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SELVMORDET

Der er et misforhold mellem de efterladtes behov for hjzlp og den
statte, som tilbycles fra det offentlige. Ny selvmordsforskning viser,
at de efterladte har brug for professionel hjelp.

.!fﬁ Ige dg seneste opgarelser fra Sundhedsstyrelsen (Sta-
tistisk Tiarsoversigt, 2005) skete der i Danmark i &rene 1991-
2001 i alt 10.058 selvmord. Da der regnes med, at et dgdsfald
bergrer mindst fire-fem andre mennesker, betyder det, at der
i dag vil veere op mod 50.000 efterladte, der i lgbet af de sidste
10-15 ar har oplevet det traume, at en af deres naere pargren-
de har taget sit eget liv.

Disse efterladte star i en helt anden situation end efterladte,
hvis pargrende dade af sygdom eller efter fx en trafikulykke
(Bailley et al. 1999, Calhoun et al. 1991, Pfeffer et al. 1997, Dy-
regrov 2003). Deres fglelser vil i hgjere grad veere en kaotisk
blanding af anger og skyld, vrede og angst, og sorgarbejdet
vanskeligggres yderligere af, at mange isoleres i deres sorg,
fordi selvmord stadigt er et tabuemne. Resultatet kan veere en
steerkt nedsat livskvalitet og en gget risiko for selvmord eller
anden selvdestruktiv adferd. Forelgbige resultater fra
WHQO'’s store internationale undersggelse (SUPREMISS) ty-
der p3, at efterladte efter selvmord har fire-fem gange hgjere

risiko for at begé selvmord end andre efterladte (personlig
information).

Til trods for, at det er en ret stor gruppe, vi her taler om, er
vores viden om de efterladte, deres reaktioner og behov — og
muligheder — for at f& behandling, hjelp og stgtte meget be-
greenset. Der findes ingen danske undersggelser pa omradet,
0g o0gsa internationalt er der mange ubesvarede spgrgsmal,
nar det geelder de efterladte efter selvmord og deres situation
(Harwood et al. 2002, Mcintosh 1993, Clark et al. 2000).

Formal, metode og materiale

Inspireret bl.a. af Kari Dyregrovs arbejder om de efterladtes
situation (Dyregrov, 2002, 2003), har Forskergruppen af 2004
udarbejdet et forskningsprojekt "Efter selvmordet: de efterladtes
reaktioner og behov for hjelp” (Bille-Brahe et al. 2004). | projek-
tet indgar bl.a. en spgrgeskemaundersggelse, hvor et af for-
malene er at afdaekke og beskrive de efterladtes behov for
hjeelp.
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Efter aftale med Landsforeningen for efterladte efter selvmord
blev 220 af foreningens medlemmer i maj 2005 bedt om at
udfylde anonymt et spgrgeskema, og heraf har 147 (67 %)
returneret skemaet i udfyldt stand. | denne artikel vil blive
beskrevet gruppens socio-demografiske karakteristika, rela-
tioner til den afdgde og de efterladtes henholdsvis deekkede
og udaekkede behov for hjeelp.

Resultater

Tabel 1 viser, at 84 % af besvarelserne kom fra kvinder, og at
bade blandt meend og kvinder var flertallet mellem 30 og 59

Tabel 1. Respondenterne fordelt pa alder og kan.

Alder Meend Kvinder Total

2029 ......... 2 ( 9%) ......... 12 (10 %) ........... 14 (10%)
30-39 4 (17 %) 24 (19 %) 28 (19 %)
40-49 6 (26 %) 39 (32 %) 45 (31 %)
50-59 7 (30 %) 31 (25 %) 38 (26 %)
60-69 4 (17 %) 15 (12 %) 19 (13 %)
70 + 0- 3 (2%) 3 (2%)
IaIt ........... 23(16%) ........ 124 (84%) 147(100 %)
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ar. Der er visse uklarheder i besvarelserne, nar det geelder
oplysninger om civilstand og husstand, navnlig blandt meaen-
dene. 44 % oplyser, at de er gift eller samlevende, men samti-
dig er der 44 %, der ifglge det oplyste bor alene. De tilsva-
rende tal for kvinderne er henholdsvis 51 % og 29 %, og sam-
menligninger med fordelingen pa landsbasis lader sig derfor
ikke gennemfare. Knap en tredjedel (m. 22 %, k. 29 %) er en-
ker/enkemand. Tre fjerdedel har barn, de fleste (55 %) dog
kun to.

Uddannelsesmaessigt ligger denne gruppe af efterladte
hejt. Kun 7 % har kun folkeskole-eksamen (14 % pa lands-
plan); 18 % (19 %) har en erhvervsfaglig uddannelse, 37 % (9
%) en kort eller mellemlang uddannelse, og 29 % (8 %) en
lang/videregdende uddannelse, dvs. betydeligt hgjere end
landsgennemsnittet. Nar det geelder arbejdssituationen, er
fordelingen mere lig fordelingen pa landsplan: arbejdslas-
hedsprocenten er 5,4, antal arbejdsaktive ligger lidt over
landstallene (62 %-57 %), mens der er lidt feerre pensionister
(inkl. efterlan og fertidspension 17 %).

Af Tabel 2 fremgar, at i denne gruppe af efterladte er det for
de flestes vedkommende en i den ngere familie — dvs. en &g-
tefaelle/partner (36 %), et barn (28 %) eller en forzelder (22 %),



Tabel 2. Relation til den dede fordelt pa tid siden selvmordet.
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Tabel 3. Flere tilfelde af selvmordsadfeerd blandt de neermeste.

Selvmordsadfeerd Meend Kvinder Total
Selvmord .................... 4 (17%) ....... 22 (18 %) e 26 (18 %)
Selvmordsforsgg 2 (9%) 13 (10 %) 15 (10 %)
Bade selvmord

og selvmordsforsgg 2 (9%) 7 (6 %) 9 (6 %)
Ingen 15 (65 %) 82 (66 %) 97 (66 %)
Ialt ......................... 23(16%) ...... 12 4 (84 %) ...... 14 7 (:L 00%)

Godt en tredjedel (34 %) af disse efterladte havde ogsa op-
levet andre tilfeelde af selvmordsadfeerd i familien eller i den
ngere omgangskreds.

Som det fremgar af Tabel 4, har de fleste modtaget hjeelp og
stotte fra deres sociale netvaerk — farst og fremmest fra familie
og venner, men ogsa kollegaerne har i nogle tilfeelde tradt
stgttende til.

Derudover havde mange (43 %) faet hjeelp via en frivillig
organisation: 26 havde deltaget i sorggruppe og 37 i en selv-
hjeelpsgruppe. Kun i et enkelt tilfeelde var gruppen etableret

PsykoLoG NYT Nr. 6 - 2006

P P P der har taget sit eget liv. | naesten halvdelen af tilfeeldene (44  BESIS ST i (e 0o 10 lolore N SN &

%) er der mere end 5 ar siden selvmordet skete; i 21 tilfeelde
er der géet 20 ar eller mere, og i 14 af disse tilfeelde var det en
s@n eller datter, der dade.

ja, meget ja, noget meget lidt nej uoplyst
Frafamilien 70 (48%) 32 (22%) 25(17%) 15(10%) 5 (3%)
Fra venner 56 (38%) 49 (33%) 27 (18%) 11( 7%) 4 (3%)
Franaboer 17 (13%) 20 (14%) 26 (18%) 64 (44%) 20 (14%)
Frakolleger 29 (20%) 27 (18%) 33(22%) 42 (29%) 16 (11%)
Fra andre 23 (16%) 23(16%) 15(10%) 48(33%) 38 (26%)

via kommunen. Langt de fleste har haft stort udbytte af at
deltage i en sorg- eller selvhjeelpsgruppe. Det kan tilfgjes, at
50 % var sygemeldte efter selvmordet, men leengden af syge-
meldingen var meget forskellig, varierende fra 14 dage til et
halvt og op til 1 ar.

Selv om langt de fleste havde talt sammen i familien (89 %),
havde faet statte fra familie og venner eller deltaget i en sorg-

Tabel 5. Behov for hjeelp og stette fra det offentlige.

Behov for hjeelp Maend Kvinder Total
]ameget 9(39 %) ............... 75 (61%) ............... 84(57 %)
ja, lidt 12 (52 %) 29 (23 %) 41 (28 %)
nej 2 (9%) 19 (15 %) 21 (14%)
Uoplyst 0- 1(1%) 1(1%)
: alt ................... 23 (16 %) ............. i (84 X /0) ........... e (100 X /0)



Tabel 6. Havde behov for hjeelp/modtog hjeelp.

Behov Modtog hjeelp
for hjeelp

Ja, stor hjeelp  Ja, lidt hjeelp Ingen hjeelp Uoplyst Total
Ja, meget 19 (13 %) 34 (23 %) 31 (21 %) 0- 84
Ja, lidt 4 (3%) 19 (13 %) 18 (12 %) 0- 41
Nej 0- 4 (3%) 17 (12 %) 0- 21
Uoplyst 0- 0- 0- 1 1
lalt ..................... 23 ............... 57 ................ 66 e 1 147(100%)

eller selvhjeelpsgruppe, var der mange (84 %), der ogsa havde
behov for hjeelp og statte fra det offentlige system. Det var
iseer kvinderne, der havde haft et stort behov, medens men-
dene oftere gav udtryk for, at de havde haft ’lidt behov’.

Tabel 6 viser, at kun godt en tredjedel (36 %) af dem, der
havde behov for stgtte fra det offentlige, modtog nogen form
for stgtte. Der er en tendens til, at kvinderne fik hjelp oftere
end mandene (56 % — 35 %). Hjeelpen bestod farst og frem-
mest af personlig statte eller psykologhjeelp; kun en enkelt
havde modtaget praktisk/gkonomisk hjelp, og 6 'generel
rad og vejledning’. | de fleste tilfelde (78 %) var det de efter-
ladte selv, der havde taget kontakt til det offentlige; i 46 % af
tilfeeldene blev kontakten farst etableret efter begravelsen el-
ler senere.

Tabel 7. Selvmordsadfeerd i familien og behovet for offentlig hjeelp.

Selvmordsadfeerd i familien

Behov for

off. hjeelp selvmord selvmordsforsgg bade selvmord og ingen Total
selvmordsforsgg

ja.meget 16(19%)  8(10%) 7(8%)  53(63%) 84 (100 %)

ja, lidt 6 (15 %) 3 (7%) 1(2%) 31 (76 %) 41 (100 %)

nej 4 (18 %) 4 (18 %) 1(4 %) 13 (59 %) 22 (100 %)

I. a It .......... 26(18 %) ........ 15 (10 - /0) ............... 9 ( 6 %) ....... 97 (66 : /0) 147( 100 %)

Tabel 8. Selvmordsadfeerd i familien og offentlig hjeelp.

Selvmordsadfaerd i familien

Modtog
off. hjeelp  selvmord  selvmords- bade ingen Total
forsag selvmord og
selvmordsforsgg

ja,meget  4(17%)  1(8%) 4(17%) 14(61%) 23 (100 %)
ja, lidt 9 (16 %) 6 (11 %) 1(2%) 41(73%) 57 (100 %)
nej 13 (19 %) 8 (12 %) 4 (6%) 42(63%) 67 (100 %)
lat 26(18%  15(10%) 9(6%) 97(66%) 147 (100 %)

Over halvdelen (55 %) af dem, der havde modtaget hjelp,
var meget eller stort set tilfredse med den hjelp, de havde
modtaget, medens hver tiende var meget utilfredse, og hver
femte (20 %) have ofte eller af og til fglt kontakten til det of-
fentlige som en belastning. Det, som mange af de efterladte
siger de har savnet, er farst og fremmest professionel hjelp,
og iseer har mange savnet rad og henvisninger fra laeegerne.

Som det fremgar af Tabel 3, havde mere end hver tredje af
disse efterladte ogsa tidligere oplevet tilfeelde af selvmords-
adfeerd blandt deres neere, og forstéeligt nok har disse haft et
seerligt behov for statte; 82 % havde haft et starre eller mindre
behov for hjeelp, mod kun 42 % af dem, der ikke havde ople-
vet anden selvmordsadfeerd i familien. Anden selvmordsad-
feerd i familien havde imidlertid tilsyneladende ingen indfly- p p p
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BAGGRUND

| forskningsprojektet Efter selvmordet — de efterladtes reaktioner og behov for hjlp, indgar en spergeskema-

undersggelse, hvor et at formalene har veeret at afdeekke og beskrive de efterladtes behov for hjeelp. |

alt besvarede 147 personer spgrgeskemaet, og resultaterne viste, at der var et misforhold mellem de

efterladtes behov for hjeelp og den stette, der tilbydes fra det offentlige. De efterladte pegede iser pa

behovet for professionel hjeelp og pa, at der geelder ingen foraeldelsesfrist”, nar det drejer sig om sor-

gen efter selvmord.

Der henvises desuden til ’efterlysningen’ bragt i Psykolog Nyt 4/2006, side 29. Her opfordres psy-

kologer, der har mistet en klient ved selvmord, til at henvende sig til forskergruppen.

Projektet er stgttet af Augustinus Fonden.

P » P delse pd meengden af offentlig hjeelp; i begge grupper havde

kun halvparten (50 %) modtaget hjeelp fra det offentlige.

Figur 1 viser, at der er ingen 'foraldelsesfrist’ for sorgen
efter et selvmord. Behovet for og modtagelse af hjelp falger
stort set samme kurve, men pa intet tidspunkt — bortset fra i
de fa tilfeelde, hvor selvmordet er sket inden for det seneste
halve ar - bliver behovet for hjeelp daekket. Seerlig bemaerkel-
sesveerdigt er, at i de 21 tilfaelde (jf. Tabel 2), hvor der er géet
20 ar eller mere siden selvmordet skete, er der stadig et stort
og udakket behov for hjelp.

Figur 1. Behov for hjeelp/modtaget hjeelp fordelt pa tid siden selvmord.
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Diskussion

De efterladte, der indgar i denne undersggelse, udgar neppe
et repraesentativt udsnit af alle de mange tusinde efterladte i
Danmark (hvis karakteristika vi i gvrigt ikke kender), men de
giver formentlig et billede, som mange kan nikke genken-
dende til. Dog kan det maske undre, at over 60 % af besvarel-

serne kom fra kvinder. Forklaringen pa den store kansforskel
kan veere, at da det jo er flest meend, der begar selvmord
(kgnsratio 2:1), vil der alt andet lige veere flere efterladte kvin-
der. Noget af forskellen kan ogsé skyldes, at kvinder anses for
at veere mere udadvendte og dbne end meend, nar det geelder
problemer, og at de bl.a. derfor ogsa er mere aktive, nar det
geelder deltagelse i frivillige organisationer som fx Landsfor-
eningen for efterladte efter selvmord.

| flere tilfeelde er der gaet mange ar siden selvmordet skete,
og det er derfor vigtig at huske, at holdningen til det at tage
sit eget liv har endret sig meget gennem de senere ar. Selv-
mord er nok stadig, og navnlig i de eldre generationer, et
tabuemne og noget, som ’andre’ helst ikke skal vide noget
om. Men der er trods alt blevet en langt starre abenhed om
problemet, og flere og flere sgger og far hjeelp.

Flertallet af de efterladte gav udtryk for, at selv om de hav-
de haft god stette i deres sociale netvaerk, havde de ogsa haft
et stort behov for hjeelp fra det offentlige. Kun hver tredje
havde imidlertid modtaget nogen form for hjeelp.

1 1992 indgik amterne og Dansk Psykolog Forening en
overenskomst om psykologhjeelp, hvorefter pargrende ved
dadsfald (herunder efterladte efter selvmord) efter henvis-
ning fra leege kan modtage tilskud til psykologhjaelp over
Sygesikringen — dog kun inden for 6 méaneder efter dgdsfal-
det og i hgjst 12 maneder. Umiddelbart kan det imidlertid
ikke ses, at ordningen har haft den store indflydelse pa for-
holdet mellem behovet for hjzlp fra det offentlige og modta-
gelse af hjeelp.

Mere end hver tredje af de efterladte havde oplevet flere
tilfeelde af selvmordsadfeerd i familien, og det kunne stgtte
den opfattelse, der er ret almindelig i befolkningen, nemlig at
selvmord 'gér igen’ i visse familier, og at selvmord derfor ma
vaere arvelig. Det kan da ogsa i visse tilfaelde veere tale om en
arvelig disposition, nemlig i de (f) tilfeelde, hvor selvmords-
adfaerden skal ses i sammenhaeng med en arvelig maniode-
pressiv lidelse. Som regel vil det dog snarere dreje sig om
feenomenet “suicidal transmission’ eller ’learning by model-
ling’ (Bandura 1977, Kreitman et al., 1970; Schmidtke & Schal-
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P » P ler, 2000; Jessen et al. 1996; Bille-Brahe 1997). Ifalge de fleste
indleeringsteorier leeres og indgves al adfeerd farst og frem-
mest ved, at man ser pa, hvad andre — og iseer de ’signifi-
kante’ andre — ger. Selvmordsadfeerd kan altsd veere noget
man leerer, som et seerligt sprog eller en speciel kommunika-
tionsform og, som en serlig made at lgse problemer pa.

Der er imidlertid almindelig enighed om, at det at have
oplevet flere tilfeelde af selvmordsadfeerd blandt ens naerme-
ste udggr en ret stor risikofaktor, og det kan derfor undre, at
forholdet tilsyneladende ikke har haft indflydelse pa, hvor-
vidt den efterladte har modtaget hjeelp fra det offentlige eller
ej. | denne forbindelse skal det understreges, at der i den
hjeelp, som tilbydes, netop bgr tages hgjde for et fenomen
som suicidal transmission, saledes at den ikke alene drejer sig

¥

10 PsykoLoG NYT Nr. 6 - 2006

om sorgbearbejdning, men ogsd om at bryde et eventuelt
magnster.

Konklusion

Til trods for, at der efterhanden er en starre dbenhed om selv-
mord, og det er blevet mere ’legitimt’ at sage hjeelp, er der
stadig — selv blandt de efterladte, der indgar i denne under-
sggelse og som maske ma betragtes som havende lidt mere
overskud end mange andre efterladte efter selvmord - et
misforhold mellem behovet for hjeelp og den stgtte som tilby-
des via det offentlige. De efterladte peger isaer pa behovet for
professionel hjeelp og, at de har savnet rad og vejledning fra
legerne. Disse — det veere sig almenpraktiserende laeger, spe-
cialister eller fx skoleleeger, har muligheden for henvisning til
psykologhjeelp, og netop bade omgéaende og leengerevarende
(mindst 12 maneder) psykologhjeelp star gverst pa den liste,
de efterladte er blevet bedt om at udfeerdige over de tilbud,
som de synes, der umiddelbart burde stilles til radighed for
alle efterladte efter selvmord. Der peges ogsa pa, at nar det
drejer sig om sorgen efter selvmord, er der ingen ’foreeldel-
sesfrist’. Dyb personlig krise kan dukke op, ar efter at selv-
mordet skete, og den seksmanedersfrist, der geelder i over-

————+_ enskomsten om psykologhjeelp, burde derfor udga.

Muligheder for at komme i kontakt med andre i samme

AR _fi'. situation og tilbud om at deltage i en sorggruppe eller

«r"-’w\

.T et _‘ gnskeliste. Flere peger desuden p4, at det ville

selvhjeelpsgruppe star ogsa hejt pa de efterladtes

’ ,.{ veere godt, hvis der, navnlig i den akutte si-

tuation, var muligheder for at fa praktisk/

gkonomisk/juridisk hjelp. Mange af

disse opgaver kan lgses via frivillige or-

ganisationer, der med stgtte bl.a. via

8115-midler kan vaere med til at sikre,

at efterladte efter selvmord far den
hjeelp og statte de har behov for.

uUnni Bille-Brahe, Hanne Egebo,

Elene Fleischer og Henrik Schigdt.

Forfatterne udger Forskergruppen bag

Efter selvmordet — de efterladtes

reaktioner og behov for hjeelp”
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