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VEDLEGG: Intervjuguide

1. SAMMENDRAG

Til sammen 50 ungdommer i alderen 16 – 20 år, fordelt på seks grupper, har deltatt i denne kvalitative undersøkelsen. De fleste er i en overgangsfase, i det de enten akkurat har begynt på videregående skole, er russ til våren, nylig har gått ut i arbeidslivet eller har flyttet hjemmefra – en del for første gang. De kjenner press og forventninger fra familie, venner og samfunnet rundt seg om å ”bli til noe”. De færreste vet hva de selv vil, og trives ikke med usikkerheten som knytter seg til fremtiden.

Det viktigste i livet til disse ungdommene er venner. Vennene setter standarden for hvordan de skal være, og det er venner de går til når de trenger noen å snakke med eller få støtte fra. De er styrt av en streng vennemoral som blant annet binder dem til taushet selv om de ser at en venn trenger profesjonell hjelp. Man verken ”sladrer ” eller ”går bak ryggen på” sine venner. Mange føler seg derfor handlingslammet i møte med psykiske lidelser hos venner.

Kunnskap om psykiske lidelser og hvor man kan få hjelp varierer noe, men de fleste har liten kunnskap om slike ting. Terskelen for selv å søke hjelp er høy. Hvis de trenger hjelp, forventer de at noen skal oppdage det og fortelle dem hva de skal gjøre. De fleste har sterke fordommer mot psykiske lidelser. Det er langt verre å ha et psykisk enn et fysisk problem. De er redde for å oppsøke profesjonell hjelp, for da kan de bli stemplet. For de fleste er det også et nederlag å måtte henvende seg til noen utenfor deres egen krets av venner og familie – da avslører man seg nærmest som venneløs. I tillegg er mange redde for å vise for mye av seg selv både til kjente og ukjente. Det er en utbredt oppfatning at man skal være psykisk sterk og ikke vise for mye sårbarhet. 

Til tross for at mange av deltagerne forsøker å distansere seg fra psykiske lidelser og det de kaller mental svakhet, sliter flere med ulike psykiske problemer. Noen gir uttrykk for at de har angst, andre har spiseforstyrrelser og noen skader seg selv fysisk når det psykiske presset innvendig blir for stort. 

I alle gruppene er det flere som kjenner unge som har tatt sitt eget liv. Mange er kritiske til selvmord fordi det er hardt for de etterlatte, men mener likevel at den som tar livet sitt alltid har en eller flere gode grunner til å gjøre det. Selvmord blir omtalt som trendløsningen i vår tid.  Spiseforstyrrelser er så utbredt at det knapt blir oppfattet som en psykisk lidelse, og både gutter og jenter sliter med forholdet til egen kropp. Også rus er i følge disse ungdommene et stort problem blant unge i dag.   

Ungdommene har liten tro på kampanjer som middel til å bryte ned fordommer og til å informere om psykiske lidelser. Plakater som henger oppe en kort periode, har liten gjennomslagskraft. De vil heller ha brosjyrer, med variert informasjon, som er tilgjengelige over tid. Mange ønsker også at skolen skal bli mer delaktig i arbeidet for å fremme bedre psykiske helse blant unge. Prosjektarbeid og besøk utenfra er forslag til ting som kan gjøres i skolens regi.

2. BAKGRUNN OG MÅL FOR UNDERSØKELSEN

Det har vært to oppdragsgivere for prosjektet: Helse- og sosialdepartementet og organisasjonen Mental Helse. Siktemålene til de to oppdragsgiverne har vært dels sammenfallende og dels ulike. 

Fra departementets side er det særlig temaet mental helse som er av interesse. Dette har ført til en utforskende tilnærming i prosjektet, der man har forsøkt å finne ut mest mulig om hva som rører seg av tanker og følelser blant unge mennesker når det gjelder forhold knyttet til psykisk helse. 

Mental Helse er en brukerorganisasjon som tilbyr hjelp og støtte til mennesker med psykiske lidelser, og som arbeider forebyggende mot befolkningen generelt. Organisasjonen driver blant annet en 24 timers hjelpetelefon, og et av siktemålene i undersøkelsen har vært å avdekke ungdoms holdninger til et slikt tiltak. Organisasjonen har også ønsket å kartlegge ungdommenes synspunkter på informasjon og informasjonsmateriell, for å kunne kommunisere på en måte som når inn i ungdoms virkelighet.

Både departementet og Mental Helse ønsket informasjon som kan komme til nytte i planleggingen av forestående kampanjer om ungdom og psykisk helse. For Mental Helses vedkommende dreier det seg om en eventuell kampanje, mens undersøkelsen fra departementets side går inn i en langsiktig strategi som inkluderer flere samarbeidspartnere. Disse ulike siktemålene har ført til en forholdsvis stor spredning i temaer for undersøkelsen. Noen av målene har vært å utforske:

· Hva er ungdom i dag opptatt av? Hva er viktig?

· Hva har samfunnets idealer å si for ungdoms holdning til egne problemer?

· Opplever unge livet som målrettet, eller flyter det meste?

· Hvorfor er det vanskelig å snakke med andre om at en har det vanskelig?

· Hva vet ungdom om mental helse?

· Hvilke holdninger har unge til organiserte tiltak?

· Hvilke hindringer ligger i veien for at unge tar kontakt med hjelpeapparatet?

· Hvordan kan selvmord blant unge forekomme uten at noen har forstått at noe var galt?

· Finnes et eget språk blant ungdom om det ikke å ha det så bra?

· Hvordan skal man nå inn til unge med viktig informasjon?

Målet med kommende tiltak vil blant annet være å informere ungdom om hva psykiske lidelser er og hvor man kan få profesjonell hjelp. Samtidig ønsker man å bygge ned fordommer mot psykiske lidelser, og gjøre det lettere for ungdom å snakke med venner og familie om tunge tanker og følelser. Man håper å kunne avmystifisere psykiske problemer.

3. UTVALG

Målgruppen i dette prosjektet har vært ungdom i etableringsfasen. Med ”etableringsfasen” menes unge i nye livsfaser – overgangen fra ungdomsskole til videregående utdanning, fra videregående til høyere utdanning eller jobb, og fra foreldrehjemmet til hybel/egen bolig. 

I alder utgjør målgruppen unge mellom 16 og 20 år. Ut fra antagelser om forskjeller i modenhetsgrad, ble gruppene delt i to alderssegmenter: 16 – 17 år og 18 – 20 år. Det er avholdt to fokusgrupper i den yngste aldersgruppen og fire i den eldste. De to yngste gruppene og to av de eldste ble delt på kjønn, igjen på grunn av antagelser om ulik modenhetsgrad, denne gang mellom gutter og jenter i samme alder. Man ønsket også å forhindre en mulig sjenanse overfor det annet kjønn, siden samtaleemnene ble vurdert som forholdsvis sensitive. To av gruppene i alderen 18 – 20 har likevel bestått av både gutter og jenter, for å undersøke hvordan ungdom kommuniserer om følsomme ting på tvers av kjønn.

To av gruppene er holdt på Hamar og fire i Oslo. Hamar ble valgt som et supplement til Oslo for å se om vi fant åpenbare forskjeller mellom unge i hovedstaden og i en mindre by. I tillegg har Hamar et oppland som består av større og mindre bygder, og vi håpet å få med ungdommer også fra mer rurale strøk i disse gruppene. Da det kom til stykket, viste det seg at vi fikk få deltagere fra områdene rundt byen. Derimot fikk vi mange innflyttere fra andre deler av landet som var kommet til Hamar for å studere, enten på videregående​- eller høyskolenivå. 

Tabellen viser alder, kjønn og antall deltagere i de ulike gruppene:

Kjønn/

alder
Gruppe 1

Jenter 18 – 20
Gruppe 2

Gutter 18 – 20
Gruppe 3

Jenter 16 –17
Gruppe 4

Gutter 16 –17
Gruppe 5

Blandet

18 – 20
Gruppe 6

Blandet

18 – 20

Jenter
7

8

4
4

Gutter

9

10
3
5

Antall deltagere
7
9
8
10
7
9

Til sammen 50 ungdommer har deltatt i gruppesamtalene, 23 jenter og 27 gutter. Utvalget har bestått av unge med ulik sosioøkonomisk bakgrunn. De fleste går på skole (videregående/høyskole/ universitet), mens noen av de eldste jobber. På Hamar var flere av deltagerne innflyttere. I Oslogruppene var samtlige bosatt i Oslo. 7 av deltagerne herfra var innvandrerungdom, alle gutter. 

4. METODE

Dette er en kvalitativ undersøkelse som tar utgangspunkt i gruppesamtaler, såkalte fokusgrupper, med 50 ungdommer i alderen 16 – 20 år. Gruppene har vært ledet av moderator fra Norsk Gallup Institutt. Samtalene er tatt opp på video og siden transkribert. Datamaterialet består således av skriftlige utsagn og sitater som er gitt innenfor en bestemt kontekst. 

I hvilken grad utsagnene er pålitelige uttrykk for deltagernes oppriktige tanker og følelser, er vanskelig å si sikkert. Reliabiliteten hviler her på atmosfæren og samhandlingen i de enkelte gruppene, samt på antagelser om at deltagerne ikke hadde noen interesse av å lure de andre aktørene ved å si ting de ikke mener. Det var lett å merke når gruppa eller enkeltpersoner ikke hadde lyst til å svare; enten forholdt de seg tause, eller svarte ”eh… vet ikke” på direkte spørsmål. At funnene i de ulike gruppene i stor grad er sammenfallende, er også med på å underbygge resultatenes troverdighet.

Siden undersøkelsen er kvalitativ, kan ikke resultatene overføres til å gjelde ungdomsbefolkningen generelt. Vi har ikke foretatt noen systematisk kartlegging av deltagernes bakgrunn, og kan således heller ikke si at funnene gjelder en eller flere bestemte grupper i samfunnet. En oppfølging av temaet ungdom og psykisk helse kan nettopp være å foreta en mer målrettet studie av mulige geografiske og sosioøkonomiske forskjeller.

Målet med undersøkelsen har vært tosidig: Å utforske hvordan unge mennesker forholder seg til psykiske lidelser og gi grunnlag for fremtidige tiltak. Oppgaven til Norsk Gallup Institutt A/S har vært å hente ut mest mulig informasjon til bruk for disse formålene. 

Inndelingen i to aldersgrupper har ikke fått analytiske konsekvenser. Resultatene i gruppene er stort sett like, uavhengig av alder. Det er likevel grunn til å anta at aldersinndelingen har hatt positive gruppedynamiske konsekvenser. 

Denne undersøkelsen er i all hovedsak utforskende. Ønsker man å gå mer i dybden på sentrale temaer, kan resultatene her danne grunnlag for videre undersøkelser, noe vi vil anbefale. Når det ellers gjelder eventuell oppfølging av dette studien, viser vi til vårt notat til oppdragsgiverne.  Sunneva Kilsti og Inger Lise Solvang i Gallup har vært ansvarlige for prosjektet, det vil si gjennomføring av prosjektet, utvikling av intervjuguide, moderering av gruppene, analyse og rapport. 

5. TEMAANALYSE

Samtalene i fokusgruppene har tatt utgangspunkt i en intervjuguide (se vedlegg). Rekkefølgen på temaene ble stort sett fulgt, med de endringer som følger av den naturlige gangen i samtalen i hver gruppe. Nedenfor følger en gjennomgang av de ulike temaene som ble diskutert.

5.1 Hva er viktigst for de unge?

· Venner

· Familie

· Kjæreste

· Utdannelse

· Penger

· Ha det moro, ha noe å gjøre

· Nuet

Venner

Venner er uten tvil det aller viktigste for ungdommene i utvalget, enten de er 16 eller 20 år.


”Vi knytter oss veldig til vennene våre, det er de vi omgås med hver dag”


”Det er de som setter normen for hvordan vi skal være”

”Venner blir som familie”


”Venner er overlevelse”

Venner er støtte og oppmuntring i hverdagen. Det er de ungdommene går til når de er lei seg eller vil finne på noe å gjøre, og venners meninger har stor innflytelse. 

De fleste hevder at det er toleranse i venneflokken. Man har lov til å kle seg annerledes og skille seg ut med andre meninger. Men de er redde for ikke å passe inn og ikke å bli likt. Når det gjelder psykiske lidelser, sier alle at det er lov å ha problemer og å vise det. De fleste er imidlertid livredde for selv å vise svakhet, og mange lar være å betro seg til venner om følsomme ting fordi de er redde for å bli avvist. Her er det forskjeller både innad i gruppene og mellom gruppene. I enkelte grupper sier de fleste at de ikke åpner seg for noen, fordi de er redde for at den de betror seg til skal fortelle videre det de har sagt. Andre fnyser av en slik redsel og mener at hvis man ikke kan stole på at venner holder tett, så er man ikke virkelige venner. De fleste ser likevel ut til å være ganske reserverte når det gjelder det de oppfatter som egen sårbarhet, og viser ikke gjerne denne for venner. På spørsmål om hvilke ting man ikke snakker om selv med gode venner, nevnes temaer som familieanliggender og dypt personlige ting.

Alle gir uttrykk for en streng vennemoral der lojalitet er første bud. Venner stiller opp for hverandre i tykt og tynt. Mange sier at noe av det de ville gjøre for å hjelpe en venn med psykiske problemer er å være mye sammen med vedkommende. Dette gjelder særlig dersom de mistenker at vedkommende er suicidal; ”han får i hvert fall ikke gjort noe så lenge han er sammen med noen”. Selv forventer de at vennene skal se det på dem dersom de har det vondt. Det skal ikke være nødvendig å si så mye om hva som er i veien. Vennene vil intuitivt forstå at de trenger hjelp, og ta dem med på kafé eller fotballkamp for å trøste. 

Lojalitetskravet er en hemsko når de ser at en venn sliter. De er redde for å si noe til vedkommende fordi det vil bli oppfattet som et angrep: ”Du angriper vedkommende på en måte. Du sier liksom at det er feil på henne.” De fleste vedgår at de helst vil være lytefrie, og derfor er det å konfrontere en venn med alvorlige problemer svært ømtålig. Bare i ekstreme tilfeller, dersom de er redde for at vennen skal bli alvorlig skadet eller komme til å ta livet sitt, er de villige til å ”gå bak ryggen på” vedkommende og forsøke å skaffe hjelp. Mange frykter at omkostningene ved å ”sladre” blir store:

”Hvis du er glad nok i vedkommende og innser at han eller hun går til grunne hvis du ikke gjør noe, så tror jeg at jeg ville ofre det vennskapet for å vite at den personen kunne hatt et verdig liv etterpå.”

At venner og jevnaldrende like gjerne kan være en kilde til press som til frihet og utfoldelse kommer fram i blant annet følgende utsagn: ”Det verste presset kommer ikke fra samfunnet, men fra ungdomskulturen.  Skal være som alle andre”

Familie

De fleste ungdommene ser ut til å ha et noe ambivalent forhold til foreldrene sine. Forholdet til familien, og at familien har det bra, er blant de tingene mange sier er viktig for dem. For noen er mamma også en av de første de går til hvis de trenger noen å snakke med:

”Foreldra mine er begge i 50-åra, og jeg har et ganske godt forhold til dem. Mora mi forstår seg innmari godt på alt, det er helt sprøtt. Hun stoler på meg.” 

Vi fant ingen tilfeller i utvalget der noen har et slikt forhold til far. På direkte spørsmål om de går til foreldrene når de har det vondt, svarer noen ”mamma”, mens de fleste avviser begge foreldrene som samtalepartnere når det virkelig gjelder:

”Foreldra mine er ’helt på tur’. De har ikke snøring på hva som foregår i en ung persons verden. Det blir helt teit å snakke med dem om ting.” 

De kan kanskje snakke med foreldrene om kjærlighetssorg og dårlige karakterer, men alvorlige problemer blir enten luftet med venner, eller ikke i det hele tatt. Mange har problemer med dop, enten selv eller fordi de bekymrer seg for venner. Slike problemer går man ikke til foreldre med. Det gjør man heller ikke dersom venner har sviktet eller man føler at livet er et kaos. 

Mange opplever at foreldrene presser dem hardt når det gjelder utdannelse og yrke, enten fordi disse selv er høyt utdannet og forventer at barna skal hevde seg, eller fordi de vil at barna skal få den utdannelsen de selv ikke har. Dette fører til blandete følelser hos de unge. De forstår at presset kan skyldes at foreldrene bryr seg om dem og ønsker at de skal klare seg bra i livet. I en av gruppene kommer deltagerne fram til at foreldrene er så opptatt av at de skal lykkes fordi de sidestiller vellykket med lykkelig. Men ofte er de unge uenige i foreldrenes verdier og prioriteringer, og i enkelte tilfeller føles presset direkte ødeleggende: 

”Begge søsknene mine har tatt doktorgrad. Det er liksom ikke spørsmål om hva jeg vil – jeg skal gå på Universitetet. Helst vil jeg bli skomaker.”

Flere av ungdommene føler at de ikke står fritt til å velge sin egen vei videre. De fleste går for øyeblikket på videregående skole, og synes å frykte øyeblikket når de må ta et valg med hensyn til høyere utdanning. 

Alt i alt virker det som de fleste forsøker å  leve sine liv mest mulig uavhengig av foreldrenes ønsker og verdier. Men den emosjonelle distanseringen har sin pris: ”Foreldrene mine kaller meg ’sønn’, men de kjenner meg ikke. De vet ikke hvem jeg er.” 

Kjæreste

Det virker ikke som om så veldig mange av ungdommene som har deltatt i gruppene har kjæreste for tiden. Bare et fåtall – alle jenter – trekker fram kjæresten som noe av det viktigste i livet. I de tilfeller der kjæresten finnes, kommer han høyt opp på lista over hva som er viktig. Av de som har kjæreste, sier noen at kjæresten er den første de går til når noe er galt. Andre sier at venner fremdeles er viktigere enn kjæresten, fordi venneforhold er mer stabile enn forelskelser.

Man får inntrykk av at guttene har et annet forhold til kjærester enn det jentene har. Ingen av guttene trekker fram kjæresten som den de snakker med når de har det vanskelig. En av guttene sier tvert imot at ”jeg er bare ikke en person som viser svakhet. Var sammen med en dame i to år, og viste henne aldri at jeg er svak.”

Utdannelse

De aller fleste ungdommene i utvalget er under utdannelse, og sier at utdannelse er noe av det de er mest opptatt av for tiden. Langt de fleste er enige i at det er svært viktig å skaffe seg utdannelse. 16-åringene har akkurat begynt på videregående skole, mens 18 – 19 åringene går det siste året på videregående. Av de eldste ungdommene er det noen som er i jobb. Av disse er det to som har konkrete planer om å begynne å studere, mens en virker nærmest handlingslammet av de mange mulighetene som finnes. Hun er redd for å velge, for ”om tre måneder er sjansene store for at jeg har ombestemt meg”. En gutt som jobber i familiens restaurant kommer til å ta over denne etter hvert. To av de yngre innvandrerungdommene har fått jobb som ledd i en rehabilitering for å få dem bort fra rus og kriminalitet. 

16-åringene har akkurat begynt på videregående utdanning. De fleste har valgt allmennfaglig studieretning, ”for da står du helt fritt etterpå”. Ingen vet hva de har lyst å gjøre etter videregående. De opplever fremtiden som svært usikker, og gruer seg til den dagen de må velge. I mellomtiden er noen av dem opptatt av å få best mulig resultater, slik at karakterene vil gi dem valgfrihet når den tid kommer.

De som går det siste året på videregående er enda mer opptatt av gode resultater. Heller ikke blant disse er det mange som har spesifikke planer for tiden etter videregående. Mange ønsker seg et ”friår” der de kan jobbe mens de prøver å finne ut hva de skal studere. 

To av de som er i jobb forteller om mindreverdighetsfølelser overfor venner som studerer. De blir stadig konfrontert med at de ikke er under utdanning. En av jentene ønsker å begynne å studere ved siden av jobben. Hun vil få støtte av arbeidsgiveren til dette, og virker veldig motivert:

”Jeg lengter etter å studere, nå leter jeg etter en studie som kan kombineres med jobben. Jeg ser hver dag hvor verdifull en utdannelse er. Var så utrolig lei da jeg gikk på videregående og tok lett på det. Nå er jeg tent på at ’jeg skal få det til’. Merker godt at folk behandler deg forskjellig når du sier at du ikke har noen utdannelse. Det ser du godt når du er ute i arbeidslivet.”

Også andre som per i dag er i jobb ønsker å ta utdannelse etter hvert.

Penger

Penger er noe alle er opptatt av. Dette gjelder særlig dem som har flyttet hjemmefra og er blitt ansvarlige for egen økonomi. Men også de øvrige sier at penger er viktig, det er noe de må ha for å kunne ha det gøy. Det å ha penger er et av kravene de kjenner på kroppen; ”penger – du trenger penger til alt mulig”.

I Oslo skremmer boligprisene, og noen har begynt å spare for framtida. Men for de fleste er det penger til forbruk det handler om. Mange har ekstrajobb i butikk, som telefonselger eller andre ”typiske ungdomsjobber” for å finansiere eget forbruk. 

Ungdommene er også opptatt av samfunnets generelle verdsetting av penger: ”Penger er noe du bare skal ha, men det skal ikke bety noe. Det er litt sånn dobbelte signaler.” Penger blir knyttet direkte til status og egenverdi. Når det gjelder fremtidig jobb, mener de fleste at lønn enten er det viktigste eller svært viktig. Penger kommer likevel et stykke ned på listen over hva som blir nevnt som det viktigste i livet. Menneskelige relasjoner har en klar forrang. 
Ha det moro

Alle gruppedeltakerne er opptatt av å ha det moro. De lever veldig ’i nuet’, noe som kan tenkes å bidra til den manglende fokuseringen på framtida (se punkt 4.2): 

”Det er snakk om prioriteringer. Vil du bli lege, må du stresse som et helvete for å få nok poenger på videregående. Jeg synes det er deiligere å bare våse litt rundt og ta det som det kommer. Må finne en mellomting mellom å jobbe ræva av seg og å gi faen, liksom.”

”Skal leve nå og ikke om sju år.”

Hvis de selv er triste eller lei seg, vil de gjerne at venner skal ta dem med på noe som er gøy. Når de selv forstår at en av vennene har det tungt, er første løsning morsomme aktiviteter. Slike aktiviteter spenner fra trening/sport til kafébesøk, fest og rus. Blir hverdagen for monoton, synker livskvaliteten. På spørsmål om hvordan de som 40-åringer vil at livet skal ha vært så langt, svarer en: ”At jeg har hatt det gøy”. 

5.2 Er livet målrettet, eller flyter det?

På dette spørsmålet svarer nesten alle: Det flyter. Som én sier det: ”Du kan ta en svømmetur i livet mitt”. Det er først og fremst utdanningsvalg som forårsaker denne følelsen. Av 50 deltakere er det 11 som kan fortelle om konkrete planer for framtida. De andre har ingen anelse om hva de vil eller har lyst til. Selv om alle opplever dette som en ubehagelig situasjon, er det naturlig nok mest prekært for dem som er ferdige med videregående til sommeren. Flere av disse ønsker seg et ”friår” etterpå, for å slappe av fra lekse- og karaktermas og rett og slett for å prøve og finne ut hva de skal gjøre videre. 

En av de som er i jobb sier hun gjerne vil studere. Men slik hun ser det går både den tekniske utviklingen og utviklingen i arbeidslivet så fort at det er umulig å ta et fornuftig valg. Begynner hun på en utdannelse i dag, kan den være utdatert innen hun er ferdig. Dette ser ut til å gjøre henne nesten handlingslammet. Er dette en følelse som er utbredt blant unge?
Av de som sier de har planene klare, er det tre som har kreative ambisjoner: En vil bli fotograf, en håper å bli rockestjerne (i det minste musiker) og en annen vil bli motedesigner. Disse målene har kanskje like mye preg av drøm som av konkrete planer, men de det gjelder har i alle fall begynt på en videregående utdanning som leder i riktig retning. De færreste i utvalget våger å drømme for mye. De er redde for å bli skuffet hvis de ikke når målene sine (se avsnitt 4.4). Selv om de fleste sier at de absolutt ikke vil bli som foreldrene, regner de med at det er nettopp det de blir: Som 40-åringer sitter de der med sitt forholdsvis kjedelige A4-liv med mye ansvar; ektefelle, barn og en slitsom og lite spennende jobb. De ønsker noe annet, men regner med ”det uunngåelige”. 

5.3 Hva blir ungdom glade for? 

Når vi spør hva som gjør unge mennesker glade, er det mest de små tingene i hverdagen som blir trukket fram: 

· Fint vær

· En hyggelig kommentar

· Et kompliment

· Gode karakterer

· Samvær med venner

· Å være frisk

De er også opptatt av å lykkes i ting de setter seg fore. Å lykkes med det man vil er en stor glede. Det går også an å være glad i øyeblikket, selv om ikke alt i livet er bra:  ”En god konsert gjør meg glad. Kan ha det innmari bra der og da. Selv om ikke alt er så bra så har man øyeblikk der man har det kjempefint.”

5.4 Hva får unge til å bli lei seg?

Det å mislykkes er noe av verste som kan skje disse ungdommene. Det kan virke som om noe av beslutningsvegringen i forhold til valg av videre utdannelse henger sammen med en stor frykt for å mislykkes. Klarer de ikke det de har satt seg fore, eller får de ikke ting som de vil, kan de bli helt slått ut. Da er det bedre ikke å legge noen planer, så slipper de skuffelsen om det går galt. 

Av andre ting som gjør dem lei seg, nevner de

· Noen som dør

· Venner som svikter

· Problemer i familien 

Mellommenneskelige relasjoner har mye å si for ungdommenes velvære. En knute på tråden i forhold til venner eller familie gjør vondt. Sykdom og dødsfall hos noen de er glade i er også smertefulle hendelser som gjør stort inntrykk.  

5.5 Hvem går de til når de er lei seg eller har det vanskelig?

De aller fleste går til venner når de trenger noen å snakke med. I noen av gruppene sier deltagerne at de har 2 – 3 nære venner som de snakker med om ”nesten alt”. I andre grupper forteller flere at de egentlig ikke våger å åpne seg for noen, fordi de er redde for at vedkommende ikke skal holde tett. Det å bli konfrontert med egne problemer eller sorger i skolegården dagen etter, er den store skrekken. Overraskende mange sier at de ikke åpner seg for noen. I tillegg til redsel for at noen skal sladre, henger reservasjonen sammen med en frykt for å bli avvist. Noen tror rett og slett at det vil bli for kjedelig for vennene dersom de begynner å snakke om problemer. 

Enkelte av deltagerne går til mamma når de har det vanskelig. Har de flyttet hjemmefra, er en telefon hjem noe av de første de tyr til. Også noen av de som fremdeles bor hjemme snakker med moren om ting de sliter med. Men dette er ikke det vanligste. I den ene gruppa forteller deltagerne at de har fått et bedre forhold til foreldrene etter at de flyttet hjemmefra. ”Det er lettere å ha et godt forhold når man ikke bor sammen.” Men det betyr ikke at de har begynt å betro seg til mor eller far: ”Vi har fått et bedre forhold etter at jeg flyttet hjemmefra. Men vi snakker ikke.” 

Et lite fåtall forteller at de har vært hos psykolog eller helsesøster, men dette er unntakene.  

5.6 Ord og uttrykk for det ikke å ha det så bra

Det ser ikke ut til å eksistere en egen kodeks blant de unge om det ikke å ha det så bra. Uttrykk som går igjen er

· Være lei seg

· Ha det kjipt

· Slite

· Være deppa

· ”For jævlig”

De fleste sier at de faktisk ikke sier så mye når de har det vondt. Venner og familie ser det på dem når noe er i veien, og det er nok. Selv om mange hevder at det er viktig å snakke om ting som er vanskelig, er de tydeligste signalene fra gruppene om at man helst ikke sier så mye.

5.7 Om det å søke hjelp

Det er liten aksept for det å søke profesjonell hjelp når man har det vanskelig. Går man til et slikt skritt, må man virkelig være psykisk syk. Dersom andre finner ut at man har vært hos psykolog, blir man lett stemplet. Et par stykker forteller at de selv har gått til psykolog, og at de har positive erfaringer fra dette. Gruppene reagerer med å si at ”det er sikkert fint for noen, men det er ikke noe for meg”. 

De fleste har klare fordommer mot psykologer og psykiatere: ”folk i hvit frakk med et kaldt ansikt”. Når vi diskuterer om dette bildet av profesjonelle hjelpere er riktig, er de åpne for at inntrykket kanskje ikke svarer til virkeligheten. Men de mener hjelpeapparatet må profilere seg på en mykere måte. 

Tilliten til PP-tjenesten og andre hjelpeinstanser er liten. Noen har selv vært i kontakt med apparatet, andre kjenner noen som har vært det. De synes ikke fagfolkene bryr seg om dem, og mener disse gir løsninger uten å kjenne eller forstå den enkeltes situasjonen tilstrekkelig. I tillegg kommer hjelpen for sent.

For de fleste er det uaktuelt å gå til andre enn venner og familie:

”Det er ikke så mange alternativer ut over venner og foreldre. Det offentlige – det er latterlig. De vil jo analysere deg i hjel. De vet ingenting om meg. Det kommer en psykiater som kan hjelpe deg på et profesjonelt plan, men det beste er å gå til venner.”

De er veldig opptatt av at den som skal hjelpe må kjenner både dem og situasjonen de er i. En profesjonell hjelper har ikke denne kunnskapen, og heller ikke tid til å sette seg skikkelig inn i hvordan de har det.

Hvor kan man søke hjelp?

De færreste av deltagerne vet hvor de kan søke profesjonell hjelp dersom de trenger det. Helsesøster og helsestasjon for ungdom blir nevnt, det samme blir PP-tjenesten. Når det gjelder psykolog, er oppfatningen at de er vanskelige å få tak i og dyre å bruke. Når helsestasjon for ungdom nevnes, fører det til en ivrig informasjonsutveksling rundt bordet: Hva slags tjenester og hjelp kan man få der? Det er tydelig at informasjonsbehovet er stort. 

Det kan se ut som om grunnskolens PP-system har pasifisert ungdommen. De er vant til at skolen følger med på hvem som har problemer og setter disse inn i et hjelpesystem. Når de nå er overlatt til seg selv, vet de ikke hva de skal gjøre eller hvor de skal henvende seg. Motivasjonen for selv å søke hjelp er lav, de forventer å bli ”fanget opp” dersom det trengs.

5.8 Venner som sliter

Flere av deltagerne har erfaringer med venner som får psykiske problemer. I alle grupper er det flere som har opplevd selvmord i venne- eller omgangskrets. Spiseforstyrrelser er også et kjent fenomen. På spørsmål om hva de gjør eller ville gjøre for å hjelpe venner som trenger hjelp, er de fleste aktivitetsorienterte. Både jenter og gutter ville først og fremst få med seg vedkommende på noe som er gøy eller hyggelig. Kafébesøk, idrett og trening, fest og rus er alternativer som blir nevnt. 

De fleste finner det svært vanskelig å ta problemene direkte opp med den det gjelder. Dette skyldes blant annet

· Frykt for å såre

· Frykt for å bli avvist

· Frykt for å gjøre problemene verre 

Deltagerne er veldig redde for at den det gjelder skal ta konfrontasjonen ille opp. De mener det vil føles som et angrep, at de stempler vedkommende – og at hun/han derfor vil reagere defensivt. Å ”sladre” til foreldre eller hjelpeapparat blir oppfattet som å dolke den det gjelder i ryggen. Det første vennebud er lojalitet, noe som inkluderer taktfullhet venner i mellom og taushet utad. 

De er også redde for å bli avvist. Dersom de spør om noe er galt eller hva som er i veien og vedkommende bare avfeier det hele, føler de seg avspist. Det er sårende hvis en venn ikke vil betro seg, fordi det avslører at de ikke blir oppfattet som ekte venner. Når noen betror seg er det en ære, og da gjør de alt som står i deres makt for å hjelpe. Problemet er at de føler seg maktesløse i møte med alvorlige problemer, fordi de ikke kjenner hjelpeapparatet og fordi vennelojaliteten binder dem til taushet. 

Noen sier at de forsøker å konfrontere, og sier til vennen at ”tar du ikke kontakt selv, så gjør jeg det for deg”. De tilbyr seg å bli med til lege, helsesøster eller hva det skulle være, og venter villig utenfor mens vennen er inne og prater. De gir gjerne av sin tid til venner som sliter, og finner det helt selvfølgelig å stille opp når venner trenger det. Mange er utholdende: ”Brukte mye tid, var frustrert fordi hun var så jævlig følsom noen ganger. Men hun var jo venninna mi.” Enkelte innrømmer at ”du har nok å stri med selv også, det er begrenset hvor mye du orker å ta på deg”. Andre erfarer at venner som får problemer trekker seg unna og heller inngår overflatiske bekjentskaper der de slipper å snakke om personlige ting.

Mange av ungdommene tror at ved å snakke om det som er vanskelig, kan problemene bli verre. De føler seg usikre; ”du er redd for å si feil ting slik at han blir helt surrete”.  Når noen avslører spiseforstyrrelser eller har prøvd å ta livet sitt, er vennene rundt vedkommende veldig fokusert på problemene en periode. Men de er redde for å snakke om det, og etter noen uker blir de mindre opptatt av det og håper liksom at problemet har gått over av seg selv. De forventer også at skolen eller foreldrene til den det gjelder skal ta affære. Selv prøver de å være en god venn.

5.9 Selvmord

I alle grupper har ungdommene opplevd selvmord i venne- eller omgangskretsen. Mange synes selvmord er feigt, fordi man flykter fra problemene. De synes  også at selvmord en egoistisk løsning, fordi den som dør overlater sorgen og problemene til de etterlatte. Samtidig har de stor forståelse for selvmord som utvei:

”Du har jo kjent på det selv, at du ikke orker mer. Men det er et langt skritt fra å tenke det til å gjøre det.”

At livet kan være tøft, er kjent for flere:

”De burde selvsagt fortsatt kampen som alle oss andre, men til et visst punkt orker du ikke mer, og hvis du ikke orker mer så orker du ikke leve mer.”

De som har hatt selvmord nærmest innpå seg, har størst forståelse for dem som velger selvmord. Folk tar ikke livet sitt uten grunn. Mange nevner kjærlighetssorg som en årsak til å velge døden. Når vi spør om dette er en tilstrekkelig grunn til å velge en så drastisk løsning, mener de fleste at det kan være en utløsende årsak, men at det helst er flere faktorer som gjør at unge mennesker ikke ønsker å leve lenger. 

Enkelte tror ikke på påstander om at selvmord kommer som et sjokk på omgivelsene. De mener det har vært signaler under veis, men at ingen har (villet) fange dem opp. Andre er enige i at selvmord ofte kommer overraskende. ”Det er ofte normale folk som begår selvmord også. Ingen vet hva som feiler dem eller hva de tenker.” ”Noen skiller seg ut, men du tenker ikke at han kommer til å ta selvmord.” Mange tror på myten om at folk som snakker om at de vil ta livet sitt, ikke kommer til å gjøre det. 

Ytterst få av deltagerne knytter selvmord til psykiske problemer. De fleste ser på selvmordet som en overveid handling, der den det gjelder har tatt en beslutning de rundt må respektere. Selvmord blir kalt ”trendløsningen i vår tid”, noe som åpner for at det kan finnes andre og bedre løsninger – bare man kunne komme på dem. Selvmord blir av mange oppfattet som et uunngåelig utfall: ”De som har bestemt seg vil ikke ha hjelp.”

Andre voldelige dødsfall

I Oslogruppene er det flere som har opplevd å miste venner på andre voldelige måter. Noen har mistet en kompis ved regelrett drap, andre gjennom risikoatferd. Flere forteller detaljert om hendelsene, med blodige detaljer. 

Når det gjelder drap, er det innvandrerungdom som har opplevd dette. En som fant sin døde kamerat forteller:

”Jeg så kameraten min i korridoren, jeg tråkket i blodet hans. Han døde før jeg kom, men jeg så ikke blodet hans. Jeg måtte bare løpe mot ham. Det var blod over alt. Det føltes som om hjertet ble delt i to biter, og en av dem døde. Jeg hadde kjent ham lenge.”

Når det gjelder risikoatferd, er det snakk om både rus og vågestykker. En av guttene mistet kjæresten av ecstasy. Et par av de andre kjente en som var litt for dumdristig. ”Det verste er at folk holder på med det ennå”. 

Mange av ungdommene i utvalget er vant til å forholde seg til død blant unge i form av selvmord, drap eller ulykker av mer eller mindre selv forskyldt art. Kanskje er det mer enn fleip når flere sier at de ikke tar det for gitt at de kommer til  å oppleve sin egen 40-årsdag. 

5.10 Holdninger til organiserte hjelpetiltak

Ungdommene er ikke særlig positive til organiserte hjelpetiltak. De er redde for å bli analysert sønder og sammen, og er lite villige til å åpne seg for fremmede.

Selvhjelpsgrupper

Selvhjelpsgrupper er grundig latterliggjort gjennom amerikanske filmer. Gruppene spiller ut scener fra TV og kino, og ler seg skakke. De fleste sier de aldri har hørt om slike grupper i virkeligheten. 

En del av ungdommene er likevel positive til denne formen for hjelpetiltak. De mener folk med felles problemer kan forstå hverandre godt, og gjennom det være til hjelp og støtte. Kritikerne (som er i flertall) er redde for at det å samle ”en gjeng gærninger” bare vil forsterke den enkeltes problemer. I tillegg mener de det er helt unaturlig – og svært skremmende – å åpne seg for en gruppe. De synes heller ikke noe om å fortelle om egne problemer til fremmede.

De færreste kan tenke seg å delta  i en slik gruppe. Samtidig ser mange verdien av å møte andre som sliter med de samme tingene, og de tror også at det går an å bli venner i en slik gruppe. Gir man det hele litt tid før man begynner å snakke alt for personlig, vil gruppa bli kjent og det blir mer naturlig å være åpen. Men terskelen for å oppsøke en gruppe er svært høy. Noen mener det kan hjelpe om man får lov å ta med noen man kjenner, mens andre sier de må bli invitert med av venner eller bli henvist av noen. 

Når vi spør hvilke grupper/temaer som kunne være aktuelt for ungdom, får vi flere svar:

· Spiseforstyrrelser

· Angst

· Stoff

· Familieproblemer

· Personlige problemer

Noen kunne også tenke seg generelle grupper for ungdom. ”Det er så mange ting, skole og kropp og venner og kjæreste”. Siden de fleste unge sliter med mange av de samme tingene, kunne det være fint å ha komme sammen og snakke om det. Én ting er å se potensialet i slike grupper, noe helt annet er det selvsagt å velge å delta på eget initiativ. Som ved profesjonelle hjelpetiltak, mener de fleste det ville være flaut om det kom ut at de gikk i en slik gruppe.

Hjelpetelefoner

Spontane reaksjoner:

· Heller det enn gruppe

· Fint å være anonym

· Fint som et første steg til å ta tak i problemene

· Kun for de svake

· Bare for folk uten venner 

· Får ikke snakke med samme person fra gang til gang

For mange er anonymiteten en god ting. Det gjør det lettere å ta kontakt, og de slipper å utlevere seg for mye. Flere kjenner til (og noen har brukt) Barn- og unges kontakttelefon, som har høy troverdighet. Dessuten er det tryggere å snakke med bare ett menneske; ”jeg hadde ikke stolt på en sånn gruppe”.

Men samtidig ser de en begrenset nytte av denne formen for hjelpetiltak. Ved å ta en telefon kan folk få lettet på trykket og eventuelt tatt et første skritt for å gjøre noe med det som er vanskelig. Men det er ingen tilstrekkelig eller varig hjelp. Det at de sannsynligvis må gjenta historien sin for et nytt menneske hver gang de ringer, er svært negativt. Det ser ut til å oppfattes som en form for avvisning – de vil bli behandlet personlig og individuelt, ikke som et problemtilfelle i rekken.

At noen mener hjelpetelefoner bare er for de svake, sier mye om ungdommenes holdninger til psykisk helse generelt (se avsnitt 4.11 nedenfor). Man skal klare seg selv, eventuelt med hjelp fra venner. Går man til det skritt å søke hjelp utenfor eget nettverk, er man ille ute. Som en sier det: ”Man ser på seg selv som veldig lav hvis man ringer en sånn telefon”. Flere mener hjelpetelefoner er et bra tiltak ”for folk uten venner”. Fra et slikt synspunkt blir det et nederlag å ringe en fremmed for å snakke, fordi man avslører for seg selv og andre at man faktisk ikke har venner. 

Det psykiatriske hjelpetilbudet

Deltagerne er kjent med problemene innen det psykiatriske hjelpetilbudet. De vet at folk som ønsker hjelp og behandling, blir stående i kø. De vet at PP-tjenesten bruker alt for lag tid før de oppsøker elever som har sagt de vil ha kontakt. Når vi spør hva det offentlige kan gjøre for ungdoms psykiske helse, er dette noe de mener staten bør gripe fatt i. 

5.11 Holdninger til psykiske lidelser

Ideologien blant de unge sier at man skal vise toleranse i forhold til psykiske lidelser. Selv mener de at de er langt mer tolerante overfor slike lidelser enn det foreldregenerasjonen er. I realiteten knytter det seg sterke tabuer til psykiske problemer. 

I flere av gruppene sier deltagerne at det er svært viktig er å være et psykisk sterkt menneske. At toleransen for psykiske lidelser er lav, kommer til uttrykk blant annet i følgende utsagn: 

”Jeg hadde blitt kjempeknust hvis en veldig god venn hadde kommet til meg og sagt at ’du har et problem’. Du blir stemplet på et vis som ikke er noe ålreit.”

Denne frykten er ikke grunnløs:

”Jeg ville aldri hatt et dypt forhold til en som er psykisk ustabil.”

”Det er vanskelig å innrømme psykiske plager, det er mer et nederlag.”

”Det er viktigere å være mentalt sterk enn fysisk sterk.”

De unge har varierende kunnskap om psykiske lidelser. Noen kjenner til en rekke lidelser, og vet at de er utbredt blant unge. Andre kan knapt nevne én ting, og føler at psykiske problemer er noe som ikke angår dem.

For enkelte er psykiske plager noe som er knyttet til personligheten. Det å være en ustabil person er negativt, fordi folk ikke kan være trygg på hvem du i øyeblikket er. Noen av guttene mener det er mer akseptert at jenter kan være litt ustabile, mens andre avviser dette. Når vi kommenterer at det er ganske mange unge som sliter psykisk, blir flere forbauset. En forklarer sin manglende kjennskap til dette med at ”folk med like personligheter aksepterer hverandre. De fire uten angst kjenner hverandre, og de seks med angst kjenner hverandre”. 

Ungdommene føler usikkerhet i møte med mennesker som har det vanskelig psykisk; de vet ikke hva de skal si og hvordan de skal forholde seg. I tillegg distanserer de seg i stor grad seg fra denne type problemer. Selv om mange kjenner andre unge som sliter med litt av hvert, er det noe som ikke angår dem selv personlig. De kan tydelig ikke forestille seg at noe slikt skal ramme dem selv. 

Negative holdninger til psykiske lidelser blir også avslørt gjennom reaksjonene på det å oppsøke profesjonell hjelp. Går man til det skritt å oppsøke en psykolog har man virkelig problemer. Da er man gal eller rar i hodet. Ikke alle er like bastante i sine uttalelser, men de færreste har et nøytralt eller positivt forhold til det å søke faglig hjelp. De få som fortalte at de selv har gått til psykolog, ble møtt med reservert respekt. De andre i gruppa var imponert over at de våget å fortelle det, men var snare til å forsikre om at ”det er sikkert fint for noen, men ikke noe for meg”. 

Mye av det man ofte tenker på som psykiske lidelsene (spiseforstyrrelser, nevroser, angst) blir heller ikke oppfattet som psykiske problemer, men som vanlige ting ungdom sliter med. Dette gjelder særlig spiseforstyrrelser, men også fenomener som fobier og selvskading. De er klare over at det finnes grader av mentale forstyrrelser, og mener grensen mellom det normale og det sykelige går ved kontroll. Så lenge de føler/tror at de har kontroll, er det greit. Når folk mister kontrollen og blir veldig tynne eller vasker hendene hudløse, er grensen overskredet og vedkommende trenger hjelp.  

Selvmord blir heller ikke koblet til psykiske vanskeligheter. De fleste mener at folk som tar livet sitt har en grunn, uansett hvor uforståelig det kan virke på omgivelsene. De som tar livet sitt, har gjort et valg man må respektere. 

Egne erfaringer

Blant de 50 ungdommene vi har snakket med er det et spekter av erfaringer når det gjelder psykiske lidelser. 

Flere har førstehånds kjennskap til spiseforstyrrelser, enten selv eller hos nære venner. Slike problemer er så utbredt at de blir oppfattet som normale vanskeligheter blant ungdom. De er frustrerte over kroppsfokuseringen i samfunnet. Jentene ønsker seg reklamer uten ”disse uoppnåelig perfekte menneskene”, mens guttene mener de selv har det noe lettere ”for vi trenger i alle fall ikke ha store pupper”. Men også for guttenes del er kropp viktig. Mange trener for å holde seg i form, og enkelte kjenner gutter som  har dødd av dopingbruk. Å ta en joggetur etter at man har spist mye er heller ikke et fenomen som begrenser seg til jenter. 

Flere har selv, eller kjenner noen som har, lettere eller tyngre former for nevroser. Manisk vasking av hendene og koking av bestikk er ”hang ups” som blir beskrevet. Dette er ting som oppfattes på grensen av hva som er bra. Edderkoppfrykt, derimot, formidles med humor, og de andre i gruppa ler – selv om frykten virker ganske dominerende. Noen forteller også om perioder med angst. 

I alle gruppene kommer det fram at rus er et utbredt fenomen blant unge. Man drikker for å glemme, man hasjer på skolen, man bruker ecstasy på fest. Flere av dem deltagerne kjente som har tatt selvmord, brukte dop. Enkelte har også erfaringer med dødsfall direkte knyttet til narkotika. Ingen av deltagerne fortalte om egen bruk av rusmidler ut over alkohol, med unntak av et par tilfeller av ”jeg har jo har prøvd ting”. Den enkeltes forhold til rus er et sensitivt tema.

Et fenomen som først dukket opp i siste gruppe, er selvskading. Av de ni deltagerne i denne gruppa var det fem som på en eller annen måte skader seg selv som en reaksjon på psykisk press. I tillegg kjente flere til andre i omgangskretsen som gjorde dette. Når presset innvendig blir for stort, avleder de dette ved å rispe/kutte/slå seg slik at den fysiske smerten tar over oppmerksomheten. De ser ikke på dette som noe problem, men som en hjelp. Grensen for det normale og det sykelige går ved kontroll: Så lenge de mener at de selv kontrollerer skadene, er det greit.  

6. KAMPANJER

Ungdommene har liten tro på effekten av kortvarige kampanjer. Tiltak må være varige og lett tilgjengelige dersom de skal bli til hjelp.

6.1 Plakater

Når det gjelder plakater, må disse henge fast på skoler og fritidsklubber hvis de skal ha effekt. En 

kortvarig plakatkampanje på trikk og buss er i følge deltagerne bortkastede penger, fordi de ikke rekker å påvirke verken holdninger eller gi varig kunnskap. 

Skal man lage plakater, gir ungdommene følgende råd:

· Trenger ikke være profesjonelt utformet

· Men må ha blikkfang, noe som fenger

· Uenighet om språk og stil; noen mener dette er viktig for å treffe, andre sier at dersom noe angår deg, så ser du det uansett

· Bør være laget av ungdom. Voksne som prøver å være kule er lett gjennomskuelige og temmelig patetiske

· Unge med egen erfaring bør delta

· Ikke for tøff  i tonen, man er jo ikke slik mot folk man ikke kjenner

· Navn og telefonnummer som er lett å huske

· Det må stå at man kan være anonym

· Og at det er uforpliktende

· Trenger ikke være rettet mot ungdom spesielt, unge er ingen ensartet målgruppe

· Bør fokusere positivt på hva ungdom selv kan gjøre

Ungdommene ønsker seg mer informasjon om psykiske lidelser og hjelpetilbud. Meningene om hvordan dette best kan gjøres spriker naturlig nok. De fleste er enige om punktene over. En sentral uenighet går på bruken av statistikk/andeler av unge som sliter psykisk. Noen mener informasjon om dette vil normalisere denne typen problemer og gjøre dem enklere å snakke om. En sier at ”hvis jeg visste at det var så vanlig, ville jeg nok tenke litt mer på hva jeg sier til folk”.  Dette blir avvist av en annen. En annen grunn til at noen helst ikke vil at det skal fokuseres på andeler, er et ønske om å få være unik. Når man sliter, er det ikke alle som finner trøst i å vite at man deler skjebne med mange andre. 

Noen sier også at de ønsker informasjon om faresignaler. Når bør man begynne å bekymre seg over egne tanker eller handlinger? 

”Kunne være greit å vite når du burde oppsøke noen. Hvilke signaler du skal fange opp hos deg selv. Det mangler. Hvor mye er det greit å gjøre* før du bør kontakte noen, enten du selv føler det er greit eller ikke.” (* i denne personens tilfelle: selvskading)

De fleste mener en personlig vinkling fungerer best. ”Pia 17 år” kommuniserer langt bedre enn ”5 av 10 unge har alvorlige spiseforstyrrelser”. Personlige budskap treffer, mens generelle budskap gjerne fører til reaksjoner av typen ”dette angår ikke meg”. 

Tonen i en eventuell kampanje må ikke være for tøff. Humor er heller ikke tingen – man tuller ikke med så alvorlige ting. ”Det må være ordentlig, seriøst, litt voksent”. 

En plakatkampanje kan brukes til å dyktiggjøre ungdom som venner. De er opptatt av å være gode venner, og vil gjerne bli enda bedre. Hva kan de si og gjøre for å hjelpe venner som sliter? Hvor kan de skaffe hjelp? Dette kan de tenke seg innspill på. Mange innser at det burde være letter å snakke om ting som er vanskelig, og at det ikke uttalte kravet om å være vellykket gjør livet tyngre for mange. ”Kampanjen kan ta tak i problemer vi kan løse selv, hvordan det kan bli bedre å være ung.” 

Troverdige avsendere

På spørsmål om hvem som kan stå som avsender av et plakatbudskap, er et av de få konkrete svarene ”de som står bak Barn- og unges kontakttelefon”. Navnet Mental Helse er avskrekkende: 

”Man må være gal for å kontakte en organisasjon med et sånt navn!” 

”Er det ungdomsorganisasjonen på Gaustad?” 

Skal Mental Helse stå som avsender ”må det stå helt nederst”.  Noen foreslår at man heller setter (gjerne fiktive) navn på personer man kan ta kontakt med: ”Ring Mikkel på nummer …..”.
Et annet forslag som går på å skape troverdighet, er å få tak i trendsettere i ungdomsmiljøene. Får man disse til å bli opptatt av psykisk helse, vil de bryte ned fordommer bare ved å snakke om ting. Får man dem til å tro på en bestemt kampanje, vil de også ha gjennomslagskraft blant sine jevnaldrende på det.  

Kampanje kanskje ikke veien å gå

Når vi drøfter mulige effekter av en informasjonskampanje, mener flere at dette ikke er den beste strategien for å gjøre livet lettere for dem som sliter:

”Når det gjelder psykiske ting, tror jeg ikke reklame er greia.”

”Å hjelpe noen krever mer omtanke enn det reklameplakater gjør.”

”Det skal mer til enn en kampanje for løse alle tabuene i samfunnet. Det er lett å si, men vanskelig å gjøre. Samfunnet setter høye krav til hvordan vi skal være. Man må jobbe fra bunnen, mot kravene.”

Det er et generelt problem at ungdommene vegrer seg for å oppsøke hjelp. Flere sier at de som ønsker å hjelpe ”ikke kan forvente at ungdom skal komme til deg, du må oppsøke dem. Det vanskeligste er å oppsøke hjelpen selv.” Både private og offentlige aktører bør i følge disse ungdommene være aktivt oppsøkende i forhold til skole og fritidsklubber.

6.2 Brosjyrer

I følge gruppedeltagerne bør det heller satses på brosjyrer enn plakater. I en brosjyre kan man samle en mengde relevant informasjon, adresser og telefonnumre. Slike brosjyrer bør inneholde variert informasjon, blant annet om prevensjonsveiledning og psykisk helse. Brosjyrene må være tilgjengelige over tid; får man dem utdelt bare gjennom en kampanje, vil de lett forsvinne og ikke være der når man trenger dem. 

6.3 Skolen

Enkelte av deltagerne ivrer for at skolen må bli mer delaktig når det gjelder ungdom og psykisk helse. To konkrete forslag gikk igjen:

· Psykisk helse som del av et skolefag, eventuelt som prosjektarbeid.

· Spesielle samlinger der klassen får besøk utenfra, enten av folk som selv har opplevd ting eller som har god greie på psykiske problemer. 

Når det gjelder egne samlinger i klassen med besøk utenfra, kommer det klare meldinger om at læreren ikke må være til stede. Bare det å fjerne læreren vil gjøre det lettere å snakke åpent sammen. Andre mener åpenhet i klassen uansett er umulig. Man vil være alt for redd for hva som skjer etterpå hvis man viser seg sårbar overfor folk man omgås med i det daglige. Et alternativt forslag er å danne grupper av unge som ikke kjenner hverandre.

Et dilemma ved å gjøre kunnskap om psykisk helse til skolefag, er at noen føler det blir alt for mye ”sånne helsegreier og moral” på skolen. De har vært borte i mye forskjellig opp i gjennom årene, uten at alle nødvendigvis har fått med seg noe særlig. Her har individuell modenhet mye å si,. For de yngste guttenes del er kanskje videregående skole et mer passende tidspunkt for slike tema enn barne- og ungdomsskolen. 

7. ET ØNSKE OM Å BLI SETT

Ungdommene avslører et sterkt behov for å bli sett, både av venner og av profesjonelle hjelpere. De vil ikke bli behandlet som en i massen, og de vil at deres problemer skal bli tatt på alvor. For mange er det ikke å bli tatt på alvor når helsesøster sier at ”du er ikke den eneste som sliter med dette”. I sårbare øyeblikk trenger de å bli behandlet som en unik person med en egen, individuell historie og egne problemer. 

Deltagernes fordommer mot profesjonell hjelp henger sammen med dette:

· Psykologer er upersonlige og kalde. Gir profesjonell men ikke personlig hjelp

· Hjelpetelefoner er kjipt fordi du må gjenta historien din til nye personer hver gang du ringer

· De som kjenner deg best (venner, familie) kan hjelpe best

Det at venner er så utrolig viktige, er også knyttet til behovet for å bli sett. På spørsmålet om hva det er som gjør dem glad, er ett av svarene: ”Å få venner, det er dødskult. Når folk vet hvem du er – du føler at du lever, at du er trygg.” De sliter med å finne balansen mellom det å tilpasse seg vennekretsens forventinger og krav, og det å finne et individuelt uttrykk. I de yngste aldersgruppene er konformitetspresset dominerende, mens de eldste i utvalget har begynt å eksperimentere litt med det å skille seg ut. For noen går det på klesstil, for andre på holdninger.  Men de er fortsatt svært avhengige av vennenes aksept, og er livredde for å skille seg for mye ut. Dette gjør det blant annet vanskelig å vise psykisk svakhet. 

8. SAMFUNNETS IDEALER

Flere av ungdommene refererer til samfunnets idealer som grunnlag både for egne, venners og foreldrenes krav og forventninger. De ser seg selv i et samfunn der det er om å gjøre å lykkes både som person og med utdannelse, yrke og familie. 

Det er viktig å være slank. Det å ha en slank figur viser at du har selvkontroll, og selvkontroll er en egenskap samfunnet verdsetter høyt. Også kravet til psykisk stabilitet er knyttet til kontroll; man skal takle og styre egne reaksjoner slik at man fremstå som et balansert menneske.  Spiseforstyrrelser kan være en måte å utøve kontroll over både kropp og sinn. 

Penger og status er viktige verdier. For de fleste går veien til dette gjennom utdannelse og yrke. Det ser ut til at ungdommene fra Oslo er noe mer opptatt av dette en ungdommene på Hamar, men begge steder sier deltagerne at det gjelder å stå på. ”Du må ha spisse albuer, vise at ’her er jeg’.” Selv om de synes at foreldrene presser vel mye, deler de ambisjonene om å bli til noe. De er ambivalente når det gjelder forholdet mellom trivsel og økonomisk suksess; noen er mest opptatt av å trives, mens andre sier at lønna kommer i første rekke. Men også trivselssøkerne vil ha bra lønn. 

Utdannelse gir status. De av deltagerne som er i jobb kjenner dette på kroppen. De føler at de blir nedverdigende behandlet av kollegaer, og sett ned på av venner. Ingen vil jobbe som ufaglært på sikt. De oppfatter forventninger om at man bør realisere egne evner og muligheter fullt ut, og helst gjøre store penger samtidig. På samme tid sier enkelte at de også føler krav om å tjene samfunnet. Politikere og media gjør det klart at samfunnet har et stort behov for for eksempel sykepleiere og  lærere. Dette blir oppfattet som jobber med høy stressfaktor, liten lønn og lav status. Mange kan ikke tenke seg en slik jobb, men registrerer behovet som et visst press. 

Bare én av deltagerne nevner forventninger om å stifte familie som et press: ”Volvo med barnesete er ikke noe for meg.” Svært mange av ungdommene sier at de gjerne vil ha egen familie, selv om de kobler dette til større ansvar og mindre frihet. Flere av guttene ser seg selv som godt etablerte familiefedre når de er 40. Det samme gjør jentene.

Selv om de fleste føler seg tynget av forventinger og press fra foreldre og skole, virker det som om press fra ungdomsmiljøene er ennå større for mange. Vennene er deres primære referansegruppe, og de strever hardt for ikke å falle utenfor. En deltager sier det rett ut: ”Det verste presset kommer ikke fra samfunnet, men fra ungdomskulturen. Skal være som alle andre.” 

Når det gjelder holdninger til psykiske plager, virker det som om disse er temmelig like de man finner ellers i samfunnet. Psykiske lidelser er tabubelagt. Kunnskap om hvilke lidelser som finnes, og hvor utbredte de er, er lav. ”Man skal jo være sterk, det er et krav. Det er derfor usikkert å snakke om slike ting, for da er man ikke et sterkt menneske.” Dette bidrar ikke akkurat til å bygge ned frykt og usikkerhet. 

9. ANTATTE SKILLELINJER 

Det har vært tre ulike sammensetninger i gruppene: 

1. Bare jenter eller bare gutter, 16 – 17 år

2. Bare jenter eller bare gutter, 18 – 20 år

3. Begge kjønn, 18 – 20 år

Som vist i avsnitt 2 Utvalg, var det flere grunner til en slik inndeling. Primært ble inndelingen foretatt ut fra antagelser om ulik modenhetsgrad mellom aldersgrupper og kjønn. I tillegg mente vi det ville bli lettere å snakke åpent bare sammen med sitt eget kjønn. Vi valgte også å gjennomføre to grupper på Hamar og fire i Oslo.

9.1 Kommunikasjon mellom kjønn

I begge de to yngste gruppene kom det fram at deltagerne satte pris på å ha bare jenter og bare gutter til stede:

”Noe av det vi har snakket om hadde vi sikkert ikke gjort hvis det hadde vært gutter her.” (Jente, 17 år)

”Hadde det vært jenter her, hadde jeg ikke sagt at jeg vil bli rockestjerne, da hadde jeg sagt at jeg skal bli rockestjerne.” (Gutt, 17 år)

I den eldste aldersgruppen fikk vi mulighet til å sammenligne samhandlingen i kjønnsdelte og kjønnshomogene grupper i samme aldersgruppe. Ingen kommenterte kjønn spesielt, men inntrykket er at særlig guttene hadde utbytte av kjønnssegregerte grupper. I de blandete gruppene dominerte jentene både i forhold til aktiv deltagelse og åpenhet.  

9.2 Alder uten analytiske konsekvenser

Inndelingen i to ulike aldersgrupper har ikke fått analytiske konsekvenser. Ungdommene er i stor grad opptatt av de samme tingene enten de er 16, 18 eller 20 år. I de eldste gruppene mente noen at de er blitt mindre konforme enn de var før, men de er fremdeles under stor innflytelse fra venner. I tillegg er de eldste like usikre på framtida som de yngste. Selv om de nærmer seg slutten på videregående skole, vet de færreste hva de skal gjøre neste år. De ønsker seg et friår for å få tid til å tenke, men kanskje blir det ikke lettere senere heller? ”Jeg har venner på 25 som fremdeles ikke vet hva de skal bli.” Når det gjelder kunnskap om og holdninger til psykiske plager, finner vi heller ingen markante forskjeller. 

Forskjeller i modenhet synes reelle, og aldersinndelingen har trolig hatt positive følger for samhandlingen i de ulike gruppene. 

9.3 Hamar versus Oslo

På de fleste sentrale punkter skiller ikke ungdommene fra Hamar seg ut fra de i Oslo. De har samme forståelse av ungdoms gleder og sorger, synes at livet er lite målrettet, og er skeptiske til det å skille seg ut eller våge å vise sårbarhet. 

Når det gjelder press fra foreldrene, kan det virke som om ungdommene på Hamar HHaer noe mindre plaget av dette enn mange i Oslo. De er mindre opptatt av utdannelse i den forstand at de ikke er så fokusert på karakterer og resultater. Dette kan ha sammenheng med at flere av deltagerne på Hamar tar yrkesrettet utdannelse, mens de fleste i Oslogruppene har valgt allmennfag ”for å ha størst mulig valgfrihet etterpå”. Det kan også ha å gjøre med sosioøkonomisk bakgrunn, da det virker som om deltagerne på Hamar (som kommer fra mange steder i Norge) har foreldre med lavere utdannelse enn mange av Osloungdommene. Siden det ikke er foretatt noen systematisk undersøkelse av deltagernes bakgrunn, kan vi ikke si noe sikkert om dette. 

Når det gjelder deltagernes felles opplevelse av at livet flyter, virker det som om dette er mindre problematisk for de unge på Hamar enn for de i Oslo. I Oslo sier de fleste at det er svært ubehagelig ikke å vite hva de vil eller hva de skal gjøre etter videregående, mens gruppene på Hamar ikke har de samme sterke følelsene knyttet til dette. Her sier noen sågar at ”det er mer spennende ikke helt å vite”. Det kan virke som om ungdommene i Oslo er utsatt for sterkere forventinger fra omgivelsene når det gjelder å få seg en god utdannelse og en bra jobb enn det vi fant på Hamar.

Både på Hamar og i Oslo har ungdommene erfaringer med selvmord blant jevnaldrende. Når det gjelder andre typer voldelige dødsfall blant unge, er det bare i Oslo deltagerne forteller om død som følge av vold, rus og risikoatferd. 

Rus er et problem blant unge i hele landet. I dette utvalget er det forskjell på hvilke rusmidler ungdommene har erfaring med: På Hamar blir det kun snakket om alkohol, mens deltagerne fra Oslo forteller om hasj og ecstasy. I hvilken grad dette er generelt symptomatisk, kan ikke sluttes fra denne undersøkelsen. 

Blant ungdommene på Hamar var det generelt liten kunnskap om psykiske lidelser. I Oslo var det større variasjoner; også her var det noen som visste lite, mens andre hadde ganske god kunnskap om ulike typer lidelser. Fordommene synes imidlertid like utbredt, og begge steder kommer det klart fram at det er verre å ha en psykisk lidelse enn en fysisk lyte. 

Vedlegg: Spørreguide

Prosjekt nummer 19672 Sosial- og Helsedepartementet/Mental Helse

Innledning til gruppesamtale og tema:

Presentasjon av undersøkelsen: 

Det offentlige planlegger å gjøre noe i fht. ungdom. Ønsker å finne ut noe om hva ungdom er opptatt av, hva unge gjør når livet blir vanskelig, og hvordan gjøre ulike hjelpetilbud kjent for unge mennesker. 

 Presentasjon av Gallup:

Hva vi driver med. Tillatelse til å ta opp på video, presentasjon av moderator. Understreke anonymitet for deltakerne. 

Presentasjon av deltakerene:

Fornavn, alder, skole/jobb, interesser.

Samfunnets verdier:

· Hva er viktigst for dere?

(Penger, suksess på skolen, i idrett el. a, venner, underholdning, gode relasjoner i familien, materielle goder, status, mening, å være slank, annet?)

· Hvilke krav føler dere samfunnet stiller til dere som er unge?

· Hvilke krav kjenner dere selv mest på kroppen?

· Hvem kommer disse kravene fra?

(familie, venner, skolen, media, andre)


Føler DU at du er stilt overfor større krav enn andre på din alder? 


Eller har andre jevnaldrende det LETTERE enn deg mht. krav?

· Hvilke krav stiller dere til dere selv?

(i hvilken grad deler de forventningene som kommer utenfra?)

· Føler dere at livet er målrettet, eller er det slik at alt flyter?

Tenk dere nå at dere er blitt 40 år (’sånn som jeg’), og ser tilbake på livet så langt.

· Hvordan vil dere at livet skal ha vært frem til da? 

Holdninger/følelser knyttet til det ikke å ha det så godt:

· Hva er det som får ungdom til å bli lei seg? 

· Hva gjør unge når de er lei seg?

· Hvem snakker de med?

· Hva sier folk når de ikke har det bra? (Hvilke ord og uttrykk brukes?)

Om det å be om hjelp:

· Hvem er det lettest å gå til når man har det vondt?

(foreldre, venner, lærer, helsesøster, lege, andre?)

· Hvem ville dere gått til hvis dere trengte profesjonell hjelp?

· Hvorfor er det mange som ikke oppsøker det offentlige hjelpeapparatet? 

(legekontor, helsesøster, psykolog, psykiater, andre?)

· Hvorfor er det vanskelig å snakke med venner om at en har det vanskelig, og om hva som er vanskelig?

· Hva ville dere gjort/sagt hvis dere forsto at en venn hadde psykiske problemer?

(angst, spiseforstyrrelser, ensomhet, suicidal) 

· Hvordan være venn for en som har det vanskelig?

· Hvordan kan unge folk ta livet sitt uten at noen rundt vedkommende forsto at noe var galt?

Om døden:

· Kjenner dere noen som har dødd/er døde? Fortell (kort)

· Kjenner dere noen unge som har dødd?

· Hvordan var det?

· Tenker dere noen gang på at venner kan komme til å ta livet sitt? 

Om organiserte tiltak:

Mange har startet selvhjelpsgrupper med ulike formål; sorggrupper, grupper for rusmisbrukere, slankekurs osv. 

· Hva synes dere om slike grupper?

· Kan det tenkes grupper som ville være bra for ungdom?

· Ville folk blitt med i slike grupper?

Det finnes også grupper som har som formål å hjelpe andre, ofte bare ved å tilby noen å snakke med.

· Hva med å kontakte organiserte hjelpetiltak som Barnas kontakttelefon, Kirkens SOS, Mental Helses hjelpetelefon? Hvor aktuelt er det?

· Hvordan skulle man få flere til å ta kontakt med slike hjelpetelefoner?

Hva vet deltagerne om mental helse?

· Kjenner dere til psykiske lidelser?

· Finnes noen av disse lidelsene blant unge?

· Kjenner dere selv noen som har en psykisk lidelse?

· Hvordan forholder dere dere i så fall til vedkommende?

Hvordan nå unge med viktig informasjon?

Ungdom er en ettertraktet målgruppe både for reklame og kampanjer; nei til dop og ja til kondomer. Mange avsendere finner at det er vanskelig å nå frem. 

· Hvordan skal vi nå dere?

· Hva er viktig i reklamer og annonser; språk, form eller andre ting?
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