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Artikeln behandlar menings- och identitetsskapande kring sjalvskadande. Fo-
kus ligger pa hur internetforum mojliggdér gemenskap mellan personer som
skadar sig sjalva, samt hur detta inbegriper gransdragningar gentemot andra
grupper. | synnerhet diskuteras det kritiska forhallningssatt till psykiatrin som
utgdr norm pa natforum och i intervjuer. De specifika bilder av psykiatrin som
konstrueras i dessa sammanhang analyseras som ett nédvandigt villkor for
identitetsskapande och tydliggérande av gemenskapen pa forumen.

This article is about the production of meaning and identity in relation to self-
harm. It focuses on the ways in which online self-harm communities are crea-
ted and used, as well as on the categorisations and distinctions inherent in the
construction of community. The critical framing of psychiatry, strongly norma-
tive in this context, is of particular interest here. It is suggested that such a con-
struction of psychiatry should be understood as a means for constructing iden-
tity and for strengthening the sense of community on online message boards.

Inledning

Sjilvskada, i synnerhet unga kvinnors
skirande, har tilldragit sig stor upp-
mirksamhet under det senaste decen-
niet. Savil i Sverige som i andra delar av
vistvirlden uppges det ha blivit ett allt
mer utbrett problem (se BRIS 2003:40,
Madge m.fl. 2008). Aven om sjilvska-
dandet i dagsliget inte utgdr grund for
en psykiatrisk diagnos, ses det vanligen
som ett uttryck for psykisk ohilsa och
handlingen beskrivs ofta som ett sitt
att hantera starka och 6vervildigande

kanslor (Klonsky 2007).
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En del av de unga minniskor som skir
sig vinder sig till motesplatser pé in-
ternet for att séka stéd och hjilp av
varandra. Syftet 1 denna artikel dr att
visa hur sidana motesplatser mojlig-
gbr gemenskap mellan sjilvskadare,
bland annat genom grinsdragningar
gentemot andra grupper. 1 synnerhet
vill jag diskutera de ofta negativa bilder
av psykiatrin och sjukvarden som for-
mas 1 anslutning till digitala métesplat-
ser, liksom vilken betydelse dessa bil-
der har for identitetsskapandet bland
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sjalvskadare.!

Den teoretiska utgangspunkten ar
ett poststrukturalistiskt perspektiv pa
identitet som ndgot som konstrueras i
tal och handlingar, snarare 4n en inne-
boende kirna. Det innebir att identite-
ter alltid ses som situationsbundna och
att en och samma individ kan identi-
fiera sig med olika identiteter i olika
sammanhang (Glynos och Howarth
2007:1291f, jfr Hall 1996). Detta syn-
sitt ligger 1 linje med hur identitetsbe-
greppet brukar f6rstas inom etnologin,
dir identiteter vanligen betraktas som
situationella, férindetliga och kontras-
tiva. Det senare innebdr att tillhorighet
och identitet skapas genom kategori-
sering av och symboliska grinsdrag-
ningar gentemot andra minniskor och
grupper vilka ofta tillskrivs en viss hot-
fullhet eller “annorlundahet” (se Als-
mark 1997:11f; jfr Laclau och Mouffe
2001:122ff).

Det empiriska underlaget for artikeln
bestir dels av textbaserade diskussio-
ner, insamlade genom nitetnografiska
observationer pd sju svenska internet-
forum under aren 2006-2007, dels av
intervjuer med fjorton personer mel-
lan 15 och 27 4r som alla har anvint el-
ler anvinder sig av dessa forum. Efter
onskemal fran informanterna har fler-
talet intervjuer genomforts via mejl.?

Att analysera material frin internet
kriver sirskilda etiska Gverviganden,
i synnerhet ndr det tér potentiellt
kinsliga dmnen som psykisk ohilsa
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och sjilvskada. Grinsen mellan privat
och offentligt 4r manga ganger otyd-
lig. Den stora svarigheten f6r mig har
legat i att bedéma nédvindigheten
av och att folja kraven pa informerat
samtycke fran alla forskningsdeltagare
(fr Fjell 2005). Losningen har varit att
inhdmta samtycke frin moderatorerna
for respektive forum, samt att alltid
fraga enskilda skribenter om samtycke
vid direkta citat. Av etiska skl har jag
valt att inte uppge vilka forum som har
ingitt 1 studien och alla informanter ir
anonymiserade.

Att sdka stod pa internet
Att skada sig sjilv genom att skira sig
kan ha olika betydelse och funktion
for olika personer. Vissa informanter
beskriver det som ett sitt att trésta sig
sjdlv, att hantera och lindra Gvermak-
tiga kinslor. Andra ser skdrandet som
en form av sjilvbestraffning eller som
ett uttryck for sjilvforakt. Ytterligare
andra tycks skidra sig med en 6nskan
om att kunna kommunicera sitt ma-
ende till omgivningen. Dessa olika sitt
att forklara och begripliggéra sjilvska-
dandet 6verensstimmer ocksd i manga
avseenden med hur fenomenet har tol-
kats av andra forskare (Favazza 1990,
Hewitt 1997, Klonsky 2007).

Trots att skdrandet kan ha olika syften
har alla informanter gemensamt att de
mir psykiskt daligt och att de vint sig
till motesplatser pa internet for att fa
hjilp och st6d. Att pa detta sitt soka
sig till minniskor med liknande pro-

! Artikeln tar sin utgangspunkt i resonemang och resultat frin min avhandling Sjilvskada. En etnologisk studie av mening och identitet

7 berattelser om skarande (Johansson 2010).

De citat frin mejlintervjuer och forumdiskussioner som forekommer i artikeln dr oredigerade. Syftet med detta dr att férmedla
nagot av det specifika skrivsitt som kinnetecknar dessa digitala kommunikationsformer.
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blem och erfarenheter dr forstis inget
unikt f6r dem som lider av sjilvskade-
problematik. Manga studier har gjorts
av hur minniskor med olika typer av
hilsorelaterade problem soker stod
och hjilp just pa internet (se Adler och
Adler 2008, Orgad 2005, Walstrom
2000, Westerlund 2010). Teknologin i
sig underlittar vissa typer av kontakter
och kan ibland innebira en vig ut ur
isolering och stigmatisering,

Att de digitala métesplatserna fyller just
en sidan funktion 4r tydligt i mitt ma-
terial. F6r ménga av skribenterna tycks
det ndrmast otinkbart att prata med
nirstiende om hur de mir och kidnner
sig, men att vinda sig till ett forum pd
internet diremot, beskrivs som nagot
helt annorlunda. "Forumen erbjéd en
slags trygehet ddr man lirde kdnna li-
kasinnade”, berittar Patrik, en av de fa
manliga skribenterna. ”Dir kunde jag
skriva av mig utan att nagon démde ut
mig f6r mina tankar och handlingar,
och istillet for skill fick man tréstande
ord”, forklarar Jennie, en annan infor-
mant.

Flera faktorer bidrar till att interaktio-
nen pd forumen upplevs annorlunda
jimfort med interaktion i den fysiska
vitlden. Till stor del har det med sjil-
va kommunikationsformen att gora.
Forumen ger mojlighet att kommu-
nicera i skrift istillet for att prata och
den skriftliga formen underlittar for
minga att beritta om sitt miende och
sina problem. ”Du slipper titta perso-
nen du pratar med i 6gonen vilket kan
gobra det littare att prata om saker som
kanske hade kints mer obekvima i det
verkliga livet”, siger Hanna och synlig-
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gbr hur det sociala samspelet pd nitet
uppfattas som annorlunda och skilt
fran ’det verkliga livet”.

Nitet ger dessutom mojlighet att vara
anonym, vilket informanterna ofta
framhaller som nagot avgdrande. Att
vara anonym innebdr i detta samman-
hang att det inte finns ndgon som vet
vilken fysisk person som déljer sig
bakom en viss anvindaridentitet (jfr
Stern 2004:277). Precis som vid andra
former av digital interaktion tenderar
anonymiteten att luckra upp distink-
tionen mellan privat och offentligt.
Forumens hoga grad av fortrolighet ar
avhingig en upplevelse av just anony-
mitet, samtidigt som fortroligheten i
lingden riskerar att undergriva sjilva
anonymiteten. Faktum 4r att manga av
skribenterna beskriver forumen som
platser didr man kan fa visa 7sitt ritta
jag”. I den fysiska virlden menar de sig
uppvisa en fasad eller férstilla sig, men
pd nitet vagar de vara svaga, sarbara
eller konstiga utan att riskera att stig-
matiseras eller vara till besvir. Sddana
resonemang synliggdr identiteters si-
tuationella karaktir och dven om tan-
ken pa ett autentiskt 7jag” delvis strider
mot denna studies konstruktionistiska
utgangspunkter dr det tydligt att nitet
mojliggdr helt andra identifikationer
in de som upplevs méjliga i den fysiska
virlden.

Gemenskap och kollektivt
identitetsskapande

En central aspekt av interaktionen pa
forumen ar mojligheten att kinna igen
sig 1 andra. Man skulle kunna siga att
skribenterna hjilper och blir hjilpta
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genom att jamféra och spegla varan-
dras berittelser. De tar fasta pa det
gemensamma, pd de kdnslor och upp-
levelser som de kinner igen fran sig
sjdlva, medan olikheterna (vad giller
exempelvis familjesituation, bakgrund
eller orsaker till det daliga méendet)
ofta tonas ned. Pa sa vis skapas en bild
av forumen som homogena miljGer,
uppbyggda kring idén att alla delar lik-
nande erfarenheter av sjilvskada och
psykisk ohilsa.

Maja berittar om ndr hon upptickte
den hir typen av motesplatser: ”For
mig var att skriva pd forumen i bor-
jan en otrolig kick. Jag kinde ingen
som jag kunde prata om sint med och
f6r mig blev det som att hitta hem”.
Den upplevda likheten var avgorande
for hennes kinsla av att hitta hem och
detta dr nagot som dterkommer i flera
av informanternas betittelser. Man blir
hjilpt av att kdnna igen sig i andras
berittelser, lika vdl som man kan bli
hjilpt av att dela med sig av sina egna
upplevelser till andra som har det svirt.
Det blir en bekriftelse pa att man inte
ir ensam om att skada sig eller om att
ma daligt.

Som jag tolkar det dr upplevelsen av
gemenskap — inifranfGrstaelsen, de
likartade problemen och den kollek-
tiva identifikationen som sjilvskadare
— central for att forstd forumens be-
tydelse. Men precis som nir det giller
andra former av gemenskap, dr forum-
en ocksa beroende av att kontrasteras
mot och definieras i relation till nagon-
ting annat (se Alsmark 1997, Ehn och
Lofgren 2001:65f). Identitet skapas
genom grinsdragning och forumge-

Socialmedicinsk tidskrift 3/2011

tema

menskapen definieras i detta avseende
i motsats till virlden utanfor internet.
Alla de som inte mar daligt, som inte
skir sig — och som féljaktligen inte de-
lar inifranforstaelsen — utgdr en fond
mot vilken skribenterna kan tydligg6ra
sin egen gemenskap. I synnerhet dr
det vuxna som fungerar som en sidan
fond. Forildrar omnimns ofta, men
allra tydligast dr grinsdragningen i f6r-
héllande till psykiatrin och dess repre-
sentantet.

Psykiatrin som "den
Andra”

”Jag hade inte nanting som gick total-
fel i min behandling, vilket manga har,
och jag behover inte klaga jattemycket
pa psykiatrin. Jag har anda matt déligt,
och det ir helt okej”, siger Matilda, en
av de tjejer som jag intervjuat. Hennes
syfte tycks vara att legitimera de egna
erfarenheterna av sjilvskada som vikti-
ga och autentiska, men 1 och med detta
synliggér hon ocksd hur den negativa
bilden av psykiatrin dr starkt normativ
i sjilvskadesammanhang. Matilda be-
skriver sig sjilv som en avvikare 1 just
det att hon /nte har upplevt nagra bris-
ter i psykiatrins bemétande.  Aven da
andra skribenter beskriver framgangs-
rika moten med psykiatrin framstills
detta snarast som undantagsfall eller
avvikelser frin normen.

Skribenterna uttrycker en pataglig vilja
att fa hjilp med sina problem. Framfor
allt 4r det barn- och ungdomspsykia-
triska mottagningar och skolkuratorer
som lyfts fram som de professionella
aktérer man kan vinda sig till. Trots
det forefaller tlltron till sjukvarden
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och psykiatrin inte alls entydig. Det
dr snarast en komplex och kritisk bild
som framtrider i materialet, dir i syn-
nerhet psykiatrin tillskrivs en rad nega-
tiva egenskaper. De kritiska berittelser
som forekommer, bide i forumen och
1 intervjuerna, rér 1 huvudsak tre olika
omraden.

Foér det forsta kritiseras den psykia-
triska varden for att vara svirtillging-
lig. Det ér langa vintetider och brist pa
resurser, menar flera skribenter, och
ofta dr det svart att fa ndgon hjilp 6ver
huvud taget. 1 vissa avseenden 6ver-
ensstimmer denna kritik med den som
bidde Barnpsykiatrikommittén (1998)
och Socialstyrelsen (2009) pitalat.
Nigra informanter berittar att de av-
firdats bade inom akutsjukvarden och
i méten med psykiatrin. En tjej berittar
om hur hon efter ett sjdlvmordsférsck
bedémdes ”ma for bra for att fa hjdlp”,
medan andra siger att de avfirdats nir
de sokt hjilp med hinvisning till att
sjilvskadande dr ett typiskt “fjortisbe-
teende”.

Man kan fOrstds ifragasitta att vard-
personalen skulle ha beskrivit dessa
situationer och hindelser pa samma
satt som forumskribenterna. Min stu-
die har fokuserat pa hur skribenterna
beskriver sina moten med virden och
jag har varken studerat de konkreta
vardpraktikerna eller tagit del av vérd-
personalens reflektioner. Annan forsk-
ning visar att sjilvskadare dr en patient-
grupp som ofta vicker frustration och
kinslor av maktloshet eller osikerhet
hos behandlare (se McAllister m.fl.
2002, Wilstrand m.fl. 2007). Men oav-
sett hur de ovan beskrivna motena har
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hanterats och upplevts av personalen
har de av skribenterna tolkats som
en form av avvisanden. Av detta drar
manga slutsatsen att mycket drastiska
och handgripliga metoder dr noédvin-
diga for att man ska bli prioriterad i
vardkon.

Fér det andra handlar kritiken om bris-
ten pa forstaelse. Manga av skribenter-
na menar sig vara missforstadda (eller
inte forstddda alls) i métet med psykia-
trin, i synnerhet i méten med psykolo-
ger. Fér mig som utomstiende ar det
ibland oklart sad skribenterna vill att
behandlaren ska forsta. Inte heller kan
informanterna alla ganger sitta ord pa
detta dd jag fragar dem. En mdijlig tolk-
ning dr att den upplevda bristen pa fo1-
stdelse handlar om en brist pa praktisk
erfarenhet, eller snarare: om skillnaden
mellan terapeutens teoretiska kunskap
och forumskribenternas erfarenhets-
baserade inifranforstielse. En tjej skri-
ver pa ett av forumen: “Ingen som
inte varit dér sjilv fattar, det dr darfor
jag inte litar pa psykologer”. I likhet
med i manga andra inligg gbrs bris-
ten pa personlig erfarenhet hir till en
skillnadsmarkér gentemot behandlare.
Bilden av de ofdrstiende psykologerna
och psykiatrin fir en kontrasterande
funktion, dir nitforumen framstir
som psykiatrins motsats: miljéer prag-
lade av 6msesidig, erfarenhetsbaserad
forstdelse.

For det tredje, slutligen, kritiseras sjuk-
varden och psykiatrin f6r att fokusera
allt f6r mycket pa de sjilvskadande
handlingarna medan de tenderar att ig-
norera kinslorna bakom. Att vissa skri-
benter reagerar starkt mot detta kan
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tolkas som att de upplever sig reduce-
rade till att enbart vara sina beteenden.
De kritiserar synen pd dem sjilva som
typiska 7sjilvskadetjejer” eller sjuk-
domfall (jfr Malson m.fl. 2004). Ett ex-
empel dr Helen, som varit inlagd bade
tor sitt sjdlvskadebeteende och f6r en
dtstorningsproblematik. Hon berittar
hur hon kinde nir hon kom till ett nytt
behandlingshem: ”Det var verkligen
attityden att ’vi kan sana som dig, at-
storningar, liksom, vi fixar rubbet lik-
som’. Och jag tinkte o way, det gor
ni fan inte’ liksom, ’jag dr sd javla sjuk
sa ni ska inte, ni ska inte fi den, det
ska inte bli bra’.” Upplevelsen av att bli
betraktad som ett typiskt (itstornings)
fall tycks snarast ha gett upphov till en
motreaktion, dir Helen snarast kom att
bejaka sin sjuklighet for att visa perso-
nalen att hon inte alls var si férutsig-
bar som hon menar att de trodde.

De negativa forhallningssitten gente-
mot sjukvarden och psykiatrin gor att
dessa institutioner genomgiende fram-
trader som en form av oforstiende och
frimmande ”Andra” i forumdiskussio-
nerna. Minga etnologiska studier har
undersokt hur konstruktionen av ”den
Andra” bidrar till att forma gemenskap
eller kollektiva identiteter. Skapandet
av annorlundahet dr ett framtradande
tema i flera studier (se Berg 2007, Bick-
man 2009, Ristilammi 1994). P4 samma
vis fungerar kritiken och den negativa
hillningen gentemot psykiatrin som
ett sdtt att uppritta grinser kring den
egna identiteten som sjilvskadare. Nir
varden beskrivs som svartillginglig
och personalen som oférstiende och
generaliserande, tydliggbrs forumen
som platser priglade av tillginglighet,
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inifranférstaelse och en vilja att ta var-
andras erfarenheter pd allvar. P4 sa sitt
konsolideras gemenskapen mellan skri-
benterna pa forumen, men dven den
enskilda identifikationen som patient,
sjuk eller sjilvskadare. Det senare syn-
ligg6rs inte minst i Helens utsaga ovan,
dir hon bestimmer sig fOr att bli dnnu
sjukare 1 syfte att — motsigelsefullt nog
— manifestera sitt sjilvbestimmande i
relation till psykiatrin.

Motstandsberattelser
Helens motreaktion édr inte pa na-
got sitt unik. Bdde pa forumen och
i intervjuerna forekommer liknande
berittelser om forsok att motarbeta
behandlingsinsatser eller att dupera
vardpersonal och behandlare. Nedan-
stdende citat dr exempel pa detta — ett
utdrag bestiende av fyra foruminligg
frin en mer omfattande diskussionst-
rdd pd just detta tema:

”psyk skyddar inte dig mer dn ndgot

annat.

Det hjilper ju inte att vara inlagd, man
kan inte sluta skira sig for det.

Pa den avd ja dr (fast har mest vart pa
perm nu) miste man ta av sina klider
helt 4 hallet (de kollar till 4 med i tro-
sorna).... OVERGREPP!

nir jag akte in sa gick de ju igenom
mina grejer och de tog inte ens min
kniv jag hade dir med ett ganska langt
blad pa.. tur f6r mig det.

heh, jag smugglade in en massa tablet-
ter som jag tog samma kvill och det
slutade med ambulans och magpump-
ning och annat skit”.
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Den hir typen av inldgg skulle kunna
tolkas som berittelser om olika former
av motstand (jfr Jonsson 1998:173ff).
En siddan tolkning utgdr fran antagan-
det att relationen mellan patient och
vardgivare inbegriper en viss makta-
symmetri och att makt och motstind
alltid 4r sammanlidnkade (jfr Foucault
2002:105f). I informanternas berittel-
ser tar sig detta uttryck pa sd sitt att
ju mer makt som uttvas — det vill siga
ju mer asymmetrisk maktrelationen ir
— desto starkare tycks motstindet bli.
Det kan handla om allt fran enklare
l6gner till att man, som ovan, ir frihets-
berévad och smugglar in rakblad pa av-
delningen. Samtidigt som skribenterna
pa detta sitt forséker motarbeta de
hjilpinsatser som erbjuds, finns ocksa
en underférstadd kritik mot psykiatrin
som inte gor tillrickligt for att férhin-
dra motstandshandlingarna. Y'tterli-
gare en deltagare i diskussionen ovan
skriver: ”poingen dr att det dr hur litt
som helst att smuggla in vassa féremal,
rep eller piller och s vidare. jag dr glad
att jag kom hem, f6r hir dr det mycket
skonare att vara och pa psyket 4dr det
knappt mirkbart tryggare. Ingen kan
ridda oss fran oss sjilva”.

Denna dubbeltydighet, viljan till hjilp
pa samma gang som hjilpen motarbe-
tas, kan framstd som paradoxal fér en
utomstiende betraktare. Men att géra
motstind mot virdpersonalen, savil
mot deras regler som mot deras forstd-
else av sjukdom och sjilvskada, beho-
ver inte tolkas som att man motsitter
sig alla typer av behandling eller vard.
Snarare kan det tolkas som ett sitt att
skapa sig ett visst handlingsutrymme,
att bevara integriteten, i en situation
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som annars dr mer eller mindre kring-
skuren. Genom att konstruera psykia-
trin som en ”Andra”, i det nirmaste
en fientlig institution vars foretridare
man hela tiden forsoker 6verlista, blir
det mojligt f6r den enskilda patienten
att framstilla sig sjdlv som ett aktivt
handlande subjekt.

Det hiir dr visserligen inte helt entydigt.
Skribenterna pendlar mellan tva olika
positioner: de vixlar mellan att beskri-
va sig sjilva som 4 ena sidan autonoma
och rentav upproriska och 4 andra si-
dan som offer for sig sjilva, dir upp-
roriskheten tolkas som ett sjukdoms-
uttryck 1 sig. Men berittelserna om
motstand priglas i sa hog grad av stri-
van efter autonomi att de skulle kunna
ses som forsok att utjimna maktasym-
metrin i relationen mellan patient och
behandlare. Problemet 4r att det medel
som anvinds for att gestalta motstind
ar just sjukdomen — det vill siga ski-
randet — 1 sig, precis som i exemplet
med Helen. I den man det iscensitts
i praktiken kan man ddrfér tinka sig
att motstandet snarast riskerar att for-
svara mojligheterna till sjilvbestdm-
mande och tillfrisknande (jfr Eivergard
2003:461t, Jonsson 1998:172ff).

Att skapa sig sjalv genom
psykiatrin

Att skribenterna forhéller sig negativt
till virden och nirmast frammanar en
bild av psykiatrin som fiende, kan for-
stds pa olika sitt. En méjlig tolkning
ar forstas att nitforumen, som en typ
av offentliga arenor, gor det méjligt att
fora fram kritik mot vissa aspekter av
psykiatrin och sjukvirden. Annu mer
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pataglig dr emellertid den identitets-
producerande effekt som bilderna av
psykiatrin fir, pd forumen sivil som
i intervjuerna. Den kritiska hallning-
en och talet om motstindshandlingar
fungerar som ett sitt for skribenterna
att tydliggbra sig sjilva som en grupp
av just sjalvskadare och patienter — men
ocksa att gestalta sig som sjilvbestim-
mande individer. En annan tolkning av
den negativa héllningen dr ddrfor att
konstruktionen av psykiatrin som en
”Andra” dr viktig f6r identitetsskapan-
det som sjilvskadare. Utifran ett etno-
logiskt perspektiv blir det méjligt att
se hur identifikationen som sjilvska-
dare hela tiden sker i relation till, och
genom kontrastering mot, psykiatrin
och dess foretridare. Att studera de
identitetsskapande processerna pa och
i anslutning till ndtforumen ger diarfor
inte bara en bild av hur gemenskap och
tillhorighet kan formas i en digitalise-
rad virld, utan det ger ocksa en 6kad
forstaelse for informanternas manga
ganger motstridiga forhallningssatt till
hjilpsokande och behandling.
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