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Matningar av ungas psykiska halsa i Sverige visar pa motstridiga uppgifter;
unga markerar hog livstillfredsstéllelse samtidigt som de uppger besvar som
nedstdmdhet och nervositet. | forskningsrapporter och media rapporteras
besvaren som psykisk ohalsa. Det ar emellertid svart att veta vad besvaren
representerar. Syftet med studien ar att underséka vad besvaren som ef-
terfragas i enkaten Skolbarns halsovanor representerar i ungas liv. Studien
baseras pa intervjuer med ungdomar i arskurs 9 och en teoretisk forstaelse
av barn och unga som halsoaktdrer. Analysen visar att medan besvaren re-
presenterar vardagliga problem for en del ungdomar, representerar de djup-
gaende problem fér andra. Resultaten pekar pa betydelsen av att uppmark-
samma den har dubbelheten. | annat fall riskerar vardagliga utmaningar att
patologiseras och mer allvarliga problem att forbises.

Although young people in Sweden report that they are in good health, there
is an increase in self-reported complaints such as feeling low and nervous.
The complaints are reported as poor mental health. However, there is un-
certainty regarding what these complaints signify. Using interviews with
fifteen-year-olds, this research examines what the complaints asked for in
the Health Behavior in School-Aged Children survey represent in their lives.
The analysis starts from a theoretical understanding of young people as
health actors. It demonstrates that while the complaints represent everyday
problems for some young people, they represent deep-seated problems for
others. The results demonstrate the importance of acknowledging this dua-
lity otherwise everyday managing of life risk being pathologized and more
serious problems risk being overlooked.
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Inledning

Under senare dr har forskningsrapporter och nyheter i media i Sverige presente-
rat en dyster bild av ungas psykiska hilsa.

Psykisk obdlsa hos barn i dldern 10-17 dr har okat med dver 100 procent pa tio ar
(Socialstyrelsen 2017).

Svenska ungdomar mar allt simre. |[...] Dubbelt sa manga omyndiga personer uppger att
de lider av psykisk ohdlsa som for tio ar sedan (Falkirk & Svensson 2018).

En liknande bild om en drastisk nedgang av ungas psykiska hilsa har under de
senaste drtiondena blivit vanliga 6ver stora delar av virlden (eg. Morrow and
Mayall, 2009). Det som utmirker rapporteringen dr att unga bendmns som en
homogen grupp som mar allt simre och att ungas psykiska hilsa ir i kris. Vidare
utmirks rapporteringen av att psykisk ohilsa anvinds som ett samlingsbegrepp
for besvir som ungdomar upplever utan att tydliggora vilka dessa besvir dr och
vad som ligger bakom besviren.

Enkitstudier och forskningséversikter om ungas psykiska hilsa pekar pa en
storre komplexitet 4n vad som framgar av den gingse bilden. Den senaste rap-
porten frin den tvirnationella enkitstudien Skolbarns hilsovanot' visar pa tvi
olika trender bland unga i Sverige (Folkhilsomyndigheten, 2018). Sa hir sam-
manfattas resultaten pa Folkhdlsomyndighetens hemsida (2020):

De allra flesta elever dir tillfreds med livet, dven om andelen sjunker nagot mellan 11 och 15
ars alder. Andelen med hig livstillfredsstillelse har varit hig och stabil under 2000-talet.
[--.] Manga elever har aterkommande psykiska och somatiska besvir, sasom kédnner sig
irriterade eller pa daligt humor, har svart att sova, har huvudvark eller ont i magen.

Enkiten visar saledes pa en komplex bild dér svenska skolelever 4 ena sidan upp-
ger hog livstillfredsstillelse och 4 andra sidan rapporterar dterkommande besvir.
Besviren som de markerar i enkiten talas det dterkommande om 1 rapporter (som
Socialstyrelsens ovan) och nyheter 1 media (som Dagens Nyheters ovan) dir de
benimns som psykisk ohilsa, medan det faktum att skolelever ocksd uppger hog
livstillfredsstillelse passerar forhillandevis obemirkt. Framstillningen dr emel-
lertid inte enbart deskriptiv utan dr med och formar var forstaelse av ungas psy-
kiska hilsa (cf. Law 2009). Den skapar ocksa specifika villkor f6r unga genom att
insatser utformas utifran den fOrstielse av unga som rapporterna skapar (Kvist
Lindholm 2015; Kvist Lindholm & Zetterqvist Nelson 2015; Wickstréom 2018).

1. WHO:s tvirnationella studie, HBSC, startade 1982 och genomférs i ett 40-tal linder i Europa
och Nordamerika. Sverige har deltagit sedan 1985.
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Den hir artikeln bygger pi ett forskningsprojekt dir vi har limnat den ved-
ertagna kategoriseringen av rapporterade besvir som psykisk ohilsa. Vi ville
backa tillbaka till och utgd frin de besvir som unga rapporterar i symtomskalor
och som forskningsrapporter och nyheter i media bygger pd, for att férstd vad
unga sjilva anser att dessa besvir representerar i deras liv. Viktigt att notera dr
att avsikten inte dr att ifrdgasitta resultaten fran enkdten eller dess mojligheter
att underséka bredare strukturella och kontextuella ménster pa populations-
nivd, utan att bidra med en férdjupad kvalitativ kunskap om ungdomars subjek-
tivt levda erfarenheter av besviren de uppger.

Mditning av barns och ungas halsa

Kartldggningar av barns och ungas hilsa har traditionellt byggt pa forildrars
och professionellas skattningar utifran tester, observationer och intervjuer med
barnen (Cederblad, 1996). I mitten av 1980-talet borjade det dyka upp formulir
dir barn och unga sjilva kunde skatta sin hidlsa. Formuliren bestod ofta av
sd kallade symtomskalor dér besvir som huvudvirk, nervositet och sémnpro-
blem listades (ibid.). En symtomskala som ofta hdnvisas till i rapporteringen av
ungas psykiska hilsa dr symtomskalan i den internationella enkiten Skolbarns
hilsovanor. Skalan avser att mita fyra psykiska besvir (kint mig nere, varit ir-
riterad eller pa daligt humor, kint mig nervés, haft svart att somna) och fyra
somatiska (huvudvirk, ont i magen, ont i ryggen, kdnt mig yr). Enkiten miter
besvir och besviren beskrivs som psykisk ohilsa i rapporterna. Det har emel-
lertid visat sig vara svart att avgora vad besviren representerar. I en systematisk
litteraturéversikt har Kungliga Vetenskapsakademiens hilsoutskott konstaterat
att det inte dr mojligt att ’pd ett invindningsfritt sitt verifiera eller vederligga
den allminna uppfattningen om en kraftigt 6kande férekomst av psykiska be-
svir hos svenska barn och ungdomar” (Petersen et al. 2010). Underlaget ansags
vara “fér brackligt och motstridigt f6r att kunna ge en bestimd och entydig bild
av utvecklingen” (Petersen et al. 2010:19). Sjdlvrapporterade besvir kan spegla
reella f6rindringar men de kan ocksd spegla férindringar i hur ungdomar upp-
fattar och rapporterar hilsobesvir (Potrebny et al. 2017). Vidare finns indika-
tioner pa att minniskor idag dr mer bendgna att rapportera symtom pa vanliga
psykiska stérningar jimfort med tidigare artionden (Baxter et al., 2014). For att
bredda forskningen om barns och ungas psykiska hilsa och férsta vad besviren
representerar 1 barns och ungdomars liv behévs fordjupande kvalitativa ansatser
dir de metodologiska och teoretiska utgangspunkterna klargors.
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Tvdrvetenskaplig forskning om kunskapande och barn som halsoaktorer

Inom filtet teknik- och vetenskapsstudier studeras hur kategoriseringar i en-
kiter och rapporteringar av resultat frin enkiter dr del 1 att forma en specifik
forstdelse som blir allmint rddande (Law 2009). Centralt i detta resonemang ar
idén om att kunskap som produceras inte enbart dr deskriptiv, det vill siga en-
bart ger en beskrivning av verkligheten, utan att kunskapsproduktionen dr med-
skapare till midnniskors verkligheter. De fragor och indikatorer som anvinds
och kategoriseringen av svaren ir inte neutrala utan sitter ramarna for vad som
kan identifieras och bidrar pa sa vis till att forma en samhillelig férstaelse av
foreteelsen i fraga (Law 2019).

Att bygga upp kvalitativ kunskap om ungas levda erfarenheter och hur deras
vardag paverkar deras psykisk hilsa har visat sig vara biade méjligt och ange-
liget (Brady et al. 2015; James 2007; Kvist Lindholm 2015; Wickstrém 2018).
Inom tvirvetenskapliga barn- och barndomsstudier betonas barns och ungas
aktiva roll i att hantera sin hilsa (eg. Brady et al. 2015; Kvist Lindholm 2015;
Wickstrém & Zetterqvist Nelson 2018; Zetterqvist Nelson 2012). Att studera
barn och unga som hilsoaktérer innebir att deras erfarenheter och berittelser
anvinds som underlag i vetenskapliga studier (Brady et al. 2015; Wickstrom
2018). Det innebir vidare att frigor om ungas hilsa studeras i en social, ekono-
misk och kulturell kontext dir individens maojligheter och villkor blir synliga.
Inom barn- och barndomsstudier studeras ocksa bredare samhilleliga och pro-
fessionella diskurser, till exempel hur barns och ungas hilsa och vilbefinnande
framstills i vetenskapliga rapporter och media och utifran vilka premisser hil-
sofrdmjande insatser skapas (eg. Kvist Lindholm 2015; Kvist Lindholm & Zet-
terqvist Nelson 2015; Wickstrom 2013). I artikeln What is wrong with children’s
well-being in the UK, visar Morrow och Mayall (2009) hur vetenskapliga rapporter
om barns och ungas hilsa till 6vervigande del fokuserar pa problem, varpi
negativa aspekter av barns och ungas erfarenheter har hamnat i centrum och
presenterats som vetenskapliga fakta i nyhetsmedia. Forskarna menar att £6lj-
den blir att férhillandevis hdlsosamma beteenden bland barn och unga férbises
(Morrow & Mayall 2009). Vidare bidrar kategoriseringen av vad som édr normalt
eller avvikande till en patologisering av barns och ungas erfarenheter medan
sociala och politiska fragor som till exempel effekten av brister pa samhilleliga
resurser kommer i skymundan (Liegghio 2019).

Mot den ovan beskrivna teoretiska bakgrunden vill vi komplettera forsk-
ningen om ungas psykiska hilsa genom att lyfta fram ungas levda erfarenheter.
Studien som den hir artikeln bygger pd dr del i ett storre forskningsprojekt om
ungas perspektiv pa besvir som anvinds for att mita psykisk hilsa och vad rap-
porter om ungas psykiska hilsa bidrar till (Kvist Lindholm & Wickstrém 2020;
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Wickstrém & Kvist Lindholm 2020). Delstudien vi rapporterar fran syftar till
att genom intervjuer med ungdomar i drskurs 9 underséka vad besviren som ef-
terfragas i enkdten Skolbarns hilsovanor representerar i deras liv. Bidraget med
studien dr kunskap om vad ungdomarnas rapporterade besvir representerar och
vilka faktorer som enligt ungdomarna ir viktiga f6r deras vilbefinnande.

Metod

Det aktuella forskningsprojektet bygger pa semistrukturerade intervjuer med 41
elever i tre klasser i drskurs 9.” Projektet ar godkint av den regionala etikprov-
ningsnimnden i Link6ping (Dnr 2017/171—31). Eleverna och deras forildrar
fick information om syftet med studien, att deltagandet var frivilligt och att de
ndr som helst kunde avbryta sin eventuella medverkan. De som var intresse-
rade att delta fick fylla i samtyckesformulir. Sammanlagt deltog 32 flickor och
9 pojkar i intervjuerna. Forskningsprojektet kombinerar individuella intervjuer
med gruppintervjuer for att ge ungdomarna maojlighet att uttrycka mer kinsliga
saker under den individuella intervjun och att diskutera gemensamma erfaren-
heter med sina kamrater i gruppintervjuer. Den individuella intervjun inleddes
med fragan: Vad skulle du siga dr viktigt for att ma bra? Deltagarna fick sedan
bekanta sig med hela enkiten och specifikt med fragorna ddr de ska skatta sitt
liv och markera besvir. Vi stillde inte frigor om hur de hade besvarat enkiten
utan fokuserade pd hur de tolkade fragorna, vad besviren representerade i de-
ras liv och vad som paverkade hur de fyllde i enkiten. I slutet av de individu-
ella intervjuerna bad vi om férslag pa en intervjugrupp som de skulle vilja inga
i. Baserat pd deras forslag skapade vi nio samkdnade grupper och en blandad
grupp med tvi till fem deltagare i varje. Tre av de 41 deltagarna kunde inte delta
1 gruppintervjuerna pa grund av sjukdom. I gruppintervjuerna stillde vi fragor
om vad som ér viktigast for att ma bra och hur deltagarna tolkade begrepp som
anvinds for att beskriva psykisk hilsa. Malet i intervjusituationerna var att skapa
fortroendefulla samtal och limna utrymme f6r ungdomarnas berittelser. For
att ge ungdomarna mdjlighet att utveckla och foérdjupa sina svar anvindes en
rad féljdfragor. Intervjuerna var 45—90 minuter linga beroende pa hur omfat-
tande elevernas svar var. Intervjuerna spelades in och transkriberades ordagrant.
Projektet genomfdrdes i samarbete med elevhilsan och nir nagon elev berittade
om problematiska omstindigheter eller visade tecken pa att inte ma bra hjilpte vi
dem vidare till kontakt med kuratorn.

En reflexiv tematisk analys innebdr att teman genereras i skdrningspunkten
mellan insamlade data, forskningsfrigorna och forskarens tolkning av data

2. Forskningsprojektet dr finansierat av Forskningsridet for arbetsliv, hilsa och vilfird (Dnr
2016-00129) och Vetenskapsridet (Dnr 2016-00784).
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(Braun & Clarke 2006). For att sikerstilla ett reflektivt forhallningssitt och
en nyanserad ldsning av data, i vilka flera potentiella betydelser kan identi-
fieras (Braun & Clarke 2019), var bdda forskarna involverade i1 analysarbetet.
Prelimindra analyser presenterades ocksda pa olika forskningsseminarier. For
forskningsfragan vad besviren representerar i ungdomarnas liv sig vi tva olika
teman 1 intervjusvaren; djupgaende problem och vardagliga problem. Nigra ma-
nader efter att intervjuerna genomforts atervinde vi till de bada skolorna for att
presentera vir prelimindra analys i helklass och iaktta och lyssna pa ungdomat-
nas reaktioner. Syftet var framférallt att deltagarna skulle fa en aterkoppling pé
resultatet men ocksa att vi skulle fa en uppfattning om huruvida ungdomarna
hade ndgra invindningar mot vir analys och hur vi i sd fall skulle kunna revi-
dera den. Flera av eleverna nickade instimmande nir vi presenterade de teman
vi hade utvecklat och nagra gav kommentarer. En kommentar som blev bety-
delsefull f6r analysen handlade om att djupgaende problem inte nédvindigtvis
behovde vara lingvariga, som vi uppfattat det, utan att det snarare var graden
av paverkan som sirskilde ett djupgiende problem frin mer vardagliga. Ater-
kopplingen som vi fick under seminarierna och frin ungdomarna hjilpte oss att
férfina analysen.

Resultat

De viktigaste faktorerna f6r den psykiska hilsan handlar enligt deltagarna om
deras relationer. P4 var inledande fraga i den individuella intervjun om vad som
ar viktigt fOr att ma bra svarade sa gott som alla att det var vinner och familj.
Andra avgdrande faktorer som framkom i intervjuerna var att klara av skolan
och att skota kroppen och sémnen. Det som ér betydelsefullt f6r ungdomarna
iar emellertid ocksa det som skapar problem, nir det inte fungerar.

Vir analys av vad besviren representerar i ungdomarnas liv gir att dela in
i tvd huvudteman; djupgdende problem (att inte ma bra och befinna sig i en
komplicerad och allvarlig situation) och vardagliga problem (att i grunden ma
bra men uppleva problem i vardagen). Grinsen ar férstas rorlig: vardagliga pro-
blem kan bli komplicerade, djupgiende problem kan avta och de vardagliga
problemen forsvinner inte for att ndgon upplever djupgiende problem. Att vi i
analysen sirskiljer dessa teman (vardagliga problem och djupgiende problem)
bygger pa att ungdomarna betonar skillnaden mellan dessa tva typer av problem
vilket féljande citat fran intervjun med Sara belyser:

Ot jag tanker pa mig sjily jamfort med andra sa kéinns det inte som jag bar jittemycket
besvdr, fast man tycker dndd att det dr jobbigt i skolan. Man dr stressad infor ett prov
eller man har ont i huvet for att det ar mycket i skolan. Fast jag kanske inte bar lika
grov huvudpdrk som nan som ar inne i en grov depression, eller att jag mar daligt for det.
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[--.] Jag kanske bara bar det nan gang ibland, for att jag har mycket grejer att gira, men
sen gar det dver.

Genomgiende var saledes att ungdomarna sirskilde vardagliga och djupgiende
problem, dir det som var utmirkande f6r vardagliga problem var en ligre grad
av paverkan och att det gar dver, det vill sdga det dr nidgot som kommer och
gar. Ndr det giller skillnader mellan pojkars och flickors upplevelser av be-
svir positionerade deltagarna émsom flickor och émsom pojkar som de som
dr mest utsatta for press och stress. I det inledande analysarbetet identifierade
vi vidare att flickor talade mer om besvir dn pojkar. Men nir vi studerade de
individuella intervjuerna och gruppintervjuerna parallellt férstod vi dock att
det framférallt handlade om genusspecifika skillnader i hur pojkar respektive
flickor uttrycker sig kring fraigor om psykisk hilsa och i hur deras villkor i skolan
ser ut, vilket bekriftas i tidigare forskning (Johansson et al. 2007; Landstedt et
al. 2009; MacLean et al. 2013). I det fortsatta analysarbetet fokuserade vi pa det
genomgiende tema som vi fann i savil flickors som pojkars berittelser om vad
deras besvir representerar, vilket vi lyfter fram under de tva temana vardagliga
respektive djupgdende problem.

Vardagliga problem

Ungdomarna berittade om ett vardagsliv som var fyllt med utmaningar och
som orsakade besvir. Att hantera dessa utgjorde ett stindigt pagaende arbete.
Problemen handlade om ungdomarnas relationer, skolarbete och kroppen.

Nedan foljer ett utdrag dir Elina forklarade att besviret ’kint mig nere” re-
presenterade problem i relationerna:

Nan kanske har varit taskig, man har blivit krinkt eller blivit kallad for nanting, man
har brakat med nan kompis och den har gjort nanting.

Citatet exemplifierar hur besviren ungdomarna upplevde var relaterade till deras
relationer och deras anstringningar att hora till och kidnna gemenskap. Ungdo-
marna berittade om meningsskiljaktigheter och konflikter hemma och i skolan,
att sirskilda normer och ideal priglade hur nagon ska vara for att passa in i kam-
ratgruppen, och att det var litt att kinna sig missférstadd. Ungdomarna arbetade
med sina relationer dagligen, men forklarade samtidigt att de madde bra.

En andra aspekt som besviren representerade var skolan. Ungdomarna berit-
tade om att de fick yrsel och ont i huvudet om det var mycket folk eller ljudni-
van var for hog. Men framforallt relaterade besviren till att framtrida och 16sa
uppgifter i skolan. Nora berittade om nir hon kinde sig nervos:
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Det brukar jag gora nar vi har genomgangar framfir klassen. Nar du kanske ska redo-
visa nanting.

Som Noras uttalande visar representerade de hir besviren ungdomarnas dag-
liga sysselsdttning i skolan dir presentationer, inlimningar och prov ir vanligt
férekommande. Huvudvirk, nervositet och nedstimdhet, till exempel nir ett
prov gick daligt, var ett resultat av ungdomarnas strivanden och anstringning-
ar att skota skolarbetet och inget som de uppfattade som problem i relation till
sin psykiska hilsa.

Den tredje aspekten som besviren representerade var kroppen: att hdlla den i
form, dta ritt och sova. Yrsel och huvudvirk orsakades till exempel av att nigon
hade trinat utan att dta och dricka ordentligt eller att nagon hade feber. Aktivi-
teter pa mobilen kunde géra att det var svart att somna. Sa hér berdttar Niklas:

Efter typ elva sa dr det ju ndstan alltid telefonen som gor att jag inte kan sommna. Man sitter
med telefonen istillet for att ga och lagga sig, skriver med folk eller kollar pa Youtube typ.

Interaktion och underhallning pa sociala medier gjorde det svart fér Niklas att
somna. Ungdomarna lyfte fram att de madde bra och samtidigt tampades med
vardagen. Besviren kunde till och med representera positiva kinslor. Féljande
uttalande av Hanna exemplifierar att besviret “kint mig nervés” kunde inne-
bira nagot bra:

Sekunderna innan — ‘nu svimmar jag, det hir gir inte’. Men dnda dr det typ det bista
Jag vet. Sa det finns ju bra nervis, nar man dar nervis infor nanting som man egentligen
ar taggad pa.

Hanna beskrev en positiv kdnsla och att hon kunde vara bra nervés. Sam-
manfattningsvis upplevde ungdomarna en rad besvir som hirrérde fran deras
vardagsliv: anstringningar att kinna gemenskap och ha fungerande relationer,
strdvan att klara skolarbetet och skéta kroppen och sémnen. I sitt tal anvinde
de visserligen begrepp som angest och depression men inneb6rden devalvera-
des. For att sdrskilja vardagliga problem frin djupgiende nyanserade de begrep-
pen med hjilp av forstirkningsord som rzkzg angest eller fértydliganden som
lite deprimerad (Kvist Lindholm & Wickstrém 2020), vilket ytterligare synlig-
gor deras behov av att sirskilja vardagsproblem och djupgiende problem. Aven
om de vardagliga problemen ibland var svdra att hantera orsakades de av det
som skapade mening och innehall i deras tillvaro och var ovirderligt f6r deras
vilbefinnande.
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Djupgdende problen:

Temat djupgaende problem pekar pa skilda och komplicerade problem som kan
hirledas till ungdomarnas sociala och institutionella sammanhang. Det hand-
lade om utsatthet f6r svara livshidndelser, allvarliga skolproblem, och brist pad
social samhorighet.

Ett vanligt férekommande problem som deltagarna berittade om var utsatt-
het for svara livshidndelser. I det foljande férklarar Amanda vad “kint mig
nere” innebdr f6r henne:

Att daliga saker har hant. Man ar inte glad, men man dr inte beller jittejitteledsen sa
man bara griter. Man dr bara typ tom.

Under den fortsatta intervjun blev det uppenbart att Amanda var indragen i f61-
aldrarnas skilsmaissa och att hon hade forlorat kontakten med en av foridldrarna,
vilket gjort att hon borjat stinga ute alla kinslor. Andra deltagare berittade om
svara hindelser som 6vergrepp eller sjukdom och déd i familjen.

En annan typ av djupgdende problem handlade om allvarliga skolproblem.
Anna relaterade flera av de dtta besviren till skolan och berittade hur det paver-
kade hennes sociala liv:

Jag kan typ prata om nanting med mina vinner eller sliktingar och sen plotsligt nér de tar
upp skolan sa blir man ganska nere. Dom har ju bra betyg och sen kommer jag. Alltsi
att jag inte ar vird nat.

Anna férklarade hur hennes misslyckande i skolan gav henne en kinsla av att
vara virdelOs i jimforelse med hennes vinner och sliktingar, medan andra be-
rittade om att de lyckades vildigt bra i skolan men att de upplevde en enorm
press att alltid prestera pa topp.

Det tredje djupgaende problemet innefattade brist pa social samhérighet och
mening i livet. Joakim pratade om att kinna sig nere:

Man har tappat lusten att leva och man bara sitter dir och orkar inte gora ndnting.
Jag brukar bli det nér jag inte far nan variation. Ndr jag sitter sibdr mitt i vintern och
ingenting hander.

Under den fortsatta intervjun blev det uppenbart att det bara var pa somrarna
som han hade mdjlighet att triffa vinner som han trivdes med. Det gemensam-
ma i de hidr berittelserna var att det var komplicerade problem som orsakade
att personen i fraga inte mddde bra. Besviren som ungdomarna rapporterade
framstod som rimliga reaktioner pd en orimlig situation hemma, i skolan eller
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socialt. Ungdomarnas liv 6verskuggades av problemen. P4 samma gang kunde
vinnerna och skolan hjilpa dem att “slippa tinka”, att ha roligt ihop med andra
och fa en paus frin det som var komplicerat. En del av ungdomarna som be-
rittade om djupgaende problem menade att de hade det stoéd de behévde eller
tog sig igenom svarigheterna pa egen hand, medan andra lyfte fram att de inte
kunde 16sa sina problem sjilva. De 6nskade fd hjilp for att kunna ma bittre,
men visste inte hur det skulle ga till.

Diskussion

Forskningsrapporter och nyheter i media bygger till 6vervigande del sin rap-
portering om ungas psykiska hilsa pa symtomskalor och sjilvrapporterade be-
svir som benimns som symtom pa psykisk ohilsa. Detta gor att unga framstar
som en homogen grupp som alltmer lider av psykisk ohilsa. Rapporterna ir sa-
ledes inte bara en beskrivning av unga utan faststiller ocksd, om dn oavsiktligt,
antaganden om dem (cf. Law 2009). Besviren som unga rapporterar beskrivs till
exempel inte som nedstimdhet eller sémnsvarigheter utan som psykosomatiska
symtom och som indikatorer pa psykisk ohilsa. Sddana biomedicinska tolk-
ningsmodeller leder till att ungas emotionella reaktioner bedéms som onormala
och som avvikelser.” Eftersom kunskapsproduktionen ir del i en vetenskaplig
och sambhillelig diskussion och praktik, resulterar rapporterna i kraftfulla kon-
struktioner av barndom som diskuteras i media pa ett kinslomissigt sitt, vilket
bidrar till en samhillelig forstielse av att unga generellt har psykiska problem
(cf. Graham 2015; Liegghio et al. 2019; Morrow & Mayall 2009; Wright 2015).
Besviren som rapporteras som psykisk ohilsa, representerar ur deltagarnas
perspektiv en rad olika problem. Problemen ér dels av vardaglig karaktir, dels
av mer allvarlig art. Ett viktigt resultat av var analys dr att ungdomarnas besvir
har sitt ursprung i sammanhang och verksamheter som samtidigt utgor grun-
den f6r deras vilbefinnande. Det handlar om familj, vinner, skolarbete och att
skota kroppen och somnen. Ungdomarna kan méd bra och samtidigt uppleva
vardagliga problem som kan fa dem att kidnna sig nere eller ha svart att somna.
Arbetet med relationer, skolan och kroppen handlar om att hantera positiva
och negativa aspekter av sjilva livet, av att vara minniska. Den samhilleliga
forstielsen av att unga generellt lider av psykisk ohilsa skapar saledes en alltfér
homogen bild. Besvir som representerar vardagliga problem riskerar dirmed att
inte sirskiljas fran allvarliga problem som representerar évergrepp, svara livs-

3. Nir Gariepy med kollegor (2016) diskuterar begrinsningar i sin validering av symtomskalan
uppmanar de till en forsiktig tolkning av skalan eftersom den utformades som en systematisk
insamling och tolkning av data, inte som en diagnostisk screening fér psykiska problem. Vi
menar dirfér att utgangspunkten i tolkningen av enkiten, att besviren representerar psykisk
ohilsa, dr problematisk.
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hindelser, dterkommande misslyckanden 1 skolan eller i det sociala umginget.

Rapporter om att unga generellt lider av psykisk ohilsa dterverkar vidare pa
ungas liv eftersom de blir normgivande (cf. Graham 2015;Morrow & Mayall
2009). Nir ungas uttryck f6r emotionella reaktioner pa vardagslivets utmaning-
ar rapporteras som psykisk ohilsa sker en patologisering av vardagen, det vill
sidga att ungas besvir konstrueras som sjukliga och dirmed som medicinska
problem. Analysen visar dock att ungas problem hirrér fran ett vidare socialt
och kulturellt sammanhang. Diarfor riskerar en endimensionell rapportering av
ungas emotionella reaktioner pa vardagslivet som patologiska att leda till en
process kallad sjilvpatologisering (Scholl 2017). Det innebir att om ungdomar
aterkommande blir uppmirksammade pa sina brister och tillkortakommanden
kan en problematisk sjdlvbild skapas. Ungdomar med vardagliga problem, som
orsakas av att interagera, arbeta och skota kroppen, kan borja uppfatta dessa
som hilsoproblem medan ungdomar som lever i utsatta situationer kan borja
uppfatta sig sjilva som problemet.

Till sist menar vi att en rapportering som ensidigt fokuserar pa besvir blir
del i att konstruera barndom utifrin barns och ungas individuella brister. Utan
en definition av vad det édr i ungas vardag som orsakar besviren finns det en
6verhidngande risk att ungas problem pa si vis individualiseras. En individuell
orsaksforklaring kan ocksa fi till f6ljd att hilsofrimjande insatser ensidigt inrik-
tas pd att fordndra individens tankar, kdnslor och beteenden (eg. Graham 2015;
Kvist Lindholm 2015; Kvist Lindholm & Zetterqvist Nelson 2015; Wickstrom
2018), alltmedan ungas berittelser pekar pd att problemen framfdrallt uppstar i
de sociala och vardagliga sammanhang dir de lever sina liv.

Centralt i var argumentation ir ett erkinnande av unga som formade av sina
relationer och vardagliga verksamheter, och av den kunskap som rapporteras
om ungas psykiska hilsa. For att fordjupa forstdelsen av ungas psykiska hilsa
och vad deras besvir representerar, finns det en férdel med att kombinera ana-
lyser av kunskapande praktiker med analyser av ungas levda erfarenheter och
meningsskapande.
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