative folger for

etterlatte etter en traumatisk ded som selvmord er.

Vi som fagpersoner kan vaere med & formidle hdp og mening til etterlatte etter selvmord. Jeg
onsker & skrive en oppgave om dette temaet for & kunne bidra til gkt kompetanse og innsikt,
og til & se betydningen av tverrfaglig samarbeid pé dette omradet. Her er det flere instanser
som kan bidra til at de etterlatte vil f4 en hverdag som de kan klare & mestre. Dette kan
eksempelvis vere skole, arbeidsgiver, prest, begravelsesbyra, fastlege, annet helsepersonell
og nettverk generelt. Min oppfattelse er at vi alle er viktige brikker i et stort samspill. Vi vet

at et selvmord bererer mange mennesker og det kan pavirke et helt lokal samfunn.

Sett fra mitt perspektiv, ensker jeg at denne oppgaven skal kunne bidra til at etterlatte
opplever 4 bli anerkjent, respektert og forstétt. Jeg har ogsé et enske om at undersekelsen kan
bidra til ekt innsikt i et komplisert felt, slik at de etterlatte far den hjelpen de foler de trenger
og at det ikke skal vere tilfeldig om de fér hjelp i etterkant av et selvmord. Jeg héper ogsa at
denne studien vil styrke mine faglige verdier, refleksjoner og at jeg fér storre innsikt, ekt min
kompetanse til & mote de etterlattes behov pa en mate jeg kan vare stolt av i min

arbeidshverdag.
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1.5 Psykososialt arbeids relevans for oppgaven

A relatere denne studien til et psykososialt perspektiv er pa ingen mate vanskelig. De
etterlatte ved selvmord er en gruppe mennesker som har behov for ulike former psykososial
stotte, hvor hensikten er & redusere og forebygge psykiske lidelser, mobilisere nettverk og

normalisere livssituasjonen.

I folge veilederen fra Helsedirektoratet Etter selvmordet”(IS-1898, 2011, s. 11) vil selve
symptombelastningen for etterlatte ved selvmord ofte tilsvare det andre etterlatte ved bré ded
opplever. Samtidig kommer en tilleggsbelastning om at de er etterlatte til mennesker som har

opplevd livet s& vanskelig at de selv har avslutte det.

Det psykososiale arbeidet innebarer & hjelpe etterlatte til 4 legge forholdene til rette slik at
den traumatiske hendelsen kan bearbeides uten at livskvaliteten blir varig redusert. Det vil si
a fremme mestring , opprettholde sosial fungering og bidra til & dempe reaksjoner pa
hendelsen. Hvordan vi kan vere til hjelp avhenger av etterlattes personlighet, hendelse og

tidligere erfaringer i livet.

1.6 Oppgavens oppbygning

Oppgavens del 1

Jeg har delt oppgaven inn i tre hoveddeler; Del 1 innledning, del 2 hoveddel og del 3
avslutning. Videre er oppgaven delt inn i atte hovedkapitler. I dette innledende kapitelet har
formalet vaert 4 gi en innforing i studiens tema og forskningsfelt. Her blir innledning,
problemstilling og forskningsspersmal presentert og noen sentrale begreper er redegjort for.
Videre har jeg beskrevet hensikten med undersokelsen og psykososial relevans for oppgaven

og tilslutt oppgavens oppbygning.

I kapittel to redegjor jeg for noen teoretiske perspektiver som jeg har valgt for & belyse

problemstillingen , samt en kort gjennomgang av tidligere forskning pa omrédet.
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Oppgavens tredje kapittel omhandler oppgavens vitenskapsteoretiske forankring og
metodevalg. Her vil jeg ogsa beskrive og begrunne mine metodiske valg, hvordan dataene er

fremstilt og hvordan analysen er gjennomfort.

Oppgavens del 2

I det fjerde, femte og sjette kapittelet blir datamaterialet presentert, hvordan fortolkning og

analysen blir lagt frem og underbygd med sitater fra den empiriske materialet.

Oppgavens del 3

I oppgavens syvende kapittel dreftes problemstillingen i lys av undersgkelsens resultater og

relevant faglitteratur.

Avslutningsvis gis en oppsummering i kapittel 8§ over hva som er oppgavens essens og hva
oppgaven har tilbragt av ny innsikt/ kunnskap. Studiens reflekterende konklusjon reflekterer

over hvordan denne kunnskapen kan anvendes videre.

2.0 TEORETISKE PERSPEKTIVER OG KUNNSKAPS STATUS

I dette kapitelet starter jeg med et historisk tilbakeblikk for & lede oss gjennom samfunnets
utvikling av selvmord og etterlatte ved selvmord. Videre vil jeg gjore rede for statistikk ved
selvmord og jeg vil beskrive ulike teoretiske bidrag jeg ser som relevante for mine analyser

,draftinger og for 4 belyse min problemstilling.
2.1 Selvmordets betydning — et historisk tilbakeblikk
Historien om hvordan samfunnet tidligere har sett pA mennesker som har begatt selvmord og

hvordan deres etterlatte har blitt behandlet, er en del av var historie som alle ber kjenne til da

den inneholder ufattelige grusomheter.
Birgitte Ellefsen og Kim larsen har skrevet om historien bak selvmord som jeg ensker & se

narmere pa for 4 fa et innblikk i hvordan samfunnet vart har sett pd selvmord gjennom

tidene.
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Stigmatiseringen av selvmord i Norge kan spores helt tilbake til St.Augustin (ar 354-430 e.k )
og senere St. Thomas Aquinas. ”St. Augustin definerte selvmord som et spesialtilfelle av det

femte bud: ” Du skal ikke slé i hjel” ”. Selvmord ble sett p4 som en dedssynd, fordi personen
da rev til seg Guds makt over liv og ded. Budskapet var at livet var en gave fra Gud som intet

menneske skulle tukle med (Larsen, 2014).

Den groveste form for forbrytelse i det norske middelalderssamfunns (1000 -1536)
kongelover var selvmord. Det ble regnet som ubotamal” (den synd det ikke kunne gjores bot
for) ”og som skulle straffes med tap av all les og fast eiendom til Kongen”.

De etterlatte kunne ikke arve en selvmorder og de ble fratatt livsgrunnlaget, samtidig som de

ble stigmatisert. I 1814 ble forbudet mot & arve opphevet i Norge (Ellefsen, 2000).

I middelalderen forte kirkens syn pa selvmord til groteske straffereaksjoner fra samfunnet.
Liket ble for eksempel mishandlet og symbolsk degradert. Den dede kroppen ble slept med
ansiktet ned gjennom landsbyen, hengt opp/ned fra et tre og begravd med en stake gjennom

hjerte ved et veikryss. Dette er bare en av straffereaksjonene som ble brukt (Larsen, 2014).

“Kristenrettene bestemte at de som hadde tatt sitt eget liv "menn er sialver spilla ond sinni”
ikke skulle gravlegges i kristen jord”. Dersom avdede hadde rukket & angre sin gjerning og
skrifte til presten, eller hatt fysiske og psykiske plager ble det apnet for unntak. Forbudet mot
a gravlegges 1 viet jord ble opphevet i straffelovsrevisjonen i 1842, forbudet mot
jordpakastelse ble opphert i 1897 og forbud mot likpreken ble opphert i 1902 (Ellefsen,
2000)

Foreld det sannferdige attester fra prest, lege eller kirurg om avdedes fysiske og psykiske
lidelse kunne kongen i 1717 innfri kristen begravelse for selvdrepte. Hensikten bak lovene
var at selvdrepte skulle behandles slik at handlingen deres kom “andre til skraek og afskye”
og dermed virke forebyggende (Ellefsen, 2000 og Larsen, 2014).

Som vi leser her har vi gjennom flere hundre ar sett pa selvmord som en dedssynd, temaet

har veert tabubelagt og parerende har blitt stigmatisert. I dag anses selvmord som et

samfunnsproblem, men stigma, skyld og skamfelelsen er fortsatt et fremtredende problem for
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etterlatte ved selvmord og en kompliserende faktor i bearbeidelse av sorgen (Etter

selvmordet, 2011 s. 24).

2.2 Selvmord

Det er ikke mulig & sette seg inn i hvordan et menneske har det nar det er selvmordstruende,

selv om vi kan uteve empati. Den norske forfatteren og psykologen Wera Sather sier:

”Ingen av oss “kan” selvmordet. Ingen som snakker om det, vet fullt ut hva det dreier
seg om. De som virkelig vet det, de selvmords erfarne, kan ikke lenger snakke. Det
finnes fa som nesten gjennomferer det, men ble reddet, som blottstiller seg offentlig
etterpa. Vi andre har mer eller mindre begrenset intuitiv fantasi, vi kan bare ane den
selvmyrdedes indre prosess. Og det kan vi fordi den, som mulighet, ogsé er vér egen.
Som mulighet er den alles. Selvmordet er ikke det andre, der borte trygt forvart hos
pasienten, klienten, den forvirrede lidende. Selvmordets gru er ikke minst det at denne

handlingen kunne vert din eller min” (Sether 1985, s.5 1 Vréle, 2009,s.29).

Selvmord kan beskrives som den mest ensomme handling en person kan gjere, samtidig som
den er sveert oppsiktsvekkende og bergrende (Vrale, 2013).

I vart samfunn er selvmord fremdeles lite akseptert. Mange vil oppleve a bli stigmatisert selv
om de i dag har like rettigheter som andre etterlatte. ”Det er ikke uvanlig & here en slik
setning som denne: ”Det md jo vaere noe galt i den familien nir han/hun valgte a ta livet sitt”.
Dette er tilleggsbelastninger etterlatte etter selvmord sliter med” (Bugge, Eriksen, Sandvik

red. 2011, s. 62).

I et intervju av Qystein Helmikstel med psykologspesialist Kim Larsen i tidsskriftet
Psykologi (2014) sier Larsen at begreper som “’bega selvmord” er moralsk klanderverdige,

som & "bega forbrytelser” og “begd mord”. Pa nasjonalt senter for selvmordsforskning og

forebygging har de bestemt seg for & bruke mer neytrale termer som & “utfere selvmord” for
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4 unngad stigmatisering. Larsen sier ogsa at ”Selvmord” i seg selv ferer til noen moralske

rammer og betydninger som gjor handlingen forkastelig.

Den Amerikanske suicidologen Edwin Shneidman's definisjon pé selvmord.

I vadr tid, i den vestlige verden, er selvmord en bevisst, selvpdfort, tilintetgjorende handling
som best kan forstds som en komplisert krisetilstand hos et individ med udekkete sentrale
psykologiske behov. Individet definerer krisesituasjonen pa en slik mdte at selvmord sees som

den beste losningen

WHOs definisjon pa selvmord er ogsa veldig mye brukt og jeg har derfor valgt & ta med
denne her.

Selvmord er en handling med dodelig utgang som avdode, med viten og forventning om
dodelig utfall, selv hadde foranstaltet og gjennomfort med det formal d fremkalle de av den
avdode onskede forandringer (WHO,1986).

Felles for disse to definisjoner av selvmord er at de har selvmordsatferd med dedelig utgang.

2.3 Krise og psykisk traume

Ofte kommer selvmordet helt uventet pd de nermeste. Ordet krise kommer av det greske
ordet kristein, som betyr & domme og som Falk (2013, s. 12) beskriver er det forbundet med
noe vanskelig , men ogsé viktige og konstruktive ting i livet som bedommelse, (ny)vurdering,
verdier og valg. Han mener videre at det ikke bare ber vere negativt 4 befinne seg i en
krisesituasjon, men at vi ogsd kan vokse pé det (Falk, 2013, s.12). ”Krisehjelp er folgelig ikke
behandling eller problemlosning; Krisehjelp er hjelp til vekst ”(Falk, 2013, s.13).

Med ordet krise forstar jeg at en er i en situasjon hvor mestringsevne mangler ut ifra hva en
tidligere har av kunnskap og erfaring. Evnen er darligere til & se og planlegge livet i sin
ndvaerende situasjon. Pé et gyeblikk har hverdagen blitt forandret, men mange klarer likevel a
leve videre mens de er i sorg uten de store endringene i livet. Andre kan bli helt tilsidesatt og
oppleve at de ikke klarer & fungere i arbeid eller utfere daglige rutiner. Mange frykter at de
skal bryte helt sammen og dette kan igjen gi angstsymptomer og gi depresjon. Da er behovet

for stette fra familie og venner sterre enn vanlig.
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En krise kan defineres som” en avgrenset tidsperiode med psykisk ubalanse hos en person
som blir konfrontert ved en uforutsett og vanskelig hendelse som vedkommende pa det
aktuelle tidspunktet verken kan flykte fra eller lose ved hjelp av sine vanlige problemlosende
krefter (strategier) (Gerald Caplan, 1964 i Waldenstrom, 2007, s. 9).

Begrepet krise brukes om dramatiske og traumatiserende enkelthendelser som i hovedsak
skjer med fa mennesker direkte involvert av gangen. Dette kan vare plutselige dedsfall,
selvmord, ulike type ulykker med eller uten dedsfall, voldtekter eller ran (Kriser. no 2015).
“Psykisk traume kan brukes om reaksjoner og konsekvenser det kan ha for et menneske som
blir utsatt for intens, skremmende og uoversiktlige pakjenninger. Det kan vere selvmord,
vold, overgrep, omsorgssvikt eller katastrofer” (Regionalt ressurssenter mot vold, traumatisk
stress og selvmordsforebygging, 2016, RVTS). Blir vi utsatt for et traume vil det alltid
medfore at vi utsettes for ulike sanseuttrykk. Det kan veare spesielle lukter, lyd, synsinntrykk
eller andre sanseuttrykk. Hos noen mennesker kan dette vare spesielt sterkt og kan avgjere
betydningen for utviklingen og graden av reaksjonene pa traume (Walsenstrom, 2007, s. 11).
Etterlatte som ser eller bevitner et selvmord eller som finner den dede i etterkant, kan

oppleve at denne hendelsen festes med sterke sanseinntrykk.

2.3.1 Umiddelbare reaksjoner

Opplevelse av et uventet dedsfall i en ner relasjon er et stort sjokk. I en slik tilstand kan en
oppleve en sterk folelse av uvirkelighet og en kan fole seg "nummen”. Tanker som at dette
ikke kan vere sant kan komme og mange kan bli kroppslige slitne. Det er som en er i
konstant alarmberedskap. De far ikke fred for tanker og felelser, det vil igjen gjore at en
sover darligere og lite. Det meste blir uoversiktlig og kaotisk (Helsedirektoratet, etter

selvmordet, 2011, s. 21).

2.3.2 Hjernens oppbygning

Skal vi kunne forstd hvordan hjernen reagerer pa fare og belastninger, kan det vere greit & ha
litt kunnskap om hvordan hjernen er bygd opp.

Del 1: Det autonome, sansende hjernen blir kalt reptilhjernen. Den regulerer de basale
kroppsfunksjoner som temperatur, balanse, hjerterytme, blodtrykk, sevn/viakenhet og andre

styrte prosesser. Den funksjon som er viktigst er & sikre overlevelse og reagere raskt i farlige
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situasjoner.

Del 2: kalles folelseshjernen ( det limbiske system) og har evnen til tilknytning, folelser,
enkelte hukommelsesfunksjoner, konsentrasjon, oppmerksomhet og arbeidsminne.

Del 3: kalles den tenkende hjernen (prefontal cortex) og kan bearbeide informasjon,
planlegge og ta avgjerelser. Den rommer ogsé sprakfunksjoner, minner for fakta, fornuft og

bevissthet (RVTS).

» —'> CORTEX
v Tenke
v Tale
vSe
2NN vHore
v Skape
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v Kamp, flukt, forsvar

Skal hjernen fungere som en helhet er det viktig at disse tre delene er tilstrekkelig oppbygd

og at det er gode forbindelseslinjer mellom dem.

Hippocampus arkiverer minner for tidligere erfaringer og hjelper til med & sortere hva som er
farlig og ikke. Nar hjernens alarmsystem, amygdala blir aktivert hjelper den prefrontal cortex

til & regulere ned vonde folelser og stress (RVTS)

Kommer vi i en slik situasjon kobler hjernen var over pé autopilot og meter hendelsen slik
den mener er hensiktsmessig. Vi bruker tidligere erfaringer og handler nesten automatisk. Det
kan se ut til at vi mennesker utsetter mye av de folelsesmessige reaksjonene. Nar ting har roet
seg kommer de sterkeste reaksjonene. Mange opplever det som om de er folelseskalde og far
problemer med dette i etterkant. Det er slik vi mennesker fungerer og dette er en del av

overlevelses mekanismen (Skants 2014,s. 180-181).

Hjernen vér gjor ikke forskjell pa om hendelses er reell eller ikke, men det er hvordan vi
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opplever hendelsen. To personer kan oppleve en hendelse svert forskjellig. Det er ingen som
kan definere hvordan du opplever situasjonen, her ma den enkeltes opplevelse bli tatt pa alvor

(Skants, 2014, s. 21).

2.3.3 Dissosiasjon

Tanker, folelser og kroppslige fornemmelser aktiveres av vanlige livshendelser. Disse blir
bearbeidet i tenkehjernen og sammenlignet med tidligere erfaringer for & skape mening. Ved
traumer vil stress og angstniva bli s heyt at hjernen blir overveldet, slik at den ikke klarer a
bearbeide opplevelsen. Da skjer en dissosiasjon, et brudd pa hendelsen og reaksjonen pa
hendelsen. Du blir ikke sa folelsesmessig pavirket der og da som du pleier. Elementene i
erfaringen kan ikke settes sammen til en helhet (RVTS). Risikoen for at du far panikk og gjer
ufornuftige ting blir mindre og det blir enklere & konsentrere seg om a redde seg selv og
andre. Noen ganger kan du oppleve at virkeligheten ikke gjor inntrykk fordi du ikke er
folelsesmessig engasjert. Du stenger folelsene ute og dette kan vare lenge etter at den
traumatiske hendelsen er overstatt. Dissosiasjon er en nyttig prosess som kroppen setter i
gang pa egenhand og som gjor oss bedre i stand til & beskytte oss(Lauvas & Lindgren, 2015,
s. 108)

2.4 Sorg

Hvordan sorgen oppleves og mestres, er avhengig av personlighet, tidligere opplevelser,
reaksjoner og hvordan en mestrer tapsopplevelser. Familiens mestring og omgivelsenes
forventninger, stotte og toleranse overfor den sergende kan ogsa ha en viktig rolle (Bugge

2011, s. 43). Sorgen er individuell og er sa forskjellig som vi er mennesker i verden.

Sorg er en naturlig reaksjon nar vi mister noen vi er glad i. I felge sorgforsker Kari Dyregrov
ved senter for krisepsykologi er selvmord den ultimate avvisning. Handlingen oppleves som
meningslos og dedsfallet kommer oftest helt uventet og brétt pd de nermeste.

Videre sier hun at sorgen etter selvmord ligner annen sorg, men at den har en tilleggseffekt.
Verden snus pa hodet ndr det som en aldri trodde kunne skje skjer. Kari Dyregrov mener at

fotfestet forsvinner og etterlatte sitter igjen med skyldfelelse og spersmél om hva de gjorde
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galt. Dyregrov sier ogsa at sorg tar tid og for de fleste vil den endre seg og avta i styrke etter

hvert. For andre vil den bite seg fast

Nyere forskningen viser at en konsekvens er at vi nd har et mye mer differensiert og
fleksibelt syn pé sorg. Vi har ikke lenger en forventning om at det finnes en riktig méate 4 ga

gjennom eller bearbeide tapsopplevelser pa (Dyregrov, 2006, s. 780).

En sannhet de fleste sorgende har erfart er at sorg tar tid, lang tid. Sorgen varer gjerne lenger
enn den tiden omgivelsene forventer. (Bugge, 2011, s. 20). Sé lenge sorg er en del av
menneskers liv vil det veere ngdvendig at sorgen tar den tiden som den trenger (Suicidologi
nrl1/2015, s. 13). Mennesker vil pendle mellom ulike deler som tap, kjenne pa sorgen og

tilpasse seg situasjonen og orientering i dagliglivet (Suicidologi nrl1, 2015, s.13).

Thorkildsen refererer til sin bok ’Sangen etter dine sko”(2007, s. 47). Andre mennesker kan
ville meg vel og gi meg rdd og veiledning pad veien. Men ingen kan gd veien for meg. Den md
jeg ga selv- i mitt eget tempo. Det er min rett. Og det er viktig at jeg tillater meg selv d holde

fast pd denne retten, og at andre respektere den.

Sorg uttrykkes ikke bare gjennom térer og savn. Sorgen har mange ansikter. Den kan
innebare hapet som brast, manglende forsoning etter en krangel, den utstrakte hdnden som
aldri rakk frem. Sorg kommer ogsé til uttrykk gjennom fortvilelse, sinne og raseri. Dette er

ord vi ofte ikke vager 4 ta i var munn fordi det virker s voldsomt.

I en brosjyre har regionale ressurssenter RVTS og LEVE- landsforeningen for etterlatte ved
selvmord hvor de har som formaél a belyse noen av de vanligste praktiske og felelsesmessige
forholdene som bergrer etterlatte ved selvmord.

Sorg kan inneholde de starste savn og lengsler, den sterkeste fortvilelse, hdpleshet, smerte og
lidelse. Men sorgens smerter har bakgrunn i det gode som var og som bares videre som savn

og minner (Bugge, 2011, s. 9).
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2.4.1 Komplisert sorg

Sorgen kan ha ulike forlep. Tidligere har det i sorgen vaert snakk om faser og stadier. I den
senere tid etter lengre studier av sergende, ny kunnskap om familiedynamikk og
forebyggende perspektiver gitt en mer nyansert forstaelse av sergende og den hjelpen de har
behov for (Bugge, 2011, s. 66). Nar sorg ikke har et normalt forlep beskrives det som
komplisert sorg eller kompliserte sorgreaksjoner (Bugge, 2011, s.169). Visse typer dedsfall
oker sannsynligheten for komplisert sorg. Det kan vaere tap av barn, ndr du star i et
avhengighetsforhold til avdede, eller om dedsfallet var uventet og dramatisk. Thornes viser
til at de etterlatte kan vere sa traumatiserte at tristhet og sorg ikke fér naturlig forlep, og blir
blokkert av sorg, sinne, skyld og skam. De som mister noen i selvmord er skyldfelelse nesten
en regel enn et unntak (Thornes, 2016, Modum bad). Han hevder ogsa at behandling av den
kompliserte sorgen handler om & komme forbi de forstyrrende folelsene og inn til sorgen.
Videre sier han at mer traumatisk tap et menneske har opplevd, desto viktigere er
traumeterapi for & kunne starte sorgarbeidet. Det handler ogsé om forkjeerte og lite
hensiktsmessige tankemenstre sammen med folelser (Thornes, 2016). Kriteriene pa
komplisert sorg er at symptomene ma medfere betydelig svekkelse i viktige

funksjonsomrader og mé ha vart i minst seks méineder (Bugge, 2011, s. 169).

Skal sorgen forebygges slik at den ikke far et komplisert forlep og gi psykiske problemer
eller reaksjoner pd sikt, er det i folge Bugge (2011, s. 66-67) viktig med generelle
tilrettelegging gjennom hele sorgforlepet. Stotteapparatet ma tidlig inn og ha en aktiv og
oppsekende holdning. Det er ogsé viktig med godt, samarbeid mellom ulike tjenestene. At
hjelpeapparatet har gode rutiner, organisering, stabilitet og kontinuitet. God informasjon om
selve hendelsen og dedsérsaken. A gi den sergende kunnskap om hvordan sorg og kriser
utarter seg kan vere til stor hjelp og nytte, samt veiledning, mulige mestringsstrategier og
alternative tilbud. A ha kontakt med andre etterlatte kan vaere godt over tid. ”Bugge sier ogsé
at mange sergende har vanskelig for & be om hjelp i forbindelse med dedsfall og sier at de

onsker at hjelpeapparatet skal tilby sin hjelp.”
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Forskerne Lars Mehlum og Karoline Lindquist skrev sammen en kronikk i aftenposten 15.juli
2015 hvor de hevder at en av ti som opplever dedsfall hos nerstdende utvikler komplisert
sorg. De sier ogsa at risikoen for dette er hayere om man mister noen pa en voldsom, uventet
og brd méte slik som ved selvmord, ulykke eller drap. Dette er en tilstand som er preget av
sterke symptomer og de har problemer med a fungere i dagliglivet. Det er liten tilgang pé
behandling som er effektiv mener disse, da det er svart fa som behersker komplisert
sorgterapi. Videre sier de ogsé at det er skende oppmerksomhet pé sergedes behov og det har
vert foreslatt 4 etablere mulighet for sorgmelding. Dette for at sergende ikke skal trenge en

psykiatrisk diagnose for & kunne vere borte fra jobb.

2.4.2 Sorggrupper

Sorggrupper anses som et viktig likemannstiltak der etterlatte kan fa informasjon, snakke om
den de har mistet, utveksle erfaringer og rad, samt ventilere reaksjoner og problemer sammen
med noen som «virkelig forstdr». Gjennom identifisering med andre som er i samme
situasjon, kan sorgfellesskapet bidra til 8 normalisere situasjonen man er i (Dyregrov &
Dyregrov, 2007).

Etterlatte vil sitte igjen med mange spersmél som de aldri vil {4 svar pé, og de ma gjennom
en krevede tid for & bearbeide og forsone seg med selvmordet. Tidsskriftet suicidologi skriver
om sorggrupper og de formidler at det ber sa langt det er mulig tilbys egne sorggrupper for
etterlatte ved selvmord. De sitter med emosjonelle temaer som skyld, skam og forsoning. Det
melder seg ofte spersmél om hva de kunne gjort annerledes og hva de skulle forstatt i forkant
av selvmordene. I folge tidsskriftet stiller det store krav til profesjonell ledelse (Suicidologi

nr 1/2015, s. 15).

2.5 Forebygging

Ett av de viktigste bidragene i det selvmordsforebyggende arbeidet i den senere tid er

innforingen av ”De nasjonale retningslinjene for forebygging av selvmord”,

Dette skrev Kari Dyregrov og Malfrid Litlere 1 bladet suicidologi i 2009;
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“Situasjonen til etterlatte ved selvmord var inntil slutten av 1990-drene lavt prioritert i
kommunene og et relativt lite kjent tema blant folk flest (Dyregrov, Dyregrov & Nordanger,
1999). Gjennom okt fokus fra myndigheter og fagmiljoer, forskning, lokale kriseteam og
Lands-foreningen for etterlatte ved selvmord (LEVE) er det sannsynlig at flere etterlatte nd
far bedre hjelp enn for bare ti dr siden. Det er mange gode krefter som drar i riktig retning,
men dessverre dokumenterer maoter med etterlatte i klinikk og forskning at en del fortsatt star

igien” (Dyregrov & Dyregrov, 2007).

Dette var i 2009 og jeg antar at vi er kommet et skritt videre siden den gang. Det har kommet
flere veiledere fra helsedirektoratet Etter selvmordet” , 2011 veileder om ivaretakelse av
etterlatte ved selvmord og "Mestring, samherighet og hip”, 2016 - veileder for psykososiale
tiltak ved kriser, ulykker og katastrofer. Handlingsplan for forebygging av selvmord og
selvskading 2014- 2017.

A gjore helsepersonell mer kompetente, effektive og trygge er et av de viktigste

innsatsomradet nér det gjelder de nasjonale retningslinjene for forebygging av selvmord.

Vi kan se at selvmord kan bli et tema og en lgsning for mennesker som opplever og foler
hapleshet fra hendelser i fortid, nitid og fremtid. I tillegg kan de ogsé oppleve livssmerte,
motleshet, manglende mening og tilherighet, ensomhet, skam, tvil om identitet og trusler mot
verdigrunnlag og integritet. A bli sett, forstitt og mett som en szregen person kan veare bide

identitetsskapende og selvmordsforebyggende (Vrile, 2013, s. 36).

2.6 Forskning

Forskning i Norge som er selvmords relatert skjer hovedsakelig ved NSSF/UIO; nasjonalt
folkehelseinstitutt — avdeling for selvmordsforskning og forebygging; og akuttmedisinsk
avdeling Oslo Universitetssykehus Ulleval (IS 1890, 2011, s. 34).

Kari Dyregrov har gjort flere studier, blandt annet ”Psykososiale belastninger for unge
etterlatte ved selvmord”. Deler av denne studien er presentert i Irland i 2007. Studien viste
unges psykososiale vansker i ettertid. Mest utbredt var skolevansker og de fortalte om
mangelfull stotte.

Det har veart forsket mye pé emne internasjonalt, men jeg har valgt & forholde meg til norske

studier 1 min undersgkelse
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2.7 Statistikk ved selvmord

Jeg viser til statistikk for & fa et overblikk over hvor mange som begér selvmord i Norge.
Figur 1 viser antallet selvmord av bade kvinner og menn i perioden 2010 — 2014 som pa
dedstidspunktet var registrert som bosatt i Norge. Det er uansett om dedsfallet skjedde i
utlandet eller i Norge.

Figur 2 viser statistikk over dedsarsak ved selvmord hos kvinner og menn i perioden 2010 -
2014

Ut i fra Folkehelseinstituttet (2015) viser denne tabellen at det gjennomsnittlig skjer 550

selvmord hver ér og at det er flere menn enn kvinner som tar selvmord.
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Figur 1. Antall selvmord menn og kvinner i perioden 2010 —2014
(kilde: Folkehelseinstituttet, dodsdrsaksregisteret- statistikkbank 20.03.2016)

Nér folkehelseinstituttet skal utarbeide dedsarsaksregisteret er det pa grunnlag av
dedsmeldinger som kommer fra offentlige leger. I tillegg innhentes resultater fra obduksjoner
fra sykehus og rettsmedisinske undersgkelser. Ved kodingen skal man velge den
underliggende dedsarsaken som er oppgitt av utstedende lege om det er mulig.
Underliggende dedsarsak er definert som den sykdom eller skade som etter legens mening

startet rekken av de tilstander som ledet direkte til deden. Kodingen av dedsarsak skal

27



Etterlatte ved selvmord

samsvare med de prinsipper og retningslinjer som er fastsatt av WHO, den internasjonale
sykdomsklassifikasjonen ICD (internasjonal Statistical Classification og Diseases and

Related Health Problems) blir benyttet (Folkehelseinstituttet, 2016).

Tall fra folkehelseinstituttet ( 2015) viser som det fremgar av tabellen over figur 1 at tallene
stort sett er pd 550 selvmord hver ar. Under har jeg laget et diagram som viser ut i fra
statistikken dedsarsak for kvinner og menn. Her ser vi at henging og forgiftning er hyppigest

brukt som metoder for 4 ta sitt liv.
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100 -
sprang fra hgyde
50 - annen/uoppgitt
0 h T T T T
2010 2011 2012 2013 2014

Figur 2 Selvmord- dedsarsak for bade menn og kvinner

(kilde: Folkehelseinstituttet, dedsdrsaksregisteret- statistikkbank 20.03.2016)

2.8 Norske undersokelser i selvmordsforskning

I studien "Omsorg for etterlatte etter selvmord” (1998) skrev Dyregrov og medarbeideren om
det kommunale tilbudet til etterlatte som hadde mistet et barn i selvmord. Om lag halvparten
av 321 kommuner hadde den gang spesifikke tilbud til oppfelging av de etterlatte. Det var
ogsa store forskjeller i omsorgstilbudet, fra liten hjelp til spesialrettede tiltak. Variasjonene
gikk pd om kommunene hadde kriseteam, fast koordinator og skriftlige rutiner for tiltak og
samarbeid. Hjelpeapparatet kom raskt i kontakt med de etterlatte i de fleste kommunene, men

det var ogsa tilfeldige strategier for etablering. Tidsperspektivet pd oppfelging varierte, og
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hjelpen til barn synes generelt & vaere mangelfull. Det de s i denne studien var at nér
kommunene viste sd store mangler nar de oppga & ha spesifikke tilbud til etterlatte, kunne en

se for seg flere utfordringer for de etterlatte fikk den hjelpen de trengte.

- Atet akseptabelt tilbud bygges opp til alle etterlatte uavhengig av bostedskommune.
- At tjenesten oppseker de etterlatte med tilbudet
- At tjenesten er der nir den trengs bade 1 den akutte fasen og ved oppfoelging over tid

- At tjenesten har serlig fokus pa barn og unge

Dyregrov og medarbeiderne anbefalte pa bakgrunn av denne studien og funnene de gjorde en
overordnet handlingsplan for krise-og sorgberedskap i alle kommuner. Denne burde omfatte
organiserte tiltak, holdnings- og kunnskapsdanning, samt plan for akutt og langvarig

krisehjelp (Suicidologi, 2004, &r 9 nr 2. s. 12).

I den samme studien deltok 128 foreldre og 70 sgsken fra 83 familier som hadde mistet barn
eller sesken 1 selvmord. De forteller at de er mest tilfredse med stotten fra nettverket og andre
etterlatte. De beskriver at de er minst forneyde med det profesjonelle hjelpeapparatet, men

det er mest fordi hjelpen er kortvarig eller uteble helt.

2.9 Psykososial oppfelging

Hensikten med psykososial oppfelging er & opprettholde sosial fungering, fremme mestring i
en akutt fase. Videre er hensikten & forebygge fremtidige helseproblemer og bidra til god
livskvalitet (IS 2428, 2016.s. 32)

Falk (2013, s. 34) sier i sin bok ” A vaere der du er”:
”Nér to mennesker ser pa livets vanskeligheter og tar det som en utfordring eller byrde, vil
det skje at problemet blir lettere & hanskes med. Mange ganger er dette den hjelpen et annet

menneske kan hjelpe et annet med”.

Dette kan ogsé vises ved hjelp og stette til praktiske forhold og det er i noen tilfeller like

viktig som noe annet. Helsevesenet, arbeidsplassen, skole, familie og venner er uvurderlig i
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den prosessen de etterlatte gar inn i. Mange etterlatte kan bli gdende i arevis med ubesvarte
spearsmal til hvorfor selvmordet hendte, hvorfor akkurat da, og hvorfor pa den méten (IS
1890, 2011, s. 11). De som sitter igjen etter at et menneske har tatt sitt liv vil alltid ha et tomt
spor ved siden av seg. Thorkildsen (2007, s. 45) snakker om ”sargedr”. Det forste aret etter et
dedsfall vil de etterlatte g& gjennom alle merkedagene, de forskjellige hoytidene, dedsdagen
og begravelsesdagen til vedkommende som er ded. Han sier ogsé at det alltid vil komme nye
merkedager 1 en familie som de etterlatte ma forholde seg til. Den dagen datteren skal gifte
seg og pappa ikke er der til & folge henne opp kirkegulvet. Bryllupsdager og det kun er en av
ektefellene som er tilstede. Nar mamma ikke der til & gratulere sennen nér skolen avsluttes.
Storebrors plass er tom ved lillebrors konfirmasjon. Uansett det tomme sporet, vil smerten
fortsette & skylle innover, selv om den med tiden vil avta.

Etter hvert vil nok livet bli preget av at fremtiden er viktigere enn fortiden, men sorgen vil
alltid veere der som en folgesvenn.

Ved & snakke med etterlatte om deres opplevelse av og erfaringer vil jeg kunne fi en viktig

kunnskap om hva de trenger og har behov for.

Mange kommuner har opprettet tverrfaglige kriseteam som bestér av representanter fra de
etater som ofte samarbeider i krisesituasjoner. Ulike kommuner utvikler og vektlegger dette
forskjellig, men kriseteamet blir da en ressurs som gir psykososial oppfelging ogs4 til

enkeltpersoner som opplever selvmord.

3.0 METODE OG VITENSKAPS TEORETISK TILNARMING

Jeg onsker a forsta verden fra ditt stasted. Jeg vil vite det du vet, pa din
maéte. Jeg onsker & forstd betydningen av dine opplevelser, vere i ditt sted,
fole det du feler, og forklare ting slik du forklarer dem (Spradley,1979, s.
34 i Brottveit 2006, s. 45).

Hver gang vi forstar en del av virkeligheten, pavirker det vir oppfatning av helheten

(Thornquist, 2014, s. 142).
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Begrepet metode betyr opprinnelig veien til mélet (Kvale, 2015, s. 217). I dette kapittelet
beskriver jeg nettopp hvilken vei jeg har tatt i min oppgave. I den metodiske fremstillingen
vil jeg beskrive hva kvalitativ forskningsmetode er. Hvilke metodisk valg jeg har gjort og en
begrunnelse for disse og oppgavens vitenskapsteoretiske forankring. Videre sier jeg noe om
den praktiske gjennomferingen av intervjuene. Jeg gir noen refleksjoner rundt min egen rolle
som forsker, for jeg avslutningsvis vurderer oppgavens styrker og svakheter 1 forhold til

validitet (relevans/ gyldighet) og reliabilitet ( palitelighet/ nayaktighet).

3.1 Vitenskapsteoretisk grunnlag

Hermeneutikken oppsto i ferste omgang som en teologisk disiplin pa 1600-tallet. Det var en
metode som ble brukt for & kunne forsta og tolke bibelen. Siden den gang har
hermeneutikken blitt videreutviklet og det er flere som har hatt betydning til dette arbeidet.
Teologen Friederich Schleiermacher (1768- 1834), filosofene Wilhelm Dilthey, Martin
Heidegger (1889- 1976), Hans- Georg Gadamer (1900- 2002) og Paul Ricoeur (1913- 2005)
(Aadland, 2011, s. 174-176).

Schleiermacher var opptatt av selve forstaelsen, som ble et spersmal om innlevelse. Dilthey
var en viktig arsak til at den moderne hermeneutikken vokste frem. Han insisterte pé a utvikle
“andsvitenskapen” som en vitenskapelig metode og var opptatt av & skape
“forstaelsenmetodologi” som besto av tre elementer; opplevelse, uttrykk og forstdelse. Han
mente at vi ikke kan forsa oss selv eller andre uten & ga innom historien (Aadland, 2011, s.
174-176). Dilthey la grunnlaget men Heidegger og Gadamer gér enda dypere i forstaelsen av
hermeneutikken. Edmund Husserls (1859- 1938) fenomenologi var et viktig utgangspunkt for
Heidegger og Gadamer. Gadamer var opptatt av dialogen som en menneskelig eksistens, men
ogsa 1 lesing av en tekst, forstaelsen av et kunstverk og andre uttrykk.

Ricoeur videreutviklet Diltheys tolkning og forstaelse, og utviklet en teori om de reglene som
styrer utlegningen av en tekst. Han hadde sitt fokus pa hvordan en kunne tolke og forstd en

tekst eller et annet menneske (Aadland, 2011, s. 176).
Laeren om fortolkninger av tekster innen humaniora; hermeneutisk fortolkning seker & nd

frem til gyldige fortolkninger av en teksts mening (Kvale, 2015, s. 355). I denne

sammenheng ndr jeg bruker intervjuer som empirisk materiale vil mine transkriberte
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intervjuer vere fortolkninger av mening i en tekst. Tolkningen vil da bygge pa forforstaelsen

hos den som leser materialet.

Thaagaard (2009, s. 39) beskriver hermeneutikk som en tilneerming som legger vekt pa at det
ikke finnes en sannhet, men at fenomenet kan tolkes pé flere nivier. Prinsippet med
hermeneutikken bygger pd at mening bare kan forstés i lys av den sammenheng vi studerer en

del av og at vi forstér delene i lys av helheten.

3.2 Forforstaelse og den hermeneutiske spiral

Forforstéelsen bestar av de holdninger og meninger vi har med oss inn i et mete, eller om vi
skal lese en tekst. Det er de forutsetningene vi bringer med oss som avgjer om vi finner
mening i dette motet eller i teksten. Det kan bestd av: sprék, tro, begreper, teori eller erfaring.
Gadamer introduserte dette begrepet og han mente vi aldri kunne mete verden uten et sett
med “briller” pa eller fordommer som hjelper oss til & finne et system, en mening i det vi star
ovenfor (Aadland,2011, s. 181-182). Det er avgjerende for en forsker & ha oppmerksomheten
pa hvilken rolle forforstéelsen spiller. Det er ogsa viktig at jeg forst reflekterer over hvilke
meninger jeg selv har om temaet jeg skal studere. Det er viktig med egen forforstaelse for &

forsta det jeg skal studerer (Aadland, 2011, s. 210).

Den hermeneutiske spiral gir et bilde av livet i en veksling mellom forforstdelse, tolkning,
teori, praksis, refleksjon og opplevelser. Som mennesker er vi aldri den samme fra den ene
dagen til den andre, fra ér til &r, eller fra en situasjon til den neste (Aadland, 2011, s. 190).
Den hermeneutiske spiral ble opprinnelig brukt som en forstaelse til & tolke en tekst. Helheten

forstas ut i fra delene, men delene forstas ut i fra helheten (Aadland, 2011, s. 192).

Da jeg startet pd arbeidet med studien, besto min forforstielse av min praksiserfaring som
sykepleier, mine personlige opplevelser og erfaringer jeg har gjort meg gjennom livet. Det
var ogsa gjennom diverse artikler, beker og tidsskrifter jeg hadde lest om temaet. Jeg hadde
noen tanker om temaet som var basert pa dette som igjen dannet min forforstéelse. Gjennom
a veksle mellom min forforstielse og nye erfaringer jeg gjorde meg underveis i mine
intervjuer s& dukket det opp nye spersmél som jeg tok med meg inn i neste intervju. Det vil si

at jeg brukte den hermeneutiske spiralen som utgangspunkt gjennom hele studien. Det har
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dukket opp nye spersmél og det har bli avdekket nye sider om temaet som har gjort at jeg har

forstatt helheten pd en ny maéte.

3.3 Kvalitativ forskningsmetode

I min studie valgte jeg & bruke kvalitativ tilneerming som forskningsmetode. Jeg ville
undersoke et fenomen basert pd etterlattes tanker og opplevelser. Det er gjennom & snakke
med mennesker vi fir kunnskap om deres opplevelser, folelser og holdninger til den verden
de lever i (Kvale, 2015, s. 18). Et viktig poeng i kvalitativ forskning er at forskeren bruker
seg selv og undersokelsessituasjonen til & fa s god informasjon som mulig.

Det er aldri noen situasjoner som er like, og forskningsprosessen er avhengig av hvordan
relasjonen har utviklet seg mellom informant og forsker. Det gjenspeiler en
mellommenneskelig prosess som oppstér der og da og som derfor ikke kan gjentas pa samme

mate (Thaagaard, 2009, s. 207).

Tradisjonelt har kvalitative metoder blitt forbundet med forskning som innebarer naer kontakt
mellom forsker og de som studeres, for eksempel ved bruk av deltagende observasjon og
intervju (Thaagaard, 2009, s. 11). Thaagaard sier videre at denne kvalitative metoden egner
seg godt til & studere personlige og sensitive temaer i informantens liv, noe som er aktuelt for

min oppgave.

Kvale & Brinkman (2015, s. 28-29) henviser til historiske intervjuundersegkelser som ble
gjort av Freud (1963), Piaget (1930), Roethlisberger og Dickson( 1939) og Dichter (1939)
som har evd stor innflytelse og har pavirket hvordan vi ser pa kvinner, barn og menn i dag

innen forskjellige fagomrader.

Mitt empiriske materialet er samtale og kvalitativt forskningsintervju. Det kvalitativ
forskningsintervju er en metode som ensker & forsta verden fra informantens stdsted. Her er
maélet & f& frem betydningen av informantens erfaringer og opplevelser (Kvale, 2015, s. 20).

I en intervjusamtale stilles det spersmal av forskeren som lytter til hva folk selv forteller om
sine liv (Kvale, 2015, s. 18). Et inter view (fra fransk), er en samtale mellom to personer hvor

det utveksles synspunkter om et tema som begge er opptatt av (Kvale, 2015, s. 22).
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3.3.1 Test intervju

Jeg valgte & gjennomfoere et test intervju for jeg satte i gang med mine intervjuer. Dette viste
seg & veere en god erfaring fordi jeg ikke hadde gjennomfert slike intervjuer tidligere. Det
fikk ikke noen annen betydning for de andre intervjuene enn at jeg erfarte hvordan jeg selv
taklet og handterte en slik situasjon. Det & skulle mote informanten pd en mate som skaper
tillit og trygghet er ikke noe jeg kunne ta for gitt, men jeg méitte vaere bevisst pd min egen
fremtreden. Jeg intervjuet en arbeidskollega, og jeg hadde laget en intervjuguide med
selvmord som tema, men noen andre spersmal. Informanten hadde ikke selv opplevd
selvmord i nare relasjoner. Jeg opplevde at spersmélene var godt gjennomtenkte og at

svarene gjorde overgangen til neste spersmal naturlig

3.4 Intervjuguide

Jeg valgte 4 utarbeidet en intervjuguide (vedlegg) etter en semi-strukturert mal. En semi-
strukturert mal vil si at jeg har tema jeg onsker & komme innom, men som ikke er for detaljert
og omfattende spersmal. Mine spersmél leder frem til de temaene jeg onsker at
intervjupersonen skal snakke om, og min aktive lytting og oppfelging av svarene er med pa &
bestemme samtalens retning (Kvale, 2015, s. 218).

En intervjuguide ber fungere som en huskeliste over temaer og generelle spersmaél jeg ensker
a fa svar pa, men viktigst er at informanten far anledning til 8 komme inn pa det de er mest
opptatt av (Aadland, 2011, s. 209).

Jeg oppdaget at dette var en god mate & gjore intervjuet pa. Informanten fikk &pne sporsmal
som f.eks "har du lyst til & fortelle hva som skjedde?” Slike spersmal &pner mer opp for en
samtale mellom informanten og meg som forsker og jeg opplevde at jeg fikk tillit og at de
fleste informantene ga gode og utfyllende svar pa mine spersméil. Det var viktig for meg a
kunne ha muligheten til & stille utdypende spersmél underveis om noe kunne misforstas eller
veare uklart.

Serlige fokus i jeg hadde i intervjuguiden var hvilke tanker, erfaringer og opplevelser de
hadde til hendelsen. Hvor gamle de var og hvilken relasjon de hadde til avdede. Om de folte
seg ivaretatt av hjelpeapparatet og nettverket. Hva de tenker om betydningen av & bli mett i

en slik situasjon. Generell kompetanse i samfunnet og hva de tenker om forebygging av
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selvmord.

Jeg ser ogsa i etterkant at intervjuguiden kunne vart jobbet enda mer med og fitt mer
veiledning, slik at jeg kunne fatt mer negyaktige svar opp imot min problemstilling og

forskningsspersmal.

3.5 Rekruttering og presentasjon av informanter.

Jeg onsket innledningsvis & intervjue flest mulig, men det viste seg & ikke vere sé lett som
jeg forst antok. Jeg vurderte om det var mulig & innhente informanter gjennom min
arbeidsplass, men da med personer jeg ikke hadde noen relasjon til. Dette slo jeg i fra meg
igjen fordi jeg s at dette kunne bli vanskelig & ivareta anonymiteten. Jeg vurderte a ta
kontakt med landsforeningen for etterlatte til selvmord (LEVE) for & here om det var noen
muligheter a legge ut min prosjektbeskrivelse pé deres hjemmeside. Jeg var ogsa innom
tanken pd 4 legge ut prosjektbeskrivelsen pd min egen facebook side, men dette la jeg ogsa
fra meg. Til slutt valgte jeg & bruke “sneball effekten”, begynner man & snakke om selvmord
treffer man alltid noen som kjenner noen tenkte jeg.

Jeg leverte ut prosjektbeskrivelsen min til familie, bekjente og kolleger. Jeg spurte ogsa flere
om de kunne ta det med til sine arbeidsplasser eller aktiviteter.

Da jeg sa hvor mange prosjektbeskrivelser jeg leverte ut og hvor lite respons jeg fikk, skjonte
jeg at det kunne bli vanskelig a fé tak pé informanter. Jeg opplevde at flere sa de visste om
noen, men at de ikke turte sperre om de ville la seg intervjue. Flere synes ogsé det var
vanskelig 4 levere ut min prosjektbeskrivelse. De folte at de trengte seg pa.

Andre onsket heller ikke 4 ta prosjektbeskrivelsen med seg da de synes det var vanskelig & si

noe om det. Jeg merket faktisk litt motstand fra flere ang temaet jag hadde valgt.

Jeg hadde ikke s& mange kriterier til mine informanter enn at de skulle ha en ner relasjon til
den dede og det skulle ha gitt mer enn to ar i tid fra dedsfallet skjedde. Informantene skulle
ikke vaere barn pa det tidspunktet de blir intervjuet.

Mitt utvalg av informanter varierer i alder, kjonn og geografisk omrade. Jeg har ikke tatt noen
hensyn eller hatt noen kriterier til dette. Tidsperspektivet pa nar dedsfallene skjedde varierer

fra 2 til 22 &r i mitt prosjekt.
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Jeg fikk kontakt med 6 informanter, hvorav en mann, tre damer og to unge voksne jenter. Det
er ogsa variasjon i hvilke relasjon informantene har til avdede.

Jeg hadde hépet at jeg skulle f4 omtrent like mange kvinner og menn til informanter, men da
jeg 1 utgangspunktet hadde problemer med a fa tak i informanter, ble kjenn mer begrenset
enn jeg onsket og trodde pé forhand. Derfor ble utvalget litt skjevt i forhold til hva jeg i
utgangspunktet hadde ensket. Alderen pa mine informanter er fra 22 til 65 éar.

Nér jeg na velger 4 presentere mine informanter har jeg valgt fiktive navn, slik at jeg ivaretar
deres anonymitet. Alternativet ville vaert & bruke nummer pa hver enkelt informant.

Informantene vil ha navnene: Kari, Turid, Wenche, Ida, Gunnar og Anne.

“Kari” - er en gift voksen dame som har mistet to bredre i selvmord med 6 ars mellomrom.

Det forste selvmordet var for 12 ar siden og det andre for 5 ar siden.
"Turid” — er en voksen dame som mistet sin mann i selvmord for 11 ar siden. En mann som
mishandlet henne og barna, men dette var holdt skjult for andre. Hun var da 38 ar og hadde to

barn.

“"Wenche” — er ogsa en voksen dame som mistet sin senn i selvmord for 21 ér siden. Hun var

1 begynnelsen av 40 drene, gift og hadde en yngre sonn.

”Ida” — er en ung jente som mistet sin far dagen for hun fylte 12 &r. Hun er i dag en jente pa

23 ar.

“Gunnar” — er en godt voksen mann som mistet sin kone Grethe for 2 ar siden i selvmord.

Han er i dag i begynnelsen av 60 arene og har to voksne senner og tre barnebarn.

“Anne” — mistet sin far da hun var 14 ar. Det har i dag gétt 11 ar siden dette skjedde.

3.6 Gjennomfering av intervjuene

Jeg startet med & fortelle hvem jeg var, hvilken utdannelse jeg hadde og hvor jeg jobbet. Jeg
fortalte ogsé at jeg hadde stor interesse for temaet og hadde valgt dette for & bli bedre kjent
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med hvordan etterlatte opplever & miste noen i selvmord og hvordan de opplever a bli
ivaretatt av hjelpeapparatet i etterkant.

I forkant av alle intervjuene gjennomgikk jeg forespersel om deltagelse i forskningsprosjektet
(vedlegg) og et samtykke skjema (vedlegg) med informantene som jeg hadde utarbeidet, hvor
de samtykket og underskrev. Jeg informerte ogsa om at jeg kom til & benytte meg av diktafon

under intervjuet, at deltagelsen er frivillig og at de nir som helst kunne trekke seg fra studien.

Hvor jeg skulle gjennomfoere intervjuene tenkte jeg pa flere ganger. Jeg hadde nok ikke tenkt
gjennom dette sporsmalet tilstrekkelig og tok det nesten for gitt at jeg kunne komme hjem til
informantene. Det viste seg fort at ikke alle informantene ensket det pad denne maten. Det
endte med at jeg spurte min arbeidsgiver om & bruke lokalene pa min arbeidsplass. Dette fikk
jeg klarsignal pa, men det matte skje utenfor arbeidstiden og ikke vare til hinder for resten av
kollegagruppens arbeidsoppgaver.

Intervjuene ble satt opp fortlapende etter hvert som jeg fikk henvendelser om deltagelse.

Tre av intervjuene ble gjennomfert hjemme hos informantene og tre intervjuer ble
gjennomfort pa min arbeidsplass. Alle mine intervjuer ble gjennomfert i lopet av hesten og
vinteren 2015. Det varierer ogsa stort i hvor lenge intervjuene foregér. Mine intervjuer

varierer 1 tid fra 43 min til 1h 21 min.

Etter det forste intervjuet gjorde jeg meg noen erfaringer pd hvor lett det var a ga inn i min
rolle som psykiatrisk sykepleier. Det var utfordrende og skulle lytte til informanten og ikke
komme med noen form for stette, rdd og veiledning. I mete med noen av informantene,
forlep samtalen lett, mens andre svarte kort og synes det var vanskelig & snakke fritt. I
forkant hadde jeg tenkt gjennom at det var viktig & fremsté som en interessant og
oppmerksom lytter. Det viste seg at det ikke var noe jeg la noe vekt under intervjuene da jeg
fort ble engasjert i historiene de hadde a fortelle. Erfaringene jeg gjorde meg etter det forste
intervju gjorde at jeg var mer bevist pd egne formuleringer av spersmalene. Jeg innsa at jeg
brukte mange ord og synes selv jeg formulerte spersmalene dérlig. Avslutningsvis spurte jeg

informantene om de hadde mer de gnsket 4 dele eller som de satt inne med.

3.7 Refleksjoner rundt intervjuene

Jeg var papasselig med 4 skrive prosjektdagbok, da det er begrenset hva et lydopptak kan
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fange opp av for eksempel stemning og kroppssprék. I forkant av intervjuene og rett etter satt
jeg av tid til & skrive ned mine refleksjoner av intervjuene. Jeg har derfor hatt stort utbytte av
dagboka underveis i prosjektet. Dette var en erfaring jeg gjorde fra mitt arbeid med
testintervjuet. Jeg opplevde at det var lett & glemme nyansene i intervjuet og da var dagboka

nyttig & ha under transkriberingen og i videre arbeid med datamaterialet og prosjektet.

I de fleste intervjuene gikk samtalen overaskende bra og jeg kunne konsentrere meg om a
lytte til hva informanten fortalte. Det var imidlertid ikke alle samtalene som gikk helt av seg

selv, og i enkelte av intervjuene matte jeg jobbe litt for & holde samtalen i gang.

Jeg var forberedt pa at enkelte av intervjuene kunne bli folelsesladet og at det kunne oppsta

situasjoner underveis som informanten og forsker selv ikke var forberedt pa.

I et av tilfellene var jeg usikker pd hvordan informanten ville klare & gjennomfoere intervjuet.
Informanten tok kontakt med meg for et intervju og det viste seg at informantene ikke hadde
fatt snakket noe sarlig om sine opplevelser tidligere og at det derfor kunne bli sveert vondt &
snakke om. Jeg tok kontakt med psykolog pa min arbeidsplass i forkant av intervjuet. Dette
gjorde jeg for & drefte eventuelle reaksjoner som kunne komme og hvilke tilbud og
oppfelging vi som hjelpeapparat kunne tilby i etterkant om det skulle vise seg & bli
nedvendig. Intervjuet gikk etter forholdene bra, men jeg onsket 4 ha muligheten til & folge

opp ytterligere om behovet meldte seg. Informanten fikk tilbud om oppfelging, men avslo.

Noe som ikke kommer frem i min studie er alle folelsene som informantene fikk utlep for
under intervjuet. Et slik tema barer med seg mange reaksjoner. Térer som ble felt gjennom

intervjuet, sinne, sorg og frustrasjoner. Ogsé her ble min prosjektdagbok god & ha.

3.8 Registrering av informasjon og transkribering

Alle mine intervjuer ble tatt opp pa diktafon, transkribert og data-analysert. Forutsetningen
for at jeg kunne benytte meg av diktafon, var at jeg i forkant hadde innhentet samtykke til

dette.

Néar man transkriberer et intervju, inneberer det at man gjer om muntlig intervjusamtale pa et

opptak til skriftlig tekst. ”A transkribere betyr & transformere, skifte fra en form til en annen ”
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(Kvale, 2015, s. 205). Dette gjores slik at man klargjer materialet for fremstilling, fortolkning

og analyse.

Kvale (2015, s. 206- 208) sier at det direkte mellommenneskelige samspillet som er 1 et
intervju, der stemningsleie og kroppsspréak oppstar vil dette forsvinne ved bruk av diktafon.
Han sier ogsd at ironi er vanskelig & gjengi i utskrift og at transkripsjoner er svekkende
gjengivelser av et intervju. Dette kan vere en ulempe ved bruk av diktafon, samt darlig
lydkvalitet pa grunn av bakgrunnsstey eller lignende. Fordelen med a bruke diktafon er at du
kan here pé det flere ganger og f4 med deg hvert ord i intervjuet. Samtidig kan du vere fullt

tilstede under selve intervjuet.

Som tidligere nevnt var mine intervjuer lange og det ble derfor mye & transkribere og svart
tidkrevende. Etter & ha transkribert mine seks intervjuer og utrolig mange timer senere hadde
jeg i overkant av 100 sider ferdig transkribert materialet.

Transkripsjonen medferer noen utvelgelser av den muntlige samtalen. Skal jeg ha med

pauser, sukk, fyllord og lignende? (Kvale, 2015, s. 208 ).

For a styrke oppgavens leservennlighet har jeg valgt a redigere fra talesprak til skriftsprak i
min undersekelse. Jeg har provd a gjengi sitatene ord for ord , men har valgt & ta bort alle
pauser, “ehh”, “hmm” og "lissom” da det gjorde intervjuene vanskelig & lese. Det ga en
bedre flyt og mening i sitatene nér disse ikke var med. Jeg har ogsd endret noe pa dialekt
fordi det vil vare lettere & gjenkjenne informantene om de brukte visse ’sleng” utrykk. Det
vil si at jeg har gjort noen kosmetiske endringer med hensyn til sprak. Noen fé steder har jeg
hatt problemer med & here siste del av setningen fordi det har kommet en annen lyd inn. Som
for eksempel et glas som ble satt ned eller en stol som ble flyttet pa.

I et av intervjuene ble lyden litt darlig pé enkelte steder. Det kom av at informanten til tider
snakket litt lavt og jeg oppdaget ikke dette for under transkriberingen. I et annet intervju som
var hjemme hos informanten kom hennes mann og barn hjem og det ble litt stoy pa enkelte
steder, slik at jeg ikke fikk med alt som ble sagt. Der jeg ikke har klart & f en hel setning, har

jeg valgt & ikke bruke i sitater da jeg kunne feilsitert informanten.
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I forkant av mine intervjuer spurte jeg informantene om de ensket ferdig transkribert intervju
for gjennomlesing. Det var kun en informant som ensket dette, og som har fétt intervjuet slik

vi avtalte.

3.9 Fortolkning og analyse av data

Mengde data viste seg 4 veere mye mer omfattende enn jeg forst antok at jeg ville fa. Som
tidligere nevnt, satt jeg igjen med i overkant av100 sider ferdig transkribert materialet.
Mitt mal var & fi frem informantens subjektive opplevelse og erfaring. Hvert enkelt
menneske forteller meg en unik historie, med sine reaksjoner og folelser. Hver enkelt

hendelse og situasjon er deres egen opplevelse.

”A analysere betyr & dele noe opp i biter eller elementer” (Kvale, 2015, s. 219).

For & fa en oversikt over materialet foretok jeg en koding av intervjuene. I folge Kvale er den
vanligste formen for dataanalyse koding, eller kategorisere intervjuuttalelser (Kvale, 2015, s.
236). Koding og kategorisering brukte man tidlig i samfunnsvitenskapen for & fi oversikt
over tekstmateriale (Kvale, 2015, s. 236).

Jeg leste gjennom intervjuene flere ganger og valgte ut noen av temaene som svarte til min
problemstilling og som kom opp som egne temaer i selve intervjuet. Jeg brukte flere farger
for & gjenkjenne temaene, slik at det var lettere for meg a ga frem og tilbake 1 selve intervjuet.
Temaene som kom opp i selve intervjuet var sorg, skyld, skam, rykter, sinne, skole,
hjelpeapparat, nettverk, venner, arbeid. Jeg har valgt ut fem av disse temaene som jeg ensker

a belyse narmere.
3.10 Etiske overveielser
”Etikk kommer av det greske ordet ethos, som betyr karakter, og det ble oversatt til det

latinske mores (derav ordet moral), som ogsa betyr karakter, skikk eller vane” ((Annas, 2001)

i Kvale, 2015, s. 95).
Prosjektet er blitt godkjent av Norsk samfunnsvitenskapelig database (NSD, vedlegg) i trad

med gjeldende regelverk og jeg har fatt de formelle tillatelsene jeg trenger. Dette ble gjort for

jeg startet med & intervjue informantene.
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De valgene som blir gjort i lopet av forskningsprosessen kan ha konsekvenser for de
personene som studeres. “Det er derfor viktig & fremheve etiske aspekter som er knyttet til
ulike faser i forskningsprosessen”(Thagaard, 2009, s. 23). Kvalitativ forskning kan vaere
belastende for dem det forskes pa, etiske problemstillinger preger hele forlepet i en
intervjuundersokelse, og man ber ta hensyn til mulige etiske utfordringer underveis i hele
forskningsprosessen, (Kvale 2015). Noen av disse belyser jeg naermere senere. For at
forskningen skal vaere minst mulig belastende for informantene legger Kvale vekt pa fire
omréader som diskuteres i forskningslitteraturen: Informert samtykke, konfidensialitet,

konsekvenser og forskerens rolle. (Kvale, 2015)

Informert samtykke inneberer at informantene er kjent med undersekelsens overordnede
formal, sd vel som risikoer og fordeler ved & delta. Det innebarer ogsa at informanten er
kjent med at deltagelsen er frivillig og at de kan trekke seg nér som helst i studien uten &
oppgi noen form for begrunnelse (Kvale, 2015, s. 104). Dersom de trakk seg ville alle
opplysninger om dem bli slettet og ikke bli brukt i studien.

Som tidligere nevnt skrev informantene under pad deltagelse i forskningsprosjektet (vedlegg)
og et samtykke skjema (vedlegg). Jeg informerte ogsa om at alle lydopptak og datamaterialet
ville bli slettet etter at oppgaven hadde fétt sensur og var godkjent.

Konfidensialitet inneberer at private data og som identifiserer informanten, ikke avsleres og
blir beskyttet (Kvale, 2015, s. 106). I studier som innebzrer en nar kontakt mellom forsker
og informant , som ved et intervju, far forskeren data som er knyttet til de personene som
deltar i prosjektet. De nasjonale forskningsetiske komite (NESH) beskriver sarskilte etiske
forhandsregler som gjelder for studier som innebarer behandling av personopplysninger
(Thaagaard, 2009, s. 24

Dette innebaerer ogsa at jeg har oppbevart lydopptakene og datamaterialet i et l&sbart skap 1
mitt hjem. Det er kun jeg som har hatt tilgang til dette og kun jeg som har kjent til
informantenes identitet.

Jeg har selvfolgelig vaert papasselig med at alle personopplysninger og steder blir
anonymisert, slik at leseren ikke har muligheter til & identifisere informantene. Som et

resultat av dette har jeg gitt informantene fiktive navn i studien.
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Konsekvenser av a delta, skal innebare at de som deltar i undersekelsen i minst mulig grad

skal utsettes for noen form for belastning (Thagaard, 2009, s. 28).

“Forskerens rolle som person, forskerens integritet er avgjerende for kvaliteten pé den
vitenskapelige kunnskap og de etiske beslutninger som treffes i kvalitativ forskning”

(Kvale, 2015, s. 108).

Jeg sd tidlig at temaet jeg hadde valgt kunne gi meg noen etiske utfordringer. Dette temaet
kan vere bade vondt og vanskelig 4 snakke om. Dette métte jeg vaere meg bevisst og ha tenkt
godt gjennom nér jeg valgte informanter. Det kunne oppsta situasjoner underveis som
informanter og forsker selv ikke er forberedt pa. Jeg tenkte godt gjennom hvordan jeg kunne
mete slike situasjoner. Som nevnt tidligere tok jeg kontakt med psykolog pa min arbeidsplass

for gjennomgang fer et av intervjuene.

3.11 Refleksjon over egen rolle som forsker

Underveis i prosjektet mitt har jeg oppdaget at jeg har blitt mer reflektert rundt temaet og jeg
opplever meg selv som ydmyk i mate med informantene. Jeg forstar at jeg som forsker fort
kan stote og sette 1 gang reaksjoner som ikke er enskelig. Jeg benyttet meg bevisst av noen
apne sporsmal som “ensker du & fortelle om din opplevelse” og hensikten med dette var &
apne opp for hva informanten selv er klar for a fortelle meg.

Jeg er takknemlig over at jeg som forsker har fatt lov til & mete disse menneskene og at de
delte sine personlige historier med meg.

Som forsker var jeg veldig spent i forkant av gjennomferingen av intervjuene. Jeg var spent
pa hvordan informantene vill handtere temaet og hva de ensket & dele med meg. Jeg opplevde

informantene som veldig dpne og jeg fikk mer ut av intervjuene enn jeg forst hadde antatt.

Som "Wenche” sa tilslutt i sitt intervju: Jeg foler at det var en fin samtale. Du er ganske
rolig og det tror jeg er veldig viktig. At den som har mye pd hjertet far det ut, ndr du forst
dpner opp pd en mdte”.

En annen informant sa ™ jeg visste at den kvelden her skulle bli helt jeevli. At det skulle bli
hardt” (..) ” Kan vi spare et liv pad at jeg stiller opp pd det her, sd md det veere fantastisk”.
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3.12 Reliabilitet og validitet

Begrepene reliabilitet og validitet blir brukt for a si noe om studiens pélitelighet og gyldighet.
Disse begrepene blir i utgangspunktet brukt til kvantitativ forskning.

I folge Thaagaard (2009, s. 198) blir begrepet reliabilitet referert til spersmélet om en annen
forsker vil komme frem til de samme resultatet. Videre sier Thaagaard at forskeren ma gjore
rede for hvordan dataene er blitt utviklet i forskningsprosessen og henviser ogsa til Silverman
som argumenterer for at vi kan styrke reliabiliteten ved a gjore forskningsprosessen
transparent (gjennomsiktig). Det inneberer at vi gir en detaljert beskrivelse av
forskningsstrategier og analysemetoder slik at forskningsprosessen kan vurderes trinn for
trinn. Reliabiliteten kan knyttes til kvaliteten pa den informasjonen som forskeren baserer seg
pa og vurderingen av hvordan forskeren anvender denne informasjonen (Thagaard, 2009, s.
199).

Jeg har reflektert over min rolle som forsker om jeg har pavirket informantene pa noen mate
med min fremgangsmate og fremtoning. Jeg hadde utarbeidet en intervjuguide etter en
semistrukturert mal. Dialogen som forsker og informant har utvikler seg slik at intervjuene
ikke blir like. Andre forskere ville muligens lagt vekt pé andre tema, sa min fortolkning og

teoretiske forstaelse har preget denne undersekelsen

Validitet er knyttet til tolkning av data og gyldighet av de tolkninger forskeren kommer frem
til. (Thaagaard, 2009, s. 201). Validitet handler ogsa om du har fatt relevante og gyldige data
som kan bidra til & kaste lys over problemstillingen din. Med andre ord om jeg har klart &
stille relevante spersmal i forhold til tema. I studien har jeg forsekt a tolke dataene slik at
informantenes utsagn ble pa best mulig méte ivaretatt. Jeg transkriberte intervjuene fra tale til
skriftsprak og provde a gjengi disse s ordrett som mulig. S& noye som mulig har jeg
beskrevet i metode kapittelet hva jeg har gjort trinn for trinn gjennom hele prosessen, alt fra
planlegging, via gjennomfering av intervjuene og veien frem til analyse. Jeg har intervjuet
seks personer og det er deres stemme som har gitt grunnlag for studien. Jeg vurderte dette
som tilstrekkelig antall informanter, men jeg ser at et storre utvalg ville gitt meg et bredere

materiale og flere funn.
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DEL 2 HOVEDDEL

I hoveddelen vil jeg presentere datamaterialet som jeg kom frem til som folge av fortolkning
og drefting av dataene. Her handler det om & fi frem informantenes utsagn i forhold til

temaene i intervjuene og det som er relevant for problemstillingen i min oppgave.

Jeg har valgt 4 dele datafremstillingen inn i tre kapitler og med ni undertema 1 kapitlene.
Temaene ble naturlig valgt ut fra informantene kom inn pa i sine intervjuer og spersmalene

som ble stilt ut i fra intervjuguiden.

Kapitel 4 "Opplevelser av selvmordene” tar for seg temaene: selvmordet, sorg, rykter, skyld,
skam, nettverk. Kapitel 5 tar for seg ” Hvordan de etterlatte ble mott av hjelpeapparatet ” og
jeg ser ogsa pa underpunktet skole og generell kunnskap i samfunnet om selvmord.

Det siste kapitelet som er 6 vil si noe om ”Hvordan etterlatte ensket at de ble mott av
hjelpeapparatet” og underpunktet forebygging av selvmord.

Jeg har under hvert kapittel gitt en oppsummerende kommentar til sitatene som blir gjengitt

under temaene.

Nér datamaterialet er fremstilt vil jeg i neste kapittel drofte problemstillingen og mine
forskningsspersmaél i lys av mine fortolkninger av datamaterialet og annen relevant

faglitteratur.

4.0 OPPLEVELSER AV SELVMORDENE

Innledningsvis ensker jeg gi et bilde av hvordan informantene beskriver sine opplevelser og
reaksjoner etter at deres nermeste begikk selvmord. Informantene ble spurt om de ensket &
fortelle sin historie om hva som hadde skjedd. I dette kapitelet vil de fortelle ulike historier

om det 4 bli utsatt for en slik hendelse.

44



Etterlatte ved selvmord

4.1 Selvmordene

Det er vanskelig & ta inn over seg at den man er glad i ikke orker & leve mer. Mine
informanter har alle vaert med om en slik opplevelse og forteller her om disse. Noen av

informantene var de som fant dem, mens andre fikk dedsbudskapet overbrakt fra andre.

Turid hadde vert pé trening sammen med seg sin yngste datter. De laser seg inn hjemme og
Turid gér forst inn deren. Hun setter fra seg bagen som hun pleier og roper hallo”, for hun

vet jo at mannen er hjemme. Hun forteller:

Da jeg ser opp i trappa ser jeg han henge der, og jeg tenker at datteren min ikke mad se dette.
Hun har jo sett det selvfolgelig og faller sammen. Bena klarer ikke a beere henne. Jeg blir
bare staende i sjokk for jeg laser dora og springer bort til moren og faren min, som bor like i
neerheten. Pappa moter oss ute pad hellene for jeg skrek sa veldig. Jeg skrek sd fryktelig at
mamma og pappa skjonte at det var noe forferdelig som hadde skjedd.

En annen historie forteller Wenche; hun skulle til en venninne og hun hadde gjort en avtale
med mannen om at han skulle hente henne senere pa kvelden. Sennen hadde vert ute med

venner og hadde akkurat kommet hjem. Hun forteller:

Jeg hadde akkurat ringt for at mannen min skulle hente meg. Sonnen var sier: ”Pappa kan vi
prate litt sammen? . "Ja det kan vi godt, men mamma har akkurat ringt. Kan du vente sa kan
vi snakke sammen alle sammen nar vi kommer hjem igjen?” “Ja det er greit” sier han.

Ndr vi kom hjem, fant vi han. Vi opplevde ikke at han var dod da, og det var han ikke heller.

Det gdr ikke an a beskrive det nesten. Selv i dag, 21 dr etter gjor det sd vondt.

Wenche sier sé videre at de oppbevarte et vapen i huset for et annet familiemedlem. Hun

forteller:
Det at vi hadde et vapen i huset er jo ogsa veldig tragisk. Pappa var med i en pistolklubb og

ndr han dade, ville ikke mamma ha den hjemme. Vdr yngste sonn, som ogsa skjot i en klubb

skulle arve den. Vi fikk lisens for a oppbevare den, hadde sokt om bankboks og skulle levere
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den pa mandag. Men han hadde fatt med seg, at den ld inne i skapet under noe greier pd

soverommet vart.

Da de kom pa sykehuset fikk de et nytt sjokk. Wenche forteller videre:

Jeg skjonte ikke at han var dod. Det gikk ikke opp for meg heller. Sda kommer det to
gronnkledde folk inn i det rommet vi satt. Han ene var litt stor, sa egentlig litt skummel ut.
Det stdr for meg som et mareritt. Sd sier han: ~ Kunne dere tenke dere d donere?”

Jeg visste nesten ikke hva det ordet betydde engang. Det hadde jeg ikke tenkt pd i hele mitt
liv, for da var alt annet viktigere. Vi ser pa hverandre, og far beskjed om at "dere ma
bestemme dere fort”, og at han da mdtte videre til Oslo Akkurat det husker jeg sd godt, og
jeg har tenkt pd det i etterkant. Hvor var dem hen oppi det her? Vi satt der og skjonte ikke
hva det var vi mdtte svare pa. Er det farlig? Hva gjor vi? Vi sa ja og da var det slik at de
mdtte stenge krana som holdt han i live. Da var jo presten med og lurte pd om vi ville be eller

synge. Vi fant en sang vi synes passa.

Wenche forteller videre.

Vi kunne ikke reise hjem, sa vi ble med til mamma. Dodsfallet spredde seg som ild i tort
gress’” og telefonen ringte hele tiden. Jeg ld inne pd senga til mamma husker jeg. Jeg orka
ikke std opp, jeg orka ikke hore pad noen, jeg orka ikke snakke med noen. Vi ld i krampegrat

hele tiden, bdde mannen min og jeg.

I sitt intervju forteller Gunnar en annen informant sin historie om hvordan han opplevde &
miste sin kone gjennom 36 érs ekteskap. Hun hadde vert syk over lengre tid. Han sier ogsé at

dette er umulig for meg 4 sette meg inn i. Han forteller:

Vi sto ute pa kjokkenet i leiligheten og jeg skulle dra pd jobben. Jeg hadde faen ikke lyst til d
dra heller, men hva skulle jeg gjore for noe. Det er akkurat som det sitter en jeevel her sa ho
og peka pad navlen sin. Det sitter noe her, en klump som ikke slipper taket. ( ) Ho sa til meg:

” Du har mista ho Grethe du Gunnar”. Jeg grdt sda snor og tarer rant, da var ho helt askegrd

i ansiktet. Det var akkurat som ndr jeg titta pd ho, sd kunne jeg se tvers igjennom ho.
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Jeg gikk pd jobben sann halv ni. Jeg hadde et oppdrag, men jeg ble sd jeevli urolig i kroppen
og da jeg ringte hjem tok ho faen meg ikke telefonen. Sa jeg ringte til sonnen min og han
skulle kjore bortom. Da fant han ho, det var hardt og jeevli skal jeg fortelle deg.

Du kan tenke deg selv. Ndr du har veert gift i 36 ar og den jenta du er gift med forguder du.
Jeg var sd glad i den jenta og det var min oyesten. De siste orda jeg sa til ho var ” Jeg er
glad i deg jenta mi” og hun svarte meg med " Ja, det er jeg i deg og”.

Sd gar det ikke mer enn et par timer sd er ho ikke mer. Prov det sjol da, det er som d bli revet

opp med hele sulamitten. Det er som om noen roska hjerte ut av kroppen pd meg.

Gunnar forteller videre:

Svigerdattera mi hadde ringt til Grethe en halv time for jeg hadde ringt og da hadde ho veert
sd glad. Ho hadde ledd i telefonen og hadde sagt at ho skulle bake til svigerdattera. Ho

hadde bestemt seg ho da vettu.

Gunnar tror at hun da hadde tatt noen valg og bestemt seg for selvmordet.

Den neste historien vi skal here kommer fra Ida som var 11 &r den gangen hennes far tok sitt

liv. Dette var dagen for hun skulle fylle 12 faktisk. Ida forteller:

Jeg husker det var en handballkamp som skulle veere i idrettshallen og vi bor like bortenfor.
Jeg var ikke sa veldig populcer pad skolen og ble litt mobba og sann. Jeg hadde fatt meg noen
venner og satt pd tribunen. () Pappa kom bort og ropte pa meg. Han spurte om jeg skulle
veere med hjem. Jeg sa nei for da folte jeg meg litt kul da. Sa gikk han, men kom tilbake. Det
var litt rart for han smila og vinka og var kjempeglad lissom. Mamma var ogsa der, sd ndr

hun var ferdig ble jeg med ho hjem.
Da moren og Ida hadde kommet hjem og parkert bilen utenfor sprang Ida opp til huset fordi

hun fres, men deren var last. Hun stusset litt over det, fordi faren aldri pleide a 1ase deren nér

han var hjemme.
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Ida forteller videre:

Sd jeg lop tilbake og henta nokkelen.( ) Jeg lurte pa om jeg skulle std innafor dora og
skremme mamma ndr ho kom inn eller om jeg skulle std utafor og si “damene forst”.
Jeg hadde en rar folelse om at jeg ikke burde gd inn, sd jeg venta til mamma kom selv om det

var kjempekaldt og jeg fros feelt.

Valget hadde falt pd at hun skulle dpne deren og si til moren ”damene forst” i det hun lukket

opp deren for henne.

Mamma bare stoppet i dora. Jeg tror ikke hun fikk sagt noe engang. Hun mista veska si og da
ble jo jeg nysgjerrig og titta inn. Da sd jeg at han hang i trappa. Han hang lissom ikke heller
skjonner du. Han satt egentlig ganske pent og det sa ut som han sov. Men jeg skjonte jo at det

var noe rart da.

Ida sier videre at hun tror hun besvimte og falt. Hun forteller ogsa at hun og moren lgper bort
til mormoren og morfaren som bodde like ved. Morfaren til Ida fikk ringt til politiet og hun

maste veldig pd morfaren om at hun skal vere med bort i huset igjen. Hun sier videre:

Jeg skjonte vel ikke helt hva som skjedde. Jeg husker jeg drev og fortalte vitser og var litt
“hyper” egentlig. Brdtt sd grat jeg litt og sa skulle jeg fortelle vitser og sa lo vi. Ja det var
litt rart. Jeg vet ikke hva jeg tenkte. Jeg skjonte jo at det hadde skjedd noe helt forferdelig da,
for jeg hadde jo sett at han var der. Jeg husker jeg drev d masa om at jeg ville bli med
bestefaren min bort for d forsikre meg. Jeg vet ikke helt hvorfor jeg ville veere med, men man
tror jo lissom ikke pd at noe sdant skjer da. Og ndr det skjer sa bratt. Du tror ikke at noe sant
skjer deg da. Jeg tror ikke det gikk helt opp for meg egentlig. Hele det forste dret var det rart
at jeg ikke skulle fa se han igjen eller si ha det.

Ida forteller ogsa at hun har tenkt mye pa hva som hadde skjedd om hun hadde dratt hjem

sammen med faren tidligere slik han hadde spurte henne om.
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Kari har en helt annen historie om hvordan hun opplevde selvmordene. Hun hadde to bredre
som tok sitt liv, men med noen &rs mellomrom. Hun sier at den ene broren var fryktelig

deprimert og at kona hadde gatt i fra han. Her forteller hun om det forste selvmordet:

Han motte ikke pa jobb. Det var mange som lette etter han pa garden hvor han bodde. Forst i
huset og i verkstedet, og sd pd laven. Da de ikke fant han, ble de bedt om a ikke lete mer. Det
var lensmannen som fant han etter noen timer, han var fortsatt pa garden.

Jeg hev meg i bilen og kjort alt jeg kunne nar jeg fikk beskjed, men dem hadde tatt han med
seg og det var jeg litt lei meg for. Jeg fikk se han i den dpne kista da. Han var ikke sa ille
tilret, selv om han hadde skutt seg. Ansiktet var fortsatt pent.

Kari forteller ogséd om den andre broren sin som bodde i USA. Hun sier at han hadde
okonomiske problemer som han lenge hadde prevd & dekke over for familien. Kari sier hun
fikk en telefon om dedsbudskapet. Hun gir uttrykk for at dette kom helt uventet. Hun
forteller:

Det var forferdelig a fa et slikt sjokk. Jeg vil jo si at alt som ikke kommer sa brdtt er bedre.
Jeg fikk ikke sett han for han ble kremert bare noen dager etterpd. Vi reiste jo over, men det

var for sent.

Anne har ogsé en historie om hvilke opplevelser hun hadde da faren hennes begikk selvmord.

Hun forteller:

Jeg var akkurat ferdig pa trening sa kommer kusina til mamma inn. Jeg ser at ho er veldig, ja
at det har skjedd noe. Jeg stopper ikke for jeg skjonte ikke at det var meg ho skulle snakke
med. Jeg gdr bare videre og ho prover d stoppe meg. Akkurat ndr jeg kommer ut dora fikk ho
sagt at "’faren din er dod”. Jeg falt bare, bratt sa satt jeg pa bakken. Hun var sikkert i sjokk
selv, sa hun klarte vel ikke a si at jeg skulle sette meg ned forst. Det var en taff mdte a fa
beskjed pd. Jeg har jo sett at de pa film har bedt dem sette seg ned ndr det er slike beskjeder.
Jeg falt jo selv, da jeg fikk vite det. Jeg husker jeg tenkte nadr jeg satt der. ”Herregud, det her
skjer ikke. Det ma veere feil”. Jeg tenkte at pappa ikke kunne do, og ikke enda i alle fall. De

kunne vel ikke tulle med det heller, sd jeg skjonte etter hvert at det var sant.
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4.2 Sorg

A miste noen nzere og kjare i dodsfall er en del av livet. Noen ganger er det trist og vemodig
at en gammel tante gir bort etter et langt sykeleie. Andre ganger kan et dedsfall gi sterke og
langvarige sorgreaksjoner. En familiefar blir drept i en bilulykke pa vei hjem fra jobb. Et
foreldrepar opplever at en ung gutt ikke kommer hjem etter en kveld pa byen og blir funnet
ded noen uker senere. Et annet foreldrepar finner datteren som hang seg i garasjen og en mor
finner veslegutt ded i vognen etter middagsluren. Dette kan vare eksempler pa hendelser
hvor det er helt normalt og oppleve sgvnforstyrrelser, konsentrasjonsvansker, tretthet,
hukommelsesvansker og sterke emosjonelle utbrudd med grat og andre folelser. Dette er

normale reaksjoner pa unormale hendelser.

Wenche mistet sin senn pa 21 ér for ca. 21 ar siden og forteller her om hvordan hun opplever
sorgen i1 dag og hvordan den har preget henne gjennom alle drene som har gatt.

Hun forteller:

Det gdr nesten ikke an a beskrive det. Selv i dag etter 21 ar sa gjor det sa vondt. Jeg tror ikke
du kan oppleve noe verre enn d miste et barn. Det er en del av deg. Hele tiden etterpd har
jeg opplevd at jeg ikke orker d gda med hjertesmykker, for mitt hjerte er ikke helt, det er halvt.
Jeg fikk en gang et hjerte som var tatt en bitt av og det betydde mye for meg. Endelig var det

noen som hadde skjont det.

Hun forteller ogsd om hvordan det var & handtere at sennen ikke levde lenger og skulle takle

at han 14 pa en kirkegérd i nerheten.

1 forsten var det helt grusomt. Alt var jo bare helt forferdelig, forste juledag og alt det der. Vi
tenkte pd at han la der borte og det snodde. Vi mdtte bare kjore bort. Vi hadde en kamerat
som jobba slik at han kunne make vei. Det var en grav som det ble mdka til og det var var. Vi
gikk jo a maka sjol og. Du far sa mange dumme tanker egentlig. Det er sa morkt der, sd nd
md vi tenne lys. Da blir det i alle fall lys hos han. Det er ikke sdann nd, men dem forste arene

var det helt ekstremt.
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Videre forteller Wenche om hvordan hun kom seg gjennom dagene de forste arene. Hun

forteller ogsa at det var flere som kommenterte at hun ofte var pa kirkegérden.

Vi er pa kirkegadrden en gang i uka fortsatt og vi planter tre- fire ganger om sommeren. Der
md det veere pent. Det er jo det eneste vi kan gjore for han som vi sier. Vi tenner lys og det
synes vi hjelper. Ja, og er vi ikke hjemme, sa ma jeg sorge for at noen er der og ordner. Noen
synes vi er helt skrullete da og sier: "Hvor mange dr er det igjen?” "Er du ikke ferdig med

det enda?”.

Wenche sier ogsa at det var mye skriverier om selvmord det aret som sennen dede, og at de
opplevde at det var flere som tok selvmord. Hun kaller det en ”boom” og forteller om en

opplevelse hun og mannen hadde noen maneder etter selvmordet.

Det var i VG med et bilde av et ektepar det sto "vi kommer aldri tilbake til livet”. Det var et
skyggelagt bilde av to mennesker som satt der og som hadde mista sonnen sin. Mannen min
viser meg det, sd sier han. ”Wenche skal vi to bli sann?” Det er da jeg sier "nei, vi kan jo
ikke det”. Vi har jo hele tiden sagt at vi kan ikke gd rundt d ha skyldfolelse for noe vi egentlig
ikke har skyld i. Jeg har svart folk at jeg har gjort sa godt jeg kan. Vi har fulgt opp og vi har
veert de foreldrene som alltid har veert tilstede ndr det har veert fotball eller noe annet. Noen
ar rorte vi ikke alkohol for d kunne kjore ungene i helgene for at dem skulle ha det bra. De
skulle forsta at det var viktig og at vi gjorde det vi kunne for dem. Vi hadde mange flotte
diskusjoner med han pa slutten og han var jo i gang med utdannelse og skulle videre ut i

livet.

Pa tross av hva de har opplevd sammen forteller Wenche at hun og mannen har et styrket
forhold i dag som er bedre enn for sennen dede. Sorgen og tapet av sennen har de mattet

takle sammen. Hun sier:

Det a kunne veere dpen om ting tror jeg er viktig selv om det gjor vondt, men selvfolgelig ma
du sette grenser for deg selv. Vi snakker alltid sammen og vi har blitt avhengig av hverandre.
Vi har aldri hatt det sd neert noen gang vi som vi fikk etter hvert. Vi kunne sitte i et selskap og

folk skratter. Gdr det bra? Det tenkte vi aldri pa for at jeg ikke skulle ha det bra eller at han
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ikke skulle ha det bra. Det styrker veldig hvis du tor d kjenne pd “vondtene”. Nar folk
kjenner pd “vondtene” sd fdar du dem ut, da grdter du ogsd blir du pa en mdte tom.

Du kjenner igjen at du ma bygge deg opp og gjore ting som er riktig for deg. La folk snakke
tenker jeg altsd. Hvis du har gjort det som er riktig for deg, sa blds i hva andre sier. Dem

prater uansett.

Vi soker jo forskjellig. Den forste tiden var mannen min helt desperat. Han mdtte ha en grunn
og han ville ned pd det rommet som sonnen vdr skjot seg. Vi hadde tatt bilder i kapellet og
fra begravelsen og alt det der og han ville sa gjerne sitte d se pa det. Jeg fiksa jo ikke det i
det hele tatt. Jeg orka ikke. Det sies jo at 66 % av ekteskapa ryker for at man sorger ulikt og
ikke blir enige. Han mdtte ha dem svara hele tiden og det hjalp ikke om jeg fikk noen svar,
Jjeg fikk han ikke tilbake uansett.

Wenche illustrere dette med et eksempel om en jakke hun hadde ensket seg veldig for sennen

dede. Denne hadde hun fatt i etterkant, men det hadde ikke blitt den store gleden over

plagget.

Jeg husker jeg hadde onska meg sd veldig en skinnjakke. Den gangen kunne en ikke bare ga
d kjope, ikke jeg i alle fall. Sd fikk jeg den skinnjakka da og jeg var lykkelig en hel time.
Etterpad har jeg ikke orka d bruke den jakka engang, for den minna meg jo om noe. Jeg
skjonte jo det at nar jeg hadde mista han sd visste jeg at han kom aldri tilbake samme hva vi
gjorde pd en mate. Folk sa til meg at du har jo en til. Ja men han erstatter jo ikke de 21 ara

vi hadde med han. Det gjor jo ikke det.

Wenche forteller ogsé at etter hun hadde begynt a jobbe litt og informerte noen fra sykehuset
henne om at de hadde vert i Oslo for & levere organer. I samme tidsrom hadde hun og

mannen sett et tv program. Wenche forteller:

Mannen min begynte d fd problemer med det. Han begynte d soke. Hvem er det som har fatt
det? Sa vi snakke med sykehuspresten og han gjorde sa godt han kunne, men du far ikke vite
det. Til slutt sa fikk vi et svar da om at det var en mann som hadde fdtt hjerte og at det hadde

gdtt bra. Han fungerte bra etter operasjonen og da roa mannen min seg.
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Vi satt og sd pa et tv program, sa kom det en mann inn og forteller om at han hadde fatt et
hjerte. Vi var helt sikre pad at det var sonn var sitt hjerte. Vi var ikke godt nok opplyste den
gangen, men i dag er vi det. Vi har snakket om organdonasjon og vi har planene klare for
alle sammen i dag om noe skulle skje. Jeg tror ikke det er sa mange som gjor det, for det er jo

veldig vanskelig.

Wenche forteller ogsé noe som hun og mannen opplevde som positivt og godt.

Vi fikk jo alle skolekameratene hans hjem og de hadde laget en minnebok og skrevet noen ord
om han alle sammen. Ja vet du hva. Jeg er sa glad for at vi apnet huset helt for dem.
Ungdommene ville komme inn og prate med oss og det har vi igjen for i dag. Det sto mange
personer som Vi nesten ikke visste hvem var engang, men som ville komme inn d prate litt og
gd igjen. Og de tok seg av broren, ja han tok over kameratene til store broren sin. Det var

litt vanskelig for de var jo noen dar eldre enn han.

I likhet ned Wenche har Gunnar ogsé opplevelser han synes er tunge og han forteller om hvor

vanskelig det var & leve videre i deres felles hjem etter at kona dede.

Der skulle jeg komme hjem d bo etterpa. Fy faen. Tror du det spiste meg opp eller? Jeg satt
og drakk hver jeevia dag jeg, hver eneste dag satt jeg og drakk. Jeg orka ikke noe. Det er rart
jeg klarte a ga pd jobben. Jeg var hjemme en uke fra jobb, da takla jeg ikke det lenger. Da
mdtte jeg ut og jeg fungerte jo pd jobben

Gunnar hevder at fastlegen burde ha sett hvordan kona hadde det. Han forteller at Grethe var
en oppgéende og ressurssterk dame, som gikk til grunne uten at legen hennes gjorde noe for

henne.

Du kommer jo ikke inn noen steder uten kontakt og hjelp. Hvis du hadde hatt en fastlege som
hadde sett hvordan hun hadde det, sd tror jeg bilde kunne veert annerledes. Fastlegen din bor
kjenne den personen du har som pasient sapass. Han har jo hele journalen hennes og han vet
hva han har skrevet ut av tabletter. Har du gdtt pd depressive tabletter i 4-5 mdneder, sa bor
det kanskje blinke i en lampe og kanskje burde han gatt litt lenger. Hva er grunnen til det
her? Du vet at ho Grethe ville ikke ha noe hjelp heller ho vettu. Ho sa nei og det har jo jeg
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gjort d det. Jeg har sagt nei, men det ligger noe i det neiet da. Hadde dem bare ikke tatt et nei
for et nei, men fulgt opp pasienten likevel. Da tror jeg faen meg at dem hadde kommet langt.
Vi er for stolte. Det er det det er. Fytti helvete du vet ikke hvor mye jeg har sittet og bedt
borte pd den grava. Jeg traff ho Grethe ndar ho var 16 dar. Ho har aldri gjort en flue fortred,
ho var verdens snilleste jente. Hva er det "han” skulle med ho da? Alle andre drittsekkene
som flyr omkring, kunne han ikke tatt dem i stedet da. Nei, fy faen det er hardt, ja livet er
brutalt. ( ) Hadde jeg hatt en pistol i huset sa tror jeg ikke at jeg hadde veert her, nei, jeg kan
ikke noe for det.

Turid forteller om hvor vanskelig det var nar hun traff pa venner og bekjente i butikken i lang
tid etter selvmordet. Som hun selv sier s& var hun en som ikke sa ifra hvordan hun hadde det

og ble bare stdende & hore pd hva andre hadde & formidle.

Jeg var helt ute og jeg hadde mer enn nok med a ga bort til butikken a handle. Det var ikke
alltid jeg klarte det heller. Noen ganger sd kom jeg hjem igjen uten a fatt handle noe. Folk er
rare d, noen snakker til deg og andre ikke og noen kommer med sine historier som er
kjempeheftige. Jeg ble stdende der og hadde egentlig mer enn nok med meg sjol . Jeg hadde
jo akkurat opplevd det jeg hadde. Da kommer folk med den ene tragiske historien etter den
andre og jeg far ikke stoppa dem heller sd jeg bare sto der og sa: "neecece” og "uff ” og sann
da. Da mdtte jeg bare ga hjem igjen da uten d handle . Jeg sto der og var helt ferdig sjol og
hadde sa vidt klart d stable meg bort til butikken.

Om det forste aret sier Turid:

Mye av det som skjedde det forste daret er litt borte for meg. Jeg var i sjokk det forste dret tror
jeg. Livet ditt blir snudd pd hodet fra det ene oyeblikket til det andre. Det er helt vilt.

Ida som var 11 ar da faren tok sitt liv, uttaler seg slik om farens selvmord:
Det var en feig mdte d gjore det pd, for vi hadde jo problemer. Han burde se andre losninger
pd ting da. Han ville jo ikke ha hjelp heller, for vi var mange ganger d pravde. Det var ikke

mulighet for d fa hjelp vettu. Han ville jo ikke, sd jeg foler at det er litt darlig gjort. Nar man

tar selvmord sa etterlater man jo bare noen andre med problemene sine.
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Dem som sitter igjen far det ganske toft psykisk. Hvilken byrde det faktisk er. Jeg er glad for
at han gjorde det sann som han gjorde det og ikke i trafikken. Ja at det ikke skadet noen
andre, sd det er jeg jo glad for da. Jeg syns det pd en mdte er en feig utvei egentlig.

4.3 Rykter

Rykter er et tema som gér igjen i flere av intervjuene. Informantene sa noe om hvordan de

erfarte at rykter var vonde & hindtere.

Gunnar forteller at det var utrolig vanskelig 4 mete hverdagen igjen og at han slet med 4 takle

ryktene.

Det verste var alle ryktene som gikk etterpd om at jeg hadde veert utro og at Grethe og jeg
hadde krangla. Jeg vet ikke hvor stygge folk kan bli jeg altsa. Det er jo ikke sant noe av det
her. Jeg jobba sammen med bare jenter jeg og dem tok seg av meg etterpd. Jeg satt hjemme
hos dem a drakk kaffe og da fikk folk det til d bli at jeg floy med andre. Tenkt deg noe sd stygt
da. Fy faen. Folk er sa rdtne altsd.

Dem snudde deg ryggen alle som en, til og med familien hennes. Dem har ikke snakka med
meg pd nesten to dr. Dem har vel hort pd ryktene som gdr da vel, at jeg har veert utro og at

jeg hadde funnet meg en ny jente med en gang.

Gunnar forteller ogsé om alle dem som han trodde ville stette han i den vanskelige tiden, de

sakalte vennene hans som han sier. De som han folte sviktet og ikke tok kontakt.

Det jeg syns var det verste etter at kona mi tok livet sitt er alle dem jeevla feigingene som ikke
turte d besoke meg. All den dritten som de prata om i ettertid bak ryggen min.

Jeg kunne gd inn i en butikk og opplevde at folk snudde ryggen til meg akkurat som om dem
ikke sd meg. Sd gikk dem ut igjen og det syns jeg var jeevlig. Jeg hadde mest lyst til a skrike i
butikken: ~ Hva faen er det dere driver med ? . Dette synes jeg var veldig hardt.

Wenche opplevd ogsé at ryktene gikk, men pa en annen méte enn Gunnar. Det kom

mennesker kom til henne og fortalte hva de herte ute blant andre. Wenche forteller:
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Folk er sa ubetenksomme. Dem vil deg godt, men sa gjor dem deg egentlig sd veldig vondt.
Folk kunne komme d fortelle oss at. Vi har hort det og det i byen, og sann og sann”.

Vi opplevde at det gikk rykter, fryktelig mye rykter om at han var sann og sann. Familielivet
vdrt ble plukka i filler og vi matte forsvare oss oppi det her ogsad da. Vi var en familie pad fire
som hadde det innmari flott, men vi hadde ogsa vare krangler og diskusjoner som alle andre

har ndr de har ungdommer i huset.

Nér jeg sper Wenche om hun hadde behov for a forsvare seg mot ryktene sier hun:

Nei, egentlig ikke. Vi har forsvart det han gjorde pa en mdte, men ikke for vdr egen del. Det
ble for det meste det at han gjorde det han gjorde, og at alt ld til rette for at han kunne det
da. Det er klart at i de forste mdnedene sd gnagde det forferdelig, men du ma bli ferdig med
det. Du ma ta noen valg. Skal jeg bli den jeg var for, alltid glad og hyggelig. Eller skal jeg ga
rundt d veere lei meg og syns synd pa meg sjol. Det hjelper jo ingen ting. Livet blir jo bare

trist ikke sant. Sdnn ser jeg pad det.

Kari opplevde ogsa andres reaksjoner:

Det er som d gd inn i en veldig tett skog. Det er sd vanskelig d finne veien fordi det kommer
sa mange usammenhengende ting inn i bildet som drar deg ned litt. Jeg husker bare sanne
kommentarer som folk hadde og sa at det var sa feigt. At dem pd en mdte impliserte at han
loy. Nadr han hadde sagt at han ikke visste noe pd forhdnd ogsd videre ogsd videre. Det er
sdanne ting som gjor situasjonen verre da og jeg hadde nok hatt behov for a snakke med noen

om det da.

4.4 Skyld

Turid hadde flere ganger provd & ga ifra mannen, men hun hadde alltid gétt tilbake til han.
Hun forteller at hun har felt pa skyld ettersom hun hadde bedt mannen om & flytte ut uken for

selvmordet.
Ja jeg har jo det selvfolgelig i og med at jeg sto pa mitt. Jeg hadde jo bedt han flytte ut og jeg

skulle selvfalgelig gatt tilbake pd det igjen. Samtidig sd ser jeg at jeg ikke kunne det, jeg var
helt utslitt og pa sammenbruddets rand. Jeg kunne ikke bryte sammen for jeg hadde alltid
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veert den stabile for jentene, sa det her har veert veldig vanskelig. Du far kjent pd alt du har
av folelser, bdde lettelse, skyld og skam. Jeg har provd d veere dpen om det hele tiden, for det
har veert sa mye skam hjemme hos oss siden vi ble mishandla og sdnne ting. Det var sdnne

ting vi ikke fikk lov til a si til noen. Han styra jo alt vi skulle si og ikke si.

De hadde gatt i terapi i drevis og provd a fa hjelp. Denne gangen hadde hun bestemt seg pé
at hun ikke skulle gé tilbake til han.

Jeg tenker at han var sa sint pd meg som gjorde at han klarte a giennomfore det. Han hadde
skrevet et brev til oss. Han skrev mye fint om jentene, men han skrev at jeg hadde gitt han en
kald skulder. Sd han var nok veldig sinna pa meg. Tidligere hadde jeg jo gatt tilbake til han.
Det var alltid et eller annet jeg hadde sagt eller gjort som gjorde at han gjorde som han
gjorde.

Det er klart vi ble ogsd spart for mye med at han gjorde som han gjorde. Det er litt brutalt a

si det men..

Gunnar sier ogsa at han har hatt skyldfelelse og at han skulle ha skjent hva som kom og at

han skulle ha gjort noe for & forhindre henne i & gjore det. Gunnar forteller:

Jeg har folt sa mye skyld pa at jeg ikke sa litt lenger enn det jeg gjorde. For at jeg ikke klarte
d gripe tak i situasjonen mens ho var sd langt ned. Jeg var ikke sterk nok til d veere der for ho
og at jeg ikke klarte d hjelpe ho. Du kan tenke deg selv ndr du ser den personen du elsker
mest pd jord sitter der og gar til helvete. Du kan tenke at du har hundre tau som henger foran
deg. "Hvem faen skal jeg dra i ?” Det er et tau som er det rette og du tenker. "Hvem skal
jeg velge?”. Jeg hadde jo ikke noe erfaring om det greine her. Jeg visste jo faen ikke hva jeg
skulle gjore. Jeg sd jo faen ikke lys i tunnelen i hele tatt.

Ida forteller ogsa at hun har hatt skyldfelelse for at faren tok livet sitt, serlig med tanke pé at

hun hadde svart nei da han spurte om hun ville bli med faren hjem fra idrettshallen.
Ja det har jeg tenkt mye pa, men jeg har ikke skyldfolelse for det lenger. Jeg tror jeg slapp

den darlige samvittigheten ganske kjapt, men det tok nok et eller to ar da. Man kan ikke

gjore noe med sanne ting.
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Ida forteller ogsa at faren hadde skrevet et brev til dem for han dede og at de hadde fatt dette

pa politistasjonen.

Farmor fikk jo tak i brevet som pappa hadde skrevet, fra politistasjonen og fikk lest det. Hun
la virkelig skylda pa mamma for at han tok livet sitt og at han ikke hadde hatt det noe bra og

at mamma ikke var snill mot han. Det har veert mye krangling om dette.

Ida forteller ogsa om en annen opplevelse hun hadde dagen for selvmordet. Hun og sesteren
skulle legge seg for kvelden og de skulle sove sammen. Mens se@steren var pd badet hadde

faren kommet inn pd rommet til Ida.

Pappa kom inn til meg dagen for. Han grdt aldri for han var jo en toffing, men da grdt han
faktisk. Jeg skjonte ingenting da han satte seg ved siden av meg og grat. Jeg husker jeg tok
armen rundt han og spurte "Hva er det for noe pappa?”.

Da kom sosteren mi inn og jeg tror ikke hun sda at han grdt, eller jeg vet ikke helt om hun sa
det i det hele tatt. Hun ba han om d gd ut for at vi skulle lese. Han reiste seg bare opp og
gikk. Dette har jeg tenkt mye pa etterpd. dhhh.. han var sd lei seg stakkar.

Jeg spor henne om hun tror han hadde bestemt seg da han satt inne hos henne kvelden for.

Ja det tror jeg. Jeg foler det. Det er litt ekkelt a tenke pd at han kan bestemme seg for noe

sant egentlig.

Videre spor jeg Ida om hun har tenkt at hun kunne gjort noe fra eller til.

Nei jeg tror jo egentlig ikke det. Det hadde bare veert interessant d fatt hore hva han hadde a
si egentlig. Det er ikke noe jeg kunne fdtt gjort med det vettu. Stakkars. Nd grdter jeg litt d.

Anne forteller at det forste hun sa til moren nér hun fikk beskjed om at faren var ded var at

det var moren sin skyld.
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Det forste jeg sa da jeg sd mamma var. ” Det er din skyld”, men det var jo ikke det. Jeg
hadde jo hort mamma og pappa krangle mange ganger og sdnne ting da, men jeg skjonner
ikke hvorfor jeg skulle skylde pd henne. Det var veldig slemt av meg d gjore det da. Sann er

det nar man er smd.

Anne sier ogsa at hun har tenkt i ettertid at hun kunne ha gjort ting annerledes.

Jeg tenkte at hvis jeg bare hadde gjort sann, eller bare hadde gjort sann. Jeg kom frem til at
jeg var jo ikke sa gammel. Jeg visste ikke alt som skjedde eller hva jeg skulle si eller sanne

ting. Han var jo voksen sd han kunne jo ikke regne med at jeg skulle hjelpe han.

Wenche forteller ogsé at hun sitter igjen med tanker om noe kunne vert gjort annerledes.

Ja, det var jo helt grusomt. All skyldfalelsen en hadde og en bebreida seg selv pa mange
mdter. Det er jo som sdnn folk sa: ”Har du skyldfolelse Wenche?”

Til slutt matte jeg si det. "Nei, jeg har faktisk ikke det”. Vi gjorde det som alle andre gjor og
ikke tenker over sdnt, tilfeldighetene rar. Ja, vi skulle hjelpe dette familiemedlemmet og det
var derfor vapenet var der, ellers hadde vi jo aldri hatt det der.

Vi hadde fatt papirene og det var i orden. Vapenet skulle legges i en bankboks, for vi ville
ikke ha den hjemme. Skyldfolelse far du og vi snakker jo om det fortsatt i dag. Hvor hadde vi

veert idag? Hvordan hadde familien var veert i dag? Det koster noe hele tiden foler jeg..

4.5 Skam

I folge Skants (2014) rammer selvmord psykologisk hardere enn annen bré ded. Tradisjonelt
sett er det forbundet med skam og noe som en helst skal skjules. Det er derfor vanskeligere

for mange etterlatte & vaere dpen om hendelsen.
Som tidligere nevnt hadde Kari mistet to bradre i selvmord med seks ars mellomrom. Nar

den andre broren tok selvmord felte hun en skam over det som skjedde. Kari forteller om

skammen hun opplevde da den andre broren dede:
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Nei da skamma jeg meg forferdelig. Da tenkte jeg at det var noe totalt galt med familien, selv
om jeg var dpen om det. Jeg tenker at ndr ting har skjedd sa har det skjedd. Da er det i grunn
ikke sd mye dekke over. Jeg er heller ikke en sann person som praver d dekke over ting. Jeg

mener i stedet for at det skal gd rykter eller at folk skal tro feil ting, sd kan de like godt fd vite

sannheten. Det var mye verre andre gangen det skjedde.

Kari forteller at hun tok det tungt og hadde mange tanker.

Du skal vite hvor mye jeg onsket at han hadde kjort utafor med motorsykkelen sin og bare
kunne sagt at det var en trafikkulykke. Det hadde veert sa mye bedre, for det traff meg sa
hardt. Plutselig sa blir du med i et bilde du egentlig ikke vil veere med i bare fordi du er

familie.

Turid forteller at det ligger mye skam i hvordan de har hatt det gjennom ara og har na
bestemt seg for at hun ensker & vare apen om hvordan mannen dede, slik at det ikke skulle

bli s mye spekulasjoner og snakk 1 ettertid.

Jeg sa til jentene med en gang at vi sier det som det er og at det ikke var noe d holde skjult.
Da er vi ferdig med det pa en mdte og vi md jo bearbeide andre ting ogsa. Jeg har provd d
veert dpen om det hele tiden for jeg tenker det har veert sa mye skam hjemme hos oss siden vi

ble mishandla og sdnne ting.

Gunnar forklarer hva som gjorde at han sa nei til hjelp selv om han angrer pa det i dag.

Jeg tenkte at ingen skulle fd rote oppi huet mitt. Hvis du kommer inn i psykiatrien sd er det
forste folk tenker om deg, "Han er geecern han, han er geecern han jo”. ”Kan ikke preke med
han, han er jo skveer geecern”. Det er jo slik det er med psykiatri. ”Hvorfor tror du jeg sa nei
til legen min ?”. Jeg skulle ikke ga til noen psykiater. Han har gatt til psykiater han jo, han
har det klikka helt for.

Ida forteller at hun aldri har skammet seg eller hatt noen problemer med & vere &pen om

hvordan faren hennes dade.
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Jeg syns aldri det har veert noe vanskelig. Jeg foler ikke at det har noe med meg personlig da
gjore og jeg syns heller ikke det har veert vanskelig d si at han tok selvmord. Det var hans
valg og det har ikke hatt noe med meg a gjore. Hvis noen har spurt meg hva faren min driver
med, sd har det hendt noen ganger at jeg har sagt at han jobber der han jobbet tidligere. Det
er ikke fordi jeg er flau for at han tok selvmord, men det blir en klein situasjon nar jeg sier

han er dod. Da blir folk sd rare og det liker jeg ikke. Det blir bare teit.

Wenche har ikke kjent pd skammen, og forklarer dette ndr hun blir spurt om det var vanskelig

4 si han dede i selvmord:

Nei i utgangspunktet sa var det kanskje ikke det. Nar jeg sier han er dod sa folk: “ahh har
han veert darlig? ” Nei han har tatt livet sitt og sd blir dem veldig overraska og rare. Ja sier
jeg han gjorde faktisk det og jeg vet det at han aldri hadde gjort det om han hadde sett det
som skjedde hjemme hos oss etterpd. Da hadde han aldri gjort det, for vi var glad i
hverandre alle sammen. Vi snakka mye med presten om det. Han sa at dere ma huske pa det
ndr et menneske gjor sdanne tingen sd er det ganske modig gjort. For det andre sd er man ikke

helt frisk nar man tor d ta det skrittet. Da er du sd fortvila at du orker ikke mer der og da.

Anne sier hun synes det er litt flaut, men at det ikke er sa ille i dag som det var nér hun var

nér hun var yngre. Hun forteller

Jeg synes egentlig det var litt flaut. Det er kanskje ikke sa ille i dag som den gang. De som
snakka om foreldrene sine som var dod, var at dem hadde hatt kreft eller noe annet. Jeg folte

at pappaen min bare hadde tatt selvmord, og at han ikke ville veere sammen med oss lenger.

Videre sier Anne:

Jeg tenker at det er mer synd pd dem som dor ved sykdom, for dem vil jo ikke do. Hvis dem
tar selvmord sa vil dem jo do tenker jeg. Jeg horer folk som har mista en forelder da og at det
er pga sykdom, ulykker eller noe. Da tenker jeg at jaja det er ikke sa ille med meg. Sa tenker
jeg i forhold til dem sd er det jo egentlig like ille for oss. Om han dode i en bilulykke eller om
han tok livet sitt. Vi fikk jo heller ikke forberedt oss pd at han var dad.
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4.6 Nettverk

Kjzre og kjente blir en viktig del nar verden raser rundt deg. Nér de forste ukene og
ménedene har gatt kan du oppleve a sta veldig alene igjen med sorgen og tapet. Da kan det

vare godt & ha noen 4 stotte seg til.

Turid forteller om hvordan hun fikk stette av den n@rmeste familie dagen hun fant sin mann

dad.

Jeg har en soster som bor et stykke unna og ho kom i lopet av natta og bodde hos oss helt
frem til begravelsen. Vi var hos mamma og pappa forste natta og sd flytta vi hjem dagen
etter.

Det var det ho eldste som ville og det jeg synes det var ganske sterkt, men det var kanskje
godt vi gjorde det ogsa ellers vet jeg ikke om vi hadde kommet oss inn i det huset igjen. Vi
bor fortsatt der og det var veldig toft at jeg ikke visste hvordan jeg skulle klare det. Men det
gjorde vi, sa en blir sterk for barna sine pd en mdte. Hele den forste uka ld vi pa soverommet

vdrt i2 etg alle sammen, sosteren min, jentene og jeg.

Turid sier ogsd at de alltid har hatt greie naboer, men at de ikke var noe ekstra stotte i den

vanskelige tiden.

Det er familien egentlig som har stotta opp og det er veldig bra. De har veert en kjempestotte,

det har dem jo veert hele veien for det her skjedde ogsa.

Videre forteller hun om opplevelser nar hun treffer pa kjente i butikken:

Jeg synes det er bedre a bli sett, enn nar du vet at noen har sett deg og later som om dem ikke
har sett deg. Folk far noen rare reaksjoner, men det er ikke alltid de bor si sd mye heller. Om
de bare kunne se deg, men sd stresser de seg opp og sa kommer alle de historiene. De skal
sikkert bare beskytte seg sjol og det er vanskelig sikkert, men a bli sett ndr du vet dem har
sett deg er greit. Vi mater jo veldig mye fordommer og rare reaksjoner. Det er folk du maoter
som ikke helt vet hvordan de skal mote deg. Noen flakser bare forbi og nesten snubler. Andre

loper bare av gdrde eller kommer med sine egne historier. Det er noen som lurer pd hvordan
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vi i alle dager klarer d bo i huset og det kan jeg skjonne. Det er bedre at folk kommer a spor

oss for det blir sikkert mye prat.

Gunnar forteller at nettverket hans er blitt svert begrenset og at det har vaert veldig vanskelig.

Han kom inn i en depresjon og at han ikke hadde krefter til & fortsette alene.

Sonnene mime tok hand om meg den forste iden det gjorde dem, det md jeg virkelig si. Jeg
var pd jobb og fikk rett og slett et sammenbrudd. Jeg mdtte kjore inn pa sia for jeg sd ikke

veien engang, sd jeevli grinte jeg. Da ringte jeg til eldste sonnen min:

Gunnar: Na orker jeg ikke mer. Jeg vil ikke veere her lenger
Sennen: Hva er det du sier for noe ?

Gunnar: Jeg sier bare at jeg orker ikke d veere her lenger

Sennen var pa jobb og holdt pad med et oppdrag, sd han matte legge pa. Han ringte tilbake

igjen og Gunnar sier at han da var sa sinna som helvete.

Sennen: Truer du med d ta livet ditt ?
Gunnar: Nei det er ikke det jeg sier, jeg sier at jeg orker ikke veere her lenger for jeg er sd

deprimert. Jeg vet ikke hva jeg skal gjore og jeg ser ikke noe lys

Da fikk jeg huden full av kjeft og jeg sa til meg sjol at det her orker jeg faen meg ikke d hore

pd. Sd jeg forteller sonnen min videre.

Gunnar: Vet du hva, det her orker jeg ikke hore pa sa nd legger jeg pa.
Sennen: Legger du pad na vil jeg ikke prate med deg mer.
Gunnar: Kodder du med meg ?

Sennen: Nei

Sd la jeg pa, da orka jeg ikke mer, da orka jeg ikke argumenter mer engang og siden har jeg

ikke snakke med han. Vet du hva? Det er som om jeg ble straffa to ganger.
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Ida forteller at hun ikke fikk med seg alt som skjedde i de ”voksnes verden”, men hun fikk
allikevel med seg at de fikk god stette og serlig fra familien.

Jeg har aldri skjont at vi har hatt problemer med penger. For det var et problem, men
mamma har skana oss veldig for sdnne ting. Mormor og morfar er jo bare nydelige
mennesker og de har jo hjulpet oss mye bdde med penger og annet. Tante flytta vel inn ndr
pappa dode og bodde litt hos oss. Hun ordna litt for mamma og hjalp henne litt med papirer
og sann. Jeg skjonte ikke helt hva de drev med jeg, men de hjalp oss.

Ida forteller ogsa hvor vanskelig det kan vare nér det ble splittelse i familien.

Vi far ikke lov til da plante noen ting pa grava til pappa, og gjor vi det sa napper farmor det
opp igjen. Det var et sdnt selvvanningsopplegg der og det odela ho. Jeg syns det er trist da
for hvis jeg forst har lyst til d plante en blomst sa md jeg fd lov til d plante en blomst. Jeg vet
ikke om ho gjor det nd lenger, for na er det mange dr siden jeg har provd. Det er sikkert en
mdte for henne a bearbeide det pd. Det er jo "hennes” sonn. () Jeg syns sd synd pd farmor,

for ho sliter jo med noe det skjonte jeg ganske tidlig.

Wenche forteller at da de var pa sykehuset den natten som segnnen hadde tatt selvmord, sper
presten dem om de har noen gode venner utenom familien. Han ville at de skulle ta kontakt
med dem, slik at de kunne vaere en stotte. Hun sier at hun har opplevd hvor viktig det er 4 ha

et godt nettverk rundt seg.

Vi hadde et vennepar hvor han og jeg hadde mange dype samtaler giennom drene som gikk.
Han var ute hos meg pad formiddagen og han ringte meg. Det fikk vi ddrlig samvittighet for i
etterkant, at vi hadde dratt dem inn i det. De ble jo sa engasjerte ikke sant. De grdt og grat
med oss og vi tenkte flere ganger: “Hva er det vi har pdfort dem av ekstra sorg”. Han sa en
gang: Vet du hva Wenche, jeg skal takke dere for at dere har gitt meg lov til d veere med pa
dette. Selv om jeg skulle ha veert det foruten, sa har det gitt meg mye. Jeg har lcert mye om
livet”.

Vi har snakka mye om det og vi kunne sitte d prate i timer om livet. Hva driver vi med her pd
Jjorda og vi folte jo at vi kunne gjort helt andre ting enn det materielle som ble bare storre og

Storre.
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Wenche forteller ogsd om den omsorgen de fikk fra naboer dagen etter selvmordet da de kom

hjem til huset.

Vi apna og tok dem inn, men jeg blir helt utslitt bare jeg tenker pa det jeg nda. Alle ville sa

gjerne vise omsorg for dem tenkte jo pd oss og brydde seg om oss og det var jo godt det.

Wenche forteller videre at de hadde mange venner tidligere, men som forsvant gradvis.

Det ble kjedelig vettu, vi var jo ikke lykkelige. Jeg fiksa jo ikke a sitte sammen hvis folk skulle
begynne d drikke litt, for da ble det jo sentimentalt. Da kom jo alle tankene til alle og sd brot
jeg sammen og sd hadde vi gdtt bort i fra det som var hyggelig. Det ble ofte sagt ting i en

sann slang som egentlig berorte oss hele tiden.

Wenche forteller videre:

Ja det er veldig trist for den det gjelder og det er sd nyfikent a spennende med selvmord. Nar
det skjer er alle der og vil ha en del av deg pd en mate. Sd gdr det et dr da og sa sitter du
veldig alene med det som ikke er sa spennende lenger. Hverdagen kommer og du skal lcere
deg d leve pa nytt. Vi ville gjerne veere med og oppleve ting, men ville ogsad kunne trekke oss
tilbake uten at det ble sa mange sporsmdl. Da kunne vi fd hore “men dere kan vel bli litt til
vel?”.

Ndr du skjonte at det gikk over en viss grense ifht alkohol sa skjer det noe i hodet pa folk. Da
ville vi kanskje ga hjem. Da fikk vi kommentarer som: ”Du kan vel vente litt til vel” og
“Herregud sd trege dere er”. Du far darlig samvittighet da ogsad og jeg foler ikke at det er
respekt da.

Wenche sier ogsa:

Jeg sa alltid at det var tre plasser jeg folte meg fri, hvor jeg kunne veere trygg og hvor jeg

kunne gjore det jeg hadde lyst til a gjore. Det var med venner som en enkelt liten gruppe og

det var det pd jobben og med mine fritidsaktiviteter. Der har jeg hatt stotte og forstdelse. Nd
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skjer det ikke sd ofte lenger at jeg bryter sammen. Jeg klarer fint a kontrollere det, bortsett

fra sann som ndr det jul. Jeg vil ikke ha jul, og jeg vil ikke ha padske.

Nér jeg sper Gunnar om hans nettverk forteller han at de fleste vennene forsvant ganske fort.
Det gjorde faktisk familien hans ogsd, men han har fatt kontakt med den ene sennen og

familien hans 1 ettertid.

Det er som jeg sa til den ene sonnen min. Du kan dra hjem til familien din akkurat fanken nar
du vil. Jeg har ingen a dra hjem til jeg, huset mitt er tomt.

Jeg har veert vant til at ho mamma har veert der i 36 dr nar jeg kommer hjem. Na er det ingen
som sier: "Hei, vennen min”, sdann som ho pleide d si hver eneste gang. Na kommer jeg hjem
til et tomt hus. Den ene sonnen mim skjonner det, men han andre kaller broren sin for
forreeder fordi han snakker med meg. Han sendte til og med julegaven i retur. Det er ikke

rettferdig, det er hardt. Det er rart jeg star oppreist spor du meg.

Gunnar forteller at han har tvinga seg selv til & gé& pé jobben hver eneste dag, men han foler

egentlig ikke at han kan prate med noen om hvordan han har det.

Jentene pd jobben er jo bare helt nydelige, dem har spurt meg hver dag om dssen jeg har det.
Jeg sier jo egentlig ikke dssen det gar. Jeg sier det gar bra, men det gjor jo ikke det. Det gar
Jjo til helvete hvis du skjonner hva jeg mener. Det er rare greier d oppleve d miste det som jeg
har gjort. Jeg kunne blitt morder for d si det rett ut. Jeg er sd bitter jeg, full av bitterhet og

jeg har mista livsgnisten.

Videre sier Gunnar.

Nei det er ingen som forstdar hva du prekcer om. Hvis jeg skulle nevne det som du og jeg
prater om nd, sd forsvinner dem som pesten. Hvis jeg skulle prate om det her pd jobben, sd
har jeg ikke en kamerat til slutt jeg. Det er akkurat som jeg har en smittsom sykdom og dem

skyr meg som pesten.

Han fortsetter & fortelle om hvordan nettverket han er:
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Ndr kona mi levde sa hadde vi kamerater rundt hele og de var noen hos oss omtrent hver
Jjeevia kveld. Til og med min beste venn og kamerat forsvant. Jeg har provd d be han hjem til
meg minst 20 ganger, men han har aldri tid sa nd har jeg kutta ut. Na gidder jeg ikke mer,
han gjor meg bare forbanna i stedet. Nei det er mye drittsekker, bare se pd eldste broren
min, han har ikke ringt meg en gang siden ho ble begravd. Hee mokkasekk. Nei fy faen sier
jeg. For d si det rett ut, sd er det jo ingen som vil veere venner med meg. Jeg har noen, men
Jjeg trodde etter et liv gjennom 60 dr da og alle dem folka jeg har hjulpet. Det skal jeg bare
fortelle deg at dem skydde meg som pesten. Der kommer han fy faen spring.

Gunnar forteller at han har noen lyspunkt i livet og hadde det ikke vert for dem s& hadde han

ikke orket dette livet som han na har.

Barnebarna mine, den ene sonnen min og svigerdattera. Svigerdattera mi vet ikke hvor godt

ho skal gjore for meg, ho er alle tiders. Jeg har dem og det er alt jeg har.

Gunnar. Egentlig vet jeg faen ikke hva jeg tenkte jeg, for dem forste seks mdnedene er nesten
viska ut. For d si det rett ut sd tenkte jeg bare pd d fa... Jeg skal veere cerlig mot deg. Jeg
tenkte bare pd a forlate den verden selv for jeg hadde ikke lyst til d veere her et sekund
lenger. Nei det var feelt, jeg tenker daglig pd det nd ogsd jeg. Hadde det ikke veert for

barnebarna mine, sd hadde jeg avslutta livet. Det er de som holder meg igjen.

4.7 Oppsummering

I historiene gjengitt ovenfor forteller informantene sin sorg ved tap av sine aller naermeste.
De skildrer dramatiske hendelser som har satt dype spor hos hver enkelt av dem. De har kjent
smerten pd kroppen og vet hva de snakker om i denne forbindelsen. Det & here andres historie
om sjokk og uvirkelighet og ta inn over seg at deres nermeste har opplevd livet sa vanskelig
og vondt at de velger & avslutte er umulig & sette seg inn i. De faerreste av oss opplever og ma
héndtere slike kriser som dette.

De forteller om skyldfelelse som de sitter igjen med, som er vanskelig & takle for de fleste.

De etterlatte baerer sorgen ulikt og det gjelder & finne nye mater a leve videre med tapet.
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I flere av intervjuene har det kommet fram at samfunnet rundt har satt spersmaélstegn ved
tiden. Dette fikk ogsa Wenche erfare med at hun far spersmal om hvor lenge siden det var det
skjedde. Som hun ogsa sier: ”Det vil alltid veere en for lite...alltid..

Selv i1 dag opplever mange at flere trekker seg unna og tar mindre kontakt. Stigma- skyld- og

skamfolelse sitter fortsatt i og som de etterlatte foler pa kroppen.

5.0 HVORDAN BLE ETTERLATTE MOTT AV HJIELPEAPPARATET

I dette kapittelet skal jeg se pa hvordan informantene ble mott av hjelpeapparatet den forste

tiden og senere.

Wenche forteller at sykehuspresten var en av de forste hun ble mett av. De hadde oppfelging

av han lenge.

Vi fikk oppfolging av sykehuspresten og han var helt enorm. Ja vanligvis far du tre mdneder,
men vi gikk et dr. Sonnen var ville ikke til d begynne med, men han var med et par ganger.

Etter hvert ble det protester, han var sd bitter at han klarte ikke.

Vi ble kontaktet av en dame som kom hjem og ville vi skulle bli med i en sorggruppe. Jeg tror
ikke det var mer enn maned etter. Det var vel en 5-6 stk i den gruppa. Denne dama hadde
mista sonn sin noen dr tidligere, det var en som hadde mista mannen sin i selvmord .Ogsd
var det en pappa som var alene, ja det var voldsomt. Jeg var helt utslitt nar jeg kom fra de
matene og vi var hjemme hos hverandre privat. Jeg skjonte ikke hvordan jeg skulle fa det til
jeg og hjelpe dem. Jeg grdt og sa skulle jeg sitte der a komme med rdd, jeg som ikke hadde

noen rdd til meg sjol engang..

Jeg spar Wenche om hun opplevde at det var hun som skulle hjelpe de andre i gruppa.

Ja sann som vi snakka sa ble det jo det. Den ene fikk sammenbrudd og brot sammen og sa
skulle vi prove d fa henne eller han opp da. Vi folte jo ikke at vi kjente dem gang. Vi visste
ikke hvem dem var eller hvor dem bodde omtrent en gang. Og sd skulle vi plutselig gi mye av
oss sjol som vi ikke hadde. Vi hadde jo ikke noe og vi trengte jo sd mye selv. Selvfolgelig

skulle vi snakke mye om oss ogsd, men vi folte at vi hadde et nettverket rundt oss med venner
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som var sd sterkt sd vi hoppa av. Vi orka ikke for det var sa mye som skulle inn i hodet og jeg
fiksa det ikke der og da. Det var ikke noe glede d skulle ga dit og vi grua oss. Hva skjer i
dag? Du far jo alle andre sin historie pluss at du har din egen som skal formidlas. Det er

sikkert bra for noen, men vi klarte ikke det og vi hadde jo et nettverk.

Gunnar forteller at han ikke har blitt kontaktet av noen andre enn fastlegen sin.

Legen har spurt meg om jeg trenger hjelp, men nar du sitter nede hos legen din, sd tenker du
“nei jeg skal ikke ha noe hjelp”. Utover det har jeg ikke sett en kjeft. Nei, sd noe annet
Stotteapparat det vet jeg ikke noe om. Det har jeg aldri opplevd. Klar deg sjol heter det

apparatet jeg kjenner.

Jeg spor Gunnar om det hadde veert bra for han & fa noe hjelp na, noen & snakke med. Pa dette

svarer han.

Nei, det er for sent. Hvorfor tenker du det, sper jeg. Jeg gidder ikke mer allikevel. Jeg er her
for barnebarna mine jeg nd, resten driter jeg i for d si det rett ut. Jeg vil ikke snakke med
noen, jeg blir bare forbanna. Jeg har mista noen jeg hadde kjcer, sd det er allikevel for sent.

Det er ingen som kan ta tilbake ho Grethe til meg. lkke en kjeft.

Jeg spar om han kunne fatt det bedre..

Nei jeg vil ikke ha det bedre, jeg vil ha det sann som jeg har det. Jeg fortjener ikke ha det
bedre, jeg burde ha sett det her for. Du aner ikke for noen tanker som flyr i hodet pa meg og
det er feelt. Hadde jeg ikke hatt barnebarna mine, jobben og treninga sa hadde jeg faen meg
ikke veert her heller. Da hadde jeg dreti i alt.

Turid forteller om tida rett etter at hun fant mannen sin og hun hadde vart hos foreldrene

sine. De dro tilbake til huset og faren hennes fikk ringt til politiet.
Ja det forste som kom var uttrykning med politi, ambulanse og begravelsesbyrdet var det vel.

Han ble jo sendt rett til rettsmedisinsk i Oslo. Vi var jo hos mamma og pappa alle sammen

etterpd og dit kom det en prest og en lege fra legevakta. Den presten som kom, md jeg si
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kunne det med sjokk og sorg altsa. Det er ingen i familien som er kristne og jeg har bare
barnetroa mi, men den presten hadde vi veldig mye stotte av. Ja bade den natta og dagene
frem til begravelsen.

Legen fra legevakta var ikke sa mye til hjelp syns jeg. Ho mamma burde vel hatt noe
beroligende for ho fikk jo helt "noja”, men legen hadde ikke med seg noe sant a tilby oss.
Presten ma jeg si var helt suveren. Han bare kom han, det var akkurat som han hadde en

egen aura. Snakka med jentene og.

Turid forteller videre at hun ogsa har fitt hjelp senere.

Jeg hadde et opphold pa Modum Bad i 10 uker og jeg har hele tiden fatt hjelp ved
familievernkontoret og psykolog. Jeg og mannen min hadde jo gdtt der flere ganger sd de
hadde veert med i prosessen hele veien, sd det ble litt mye “stakkars deg” . Jeg har jo ogsd
veert litt forsiktig med d uttale meg om ting som hadde veert vanskelig og jeg pynta jo veldig
pd sannheten. Det satt veldig langt inne og jeg klarte ikke helt d lose opp pa Modum heller.
Jeg fikk jo god oppfolging da, det syns jeg. Jeg har sann sett ikke savna veldig mye for min
egen del, men jeg har savna at jentene kunne gatt og fdtt mer hjelp. De valgte det jo bort selv

pd en mdte ogsd, men de fikk ikke den hjelpen som fungerte for dem.

Kari sier noe om de som ikke vil innremme at de sliter og har et problem. Hun snakker ogsa

om hvor lite ressurser det til tider kan vare enkelte steder.

Noen vil jo ikke ha hjelp for de vil jo ikke innromme det overfor seg selv at de sliter.
De vil i hvert fall ikke ga til noen, sa noen far du faktisk ikke gitt hjelp til. Jeg tror at en stor
del av dem tar i mot hjelp nyttiggjor seg av det. Om vi bare kan bevilge ressurser til den

gruppe mennesker.

Kari forteller ar hun har hatt stor nytte av fastlegen sin.

Jeg har hatt en veldig grei fastlege som har veert til stor hjelp for meg. Jeg tror om det er

noen med faglig tyngde som setter av litt tid til deg, sd tror jeg det vil veere til stor hjelp for

sd d si alle. Jeg kan ikke tenke meg at noen vil avsla det egentlig, men jeg syns det er veldig
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skjev fordelt. Jeg harer om folk som far krisehjelp, men det ligger vel i sakens natur at det
ikke gjelder alle. Det tilbudet nar ikke fram til alle.

Anne sier hun ikke har stor tiltro til psykolog etter en opplevelse hun hadde.

Nei jeg liker egentlig ikke a ga til psykologer. Jeg tenker at jeg sitter og opplever at den som
skal snakke med meg ikke har opplevd det samme. Sd hva kan de hjelpe meg med da tenker
jeg. De har sittet a lest en bok, sd dem vet jo ikke dssen det er sjol. De kan lese sa mye boker

de vil, men de vet jo ikke hvordan det er for de har folt det sjol.

Du mener at de mé ha opplevd det samme som deg for a forsta?

Nei ikke akkurat det samme og det er kanskje mange psykologer som har opplevd mye. Jeg
hadde en ddrlig opplevelse en gang hos en psykolog, sd derfor har jeg kanskje ikke gatt
tilbake etter det. Han spurte meg "Hvordan har du det ?”.

Jeg klarte ikke svare pd det for jeg visste ikke hvordan jeg hadde det. Han skulle absolutt ha
meg til d svare pad sporsmdlet. Det ble egentlig at vi satt og krangla for jeg visste ikke

hvordan jeg skulle svare pa det.

Ida forteller ogsa at tilbudet hun fikk ikke var det som passet for henne.

Jeg var hos BUPP eller noe, men det likte jeg ikke for de ville bare at jeg skulle tegne. Jeg
var ikke noe flink til d tegne sd derfor synes jeg ikke det var noe gay. Nd kan jeg skjonne at
de bruker tegninger og at det er kanskje sann barn uttrykker seg. Akkurat da synes jeg det
var kjipt og jeg skjonte ikke helt hva jeg skulle med det. Jeg har alltid veert flink til snakke for
meg og si at nd er jeg trist og nd trenger jeg hjelp. Jeg ba mamma om hjelp, men jeg husker
ikke hvor lenge det var etterpd. Jeg slutta hos BUPP og jeg husker at jeg sa ifra en gang om
at nd md jeg ha hjelp.

Nér jeg spor Ida om hun felte at hun ble ivaretatt av hjelpeapparatet svarer hun.

Nei jeg gjor ikke det egentlig. I ettertid synes det har veert litt darlig. Jeg har veert bitter pad at
Jjeg ikke har fatt god nok hjelp. Det gjorde at det begynte d gd ddrlig i syvende klasse og pa
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ungdomskolen. Jeg ville egentlig inn pd musikklinja, men jeg kom jo ikke inn der. Jeg
fullforte ungdomskolen sa vidt og jeg kom inn pd videregdende og allmennfag. Jeg syns jo det
var samme dritten bare enda vanskeligere. Jeg var umotivert fra dag en og hadde mer fraveer
enn jeg var pd skolen. Dette holder jeg pd med ennd og jobber med d fa ferdig
studiekompetanse. Det tar litt tid det der og det er derfor jeg er litt bitter. Hadde jeg fdtt den
hjelpa jeg trengte, sa hadde jeg kanskje veert ferdig.

5.1 Skolen

Skolen er en viktig arena for unge. Det er her de tilbringer mange av degnets timer og det er
her mange kan fa problemer. Vi skal here hva informantene forteller om sine opplevelser

knyttet til skolen.

Turid hadde to jenter som gikk pa skolen. Hun forteller.

Skolen orker ikke d ta i sanne ting og det gjor dem ikke pa videregaende heller. Den yngste
datteren min spurte direkte om ho kunne fa hjelp, men ho fikk ikke den hjelpa ho trengte. Sd
sann sett faller dem litt ut. Jeg tror ikke dem orker d ta i det rett og slett. Samtidig som de

ikke har kompetanse til d ta det. Det er heftige saker.

Turid sier ogsd at det har vaert et vanskelig forhold til skolen hele veien. Hun kunne enske at
det ble bedre pé skolene og at de fikk litt mer kompetanse til 4 meote disse barna og

ungdommene. Hun sier videre.

Du blir sd utmatta og sa sliten. Du har bare lyst til d sove og sove og sove noen ganger. Sdann
har dattera mi hatt det litt a. Ho var veldig sliten ndr ho gikk pad videregdende, og da sa dem
pd henne som uvillig. Ja, en sdnn trott og skje ungdom.

De madtte ga og sporre selv ndr det var noe, men det har ikke veert sa lett det heller.

Ndr du kommer pa videregdende sd var det litt deilig for dem, for da kom de litt ut av det
gamle miljoet. Vi bor pa en liten plass og alle vet jo alt og det gdr mye rykter og det blir mye
greier. Det ble en ny start med ny skole og sd skulle de prove d ikke si noe om det som hadde

skjedd. Den eldste dattera mi har vel ikke gjort det heller. Jeg mdtte informere lcereren som

ho hadde, for det var ikke lett.
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Den yngste dattera min er annerledes og ho klarte d si det, men de har sagt til ho at du far
ikke medlidenhetskarakter her. Leereren pd videregaende har sagt til ho at du far ikke noe
medlidenhet for det her, du far bare komme deg over det. De har hatt noen toffe dr pa skolen
og scerlig pd videregdende.

De gjor mye rart pd skolen, selv om de har visst om det hele tiden. Presten var og informerte

og snakka med klassene til jentene.

Anne forteller om hvordan hun hadde det pa skolen.

Henne som jeg hadde som klasseforstander var jo kanskje flink da hvis det var noe eller sdnn,
men jeg er ikke typen som sier ifra hvis det er noe. Hvis jeg synes det var vanskelig eller om
Jjeg trengte litt mer tid pa en oppgave eller noe, sd sa jeg aldri fra om det. Jeg har slitt med
forskjellige ting, men jeg har kanskje ikke skjont det for jeg ble litt eldre, at det faktisk kan ha
noe med pappa d gjore. Det er kjipt egentlig.

Her forteller Ida om hvordan hun opplevde skolen.

Jeg gikk i syvende og jeg hadde bursdag dagen etter. Det var jo egentlig skole den dagen,
men jeg kom ikke. Elevene fikk beskjed av presten om hva som hadde skjedd. Jeg husker at
dem kom til mormor med tegninger og kake og litt bursdags ting. Jeg var med en tur tilbake
pd skolen etterpd.(...)

Jeg husker ikke om jeg var der hver dag, men jeg hadde sikkert noe fraveer d. Pd
ungdomskolen var jeg ute i skogen en gang i uka i stedet for d ha timer.

Det var noen flere ogsd, blant annet en som hadde ADHD eller konsentrasjonsproblemer.

Det var to til og meg. Jeg synes ikke det var nok for meg egentlig, ndr jeg tenker pd det nd.

Ida var hjemme fra skolen i forbindelse med selvmordet og nir hun kom tilbake forteller hun

om en opplevelse.

Jeg husker at det var rart. Det var jo barn ikke sant og de skjonner jo ikke helt greia. Jeg
husker jeg ble tatt med inn til lcereren og jeg husker ho klemte meg sd feelt. Ho hadde sa store
pupper og ho klemte meg sd hardt at jeg nesten ble kvalt nede i mellom puppene

hennes. Jeg husker jeg begynte d le og ho skjonte jo ikke hvorfor jeg lo. Det husker jeg var

ganske morsomt.
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Jeg spor Ida om klassen visste hva som hadde skjedd da. Hun forteller.

Ja, de gjorde det og jeg ble litt mer inkludert kanskje. De forsto at det var trist da, men etter
en uke sd var det lissom glemt. Ndr en er barn da, sa husker dem ikke pd en mate. Da er det
lenge siden og det var ikke sd lenge for det var glemt.

Jeg ble vel kanskje litt mer, ikke populcer, men dem tok meg litt mer inn i gjengen og jeg fikk
lov til a veere med litt. Det likte jeg jo veldig godt, men jeg har aldri egentlig brydd meg om
at jeg ble litt mobba og sann. Det har jeg faktisk aldri brydd meg noe scerlig om. Jeg liker a
veere for meg selv og jeg trives i mitt eget selskap. Jeg husker faktisk at det var en annen i
klassen som mista mora si. Jeg tror ikke det var et dr en gang etterpd. Jeg gikk fortsatt pd
barneskolen og da husker jeg dem sa at det var verre d miste mammaen sin. Da husker jeg at

jeg meldte meg litt ut.

Ida forteller videre.

Jeg har alltid veert flink pd skolen eller pa barneskolen da. Det er jo ikke sa mye d skryte av,
men jeg likte det og syns det var morsomt. Sostera mi var tre dr eldre enn meg og jeg fulgte
med og hjalp henne med leksene. Jeg har alltid veert interessert i skolen, men mista veldig

lysta i syvende klasse ndr pappa dode og ndr jeg begynte pa ungdomskolen da datt jeg jo helt

av lasset.

Nér jeg spor Ida om det kunne vere noen sammenheng sier hun.

Ja jeg tror kanskje det, for jeg synes jo det var goy. Jeg folte vel kanskje ikke at jeg fikk sa
mye hjelp eller at lcereren forsto det. Det er litt sann at for alle andre sd er det akkurat som
det gdr over. Sa md jeg gd d beere pa det og sd er det ingen som hjelper meg da.

Det forste aret var det nytt for meg da. Sann tror jeg det var for bade mamma og sostera mi
og. Det forste dret var alt bare helt borte egentlig. Jeg husker ikke sd veldig mye egentlig.
(....)

Vi er jo ikke A4 og laget slik som systemet er lagt opp. Det burde veert en annen mdte d jobbe

pd. Et kurs da med tankekart og litt tegning. Nd sier jeg d tegne da selv om jeg ikke liker d
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tegne, men det har jeg brukt na nar jeg har tatt opp fag nd. Det er den mdten jeg klarer d
tilncerme meg kunnskap pd og fd inn det jeg leser. Jeg assosierer med bilder. Det d fa en
alternativ mdte d leere pd, sd jeg kunne fatt inn det dem andre fikk giennom tavla lissom.
Sitter jeg bare i et rom sd kan jo bare tankene fly fritt og ndr tankene kommer sd blir man

“cecececece” ogsd blokker det helt ut. Det er ogsa viktig a ha noen d snakke med.

Du tenker det burde vert oppdaga fra skolen at det gikk darlig med deg? Ida forteller videre.

Ja det hadde jo veert det letteste for da hadde jeg ikke kommet sd pd etterskudd. Det var sd
rart at ingen merka at jeg var sann pa etterskudd heller, for det gikk jo bare darligere og
darligere. Det gikk jo en vei og det var nedover. Ja det ble tatt litt ekstra tak en gang jeg sa
til mamma. Jeg husker ikke om det var pd ungdomskolen, men jeg sa at na holder jeg pa a bli
gal. Na md jeg ha en psykolog og da fikk jeg dra til en. Jeg gikk der en liten stund, men sa
gikk det ikke allikevel. Jeg vet ikke, men det er noe med at nar en gdr hos psykolog sa skal
lissom kjemien passe. Det er jo en du skal dele mye privat med egentlig og jeg onsker ikke d
fa medlidenhet da. Alle er jo forskjellige, men hvis jeg far som sier "dssen gdr det med deg i
dag da?” ’jo det er bra” sier jeg da. Selv om jeg er hos psykolog sd sier jeg at jeg har det
bra, selv om det ikke er sd bra. Jeg sitter ikke der for d fa medlidenhet, jeg vil ha en som kan
gi meg et spark i reeva og som sier kom deg opp og fram. lkke sitt hjemme a sutre. Det gjorde
psykologen til mamma. Jeg var hos han en gang og han la det frem pd en helt annen madte.
Han var ikke sdnn at jeg matte fortelle, men han spurte meg og jeg mdtte svare.

Assen gdr det med deg om du skal tenke tilbake hele tiden? Skal du ikke heller se fremover og
se hvilke muligheter du har? Det som er i fortida har ingen begrensninger lenger, uansett sa
md du se fremover. Tiden gadr jo ikke bakover og det fikk meg til a tenke. Wow, sd dumt jeg
har tenkt. Her har jeg gdtt og veert bitter og sur og jeg har holdt meg tilbake. Det har jo bare
blitt verre. Han var skikkelig flink faktisk.

Da jeg spurte Ida om hun felte at de kunne nok om selvmord pé skolen forteller hun.
Ja det tror jeg. Jeg forsto ikke hva som skjedde og det var sikkert derfor jeg fikk panikk den

ene gangen ndr det var snakk om sorgprosesser og sann. Jeg kjente mye igjen og det kom sd

brdtt pd. Hvis noen opplever det og man kan kjenne seg igjen a vite at det er normalt sdann
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man foler det. At man ikke er helt alene i verden om det, men at det er flere som har det sann.

Det er faktisk litt viktig da.

Du sier at alle har hver sin mate 4 sorge pa?

Ja og det husker jeg at jeg var litt sur pd det der med punkt 1 og punkt 2. Sann er
sorgprosessen, men det blir litt feil det a for det er sa forskjellig. Det vet man kanskje mer om
i dag da. Det er ikke sd lenge siden jeg gikk pa skolen, men det er mye som har forandra seg

ada.

Ida forteller videre om hvordan hun opplevde & snakke om sorgprosesser pé skolen.

Ndr jeg gikk pd ungdomskolen sa skulle vi ha om faser i sorgprosess. Det var en vikar som
kom inn og skulle snakka om det husker jeg. I timen sd ble jeg litt trist, sd jeg spurte om d fd
gd ut. Det sa ho nei til sd jeg ble sittende. Da husker jeg at jeg begynte d klemme pd
skuldrene mine og fikk store sar. Jeg fikk jo ikke gda ut. Da husker jeg ho mormor ble sinna
nar jeg kom hjem, da gikk ho ned d snakka med dem pd skolen.

Du sa ikke noe om det selv 1 timen?

Nei, jeg ville ikke si det foran hele klassen. Jeg har aldri hatt lyst til a bli forskjellsbehandla.
At jeg skulle slippe unna for at det har skjedd da, men akkurat da sa ble det kanskje litt mye

for meg.

Visste du hva selvmord var?

Jo faktisk. Det samme uka som pappa dode sd var det en i klassen som fortalte at faren
hennes hadde tatt selvmord. Det var nar hun var et eller to ar. Han hadde skutt seg i baten.
Da satt vi i en ring i klasserommet og hun og mammaen hennes fortalte litt om det og litt om
selvmord. Jeg husker ikke helt hvorfor, men jeg husker vi satt i den ringen og at vi sda pa
bilder som ble sendt rundt. Jeg snakka med mormor om det etterpd for jeg synes det var helt
forferdelig. Jeg husker at jeg sa hvis mamma eller pappa eller noen av dere hadde tatt livet

deres sa ville ikke jeg levd heller. Det var samme uke eller uka for. Sa skjer det en sjol.
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Haper ikke mormor tror jeg skal gjore noe dumt, jeg hadde jo ikke gjort det da. Herregud.
Jeg husker i hvert fall at jeg syns synd pd ho og at jeg sa det til ho. Det er litt rart.

5.2 Kunnskap i samfunnet generelt

Turid forteller.

Det er vel kanskje litt tabubelagt emne fortsatt og litt vanskelig tema for veldig mange. Jeg
opplever ikke at det er sa mye kunnskap om selvmord blant sykepleierne heller. Det er ikke

mye jeg har hatt om det i min sykepleierutdanning. Sa det er ddrlig vil jeg si.

Wenche forteller om sin opplevelse av kunnskap i samfunnet.

Jeg vil si at folk er ganske opplyste, men det kan godt veere mer opplysning om selvmord. Det
er veldig ofte folk som ikke har opplevd noe, har mange teorier pd hvordan ting skjer som
ikke er riktig da. Det kunne veert litt mer opplyst kanskje. Det var en periode det gikk veldig
mye debatter og det syns vi var fint d sitte d hore pd selv om det var vondt. Da sitter du
hjemme sd da gjor det ikke noe om du sitter d grdter litt. Jeg har opplevd det i jobb
sammenheng, at folk har lest seg opp og fulgt med pd det som skjer.

Gunnar forteller.

Vet du at na lever vii 2015 og vi kan kurere snart alt som er og se hvor langt vi har kommet i
det her? Nevner du selvmord sa er det sd tabu, akkurat som om du brenner deg ndr du tar pd
navnet. Jeg tror ikke vi kommer lenger jeg.

Gunnar forteller videre.

Det er et emne som ingen tor snakke om trur jeg for det er veldig lite snakk om det. Jeg
fortalte deg tidligere at jeg hadde fdtt beskjed om at kollegaen min hadde tatt livet sitt nd i

forrige uke. Da fikk jeg flashback ut av helvete ikke sant og alt kommer opp igjen. Jeg

opplevde at det var to minutter inne pd et rom ogsd prater vi ikke mer om det. Det er for
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jeevli?. Tenk pd den personen som har gjort det her da og tenk hvilket helvete den har hatt.
Du klarer ikke a sette deg inn i det. Fy faen. (...) Folk skyr det som pesten og det er som jeg

sier til deg. Det er som en brennmanet og folk skyr det som pesten.

Ida forteller:

Jeg har pd folelsen av at folk tror "dja han tok selvmord”. Nar jeg sier at han har tatt
selvmord sa ligger det eller annet bak. Man har ikke “bare” tatt selvmord. Sann som pappa
da sd var han syk. Han hadde sikkert darlig samvittighet for det han gjorde mot oss, men jeg
tror han egentlig ville veere hos oss. Han klarte lissom ikke d fa det pa stell da og sa ikke
noen losning pa livet. Mange tror at bratt en dag sd tar du selvmord. Det er jo tenkt giennom
og det er en ganske stor greie. Det er en ganske stor beslutning d ta sitt eget liv, men jeg tror

ikke folk skjonner at det ligger noe bak.

5.3 Oppsummering

De fleste av informantene opplevde liten eller ingen kontakt fra hjelpeapparatet i etterkant.
De forteller at presten var en person som var fremtredende de forste dagene. To av mine
informanter gikk pa skolen og en var mor som ogsa hadde opplevelser fra skolen. De forteller
her at de ikke fikk den hjelpen og oppfelgingen de trengte der. I dag ser vi at helsesostre er
mer eller mindre fjernet fra skolen. Hvordan skal man da klare a ivareta og bruke tid pa de
unge nar de tar mot til seg og banker pa deren. Skal vi ta forebygging av selvmord alvorlig sa

er skolen en arena hvor en nar de unge.

6.0 HVORDAN ONSKER ETTERLATTE A BLI MOTT AV OFFENTLIGE
INSTANSER

Informantene hadde noen ensker og meninger om hvordan de skulle enske de hadde blitt
mett. De sitter med en erfaring om hva som kunne ha hjulpet dem videre nar hverdagen var

tung og vanskelig.

Anne forteller hva hun tror kunne gjort det lettere for henne.
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Jeg ville blitt mott med litt mer forstdelse. Etter hvert sd gikk det noen dr sd sa jo folk. Aja det
er sd lenge siden? Det er sa mange dr ja? For meg sd er det neert enda og det kommer det
alltid til a veere tenker jeg. Sa litt mer forstaelse og kanskje mest i skolen. Jeg har aldri veert
flink pa skole sd jeg kunne jo kanskje fatt litt bedre stotta der kanskje. For min del sto det litt
stille. Jeg skulle jo fortsette pa skolen og dem venta jo ikke pd meg. Leereren sa stadig ~ du
md bare si ifra vettu”, men jeg sa ikke i fra. Ho hadde jo hatt meg i 1.5 dr eller sdnn og da
tenker jeg at ho visste assen jeg var. Jeg var aldri den som ville synes mest eller snakke mest
eller var toffest. Nei, jeg sa aldri ifra om noen ting. Ja det er det dem spor om “gdr det bra
?7. Jeg tror ikke dem er forberedt pa om du sier at det ikke gdr bra. Alle sier jo bare "jada
det gdr sd bra sd”. Jeg har tenkt at dem har vel ikke tenkt d stda d hore pd alt som er kjipt
heller. Jeg husker sostera mi snakka om det at hun synes det var sd rart at dem spurte om det
gikk bra.

Det var jo en helsesoster pa ungdomskolen, men jeg tror ikke ho var der hver dag. Jeg var

aldri a snakka med noen helsesoster.

Kari har ogsa noen meninger om hvordan hun hadde ensket 4 bli mett. Hun forteller.

Jeg hadde onsket meg tilbud om en samtale. Det hadde veert fantastisk og hadde jeg takka
nei, sa hadde jeg jo allikevel tenkt at det var godt at jeg fikk tilbudet. Det har veert perioder et
i livet hvor jeg har folt at jeg skulle hatt noen d snakke med, men som jeg ikke har fdtt tilbud
om da.

Ja det er jo helt sinnsykt at hvis du brekker armen sd far du hjelp med en gang. Du blir gipsa
innen en time eller to, men har du akutte smerter i psyken sa er det ikke noe hjelp a fda. Du
melder deg vel sikkert pa legevakta om du foler at alt blir helt morkt da. Det er jo sd vondt.
En skulle fatt tilbud om samtale gruppe. Ja det er helt sikker noe som kunne veert nyttig.

Hvis man hadde hatt et ressurs team som kunne veert rundt deg i en sann situasjon og for

eksempel hjulpet en gjennom begravelsen. At man hadde noen d sporre og rddfore seg.

Kari sier ogsa.

Ta folk pd alvor. Det er vondt nar man foler at psykiatri er et felt som mangler ressurser og

hvor en del av hjelpeapparatet ikke nar frem og man ikke far hjelp.
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Wenche her gjort seg noen erfaringer gjennom drene og forteller her.

For det forste er det pa en mate litt godt a snakke om det, selv om det gjor veldig vondt. For d
fa det godt med seg sjol og fa fred i sjela sa tror jeg det er viktig at du snakker. Snakk deg
heller i hjel sa far heller folk si til deg at na md du tie stille litt. Jeg gjor ikke det lenger, men
ndr jeg snakker om det sd snakker jeg veldig mye. Det er ikke noe problem det bare gdr av

seg sjol og jeg foler at jeg far det sd mye bedre etterpd.

Hun sier ogsa nér hun skal gi noen rdd videre om det er godt & ha noen & snakke med.

Hvis du ser at dem onsker det sd, men ikke press noen. Jeg ville ha sjekka opp nettverket til

de personene det gjelder. Det er mange som sitter alene og ikke har det nettverket som vi har.

Wenche forteller ogsd at om & oppseke hjelpeapparatet.

Vi hadde nok aldri tatt kontakt med hjelpeapparatet. Mange folk er veldig flinke til d fortelle
deg at du far sikkert hjelp et sted, men dem tok kontakt og det var veldig positivt. Der og da
sd tenkte jeg at jeg aldri kom til a gd ut pa trappa mer jeg. Jeg kom aldri til d ha pd meg
leppestift eller oyensverte igjen. Og jeg som var sd glad i det og er helt avhengig fortsatt. For
d si det sann sd var skritta sma til d begynne med og nadr du skal begynne d soke for d fa hjelp
virker det jo helt haplost.

Sd jeg tror det er viktig at de instansene er pd plass nar ting skjer. Hvem som skal snakke
sammen vet jeg ikke, om det er presten eller sykehuset. Det er jo noen som fdr beskjed nar

slike ting skjer.
Hun sier ogsa.
Du md treffe mennesker som pd en mate forstar deg. Du bor jo veere en viss kjemi for at du
skal kunne dpne deg i det hele tatt. Jeg tror det er viktig. Jeg har blitt den jeg er i dag fordi

jeg har fdtt en erfaring i ryggsekken og jeg alltid beerer med meg. Det er som jeg sier det er

noe i hver eneste skuff om det er stort eller lite, sd ma en ha forstdelse for det.
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I dag er jeg dpen for d hore pd hva andre sliter med og kanskje jeg kan bidra. Jeg var ikke
det forste aret, da var jeg i sjokk. Da matte jeg begynne d leve pd nytt og hadde mer enn nok
med meg selv. Ja en har det.

Hvor far jeg hjelp hen da ?. Du tenker ikke pa det i hverdagen, ndr det ikke skjer noen

verdens ting. Det er jo folk som gar gjennom livet uten nesten d oppleve dodsfall.

Wenche forteller at hvis hun skulle gi rad til andre etterlatte ville hun si.

Jeg ville gitt rdd om d veere cerlige, dpen og snakke om det som har skjedd. At du pa en mdte
far respekt for hvem du er i forhold til sorgen. Nar du gar ut og forteller om ting som har
skjedd sd ma du fa respekt tilbake pa at na har jeg sagt hvordan vi opplever det. Vi md pa en
mdte fa veere i fred da og snakke ndr det passer. For min del vil jeg helst at folk ikke skal
presse seg pd. Det er hyggelig d komme med forslag pa om vi skal vi gjore ditt eller gjore
datt.. men nar en sier nei sd er det ikke sikkert at en orker. Da kommer det litt an pa
personer da, hvor godt vi kjenner hverandre. Mener ho nei eller mener ho ja. Det er veldig

vanskelig d gi rdd for vi er jo forskjellige alle mennesker.

Turid sier ogsé at hjelpeapparatet mé tilby hjelpen.

Jeg tror at hjelpeapparatet ma ga inn og tilby hjelp tidlig. Du er i sjokk nar du har opplevd
noe sant og du vet ikke hvor du skal henvende deg. Det er viktig bare d fa snakka om det til d
begynne med for alt er bare kaos. Fa noen som kan hjelpe deg med a fd ting pd plass, sortere
litt, for alt raser.

Det er veldig spesielt ndar du kommer fra treninga og alt er som vanlig og plutselig star alt pad
hodet. Plutselig er det ikke noe som er normalt lenger. Jeg tenker veldig i forhold til jentene
mine som mdtte sd tidlig tilbake pa skolen, der burde det veert noen inne med en gang.
Helsesaster eller noen andre burde ha tatt dem ut litt og prata med dem. Det burde veert satt
inn et apparat der, det tror jeg hadde veert viktig. Det var jo ikke noe sdnt for dem.

Sd den yngste dattera mi mdtte komme d si det sjol. Mamma nd md jeg ha hjelp og det var

ikke mer enn 3-4 maneder etter.

Gunnar forteller det samme som de andre her.
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Det er vel d ikke gjore samme broleren som jeg gjorde. Jeg sa nei til alt. Det var legen min
som spurte meg, og jeg tror han spurte meg to ganger om jeg trengte hjelp. Det var ingen
andre som tok kontakt med meg.

Det er viktig at de blir fulgt opp, selv om de sier nei. Jeg tror at dem fleste innerst inne vil ha
hjelp. Det ville jeg og det, men jeg skulle veere hard. Drit i hva dem sier bare gjor det. Det er
mitt rdad for innerst inne sd er det et halmstra skjonner du som dem holder seg i. De skal veere
toffe og det var det samme som med meg det. Skulle veere sterk.

Jeg skulle faen meg ikke ha noe hjelp. Jeg skjonner jo na i ettertid at jeg burde ha takka ja,

men der d da sd var jeg ikke meg sjol.

Ida forteller om hva hun tenker om dette tema.

Man trenger ikke d si sa mye. Noen ganger sd trenger man bare en som sitter sammen med
deg og kanskje horer pd musikk eller noe. En skulle bare gjort det som det barnet ville og det
er jo forskjellig. Noen vil tegne og kanskje det er bra for noen i en sdann prosess. Jeg hadde
veert litt mer med musikk. Kanskje jeg hadde veert litt mer dpen da eller gjort noe litt
annerledes. Sdann som mamma da hun var pa Modum bad. De var ute i lufta og det er jo
terapi i seg selv og dra pa tur ut i skogen. Det er ikke noe sdnt opplegg for barn. Jeg kunne

ikke ta meg fri fra skolen og veere borte i et ar eller veert sykemeldt fra skolen.

Nér Ida forteller om hvor fint det var far moren & komme til et sted som Modum foreslér jeg

en slags leirskole for barn. Som en slags sammenligning:

Kanskje noe sant som en leirskole og fatt inn samme type informasjon som det var pd
forelesning pad skolen, men i en litt annen setting. Man har jo litt ncer kontakt med lcererne
pd ungdomskolen, men det blir jo sa mange og du foler deg ikke sett pd en mdte. Jeg folte at
det var det samme om jeg var der eller ikke. Det var en lur ide det med leir skole. Vi kunne
hatt noen morsomme aktiviteter ogsa i tillegg til skolen. Det hadde veert noe for meg da og fa
spille piano for eksempel. Leere seg piano eller gitar og sang. Bare gjort litt andre ting i

tillegg til litt alternativ skole.

Anne forteller om sine erfaringer.
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Ndr noe sdnt skjer sa er det akkurat som om det stopper opp, mens alle andre har en travel
hverdag. Det burde kanskje veere lov til d fd ta en pause fra den og at det ikke skulle veere
noen hast med d komme tilbake pa skole eller jobb.

Det er ogsd viktig at folk er mest mulig normale. Det er mange som sier sanne kommentarer
som “d gd og heng deg” eller et eller annet sant. Det hadde kanskje veert noen som hadde
tatt det veldig ille opp. ”Noe sant kan du ikke si, faren min har gjort det”. Jeg tenker ikke sa
mye pd det pa en mdte. Jeg tenker at dem snakker jo ikke til meg egentlig og dem mener det
ikke sdann ndr dem sier det. Det er bare noe folk slenger ut. Jeg syns de bare skal veere som

dem pleier og en bor ikke forandre pa ting for min del.

6.1 Forebygging

Wenche forteller om sin egen opplevelse og forebygging.

Det a fange det opp er jo nesten helt umulig Du tror du vet at nd er det greit, sd er det
overhodet ikke greit. Det var jo over et dr vi ikke fikk sove for han kom hjem og vi sjekka at
skoa hans sto i gangen. Sa nar vi begynte a slappe av sd var det ikke greit. Det har man jo
aldri noen garanti for og det kan du ikke forebygge en gang tror jeg.

Ja kanskje i noen tilfeller. Det er nok litt forskjellig om det er jenter eller gutter d foler jeg.
Det er klart at hvis du vet og vi visste jo at han hadde problemer med det med ekskjceresten,
men han hadde ikke noen andre problemer.

Han gikk ikke rundt a var lei seg, men det er jo ofte sann da at man setter pd seg en maske
ogsa har man det ikke godt inne i seg. Vi kunne ikke forebygge noe mer enn det vi gjorde
folte vi da, men vi har ogsd tenkt tanken pda hva vi kunne gjort for at det her ikke skulle skje.
Men vi har kommet frem til at den tanken bare ma vekk, for vi gjorde det vi kunne for at han
skulle ha det bra. At man fanger opp signaler pd ting som skjer i verden. Vi var en familie
som hadde det bra. Det er mange som ikke har det sa bra og som opplever misbruk, bade det
ene og andre slaget. Jeg skjonner jo at det kan veere med pa a fd tankene dit at dem ikke

orker og der kan man nok forebygge. Der kan man ga ut og fange opp fler.

Wenche forteller om sine tanker om selvmord kan forebygges.
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Ja det tror jeg vi kan. Ga ut og fortell. Det er mange unge med psykiske problemer og det er
mer i dag enn det noen gang har veert. Jeg er helt overbevist om at det ikke er farlig d snakke
om og det tror jeg er forebyggende. Bare det og vite at nar man tar noen valg sd er det noen
etter deg som du skader sd veldig. Jeg tror ikke det er noen som vil skade sine pda denne
mdten. Enkelte tilfeller som har det vondt hjemme og alt det der, men generelt at en far en
slik opplysning. "Har dere tenkt pd hva som kan skje i etterkant ?” Det tror jeg kan
forebygge og at du tenker deg om tre ganger for du gjor noe. Nar du er ung sd er ikke

tankene der som ndr du er voksen, ordentlig voksen.

Ida forteller.
At vi klarer det vet jeg ikke. Det er jo sa mange historier pd facebook at barn blir mobba og

har tatt selvmord. Det er sikkert forskjellige grunner til det da.

Kari forteller om hva hun tenker om forebygging.

Jeg var i praksis pd en yrkesskole for noen ar tilbake og helsesasteren der sa at ho var
fullstendig sprengt. Hun klarte ikke d nd alle som ba om det. En skulle tro at det var for de
unge menneskene vi satte inn ressursene. Jeg synes helsesostrene skulle veert bygd ut. Jeg
tror at mange er syke kun for en kort tid, men de er avhengig av om de far god hjelp eller
ikke. Jeg er overbevist om at mange av de som er dode, kunne veert reddet. At folk sier at det
ikke nytter a hjelpe det er jeg ikke enig i. Jeg mener at man blir lurt inn i doden i det
ayeblikket, men at ikke noen vil det egentlig, men man foler at det er den eneste utvei. Jeg

tror om det hadde veert mer ressurser, sa kunne sikkert fastlegen gjort mer ogsd.

Gunnar har ogsé noen tanker om forebygging av selvmord.

Du vet det begynner med mobbing. Du ser jo bortover at du far nidringer som er deprimerte,
hadde du det for da? Hva er det som skjer da? Du vet det er for sent og stoppe nar du
allerede har punktert. Du merker jo at det er lite luft i dekket ikke sant, da drar jo bilen ut til
hayre. Du bor jo ikke kjore til lufta er tom for da er det for sent, da har du edelagt dekket.

Det samme er det med mennesket, hvis du reagerer mens menneske ennd er i livet. Ja da har
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du vunnet og da har du redda et liv. Det er for sent ndr ho sitter med repet rundt halsen, for

da har dem tatt valget sitt..

Anne tenker annerledes pé forebygging av selvmord og forteller.

Nei jeg tror egentlig ikke det. Folk har jo fri vilje, sa det blir nok vanskelig tenker jeg.
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DEL 3 AVSLUTNING

Det & here personlige historier fra mennesker som har mistet sine nare og kjere i selvmord
kan vere sterk kost for de fleste av oss. Det er ingen som bedre kan fortelle hvordan det
oppleves & miste noen i selvmord enn dem som sitter igjen. Refleksjoner i etterkant kan bidra
til arbeid med hvordan etterlatte ber bli mett av hjelpeapparatet nar en slik krise inntreffer.

I del 3 som er avslutningen vil jeg drofte datamaterialet og teori opp i mot problemstillingen.

7.0 DROFTING AV RESULTATENE

I denne oppgaven har jeg forsekt & besvare problemstillingen > Hvordan opplever de
etterlatte d bli ivaretatt av hjelpeapparatet etter et selvmord i necer familie?” og jeg vil 1 dette
kapitelet drofte denne opp i mot valgt teori og empiri. Hvordan etterlatte ved selvmord far
hjelp til & mate kriser som et selvmord kan veare er avgjerende for utviklingen av reaksjoner
de kan fa i etterkant. Jeg vil bruke forskningsspersmélene som er utarbeidet for & fa svar pa

problemstillingen.

7.1 Hvordan opplevde og reagerte de etterlatte pa selvmordet i nzer familie?

Selvmord som dedsarsak er en sjokkerende opplevelse for de fleste. Hendelsen vil gi
reaksjoner med et stort spekter av folelser og ubesvarte spersmal. I intervjuene har
informantene beskrevet hvordan de opplevde tiden like etter selvmordene og hvordan de ble
mett av hjelpeapparatet. De beskriver hvordan de ble mott og hvem de motte i den akutte
fasen og i tiden etter. Det er ikke alle som var vitne til selvmordet, og det er mulig dette kan

ha gitt noen utslag i hvordan utviklingen av reaksjonene har blitt i etterkant.
I litteraturen og i studier beskrives de etterlatte ved selvmord som en utsatt gruppe for etter-

reaksjoner. Det indikeres at etterlatte ogsa kan f3 tilleggs reaksjoner som skiller seg noe fra

reaksjoner etter andre kriser. Det er viktig & presisere at ikke alle vil reagere likt pa samme
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type hendelse. Det vil vere avhengig av personlige forhold, kontekst og hva som har skjedd
(Kriser.no reaksjoner, 2015).

I denne studien er det flere av informantene som forteller om stigma, rykter, skam og
avvisning fra det som har veert deres nettverk. Dette er noe som jeg ogsé vil beskrive senere i

dreftingen.

Det er mange etterlatte som sliter med skyldfelelse etter et selvmord. Nér noen av deres
narmeste dor pd denne maten er det mange som foler at de har sviktet. De mener de burde ha
forstatt at vedkommende trengte hjelp og at de kunne forhindret dem i & ta selvmord (Bugge,

2011, 5.184).

Vi herer Gunnar fortelle at han har mye skyld over at han ikke klarte & gripe inn i situasjonen
og vare sterk nok til & veere der for kona si. Videre sier han at han ikke fortjener 4 ha det bra
lenger og at han daglig tenker pa 4 ta sitt eget liv. For noen kan nettopp skyldfelelsen bli
svart belastende nér bebreidelsene kommer automatisk med tankene pé tapet. Nér etterlatte
har slike skyldfelelser kan det ha stor betydning a f& snakke og bearbeide disse tankene med
noen andre. Det er viktig at dette skjer med varsomhet og i etterlattes tempo slik at de far tid
til & forsone seg med omstendighetene rundt dedsfallet og relasjonen. Det er ogsa viktig & fa
et bilde av arsaken til denne skyldfelelsen. () Er det spersmal som kan hjelpe den etterlatte til
a se situasjonen fra et annet perspektiv, kan dette bidra til & endre tankemenster (Bugge,
2011, s. 184-185).

Jeg antar at Gunnar ville hatt godt av & snakke med noen, noe som ikke har vert aktuelt i
hans situasjon. Han blir gdende alene med grubling og vonde tanker, som kan bli vanskelig &

handtere alene.

Wenche forteller ogsd om hvordan skyldfelelsen kom den forste tiden etter sennens
selvmord. Spersmal om noe kunne vaert gjort annerledes blir stadig et tema. Det som er en
stor forskjell fra Gunnar er at Wenche og mannen fikk oppfelging av prest en god stund i
etterkant og de fortalte ogsa at de hadde et godt nettverk av familie og venner. Jeg vil anta at
samtalene gjorde at de fikk et annet perspektiv pd hendelsen og det & ha noen & snakke med i
etterkant var avgjerende for hvordan de fikk bearbeidet opplevelsene, skyldfelelsen og andre

reaksjoner. De forteller at de 1 dag ikke har skyldfelelse lenger og at de gjorde det alle andre
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foreldre ville ha gjort i lignende situasjon. Det & ha tette familieband og gode venner herer vi

flere av informantene verdsette pa en unik mate.

7.2 Hvordan meter hjelpeapparatet de nzermeste etterlatte etter et selvmord?

7.2.1 Den akutte fasen

Jeg bruker begrepet ”den akutte fasen” her om de forste timene, dagene, ukene og opptil den
forste maneden etter en traumatisk hendelse. Denne fasen kan deles opp 1i; like etter

hendelsen og dagene etter hendelsen (Kriser.no, reaksjoner, 2015).

Fire av informantene var med nar de fant sine n&ermete og de forteller at de motte
ambulansepersonell, politi, lege, begravelsesbyrdet og prest umiddelbart etter hendelsen. De
forteller ogsa at det var presten som var den som de folte ivaretok omsorgen for dem rett etter
hendelsen. Som Turid sa: ” Den presten som kom, mad jeg si kunne det med sjokk og sorg

altsa”. Presten var en person som de fleste av informantene folte seg ivaretatt av.

I folge veilederen for etterlatte ved selvmord (2011,s. 52-53) har de statsansatte prestene
siden 2005 hatt en beredskapsavtale der de bistar politiet med & gd med dedsbudskap. De
lokale prestekontorene har en etablert vaktberedskap og i slike situasjoner har presten fokus

pa omsorg, stette og hap.

Wenche forteller ogséd om god omsorg fra presten pa sykehuset, som var der for dem de forste
timene da de ogsd matte ta avgjerelsen om organdonasjon. A bli ivaretatt vil innebaere at de

etterlatte opplever 4 bli mett som mennesker, at noen ser dem og deres fortvilelse.

En av informantene hadde ikke noen opplevelse av & bli ivaretatt av hverken prest eller annet
hjelpeapparatet. Hva kan dette skyldes? Fikk han aldri tilbudet? Eller ble det avslatt fra
informanten? Han forteller at han snakka med presten, men at det kun var i forbindelse med
begravelsen. Utover dette pratet han kun med fastlegen i dagene etter. Fastlegen tilbad
samtale, men han avslo dette tilbudet selv. Slik jeg tolker dette kan det ha gitt noen tilleggs
belastninger som kanskje kunne vert unngétt. I den forste sjokkfasen kan personen virke

upéafallende uberert selv om han er forvirret, usikker og har et indre kaoset.
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Informanten sa i sitt intervjuet at han avslo tilbud om oppfelging, men at han likevel onsket
det. Det var flere av informantene som péapekte at de ikke ville ha kontaktet hjelpeapparatet

pa egenhénd. Er det et resultat av dette vi ser her?

Ida forteller at hun ikke klarte & ta innover seg hva som skjedde og vekslet mellom & fortelle
vitser og grat. Anne kunne ogsa fortelle om at hun ikke trodde dette skjedde henne og at det

ikke kunne vere sant at hennes pappa var ded.

Det er ogsa vanlig & oppleve en folelse av uvirkelighet. At det som har skjedd ikke kan vere
sant eller er en drem. Dette vil gi seg ndr hendelsen synker inn etter hvert (Skants, 2014, s.

184).

De sa ogsé at dette ikke skjedde dem og at beina ikke klarte & bare dem. Andre fortalte om
opplevelsen av at tid endrer seg og det var akkurat som om ting skjedde i sakte kino. I en
situasjon eller hendelse som vi ikke klarer & forholde oss samlet til kan dissosiasjon (se 2.3.3)
vare en normal reaksjon. Det vil i slike sammenhenger innebare at vi bruker dette som en
nedlesning eller en mestringsstrategi for fa en avstand til det emosjonelle ubehaget en
traumatisk situasjon kan gi (Nettportal for psykisk helse, 2015). I folge litteraturen er et
uventet dedsfall et stort sjokk og en krisereaksjon for etterlatte. Dette kan medfere aktivering
av det autonome nervesystemet. Disse reaksjonene er uavhengig av viljen og vi blir satt i
beredskap for kamp og flukt”. Dette kan gi psykosomatiske symptomer som skjelving,
hjertebank, pustebesvar, munnterrhet, kvalme og brekninger, svimmelhet
(Waldenstrem,2007, s. 21).Dette er normale reaksjoner pa en unormal hendelse. I denne
akutte fasen vil det vaere viktig & opparbeide trygghet, tillit og fa til et godt samarbeid med de
etterlatte for hjelpeapparatet.

Det er kanskje vanskeligst & hdndtere den psykososiale dimensjonen og den menneskelige
ivaretakelsen, nettopp fordi vi har minst trening fra hverdagslivet til & std naer mennesker som
har det vondt (Skants, 2014 s.14).

I folge Senter ved krisepsykologi (2015) er god ivaretagelse i den akutte fasen etter en
traumatisk hendelse som et selvmord. Omsorg, forstaelse og respekt er nedvendig for at

hjelpen skal vaere nyttig. Det er viktig a skape trygghet, god informasjon som er tilpasset
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mottakeren og beskytte den etterlatte for ny eksponering av sterke inntrykk. Det kan vaere

media eller nysgjerrige tilskuere.

Det er viktig & la disse reaksjonene bare komme i denne forste fasen. Vi ma normalisere
reaksjonene, som et sdr som trenger a gro, uten at vi plukker pd skorpen.

Vima tenke at det er greit og at det er kroppen som forseker & bearbeide og komme til
hektene igjen. Det er ikke alle som gnsker & snakke om selve hendelsen som de har opplevd,
da kan vi heller snakke om her og né situasjonen. Gi rdd om handtering av symptomer eks.
avslapningsteknikker om de er overaktivert.

Dette kan relateres til Ida som forteller at hun var hyper” og vekslet mellom vitser og grét.

Hun burde kanskje hatt noen som kunne snakket med henne om og roet henne ned.

Videre blir det anbefalt rolige og skjermede omgivelser for videre stottetiltak. For ikke &
forsterke minnene er det viktig a ikke samtale om emosjonelle sidene ved hendelsen samme
dagen. Av samme grunn er det heller ikke anbefalt & sove de forste seks timene etter
hendelsen (Dyregrov. Senter for krisepsykologi). Som vi herte Turid fortelle i sin historie s&
hadde de ensket noe beroligende til hennes mor som var tydelig preget av hendelsen. Legen
burde ha informert dem om at det ikke er anbefalt da dette kan vaere med pa & forsteke

minnene, slik at de var klar over hvorfor de ikke ble tilbudt beroligende/sove medisiner.

Det er ingen som kan ta bort krisen, men a vise omsorg og nervar kan bety mye for de
etterlatte. Ved & dempe aktivering ved a roe, g sakte, snakke langsomt og en kan gjerne
bruke fysisk berering om det blir naturlig. Bruk korte setninger og vaer tydelig. Be gjerne om
lov ” er det greit for deg at...” En trenger ikke si s mye, men det er viktig at du téler sterke
folelser. Hold fokus pa her og né situasjonen og non verbal kommunikasjon. Det er viktig
med god informasjon og fakta opplysninger enn & prate om folelser. Tal at det blir stille.
Veiled i viktige spersmél som dukker opp. Sett ord pa normale reaksjoner pa en unormal
hendelse. Anerkjenn og bekreft. Normaliser — ikke bagatelliser. Alle vil oppleve et selvmord

forskjellig og alle vil ha forskjellige reaksjoner.
Som Turid forteller ble presten en viktig person for henne og datteren. Hun forteller at han

var en person som hun sa hadde en egen aura”. Dette tolket jeg som at han mette dem som

en omsorgsperson her og na og som samtidig mette dem som likeverdige medmennesker.
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De fleste av informantene hadde kommet i kontakt med nettopp presten og dette matet var
uvurderlig. Her ble de ivaretatt pd en god méte, men denne kontakten oppherte derimot straks
begravelsen var ferdig. Det viste seg at det var varierende i hvilken grad oppfelgingen var.
Det var kun Wenche som hadde oppfelging fra presten over en lengre tidsperiode. Dette

forsto jeg var mer et unntak fordi hun hadde kjennskap til denne presten.

A gréte mye er ikke uvanlig etter en akutt hendelse, og f4 hikstende anfall i lang tid etterpA.
Det er ganske vanlig og kan skyldes hjernens iboende egenskap til ikke & slippe hendelsen
lenger innpé seg enn det vi til enhver tid tiler. Vi mennesker er ogsa ekstra sarbare etter en

slik hendelse (Skants, 2014, s. 186).

Slik litteraturen beskriver herer vi i intervjuet til Wenche at hun og mannen 1a pa senga i

krampegrat hele tiden. De orka ikke st& opp, orka ikke here pa noen eller snakke med noen.

7.2.2 Oppfelging videre

Vi mennesker er sosial vesener og vi definerer oss i forhold til andre mennesker. Det er ikke
bare viktig a vite hvordan vi skal forholde oss til andre, men det er ogsa viktig 4 plassere oss i
det sosiale kartet vi er en del av og fa bekreftelse pé vér posisjon. Faller vi ut av dette bildet
blir vi lett sarbare. A bli sett er en del av oppmerksomheten i den psykososiale sammenheng

(Skants, 2014, s. 22).

Det er viktig & synliggjere viktigheten av psykososial hjelp og stette over tid til etterlatte for
gradvis 4 gjenoppta en normal hverdag. For & bearbeide sorgen og hindre at den traumatiske
hendelsen skal feste seg er det viktig & normalisere tanker, folelser og reaksjoner. Dette er en
viktig del for 4 hindre at deltagelse i arbeidsliv, skolegang eller sosialt liv blir vanskelig for
de etterlatte. Skolen er en viktig arena for barn og unge, men ogsa for familien. Lerere er
viktige stottespillere for barna og har en unik posisjon og innflytelse. Ved & bruke noe av
skoletiden til empatisk innlevelse vil skolens personale bli en viktig stette for kriserammede

barn og unge (Dyregrov, 2015).
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Ida og Anne forteller om vanskelige forhold pa skolen over flere dr, hvor de savnet mer stotte
og omsorg fra lerere de hadde. De folte at de falt ut av skolen og ikke ble fanget opp. Ville

hverdagen sett annerledes ut i dag for Ida og Anne om de hadde blitt mett pa en annen mate?

Mange etterlatte barn og unge sliter med konsentrasjonen og blir fort slitne. ”@kt tretthet,
nedsatt energi og motivasjon rammer bade barn og voksne etter en traumatisk hendelse”. Det
er ofte behov for & redusere arbeidsinnsatsen i en periode, som det ofte er aksept for. Mange
barn og unge bruker mye krefter for 4 henge med i skolearbeidet og trenger mye tid i
etterkant for & hente seg inn igjen. Noen kan trenge fritak for lekser og utsettelser pa prover
og eksamener. ”Blir en mett med mistro om unnasluntring vil det kunne oke belastningen
ytterligere”. Er det noen barn og unge som allerede har lav motivasjon til skolearbeidet , vil

dette kunne gjore slik at de kan bli ekstra utsatt i etterkant (Kriser.no, barn/unge, 2015).

I forlengelse av dette forteller Turid om den ene datteren hadde vert sé sliten og utmatta
mange ganger. Hun fortalte at bdde hun og datteren var sa slitne at de nesten ikke klarte &
flytte kroppen fra sofaen. At de bare hadde lyst til & sove og sove. Datteren var sa sliten da
hun gikk pa videregdende, og Turid fortalte om episoder fra skolen hvor lerere hadde sagt til
datteren at hun ikke fikk medlidenhetskarakterer, men en beskjed om 4 komme over det.
Dersom vi tar utgangspunkt i disse utsagnene og ser pd skolen som en viktig arena for barn
og unge, er ikke dette vere 4 jobbe i motsatt retning av de anbefalinger vi ser litteratur og

veiledere henviser til ?

Jeg leste pd nettsiden til utdanningsdirektoratet hvor de hadde utarbeider en krise og
beredskapsplan i skolesituasjon. Pa disse sidene stir det anbefalt langsiktige tiltak i skolen 1
dag nar elever mister forelder eller sasken. De anbefaler & aktivisere eleven med noe som
oppleves lystbetont og motiverende, slik at eleven skal ha lyst til & gd pa skolen og fa en
normal hverdag igjen. Andre mulige tiltak som var anbefalt var & gi eleven bedre tid til
prover og oppgaver. Avtale dispensasjon fra fravarsregler over en periode og gi “time out” i
timene for & holde konsentrasjonen oppe. Tilby leksehjelp ved & samarbeide med andre
elever og prioritere arbeidsoppgaver, slik at forventningspresset blir mindre. Dette burde
trappes opp gradvis da forventningene til 4 bearbeide de streke reaksjonene var anslétt til 1-2

ar. Her ligger det ogsé informasjon om hvilke konsekvenser det har for barn og miste en
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forelder eller sasken. Det jeg ikke fant p4 denne siden var psykososial oppfelging eller

hvordan skolepersonell skulle opptre.

Béde Ida og Anne forteller at de ikke har fatt fullfert noen utdannelse i dag og har slitt med
konsentrasjon og motivasjon i forhold til skolegang. Jeg ser det derfor viktig at skolen har
rutiner og utformede planer for kriseberedskap i skolen. Planens mélsetting, stettetiltak og

form mé vere kunnskapsbaserte og diskuterte (Dyregrov, 2015 Kriser.no).

7.2.3 Nettverk

Sosialt nettverk er summen av de mellommenneskelige relasjonene et menneske har. Vi kan
snakke om grader eller sirkler av nerhet. De aller n&ermeste vennene og familien er i den
innerste sirkelen og bekjente og perifere i den ytterste sirkelen. Det er den kriserammede som
avgjor hvor stort behovet er. Nettverksstotte vil kunne innebare stotte og trost, sosial
stimulering, informasjon, rad, deltagelse i rutiner og ritualer, praktisk eller ekonomisk hjelp

(Kriser.no).

Det er vanskelig a vite hvordan vi skal mete mennesker som er i sorg. Mange foler seg
hjelpelose i mote med en som serger. Ord blir fattige, og vi blir usikre pa hvordan vi best skal
oppfere oss overfor de som serger. Dessverre blir det da slik at mange unngar den sergende ,

noe som blir enda vanskeligere (Norengen, 2010, s. 109).

Vi herte nettopp at noen av informantene opplevde & miste mange av sitt nettverk i en vond
tid. Gunnar forteller om hvordan personer unngikk han i butikker og ikke tok kontakt. Kan

dette henge sammen med hva Norengen sier over? Fagpersonell kan gi et viktig bidrag til &
utnytte nettverksstotte som ressurs. Betydningen av dette antas a fremskynde mestring og

lette en vanskelig situasjon 1 livet.

Dyregrov peker pa en studie som er gjort i forhold til sosiale nettverk hvor spesielt kvinner
har gitt uttrykk for at de har hatt noen de kan prate med om alt”. De verdsetter at de kan
fortelle sin historie og at noen lytter og bryr seg. Dette er i trdd med hva Wenche forteller om
sine opplevelser. Hun legger vekt pé at hun og mannen hadde et vennepar som de tok kontakt
med samme kveld som sennen hadde tatt selvmord. Hun forteller hvor stor pris hun satte pa

disse samtale hun hadde med denne mannen. Han hadde ogsé gitt uttrykk for stor
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takknemlighet for & kunne fi vaere en del av dette. Han fortalte ogsé hvor mye han hadde lert

av dem om livet i denne perioden.

Wenche forteller at det var presten som hadde foreslétt a ta kontakt med noen venner som
ikke var familie i tiden pé sykehuset. Dette gir hun uttrykk for har gitt henne mye og at hun
var glad for at hun hadde gjort.

7.3 Hva er det etterlatte trenger av oppfolging etter at de har mistet sine nzermeste i

selvmord?

Kommunene har et ansvar for at det utarbeides helhetlige kommunale eller interkommunale
beredskaps- og kriseplaner. Dette er forankret i lov om helsetjenesten i kommunen §2-1 og

Kommunehelsetjenesten §1-3,

Kommunenes ansvar for et helhetlig og samordnet hjelpetilbud

Kommunen skal serge for et helhetlig og samordnet hjelpetilbud til personer i sin kommune.
En integrert del av dette ansvaret er & yte et koordinert tilbud av kommunale tjenester og
psykososiale tiltak ved kriser, ulykker og katastrofer. Dette vil omfatte bdde kommunale
helse- og omsorgstjenester og andre tjenester/ tiltak, avhengig av den enkeltes situasjon og

hjelpebehov. (IS-2428,s.18)

Kommunens ansvar for psykososiale tiltak
Kommunen skal serge for nedvendige og forsvarlige helse- og omsorgstjenester. Den skal yte
likeverdige og tilrettelagte tjenester til alle, uavhengig av drsak til hjelpebehov. Dette

inkluderer hjelp for somatiske, psykiske og rusrelaterte problemer. (IS-2428,s.18)

”Det anbefales at alle kommuner har en overordnet plan og strategi for & overvike forekomst
av selvmord og iverksette hjelp til etterlatte. Tilbudet ber komme automatisk og
hjelpeapparatet bor komme tidlig inn for a forebygge problemutvikling hos etterlatte”( IS
1890, 2011, s. 38). Organiseringen av psykososial kriseberedskap er ulikt organisert i
kommunene, derfor anbefales det at ulike instanser innenfor kommunehelsetjenesten far
ansvaret for oppfelgingen av etterlatte slik at ikke tilbudet fragmenteres. I folge veilederen
“anbefales en beredskap som trer i kraft ved selvmord, hvor ansvarsforholdet fra

akuttintervensjon til langtidsoppfelging er klart definert” (ibid).
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Det var imidlertid bred enighet fra alle informantene om at tilbudet ikke var godt nok og at
det var uvisst hvorfor det var slik. Ida og Anne folte ikke at de fikk den oppfelgingen de
trengte pd skolen. Gunnar fikk ingen tilbud utenom fastlegen, men det kan vaere at det stoppet
der. Hadde han ensket hjelp kan det vaere at fastlegen hadde involvert andre instanser. Turid
fortalte 1 sitt intervju at det kun var henne som fikk god oppfelging i etterkant. Hun forteller

at hennes foreldre heller ikke fikk noen oppfelging, noe som hadde vart ensket.

Wenche forteller ogsd om liten oppfelging fra hjelpeapparatet. Hun hadde presten og fikk
tilbud om sorggruppe. Wenche var klar pa at hun ikke hadde oppsekt noe hjelpeapparat selv
og er tydelig pé at dette er noe som ma tilbys de etterlatte. Det synes & vare en god
oppfelging fra kommunens side, men hvordan blir de etterlatte fanget opp? Er det her det

glipper nar vi herer at de etterlatte selv ikke er forneyd med oppfelgingen fra kommunen.

For a kunne tilby god oppfoelging fra kommunen trenger hjelpeapparatet kunnskap om
traumer og sorg knyttet til kunnskap om selvmord. Kommunale psykososiale kriseteam ber
sorge for forsvarlig psykososial oppfelging og stette til enkeltpersoner, familier eller
lokalsamfunn dersom kritiske hendelser som selvmord inntreffer. Kriseteamet ber ha et
etablere samarbeid med psykiske helsevern. Det kan vaere nedvendig med forbyggende tiltak
pa skoler og arbeidsplasser etter et selvmord. ”En slik intervensjon vil ha en spesielt viktig
funksjon for & unngd smitteeffekt”. Ansvaret her ligger hos kommunehelsetjenesten (IS 1890,

5. 37-43)

7.4 Hvilke tiltak kan settes inn for a forebygge selvmord?

Ifolge Folkehelserapporten 2014 var generelle tiltak for god psykisk helse og mestring 1
befolkningen et overordnet mal som ogsd kunne virke selvmordsforebyggende.
“Intervensjonsstudier viser med begrenset tilgang til vapen og gift reduser antall selvmord.”
Det er ogsa viktig med sikring av broer, mindre sensasjonspregete presseoppslag,
opplysningsprogram pa skoler og arbeidsplasser, og kunnskapsformidling om
selvmordsatferd til den alminnelige befolkning. Et annen viktig strategi er & fange opp

risikogrupper 4 gi tidlig intervensjon.
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Folkehelserapporten beskriver ogsé viktigheten av oppfelging av etterlatte ved selvmord, for
stotte og forebygging av nye selvmord i nar familie. De sier ogsa at tiltak ma vaere spesielt
tilpasset denne gruppen (Helsedirektoratet, 2011).

Det er utarbeidet flere veiledere den senere tiden fra helsedirektoratet som gir godt innblikk

og god kunnskap om selvmord og selvmordsforebygging.

I folge Turid sa var det heller darlig med forelesninger om selvmord og selvmords-
forebygging 1 hennes utdannelse som sykepleier. Her kan det veere mulig a sette fokus pa
selvmordsforebygging og gjere en storre innsats pa dette feltet. Det er ikke sikkert at det ber

gjares store endringer for at studentene skal rette blikket mot dette tema.

Wenche sier hun tror at det & ga ut & fortelle om selvmord & vaere dpen og hva det gjor med de
som er igjen ogsa kan virke forbyggende. Hun sier ogsa at hvis det hjelper & vaere d&pen om
hva hun har opplevd, sa ensker hun & bidra. Hun sier at det det ikke er noen andre som kan

skade henne noe mer na.

Flere av informantene tror mobbing kan vare en faktor til selvmord. Sosiale medier kan virke
begge veier. Vi har hert om mye mobbing pa disse mediene og som igjen vil gi en negativ

effekt. Klarer samfunnet & gjore noe med dette problemet kan ogsa dette bidra forebyggende.

Flere kjente personer star frem i offentligheten med tema som sies a vaere tabubelagt. Vi ser
Else Kass Furuset balanser mellom et tabubelagt tema, alvor og latter i sin revy
”Kondolerer”, dette vil jeg si er beundringsverdig. Hun har sttt frem som en &pen person og
fortalt sin historie om & miste en mor og en bror i selvmord. Jet vil tro at dette vil vaere med
pa & avstigmatisere tema og ogsé gi en forebyggende effekt. Lene Marlin har sttt frem med
selvmordsforsegk og fortalt hvordan hun opplevde dette. Vi har Odin stiftelsen som ble
etablert 2014 til minne om Odin som tok sitt liv 13 &r gammel etter flere &rs kamp mot
mobbing. Hans utsagn har blitt drivkraften i denne stiftelsen ”Det hjelper ikke & si ifra- de

gjor ikke noe allikevel”
Vi har verdensdagen for selvmordsforebygging som er 10.september. Denne dagen ble

opprettet pa initiativ fra Den internasjonale foreningen for selvmordsforebygging (ASP) med

stotte fra verdens helseorganisasjon (WHO)
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7.5 Se hele mennesket -- Det psykososiale idealet

God psykososial oppfelging vil inkludere en helhetlig og behovsprevd stette til etterlatte som
befinner seg i en krisesituasjon. Slik oppfelging ser ut til & ha direkte innvirkning pa de
etterlattes psykiske helse og kan inneholde ulike former for hjelp fra hjelpeapparatet. Det kan
vaere medisinsk, psykologisk, sosialt, praktisk, ekonomisk, juridisk, rettsmedisinsk, og
religiost. Den hjelpen som da ytes ber ha hovedfokus pa & hjelpe de etterlatte til & oppné
mestring til & gjenoppta sine daglige funksjoner.

Vi kan ogsé se pé dette fra et samfunns ekonomisk perspektiv. Klarer vi 4 ivareta de etterlatte
a gi dem den hjelpen de trenger og har behov for, kan ogsé dette vaere med til at de
gjenopptar arbeid raskere. Uteblir denne stotten og hjelpen kan etterlatte fa reaksjoner som

kan vaere vanskeligere & bearbeide og gi langvarige lidelser.

Antonovsky utviklet teorien salutogenese som fokuserer pa menneskes evne til tilpasning for
a oke mestring, helse og velvare og det som bidrar til at vi opprettholder god helse selv om vi
utsettes for sykdomsfremkallende faktorer. (NAPHA, 2016) Personer som har tilgang og
evner & bruke mestringsstrategier og omgivelsene rundt seg har en sterre mulighet til & lykkes

a mestre hverdagen pa en god maéte.
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8.0 OPPSUMMERING

Arbeidet med denne oppgaven har gitt meg et storre innblikk i hvordan hjelpeapparatet

mgter etterlatte ved selvmord og hvordan den ber vere ut i fra informantenes opplevelser og
reaksjoner. Jeg har hert informanter beskrive mangelfull og utilstrekkelig hjelp i etterkant.
Jeg vil anta at behovene er ulike, og at det er et stort gap i tidsperspektivet pa hendelsene noe
som kan gi utslag i hvordan de har det i dag. Det er fra 2 til 214r og det har nok noe 4 si i
forhold til bearbeiding av hendelsen. Na mer enn noen gang vil jeg bevisst ga inn for at denne

gruppen skal fi den tryggheten og ivaretakelsen de ensker og trenger.

Sorg, skyld og skam var noe alle informantene hadde kjent pa kroppen og som de folte var
vanskelig & hindtere i etterkant. Sosialt nettverk var ogsé en del av hva informantene hadde
opplevd som vondt. De matte handtere at kjente unngikk a snakke med dem eller ta kontakt i
narmiljoet. De kommenterte det med at det var vanskelig & forholde seg slike opplevelser

nar de visste at de hadde blitt observert.

Det var stor forskjell pa hvordan de hadde blitt mett og hvordan oppfelgingen var i etterkant.
Slik mye tyder pa er det noks4 tilfeldig hvem som blitt tilbudt krisehjelp fra hjelpeapparatet.
Hovedgrunnen til at jeg valgte selvmord som tema er at jeg ser at dette ma det jobbe videre
med i kommunene. Jeg foler at jeg i dag stdr mye bedre rustet enn jeg gjorde i1 forkant av
dette arbeidet. Jeg er allikevel klar over at det aldri vil bli rutinearbeid i mate med denne

malgruppen.
Det blir viktig 4 stette og veare tilstede for de etterlatte ved selvmord og ha forstéelse for
hvordan de opplever situasjonen de er i.

8.1 Veien videre

Det som kom frem i min studie er at skolen kunne gjort mer i forhold til mine informanter.
Jeg ville anbefalt et fag i skolen som het psykisk helse, hvor barn i tidlig alder leerte om
psykisk helse og uhelse og hva det gjor med oss i det daglige livet. At skolen setter fokus pa

mobbing og hva det kan gjere med mennesker over tid og hvordan vi som mennesker
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reagerer ulike. Jeg antar at dette ville vaert et godt utgangspunkt for mine informanter da de
opplevde krisen.

Psykisk helse som fag ville ogsa hatt fokus pa selvmord og selvmordsforebyggende arbeid.
Videre vil jeg anbefale 4 bygge ut helsesgstertjenesten i kommunene for a ivareta de
ungdommene som trenger hjelp eller som faller utenfor. Her antar jeg kommunen har noe &
gé pa.

Hvordan oppfelging av etterlatte ved selvmord og krisearbeid i kommunene organiseres og
ledes vil vaere av stor betydning for & nd denne malgruppen. Jeg vil anta at markedsforing av

et godt tilbud vil pé sikt lenne seg nér vi ser stadig oking av mennesker med psykisk uhelse.
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FORMAL
Formalet er a underseke hvordan hjelpeapparatet kan meote de etterlatte ved selvmord.

Personvernombudet legger til grunn at studenten har avklart tema og intervjuguide med veileder. Vi forutsetter
videre at studenten har erfaring 1 a intervjue/samtale med personer om denne tematikken, og at studenten folges
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Deltakerne skal rekrutteres gjennom frivillige organisasjoner og sneballmetoden. Personvernombudet mener at

framgangsmaten for rekruttering er kurant.

INFORMASIJON OG SAMTYKKE
Utvalget er voksne etterlatte etter selvmord. Utvalget informeres skriftlig og muntlig om prosjektet og
samtykker til deltakelse. Informasjonsskrivet er godt utformet.

SENSITIVE OPPLYSNINGER

Det kan behandles sensitive personopplysninger om helseforhold. I prosjektmeldingen er det ikke krysset av for
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opplysninger.

INFORMASJONSSIKKERHET
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datasikkerhet. Dersom personopplysninger skal lagres pa mobile enheter, ber opplysningene krypteres
tilstrekkelig.

PROSJEKTSLUTT OG ANONYMISERING

Forventet prosjektslutt er 31.12.2016. Ifolge prosjektmeldingen skal innsamlede opplysninger da anonymuseres.
Anonymisering innebarer & bearbeide datamaterialet slik at ingen enkeltpersoner kan gjenkjennes. Det gjeres
ved a:

- slette direkte personopplysninger (som navn/koblingsnekkel)

- slette/omskrive indirekte personopplysninger (1dentifiserende sammenstilling av bakgrunnsopplysninger som
f.eks. bosted/arbeidssted, alder og kjonn)
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Foresporsel om deltakelse i forskningsprosjektet

Prosjekt: “Etterlatte ved selvmord”
Ansvarlig: Eva Olsen

Veileder: Gudrun Brottveit
Studiested: Hggskolen i @stfold

Studieretning: Master i psykososialt arbeid

Jeg er student ved Hogskolen i Ostfold, hvor jeg tar en mastergrad i psykososialt arbeid som
skal sluttferes varen 2016. Som et ledd 1 denne utdanningen skal jeg skrive en
masteravhandling hvor mitt tema er etterlatte ved selvmord.

Selvmord har mange spgrsmal, motstridende fglelser, er tabu og mange etterlatte
trenger rad og veiledning om hvordan de skal forholde seg til at en av deres narmeste
har tatt sitt liv. Et selvmord er sjeldent et villet valg om a dg, men en lgsning pa en
uutholdelig situasjon i livet.

Det vil vaere viktig 4 lzere seg 4 leve med det som har skjedd. A bare med seg tapet hver
eneste dag, resten av sitt eget liv. Det er normalt & serge over a ha mistet sine nermeste, men

det er ogséd normalt & serge over & bli forlatt.

I min avhandling gnsker jeg a intervjue etterlatte ved selvmord. Det veere seg barn,
venner, sgsken, foreldre, ektefelle besteforeldre ellet kollegaer etc. Noen som selv
opplever a ha nzere band til den som er dgd. (Nar det gjelder barn sa mener jeg
personer som var barn nar de fikk informasjon om at en av deres naermeste var dgd ).
Mitt utgangspunkt er at vi leerer av a lytte til mennesker som har opplevd en eller flere
kriser i livet som er av en slik art at de kan trenge profesjonell hjelp.

Min hensikt med oppgaven er a se pa hvilken méte vi kan mete de parerende og sette inn
tiltak som kan bidra til 4 redusere negative folger av en traumatisk ded for parerende. Til
daglig jobber jeg som psykiatrisk sykepleier ved psykiatritjenesten og ensker & leere mer om
hvordan vi kan fange opp de etterlatte pd en god mate. Etterlatte ved selvmord er en gruppe
som har spesielle behov for ulike former psykososial stette, dette er basert pa dokumentert

kunnskap om flere belastninger sammenlignet med etterlatte ved naturlig ded.
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Etterlattes behov for profesjonell bistand vil nok variere, avhengig av hvilken relasjon de har

til den dede.

Problemstillingen er:

Hvordan kan hjelpeapparatet mete de etterlatte ved selvmord i tiden etter at de har mistet sin

naermeste?

Hva innebaerer deltakelse i studien?

Intervjuet vil ta omlag 1-2 timer. Jeg vil gjgre lydopptak for a sikre at dataene blir
registrert.

Dersom du kunne tenke deg d delta i denne undersgkelsen vil det veere til stor hjelp for
meg. Du vil ogsa ha mulighet til 4 veere med pa a gke kunnskapen pa dette feltet. Som

deltaker i undersgkelsen vil du fa tilbud om et eksemplar av den endelige oppgaven.

Hva skjer med informasjonen om deg?

All informasjon om deg vil bli behandlet konfidensielt og det er kun forsker som har
tilgang pa datamaterialet. En kode knytter deg til dine opplysninger gjennom en
navneliste og disse oppbevares i et lasbart skap. Det er kun undertegnende som vil
kjenne til din identitet. Det vil heller ikke komme frem hvilken by du kommer fra.
Intervjuet du gir vil bli anonymisert, transkribert og gjennomgatt av undertegnende.
Lydopptakene vil bli slettet etter at oppgaven har fatt sensur og er godkjent.
Datamaterialet vil dermed bli behandlet i overensstemmelse med etiske hensyn og
formelle krav, slik at du ikke kan identifiseres i den endelige oppgaven.

Det er ogsa mulig at jeg som forsker vil publisere avhandlingen som en artikkel i et

fagtidsskrift.

Frivillig deltakelse
Det er frivillig & delta i studien, og du kan nér som helst trekke ditt samtykke uten a oppgi
noen grunn. Det vil vaere mulig & trekke seg fra studien pa ethvert tidspunkt, bade for og etter

at intervjuet er gjennomfert. Dersom du trekker deg, vil alle opplysninger om deg bli slettet.
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Dersom du ensker & delta, undertegner du samtykke erklaeringen. Har du spersmal til studien,
tar du kontakt med meg pa telefon 90 67 00 45 eller via e-post:

evol@fredrikstad.kommune.no Du kan ogsa ta kontakt med min veileder for

masteravhandlingen 1.emanensus Gudrun Brottveit ved hagskolen i Ostfold via e-post

gudrun.brottveit@hiof.no

Studien er meldt til Personvernombudet for forskning, Norsk samfunnsvitenskapelig
datatjeneste AS (NSD) og er blitt godkjent.

Hvis det er mulig gnsker jeg a gjennomfgre intervjuene i lgpet av juli/ august maned. Jeg
vil ta kontakt med deg noen dager etter at du har mottatt denne forespgrselen for a

avklare en eventuell deltakelse og tidspunkt for intervjuet.

Med vennlig hilsen Fredrikstad dato

Eva Olsen
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SAMTYKKE ERKLZRING

Jeg bekrefter at jeg har lest informasjon og forespgrsel om a delta i prosjektet som

omhandler ” Etterlatte ved selvmord” og samtykker herved til & delta.
Prosjektet utgjor en del av en masterstudie 1 psykososialt arbeid ved hegskolen i Jstfold og
jeg er informert om at de opplysningene jeg gir vil bli behandlet konfidensielt. Jeg deltar

frivillig i studien, og jeg er innforstitt med at jeg nar som helst kan trekke meg uten a oppgi

noen grunn.

Jeg vil delta i prosjektet:

” Hvordan kan hjelpeapparatet mote de etterlatte ved selvmord i tiden etter at de har mistet
sin nermeste? ”

Deltagerens navn (Blokkbokstaver).............ccooiiiiiiiiiiiiiieae,

TelefOn. ..,

----Ja takk, jeg onsker et eksemplar av prosjektoppgaven

Jeg bekrefter & ha gitt informasjon om studien

Eva Olsen
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Intervjuguide:

Del 1

Del 2

Del 3

Intro

Navn, alder, bakgrunn

Tanker, erfaringer og opplevelser

Hva er det som gjgr at du har lyst til 4 la deg intervjuet om temaet selvmord?
(Spesiell grunn, hvilke tanker gjgr du deg om selvmord)
Kjenner du noen som har tatt selvmord?
(Hvilken relasjon hadde du,)
Hvor gammel var du nar det skjedde?
Har du lyst a fortelle hva som skjedde?
( Hva fikk du vite, var du alene nar du fikk beskjeden )
Hvilken opplevelse hadde du av det som skjedde ?
Fikk du tilbud om a snakke med hjelpeapparatet?

- Hvisja—Hvem?

- Kom de til deg eller matte du oppsgke dem?

- Hvis nei -- hadde det vert et gnske fra deg?

Tilbakeblikk pa hendelsen i dag

Hvilke tanker og refleksjoner har du gjort deg om dine opplevelser i etterkant ?
Hvordan opplevde du a bli mgtt av hjelpeapparatet ?
- Hvavar det beste ved dette mgtet?
- Hvavar det vanskeligste ved dette mgtet?
- Har du noen tanker om den ideelle maten d mgte pargrende og naere
etterlatte etter selvmord?
Hadde du noen nare familiemedlemmer eller venner du kunne snakke med?

(hvem var hos deg, hvilken betydning hadde det for deg)
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Del 4 Erfaringer og anbefalninger

10.1 dag sitter du med en erfaring mange ikke har. @nsker du a si noe om hvilken
hjelp etterlatte etter selvmord kunne trenge ?
(Utdype om det har vaert noe spesielt viktig i mgte med hjelpeapparatet
/venner/familie som har vert spesielt bra. Eller om det er noe som ikke har veert
spesielt bra. Evt hvorfor de ikke syns det har vert bra)

11. Selvmord er et tabubelagt tema. Tror det kan ha noen betydning pd hvordan du
ble mgtt?

12. Hvis du hadde jobbet med selvmordsproblematikk hvilke rad ville du gitt
hjelpeapparatet?
(kan du konkretisere hvilke tiltak/ tilbud du hadde gnsket deg og hvorfor)

13. Er det noen rad du ville gitt til familiemedlemmer og venner?

Del 5 Informantens refleksjoner rundt selvimord

14. Hvordan opplever du at kunnskapen generelt er om selvmord i samfunnet ?
(Stigmatisering)

15. Hva tror du skal til for at samfunnet skal bli bedre pa & oppdage personer som
har tanker om selvmord?

16. Tror du selvmord kan forebygges?
(Hvis ja....- pa hvilken mate)

17. Hva syns du om a bli intervjuet om dette temaet?

18. Sitter du igjen med noe du gnsker a dele?

19. @nsker du a fa et ferdig transkribert intervju tilsendt for gjennomlesning fgr jeg

bruker det i oppgaven?
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