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Disputation

I remember times when the inner disputation
Was quite fierce (to pursue the game, or sign
A full stop to pain). The call was mine-

Or so it seemed. Each voice a singular temptation:

The beguiling cries of longed-for-rest,
The easeful quiet, the total peace
-what a boon!- finally to cease

The struggle; to know that nothingness is best.

But then, from the barely bubbling sieve
Of my active self, a tired but urgent call
To return to habit and duty, reluctantly to fall

Again into pain and heartache- and to live.

Oh soul! Thou then stood on an isthmus break
And heard, in separate ears, Aegean and lonian wave.
Which sea? To drown, or combers once again to brave?

The vital choice was solely mine to make.

(Utdrag fra: Shneidman, 1996)
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Sammendrag

Bakgrunn: De siste 15 arene har antall selvmord i Norge ikke blitt feerre og samtidig er det
hgyere antall som gjennomfarer et selvmordsforsgk. Det synes a vare begrenset med
forskning pa individuelle erfaringer og opplevelser i forkant, underveis og i etterkant av et
selvmordsforsgk.

Hensikt og problemstilling: Studien fremhever en dypere forstaelse av hvordan det erfares a
veere selvmordstruet gjennom skriftliggjorte beretninger i selvbiografiske tekster. Hensikten
med studien er & fa en bredere kunnskapsforstaelse om fenomenet selvmord fra perspektivet
til mennesker som selv har utfart et selvmordsforsgk.

Utvalg og metode: Studien har et kvalitativt design med en induktiv tilnerming. Vi innhentet
datamaterialet gjennom skriftliggjorte beretninger fra selvbiografiske bgker. Tematisk
innholdsanalyse ble brukt som metode for & analysere datamaterialet.

Resultater: Gjennom forfatternes beretninger far man et innblikk i hvordan det erfares a veere
selvmordstruet. Denne innenfrakunnskapen tegner et bilde av en indre kamp bestaende av et
kontinuerlig og selvkritisk tankekjgr. Det beskrives en uutholdelig psykisk smerte hvor
tankene er del av denne smerten. Kampene pa innsiden blir skjult bak en maske, der denne
fungerer som en overlevelsesstrategi. Avgjerelsen om a ta sitt eget liv utgjer ogsa en kamp og
er et valg med flere nyanser.

Konklusjon: Det erfares en uutholdelig psykisk smerte hos mennesker som er
selvmordstruet. Denne smerten blir holdt skjult for andre. Tankene om daden tegner et bilde
pa frihet fra smerte og lidelse. Samtidig er avgjgrelsen om & ta sitt eget liv sammensatt og
preget av tvil og ambivalens.

Ngkkelord: Selvmordsforsgk, selvmordstruet, selvbiografiske tekster, psykisk smerte,
masken, Shneidman.



Abstract

Background: For the last 15 years there has been no significant decline in the number of
suicides in Norway, at the same time there has been an even higher number of suicide
attempts. It seems to be limited research on individual experiences before, during and after a
suicide attempt.

Research question and aim: Through written reports in published texts this study highlights
a deeper understanding of how it is experienced to be suicidal. The aim of this study is to get
a wider understanding about suicide as the phenomenon from the perspective of people that
has gone through a suicide attempt.

Range and method: The study has a qualitative design with an inductive approach. We
gathered data material through written reports from autobiographies. Thematic analysis was
used as a method to analyze the data.

Results: Through the authors written reports one gets insight into how it is experienced to be
suicidal. This internal knowledge draws a picture of an inner struggle that consists of a
continuous and self-critical mindset. Unbearable mental pain is being described where the
thoughts are a part of that pain. The inside battle is being hidden behind a mask, where it
works as a survival strategy. The decision of taking one’s life is a struggle and a choice with
several nuances.

Conclusions: The suicidal person is experiencing unbearable mental pain. This pain is kept
hidden from others. The thought of death draws a picture of freedom from pain and suffering.
The decision of taking one’s life is complex and characterized by doubt and ambivalence.

Key words: Suicide attempt, suicidal, autobiographies, mental pain, mask, Shneidman.
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1.0 Introduksjon

1.1 Innledning

Det er vondt & tenke pa at det er flere mennesker som ikke orker & leve og ser pa selvmord
som den eneste lgsningen for & komme vekk fra en uutholdelig tilstand. Det er vondt & tenke
pa hvilken smerte som ligger bak et slikt valg. Hvert eneste menneske som velger a ta sitt eget
liv utgjar en stor sorg for de etterlatte og for oss som samfunn. Nar en person velger a ta sitt
eget liv er dette en person for mye. Ifalge dgdsarsaksregisteret publisert av
folkehelseinstituttet den 17. desember 2020, er det registrert 650 selvmord i 2019 i Norge. Det
er aldersgruppen 30-60 ar som utgjer den mest rammede aldersgruppen med over halvparten
av alle selvmord (Folkehelseinstituttet, 2020). Ifglge Ping Qin, professor i medisin ved
Nasjonalt senter for selvmordsforskning og forebygging har man ikke sett en tydelig nedgang
i antall mennesker som tar livet sitt de siste 15 arene (Pileberg, 2021). Dagens publiserte tall i
dadsarsaksregisteret inneholder tall fra 2019, aret far koronapandemien og vil vere et viktig
sammenligningsgrunnlag for tall fra 2020 (Folkehelseinstituttet, 2020). Mange har spurt seg
om hvilke falger pandemien vil ha for psykisk helse og selvmordsstatistikken. Den fulle
statistikken for 2020 kan bli klar i juni 2021 (Folkehelseinstituttet, 2020). | Regjeringens
handlingsplan for forebygging av selvmord 2020-2025 innfgres det en nullvisjon for selvmord
i Norge. Regjeringen gnsker a formidle et verdisyn som beskriver at vi som samfunn ikke har
noen & miste til selvmord. Det er gnskelig at nullvisjonen kan bidra til et mer kunnskapsbasert
og systematisk arbeid mot a redusere antall selvmord. Det utpekes at samfunnet og
hjelpeapparatet har en plikt til & laere av det som skjer og ha en bedre selvmordsforebygging

som mal (Regjeringen, 2020).

1.2 Bakgrunn

Farste juledag 2019 var hele Norge i sjokk, da man ble kjent med nyheten om at kunstner og
forfatter Ari Behn hadde tatt sitt eget liv. Det ble igjen et bevis pa at selvmord kan ramme
hvem som helst. Dessverre er det ogsa tilfelle at de aller fleste kjenner noen som har forsgkt
eller har tatt sitt eget liv. Kanskje noen i familien, en nabo, en i lokalsamfunnet eller en venn?
Det er en realitet at det er for mange mennesker som dgr av selvmord. | boka «Mgte med det
selvmordstruede mennesket» skriver Vrale (2009) at man regner med at det er 6-10 ganger sa
mange selvmordsforsgk som det er selvmord (Vrale, 2009, s. 30). Ifglge regjeringens

handlingsplan for forebygging av selvmord finnes det ikke nasjonale tall pa forekomst og
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utvikling over tid for selvskading og selvmordsforsgk. Regjeringen vurderer om det skal
etableres et register for slike tall i Norge (Regjeringen, 2020). Vi som studenter og na forskere
ble pa bakgrunn av antall selvmord i Norge, inspirert til & gjennomfare en undersgkelse hvor
man kan fa en dypere forstaelse av hvordan det oppleves a veare selvmordstruet®. Heldigvis er
det noen av dem som forsgker a ta sitt eget liv som overlever og kan fortelle om sine

erfaringer. Det er deres beretninger vi gnsker a leere av.

1.3 Problemstilling

Denne studien retter sgkelys pa individuelle erfaringer hos mennesker som selv har forsgkt a
ta sitt eget liv. Vi gnsker a ga i dybden og forsta hvordan det oppleves & veare i en uutholdelig
tilstand der deden blir sett pa som en vei ut av en slik tilstand. Tekster fra selvbiografiske
beker skrevet av forfattere som skildrer sine erfaringer om hvordan det erfares a veere
selvmordstruet, kan gi et innblikk og nyttig informasjon om fenomenet selvmord. Vi gnsker a
leere av de skriftliggjorte beretningene. Falgende problemstillingen som sgkes belyst i denne

studien er:

Hvordan beskriver mennesker som har forsgkt a ta sitt eget liv sine erfaringer om hvordan det
er a veere selvmordstruet, i selvbiografiske tekster?

Ordet selvmordstruet er et begrep som vi mener omfatter det & veere i en smertefull og
uutholdelig tilstand, hvor valget om a ta sitt eget liv sees pa som en mulig lgsning for &
unnslippe lidelsen. Med dette begrepet gnsker vi a fange opp hvilke tanker og falelser som
oppstar i forkant, underveis og i etterkant av et selvmordsforsgk. Vi mener at ordet erfaring
kan inkludere slike tanker og falelser. Det er nettopp den unike erfaringen til forfatterne bak
tekstmaterialet som kan bidra til & berike var kunnskap om et viktig og ngdvendig tema. For &

ha et malrettet sgkelys underveis i studien formet vi falgende forskningssparsmal:

- Hvordan beskriver forfatterne sine tanker og falelser i forkant, underveis og i etterkant
av et selvmordsforsgk?

- Hvordan beskriver forfatterne den opplevde psykiske smerten som utgjer en
uutholdelig tilstand?

- Hvordan skildres valget om a ta sitt eget liv av forfatterne?

1 Vi ble kjent med ordet «selvmordstruet» i boka Mgte med det selvmordstruede mennesket av Vrale (2009).
Dette ordet far ikke en egen definisjon.



1.4 Hensikt og avgrensing

Hensikten med studien er & sgke etter en dypere forstaelse av fenomenet selvmord fra
perspektivet til mennesker som selv har utfert et selvmordsforsgk. Malet er a bidra til en
utvidet kunnskapsforstaelse om temaet selvmord. Mgte med det selvmordstruede mennesket
kan forekomme i det private liv, gjennom jobb eller det kan ramme en selv. Viktigheten av
gkt forstaelse og kunnskap ser vi derfor som ngdvendig. Ordtaket: «Say not, | have found the
truth, but rather, I have found a truth» av Kahlil Gibran (Sitert i Jacobs, 2010, s. 77), forklarer
hensikten med denne studien. Vi kan derfor med starre trygghet si at malet med studien ikke
er a finne den absolutte sannheten, men derimot fa en dypere forstaelse som kan bidra til gkt

kunnskap om selvmord.

For a finne informasjon om erfaringer til mennesker som har forsgkt a ta sitt eget liv, har vi
studert selvbiografiske tekster. Tekstmaterialet blir studert gjennom en vitenskapelig
analysemetode og denne studien kan derfor veere et supplement til tidligere forskning.
Forfatterne bak de selvhiografiske tekstene er alle over 18 ar. Denne studien vil derfor
avgrenses til perspektiver fra voksne mennesker. Flere av forfatterne beskriver egne erfaringer
rundt ulike psykiske lidelser. | denne studien vil ikke de ulike psykiske lidelsene bli vesentlig
vektlagt ettersom vi vil sette sgkelyset pa fenomenet selvmord og hvordan det kan erfares
uavhengig av diagnose. Hensikten med studien er a gke forstaelsen omkring erfaringen av a

veere selvmordstruet og ikke pa hva som kan hjelpe eller forebygge en slik tilstand.



2.0 Tidligere forskning

| dette kapittelet presenteres prosessen hvor vi sgkte etter hensiktsmessig forskning rettet mot
fenomenet selvmord. En utforskning av tidligere studier pa selvmord er ngdvendig for a
danne et bilde av hva som finnes av forskning fra far og om denne studien vil utfylle et
forskningshull eller ha likheter med andre publiserte studier. Det er sgkt etter vitenskapelige
artikler i databasene: Scopus, SvedMed +, Pubmed, Ovid (APA Psycinfo) og Cochrane
Library. Flere av databasene ble funnet via Universitet i Agder’s biblioteknettside som tipset
om ulike databaser knyttet opp til temaet psykisk helse (UiA, 2021). Sgkeordene som ble
brukt inkluderte «suicidal ideation», «suicide» «life experience», «experience», «suicide
attempt», «attempted suicide» og ble anvendt i ulike kombinasjoner. Inklusjonskriteriene var
artikler med fullstendig tekst, engelsk spraklige og artikler som var publisert fra ar 1990 til
2021.

Det finnes allerede en del forskning og statistikk om fenomenet selvmord. Statistikken gir
klare tall pa antall mennesker som mister livet til selvmord. Vi vet for eksempel at det der om
lag en million mennesker av selvmord i verden hvert ar (Austad & Larsen, 2009, s. 24).
Tidligere forskning viser at noen faktorer kan gi gkt selvmordsrisiko. Slike faktorer kan for
eksempel veere psykisk lidelse, tidligere selvmordsforsgk, brudd i relasjon, selvmord i
familien, &rekrenkelse, manglende nettverk og lett tilgang til selvmordsmidler med hgy
dadsrisiko (Austad & Larsen, 2009, s. 27). Gjennom sgkeprosessen fant vi ogsa ut at det
finnes en starre andel forskning hvor man studerer sammenhengen mellom ulike
risikofaktorer og selvmord/selvmordsforsgk. Det syntes a vaere spesielt mye forskning pa
risikofaktorer som: ulike psykiske diagnoser/lidelser, ulike somatiske sykdommer, traumer fra
barndommen, samt mennesker i ulike risikogrupper som soldater, lesbiske, homofile, bifile,
transpersoner og mennesker innenfor et minoritetssamfunn. | tillegg ble det funnet forskning
som rettet fokuset mot selvmord hos barn og ungdom. Innenfor kvantitativ forskning var det
en del studier som handlet om & male effekten av ulike behandlingsmetoder knyttet opp mot
suicidale tanker. Det er ogsa flere studier som presenterer statistikk av antall mennesker som
har mistet livet til selvmord/selvmordsforsgk knyttet opp mot kjgnn, alder, demografisk

omrade og utdanningsniva.

Etter var kunnskap synes det a veere mindre forskning som retter fokuset mot hvordan
mennesker opplever, erfarer, beskriver og tenker rundt valget om a ta sitt eget liv og hvor
arsaken til dette valget ikke danner essensen av forskningen. Vi har valgt a ta utgangspunkt i
vitenskapelige artikler hvor det er perspektivet til mennesker som selv har utfart et
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selvmordsforsgk som blir belyst. For & gi et innblikk i hvordan sgkeprosessen ble utfart, gir vi
et eksempel pa hvor mange treff vi fikk i databasen Pubmed den 6. februar 2021. Vi brukte
spkeordene «suicide attempt experience» som gav et utslag pa til sammen 483 ulike
vitenskapelige artikler. Vi leste forst overskriften til alle artiklene og deretter ssmmendraget
til studiene som kunne vare relevante og som hadde en liknende problemstilling som vi har i
denne studien. Til sammen leste vi dtte sammendrag og valgte fire studier som hadde relevans
for var studie. Tre av de fire studiene blir presentert nedenfor, se kapittel 2.2, 2.3 og 2.5.
Sgkingen i databasen Scopus og Ovid (APA PsycInfo) gav ogsa treff pa de samme to studiene
som presenteres i kapittel 2.2 og 2.3. Studien som presenteres i kapittel 2.1 og 2.6, ble funnet i
databasen SveMed+, mens studien presentert i kapittel 2.4 ble funnet i databasen Cochrane
Library. Nedenfor presenterer vi hovedpunktene i seks ulike vitenskapelige artikler som vi
mener er relevant for denne studien, da disse tar utgangspunkt i individuelle erfaringer hos

mennesker som selv har utfart et selvmordsforsgk.

2.1 «Jeg ville dg, men er jo glad jeg lever» - En kvalitativ studie av

pasienters refleksjoner etter selvmordsforsgk

Vatne & Naden (2018) har utfart en studie hvorpa forskningsintervju er brukt som metode for
innhenting av data. Det er utfert 10 ulike intervju med personer i alderen 21-52 ar, hvor
alvorlig selvmordsfare eller selvmordsforsgk var inklusjonskriterier for a veere med i studien.
Et av funnene fra studien var at selvmord ble sett pa som den eneste lgsningen for & unnslippe
en uutholdelig tilstand. Samtidig var det flere av deltagerne i studien som var lettet over & ha
overlevd selvmordsforsgket. Erfaringene fra deltagerne styrker forstaelsen av at det ikke er
daden i seg selv som er gnskelig, da gnsket om hjelp til a finne tilbake til livskraften og se
mulighetene i livet stod sterkere. Et annet funn fra studien er at selvmordsforsgkets utfall i
stor grad handler om «flaks» eller «uflaks». For eksempel om den man ringer etter hjelp tar
telefonen, eller om pargrende er ekstra observante og ser tegn som kan tyde pa at noe er galt.
Data fra studien viser ogsa at egne og andres oppfatning av selvmordstanker som «unormale»

kan gjere det vanskeligere a oppsgke hjelp.

2.2 «Exploring the lived experiences of the suicide attempt survivors: a

phenomenological approach» - En kvalitativ studie
Shamsaei, Yaghmaei & Haghighi (2020) har publisert en kvalitativ studie. | studien ble det
utfgrt dybdeintervju med 16 deltagere i alderen 19-57 ar, hvor alle hadde hatt ett eller flere

selvmordsforsgk bak seg. Deltagerne ble utvalgt ved et psykiatrisk sykehus i Hamadan/Iran.
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Et av funnene fra studien var at «psykisk smerte» syntes a veere betydningsfullt for
selvmordsforsgket. Et eksempel pa slik psykisk smerte kunne vare at man var trgtt av a veere
seg selv, tratt av 4 late som, tratt av & veere deprimert og en felelse av at det ikke er noe «lys i
enden av tunnelen». I tillegg til dette, fortalte noen av deltagerne at verden ville veere bedre
uten dem, da man fglte at man pafarte andre mer stress, smerte og lidelse. Studiens funn
synliggjorde at man ikke kan forsta fenomenet selvmord fra bare et perspektiv. Deltagerne fra
studien snakket om lidelse og problemer av ulike dimensjoner som inkluderte psykisk smerte,
familie, sosiale og skonomiske faktorer, samt behovet for forstaelse og kjerlighet. Shamsaei,
Yaghmaei & Haghighi (2020) forklarer at beretninger fra denne studien kan veere annerledes i
andre land og at det derfor er behov for videre forskning for a kunne integrere og

sammenligne perspektiver fra flere ulike land.

2.3 «Being in want of control: Experiences of being on the road to, and

making, a suicide attempt» - En kvalitativ studie

Hensikten med studien til Pavulans, Bolmsjo, Edberg & 6jehagen (2012) var a utforske
erfaringen til mennesker som har opplevd et selvmordsforsgk, samt bidra til gkt kunnskap om
hvordan helsepersonell mgter og behandler mennesker som har utfert et selvmordsforsgk. Det
ble gjennomfert intervju med ti deltagere i alderen 20-61 ar. Deltagerne ble intervjuet kort tid
(3-17 dager) etter et selvmordsforsgk og alle deltagerne var innlagt og fikk behandling ved
psykiatrisk avdeling. Et av studiens hovedfunn er at personene som gnsket a ta sitt eget liv
ikke hadde kontroll over tanker, falelser, destruktive handlinger, livssituasjonen og fremtiden.
Tankene ble beskrevet som automatiske, produsert av den psykiske lidelsen og noe som man
ikke kunne unnslippe. Tankene omkring selvmord ble skildret som et «tunnelsyn», hvor det a
ta sitt eget liv ble det eneste man tenkte pa og @nsket. Fravaer av kontroll over falelser handlet
om at deltagerne hadde en manglende evne til & forutse, forsta og regulere falelser.
Usikkerheten og fraveer av kontroll over egne handlinger og den navarende livssituasjonen,
farget ogsa synet pa fremtiden. Deltagerne beskrev at valget om & ta sitt eget liv kunne
forklares ved at man satt fast i en ond sirkel. Selvmordsforsgket ble ogsa sett pa som den
eneste lgsningen for & komme ut av endelgs lidelse, da man var utslitt og var i en tilstand hvor

det ikke var mulig a tenke klart.



2.4 «Relations Between Hopelessness, Depressive Symptoms And

Suicidality: Mediation by Reasons for Living» — En kvantitativ studie

Bagge, Lamis, Nadorff & Osman (2014) har utfgrt en kvantitativ studie som undersgkte
hvorvidt grunner til & leve delvis kunne forklare forbindelsen mellom tradisjonelle
risikofaktorer (depressive symptomer, haplgshet) og selvmordstanker og selvmordsforsgk.
Faktorer som familie- og vennerelasjoner, fremtidsforventinger og evaluering av seg selv
formidlet ulike grunner til & leve. Studien samlet data gjennom et nettbasert sparreskjema
(survey), hvor 1075 psykologistudenter ved et amerikansk universitet deltok frivillig.
Gjennomsnittsalderen til studentene var 19 ar. Det nettbaserte spgrreskjemaet baserte seg pa
ulike malingsskalaer. Disse var: Beck Hopelessness Scale, Beck Depression Inventory- 11,
Reasons For Living Inventory for Young Adults og Modified Scale for Suicide Ideation.
Spersmalene i de ulike skalene ble omgjort til malbare tall gjennom ulike poengsystemer som
igjen ble vist i forskjellige tabeller og diagrammer. Resultatet av studien indikerte at
relasjonen mellom risikofaktorer og navaerende selvmordstanker var delvis formidlet gjennom
grunner til & leve. Videre viste studien at grunner til & leve formidler en total relasjon mellom
haplashet og selvmordsforsgk det siste aret, samt at grunner til & leve formidler en delvis
relasjon mellom depressive symptomer og selvmordsforsgk. Studien demonstrerer viktigheten

av a evaluere aktuelle risiko- og beskyttende faktorer for selvmord.

2.5 «Mental Pain and Suicide: A Systematic Review of the Literature» - En

oversiktsstudie basert pa kvalitative data

Verrocchio, Carrozzino, Marchetti, Fulcheri & Bech (2016) har publisert en vitenskapelig
artikkel hvor systematisk oversikt (review) ble brukt som metode. I denne artikkelen har
forfatterne tatt utgangspunkt i kvalitative data fra 42 ulike studier og har undersgkt
sammenhengen mellom psykisk(mental) smerte og selvmord. Inklusjonskriterierne var at
artiklene skulle vaere engelskspraklige og inneholde beskrivende data om psykisk smerte i
relasjon til selvmordstanker, selvmordsforsgk og selvmordsadferd. Fra den systematiske
oversikten ble det fastslatt at psykisk smerte er en signifikant faktor som kan pavirke
selvmordsfaren, selv nar det er fravar av psykiske lidelser. Intense negative fglelser som
skam, samvittighet og haplgshet generaliseres som en uutholdelig psykisk smerte, spesielt nar
man heller ikke kan forutse forandringer eller lgsninger i fremtiden. Som konsekvens av dette
kan det komme en lengsel etter & ramme fra en slik smerte («psychache»). Hayere niva av

psykisk smerte representerer en tilstand hvor man er sarbar for selvmordstanker,



selvmordsforsgk og selvmordsadferd. | falge Verrocchio et.al. (2016) er psykisk smerte en
sterkere faktor for sarbarhet for selvmordstanker enn depresjon som diagnose. Forfatterne bak
denne studien papeker ogsa at det er viktig & identifisere den psykologiske smerten for &

kunne evaluere selvmordsfaren hos mennesker.

2.6 «Finally, it became too much» - Erfaringer og refleksjoner i etterkant av

et selvmordsforsgk. En kvalitativ studie.

I studien til Vatne & Naden (2011) ble det brukt intervju som metode for & innhente data om
deltagernes erfaringer og refleksjoner relatert til & vaere i en suicidal tilstand. De 10 deltagerne
som ble intervjuet i studien var bade menn og kvinner i alderen 21-52 ar. Inklusjonskriteriene
i studien var at deltagerne var regnet som alvorlig suicidale og intervjuet skulle ikke forega
far minst to uker etter et selvmordsforsgk. Et av studiens hovedfunn er at selvmordsforsgket
kan forstas som en handling som skjer i etterkant av en ensom kamp hvor man pa den ene
siden lengter etter lindring og lettelse av lidelse gjennom & dg, samtidig som man ogsa lengter
etter trygghet, verdighet og kjeerlighet i livet. Deltagerne brukte ulike metaforer for a beskrive
den tilstanden de befant seg i for selvmordsforsgket. Et eksempel pé en slik metafor: «A ligge
under isen og ikke ha mulighet til & komme seg opp». Tanken pa deden ble sett pa som en vei
ut av en langvarig lidelse. En del av den opplevde lidelsen til deltagerne hadde sammenheng
med vanskelige hendelser som hadde skjedd i lgpet av livet. Det blir beskrevet at valget om a
da ikke er et enkelt valg. Tvilen og ambivalens rundt valget om a dg ble spesielt knyttet til
deltagernes ansvar overfor sin egen familie. Det ble ogséa beskrevet at deltagerne opplevde en
falelse av skam og darlig samvittighet knyttet til selvmordsforsgket, da synet generelt i

samfunnet er at selvmord blir sett pa som en egoistisk handling.

2.7 Oppsummering av tidligere forskning

Som tidligere nevnt ble det funnet en del forskning knyttet opp mot ulike risikofaktorer som
gker faren for selvmord. Samtidig som det ogsa er flere studier som danner et statistisk bilde
over antall selvmord relatert til kjgnn, alder, demografisk omrade og utdanningsniva. Denne
studien tar utgangspunkt i inviduelle erfaringer hos mennesker som selv har utfart et

selvmordsforsgk og vi har derfor presentert studier som belyser dette perspektivet.

Det er flere likhetstrekk i de seks ulike studiene vi har presentert ovenfor. Hovedessensen er
at erfaringen av a vare selvmordstruet beskrives som en tilstand hvor en opplevd langvarig og
uuholdelig smerte/lidelse er sentral (Vatne & Naden, 2018; Shamsaei, et.al. 2020; Pavulans
et.al., 2012; Verrocchio et.al. 2016; Vatne & Naden, 2011). En slik tilstand kan forklares med
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ulike metaforer: «sitte fast i en ond sirkel» (Pavulans, et.al., 2012), eller «ligge under isen og
ikke ha mulighet til 2 komme seg opp» (Vatne & Naden, 2011). I tillegg blir det forklart at det
a veere selvmordstruet relateres til en haplgs situasjon (Bagge, et.al., 2014). Tanker om dgden
handler om at selvmord blir sett pa som den eneste lgsningen for @ komme vekk fra endelgs
lidelse og smerte (Vatne & Naden, 2018; Pavulans et.al. 2012; Verrocchio et.al. 2016; Vatne
& Naden, 2011). Det er perspektivet til den som har utfart et selvmordsforsgk som er sentral

og ngkkelen til informasjon som belyses i alle de seks presenterte studiene.

Pavulans et. al. (2012) papeker at forstaelsen av fenomenet selvmord fra perspektivet til
mennesker som har utfart et selvmordsforsgk er begrenset. Vatne & Naden (2018) uttrykker
0gsa dette og mener at det synes a vaere behov for mer kunnskap om hvilke erfaringer og
opplevelser mennesker har i tilknytning til et selvmordsforsgk. Vi stiller oss bak oppfatningen
om at det er behov for mer forskning pa individuelle erfaringer relatert til fenomenet
selvmord. I lys av dette mener vi at var studie kan vare et godt supplement til tidligere
forskning, da denne studien undersgker fenomenet selvmord fra perspektivet til mennesker

som har opplevd a veere selvmordstruet.

Denne studien innhenter datamaterialet gjennom beretninger til ulike forfattere bak
selvbiografiske tekster. Disse forfatterne har alle utfart et eller flere selvmordsforsgk og
presenterer rike beskrivelser om tanker, faglelser og opplevelser omkring det & veere
selvmordstruet. Det har veert interessant & se om utvalget og metoden som er brukt i denne
studien, kunne gi annen kunnskap enn for eksempel ved a bruke en mer tradisjonell metode
som intervju. Vi sitter igjen med en oppfatning av at var studie har gitt mye av den samme
kunnskapen som intervjuene fra de presenterte studiene har gitt. Dette har styrket var tro pa at
en undersgkelse av selvbiografiske tekster kan bidra til gkt kunnskapsforstaelse i forskningen

pa fenomenet selvmord.



3.0 Teori

I denne studien ble sgken etter ulike teoretiske perspektiver utfert etter at vi var ferdig med
den vitenskapelige analysen av datamaterialet. Dette fordi vi ville la funnene tale for seg og gi
retning til videre sgk etter teori. Vi ble kjent med professor Edwin S. Shneidman etter & ha
lest boken «Praktisk selvmordsforebygging» av Ekeberg og Hem (2016) i forbindelse med
litteraturgjennomgangen. Shneidman’s teori blir ogsa nevnt i studien til Vatne & Naden
(2018) og Verrocchio et.al. (2016), som ble presentert i forrige kapittelet (jfr. kap. 2.1 & 2.5).
Vi mener Edwin Shneidman’s teori er interessant og relevant for denne studien. Han mente at
den beste maten & forsta selvmord pa er a ta utgangspunkt i perspektivet til det
selvmordstruede mennesket. Shneidman belyser betydningen av den uutholdelige psykiske
smerten som hvert enkelt menneske berer pa i en tilstand hvor man gnsker a ta sitt eget liv.

Nedenfor presenterer vi Edwin S. Shneidman og hans teori om psychache og selvmord.

3.1 Edwin S. Shneidman

Edwin S. Shneidman (1918-2009) var professor i Thanatologi ved Universitetet i California
(Los Angeles School of medicine). Han var bade forfatter, redakter og medredakter for flere
beker om dgd og selvmord. Shneidman har vaert med pa a berike forstaelsen av selvmord og
har jobbet med forebygging. P& 1950-tallet var han medgrunnlegger og meddirektear for Los
Angeles Suicide Prevention Center. Pa 1960-tallet var han leder for «Center for the study of
Suicide Prevention» ved National Institutes of Mental Health i Bethesda, MD. | 1968 grunnla
han og var den farste presidenten for, American Association of Suicidology (Shneidman,
1993).

3.1.1 Shneidmans definisjon av selvmord
Shneidman (1993) har utviklet en definisjon av selvmord som han i boken «Suicide as

Psychache» utdyper og gir en utfarlig beskrivelse av. Oversatt pa norsk lyder den slik:

«For tiden, i den vestlige verden, er selvmord en bevisst, selvpafart, tilintetgjarende handling.
Handlingen kan best forstas som en flerdimensjonal krisetilstand hos et individ med
udekkede, sentrale psykologiske behov. Individet definerer selvmord som den beste lgsningen
pa krisen» (Shneidman, 1993, s. 4).

3.1.2 Shneidmans teori om «Psychache»
Shneidman (1993) mente at tidligere forsgk pa a forsta, behandle og forebygge selvmord var

mislykket. Disse forsgkene handlet om a forsgke a relatere og korrelere selvmord med enkle
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ikke-psykologiske variabler som kjgnn, alder, rase, sosiogkonomisk niva og psykiatriske
kategorier (inkludert depresjon). Hans oppfatning var at disse forsgkene ikke gikk til kjernen
av problemet, og at en sentral variabel relatert til selvmord ble ignorert, nemlig den

uutholdelige psykiske smerten, som kunne sies med ett ord; Psychache.

Psychache beskriver den smerten som uttrykkes hos mennesker som gnsker a ta sitt eget liv, i
form av deres tanker, ord og handlinger. Smerten er psykisk; det kan veere en faglelse av skam,
skyldfalelse, ydmykelse, ensomhet, frykt, angst eller hva som helst. Selvmord oppstar nar
individet oppfatter denne smerten eller psychache som uutholdelig. Dette betyr at selvmord
ogsa handler om ulike individuelle terskler for a utholde psykologisk smerte (Shneidman,
1993, s. 51).

Shneidman understreker at biologiske, biokjemiske, kulturelle, sosiologiske,
mellommenneskelige, logiske, filosofiske, bevisste og ubevisste elementer alltid er til stede
ved selvmord, men at dets grunnleggende element er psykologisk. Det vil si at hvert suicidale
drama skjer i sinnet til det enkelte unike individ (Shneidman, 1996, s. 5). Hans mal var a
revitalisere temaet selvmord ved a undersgke fenomenet pa en ny mate, slik det utspiller seg i
de suicidale menneskers sinn. Det er deres rapporter, om deres psykologiske smerte og deres
frustrerte psykologiske behov, som utgjer essensen av hva selvmord handler om, mente han
(Shneidman, 1996).

3.1.3 Fellestrekk ved selvmord

Shneidman (1993) skriver at fenomenet selvmord kan forstas pa flere mater. En mate er den
psykologiske tilnaeerming, hvor ngkkelen til den psykologiske forstaelse av selvmord er smerte
— psykologisk smerte, den smerten det suicidale individ fgler. Med denne forstaelsen er
selvmord en praktisk handling som har til hensikt & stoppe strammen av den uutholdelige
smerten i bevisstheten (Shneidman, 1993, s. 34). Shneidman mener & ha funnet 10 fellestrekk
ved tanker, faglelser eller atferd som er til stede ved de fleste selvmord. Han identifisere og

beskriver disse;

- den felles hensikten med selvmord er a sgke en lgsning

- det felles malet med selvmord er opphar av bevissthet

- den felles stimulansen ved selvmord er uutholdelig psykologisk smerte
- den felles stressoren ved selvmord er frustrerte psykologiske behov

- den felles fglelsen ved selvmord er haplagshet — hjelpelgshet

- den felles kognitive tilstand ved selvmord er ambivalens
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den felles perseptuelle tilstand ved selvmord er innsnevring

den felles handlingen ved selvmord er flukt

den felles mellommenneskelige handling ved selvmord er kommunikasjon av
intensjon

det felles mgnsteret i selvmord er at livslange mestringsstrategier er konsekvente

(Shneidman, 1996, s. 131).

3.1.4 Hvordan selvmord kan forstas

“Our constant goal is prevention — but first must come understanding” (Shneidman, 1996, s.

7). Shneidman mente at den beste maten a forsta selvmord pa ikke er studie av hjernestruktur,

sosial statistikk eller studie av psykiske lidelser, men direkte studie av menneskelige falelser,
beskrevet med egne ord av det suicidale individ (Shneidman, 1996, s. 6). Shneidman (1993)

har utarbeidet noen antagelser om hvordan man kan forsta handlingen og valget om 4 ta sitt

eget liv;

A)

B)

C)

D)

E)

Selvmord kan best forstas som; ikke en bevegelse mot deden, men bevegelse fra noe
og dette noe er alltid det samme; uutholdelige folelser, smerte eller lidelse. Dersom
man reduserer dette, vil individet velge a leve.

Selvmord kan forstas i lys av to personlighetsfunksjoner; perturbation (forstyrrelse) og
lethality (suicidalitet). Det mest effektive tiltak for & redusere et individs suicidalitet er
a gjere dette indirekte, ved a redusere det forhgyede nivaet av forstyrrelse. Ved &
redusere spenningen, smerten og lidelsen vil ogsa suicidaliteten reduseres.

Selvmord kan ses pa som en innsnevring av affekt og intellekt. Individet opplever
innsnevring eller tunnelsyn der mengden valg er redusert til to: enten en spesifikk
(nesten magisk) total lgsning eller opphar.

Selvmord ma ikke forstas som en urimelig handling, men som en reaksjon pa
frustrerte psykologiske behov. Selvmord begas pa grunn av frustrerte eller uoppfylte
behov.

Selvmord ma ikke forstas som et gnske om dgden, men derimot et gnske om opphar.
Spesielt nar dette opphgret — den umiddelbare avslutningen pa uutholdelig smerte, blir
sett av det lidende individet som den perfekte lgsning pa livets smertefulle problemer.
(Shneidman, 1993, ss. 23-25).
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4.0 Metode

Forskning innebzrer & sgke etter en grundig forstaelse og klarhet i det forholdet som blir
undersgkt (Dalland, 2007, s. 47). Vi tenker at det farste steget pa var reise etter klarhet om
fenomenet selvmord, er & ga detaljert gjennom de ulike stegene i forskningsprosessen. Vi vil
farst redegjare for hvordan vi kom fram til utvalget, bestdende av fem selvhiografiske bgker
og deretter gi en presentasjonen av disse. Videre begrunner vi valg av kvalitativ metode og
belyser studiens induktive tilnserming. Til slutt presenteres den tematiske analysen i trad med

Braun og Clarke‘s (2006) steg for steg- guide, samt metodiske overveielser.

4.1 Utvalg og datainnsamling

Malterud (2017) papeker at man som forsker bar rette fokus mot seregenheten ved utvalget
og hvilken betydning utvalget har for overfgrbarheten av kunnskapen som formes. Ved
kvalitative undersgkelser velger man et strategisk utvalg fremfor et tilfeldighetsbasert utvalg
for a styrke gyldigheten ved studien (Malterud, 2017, ss. 57-58). I henhold til denne studien er
det avgjegrende med data som omfatter fenomenet selvmord med tilstrekkelig dybde og
bredde. For & finne data som kan besvare problemstillingen, var det viktig for oss som
forskere a fa tak pa erfaringer som er delt av mennesker som selv har gnsket a formidle sine
unike livskunnskaper. P& bakgrunn av dette bestar vart utvalg av fem selvbiografiske baker,
hvor forfatterne bak disse tekstene har forsgkt a ta sitt eget liv. Vi avgrenser studien til &
omhandle forfatterens egne erfaringer omkring fenomenet selvmord. Bgker som handler om
hvordan det er & veere pargrende til noen som har begatt selvmord vil ikke bli belyst og ble

derfor ekskludert fra utvalget.

| utgangspunktet sgkte vi etter selvbiografier som er skrevet av skandinaviske forfattere etter

ar 2000. Etter sgk i det norske bibliotekets sgkeside (www.bibsok.no) med sgkeordene

[selvbiografi] [selvmord] kom det frem 15 treff den 20.februar 2020, hvorav det var tre baker
som passet til vare kriterier. Selvbiografiene; «Nesten» av Pedersen (2012), «Jeg vil ikke dg,
jeg vil bare ikke leve» av Heberlein (2014) og «Ingen ma vite det» av Lida (2019) ble valgt ut
pa grunnlag av vare inklusjonskriterier. Videre brukte vi «sngballmetoden» som gar ut pa at
man begynner med & velge ut en enhet, for eksempel basert pa informasjon. Gjennom denne
personen eller referansen far man tips om hvor man kan fa mer informasjon om fenomenet
man studerer (Polit & Beck, 2018, s. 199). Pa vart lokale bibliotek ble vi anbefalt boka
«Oktoberbarn» av Knausgard (2020). Dette er egentlig en roman, men innholdet i boka

baserer seg pa momenter fra forfatterens eget liv og er derfor pa mange mater ogsa
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selvbiografisk. Etter en anbefaling fra arbeidsplassen til en av oss ble boken «Solen som

sluttet & skinne» av @vland (2014) tatt med i utvalget. Denne boka er selvhiografisk og passet

med vare kriterier. Til sammen utgjer datamaterialet 923 sider med tekst. For presentasjonen

av de fem bgkene, se tabell 1 nedenfor:

Tabell 1 — oversikt over forfatterne og bgkene i datautvalget?

Forfatter (fodselsar)

Tittel (publikasjonsar)

Sidetall

Om forfatterne og bgkenes innhold

Ann Heberlein
(1970)

Jeg vil ikke dg, jeg vil bare
ikke leve
(Heberlein, 2014)

(Boka er oversatt av Astrid
Nordang)

181

Heberlein forteller om sine marke stunder og
har filosofiske refleksjoner rundt livet,
deden og retten til & velge mellom dem. Hun
har to barn, spennende karriere og en mann
som elsker henne- alt som gjer livet verdt &
leve? Heberlein har doktorgrad i teologi og
er en aktiv debattant og skribent i Sverige.

Jostein Pedersen
(1959)

Nesten
(Pedersen, 2012)

219

Pedersen forteller om sine erfaringer, da han
forspkte 4 ta sitt eget liv etter flere &r med
depresjon. Han skildrer flere aspekter ved
livet som har gjort at det ble vanskelig &
leve. Etter selvmordsforsgket ble han glad i
livet pa nytt. Han gnsker at egne skildringer
om kompliserte temaer kan veere til hjelp for
andre. Pedersen er norsk journalist,
programleder og forfatter.

Metha i Lida
(1993)

Ingen ma vite det
(Lida, 2019)

184

Lida forsgker hun 4 ta sitt eget liv da hun er
24 ar gammel. Etter selvmordsforsgket
forteller hun om hvordan hun ma starte pa
nytt etter & ha fatt diagnosen bipolar lidelse
type 2. En erfaring hun har tilleert seg er at
mye vondt kunne vart unngatt om hun
hadde veert &pen om det som er vanskelig.
Lida er student og kunstner. Hun har egen
blogg hvor hun publiserer tanker, dikt,
fotografi, maleri og tegninger.

Linda Bostrém
Knausgard
(1972)

Oktoberbarn
(Knausgard, 2020)

(Boka er oversatt Monica
Aasprong)

166

Knausgard har flere ganger veert
tvangsinnlagt pa psykiatrisk avdeling, eller
«fabrikken» som hun kaller den. Knausgard
forteller om hvordan hennes liv og minner
forsvinner grunnet ECT -behandlinger.
Gjennom minnearbeid forteller hun om
barndom, ekteskap, foreldreskap, skilsmisse
og selvmordsforsgk. Knausgard debuterte
som forfatter i 1998 og har gitt ut flere
publikasjoner.

Tina @vland
(1973)

Solen som sluttet & skinne
(@vland, 2014)
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@vland forteller dpent om 20 ar med
spiseforstyrrelser og selvskading. Hun har
levd et ensomt liv hvor hun alltid var pa vei
inn eller ut av et behandlingsopplegg.
@vland skriver mye om fortvilelse, spgrsmal
uten svar og om behandling som ikke
fungerer. Hun beskriver flere
selvmordsforsgk. @vland er skribent og har
jobbet mye med dyr.

2 Opplysningene fra tabell 1 er hentet fra de selvbiografiske tekstene.
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4.2 Begrunnelse for valg av kvalitativ metode

Dalland (2007) papeker at begrunnelsen for a velge en metode er at forskeren mener metoden
vil gi gode data til det forholdet som skal undersgkes. | denne studien sgker vi etter en dypere
forklaring om fenomenet selvmord og undersgker hvordan forfatterne bak de selvbiografiske
tekstene beskriver erfaringer, tanker og felelser i forkant, underveis og i etterkant av et
selvmordsforsgk. Temaet i denne studien ledet oss til & velge kvalitativ metode, da man med
denne metoden innhenter kunnskap om menneskelige egenskaper som erfaringer, motiver,
tanker og opplevelser (Malterud, 2017, s. 31). Samtidig vil forskere som tilhgrer den
kvalitative metoden, bade beskrive og forklare et fenomen, samt ga i dybden og forsgke a
avslgre mgnster (Polit & Beck, 2018, s. 185). Datagrunnlaget i denne studien bestar av
selvbiografiske tekster. Malterud (2017) belyser at materialet som innhentes av kvalitative
forskere som oftest bestar av tekster. Gjennom disse tekstene kan subjektive erfaringer,
nyanser og mangfold bli uttrykket (Malterud, 2017, s. 30). Ved 4 ta utgangspunkt i individets
egen livsverden haper vi & belyse fenomenet selvmord pa en nyansert mate. Ulike beretninger
vil kunne belyse likheter og ulikheter i erfaringer. Fra et forskningsperspektiv vil dette kunne
gi et mangfold av svar. Det vil forhapentligvis utvide var og leserens forstaelse av et

komplekst fenomen.

4.2.1 Induktiv tilneerming

Ved kvalitative studier har man ofte en fleksibel fremgangsmate og forskeren vil ikke vite i
forkant hvordan studien utvikler seg (Polit & Beck, 2018, s. 53). Denne fleksible
fremgangsmaten har inspirert reisen var gjennom utarbeidelsen av denne studien. Vi har valgt
induktiv tilneerming og studien folger Braun og Clarke’s (2006) analyseprosess. Braun og
Clarke (2006) skiller mellom induktiv og teoretisk tematisk analyse og understreker at
forskeren bgr ta valget mellom disse i forkant av den tematiske analysen. Ved den teoretiske
tilnsermingen har forskeren et teoretisk interessefelt som utgangspunkt og saker etter svar pa
forskningsspgrsmal i datasettet. | motsetning til dette vil man ved en induktiv tilneerming
analysere datamaterialet uten a vare direkte pavirket av en spesifikk teori (Braun & Clarke,
2006, s. 83). Malterud (2017) underbygger dette da hun beskriver at forskeren ved en induktiv
tilnaerming trekker slutninger fra det enkeltstaende til det allmenne (Malterud, 2017, s. 27). Vi

valgte a ikke gjere en detaljert orientering i det teoretiske landskapet om fenomenet selvmord
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for vi startet analyseprosessen. Vare funn som blir presentert i funnkapittelet er derfor

empiristyrte.

Samtidig er det ngdvendig for oss som forskere a forklare pa hvilket niva vi forholdt oss til
tekstmaterialet. Innholdet som beskriver synlige og apenbare komponenter i teksten refereres
som «semantisk/manifestet» innhold, mens tolkning av den underliggende meningen av
teksten refereres som «latent» innhold (Graneheim & Lundman, 2004, s. 106). | denne studien
vil analysen av tekstmaterialet rette fokuset mot det semantiske innholdet, og vi har pa denne
maten en fenomenologisk tilnerming til tekstmaterialet i datasettet. Ved en fenomenologisk
tilnerming gnsker man a forsta et sosialt fenomen ut fra perspektivet til den det gjelder, samt
beskrive verden ut fra hvordan personen opplever virkeligheten (Kvale & Brinkmann, 2015,
s. 45). Malterud (2017) underbygger dette med a beskrive at fenomenologi handler om
forstaelse av menneskers subjektive erfaringer og bevissthet. Tidligere kunnskap settes i
parentes (bracketing), for a rette oppmerksomhet mot den aktuelle subjektive erfaring i lys av
individets livsverden (Malterud, 2017, s. 28). Dersom vi hadde hatt sgkelys pa det latente
innholdet i datamaterialet, ville det veert mer riktig a ha en hermeneutisk tilnaerming til
tekstene, da man ved denne tilnermingen vil fortolke teksters mening (Kvale & Brinkmann,
2015, s. 30). Malterud (2017) forklarer at kvalitative metoder har ratter fra flere filosofiske og
idéhistoriske retninger. Felles for disse retningene er at utforskning og forstaelse av
menneskelig subjektivitet og samhandling star i fokus og til sammen danner disse retningene

et teoretisk grunnlag for kvalitative metoder (Malterud, 2017, ss. 28-29).

4.3 Tematisk innholdsanalyse

| folge Malterud (2017) kan en godt utfart analyseprosess basert pa relevante empiriske data
gi beskrivelser som gir ny innsikt om et fenomen (Malterud, 2017, s. 86). Ettersom
datamaterialet i denne studien bestar av selvbiografiske bgker pa mange hundre sider er det
sveert viktig for oss at vi har en god og oversiktlig analyseprosess. Vi har vurdert at Braun og
Clarke's (2006) tematiske analysemetode er godt egnet for denne studien. Analysemetoden
krever ingen detaljert teoretisk eller teknisk kunnskap og kan derfor veaere en mer tilgjengelig
metode for den uerfarne forsker (Braun & Clarke, 2006, s. 97). Ifglge Braun og Clarke (2006)
ber den ses pa som en grunnleggende analysemetode i kvalitativ forskning, da kvalitative
tilnerminger er sveert varierte, komplekse og nyanserte (Braun & Clarke, 2006, s. 78).
Tematisk analyse er et fleksibelt og anvendbart forskningsverktay som kan gi rike og

detaljerte data. Det er en metode for & identifisere, analysere og innhente mgnstre (tema) i et
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datasett. Foruten a organisere og beskrive datasettet i detalj, vil det ogsa kunne underbygge
ulike aspekter av problemstillingen (Braun & Clarke, 2006, s. 79).

4.4 Tematisk analyse- steg for steg

Den tematiske analysemetoden til Braun og Clarke (2006) presenterer en enkel og oversiktlig
steg for steg- guide i seks faser. Det er ikke en linezr prosess, men en prosess der man
beveger seg frem og tilbake mellom de ulike fasene i analysen (Braun & Clarke, 2006, s. 86).

Videre vil vi presentere hvordan vi arbeidet oss gjennom de seks ulike fasene.

4.4.1 Fase 1- Bli kjent med datainnholdet

| farste fase forklarer Braun og Clarke (2006) at forskeren skal gjere seg kjent med
datamaterialet, bade i dybden og bredden av innholdet. Dette innebarer & lese dataene om
igjen og pa en aktiv mate, ved a sgke etter mening og manstre (Braun & Clarke, 2008, s. 87).
Analyseprosessen i denne studien startet da vi hadde samlet inn de fem selvbiografiske
bekene som utgjorde datagrunnlaget. Vi startet med a lese gjennom alle bgkene for & danne
oss ett inntrykk og bli kjent med innholdet. Deretter leste vi bgkene pa nytt, samtidig som det
ble skrevet notater hver for 0ss. Vi skrev ned betydningsfulle setninger som vi mente var
utslagsgivende i henhold til & fa gkt forstaelse omkring fenomenet selvmord. Hver setning ble
markert med sidetall fra de ulike bgkene, samt at vi markerte setningene i selve boka. Vi kom
deretter sammen og diskuterte innholdet og sammenlignet notatene. Notatene fra begge to ble

samlet i ett fellesdokument per bok og ble til sammen 17446 ord.

4.4.2 Fase 2- Utarbeide koder

Etter & ha lest og blitt kjent med datamaterialet skal det i denne fasen utarbeides koder for a
organisere datamaterialet i meningsfulle grupper (Braun & Clarke, 2006, s. 88).
Notatdokumentene ble farst skrevet ut i papirform med mellomrom mellom hvert
meningsinnhold. Deretter ble alle sitatene klippet hver for seg i papirremser. Bakpa hver
papirremse ble det notert hvilken forfatter som hadde skrevet sitatet slik at det ble enkelt &
finne tilbake til sitatet i bgkene. Videre leste vi hver enkelt setning hgyt for hverandre og ble
enige om en kode som dannet essensen av den enkelte setningen. Koden ble skrevet pa en
«post-it-lapp» og ble klisteret pa papirremsen. Andre papirremser fikk nye koder eller ble lagt
under eksisterende koder. Et eksempel pa dette vises i tabellen nedenfor:
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Tabell 1- Eksempel pa koding

Betydningsfull setning fra datamaterialet: Kode for:
«Jeg beerer en maske som far meg til a
fremsta som rolig og avbalansert, men inni Maske
meg er det kaos, og na rakner det snart for
meg»

(@vland, 2014, s. 127)

4.4.3 Fase 3- Sgke etter tema

Den tredje fasen begynner nar alle data er kodet og en sitter igjen med en lang liste med ulike
koder fra hele datasettet. Her vil man forsgke a sortere kodene under ulike forelgpige temaer
(Braun & Clarke, 2006, s. 89). Etter & ha gatt igjennom alle papirremsene, hadde vi il
sammen tjuetre ulike kodegrupper, hvorpa en av disse var en «kast/vent» bunke, hvor det var
setninger som vi mente ikke var vesentlige for studien. De 22 ulike kodegruppene ble deretter
lagt utover for a fa en oversikt over alle gruppene. Basert pa vare egne meninger og innholdet
i de ulike papirremsene ble det klart for oss at flere av kodegruppene hgrte sammen under et
overordnet tema. Etter litt diskusjoner og flytting av kodegruppene frem og tilbake kom vi
frem til fire forelgpige temaer; Daden som eneste lgsning, Livet er uutholdelig, Uperfekt i det
perfekte liv og Jeg er ikke god nok og er bare i veien. Navnet pa de fire ulike temaene ble
dannet som en kreativ overskrift som skulle fange essensen av alle de 22 ulike kodegruppene.
Videre ble noen kodegrupper lagt under eksisterende, mens andre ble «kastet» og vi satt igjen

med 18 ulike kodegrupper. Se tabell nedenfor:

Tabell 2 — Oversikt over de fire forelgpige temaene og kodegruppene

Dgden som eneste Liveter Uperfekt i det Jeg er ikke god
lgsning uutholdelig perfekte liv nok og er bare i
veien
Dgden som utvei Indre smerte Bli sett for den du Skam
er/ normal v.s
unormalt
Selvmordstanker/planer | Marke tanker Tilskuer i eget liv Selvkritikeren
Selvmordsforsgk (ga Leve med psykisk Beere en maske Selvopptatt
stille for seg) uhelse
Ambivalens Haplgshet Forventning til livet | Familie/andre nare
(sorg) relasjoner
Livet som
plikt/tvang
Meningslgshet
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4.4.4 Fase 4- Revurdere tema

I denne fasen skal temaene som er utarbeidet sa langt finpusses. Her blir det tydelig hvilke
temaer som ikke er tema, hvilke temaer som gar inn i hverandre, og hvilke som kan bli delt
opp i flere temaer (Braun & Clarke, 2006, s. 91). Vi dannet oss et overblikk over de 18 ulike
kodegruppene og sa at noen navngitte koder ogsa kunne veere undertema. Samtidig sa vi at det
var behov for at temaene fikk nye navn slik at de fanget essensen bedre. Vi valgte a fordele de
fire forelgpige temaene med tilhgrende kodegrupper mellom oss, slik at vi fikk to temaer
hver. I denne prosessen leste vi gjennom de ulike papirremsene med tilhgrende kodegrupper
pa nytt med nye gyne. Kodegruppene ble enten «kastet», slatt sammen eller flyttet fra et
forelgpig tema til et annet forelgpig tema. Temaene fikk nye navn basert pa essensen i de
ulike kodegruppene. De fire hovedtemaene ble forelgpig hetende: Den indre kampen, Hvem
kan like meg?, De andre, masken og skuespillet, Jeg vil ikke dg-jeg vil bare ikke leve.
Underveis i denne prosessen ble det klart for oss at hovedtemaene igjen matte endre navn.
Samtidig sa vi at tema nummer to; Hvem kan like meg? ble for snevert og passet bedre inn
under tema nummer en; Den indre kampen. Vi stod dermed igjen med tre ulike hovedtemaer

med fire-fem undertemaer. Se tabell nedenfor:

Tabell 3 — Oversikt over vare 3 hovedtemaer med 4-5 undertemaer

Den indre kampen Den «bedre» utgaven Mellom liv og dgd
Tanker om seg selv Fasaden og den steinharde Nar haper svinner
masken

Det andre tenker Spille ditt livs Oscar- rolle @nsket om ro og frihet fra

smerte
Ikke god nok for andre Uniformen Perspektivene forsvinner
Steinen, vekten og Rollebytte Ambivalensen, tvilen og
drukningsdgden valget
Ravnen, kreften pa sjelen og Selvmordsforsgket
sgken etter magerheten

4.4.5 Fase 5- Definere og navngi tema

Denne fasen starter nar man er forngyd med det tematiske kartet for datasettet. Ifglge Braun
og Clarke (2006) handler det om & jobbe med a identifisere for seg selv hva hvert tema
handler om, og avgjere hvilke deler av datasettet de ulike temaene tar for seg. En ma ogsa ta
stilling til hvordan denne analysen passer inn i den bredere «fortellingen» i datamaterialet,
ogsa i sammenheng med problemstilling og forskningsspgrsmal (Braun & Clarke, 20086, s.
92). Ettersom tematisk analyse ikke er en linear prosess (Braun & Clarke, 2006, s. 86), s vi

det som ngdvendig & ga tilbake til de farste notatene som var samlet i ett fellesdokument per
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bok for & fa ny oversikt over datamaterialet. Denne nye oversikten gav oss starre trygghet i at
de tre hovedtemaene vi hadde kommet frem til utgjorde essensen av datagrunnlaget, samt
svarte pa forskningsspgrsmalene og problemstillingen var. De tre hovedtemaene er
beskrivende for hvilke erfaringer, tanker og falelser man har i forkant, underveis og i etterkant
av et selvmordsforsgk. Hovedtemaet som heter Den indre kampen handler om hvilke tanker
og beskrivelser forfatterne har om seg selv, samt undringen over hva andre tenker om dem.
Samtidig handler dette temaet om fglelsen av a ikke vaere god nok, samt fglelsen av innvendig
smerte. Det andre hovedtemaet vart, Den «bedre» utgaven handler om at flere av forfatterne
tar pa seg en uniform, en annen rolle, en maske eller utfarer et skuespill for a skjule det som
befinner seg pa innsiden. Det tredje hovedtemaet vart, Mellom liv og ded, handler om
kampene i livet og dgden som en mulig lgsning i fraveer av bedre alternativer. Avgjgrelsen om

a ta sitt eget liv er sammensatt og har flere nyanser.

4.4.6 Fase 6- Produsere rapporten

I den siste fasen skal funnene fra analysen nedskrives i en rapport. Denne delen skal gi en
konkret, sammenhengende, logisk, ikke-repeterende og interessant redegjarelse for historien
datasettet forteller, innenfor og pa tvers av temaene (Braun & Clarke, 2006, s. 93). | denne
studien blir resultatet fra analysen av tekstmaterialet presentert i funnkapittelet og senere
draftet i lys av teori og tidligere forskning. Dette vil til sammen utgjere rapporten. Funn- og
diskusjonskapittel blir presentert gjennom ulike underoverskrifter for at det skal vaere

oversiktlig for leseren, samtidig som vi haper at overskriftene ogsa fanger leserens interesse.

4.5 Forforstaelse og apenhet- vart stasted som forsker

Malterud (2017) beskriver at: «Forforstaelsen er den ryggsekken vi bringer med oss inn i
forskningsprosjektet, far prosjektet starter. Innholdet i denne ryggsekken pavirker hele veien
maten vi samler, leser og tolker vare data pa» (Malterud, 2017, s. 44). Ryggsekken vi berer
med oss inn i dette forskningsprosjektet gnsker vi a belyse sa godt som mulig. Vi er begge
utdannet sykepleiere og har fullfart videreutdanning i psykisk helsearbeid. Som sykepleiere er
vi opptatt av a vise omsorg, samt mgte mennesker i ulike kriser med forstaelse og respekt. Vi
mener at det er mennesket som opplever en krise som er eksperten pa hvor «skoen trykker»
og det bar tilstrebes en individuell og helhetstenkende tilneerming. Alle mennesker har unike
erfaringer og opplever livets utfordringer ulikt. Vi mener at disse erfaringene gir annen
kunnskap enn den kunnskapen vi finner i teori og forskning. Vi kommer begge fra mindre

byer og har opplevd at mennesker i lokalsamfunnet har tatt sitt eget liv. En av oss har ogsa
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opplevd selvmordsforsgk i et naert bekjentskap. Samtidig har vi begge erfaringer med at livet
svinger og bestar av vanskelige perioder. Vi har derfor ikke vanskeligheter med a forsta at
livet kan veere anstrengende a leve. Likevel er det vondt & tenke pa at mange faler at en

avslutning pa livet kan virke som den eneste lgsningen for a fa fred fra smerte og lidelse.

4.6 Forskningsetiske overveielser

Etikk handler om normer for hva som er riktig og god levemate. Det vil pa mange mater ikke
veere et skille mellom etikk i dagliglivet og forskningsetikk (Dalland, 2007, s. 234). Dalland
(2007) papeker at man som forsker ber ta stilling til etiske overveielser ved valg av
informanter og hindre at personvernet blir krenket gjennom behandling av
personopplysninger (Dalland, 2007, ss. 239-240). | denne studien er informantene mennesker
som har opplevd at livet ofte er uutholdelig, og kanskje befinner seg i en sérbar tilstand. A
forske pa en slik sarbar tilstand kan by pa flere etiske utfordringer. Som forskere er det derfor
viktig for oss at forskningen omkring dette temaet blir gjort sa skansomt som mulig. Vi mener
at den mest skansomme maten er at utvalget vart bestar av forfattere som selv har gnsket a
formidle og publisere sine erfaringer i form av selvbiografiske bgker. Det derfor er ikke
ngdvendig a innhente samtykke fra de ulike forfatterne. Vi hevder at studien overholder etiske
overveielser da forfatterne har publisert sine bgker i det offentlige rom. Samtidig hentyder alle
forfatterne at de har et gnske om a formidle egne opplevelser for & hjelpe andre som er i
samme situasjon. Selv om forfatterne ikke formidler noe om at deres bgker kan brukes i en
vitenskapelig studie, haper vi likevel at vi behandler forfatterne med respekt og viderefgrer
deres gnske om 4 hjelpe andre gjennom gkt kunnskap om fenomenet selvmord. Vi vil ogsa
papeke at vi kun tar i bruk forfatternes allerede nedtegnende og offentlige beskrivelser i

bogkene.

Ettersom vart utvalg bestar av offentliggjorte publikasjoner og vi ikke har innhentet nye
personopplysninger, har vi derfor ikke sgkt om godkjenning til Norsk Samfunnsvitenskapelig
Datatjeneste (NSD) eller Regionale komitéer for medisinsk og helsefaglig forskningsetikk
(REK). NSD skal vurdere om forskningsprosjekter oppfyller kravene i
personopplysningsloven (Dalland, 2007, s. 240). REK skal vurdere om forskningsprosjekter
er etisk forsvarlig a gjennomfare (Salbu, 2014). Prosjekt ble meldt til etikkomiteen ved
Universitetet i Agder (Fakultetets Etiske Komité - FEK) som kun registrerer studier basert pa
tekstanalyser, fordi slike studier ikke trenger a behandles pa samme mate som studier hvor
mennesker er direkte involvert. Registreringen fra FEK ble gjort 21. oktober 2020 og er lagt

ved som vedlegg (se vedlegg nr. 1).
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5.0 Funn

Funnene i denne studien er basert pa beskrivelser av forfatternes opplevelser, erfaringer,
folelser og tanker som er knyttet til tilstanden man befinner seg i forkant, underveis og i
etterkant av et selvmordsforsgk. Gjennom funnene sgker vi svar pa problemstillingen:
Hvordan beskriver mennesker som har forsgkt a ta sitt eget liv sine erfaringer om hvordan det
er & veere selvmordstruet, i selvbiografiske tekster? Hvordan det er & veere selvmordstruet og
befinne seg i en tilstand som pa mange mater kan virke uutholdelig, blir belyst gjennom tre
hovedtemaer: 1) Den indre kampen 2) Den «bedre» utgaven 3) Mellom liv og dgd. For &
tydeliggjere den fenomenologiske tilnaermingen til tekstmaterialet presenteres det flere sitater
fra forfatterens beretninger. De utvalgte sitatene er med pa a berike og samtidig understreke
temaene som belyses. For a fa frem flere nyanser av hovedtemaene har vi fire - fem
undertemaer. Samtidig er det gnskelig at undertemaene danner en logisk oversikt slik at

leseren kan falge traden gjennom dette kapittelet.

5.1 Den indre kampen

Forfatternes beretninger om innvendig smerte og konstante tankerekker blir godt belyst
gjennom tekstmaterialet og kan pa mange mater uttrykkes som en indre kamp. Forfatterene
har flere rike beskrivelser av hvordan tankene og tankekjaret oppleves for dem. De tegner et
bilde av tankene som utmattende, noe som gjer dem psykisk og fysisk slitne, og noe de gnsker
a komme bort i fra. @vland (2014) skriver at tankene hennes kverner hele tiden og at tankene
jobber pa overtid (@vland, 2014, s. 106). Knausgard (2020) beskriver ogsa dette tankekjaret:
«Jeg kunne ikke roe ned tankene mine som gikk lgs pa meg med en kraft og vrede som jeg
aldri hadde opplevd» (Knausgard, 2020, s. 54). Heberlein (2014) gjentar flere ganger at det

fales som om det er noe galt med hjernen hennes, da den koker og aldri skrur seg av;

Jeg har alt man kan begjere. Jeg har mer. Hva er det som er galt med meg? Hvorfor
pagar det en stadig verdenskrig i hjernen min? Hvorfor kan jeg aldri fa hvile? Hvorfor
foles det som om hodet mitt skal sprenges i en million biter av alle tankene som ma
ut? (Heberlein, 2014, s. 45)

Tanker og beskrivelser forfatterne har om seg selv er ofte av en svart negativ karakter. De
negative tankene er forankret i ord som «selvkritikeren» og «selvhat». Forfatterne beskriver
ogsa hvordan de ser seg selv i forhold til andre. Samtidig far vi et innblikk i smerten som
erfares og skildres pa ulike mater. Dette kommer frem gjennom metaforiske uttrykk som

«steinen», «vekten», «ravnen» og «kreft pa sjelen».
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5.1.1 Tanker om seg selv

Du seier «Du ser fin ut i dag»

Men i inga verd er eg fin i dag.

Koffer i alle dagar seier du ting som ikkje er sant?
Det er dette som er gale med verda.

Alle seier ting dei ikkje meiner.

(Lida, 2019, s. 142)

Diktet ovenfor fanger opp hvordan tankene om seg selv er farget sa markt at man betrakter
seg selv som en person det ikke er noe positivt ved. Det brukes mange harde ord hvor
forfatternes negative beskrivelser av seg selv star i fokus. For eksempel beskriver @vland
(2014) seg slik: «Jeg kjenner meg uansett sa utrolig haplgs, udugelig og feig» (@vland, 2014,
s. 77). I en annen skildring av seg selv forteller hun at stemmen i hodet skifter fra a si «du er
ekkel, feit og stygg» til «jeg er ekkel, jeg er feit, og jeg er stygg». Nar stemmene skifter fra du
til jeg, raser verden hennes sammen, da hun papeker at ordet du er mer udefinerbart, mens
ordet jeg blir mer virkelig og en for stor utfordring a kjempe mot (@vland, 2014, s. 151). |
tillegg til de negative beskrivelsene, utvikler hun ogsa et gkende hat mot seg selv; «Jeg hater
meg selv mer enn jeg noensinne har gjort» (@vland, 2014, s. 157). Pedersen (2012) har
lignende tanker og beskrivelser: «For om det finnes noen der ute i verden som ikke har
gjennomskuet meg som den taperen jeg er, har mitt eget hode for lengst sett det» (Pedersen,
2012, s. 139).

Den negative skildringen av seg selv er ogsa representert i Lidas (2019) beskrivelser. Hun
skriver at hun har en selvkritiker inni seg som ikke holder kjeft (Lida, 2019, s. 163). Hun er
overbevist om at hun er den verste personen som finnes pa kloden (Lida, 2019, s. 79) og at

hun gjer ting verre:

Eg har folt meg veldig... utilstrekkeleg. Eg kjenner meg heilt forbanna ubrukeleg, for
a veere heilt @rlig. Heile. Forbanna. Tida. Eg faler at eg berre er i vegen, og at det
hadde vore betre om eg ikkje hadde vore her. Eg gjer berre ting verre. (Lida, 2019, ss.
51-52)

Heberlein (2014) er heller ikke fri fra vonde tanker om seg selv og uttrykker det med meget
negative ord: «Jeg sviker og gdelegger. Jeg er en gra sky. En uveerssky som gjer alt fuktig og
elendig. Som demper lyder og latter og glede og far alle andre til a fale seg utilstrekkelige»
(Heberlein, 2014, s. 166). Hun har flere beskrivelser som understreker dette: «For jeg vet i
grunnen ingenting. Jeg er i grunnen en idiot. Kan ingen befri meg fra meg selv?» (Heberlein,

2014, s. 44), «Jeg er en patetisk type. En ynkelig type. Jeg burde ikke fa veere til. Burde Ikke
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Fa Vere Til» (Heberlein, 2014, s. 58). Knausgard (2020) uttrykker et lignende bilde av seg
selv: «Jeg var verdilgs fordi ingen elsket meg, og jeg klarte ingenting» (Knausgard, 2020, s.
12).

5.1.2 Det andre tenker

Flere av forfatterene strever med tanker om hvordan andre oppfatter dem og har tanker om at
de er «unormale». Det negative bilde av seg selv kan overfgres til at alle andre ogsa har det
samme negative bilde. Lida (2019) uttrykker dette slik: «Nar du er i denne syklusen med
sjelvtvil og sjelvhat, sa vert du @rleg talt overtydd om at alle andre tenkjer like negativt om
deg som du tenkjer om deg sjalv [...]» (Lida, 2019, s. 163). Hun ser at selvkritikeren har fatt
sa stor plass at hun til og med lurer pa hvordan folk ville reagert dersom de hadde sett

hvordan hun oppferer seg nar hun er alene (Lida, 2019, s. 176).

Samtidig beskriver Lida (2019) hvordan hun holder tanker og felelser pa innsiden, da hun er
redd for at hun er den eneste som tenker slik. Hun vil ikke bli stemplet som «unormal». Et
eksempel pa dette er nar Lida (2019) beskriver en hendelse der hun blir usikker pa hva faren
hennes heter nar hun skal bestille en gravert penn med farens navn. Egentlig er hun ikke

usikker pa navnet hans, men i gyeblikket blir hun fanget av forlegenhet:

I slike situasjoner kjem eg alltid fram til at det er meg det er noko gale med. Ikkje at
det er normalt, og i alle fall ikkje at eg kan sperje nokon om det er normalt eller ikkje.
For tenk om eg spar nokon om det er normalt, og dei ikkje skjgnar kva eg snakkar om.
Da far eg jo bekrefta at det berre er meg. Det er heller betre & leve i uvissa og gruble
litt mykje, enn & fa vite heilt sikkert at det er noko gale med meg. (Lida, 2019, s. 141)

@vland (2014) har ogsa lignende beskrivelser som Lida (2019). Da @vland (2014) er innlagt
pa psykiatrisk avdeling gnsker hun ikke a prate med de andre pasientene. Dette fordi hun har
en forestilling om at hun er alene om & bare underlige tanker:

Jeg foler meg ukomfortabel. Jeg faler meg annerledes. Jeg innbiller meg at jeg har sa

mange rare og merkelige tanker som ingen av de andre har. De snakker i hvert fall
ikke om det. Men det gjar for sa vidt ikke jeg heller. (@vland, 2014, s. 64)

I tillegg til at flere av forfatterne uttrykker fglelsen av a vaere annerledes enn andre har noen
ogsa tanker om at «alle andre» har det bedre enn dem. Et eksempel pa dette er hvordan
Pedersen (2012) uttrykker at alle andre er bedre utgaver enn han selv:
Der ute er livet. Der ute gar verden videre uten meg. Like greit. Alle fikser livet sitt.
Alle er lykkelige. Alle er flinke. Alle har det godt. Fornuften sier nei, slik er det

aldeles ikke. Sjelen er rystende uenig. Dermed blir det mange tap pa slagmarken.
Sjelen er nermere fornuften i slike stunder, og jeg overbeviser meg selv om at hele

24



verden er bedre og flinkere og at den godt kan klare seg uten meg. (Pedersen, 2012, s.
137)
5.1.3 Ikke god nok for andre
Det negative og kritiske blikket pa seg selv, kan ogsa pavirke forholdet og relasjonen til de
nermeste. Flere av forfatterne beskriver at de ikke kjenner seg gode nok for menneskene som
betyr noe for dem. Pedersen (2012) forteller at han ikke synes at han er en tilstrekkelig
farsfigur og beskriver hvordan han i sitt eget kaos ikke har kapasitet til & veere der for sin
familie:
Den ulykke du forgver mot deg selv, ma du nesten leve med. Det er verre med den
ulykke som gar utover dine uskyldige naermeste, hvis kjerlighet er grunnen til at de er
naere. Midt oppi ulykkeligheten spurte jeg ikke engang om hvordan hun hadde det.
Hvordan hun hadde klart disse ukene alene med to unger og travel jobb. Hvordan
ungene hadde det. Hvordan ridetimene, svemmingen, lekselesingen, gangetabellene og

rettskrivingen gikk. Akkurat som far: jeg var den mest udugelige faren i hele verden,
[...] (Pedersen, 2012, s. 33)

Heberlein (2014) bekriver ogsa at hun ikke fgler seg god nok ovenfor sin familie. Heberlein
(2014) forteller gjentakende at hun ikke gjgr mannen sin lykkelig nok med & veere den hun er.
Relasjonen til mannen hennes blir beskrevet som darligere og darligere gjennom boka. En

beskrivelse som uttykker denne relasjonen lyder slik:

Mannen min elsker meg betingelseslgst. Han gjar faktisk det. Til tross for at jeg er
utro, angstfylt og ekkel. Til tross for at jeg er egoistisk og selvopptatt og nesten aldri
hjemme, elsker han meg. Jeg tror han ville veert lykkeligere med en annen kvinne.
(Heberlein, 2014, ss. 44-45)

Det er ikke bare relasjonen til ektemannen som blir pavirket av hennes selvkritiske blikk.

Spesielt overveier Heberlein (2014) hvordan hun er som mor:

Jeg har for det meste ligget i sengen med tarene rennende nedover kinnene. Jeg
skammer meg. Jeg er sa jeevlig ussel. Jeg er ikke lenger til nytte. Jeg gjer ingen
mennesker glade. Minst av alt barna mine. Minst av alt dem. (Heberlein, 2014, s. 167)

Selv om ikke alle forfatterne har barn, beskriver ogsa de det negative man pafgrer andre,
enten det er Kjeeresten eller foreldrene. Lida (2019) tenker at hennes kjereste fortjener noen
som er mye bedre enn henne (Lida, 2019, s. 31). Samtidig beskriver Lida (2019) at hun er
redd for at hun har gdelagt livet til kjeersten med a vaere den hun er (Lida, 2019, s. 49). Hun
tenker ogsa pa hvordan hun pavirker sin egen familie: «Det einaste som er verre enn a vere ei
byrde for familien, er & vere ei byrde dei ma bekymre seg for» (Lida, 2019, s. 58). @vland
(2014) beskriver hvordan hun oppfatter seg selv som en byrde for sin mor: «Mammas triste
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gyne gjgr meg vondt. Av alle mennesker her pa jord sa er det henne jeg gnsker det beste.
Hvorfor er jeg da som jeg er? Det er jo jeg som gjgr henne sa trist og urolig» (@vland, 2014,
s. 103).

5.1.4 Steinen, vekten og drukningsdgden

Det er flere av forfatterne som beskriver og uttrykker en smerte som til tider er uutholdelig.
Bade Pedersen (2012) og Heberlein (2014) bruker metaforer for a skildre smerten de kjenner
pa. Disse skildringene er med pa a tydeliggjare hvordan smerten oppleves. Pedersen (2012)
bruker «stein» som metafor for a belyse de indre falelsene som han ogsa mener bgr holdes

skjult, da dette er forventet:

Derfor holdt jeg ut den rare, dumpe falelsen i mellomgulvet som satt kilt fast lik en
stor, rund, glatt stein det var umulig a fa tak pa for sa a flytte. Den bare var der, ble
starre og tyngre. Den ble toppet av mindre steiner, sma skarpkantede pukkstein som
rev opp noe innvendig og gjorde mellomgulvet tyngre og vondere og til slutt formet en
steinvegg. (Pedersen, 2012, s. 110)

Heberlein (2014) bruker ogsa «stein» som metafor, i tillegg til metaforen en «svart vekt» for a

fa frem hva som oppleves pa innsiden:

Det er sa tungt innvendig. En svart vekt over brystet. Innvendig er en stein. Der hjertet
kanskje skulle sitte. Alle de tarene som aldri vil slutte & renne nar de ferst har begynt.
Som & skru pa en kran. Det drypper, renner, fosser. Jeg fryser sa inn i margen. Sola
skinner og det er 24 grader, men jeg fryser uansett hvor mye klzr jeg tar pa meg. Jeg
kommer ikke ut av den hinnen, boblen, kroppen. (Heberlein, 2014, s. 162)

Det er ikke alltid Heberlein (2014) klarer & grate, selv om hun har mye & veere lei seg for.
Tarene bygger seg derfor opp, slik at det fgles som hun er fylt med tarer. Mangelen pa at
tarene ikke slippes ut gjer at hun faler at hun er pa vei til & opplases og konturene hennes
stadig blir mer utvisket. Det er flere liter som presser bak gyeeplene og truer med a sprenge
hodet hennes (Heberlein, 2014, s. 43). Hun ser for seg alt vannet som bygger seg opp i
kroppen hennes: «Jeg kommer til & dg drukningsdgden innenfra, de indre organene mine
kommer til & drukne i alle tarene som ikke slipper ut dersom jeg ikke snart far grate»
(Heberlein, 2014, s. 43).

5.1.5 Ravnen, kreften pa sjelen og sgken etter magerheten

Forfatterne strever alle med ulike tilstander. De setter gjerne dette i sammenheng med
diagnoser. Hvordan denne diagnosen har blitt utredet blir ikke ngdvendigvis tydeliggjort i
forfatternes beretninger. Forfatterne bruker selv ord som angst, depresjon, bipolar lidelse,

spiseforstyrrelse og sykdom for & beskrive smerten de opplever. Den stadige tilbakevendelsen
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av tilstandene og smerten som medfglger blir beskrevet som belastende. Heberlein (2014)
forteller gjentakende hvor mye hun er plaget av angst. Hun uttrykker at hun har angst til alle
arstider; «Angsten min verken favoriserer eller diskriminerer sng, sol, regn eller tordenveer.
Den slar til med full kraft nar jeg tror meg sikker» (Heberlein, 2014, s. 10). Heberlein (2014)

sammenligner angsten med en ravn:

Jeg forestiller meg snarere en ravn. En ravn med spisst nebb og skarpe klgr og onde
gyne. En ravn som hakker og sliter og river i hjertet mitt, tarmene mine og snurper
dem sammen sa jeg ikke lenger far puste. (Heberlein, 2014, s. 73)

Heberlein (2014) skriver hvordan angsten til tider er sa stor at den blir uutholdelig. 1 en
telefonsamtale far Heberlein (2014) sparsmal om hvordan det gar, hvorpa hun svarer: «Jeg
har sa jeevlig angst at jeg tror ikke jeg orker a leve lenger jeg orker orker orker ikke, jeg er pa
vei inn nd, de ma lase meg inn igjen, ellers vet jeg ikke hva jeg gjer» (Heberlein, 2014, ss. 15-
16). Knausgard (2020) er ogsa preget av angsten. Hun forteller at hun ble syk under
graviditeten med sitt yngste barn. | denne perioden Ia hun mye i sengen sammen med livet
som ikke kunne leves. Angsten var overalt og det ble vanskeligere a puste (Knausgard, 2020,
ss. 125-126). Hun beskriver tilstanden slik: «Jeg kunne ikke snakke. Jeg kunne ingenting.
Etter flere uker uten noe annet livstegn enn en voldsom angst og en sterk falelse av at jeg ikke

holdt ut, ga jeg opp» (Knausgard, 2020, s. 126).

Pedersen (2012) sammenligner depresjon med kreft pa sjelen (Pedersen, 2012, s. 6). Han
beskriver depresjonen som en uforutsigbar veervarsling; «Denne depresjonen som eter deg
opp innenfra, legger kilo til bagasjen hvert eneste vakne minutt, denne utforutsigbare
vaervarslingen som gir deg kuling og regn nar du vil ha solgangsbris og varme» (Pedersen,
2012, s. 115). Lida (2019) skriver ogsa om depresjon. I denne tilstanden fgler hun ingenting -
hun er tom og kald (Lida, 2019, s. 29).

Gjennom @vlands (2014) rike beskrivelser blir vi kjent med hvordan det oppleves a lide av
spiseforstyrrelse og selvskading. Hun belyser at dette handler om tilfredsstillelse, samt en
sgken etter kontroll over livet. Sgken etter magerheten har holdt pa a ta livet hennes flere
ganger og er en tilbakevendene kamp (@vland, 2014, s. 35). Det er mange rike beretninger av

denne tilstanden. En av disse lyder slik:

Selv jeg kan klare a se at en kropp som kun er overtrukket med et tynt lag av hud over
knoklene, ikke er sarlig attraktiv. Jeg har levd sa lenge med denne «sykdommen» at
jeg har glemt det virkelige livet og hva det innebarer a vaere sakalt frisk. Det jeg en
gang brukte som en overlevelsstrategi, er na blitt til en av mine sterste dagdsfeller.
(@vland, 2014, s. 35)
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5.2 Den «bedre» utgaven

Forfatternes beretninger om & skjule seg bak noe blir skilderet pé flere ulike méter. A skjule

hvem man egentlig er har flere nyanser og kan bade ha positive og negative sider:

Bak fasaden og den steinharde masken skjuler det seg et lite, ulykkelig barn. Alene i
ensomheten lar hun tarene fa stremme fritt. Hun faler seg splittet og falsk. Hvem er
hun egentlig? En falsk bedrager som driver gjgn med omverdenen, eller et trist og
sarbart menneske som bruker fasaden som en overlevelsesstrategi? (@vland, 2014, s.
74)

Sitatet over fanger opp det komplekse med & baere en maske eller skjule seg bak en fasade.
Dette er gjentakende for flere av forfatterne, da de beskriver at de tar pa seg en uniform, en

annen rolle, en maske eller utfarer et skuespill.

5.2.1 Fasaden og den steinharde masken

Det & ha noe a skjule seg bak kommer frem i flere av forfatternes beretninger. @vland (2014)
beskriver at hun skjuler seg bak en maske, mens Heberlein (2014) og Pedersen (2012) skildrer
at de skjuler seg bak bade en maske og en fasade. @vland (2014) forklarer at det for henne er
ngdvendig a ta pa seg en maske: «Det er bedre a veere piken med masken enn jenta uten
kontroll over sine egne falelser — kanskje ikke pa lang sikt, men det er her og na jeg lever,
ikke i fremtiden» (@vland, 2014, s. 21), «Utad er jeg sterk, modig og utholdende, men inni
meg grater jeg. Jeg er svak og utrolig sarbar, men dette er en side av meg som jeg ikke lar
andre se. Alt er sa mye enklere nar Tina viser at hun har det bra» (@vland, 2014, s. 49).

Samtidig uttrykker hun et gnske om & vere seg selv og belyser dette slik:

Jeg fremstar som blid, utadvendt, velfungerende og veltalende, ikke bare pa sykehuset,
men i det nye miljget mitt i stallen ogsa. Jeg faler at jeg sliter meg ut med denne
masken jeg har satt pd meg. Jeg skulle gnske at jeg kunne vere meg selv og vise min
fortvilelse, smerte og redsel. (@vland, 2014, s. 139)

Videre stiller @vland (2014) spgrsmal til seg selv, om hvorfor hun ma veere sa sterk hele
tiden. Hvorfor hun ikke vager & kaste den vonde og harde masken som hun berer (@vland,
2014, s. 49). Hun utrykker at hun blir darligere jo lenger hun beholder masken pa, samtidig

som hun trenger masken for & overleve (@vland, 2014, s. 127).

Heberlein (2014) beskriver ogsa hvordan hun opprettholder en maske og en fasade som utad
kan virke veltilpasset. Hun sier at hun er velutdannet, velkledd, velskjgttet, veltalende og
velfrisert. | tillegg tilhgrer hun normen, da hun er en heteroseksuell, hvit dame og hgrer til
middelklassen. Hun sier: «Jeg rgper meg sjelden. Jeg holder som regel masken». (Heberlein,
2014, s. 92).
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Pedersen (2012) belyser ogsa hvordan den ytre fasaden kan gi inntrykk av at han har livet sitt
pa stell:

F er for fasade. Her er jeg. Tobarnsfar, hengiven ektemann, BMW stasjonsvogn i
oppkijarselen, deilig hus, hjem og hage, spennende jobb, gode venner, og jeg far det til
a ga rundt. Og sa har jeg ingenting. Men det er det bare jeg som vet. (Pedersen, 2012,
s. 199)
5.2.2 Spille ditt livs Oscar-rolle
Som falge av a baere en maske kan det fare til at man ikke viser sitt ekte og sanne jeg. Mye
energi brukes til & opprettholde en «bedre» utgave. Dette kan medfare at man ender opp med
a spille et skuespill. @vland (2014) beskriver at hun spilte rollen som en annen sa mye at hun

mistet mer og mer av seg selv:

Jeg formet meg selv til en person som skulle vise verden hvor sterk, blid og flink jeg
var. Det fungerte dessverre sa altfor godt. Jeg ble skuespiller i mitt eget liv. Jeg merket
ikke at jo lenger jeg fortsatte skuespillet og spilte rollen min, jo mer av personen Tina
mistet jeg. (@vland, 2014, s. 130)

Pedersen (2012) forteller at han utviklet en slags spaltet personlighet og fant opp «den andre
Josteinx». Videre forklarer han at det er godt & sende «den andre» ut i virkeligheten og livet,
nar den samme virkeligheten og det samme livet blir for uutholdelig (Pedersen, 2012, ss. 208-
209). Pedersen (2012) beskriver at skuespiller som yrke ligger ganske nert depresjon som
diagnose. P& mange mater er man en annen, men samtidig seg selv. Dette fgrer til at man ma
bruke energi pa a opprettholde en balanse mellom hva som er deg og hva som er «den andre».
Samtidig blir det kapplgp om hvem som vinner tid, krefter og ressurser- du eller «den andre»?
(Pedersen, 2012, s. 192). Pedersen (2012) forteller at fortrengning ogsa kan sammenlignes

med en skuespillerrolle:

A fortrenge er & spille ditt livs Oscar-rolle hver eneste dag. Det er fryktelig slitsomt,
og den eneste glede du har ved dagens slutt, er & oppsummere hvordan du klarte deg i
dag. Med det er selvsagt livsfarlig. A fortrenge spiser deg opp. Gjer deg til en annen.
Tapper deg for krefter. (Pedersen, 2012, s. 205)

5.2.3 Uniformen

En uniform kan ogsa vare noe man kan skjule seg bak. Knausgard (2020) forteller at hun i
barndommen fant seg et ideal som hun kunne spille. | en avis fant hun et bilde av en jente pa
leir i en sovjetisk landsby. Denne jenta var en av flere, men likevel alene. Jenta var et

oktoberbarn som hadde fletter med bla slgyfer, radt skjerf, hvit skjorte, blatt skjgrt og en rad
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stjerne. Hun var ikke bare et oktoberbarn, men en pioner. Denne figuren fanget Knausgards
(2020) interesse og hun gnsket ogsa a veere en pioner. Hun tok derfor pa seg en pioneruniform
uten egentlig & ha en videre interesse for Sovjetunionen eller kommunismen. Pionerrollen var
en lant form som Knausgard (2020) kunne trekke pa seg og denne formen ledet til frihet
(Knausgard, 2020, ss. 74-76). Slik beskriver Knausgard (2020) seg som et oktoberbarn:

Jeg skapte en annen som jeg likte bedre. En hardere person enn den jeg var. En
hardere og sterkere. En utrettelig person med helt andre egenskaper enn meg. Dette
pagikk i sa mange ar som jeg trengte henne. Hun er kanskje min merkeligste
oppfinnelse, og jeg har aldri villet forklare ovenfor meg selv hva jeg gjorde de arene
jeg var henne. Hun hadde orden pa livet og det var jeg takknemlig for. Selv da jeg
sluttet & bruke uniformen bar jeg den likevel inni meg. Jeg hadde tilgang til henne nar
jeg ville. Kanskje har jeg det fortsatt. (Knausgard, 2020, s. 77)

5.2.4 Rollebytte

I tillegg til & ha en maske, fasade eller uniform man tar pa seg eller skjuler seg bak, kan det
ogsa vaere mulig & benytte seg av forskijellige roller i ulike situasjoner. Heberlein (2014) er en
aktiv foreleser og debattant i Sverige. Til tross for at hun ofte tenker at hun ikke orker a leve
lenger, klarer hun & legge dette bort for a sa sta pa en scene og forelese for mange hundre

mennesker. En time far hun skal forelese forteller hun hvordan situasjonen hennes er:

Jeg liker ikke a bli lagt merke til. Snart skal jeg stille meg pa en scene og forelese for
noen hundre personer. Det er jeg god til. Det er jeg veldig god til. Ingen kommer til
meg da. Ingen kommer til & ane at jeg er dedsdgmt. Ingen. Ingen av alle dem som vil
sitte der og lytter til meg, kommer til & forsta at jeg skal dg i ettermiddag. (Heberlein,
2014,'s. 178)

Et annet eksempel pa at Heberlein (2014) klarer a skjule sitt sanne jeg og sitt indre kaos er at
hun gjennomfarer et direktesendt radiointervju bare tjue minutter etter at hun har vaert pa
psykiatrisk avdeling og forklart detaljert om sine selvmordsplaner. Heberlein (2014) skriver at
hun kan koble ut fglelsene sine og la hjernen arbeide av seg selv. Hun klarer derfor a svare
klokt, sanset, gjennomtenkt og til og med litt humoristisk pa radiointervjuerens spgrsmal.

Som falge av dette stiller hun sparsmal til seg selv: «Hvor syk er jeg? Hvor forstyrret er jeg?
(Heberlein, 2014, s. 40).

30



5.3 Mellom liv og dad

Tittelen pa Heberleins (2014) bok: «Jeg vil ikke dg, jeg vil bare ikke leve» fanger opp
forfatternes beskrivelser av haplgshet, smerte og lidelse som far dem til & tenke pa deden som
eneste lgsning. Samtidig fanger den opp ambivalensen og tvilen som alle forfatterne faler pa
og beskriver i deres beretninger. Ved a befinne seg i en tilstand der livet er for vanskelig &
leve, samtidig som man egentlig ikke gnsker a dg, kan beskrives som en tilstand hvor man er

mellom livet og deden.

5.3.1 Nar hapet svinner
Hap eller mangel pa hap kommer til uttrykk i flere av forfatternes beretninger. De beskriver
gjentagende skuffelser og hvordan disse preger tanker om fremtiden. @vland (2014) refererer

til dagboknotater hun skrev da hun var pa besgk hos ei venninne:

Hun gnsker ikke lenger & hape. Livet har bydd pa for mange skuffelser til at hun vil
hape igjen. Livet er over, latteren har stilnet, smilet er forsvunnet, det eneste hun
gnsker, er a forlate denne jorden med hendene foldet og gynene lukket. (@vland, 2014,
s. 13)

@vland (2014) beskriver de stadige tilbakevendende negative tankene hun har som ofte
overskygger de gode opplevelsene. Etter noen fine dager med to personer hun i boken
betegner som «sine reddende engler» blir hun skremt av hvor stor makt tankene har over

henne. Samtidig vet hun ikke hva hun skal gjgre med dem:

| dag, som egentlig har veert en ok dag, uten grunn til at jeg skal tenke sa destruktivt,
har jeg likevel lyst til & dg. Jeg orker liksom ikke lenger. Jeg sover neste ikke, og troen
pa at jeg blir frisk en dag, er overhodet ikke til stede. (@vland, 2014, s. 86)

Lida (2019) beskriver hvordan hun i en periode ble darligere og darligere, hvor tanken pa
hvor haplgst alt var kom tilbake for fullt: «Skal det alltid ga ned etter at det har gatt bra ein
periode? Det orkar eg ikkje. Kanskje idag skal vere siste dagen min» (Lida, 2019, s. 83). Hun
skriver videre at dette var tanker som hadde dukket opp fra tid til annen, men at forskjellen
denne gangen var at det ga mening (Lida, 2019, s. 83).

Forfatterene beskriver pa ulike mate den smerten de faler pa nar de tenker pa hvordan livet
deres er. Heberlein (2014) forklarer dette som et nederlag:
Det totale nederlaget er den manglende evnen til & takle livet. Den manglende evnen
til a vaere lykkelig. Den manglende evnen til a ta imot kjerlighet. Den manglende evne

til a gi kjeerlighet. Den manglende evnen til & leve. Den koden hvert menneske
forventes a knekke. Livet. (Heberlein, 2014, s. 130)
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Lida (2019) beskriver ogsa at hun ikke klarer livet lenger og sier at hun like godt kan slutte a
preve (Lida, 2019, s. 45). Lida (2019) og @vland (2014) uttrykker en sorg over livet. Lida
(2019) sgrger over det livet hun har hatt, livet hun trodde hun skulle ha og det livet hun na
kom til & fa (Lida, 2019, s. 146). @vland (2014) snakker om denne sorgen nar hun sitter ute pa

trappen pa en av sommerens siste dager og tenker gjennom livet sitt:

En gang i tiden trodde jeg pa at jeg skulle klare det, klare a fikse dette livet som folk
flest klarer, hver pa sitt vis. For hver dag som gar, mister jeg mer og mer troen pa at
jeg skal kunne ha et annet liv enn dette. (@vland, 2014, s. 18)

Flere av forfatterne har veert eller er under behandling mens de skriver. Felles for dem er
hvordan de tviler pa bedring. De opplever a vere i en haplgs situasjon de ikke kan se noen
ende pa. @vland (2014) beskriver hvordan hun etter lang kamp med spiseforstyrrelsen
kommer til et punkt der hun ma innremme for seg selv og de rundt at hun ikke har troen pa et
annet liv: «Jeg er tratt og sliten av & ga gjennom den ene behandlingen etter den andre. Innerst
inne tror jeg ikke pa en forandring» (@vland, 2014, s. 40). Hun har en oppfatning av at alt er
pravd, og at hun sitter igjen med fa alternativer. «Jeg har sluttet & hape. Hapet forsvant den

dagen da alle dremmene mine ble uoppnaelige i mitt eget hode» (@vland, 2014, s. 21).

5.3.2 @nske om ro og frihet fra smerte

Flere av forfatterne beskriver et gnske om a kjenne pa fred og ro i fraveer av smerte og lidelse.
Lida (2019) beskriver hvordan hun etter & ha tatt avgjerelsen om 4 ta sitt eget liv, far en
falelse hun beskriver som Nirvana; «Alle tankar er vekke. Alle kjensler er vekke. Den roa
som munkar mediterer i 20 ar for a oppna, vart oppnadd berre ved 4 ta eit val. Nirvana» (Lida,
2019, s. 24). Senere fantaserer hun om den samme friheten: «Eg gleder meg til & kjenne den
roa igjen. Den stillheita. Tenk s& mykje betre det ma veere pa den andre siden, dersom det der
berre kom av & bestemme meg for & gjere det» (Lida, 2019, s. 26). Hun forteller hvordan
tanken pa dgden gjar at livet ikke blir sa tungt lengre. Hun vet med seg selv at «Nirvana»
igjen vil oppnas og roen ligger i hennes fremtid (Lida, 2019, s. 26). @vland (2014) uttrykker

0gsa sitt gnske om fred og ro:

@nsket om a fgle seg fri blir mer dominerende for hvert minutt som gar. Hvor mange
minutter til kan jeg klare? Hvor mange timer, dager, uker, maneder eller ar vil jeg
kunne klare & holde ut det & eksistere? Kanskje er det godt at jeg ikke vet, men jeg
kjenner at hjertet mitt formelig skriker etter fred, ro og stillhet. (@dvland, 2014, ss. 131-
132)

@vland (2014) presiserer at hun gnsker hun var fri fra alle de destruktive og gdeleggende
tankene og falelsene (@vland, 2014, s. 54). Samtidig som det er et gnske om ro, beskriver
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Lida (2019) ogsa et gnske om a komme vekk fra smerten. Hun ser pa selvmord som den
eneste maten a oppna fred:

Eg har prevd alt anna. Eg har prevd i sa mange ar. Eg far det berre ikkje til.
Holrommet er alltid der. Anten det bedaver meg, eller far meg til & vri meg i smerte, sa
er det alltid der. (Lida, 2019, s. 37)

5.3.3 Perspektivene forsvinner

I alle beskrivelsene fremgar det et gnske om & komme bort fra en uutholdelig tilstand, der
smerte og lidelse dominerer. Lida (2019) setter ord pa dette slik: «Nar livet er meir smertefullt
enn daden. Da er dgden velkommen» (Lida, 2019, s. 79). Daden blir lgsningen pa en haplgs
situasjon, en vei ut av det vanskelige. Tanken pa deden blir pa et tidspunkt altoppslukende for
flere av forfatterne. Fortvilelsen og haplgsheten blir avlgst av overbevisningen om at alt
kommer til & ordne seg og lgsningen er daden. Flere av forfatterne beskriver hvordan deden
narmest lokker pa dem, samtidig som alle andre perspektiver forsvinner. «Jeg sank sa dypt
ned i meg selv at alle perspektiver forsvant. Vissheten om at det var slutt. Det er det jeg
husker» (Knausgard, 2020, s. 126). @vland (2014) beskriver tanker fra et av oppholdene pa
psykiatrisk avdeling der hun ved flere anledninger praver & kutte seg i hjel med barberhgvel:
«Livet ble vanskeligere og vanskeligere. Jeg hadde ingen mal lenger. @nsket om & dg var sa
sterkt at jeg ikke klarte & tenke pa noe annet» (@vland, 2014, s. 165).

Samtidig som flere av forfatterne beskriver livet som vanskelig og lidelsene for store til at de
gnsker & leve videre, har flere av dem tanker om at deres ded ogsa vil gjare det enklere for
dem som blir igjen. Lida (2019) beskriver tankene hun har straks etter at hun har tatt 28
sovetabletter: «No treng eg ikkje ha vondt lenger. No treng eg ikkje vere i vegen for alle
andre. Eg treng ikkje vere enda ein ting for folka rundt meg & bekymre seg for» (Lida, 2019,
ss. 36-37). Pedersen (2012) har lignende tanker: «Det er ikke egoisme. Du tenker ikke sa
langt. For du er s& overbevist om at selvmord er det beste for alle parter» (Pedersen, 2012, s.
61), «Jeg var forngyd med planleggingen. Sa overbevist til det ytterste om at dette var den
perfekte lgsningen bade for dem rundt meg og meg selv. Na skulle bade de og jeg slippe.

Dette ville alle vinne pa» (Pedersen, 2012, s. 37).

5.3.4 Ambivalensen, tvilen og valget
Pa tross av at dgden blir sett pa som en lgsning, er tvilen og ambivalsen sterkt representert i
alle forfatternes beretninger. Ambivalensen beskrives av Lida (2019) som en mellomtilstand

der hun ikke klarte a leve normalt og sa vidt eksisterte, men heller ikke klarte a ta livet sitt
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(Lida, 2019, s. 28). Videre uttrykker hun at hun egentlig ikke har lyst til & dg, men vil ikke at
livet skal vaere sa tungt (Lida, 2019, s. 73). Flere av forfatterne strever med tanken om a velge
bort livet til fordel for deden. Heberlein (2014) forteller fra en samtale hun har med en
overlege i psyKkiatri, som sier at det hgrer til psykiaterens vanskelige oppgaver a bedgmme
hvorvidt en person med selvmordstanker faktisk vil gjare alvor av dem. Hvorpa hun er pa
nippet til & si; «det er ikke sa jeevlig lett a vite som pasient heller: Vil jeg ta livet mitt eller
ikke?» (Heberlein, 2014, s. 32). Flere av de andre forfatterne reflekterer ogsa over gnsket om

a dg og gir et innblikk i hvor vanskelig valget kan vere:

Egentlig er det et valg mellom a leve og & da. For de aller fleste ville det sikkert vert
et enkelt valg. Jeg skulle gnske at jeg syntes at det var like enkelt, men hodet og
psyken spiller et spill med meg. (dvland, 2014, s. 92)

Om jeg vil dg? Jeg vet ikke. Ikke engang det har jeg klart for meg. A dg pa ordentlig.
Hvem vet om det finnes noe pa den andre siden. Tenk om jeg ma gjenta feiltrinnene
mine i all uendelighet? (Knausgard, 2020, s. 103)
Tvilen om deden som lgsning setter flere av forfatterne i sammenheng med hensynet til de
nermeste. | bade Heberlein (2014) og Knausgards (2020) beretninger kommer det tydelig
frem at valget om a leve eller dg er vanskelig. For dem er livet en plikt og plikten handler om

& leve for sine barn:

Etter alle feiltrinn har jeg lzert meg a tenke pa livet som en plikt. Barn blir fgdt, det ene
etter det andre. Jeg er satt til verden for & ta hand om dem. Jeg vet det. En visshet som
det har kostet meg dyrt & glemme. (Knausgard, 2020, s. 104)

Tvilen min, den store ambivalensen, nei, ikke tvil, ikke ambivalens; den plikten jeg
har til fortsatt a leve, plikten til ikke & gi etter for den enkle utveien, handler om mine
tre barn. En forelder kan ikke svikte sine barn. Det er min faste overbevisning.
(Heberlein, 2014, s. 14)
@vland (2014) skriver at grunnen til at hun ikke har tatt livet sitt kanskje handler om hensynet
til dem rundt seg, «Jeg er omtenksom. Det er kanskje derfor jeg aldri har tatt livet mitt, av

hensyn til dem rundt meg» (@vland, 2014, s. 75).

Noen av forfatterne beskriver hvordan de ogsa pa terskelen til dgden faler pa tvilen. Pedersen
(2012) beskriver det slik:

To dager far selve akten- altsa utfarelsen av selvmordet - laste jeg meg inn hos henne
og la igjen papirmappene og husngklene. Uten beskjed eller brev. Underbevisst hapet
og gnsket og bad jeg om at hun matte legge sammen to pluss to og sla alarm. Sann er
det vel pa terskelen: skal/skal ikke, ja/nei, hjelp/ikke hjelp, vite/uvisshet. I mitt kaos
ble det likevel en sann blanding. (Pedersen, 2012, s. 35)
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@vland (2014) beskriver ogsa denne tvilen den gang hun tok 40 Panodil med gnske om a dg,
men ble reddet i siste liten: «<Dum som jeg er, klarte jeg ikke a holde det for meg selv [..] Na i
ettertid angrer jeg pa at jeg sa ifra, men kanskje ser jeg annerledes pa det en annen dag»
(@vland, 2014, s. 94). Hun reflekterer ogsa over at hun nok egentlig gnsker a leve, fordi «Jeg
vet og kjenner det nar jeg balanserer pa kanten av stupet. Nar jeg merker det, gjer jeg alltid et
eller annet for a fa litt mer fotfeste» (@vland, 2014, ss. 130-131). Knausgard (2020) forteller
om en hendelse da hun var ung og innlagt pa psykiatrisk avdeling i Stockholm. Hun hadde
fatt permisjon og skulle hente noen kleer hjemme sammen med sin mor. Hun lgper inn i
leiligheten og var noen fa meter fra vinduet hun tenkte & hoppe ut av da moren far tak i
bukselinningen hennes. Hun tror selv hun ma ha nglt i noen sekunder, slik at moren fikk
reddet henne (Knausgard, 2020, s. 119).

Frykten for daden er ogsa noe flere av forfatterne er inne pa; «Tenk om deden ikke er slutten?
Hva skal jeg da gjere?» (Knausgard, 2020, s. 32). Heberlein (2014) oppsummerer det slik:
«Nei. Jeg lengte ikke etter a dg. Det er livet jeg ikke greier. Skal jeg veere erlig, er jeg redd
for & dg. Jeg er redd for tomheten, at alt tar slutt, for evigheten» (Heberlein, 2014, s. 12).

5.3.5 Selvmordsforsgket

Selv om tvilen har veert til stede, har alle forfatterne ett eller flere selvmordsforsgk bak seg.
Disse er beskrevet i ulik grad, noen mer detaljert enn andre. Heberlein (2014) beskriver
hvordan hun gang pa gang har planlagt hvordan hun vil ta sitt eget liv. Hun har skaret seg i
armene, statt pa store hgyder, statt ved siden av togspor, klatret opp pa broer og til og med
vurdert a kjgre inn i mgtende trailere. Hun forteller ogsa da hun tok inn pa pensjonat med 60
Sobril, uten & svelge dem (Heberlein, 2014, s. 75). Hun beskriver videre i detalj det eneste

alvorlige selvmordsforsgket hun har hatt som fant sted da hun var 21 ar:

Jeg husker ikke hvorfor jeg bestemte meg for a svelge alle de tablettene akkurat den
kvelden. Jeg levde med en konstant angst. Akkurat den kvelden bestemte jeg meg
apenbart for at det var nok. (Heberlein, 2014, s. 76)

Det var tilfeldigheter og hennes katt som gjorde at hun ble funnet og overlevde. Hun beskriver
hvor det perfekte sted for henne ville vere a ta selvmord og hvordan hun vil utfare det: «Nei,
en real dose Stilnoct, en halv vodka og sa rett uti vannet ved @rnehusene» (Heberlein, 2014, s.
28). «Det er vakkert ved @rnehusene. For meg er dette det vakreste sted pa jord. Det er et fint
sted & dg» (Heberlein, 2014, s. 28). Selvmordstrangen og tankene er ogsa til stede i Lidas
(2019) beskrivelser. Hun forteller hvordan hun, etter & ha meldt seg syk fra jobb «fordi eg

ikkje Klarte livet lenger», aner en mulighet. «No har du sjansen seier ei stemme, i hovudet.
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Leilegheita er tom, det er ingen som kjem til & finne deg» (Lida, 2019, s. 18). Hun begynner a
planlegge hvordan hun vil utfare selvmordet. «Eg har berre brukt to av sovetablettane.
Boksen hadde 30. Er det nok? Er 28 tablettar nok for & dgy? [...] Eg har og ei flaske sprit ute i
stova. Da skal det i alle fall ga. Sa lenge eg ikkje overlever. Det er det einaste som betyr
noko» (Lida, 2019, s. 18). Hun gjennomfgrer ikke selvmordsforsgket den sommeren, takket
veere en snarradig kjeereste som involverer resten av familien og far avverget det hele. Likevel
skal det ende i et alvorlig selvmordsforsgk senere pa aret og hun blir innlagt pa psykiatrisk
avdeling (Lida, 2019, ss. 36-64).

Pedersen (2012) forteller hvordan han planlegger selvmordet sitt lang tid i forveien. Han
ordner papirer og praktisk informasjon om seg selv og barna slik at det blir enklere for hans
ekskone a ordne opp etter hans dgd. Han betaler alle regninger og vasker alle klerne. Til sist
heller han vin over pc-en og kaster den. Han beskriver hvordan han tidligere har vurdert &
hoppe foran et tog eller kaste seg utfor en bro, men ender opp med at piller er den beste
lasningen: «l rekken av alternativer endte jeg opp med piller. Veldig rent, pent, stille»
(Pedersen, 2012, s. 37). Han beskriver videre hvordan han i hui og hast, av frykt for &
ombestemme seg, samler alle pillene han har og svelger dem. Han sovner, men vakner av seg
selv og kaster opp. Blant alle pillene han inntok, hadde han ogsa tatt 20 brusetabletter med C-
vitaminer som fikk han til & kaste opp, og som til syvende og sist reddet livet hans (Pedersen,
2012, s. 49).

5.4 Oppsummering og refleksjoner

Studiens problemstilling sgker svar pa hvordan forfatterne bak de selvbiografiske tekstene
skildrer og beskriver hvordan det erfares & veare selvmordstruet. | dette kapittelet har vi
presentert funn som gir et innblikk i tanker, smerte og lidelse som erfares av forfatterne.
Tankene blir beskrevet som en kontinuerlig tankerekke som det til tider ikke er mulig &
stoppe. Spesielt blir negative tanker om seg selv beskrevet. De negative tankene om seg selv
pavirker ogsa hvordan man opplever seg selv i forhold til sine neermeste. Smerten som erfares
skildres som en «steinx», en «vekt pa brystet» eller som en «innvendig drukningsdgd».
Smerten uttrykkes ogsa gjennom ulike psykiske lidelser som blir beskrevet som en «ravny,
«kreft pa sjelen» eller sgken etter magerheten. Videre skildrer flere av forfatterne at de skjuler
sitt egentlige jeg bak en maske, en fasade, en uniform eller ved a veksle mellom ulike roller.
For & kunne sende en «bedre» utgave av seg selv ut i livet ender man opp med a spille et
skuespill. Smerten, de kontinuerlige tankene og opprettholdelsen av en «bedre» utgave kan pa
mange mater oppleves som belastende og utmattende. Forfatterne beskriver at de befinner seg
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i en uutholdelig tilstand hvor de opplever at livet er smertefullt. Tanker om dgden kan gi en
midlertidig ro og frihet fra smerte, samtidig er avgjgrelsen om a ta sitt eget liv sammensatt og
preget av ambivalens og tvil. Alle forfatterne har hatt ett eller flere selvmordsforsgk bak seg.

Ofte har det veert tvilen eller ren flaks som har reddet dem.

Pa mange mater er det overraskende at valget om a ta sitt eget liv har sd mange nyanser.
Spersmalet om man skal ta livet sitt eller ikke har ikke et entydig svar med to streker under.
Det er vondt & tenke pa hvordan det ma oppleves og erfares a vare i en tilstand hvor man ikke
vil dg, men heller ikke leve. En slik tilstand uttrykkes som uutholdelig og det er ikke
vanskelig a forsta at dette er en smertefull tilstand hvor det er vanskelig a finne lgsninger. Den
uutholdelige tilstanden blir ogsa skildret i studier presentert i kapittelet om tidligere forskning

(jfr. kap. 2.0) og blir beskrevet som psychache i teorikapittelet (jfr. kap. 3.0).

Som allerede nevnt fremkommer det gjennom funnene i denne studien at flere av forfatterne
bruker energi og krefter pa a skjule seg bak en maske, fasade, en annen rolle eller en uniform.
Samtidig som noen beskriver at de sender ut en «bedre» utgave av seg selv i mgte andre.
Dette er ikke noe som blir belyst og beskrevet utdypende i tidligere forskning vi har
undersgkt.

I neste kapittel skal studienes funn diskuteres opp mot tidligere forskning og teori. Det er
gnskelig a lafte problemstillingen til et mer utvidet niva, samt sgke etter en bredere
kunnskapsforstaelse. | diskusjonskapittelet retter vi sgkelys mot hvordan det erfares a vere
selvmordstruet, samt hvordan man kan forsta og forebygge selvmord. Dette mener vi er
betydningsfullt for & kunne fa en bredere forstaelse av fenomenet selvmord. Kanskje er dette
ogsa viktig for & kunne hjelpe mennesker som er selvmordstruet pa en bedre mate. Malet alle

ber rette seg mot er nettopp a forhindre at enda flere menneskeliv skal ga tapt ved selvmord.
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6.0 Diskusjon

Etter & ha utfgrt den vitenskapelige analysen, har vi blitt godt kjent med tekstmaterialet til
forfatterne. Vi sitter igjen med sterke inntrykk av beskrivelser og skildringer om hvordan det
erfares & veere i en tilstand der man er selvmordstruet og hvor livet er vanskelig og
smertefullt. Farste del av diskusjonen vil omhandle hvordan det erfares a veere selvmordstruet
fra et individuelt perspektiv. Det er erfaringer som kommer frem gjennom studiens funn og
funn fra studier presentert i kapittelet om tidligere forskning som vil bli belyst. | andre del av
diskusjonen retter vi sgkelyset pa hvordan fenomenet selvmord kan forstas og hvordan dette
pavirker selvmordsforebyggingen. Regjeringens handlingsplan for forebygging av selvmord
2020-2025 er vesentlig i denne delen. Samtidig vil Shneidmans teori veere sentral gjennom

hele diskusjonskapittelet.

6.1 Hvordan erfares det a veere selvmordstruet?

I lys av studiens funn har vi blitt kjent med forfatternes erfaringer og opplevelser i forkant,
underveis og i etterkant av et selvmordsforsgk. Vi har tatt utgangspunkt i den psykiske
smerten og hvordan denne skjules, samt det vanskelige valget om man vil leve eller dg. Dette
er momenter vi mener er den rgde traden i forfatternes beretninger og synes a veere
avgjerende for a forsta det selvmordstruede mennesket. Forfatternes unike beskrivelser
fremhever viktigheten av det individuelle perspektiv som utgangspunkt for a kunne forsta

hvordan det er & vare selvmordstruet.

6.1.1 Den psykiske smerten hos mennesker som er selvmordstruet

Shneidman (1993) presenterer begrepet psychache som er beskrivende for smerten som
uttrykkes hos mennesker som gnsker 4 ta sitt eget liv. Denne smerten kommer til uttrykk
gjennom tanker, ord og handlinger (Shneidman, 1993, s. 51). Selvmord er bade handling bort
fra og handling mot noe. Psychache er det individet gnsker & komme bort ifra, fred er det
individet sgker og beveger seg mot (Shneidman, 1996, s. 157). Dette er kanskje det neermeste
vi kommer et fellestrekk med funnene i studien. Det er ingen tvil om at det er den psykiske
smerten som har drevet forfatterne i studien til a forsgke a ta sitt eget liv. De har ulik
bakgrunn, livshistorie og erfaringer. Noen har slitt i arevis og ikke klart & fullfare utdanning
eller fa seg jobb, mens andre er og har vaert svert synlige skikkelser og gjort seg bemerket i
det offentlige liv. Deres psykiske smerte er beskrevet med flere like fellesnevnere, samtidig
som noe er ulikt, men fellestrekkene som Shneidman (1996) utdyper er alle gjeldende i deres
historier (jfr. kap. 3.1.3).
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Det kommer frem gjennom studiens funn at den opplevde psykiske smerten bestar av
tankekijar, noe alle forfatterne har til felles. En gjennomgaende og sterkt uttrykt beskrivelse i
forfatternes beretninger, er deres tanker om seg selv. Dette i form av en sveert kritisk karakter.
Disse negative tankene dominerer sterkt og forfatterne setter hver pa sin mate ord pa
verdilgsheten de alle opplever (jfr. kap. 5.1.1). De negative tankene om seg selv kan farge
over pa flere omrader i livet. Spesielt forteller noen av forfatterne at de ikke faler seg gode
nok som foreldre, kjeereste eller i relasjon til andre naere personer (jfr. kap. 5.1.2). Ifglge
Egeland & Carl (2017) handler selvfglelse om hvordan vi opplever oss selv i relasjon med
andre. God selvfalelse handler om a kjenne seg verdifull og samtidig tarre & veare seg selv da
man er trygg pa at man er god nok som man er (Egeland & Carl, 2017, s. 62). Forfatternes
stadige negative tanker om seg selv kan veere et uttrykk for darlig selvfalelse. Dermed vil det
kanskje veere vanskelig a vise hvem man er med styrker og begrensninger i mgte med andre

mennesker.

Det skildres ogsa at noen av forfatterne har en kontinuerlig tankerekke hvor det kan kjennes
ut som om hjernen koker og aldri skrur seg av (jfr. kap. 5.1). Dette er gjenkjennbart i studien
utfgrt av Pavulans et.al. (2012), hvor det forklares at deltagerne hadde et gnske om a fa
kontroll over tankene sine. Fortellingene fra deltagerne handlet om at de hadde en manglene
evne til & styre og regulere tanker, samt evnen til & tenke logisk i mer enn en retning. Tankene
kunne fremkomme automatisk og det var ikke mulig a remme vekk fra det de erfarte som
tankekjgr (Pavulans, et.al., 2012). Pa mange mater er det ngdvendigvis ikke avgjerende hva
de ulike tankene handler om hos personen som er selvmordstruet, det synes derimot at det er
viktigere & forsta at man ikke klarer & unnslippe eller stoppe den kontinuerlige
tankeprosessen. Negative tanker og grubling er noe flere av forfatterene opplever som
smertefullt. De klarer ikke a stoppe tankestrammen og behovet for a unnslippe blir
overveldende (jfr. kap. 5.1).

Opplevelsen av den psykiske smerten skildres ulikt av forfatterne og de knytter sin psykiske
lidelse til smerten de erfarer. Lidelser som rikt beskrives av forfatterne er depresjon, angst,
bipolar lidelse eller spiseforstyrrelse (jfr. kap. 5.1.5). | falge Shneidman (1993) forekommer
selvmord som en fglge av at den psykisk smerten oppleves som uutholdelig. Denne smerten
har ulik karakter, det kan vaere en falelse av frykt, angst, skam og redsel for & bli gammel eller
hva som helst (Shneidman, 1993, s. 51). Det er derfor ulikt fra person til person hva den
psykiske smerten innebarer. Studien utfgrt av Verrocchio, et.al. (2016) forklarer at hgyere

niva av psykisk smerte representerer en tilstand hvor man er sarbar for selvmordstanker og
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selvmordsatferd. Den samme studien fastslo ogsa at psykisk smerte var en signifikant faktor
som kunne pavirke selvmordsfaren, selv der det var fravear av psykiske lidelser (Verrocchio
et, al., 2016).

| folge studien utfart av Shamsaei et.al. (2020) ble det ogsa klart at psykisk smerte syntes a
veere betydningsfullt i relasjon til selvmordsforsgket. Gjennom erfaringene fra deltagerne i
studien kom det frem at denne smerten kunne karakteriseres med hgyt niva av haplgshet, sorg
og lidelse (Shamsaei et, al., 2020). Dermed er psykisk smerte en sentral arsak til selvmord i
studiene vi har presentert og gar ogsa igjen i teorien vi har lagt til grunn for denne studien. Vi
mener at viktigheten av a fjerne psykisk smerte er avgjerende for a kunne redde liv. Likevel
kan det tenkes at den psykiske smerten er sa eksistensiell at det vil vaere neermest uoppnaelig a
fjerne all smerte, men om smerten kan lindres vil det kanskje gi hap om bedring og mindre

lidelse.

6.1.2 Den indre smerten kan skjules hos mennesker som er selvmordstruet

I studien utfgrt av Shamsaei et.al. (2020) er det en deltager som forklarer at selvmordsforsgket
til personen ikke handler om hvor bra eller darlig livet er, men det handler om at man er trgtt
av a veere seg selv og trett av a late som (Shamsaei et. al., 2020). Fra funnene i denne studien
fremgar det at flere av forfatterne tar pa seg en maske, opprettholder en fasade, tar pa seg en
uniform, en annen rolle eller spiller et skuespill. Heberlein (2014) beskriver hvordan hun
bytter mellom ulike roller. Hennes beretning viser pa en ganske oppsiktsvekkende mate at det
er fult mulig a snakke om alvorlige selvmordstanker med en psyKkiater og bare minutter senere
klare & opptre som en offentlig person i et radiointervju (jfr. kap. 5.2.4). Opprettholdelsen av
masken og skuespillet kan bidra til at tanker og falelser blir skjult, samtidig som man skaper
en «bedre» utgave av seg selv (jfr. kap. 5.2). Pedersen (2012) uttrykker hvorfor dette er
ngdvendig; «Det er godt a sende «den andre» ut i virkeligheten og livet nar den samme
virkeligheten og det samme livet blir for uutholdelig» (Pedersen, 2012, ss. 208-209). Han
sammenligner skuespillerrollen med fortrengning og beskriver dette som fryktelig slitsomt og
energitappende (jfr. kap. 5.2.2). Pa mange mater er opprettholdelsen av masken eller den ytre
fasaden et paradoks. @vland (2014) uttrykker dette paradokset og forklarer at hun blir
darligere jo lengre hun beholder masken pa, samtidig som hun trenger masken for & overleve
(jfr. kap. 5.2.1). Hun erkjenner at ved a pata seg rollen som sterk, blid og flink og dermed
vaere en skuespiller i eget liv, mistet hun mer og mer av seg selv (jfr. kap. 5.2.2). Vi undrer
oss over om fglelsen av & miste seg selv, som flere av forfatterne skildrer, kan forsterkes nar

avstanden gker mellom hvem man er pa innsiden og hvordan man fremstar. Dersom det livet
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som leves ikke kjennes autentisk kan dette trolig gi en folelse av fremmedgjering til eget liv.
Antagelig vil falelsen av ensomhet og mislykkethet gke og fallhgyden bli stor nar fasaden slar

sprekker og det blir vanskeligere a late som.

Selv om opprettholdelsen av masken eller den ytre fasaden kan fungere som en hjelp og en
beskyttelse for noen av forfatterne, kan dette ogsa veere et hinder og en utfordring for & kunne
fa den ngdvendige hjelpen man trenger. Vi tenker at masken som blir tatt pa kan bidra til at
selvmordsforebyggingsarbeidet blir mer utfordrende for dem som skal hjelpe. Nar man ikke
orker eller tarr & fortelle om hvordan man egentlig har det, blir lidelsen hemmeligholdt og
handtert alene. Noe som vil kunne fare til at man ikke far den hjelpen man har behov for.
Dette er kanskje en forklaring pa hvorfor mennesker i etterkant av et selvmord kan tenke;
«Hvordan kunne dette skje?», «Han hadde jo alt pa stell», «Dette sa vi ikke komme» eller
«Hun var jo alltid sa blid og glad». For mennesker som har det vanskelig er det kanskije
enklere a spille et skuespill enn & vise hvordan man har det pa innsiden. Kanskje virker det
ogsa som en beskyttelse for & kunne ivareta seg selv og for & kunne ha et tilsynelatende
normalt liv. Kanskje er det nettopp opprettholdelsen av masken og den ytre fasaden som har

bidratt til at forfatterne fortsatt lever?

6.1.3 Ambivalensen som erfares av mennesker som er selvmordstruet

Heberleins (2014) boktittel «Jeg vil ikke dg, jeg vil bare ikke leve» har pA mange mater blitt
en beskrivelse pa funnene vi sitter igjen med i denne studien. Tanken om at det ikke er dgden
i seg selv som er gnskelig, men at det er livet som blir for vanskelig, har gatt igjennom som en
red trad. Vi har fatt et innblikk i hvordan den psykiske smerten i form av tanker og falelser
har endt i fortvilelse og haplashet som igjen har fatt forfatterne til a ga til det skritt & gnske a
ta sitt eget liv. Det kommer tydelig frem i forfatternes historier at det i forkant av et
selvmordsforsgk er mye lidelse. Lidelse i form av blant annet et voldsomt tankekjgr som
forfatterne ikke ser ut til 2 komme ut av eller ha kontroll pa. Lidelsen og haplgsheten tar stor
plass, selv i situasjoner som skulle gitt en god opplevelse eller der hjelpen er ner. Hap om en
vei ut av lidelsen er ikke engang gjeldene under innleggelse i behandlingsinstitusjon (jfr. kap.
5.3.1). Som en forlengelse av haplgsheten apenbarer det seg en lgsning og denne lgsningen er
deden. Som nevnt beskriver Shneidman (1993) denne tilstanden hvor den suicidale opplever
en forsnevring, eller «tunnelsyn», der det til slutt star to alternativer igjen, enten en spesifikk,
nesten magisk lasning eller opphgar. Studien utfgrt av Pavulans, et.al. (2012) underbygger
ogsa denne tilstanden. Flere av deltagerne opplevde a vare i en ond sirkel med flere

vanskeligheter som pavirket hverandre negativt og oppfattes som ulgselige. Selvmord ble sett
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pa som den eneste veien ut av endelgs lidelse (Pavulans, et. al., 2012). Dette kommer ogsa
frem i Shneidmans (1993) teori. Han sier at det sentrale ved mennesker som gnsker a ta sitt
eget liv, ikke handler om dgden, men derimot en slutt pa lidelsen. Han mener at om man
reduserer lidelsesnivaet, sa vil individet gnske a leve. Dette gjares ved a skape aktivitet av
stette og omsorg rundt det suicidale individet og gjare det midlertidige uutholdelige liv litt
mindre uutholdelig slik at vedkommende kan stoppe opp, tenke og revurdere. En slik
tilneerming er ifglge Shneidman (1993) mest gjeldene hos suicidale individer med hgy

alvorlighetsgrad, nettopp fordi malet blir & holde personen i live (Shneidman, 1993, s. 139).

Vi undrer oss over hvor «lett» det er a fange opp mennesker som er alvorlig selvmordstruet
nar dette kan endres pa kort tid. I Heberleins (2014) beskrivelse av sitt farste alvorlige
selvmordsforsgk, kan det virke noe tilfeldig at det var nettopp denne dagen forsgket skulle
utfgres. Hun beskriver at hun ikke husker hvorfor hun bestemte seg, bare at det apenbart var
nok. Pedersen (2012) beskriver ogsa hvordan han impulsivt bestemmer seg for & utfare et
selvmordsforsgk i frykt for & ombestemme seg (jfr.kap. 5.3.5). Vi erkjenner dermed at det er
utfordrende & vite nar en person er alvorlig selvmordstruet og vurdere om vedkommede har
behov for hjelp. Spesielt kan det vare vanskelig for det profesjonelle hjelpeapparatet a
vurdere om en person er alvorlig selvmordstruet nar vedkommede selv er i tvil. Heberleins
(2014) tanker i mgte med en psykiater er veldig treffende i denne sammenhengen. Psykiateren
sier det er vanskelig & vite om en person med selvmordstanker vil komme til & ta sitt eget liv.
Heberlein (2014) holder da pa a svare: «Det er ikke sa jevlig lett & vite som pasient heller: Vil
jeg ta livet mitt eller ikke?» (Heberlein, 2014, s. 32). Ambivalensen rundt valget om a dg er
for flere av forfatterne stor og det kan virke som om det avgjares av et innfall, en impuls eller
en tilfeldighet. Dette styrker forstaelsen av at det ikke er dgden i seg selv som er gnskelig,
men a komme bort i fra lidelsen (jfr. kap. 5.3.4). Forfatterne beskriver hvordan de planlegger
a ta sitt eget liv uten at de gjer noe mer med det. Der forfatterne beskriver alvorlige
selvmordsforsgk kan det i stor grad tilskrives «flaks» at de overlevde, selv om ambivalensen
ogsa beskrives pa terskelen av dgden (jfr. kap. 5.3.5). Vatne & Naden (2018) underbygger
dette i sin studie ved a forklare at selvmordsforsgket kan vare «et rop om hjelp», men ogsa

«et rop av smerte».

For flere av forfatterne har tankene om dgden alene gitt en fglelse av fred og ro. Denne
fredfulle, Nirvana-lignende tanken har for noen av dem oppstatt etter tidligere
selvmordsforsgk. Den freden de opplevde den gang er noe de igjen gnsker a oppna. | studien

til Vatne & Naden (2018) kommer det frem at tidligere selvmordsforsgk kan synes a sette
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minnespor som kan gjare et nytt selvmordsforsgk lettere. Samtidig som det fremgar i denne
studiens funn at tanker om dgden gir flere av forfatterne en falelse av ro og lgsning pa
lidelsen, er det ogsa pafallende hvor mye de strever med tankene rundt deden. Det kommer
tydelig frem hos alle forfatterne at det er vanskelig a ta valget om a dg, fordi de samtidig
frykter hva som kommer etter dgden. Heberlein (2014) uttrykker at hun er redd for deden, for
tomheten og for evigheten (jfr. kap. 5.3.4).

Det kan virke som om det hele tiden foregar en indre kamp om tanker for og imot deden.
Spesielt vanskeliggjer dette valget seg hos forfatterne som har barn. Bade Heberlein (2014)
og Knausgard (2020) uttrykker flere ganger behovet for a leve for a kunne vere der for sine
barn. Man kan fa inntrykk at dette i stor grad handler om plikt. Nar gnsket om a dg melder seg
trekker forfatterne frem barnefarens evne til a ta hand om barna og fokuset rettes mot det
praktiske (jfr. kap. 5.3.4). Det kan virke som om den uutholdelige psykiske smerten gir et
tunnelsyn som fremmer en type praktisk tenkning som overgar det fglelsesmessige. Flere av
forfatterne beskriver hvordan dette tunnelsynet far perspektivene til a forsvinne, og de er
overbevisst om at deres ded vil gjare det lettere for bade dem selv og de nermeste (jfr. kap.
5.3.3). Det er et paradoks at forfatterne fremhever at de lever for a vere der for sine nermeste,
men samtidig ogsa gnsker a dg for a skane dem.

6.1.4 Nytten av et innenfrapersketiv i mgte med det selvmordstruede mennesket.
Shneidman (1996) forklarer at selvmord skjer nar et individ forsgker & unnslippe den psykiske
smerten som oppstar nar psykologiske behov, som anses som viktig for det spesifikke individ,
ikke blir mgtt. Shneidman (1996) refererer til psykolog Henry A. Murray og hans arbeid om
personlighet og formuleringer for menneskelige psykologiske behov. All aktivitet vi bedriver
pa alle arenaer i livet er et uttrykk for disse behovene. Den tyngden vi vektlegger hvert behov
er som et vindu inn til var personlighet. Det reflekterer det som er viktig for oss. Dette vil
veere forskjellig fra menneske til menneske. Behovet for oppnaelse, tilharighet,
annerkjennelse, aktelse, dominans og autonomi er alle behov som vektlegges ulikt fra
menneske til menneske. Nar behovet som anses som viktig for individet ikke blir tilfredsstilt
og skaper frustrasjon, vil dette spille en sentral rolle for opphavet til psykologisk smerte
(Shneidman, 1996, s. 19).

Ettersom den uutholdelige psykiske smerten som relateres til et selvmord kommer til uttrykk
pa forskjellige mater hos det enkelte individ, mener vi det er betydningsfullt at det er individet

selv som bgr fortelle om sine erfaringer. Dermed undrer vi oss over om individuelle erfaringer
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og opplevelser bar vaere utgangspunktet for hjelpen som gis i mgte med det selvmordstruede
mennesket. Bge & Thomassen (2017) tydeliggjer at det er en forskjell i tilneermingen til
hvordan man ser eller forsgker & forsta et fenomen. Ved a studere et fenomen fra stastedet til
den som opplever og erfarer det samme fenomenet, vil man ha en tilneerming som belyser det
man kan kalle for et innenfraperspektiv. Til forskjell fra dette vil man ved a ta et
utenfraperspektiv se eller forsta et fenomen fra stastedet til en utenfra, som for eksempel fra
stastedet til en fagperson (Bge & Thomassen, 2017, s. 101). Styrken ved a se fenomenet
selvmord fra et innenfraperspektiv er at det apner opp for at den enkelte kan sette ord pa det
vedkommende erfarer og opplever pa en mate som gir mening (Bge & Thomassen, 2017, s.
103). Kanskje vil dette gi et gkende hap for dem som opplever a vare selvmordstruet?
Psykisk smerte som er sentral ved et selvmord, oppleves pa ulik mate, i ulik grad og i ulik
intensitet. Det er ved & fa innpass i det enkelte individs tanker, fglelser og erfaringer, det indre
liv bak masken, som vil gi ngkkelen til forstaelse og grunnlag for a tilpasse hjelpen til den
enkelte. Forskning pa fenomenet selvmord bgr etterfalge Shneidmans (1996) syn: «Our

constant goal is prevention — but first must come understanding» (Shneidman, 1996, s. 7).

6.2 Hvordan forsta fenomenet selvmord og hvordan pavirker dette

selvmordsforebyggingen?

Denne studien utpeker viktigheten av a forsta fenomenet selvmord fra et innenfraperspektiv. |
lys av vare funn beskriver forfatterne sine erfaringer og opplevelser om hvordan det er a veere
selvmordstruet. Samtidig har vi fatt en forstaelse av at fenomenet selvmord gjerne blir sett i
sammenheng med ulike risikofaktorer i samfunnet. Statistikken over antall selvmord i Norge
er hgy. Hvordan regjeringen skal bekjempe det hgye antallet av selvmord er derfor
interessant. | tillegg er det bade ngdvendig a rette sgkelys mot hvordan dagens samfunn er
blitt mer prestasjonshasert og pa hvilke mater apenhet omkring psykiske utfordringer kan

veere et viktig bidrag i selvmordsforebyggingen.

6.2.1 Ulike forstaelser av fenomenet selvmord

Shneidman (1996) mente at den beste maten a forsta selvmord pa ikke er en studie av
psykiske lidelser, studie av hjernestruktur eller studie av sosial statistikk, men derimot en
studie av mennesklige folelser beskrevet med egne ord fra perspektivet til mennesket som er
selvmordstruet (Shneidman, 1996, s. 6). Likevel ble det klart for oss gjennom sgk etter
tidligere forskning, at det er flere studier som retter sgkelys mot sammenhengen mellom ulike

riskofaktorer i samfunnet og selvmord (jfr. kap. 2.0). Slike risikofaktorer kan for eksempel
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vaere psykisk lidelse, tidligere selvmordsforsgk, brudd i relasjon, selvmord i familien,
&rekrenkelse, manglende nettverk og lett tilgang til selvmordsmidler med hgy dgdsrisiko
(Austad & Larsen, 2009, s. 27). Vi mener det rettes et spesielt fokus mot sammenhengen
mellom psykiske lidelser og selvmord. Vrale (2009) skriver at det har blitt hevdet innenfor
fagfeltet suicidolgi at s& mange som 90% av de som tar sitt eget liv har hatt en psykisk lidelse.
Likevel tar ikke flertallet av personer med psykiske lidelser sitt eget liv, men psykiske lidelser
kan av ulike grunner veere en risikofaktor for selvmord. Depresjon er den psykiske lidelsen
hvor man regner med at det er starst fare for selvmord (Vrale, 2009, ss. 40-41). Studien til
Bagge et. al. (2014) papeker at det er ikke er kun tradisjonelle riskofaktorer som kan settes i
sammenheng med selvmord. | denne studien ble det undersgkt om grunner til & leve kunne
forklare forbindelsen mellom tradisjonelle risikofaktorer som depressive symptomer eller
haplashet og selvmordstanker, samt selvmordsforsgk. Faktorer som familie- og
vennerelasjoner, fremtidsforventninger og evaluering av seg selv formidlet ulike grunner til &
leve. Studien indikerte at det var en sammheng mellom haplashet, grunner til & leve og
selvmordsforsgk (Bagge et.al., 2014). Vi undrer oss over om ulike risikofaktorer alene kan
settes i sammenheng med selvmordsatferd eller om fenomenet selvmord ogsa ber forstas i lys
av erfaringer og opplevelser til vedkommede som er selvmordstruet. Kanskje er det slik
Pedersen (2012) beskriver det; «A forklare selvmord er & forklare det uforklarlige» (Pedersen,
2012, s. 85). Ogsa Heberlein (2014) setter ord pa det vanskelige med & pragve a finne en arsak
til selvmord; «Det er ikke alltid en grunn, en arsak, noe a sette fingeren p4, a ringe inn, peke
pa, a si «derfor». Den type enkle kausaliteter er ikke alltid til stede» (Heberlein, 2014, s. 126).
Pedersen (2012) tror pa forskning som sier at det ikke er depresjon og psykiske lidelser som
er den vanligste arsaken til selvmord, men alt det andre. Det vil si: selve livet (Pedersen,
2012, s. 87).

Fra funnene i denne studien fremgar det at forfatterne i en selvmordstruet tilstand erfarer ulike
momenter som gjer at livet blir for vanskelig & leve. Dette veere seg selvkritiske tanker,
smertetrykk hvor ulike psykiske lidelser er en del av smerten, anstrengelse ved a opprettholde
en maske eller en ytre fasade, haplgshet, samt ambivalens rundt valget om a ta sitt eget liv
(jfr. kap. 5.1, 5.2 0g 5.3). Vi tenker at hvordan det erfares a veare selvmordstruet pavirkes av
flere faktorer og kan derfor ikke forstas fra kun ett stasted. Flere av forfatterne forteller om
ulike hendelser og utfordringer som utpekes som en del av deres livshistorie. For eksempel
nevnes det; gkonomiske utfordringer, usikkerhet knyttet til jobb og utdanning, utfordringer
knyttet til egen legning og oppvekst, ulike psykiske utfordringer, samt utfordringer i nere
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relasjoner osv. Vi tenker derfor at det er vanskelig a knytte en spesiell arsak til hvorfor noen
mennesker velger a ta sitt eget liv. Samtidig mener vi at selvmord ogsa ber forstas i forhold til
hvilken evne man har til a tale ulike utfordringer. Shneidman (1993) forklarer at selvmord
oppstar nar individet oppfatter den psykiske smerten som uutholdelig. Hvilket betyr at
selvmord ogsa handler om ulike terskler for a utholde psykologisk smerte (Shneidman, 1993,
s. 51).

6.2.2 Regjeringens handlingsplan for forebygging av selvmord

Ifelge dedsarsaksregisteret publisert av folkehelseinstituttet, er det registrert 650 selvmord i
2019 i Norge (Folkehelseinstituttet, 2020). De siste 15 arene har man ikke sett en tydelig
nedgang i antall mennesker som tar sitt eget liv (Pileberg, 2021). Det er derfor spennende a se
hvordan regjeringen vil forebygge det hgye antallet av selvmord i Norge. Etter a ha lest
regjeringes handlingsplan for forebygging av selvmord 2020-2025, sitter vi igjen med at
denne planen har gode holdninger. Regjeringen innfarer en nullvisjon, med fokus pa et
verdisyn som beskriver at vi som samfunn ikke har noen a miste i selvmord (Regjeringen,
2020). Likevel sitter vi ogsa igjen med tanker om at denne handlingsplanen pa mange mater
retter sgkelys pa hvilke grupper i samfunnet som utgjer starst risiko for selvmord og hvordan
jobbe mot selvmordsforebygging i disse gruppene. Dette veere seg samfunnsgrupper som for
eksempel mennesker som er innlagt ved somatiske enheter, innsatte i fengsel, eldre, menn,
minoritetsgrupper og personer med ulike psykiske lidelser (Regjeringen, 2020). Det synes &
veere mindre fokus pa inviduelle erfaringer pa tross av hvilken gruppe man tilhgrer i
samfunnet. Nar fokuset rettes mot risikofaktorer, ser man kanskje pa fenomonet selvmord fra
et utenfraperspektiv. Dette fordi man ved et utenfraperspektiv vil forsgke a forsta fenomenet
selvmord fra stastedet til for eksempel en fagperson og ikke fra et stasted der hvert enkelt
individ kan si med egne ord hvordan det erfares a vare selvmordstruet (Bge & Thomassen,
2017, s. 101). Enkelt forklart mener vi at ved & kun ta i bruk et utenfraperspektiv, vil man sta i
fare for & redusere fenomenet selvmord til en sykdom med en klar arsak. Vi mener derfor det
er problematisk dersom man baserer kunnskapsforstaelsen om fenomenet selvmord
eneradende ut fra et utenfraperspektiv, da det dette kan fgre til at man lukker gynene for at

alle mennesker er forskjellige og opplever ting ulikt.

Vi baserer pastanden om at handlingsplanen retter seg mot et utenfraperspektiv i

sammenhengen med hvilke tiltak regjeringen retter sgkelys pa. Vi mener dette underbygges i
mal seks i handlingsplanen, som blant annet handler om at det er gnskelig med gkt forskning,
kunnskap og kompetanse om selvmordsforebygging (Regjeringen, 2020, ss. 52-60). Vi synes
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at det spesielt sees spor av utenfraperspektivet der det skrives om hva som er gnskelig a
forske videre pa. Et eksempel pa dette er: «Flere internasjonale studier viser til at naturlig
forekomst av litium i drikkevann har sammenheng med lavere forekomst av selvmord. Dette
er et omrade som ber falges opp av forskningsmiljgene ogsa i Norge» (Regjeringen, 2020, s.
56). P4 mange mater er det viktig med elementer som kan hgre mer hjemmme under et
utenfraperspektiv. Det vi derimot savner i denne handlingsplanen er at det burde veere et
starre sgkelys pa betydningen av a forsta fenomenet selvmord fra flere stasteder. Mennesker
som selv har opplevd a veere selvmordstruet kan ha en viktig stemme inn i arbeidet med
selvmordsforebygging. De kan tilfgre viktig kunnskap om hva som har hjulpet dem og
dermed kan hjelpe andre. Vi er enig i at det er avgjerende 4 tilstrebe mer forskning pa
selvmord og selvmordsforebygging. Vi gnsker at det skal veere mer kvantitativ og kvalitativ
forskning pa fenomenet selvmord. Samtidig er vi noe bekymret for at studier som retter
sgkelyset pa innenfrakunnskapen til mennesker som har utfert et selvmordsforsgk blir
bortprioritert.

6.2.3 Prestasjonsbasert samfunn

| et rikt land som Norge ligger alt tilsynelatende til rette for & lykkes. Det & vektlegge
prestasjon kan gjere at samfunnet blir mer prestajonsbasert. Egeland & Carl (2017) hevder at
dersom man ikke klarer & vaere perfekt til enhver tid pa alle mulige omrader, vil man kunne
pata seg skylden for dette. Faren er stor for a fgle seg mislykket om man ikke strekker til eller
er god nok som man er. | tillegg kan det ogsa oppsta en skamfglelse, der man praver a skjule
det som tilsynelatende ikke taler dagens lys. Noe som igjen kan fare til at man ikke vil bli
avslart som et helt ordineert menneske med darlige og gode dager (Egeland & Carl, 2017, s.
12). Samtidig kan skammen over hvem man er forhindre fglelsen av mening og tilhgrighet i
tilveerelsen, noe som ifglge Egeland & Carl (2017) er grunnleggende menneskelige behov og
en forutsetning for god psykisk helse. Flere av forfatterne i var studie beskriver hvor
anstrengende det er a fale at de ikke kan veere seg selv, men ma late som eller spille et
skuespill. Kanskje handler dette om at det ikke er rom i samfunnet for andre enn «perfekte»
utgaver? Ville det ikke vaert bedre a la masken falle og tillate a vise hva man berer pa
innsiden? Pedersen (2012) stiller spgrsmal om hvorfor vi lager et samfunn der mennesker
velger & dg fremfor a leve. Han gnsker at det var mindre tabu a snakke om depresjon og
selvmordstanker. Han mener det er viktig a snakke om det for  redde jenta som har valgt &

vakle pa dadens terskel fremfor a omfavne livet. For a redde gutten som ikke finner sjelero
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her hos oss og velger den evige ro (Pedersen, 2012, ss. 89-90). Pedersen (2012) vil og ma

snakke om det:

For her har de alt, pa andre siden ingenting. Det ma da veere verdt a kjempe for? Hva
er det vi er redde for? At fasader skal sprekke, glansbilder revne og prefabrikkerte,
retusjerte bilder falme? Ta det med ro: De sprekker, revner og falmer. Men da er det
altsa for sent. Og det kommer stadig nye tall i statistikken. (Pedersen, 2012, s. 90)

I lys av boktittelen; «Ingen ma vite det» til Lida (2019) forteller ogsa hun om hvor vanskelig
det var a snakke om tabubelagte temaer. Lida (2019) forklarer at hun ikke visste at sa godt
som alle mennesker pa ett eller annet tidspunkt i livet har selvmordstanker. Videre forklarer
Lida (2019) at hun trodde man ble innlagt pa en lukket psykiatrisk avdeling med tvangstraye
og laste darer dersom man fortalte hgyt til noen at man hadde selvmordstanker (Lida, 2019, s.
17). Hun mener at skammen rundt psykisk helse utvilsomt er en av de starste faktorene til den
hgye selvmordsstatistikken (Lida, 2019, s. 11).

6.2.4 Mer apenhet

Samfunnet i dag har endret seg og vi er nok mer apne om psykiske utfordringer enn tidligere,
likevel mener vi at samfunnet ikke har kommet helt i mal. Vi tenker fortsatt det er noe
skamfullt & vaere helt dpen og arlig om den indre kampen som mange barer pa. |
handlingsplanen for forebygging av selvmord etterlyses det mer dpenhet rundt selvmord og en
folkeopplysningskampanje er planlagt a gjennomfares for a redusere stigma og fa flere til &
soke hjelp (Regjeringen, 2020, s. 11). Funnene i denne studien viser at det er «enkelt» & skjule
for omverdenen hvordan man egentlig har det. Dette danner en oppfattelse av at alle andre har
orden pa livet, mens man selv er den eneste som ikke far det til (jfr. kap. 5.1.2). Vatne &
Naden (2011) har gjennomfart intervjuer med personer som nylig har gjennomgatt et
selvmordsforsgk. | deres studie kom det blant annet frem metaforer som beskrivelser pa a
veere alene i market. Dette for eksempel uttrykt med «a vere i en svart boble» og «vaere
omgitt av fullstendig svart take». Det kommer fram i deres funn at det oppleves slitsomt a lide
i ensomhet. Viktigheten av & ha noen a statte seg til, noen som kan gi hap i vanskelige
perioder blir beskrevet som viktige elementer for, under og etter en selvmordskrise (Vatne &
Naden, 2011). | beretningene vi har undersgkt kommer ensomheten til uttrykk i beskrivelsen
av tankene og smerten som erfares. A vare alene med seg selv, sin smerte og sine tanker,
samtidig som man tar pa seg en maske kan veare med pa a forsterke falelsen av ensomhet.
@vland (2014) uttrykker det slik: «Bak fasaden og den steinharde masken skjuler det seg et

lite, ulykkelig barn. Alene i ensomheten lar hun tarene fa stramme fritt» (@vland, 2014, s.
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74). Lida (2019) beskriver hvordan hun har hatt en oppfatning av at hennes tanker og falelser
har veert unormale og at om hun hadde vert apen om dette ville det fart til at andre ikke ville

hatt noe med henne & gjare. Det overrasker henne nar hun innser at det slett ikke er slik (Lida,
2019, s. 130).

Vi mener at dpenhet kan veere en avgjgrende faktor som kan bidra til @ minske den ensomme
tilstanden som det selvmordstruede mennesket befinner seg i. Verdensdagen for psykisk helse
er ogsa et eksempel pa at det er gnskelig med mer apenhet omkring psykisk helse i samfunnet.
Denne dagen markeres hvert ar i 150 land den 10.oktober. Temaet for markeringen i 2020 var
«Spgr mer». Der oppfordres det til & spgrre andre hvordan de har det
(www.Verdensdagen.no). Folkeopplysnhingskampanjer og markeringer som blir gjort under
verdensdagen for psykisk helse kan vare med pa a sette sgkelys pa viktigheten av a vise
interesse for hvordan andre har det og dermed bidra til mer apenhet. Vi mener at det krever
mot & vaere apen om det som tilsynelatende ikke er akseptert i samfunnet. Det fordrer at noen
tarr & ta det farste steget inn i dpenheten. Det at noen velger & vere apne kan hjelpe andre til &
veere det samme. Likevel er det viktig at dpenheten omkring ulike utfordringer ikke farer til at
man ender med a dyrke lidelser. Vi lever i et samfunn hvor stadig flere personer uttaler seg
offentlig om psykiske utfordringer. Apenheten rundt psykiske utfordringer bar ikke skje uten
en hensikt. Det er forskjell pa & utbrodere om hvor vanskelige man har det utelukkende for &
fa oppmerksomhet og fortelle om vanskelige perioder i livet der hensikten er & hjelpe andre.
Det hviler et ansvar pa dem som velger a veere apen i det offentlige rom om hvordan man
formidler oppturer og nedturer i livet. Det er avgjgrende a papeke at god psykisk helse ikke
betyr fraveer av motgang. Motgang er en del av det & vaere menneske og vil vere en like viktig

og sentral del av livet som medgang (Egeland & Carl, 2017, s. 15).

6.3 Reliabilitet

Kvale og Brinkmann (2015) forklarer viktigheten av at forskningsprosjektet har reliabilitet,
altsd hvorvidt resultatet fra forskningsprosjekt kan reproduseres av andre forskere pa et annet
tidspunkt (Kvale & Brinkmann, 2015, s. 276). Ettersom denne studien har benyttet seg av
selvbiografiske tekster, gir dette en egenartet mulighet for at hvem som helst kan lese dem og
etterprave funnene fra studien. Tekstenes tilgjengelighet gjer derfor at resultatene i dette
forskningsprosjektet lettere kan reproduseres av andre forskere. Samtidig er kvalitative studier
ogsa preget av den enkelte forskers fortolkende blikk. Derfor vil de ulike tekstene leses pa
ulike mater av forskjellige mennesker og dermed kan resultatene ogsa variere i trad med hvem

som leser tekstene.
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Ifglge Kvale og Brinkmann (2015) ber sgkelyset pa reliabilitet veere til stede gjennom alle
trinnene i forskningsprosjektet. For a styrke studiets reliabilitet bar forskningsresultatene veere
troverdige og ha en logisk konsistens (Kvale & Brinkmann, 2015, s. 276). Vi har forsgkt a
redegjere for metoden vi har brukt sa grundig og oversiktlig som mulig. Dette gjeres for at
leseren kan fa mulighet til a stille sparsmal om vi har fulgt metodologiske normer som
inneberer en tydelig redegjarelse for innhenting og analyse av data. | falge Malterud (2017)
ber man ha som mal at datainnsamlingen er pélitelig (Malterud, 2017, s. 24). Gjennom
analyseprosessen er det en styrke at vi har veert to forskere som har utfgrt denne studien. De
selvbiografiske tekstene som utgjer datagrunnlaget, ble lest av oss begge to. Dette gjar at
analyseprosessen pa mange mater er gjort mer grundig og baseres pa to ulike synsvinkler, noe

som kan bidra til at studien blir mer palitelig.

6.4 Validitet

Ordet validitet er synonymt med ordet gyldighet. Som forskere bar vi stille spgrsmal om vi
har utfart en kvalitativ studie som har gitt gyldig og vitenskapelig kunnskap. Ifalge Kvale og
Brinkmann (2015) handler validitet om hvorvidt en metode er egnet og i hvilken grad en
metode undersgker det den er ment & undersgke (Kvale & Brinkmann, 2015, s. 276). Ved
kvalitative metoder settes subjektet i sentrum med en grunnforstaelse av at verden oppleves
ulikt avhengig av hvilket stasted man har (Malterud, 2017, s. 27). De selvbiografiske tekstene
som utgjer datagrunnlaget i denne studien, kan bidra til at man far styrket muligheten til &
sette subjektet i sentrum, noe som gir en unik anledning til & fa tak pa opplevelsene fra

stastedet til forfatterne bak de selvbiografiske bgkene.

Vi tenker at skriftliggjorte beretninger om erfaringer og opplevelser kan gi betydningsfulle
empiriske data til en kvalitativ studie, da slike beretninger kan apne opp for ny kunnskap og
forstaelse gjennom en vitenskapelig analyse. Datautvalget i denne studien bestar av fem ulike
selvbiografiske bgker. Utvalget kan derfor gi et mangfold av likhetstrekk, forskjeller og
variasjoner i erfaringer, folelser og holdninger som kommer fram gjennom forfatternes
beretninger. Tekstene er ngye gjennomtenkt og bearbeidet av forfatterne, uten pavirkning fra
oss som forskere. Dette kan veere med pa a bidra til & styrke validiteten i denne studien, da
tekstene ikke blir pavirket eller endret av forskerens tilstedevaerelse, slik det ville vert i for
eksempel i en intervjusituasjon. Forfatterens historie vil komme frem slik han eller hun velger
a fortelle den og dette mener vi ogsa kan skape en forutsigbarhet for forskeren ved a analysere
en allerede nedskrevet tekst. Samtidig kan det vaere en ulempe a bruke bgker som
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datagrunnlag, da vi som forskere ikke far mulighet til & stille spgrsmal til forfatterne eller far
mulighet til & oppklare informasjonen.

Flere av forfatterne som star bak bgkene i datautvalget i denne studien, har uttrykket et gnske
om a dele sin historie og sine erfaringer for a hjelpe andre som befinner seg i samme
situasjon. Samtidig vet man ikke hva forfatterne tenker om at tekstene deres blir brukt i en
forskningsundersgkelse. De selvbiografiske tekstene er ikke skrevet i forskningsgyemed og vi
tenker at det ma vektlegges a ikke trekke konklusjoner som avviker fra den
virkelighetsoppfatning forfatterne formidler. For & vaere tro mot det forfatterne har skrevet i
bokene, bestar funnkapittelet i denne studien av flere direkte sitat. I tillegg har vi gjennom
analyseprosessen hatt en fenomenologisk tilnerming til tekstmaterialet. Dermed har vi tatt
utgangspunkt i perspektivet til forfatterne i lys av hvordan de beskriver sin egen virkelighet.
Noe som er malet ved en fenomenologisk tilneerming, da man gnsker a forsta et sosialt
fenomen ut fra perspektivet til den det gjelder (Kvale & Brinkmann, 2015, s. 45). Likevel kan
vi std i fare for & ha tatt sitatene fra bgkene ut av kontekst da sitatene er del av en helhetlig
historie. Dette kan sees som en svakhet i forhold til validiteten av studien. Pa en annen side er
dette en faktor som ikke trenger & ha innvirkning pa forskningsresultatene, men vi mener det

er viktig a belyse denne mulige svakheten.

Utvalget i denne studien bestar av til sammen 923 sider med tekst. Det var derfor en
utfordring for oss som uerfarne forskere a gjennomfgre en tematisk innholdsanalysemetode
som vi ikke var kjent med fra tidligere. En erfaren forsker kunne kanskje ha utfgrt analysen
med starre selvsikkerhet. P4 en annen side hevder Braun & Clarke (2006) at tematisk
innholdsanalyse er en metode som ikke krever detaljert teoretisk eller tekninsk kunnskap og
kan derfor veere en mer tilgjengelig analysemetode for den uerfarne forsker (Braun & Clarke,
2006, s. 97). Pa grunnlag av at vi er uerfarne forskere, mener vi at det var tilstrekkelig at
datautvalget bestod av fem ulike selvbiografiske bgker, da vi hadde fatt en starre utfordring
med flere bgker som skulle analyseres. Utvalgets starrelse har etter var mening bidratt til a gi
nye nyanser og perspektiver pa fenomenet selvmord. Likevel kunne det veert en fordel i
forhold til validiteten av studien a ha et rikere datagrunnlag bestaende av flere enn fem

selvbiografiske bgker.

6.4.1 Studiens relevans og overfarbarhet
Det kan tenkes at forfatterne som har skrevet bgkene, kan ha en hgyere grad av refleksjon og

formidlingsevne enn det som representerer andre med samme erfaring. Forfatternes
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beretninger er derfor ikke gjeldene for alle mennesker som er selvmordstruet, men det er
heller ikke det som er malet. Hensikten med studien er a sgke etter en bredere forstaelse av
fenomenet selvmord. Vi haper at studienes resultater kan avdekke viktige temaer og
momenter som kan gke forstaelsen og kunnskapen om hvordan det erfares a veere
selvmordstruet. Kanskje kan dette veere til hjelp for personer som befinner seg i samme

situasjon, eller veere til hjelp for mennesker som er i hjelperrollen.

Kvalitativ forskning har ikke ngdvendigvis som mal & generalisere eller vare overfgrbar, men
det er et gnske om & produsere kunnskap som kan veaere nyttige i andre situasjoner (Polit &
Beck, 2018, s. 72). Det kan vaere mer hensiktsmessig a bruke begrepet overfgrbarhet, som
angir grenser og betingelser for hvordan funnene kan gi ny innsikt som andre kan ha nytte av i
andre sammenhenger enn pa det grunnlaget forskningsprosjektet ble utfert (Malterud, 2017, s.
66). | kombinasjon med andre forskningsmetoder kan denne studien danne et helhetsbilde av
et fenomen som det trengs mer forskning pa. Innledningsvis i denne studien presenterte vi
antallet pa selvmord i Norge i 2019. Den hgye selvmordsstatistikken i Norge underbygger at

det er behov for mer forskning pa fenomenet selvmord.
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7.0 Avsluttende kommentarer

Denne kvalitative studien lgfter frem en dypere forstaelse av hvordan det erfares a veere
selvmordstruet gjennom skriftliggjorte beretninger i selvbiografiske tekster. For a veere trofast
mot forfatternes historier har vi hatt en fenomenologisk tilnerming til tekstmaterialet.
Gjennom den tematiske innholdsanalysen har vi forsgkt a tydeliggjare forfatternes historie og
satt disse inn i en vitenskapelig sammenheng. Ved a ta utgangspunkt i selvbiografiske tekster
har vi fatt innblikk i forfatternes erfaringer uten at disse er formet av oss som forskere.
Kunnskapen vi ervervet oss gjennom forfatternes beretninger har dannet grunnlag for valg av
teori og forskning i denne studien. Gjennom utforskning av datamaterialet har vi identifisert
tre temaer (Den indre kampen, Den «bedre» utgaven og Mellom liv og dgd) som danner
essensen av funnene i studien og som samtidig gir svar pa problemstillingen og

forskningsspgrsmalene.

Gjennom studiens funn har vi fatt en dypere forstaelse av hvordan det erfares a veere i en
selvmordstruet tilstand. Funnene gjenspeiler at denne tilstanden fgrst og fremst handler om
psykisk smerte. Forfatterne skildrer at denne smerten handler om et kontinuerlig og
selvkritisk tankekjer. De tegner ogsa et bilde av at psykiske lidelser er en del av smerten, da
lidelsene er tilbakevendende og oppleves som utmattende (jfr. kap. 5.1). Begrepet psychache
formidlet gjennom Shneidmans teori er dekkende for smerten som beskrives av forfatterne og
har gitt funnene en teoretisk forankring. Den psykiske smerten kan ha ulik karakter og
innholde forskjellige momenter avhenging av hvem som erfarer den (Shneidman, 1993, s. 51).
| falge Shneidman oppstar fenomenet selvmord nar individet oppfatter den psykiske smerten
som uutholdelig. Dette betyr at selvmord ogsa handler om ulike individuelle terskler for a

holde ut psykologisk smerte (Shneidman, 1993, s. 51).

Et av studiens hovedfunn er at den psykiske smerten som forfatterne erfarer blir skjult bak en
maske eller en fasade. Forfatterne skildrer ogsa at de tar pa seg en uniform, spiller et skuespill
eller bytter mellom ulike roller (jfr. kap. 5.2). Dette gjeres for & skjule det man har pa
innsiden og for & vise en annen versjon av seg selv som kanskje er mer akseptert i samfunnet.
Det er pafallende hvor stor evne noen av forfatterne har til a klare a leve ulike liv; et der
normaliteten blir opprettholdt, og et annet der tankekaos og lidelse dominerer. Samtidig som
normaliteten er en mate a unnslippe lidelsen pa, a fortrenge alt det vanskelige, er det ogsa

tydelig hvordan denne fasaden tynger og legger stein til byrden.
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Avgjerelsen om 4 ta sitt eget liv er et valg med flere nyanser. Ut fra funnene i denne studien
er det tydelig at forfatterne opplever mye lidelse og smerte. De gnsker en vei ut av denne
lidelsen og selvmord blir sett pa som en mulig flukt og lgsning pa problemet. Likevel er gnske
om a leve ogsa sterkt til stede (jfr. kap. 5.3). Avgjarelsen om a leve eller dg er et moralsk,
etisk og personlig dilemma. Denne mellomtilstanden utgjer en del av smerten som oppleves

og er med pa a skape en uutholdelig situasjon.

Fenomenet selvmord kan forstas pa flere ulike mater. Ingen perspektiver kan alene gi svar pa
hvordan det oppleves a veere selvmordstruet. Denne studien fremhever betydningen av
innenfraperspektivet, der individuelle tanker, falelser og erfaringer star sentralt. De unike
beretningene til selvmordstruede mennesker er med pa & danne et helhetlig bilde av hvordan
det erfares a vaere selvmordstruet. Vi mener at denne studiens datagrunnlag, bestaende av
selvbiografiske bgker skrevet av mennesker som modig har skildret sitt liv, utgjer en
betydningsfull kunnskapskilde som kan fremheve forskningsfeltet pa fenomenet selvmord.

Kanskje kan denne kunnskapen anvendes i reelle mater med det selvmordstruede mennesket.

Gjennom a undersgke fenomenet selvmord i denne studien har vi fatt bekreftet mye av det
tidligere forskning har belyst (jfr. kap. 2.0). Den ragde traden i tidligere forskning og denne
studiens funn er at den psykiske smerten kjennes uutholdelig hos mennesker som er
selvmordstruet. Det er denne uutholdelige tilstanden som farer til at livet blir mer smertefullt
enn dgden, og at dgden oppleves som den eneste veien ut av lidelsen. Vi mener likevel at
denne studien har tilfert en utvidet forstaelse av hvordan det erfares a vare selvmordstruet.
Spesielt har vi fétt et starre innblikk i hvordan forfatterne beskytter seg selv ved a
opprettholde en ytre fasade og hvordan dette utgjer et paradoks. Samtidig som & sende ut en
«bedre» utgave i livet er en hjelp, kan det ogsa bidra til at man mister seg