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Abstract

Purpose: Self-compassion and resilience are of importance in relation to mental
health, but how is not clear. By getting closer to lived experiences of these two
phenomena in people with mental illness, one could gain more insight into how these
are experienced in relation to one another. Specifically, this paper examines what role
people with a mental illness experience that self-compassion plays, in relation to their
experience of resilience. This knowledge could be useful regarding treatment of

mental illness.

Methods: This thesis has a methodological outset in Gadamer’s hermeneutic. Neft’s
theory of self-compassion, including its three elements; self-kindness, common
humanity and mindfulness, are utilized, but regarding the concept of resilience, there
is not a general consensus on what this includes. This paper’s understanding of
resilience was therefore based on another qualitative study, where six core
competencies of resilience were used: 1) self-awareness, 2) self-regulation, 3)
optimism, 4) mental agility, 5) character strength and 6) connection. Five interviews
with participants living with mental illness were analyzed using thematic analysis,

discovering themes across the data.

Findings: Four themes emerged, all related to self-compassion and resilience: 1)
recognizing one’s own suffering, 2) self-care, 3) equal footing with others, and 4) new
strategies. In general, participants experienced self-compassion as being influential on
their experience of resilience. Discussion following the analysis is initiated with
acknowledging strengths and weaknesses in the theories and concepts of self-
compassion and resilience, and introduces examples from the data, which may
contradict the findings of the analysis, nuancing the results. Afterwards, Thagaard’s
criteria of quality are discussed in relation to this paper, and lastly implications are

addressed.
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1. Indledning

I Danmark fér hver tredje af os pa et tidspunkt i livet en psykisk sygdom. Hvert &r har
mere end 700.000 voksne symptomer pa en psykisk sygdom (Psykiatri Fonden, 2021,
p- 4f). Der har ogsa veret en markant stigning i antal behandlede personer i psykiatrien
1 drene 2012-2022. 2022 var det ar med det hidtil hgjeste antal behandlede personer,
pa 149.408. Der er primart tale om en stigende udvikling i adferdsmassige og
folelsesmaessige forstyrrelser opstéet i barndommen, bl.a. ADHD. Desuden viser nye
tal, at 82,6% af den danske befolkning péd et tidspunkt i deres liv vil modtage
behandling for en psykisk sygdom, enten gennem psykiatri eller egen lege
(Psykiatrifonden, 2023, p. 20ff). Med disse stigende tal, bliver det mere og mere
relevant at undersege hvilken sterrelse psykisk sygdom er, og endvidere hvad psykisk
helbred bestar i. At behandle den psykiske sygdom er afgerende, men at forbedre
psykisk helbred ber ogsa prioriteres, sdvel som hvordan dette kan geres. At undersgge
dette er derfor relevant, hvor resiliens som begreb kan inddrages, som ifelge Manjula
& Srivastava (2022) i sin brede forstand belyser, hvordan et individ tilpasser sig
oplevet modgang pa positiv vis (p. 608f). At adaptivt kunne hédndtere modgang, som
er en almenmenneskelig oplevelse, defineres her som af betydning for psykisk helbred,
hvor modgang f.eks. kunne vere psykisk sygdom. Hvad der helt pracist bidrager til
resiliens er ikke fastlagt endnu, men self-compassion er bl.a. blevet forbundet med
dette (Austin, Droassaert & Bohlmeijer, 2023, p. 166). Self-compassion er associeret
med mindre psykopatologi, eget resiliens ved at moderere reaktioner pa negative
handelser, ferre negative emotioner, mere accepterende tanker og en eget tendens til
at se sine problemer i et storre perspektiv, samtidig med anerkendelse af eget ansvar
(Germer & Neff, 2013, p. 857f). Med udgangspunkt i ovenstdende, opstar en undren
om hvorvidt psykisk helbred, resiliens og self-compassion hanger sammen, hvorfor
dette kandidatspeciale har i sinde at besvare denne problemformulering:

Hvilken rolle oplever personer med en psykisk sygdom at self-compassion spiller for

deres oplevelse af resiliens?

For at uddybe problemformuleringen vil der nu praciseres og afgrenses.



2. Pracisering og afgraensning

2.1. Psykisk helbred

Denne opgave vil benytte sig af forstaelsen af psykisk helbred som “the Two Continua
Model of Mental Illness and Health” anvender. Her bliver der differentieret mellem
psykisk helbred og psykisk sygdom som to relaterede, men adskilte begreber pa hvert
sit spektrum (Westerhof & Keyes, 2009, p. 112). Man arbejder altsa med to kontinuum,
hvor det ene belyser fravar eller tilstedeverelse af sundt psykisk helbred, det andet
fravaeret eller tilstedeverelsen af psykisk sygdom, i stedet for at se sundt psykisk
helbred som fraveret af psykisk sygdom. Denne model kan forklare hvorfor
mennesker med psykisk sygdom sagtens kan have sundt psykisk helbred, hvor det ene

ikke udelukker det andet (Austin, Drossaert & Bohlmeijer, 2023, p. 167).

Sundt psykisk helbred

Psykisk sygdom AR > Ingen psykisk sygdom

Usundt psykisk helbred

Figur 1: Two Continua Model of Mental illness
For at uddybe denne model, ses det relevant at definere hvad sundt psykisk helbred er.
The World Health Organization definerer psykisk helbred som: ““a state of well-being
in which the individual realizes his or her own abilities, can cope with the normal
stresses of life, can work productively and fruitfully, and is able to make a contribution
to his or her community”’. Denne kan deles op i tre komponenter: 1) velveer, 2) effektiv

individuel funktion og 3) effektiv funktion i et feellesskab/samfund (WHO, 2005, p. 2;



Westerhof & Keyes, 2009, p. 111). Der understreges ogsé af WHO, at psykisk helbred
er mere end blot fraveeret af psykisk sygdom (WHO, 2005, p. 2). Derudover tiltaler
denne definition ogsd to forskellige traditioner indenfor forskning i velvaer, den
hedoniske og den eudaimoniske, hvor hedonisk refererer til positive folelser,
tilfredshed og interesse i livet, og eudaimonisk til at realisere sit potentiale og blive et
bedre menneske. Til sammen kan disse to slags velvaer udgere sundt psykisk helbred,
hvor emotionel, psykologisk og social funktion inddrages (Westerhof & Keyes, 2009,
p. 111). Med two continua modellen in mente, kan de to poler af spektrummet for
psykisk helbred kaldes “flourishing” og “languishing”, hvor det forste refererer til
sundt psykisk helbred, og det neste til usundt, hvor der er lave niveauer af velveer,

psykologisk og social funktion (p. 112).
2.2. Psykisk sygdom

I forleengelse af dette er det ogsa relevante at afgraense hvad der menes med psykisk
sygdom. Ifelge World Health Organization er en psykisk sygdom karakteriseret ved
klinisk signifikant forstyrrelse i et individets kognition, emotionsregulering eller
adferd (WHO, 2022). Psykiatrifonden definerer psykisk sygdom som tilstedeverelsen
af bade 1) vasentlige psykiske symptomer og 2) en vesentlig grad af belastning og
funktionspdvirkning i dagligdagen, og tilstanden skal vaere af laengere varighed
(Psykiatrifonden, 2023, p. 9). Der er mange forskellige former for psykisk sygdom, og
der findes ogsa stor variation i graden af ha&mning inden for den enkelte sygdom,
hvorfor funktionsevnen ogsd kan vere forskellig, selv hos mennesker med samme

sygdom (p. 13).

Man ved ikke med sikkerhed, hvorfor psykisk sygdom opstar, og der arbejdes stadig
lobende pa dette. Der er dog almen enighed om, at psykisk sygdom opstar ved et
samspil mellem medfedte genetiske forudsetninger og de oplevelser, vi udsattes for i
vores opvakst og voksenlivet. Uanset arsag til sygdommen, er det et samfundsmeessigt
og politisk valg, at denne betragtes som patologisk, hvorfor man ikke kan undgé, at
disse har indflydelse pd hvorvidt man har ret til behandling i sundhedsvasenet. Nogle
psykiske sygdomme har en lang historie i diagnosesystemerne, og andre er fortsat til

diskussion, hvor der lgbende gores overvejelser (p. 13).



3. Forskningslitteraturen

I det folgende vil relevant forskningslitteratur gennemgas. Forst og fremmest vil der
belyses hvordan resiliens og psykisk sygdom er associeret med hinanden, og derefter
self-compassion og psykisk sygdom. Til sidst underseges forskningslitteraturen for
hvilken rolle self-compassion spiller for resiliens, efterfulgt af raesonnement for
opgaven. Den udvalgte forskningslitteratur blev fundet via systematisk segning i

databaserne Psycnet, Pubmed og Scopus, som resulterede i 9 udvalgte studier.
3.1. Resiliens og psykisk sygdom

Et kvalitativt studie undersggte bl.a. hvilken rolle resiliens spiller ift. recovery hos
kvinder med spiseforstyrrelser, hvor der blev foretaget interviews og atholdt
fokusgrupper (Hayas, Padierna, Mufioz, Aguirre, Barrio, Beato-Fernandez & Calvete,
2016, p. 578f). Dataet blev analyseret med grounded theory tilgang, hvor man fandt,
at resiliens opstod ndr deltagerne var mest utilfredse med deres liv, hvilket forarsagede
et vendepunkt. I forbindelse med dette indsa deltagerne, at de métte skabe andringer,
hvis de gerne ville blive raske fra spiseforstyrrelsen. Artiklen belyser og definerer
kernekompenenter ved resiliens, som undersggelsensdeltagerne oplevede, der gjorde
dette muligt: dyb utilfredshed med livet, vendepunkt, accept, hab, vilje til at skabe
@ndringer, ansvarstagen for spiseforstyrrelsen, aktiv coping, social stette, opnd
selvindsigt, information om spiseforstyrrelser, resiliens som egenskab, initiering af nye
projekter og at leve i1 nuet (p. 578f, 583-590). Studiet anerkender, at der i analysen
fandtes psykologiske konstrukter som kunne vare deres eget, og ikke nedvendigvis
kan forstas som varende underliggende for resiliens, som f.eks. forbundethed, hab og
accept. Disse faktorer bliver dog ofte i forbindelse med resiliens refereret til som

resiliente ressourcer, hvorfor de i denne sammenhang ogsa ses i det lys (p. 590f).

Positive emotioner, altsd folelser af velvare, kan ogsa forstds som relevant for
sundhed, funktion og resiliens, hvilket beskytter mod psykologisk dysfunktion. Byrne
& Gustafsson (2024) foretog med dette udgangspunkt en eksplorativ klinisk
undersogelse af en ny intervention, som havde til forméal at opbygge resiliens gennem
arbejde med emotionsregulering (p. 538, 540f). 10 deltagere med diagnosticeret angst
og/eller affektiv lidelse modtog gruppebehandling 6 gange over 6 uger pa 90 min. pr.



gang, individuel praksis i 8 uger, og udfaldsvariabler blev malt inden, efter, og 2
maneder efter interventionen. Udfaldsvariablerne var livskvalitet, sensitivitet overfor
belenning, livstilfredshed, depression, angst, og attitude omkring at veerdsatte positive
oplevelser i fortiden, nutiden og fremtiden (pp. 539, 542f). Deltagerne havde forinden
fdet behandling med kognitiv adferdsterapi. Interventionen bestod i en udviklet
pakke-behandling, som fokuserede pa specifikke mangler i positiv emotionalitet i
affektive lidelser (p. 540). Resultaterne viste signifikante forbedringer ved 2 maneders
follow-up 1 positiv emotionsregulering, hvor dette korrelerede med reducerede
symptomer pd depression og eget livskvalitet. Desuden sds ogsa en forbedring i bl.a.
symptomer pa angst, lykke, motivation og respons pa belenning (p. 552ff). Dette tyder
pa, at opbygge resiliens gennem emotionsregulering har en god indflydelse ikke kun
pa psykisk sygdom, men ogsd péd det generelle psykiske helbred. Dette indikerer, at
behandling af psykisk sygdom ikke kun ber omhandle reduktion af symptomer, men
ogsé fokusere pa at opbygge styrker og resiliens (p. 555).

I forlengelse af dette, kan et systematisk review fra 2023 navnes. Chuang, Wu &
Wang (2023) undersogte associationen mellem resiliens og livskvalitet hos mennesker
med psykisk sygdom, med henblik pa at skabe viden som kan forbedre behandling af
psykisk sygdom ved at styrke resiliens (p. 508). I overensstemmelse med PRISMA,
blev der i alt metaanalyseret 8 artikler, hvor der pa tvers af studierne tilsammen var
1439 deltagere. Psykiske lidelser sdsom skizofreni, bipolar, borderline
personlighedsforstyrrelse, osv. indgik i studierne (p. 508f). Alle studierne viste en
signifikant positiv association mellem resiliens og psykisk helbred, og tydede pé, at
interventioner baseret pd at opbygge resiliens kan oge folelser af accept og
kompetence. Ifolge dette review, ber fremtidige studier undersege hvorvidt treening i
resiliens kan gge livskvalitet hos mennesker med psykisk sygdom (p. 509-512). Dette
stemmer overens med Byrne & Gustafsson (2024), idet de ogsé kom til en lignende
konklusion i deres studie, pé trods af at studierne har forskellige design. Accept og
kompetence gar igen hos Hayas et al. (2021) som kernekomponenter af resiliens, hvor
kompetence kan forstds som underliggende 1 f.eks. vilje til at skabe @ndringer,

ansvarstagen for spiseforstyrrelse og aktiv coping.

Til sidst ber der n@vnes, at studierne ikke anvender precist den samme definition pé

resiliens, hvilket indikerer uenighed omkring hvad dette begreb definitivt bestar af.



Byrne & Gustafsson (2024) definerer resiliens som ndr et levende system, et
menneskeligt individ, viser et menster med tilpasning eller recovery i en kontekst, hvor
destabilisering truer (p. 540). Hayas et al. (2021) anskuer det som en proces, hvor man
pa positiv vis tilpasser sig, nar man meder modgang. Dette er en dynamisk proces,
som inkluderer psykologiske, sociale, miljemessige og biologiske faktorer, som
gensidigt pavirker hinanden og muligger, at et individ kan udvikle, vedligeholde eller
genvinde deres psykisk sundhed, pé trods af modstand (p. 577). Chuang et al. (2023)
beskriver det helt kort, resiliens ses som potentialet eller kapaciteten til at vedligeholde
eller genvinde psykisk sundhed i en kontekst, hvor man oplever udfordringer, traume
eller modgang. Pé trods af at studierne ikke bruger pracist den samme definition pé
resiliens, er der dog enighed om, at resiliens omhandler en eller anden form for evne
til at komme sig efter oplevet modgang. Med dette ses det ogsa, at resiliens spiller en

forbedrende rolle for psykisk sygdom, sédvel som psykisk helbred i en bredere forstand.
3.2. Self-compassion og psykisk sygdom

Et korrelationsstudie af Donald, Lawrence, Broadbear & Rao (2019) undersogte,
hvordan personlig recovery hanger sammen med graden af self-compassion og
selvkritik hos personer diagnosticeret med borderline personlighedsforstyrrelse
(BPD). To hypoteser blev opstillet: (a) at hgjere grad af selvrapporteret recovery ville
vare forbundet med storre self-compassion, og (b) at hgjere grad af selvrapporteret
recovery ville vaere forbundet med lavere selvkritik (p. 56f). 19 deltagere med
diagnosticeret BPD udfyldte spergeskemaer, hvor resultaterne derefter indikerede, at
der var en statistisk signifikant positiv korrelation mellem personlig recovery og self-
compassion (p. 57f). Fokus pé kultivering af self-compassion kan muligvis vare af
betydning, for at stette personlig recovery. Dette skal man dog forholde sig skeptisk
overfor, da kausaliteten mellem disse to faktorer ikke kan afdakkes med et
korrelationsstudie - fokus pad recovery kan f.eks. ogsd vare dét, der oger self-

compassion hos deltagerne, og ikke omvendt (p. 58).

Hertil kan et systematisk review af Athanasakou, Karakasidou, Pezirkianidis, Lakioti
& Stalika (2020) inddrages, hvor der blev inkluderet 28 artikler, som havde til formal
at undersegge hvorvidt kliniske samples, havde lavere niveauer af self-compassion, og

om dette er en afgerende faktor for psykopatologiske symptomer, eller omvendt. De



udvalgte studier involverede personer med depression, angst, bipolar affektiv lidelse,
borderline personlighedsforstyrrelse, PTSD, vinterdepression og OCD som defineret
af ICD-10, DSM-IV og DSM-V (p. 219). Studietyperne var komparative-,
randomiserede-, tversnits-, eksperimentelle-, randomiserede kontrollerede-,
eksplorative-, pilot-, longitudinelle-, validerings- og kvalitative studier. Resultaterne
indikerede bl.a., at self-compassion kan anvendes til at reducere negativ og repetitiv
teenkning hos mennesker med social angst, hvilket tillader et mere normalt socialt liv
(p. 230). Ift. depression fandt de bl.a. at mangel pa self-compassion kan udgere en
risikofaktor for depressive symptomer, uden nedvendigvis at fordrsage det (p. 230). Et
af de inkluderede studier tydede pa, at self-compassion og psykopatologi korrelerede
hos mennesker med skizofrene forstyrrelser, hvor desto hgjere self-compassion, desto
mindre ubehag oplevede patienterne i forbindelse med deres symptomer. I forlengelse
af dette, blev oget narrativ self-compassion forbundet med fzrre negative symptomer,
mindre kognitiv disorganisation og spaending hos mennesker med psykose (p. 231).
Desuden kan et andet studie fra Athanasakou et al. (2020) ogsda navnes, hvor
compassion fokuseret terapi havde bedre resultater end den almindelige behandling
hos mennesker i recovery fra psykose (p. 232f). I de fleste inkluderede studier i
Athanasakou et al. (2020) er der konsensus om, at lav self-compassion og
psykopatologi findes ofte i par, men kan ikke &rsagsforklare dette, da de fleste er
tvaersnitsstudier. Det kan heller ikke med sikkerhed konkluderes, at self-compassion
er med til at beskytte imod psykopatologi, men resultaterne fra reviewet indikerer, at

self-compassion kan potentielt hjelpe alle (p. 238f).

En metaanalyse af randomiserede kontrollerede forseg af Ferrari, Hunt, Harrysunker,
Abbott, Beath & Einstein (2019) undersegte bl.a. hvilken effekt self-compassion
baserede interventioner havde pa psykosociale udfald, og hvis rapporteret,
langtidseftekter (p. 1456f). I alt blev der inkluderet 27 studier i reviewet, hvor der péd
tvers af studierne tilsammen var 1480 deltagere. Udover rapportering pa self-
compassion, blev der malt mé& disse psykosociale udfald: angst, depression,
spiseadfzerd, livstilfredshed, mindfulness, negativ affekt, positiv affekt, rumination,
selvkritik og stress (p. 1458f). Resultaterne indikerede, at self-compassion baserede
interventioner havde en moderat og signifikant forbedring i self-compassion. Der var
ogsa signifikant forbedring pé tvars af alle malte udfald, dog af forskellige storrelser.

Store effektstorrelser sds i spiseadfeerd og rumination, som tyder pa, at self-



compassion kan vare en beskyttende faktor i vanskeligheder med at spise, savel som
kultivere sundere og mere adaptive méder at tenke pd. Moderate effektstorrelser ss
ved bl.a. ved depression, stress og angst. For positiv affekt, negativ affekt og
livstilfredshed var effektstorrelserne lille. At oge self-compassion gennem
interventioner ser altsa ud til at have en forbedrende indflydelse pa en raekke kliniske
tilstande, sdvel som pé indikatorer pé velver. Der blev kun mélt pa depression og self-
compassion ved follow-up, hvor effekterne stadig var tilstede. Dette kan tyde p4, at
self-compassion baserede interventioner kan medfere vedvarende forbedringer i
psykosociale udfald. En mere venlig, medfelende made at handtere modgang pé synes
at vere en ferdighed, som ikke kun hjelper i gjeblikket, men ogsd langvarigt (p.
1467f). Disse resultater er i overensstemmelse med Donald et al. (2019), hvor self-
compassion korrelerede med personlig recovery. Hvis self-compassion kan have en
vedvarende forbedrende indflydelse i ovenstdende metaanalyse, kan det muligvis vaere
samme tilfelde med BPD. Hos Athanasakou et al. (2020) kunne man konkludere at
lavere niveauer af self-compassion korrelerede med oget psykopatologi, men ikke
hvordan. Disse er i overensstemmelse med Ferrari et al. (2019), hvor man med en
metaanalyse af randomiserede kontrollerede forseg ogsé kunne konkludere, at self-

compassion har en positiv effekt pa psykopatologi.

Med udgangspunkt i ovenstaende ses det, at self-compassion har betydning for psykisk
sygdom, da det bl.a. medferer forbedring i psykopatologi. Desuden korrelerer lavere
niveauer af psykopatologi med hejere niveauer af self-compassion. Da resiliens og
self-compassion er blevet knyttet til psykisk sygdom, ses det nu relevant at undersoge

hvorvidt self-compassion og resiliens er associeret med hinanden.
3.3. Resiliens og self-compassion

Trompetter, Kleine & Bohlmeijer (2017) foretog et eksplorativt tvaersnitsstudie, som
undersogte hvorvidt self-compassion fungerer som en resiliens mekanisme og adaptiv
emotionsreguleringsstrategi, som beskytter mod psykopatologi hos mennesker med
hgje niveauer af sundt psykisk helbred. Mere pracist blev self-compassion undersogt
som mediator mellem sundt psykisk helbred og psykopatologi, og derefter om self-
compassion fungerer som en adaptiv emotionsreguleringsstrategi ift. oplevelser med

negativ affekt som del af en resiliensmekanisme. Dette med udgangspunkt i, at self-



compassion kan reducere rumination og selvkritik, og ege sundt psykisk helbred
gennem venlighed og positive emotioner, som kan reducere fremtidig risiko for
psykopatologi (p. 460f). 349 deltagere udfyldte online spargeskemaer, og indledende
resultater indikerede, at self-compassion til dels medierede det negative forhold
mellem sundt psykisk helbred og psykopatologi, og fungerede som en “buffer” for
f.eks. depressive symptomer. I fortolkende forstand, kan self-compassion derfor
muligvis forstds som en ressource til resiliens for mennesker med sundt psykisk
helbred, men det ber navnes, at en alternativ forstaelse kunne vare, at mennesker med
depression har vanskeligheder med self-compassion, formentlig pga. kognitive
symptomer pa depression. Det sds ogsd, at self-compassion modererede forholdet
mellem negativ affekt og psykopatologi, hvor pavirkning af negativ affekt pa
psykopatologi var mindre hos mennesker med hgje niveaer af self-compassion, end
hos individer med lavere niveauer. I denne forstand, er self-compassion muligvis en
beskyttende faktor. Resultaterne sammenlagt tyder altsé pd, at self-compassion kan
forstds som en menneskelig styrke for sundt psykisk helbred, og dermed resiliens (p.

461, 463f).

Et andet tversnitsstudie fra 2018 undersggte associationen mellem
emotionsdysregulering, self-compassion, resiliens og PTSD symptomer hos kvinder
med en historik med interpersonligt traume. En af deres hypoteser var, at resiliens og
self-compassion ville vaere positivt korreleret med hinanden (Scoglio, Rudat, Garvert,
Jarmolowski, Jackson & Herman, 2018, p. 2021). Datasattet bestod af 176 kvinder i
aldrene 18 til 65 &r, som havde PTSD som primer diagnose, og havde oplevet
interpersonlig vold, bade fysisk og/eller seksuel. Der blev foretaget strukturerede- og
semistrukturerede interviews, sdvel som spargeskemaer, som afdaekkede en bred vifte
af traume historik og symptomatologi. Derefter blev spergeskemaer, som maélte
primare udfald, udfyldt. (p. 2022ff). Resiliens viste sig at vare positivt associeret med
self-compassion, hvor positive attituder angéende en selv og meningsskabelse er iser
relevante for self-compassion. Denne positive associationen blev opretholdt selv efter
man tog hejde for svaerhedsgraden af PTSD symptomer, som tyder p4, at resiliens og
self-compassion hanger sammen uafhengigt af disse (p. 2029f). Dette hanger
sammen med det forste nevnte studie, hvor self-compassion kunne anses som en
beskyttende faktor og kilde til resiliens ift. sundt psykisk helbred (Trompetter, Kleine
& Bohlmeijer, 2016, p. 463ff).



I forleengelse af dette, kan et korrelationelt tversnitsstudie fra 2023 navnes, som
undersogte associationen mellem internaliseret stigma, self-compassion og resiliens
hos mennesker med diagnosticeret bipolar affektiv lidelse, savel som indflydelsen af
internaliseret stigma og self-compassion pa resiliens (Mackali, Cetinkaya & Ay, p.
954). 143 deltagere udfyldte relevante spergeskemaer, derefter blev mediationsanalyse
foretaget. Denne tydede bl.a. pa, at positive dimensioner af self-compassion
korrelerede positivt med psykologisk resiliens, og negative dimensioner korrelerede
negativt med resiliens. Self-compassion, som fremmer positiv styrke, venlighed,
bredere awareness og styrker folelser associeret med “interconnectedness”, kan forstés
som en ressource til resiliens (p. 961f). Dette er 1 overensstemmelse med Trompetter,
Kleine & Bohlmeijer (2017), som kom til samme konklusion, savel som Scoglio et al.
(2018). Hvor Scoglio et al. (2018) og Mackali, Cetinkaya & Ay (2023) kan fortalle at
self-compassion er positivt associeret med resiliens hos mennesker med psykisk
sygdom, kan Trompetter, Kleine & Bohlmeijer (2017) fortelle mere om self-

compassion og resiliens i forbindelse med sundt psykisk helbred.

Ovenstdende studier taler altsd for, at self-compassion spiller en rolle for resiliens,
bade ift. sundt psykisk helbred og psykisk sygdom. Man ber dog forholde sig kritisk
for de inkluderede studier, da de er tversnitsstudier, og ikke f.eks. randomiserede

kontrollerede studier, hvor drsagssammenhang kan determineres.

4. Rationale

I dette litteraturafsnit er resiliens og psykisk sygdom blevet kontekstualiseret som to
distinktive, men sammenhangende fenomener, sdvel som self-compassion og psykisk
sygdom. Resiliens er associeret med sundt psykisk helbred og forbedring i psykisk
sygdom. Self-compassion er ogsd af betydning, da det bl.a. medferer forbedring i
psykopatologi. En bred vifte studier, fra metaanalyser af randomiserede kontrollerede
forseg til systematiske reviews og et kvalitativt studie, blev inkluderet i denne del, men
i den seneste omhandlende self-compassion og resiliens var det kun tversnitsstudier,
som blev vurderet relevante for konteksten af dette speciale. P& trods af at

forskningslitteraturen kan kaste lys over emnet, er det f.eks. kun inkluderet et enkelt
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kvalitativt studie, som undersogte forholdet mellem resiliens og psykisk sygdom, og
dermed ikke inddrog self-compassion. De andre studier er kvantitative, hvorfor der
opstér en interesse 1 at komme narmere pa undersegelsesdeltagernes oplevelse af self-
compassion og resiliens. Self-compassion og resiliens har betydning for psykisk
helbred, hvilket kunne fastleegges i forskningslitteraturen, men hvilken er ikke tydelig.
Ved at komme narmere pa oplevelsen af disse hos den malgruppe, der undersoges,
kan man muligvis begynde pa at kortlegge fenomenernes interaktion med hinanden.
Dette er desuden ogsé interessant, da man maske kan bruge den viden i praksis til f.eks.

at blive bevidst om hvilke potentielle faktorer i psykiatrisk behandling, som virker.

5. Teori

5.1. Self-compassion

“Compassion is a sensitivity to the suffering of self and others with a deep commitment

to try to relieve it” (The Dalai Lama, 2001).

5.1.1. Kontekst og definition

Sa tidligt som 1 1970-erne blev selvvard fremhavet som varende af betydning for at
opretholde et sundt forhold til sig selv. Der begyndte dog at opsta tvivl om et hojt
selvvaerd som en mirakelkur var hvor man skulle rette opmaerksomheden, da kritik af
denne kom frem i 1980- og 1990-erne. Denne lad f.eks. pa, at hejt selvvard kan have
negative konsekvenser; narcissisme, selvoptagethed, egoisme og mangel pé
bekymring for andre. Derudover at selvverd er svart at @ndre, og ensket om at oge
dette kan fordrsage villighed til at se det verste i andre for at have sig selv, og i verste
tilfeelde kan det lede til aggressiv adfeerd mod trusler, som truer ens ego. Af disse
arsager forsegte man at introducere alternative konceptualiseringer af en sund attitude
og forhold til en selv, hvor Kristen Neff (2003a) foreslog self-compassion (p. 85f).
Self-compassion stammer fra compassion, som omhandler at vere berort af andres
lidelse, at vaere bevidst om andres smerte pa dben vis, uden at undga det, hvor venlige
folelser derefter opstar sammen med et enske om at lindre deres lidelse. Derudover

involverer compassion ogsé ikke-demmende forstielse over for dem som begér fejl,
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saledes deres handlinger ses i en kontekst af menneskelighed. Self-compassion
indebaerer dermed at vende ovenstdende ind mod sig selv - at vaere berart over ens
egen lidelse, uden at undgd denne, med et enske om at lindre og hele gennem
venlighed. Den ikke-demmende stillingtagen belyser en storre forstielse for, at ens
egen smerte, mangler og fejl er en del af at veere menneske (Neff, 2010, p. 86f).
Konceptet om self-compassion stammer oprindeligt fra buddhistisk psykologi, hvor

fokus ofte er pa at analysere og forsta selvet (Neff, 2003b, p. 223).
5.2. De tre elementer ved self-compassion

Ifolge Neff (2023) bestar self-compassion af tre overlappende, men distinktive
elementer, som kategoriseres i tre domaner; hvordan mennesker emotionelt meder
lidelse, kognitiv forstéelse for situationen, og opmarksomhed pé smerte. Disse
tilsvarer hhv. til 1) selv-venlighed - at veere venlig og forstdende mod sig selv, hellere
end fordemmende og selvkritisk, 2) felles menneskelighed - man ser sine oplevelser
som en del af en sterre menneskelig oplevelse, hellere end som separate og isolerende,
og 3) mindfulness - at vare bevidst om sine smertefulde folelser og tanker pa en
balanceret made, hellere end at overidentificere sig med dem (Neff, 2023, p. 1f). Disse

vil uddybes naermere i det folgende.
5.2.1. Selv-fordommelse vs. selv-venlighed

I vestlig kultur er det af stor betydning at vaere venlig mod andre, men dette gor sig
ikke galdende nar det kommer til en selv. Her ses der n&ermere en tendens til at veere
kold og problemlosende, uden at tage hensyn til egne emotionelle behov. Kritiske og
hérde tanker opstér, nar man pa en eller anden méde fejler, pa trods af at man aldrig
ville tenke det samme om andre. Selv ndr vanskeligheder opstar som et resultat af
noget, man ikke kan styre, f.eks. en ulykke, forholder man sig fordemmende over for
sig selv (Neff, 2023, p. 1f; Neff & Dahm, 2015, p. 122). Hvis selv-venlighed er i den
enc ende af en skala, er ovenstdende i den anden, som benavnes seclvfordemmelse
(Neft, 2003b, p. 226). Med selv-venlighed er man 1 stedet stottende og velvillig over
for sig selv, ligesom man ville vere overfor en, man holder ker. Man anerkender ens
mangler, samtidigt med at man tager sig af sig selv, hvilket reducerer folelser af
uverdighed. Selv-venlighed involverer ogsa at aktivt bekymre sig om egen lidelse, at

vaere motiveret til at lindre denne, fordi det star en neert. P4 denne made abner man
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ogsa op emotionelt nér livet bliver svart, hvor dette anerkendes og efterfolges af
nysgerrighed omkring hvordan man bedst kan tage vare pa sig selv. Dette hjelper med
at handtere de udfordringer og svare gjeblikke, man meder i livet (Neff, 2023, p. 1f).

5.2.2. Isolation vs. feelles menneskelighed

Man kan have en tendens til at fole, at det kun er en selv, som begér fejl, og alle andre
har regnet livet ud. Det er kun en selv, som kemper med livsomstendighederne, hvor
der altid gar noget galt, hvilket skaber folelser af frygt og fremmedgerelse. Det ager
ogsa lidelse, i1 en tid som maéske allerede er svaer. P trods af at man muligvis ikke
beskylder sig selv for den modgang man oplever, opleves det alligevel som noget
isolerende. Netop isolation er den negative ende af en skala, praeget af emotionelle
reaktioner, som indsnevrer vores forstaelse af virkeligheden. Felles menneskelighed
findes 1 den anden ende, hvor man husker, at det faktisk er normalt at fejle indimellem
(Neff & Dahm, 2015, p. 122; Neff, 2023, p. 2). Man far ikke altid det man ensker sig,
hvorfor man bliver skuffet af sig selv eller sine levevilkar. Dette er dog noget man
deler med alle andre mennesker i1 verden - vi er ikke alene i vores ufuldkommenhed,
hvilket kan siges at vare kernen i feelles menneskelighed (Neff & Dahm, 2015, p. 122).
Med self-compassion har man dette i1 sinde, og ved at forholde sig medfelende til sig
selv som man ville overfor en ker, giver det mulighed for at indtage et bredere
perspektiv pa sig selv og ens liv. Det anerkendes, at udfordringer og modgang er det,
der gor os til mennesker. Det mindsker folelser af frygt, lidelse og isolation, da man
deler oplevelsen af modgang med alle omkring sig (Neff & Dahm, 2015, p. 122; Neff,
2023, p. 2).

Felles menneskelighed som element af self-compassion ger det muligt at skelne self-
compassion fra selv-karlighed. Selv-kaerlighed som begreb udelader andre
mennesker, hvor compassion i stedet er relationelt pr. definition. Self-compassion er
ogsa relationelt i den forstand, at feelles menneskelighed bestér 1 at ndr man er i kontakt
med sin egen menneskelighed, anerkender man ogsa at andre ogsé lider, og at det netop
er dette som forbinder os alle, samtidigt med at vi er forskellige individer (Neff, 2023,
p. 3). Self-compassion er i forbindelse med falles menneskelighed ogsd et andet

fenomen, end selvmedlidenhed, hvor man fordyber sig i egne problemer og glemmer,
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at andre ogsa oplever lignende. Self-compassion vedkender, at alle oplever lidelse,

hvorfor alle er i samme bad (Neff & Dahn, 2015, p. 122).
5.2.3. Overidentifikation vs. mindfulness

Det sidste element af self-compassion er mindfulness. For at kunne omfavne sig selv
med compassion, er man forst nedt til at vende blikket indad, og marke smertefulde
tanker og folelser. Man skal altsd anerkende, at man lider. Nar man kaemper imod sin
lidelse, kan man risikere at blive sa optaget af den, at man overidentificerer sig med
den. Negative tanker og folelser bliver rammen man agerer ud fra, hvilket indsnavrer
fokus og pavirker selvvaerd - man kom ikke kun til at begé en fejl, man ER en fiasko.
De negative handelser og oplevelser opleves som definitive for ens varen (Neff &
Dahm, 2015, p. 122; Neff, 2023, p. 2). Man kan ogsa vare sa optaget af at lase de
problemer, som opstar, at man glemmer at stoppe op og marke efter, hvor hardt man
faktisk har det. Med mindfulness ser man tanker og folelser for hvad de er, og ikke
som en decideret del af vores selv, men hellere som noget forbigaende (Neff, 2023, p.
2). Dette skaber plads til at mede dem pa en balanceret méde, hvor man er dben over
for virkeligheden og nuet uden fordemmelse, undgéaelse eller fortreengning. Dette
tillader ogsa, at man kan stille spergsmalet: “Hvordan kan jeg bedst passe pa mig selv
lige nu?”. Det kreever mod at vende blikket indad, da det kan vare smertefuldt at g
sin egen lidelse i made, men det er essentielt hvis denne skal lindres, hvorfor
mindfulness er hvad self-compassion i1 hgj grad hviler pa (Neff & Dahm, 2015, p. 122f;
Neft, 2023, p. 2).

5.2.4. Elementerne samlet

De tre elementer ved self-compassion - selv-venlighed, felles menneskelighed og
mindfulness - er distinktive, men de interagerer gensidigt, og kan fremkalde hinanden.
F.eks. kan mindfulness med sin accepterende position og mentale distance fra egne
negative oplevelser reducere selv-fordemmelse og styrke falles menneskelighed.
Perspektivtagen ved mindfulness kan ogsa mindske selvkritik og ege selvforstaelse,
som direkte oger selv-venlighed. Egocentriske folelser, som karakteriserer oplevelse
af isolation fra andre, reduceres ogsd, og forbundethed med andre fremmes (Neff,
2023, p. 3; Neft, 2003a, p. 89). Omvendt kan selv-venlighed ogsa pavirke mindfulness.

Hvis man f.eks. stopper med at demme sig selv og i stedet er selv-venlig, kan dette
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ogsé reducere negative emotionelle oplevelser, som s& gor det nemmere at forholde
sig balanceret til sine tanker og folelser, hvilket ager mindfulness. P4 samme made kan
felles menneskelighed, hvor lidelse og fejl ses som noget man deler med andre,
forbedre selvkritik og -fordemmelse, hvilket reducerer oplevelse af isolation. Falles
menneskelighed satter altsd tingene 1 perspektiv, hvilket modarbejder
overidentifikation og fremmer mindfulness. Til sidst kan selv-venlighed og falles
menneskelighed ogsa pavirke hinanden gensidigt. Venlighed mod sig selv blader den
bevidsthed man har om sine fejl op, som sa tillader folelser af forbundethed med andre.
Omvendt kan den anerkendelse, at personlige tab og fejl er et faktum man deler med
andre mennesker, gore denne erkendelse mindre personlig, s& venlige og forstdende
folelser mearkes for alle som lider, inklusiv en selv (Neff & Dahm, 2015, p. 123; Neff,
2003a, p. 89f). Pa denne made er self-compassion et dynamisk system, bestdende af

synergistisk interaktion mellem dens elementer (Neff, 2023, p. 3).

5.3. Fierce og tender self-compassion

At lindre lidelse, som self-compassion gir ud pa, kreever bade accept og forandring.
Det indebzrer altsé bade at vaere blid mod sig selv, men ogsa at vaere handlekraftig og
arbejde hardt. Derfor introduceres der i denne forbindelse “tender” og “fierce” self-
compassion, som belyser disse to méder at forholde sig til sig selv pa. Tender self-
compassion er den bladere side af self-compassion, hvor man er nervaerende og
accepterende. Man er omsorgsfuld overfor sig selv, tilstede i nuet, og validerende
overfor ens lidelse. Dette kan muligvis siges at vare helende, hvilket faciliterer faerre
bekymringer om hvad der foregar, og i stedet et fokus pa hvordan man forholder sig
til hvad man oplever. Man lader sig altsé ikke rive med af sin lidelse. Fierce self-
compassion indebarer dog handlen for at lindre lidelse, og kan se forskellig ud, alt
efter hvilken type handling der kraeves. Ofte inkluderer det mader at beskytte os selv
pa, tage vare pa behov, eller motivation til at skabe forandringer. Grenses@tning kan
vare en made at beskytte sig selv pa, hvor at tage vare pa sine behov kan f.eks. vaere
at lebe den tur, selvom man ikke har lyst til det. At vaere self-compassionate indebarer
altsa ikke kun at folge sine lyster og humer, men ogsa at give sig selv det, man virkelig
har behov for. Forandringer kan f.eks. vere personlig veekst, s man kan komme et

skridt taettere pd det, man drommer om (Neff, 2023, p. 4f). Som yin og yang herer
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tender og fierce self-compassion, og begge kraeves for at vaere i1 balance, da nogle
situationer kraever f.eks. accept, og andre handlen. Det er af stor betydning at vere
accepterende, men dette er ikke ensbetydende med, at man forbliver der, hvor man er.
Man er motiveret til at skabe forandring, ikke fordi man ikke kan acceptere sig selv

som man er, men fordi man holder af sig selv (p. 5).

6. Resiliens

6.1. Kontekst og definition

Resiliens stammer fra det latinske ord “resilire”, som betyder “at springe tilbage”.
Resiliens defineres af American Psychological Association som processen at
funktionsdygtigt tilpasse sig nar man meder modgang, traume, tragedie, trusler eller

voldsomme former for stress (Manjula & Apoorva, 2022, p. 608).

Resiliens dukkede i forste omgang op i akademisk litteratur i 1818, nar Thomas
Tredgold brugte begrebet til at belyse egenskaber ved tra, for at forklare hvorfor visse
typer var i bedre stand end andre til at modsta en pludselig og kraftig belastning uden
at knakke. Efter det, blev begrebet resiliens i mange &r brugt inden for
ingeniorvidenskab og fysik, for derefter at blive adopteret af ekologer og
udviklingsforskere som en metafor for den kapacitet et system har til at respondere pa
udfordringer, trusler, overlevelse og trivsel (Wright & Masten, 2015, p. 3). Resiliens i
psykologiske kredse omhandlede primart forskning af bern, som pa trods af kronisk
modgang, sdsom fattigdom og mishandling, alligevel havde en normal udvikling.
Siden da er begrebet blevet mere udbredt, og forstds ogsa pa andre mader. Da begrebet
er kompleks af natur, har der varet flere forseg pa at definere det pé tveaers af forskellige
discipliner, herunder psykologi, psykiatri, sociologi, genetik, epigenetik,
endokrinologi og kognitiv neurovidenskab, hvorfor forskellige forstielser af resiliens
er opstdet i diverse kontekster, f.eks. ift. samfund, familier, individer og organisationer.
Pé trods af interessen, eksisterer der stadig ikke konsensus om hvad resiliens helt
pracist er (Manjula & Apoorva, 2022, p. 608). Der synes at vare konsensus som, at

resiliens bedst defineres som en adaptiv respons pd modgang (Austin, Droassaert &
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Bohlmeijer, 2023, p. 165). En anden made at formulere sig pd kunne veare, at resiliens
bestar i hvilken kapacitet et dynamisk system succesfuldt tilpasser sig forstyrrelser,

som truer funktion, udvikling og levedygtighed (Wright & Masten, 2015, p. 5).
6.2. Denne opgaves brug af begrebet resiliens

Siden da der stadig er uenighed om hvad begrebet resiliens helt pracist er, har denne
opgave lade sig inspirere af et kvalitativt studie, som blev navnt i
forskningsoversigten. Studiet underseggte bl.a. hvilken rolle resiliens spiller ift.
recovery hos kvinder med spiseforstyrrelser, hvor der blev foretaget interviews og
atholdt fokusgrupper (Hayas et al., 2016, p. 578f). Med inspiration fra resilienstraning
i det amerikanske militer, defineres resiliens her som en dynamisk process, hvor
psykologiske, sociale, miljomassige og biologiske faktorer interagerer med hinanden,
som tillader et individ at udvikle, vedligeholde eller genoprette sundt psykisk helbred,
pa trods af eksponering for modgang. Denne type resiliens kan opnés eller @ndres pa
ethvert tidspunkt. Kernekompetencer ved denne slags resiliens er:
1. Selvbevidsthed: at kunne identificere uproduktiv teenkning, felelser og adfaerd.
2. Selvregulering: at kunne moderere impulser, tanker, folelser og adfzerd for at
opnd mal, sdvel som vere villig og i stand til at udtrykke folelser.
3. Optimisme: at kunne laegge maerke til det gode i én selv og andre, identificere
hvad man kan kontrollere, og vere virkelighedstro.
4. Mental fleksibilitet: at kunne teenke fleksibelt og pracist, bevare perspektiv, og
veare villig til at prove ny strategier.
5. Karakterstyrke: at kunne identificere egne styrker, og kunne stole pa at man
med disse kan overvinde udfordringer og nd egne mal.
6. Forbundethed: at opbygge starke relationer, og vere villig til at bede om og
tilbyde hjelp.
(Hayas et al., 2016, p. 577f; Reivich, Seligman & McBride, 2011, p. 27)

Udover dette, understreges det at resiliens ikke blot er fraveret af psykopatologi, men
mere evnen til at finde balancen igen (Manjula & Apoorva, 2022, p. 610). Dette
indikerer at man f.eks. kan opleve symptomer pd psykisk sygdom, som kan vare i
ubestemt tid (Bonanno, 2004, p. 20f). Mennesker med psykisk sygdom kan altsa vaere

resiliente, hvilket gor op med den forstdelse, at det kun er raske mennesker, som er
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modstandsdygtige. Dette stemmer ogsa overens med denne opgaves definition pé
psykisk helbred, hvor to kontinuumer hver isar beskriver graden af sundt psykisk
helbred og psykisk sygdom. Resiliente ressourcer kan muligvis antages at findes i
kontinuummet for psykisk helbred, da man sagtens kan vare sund i den forstand,

samtidigt med at man oplever symptomer pa psykisk sygdom.

7. Metodologi

I dette afsnit udfoldes Gadamers hermeneutik, som denne opgave gor brug af.
Forforstaelser og fordomme, sidvel som den hermeneutiske cirkel er centrale i denne
tilgang, hvorfor disse belyses, efterfulgt af en opridsning af egne forforstielser. I det

folgende anvendes forforstaelser og fordomme synonymt.
7.1. Forforstéelse og horisontsammensmeltning

Ifolge Gadamer, har et menneske altid en forudgdende forstéelse af en sag, som danner
grundlaget for, hvordan man forstar sagen. Dette kaldes en forforstaelse. Forforstaelser
dannes ud fra de erfaringer, individet har gjort sig indtil videre, som kaldes individets
forstaelseshorisont. Der understreges, at mennesket aldrig kan traede ud af denne, og
se denne udefra, hvorfor man altid meder et fanomen med forforstaelser (Juul, 2012,
p. 122; Feilberg, 2014a, p. 43ff). Som forsker medbringer man siledes egne fordomme
ind 1 forstielsesprocessen af sagen, uanset om man vil det eller ej. Disse er tidligere
blevet betragtet som en hindring, men Gadamer ser dem som produktive for
erkendelse, da man ellers ikke ville vaere i stand til at stille relevante sporgsmaél
(Feilberg, 2014a, p. 42; Juul, 2012, p. 122). Med det sagt, erkendes det ogsa, at det
ikke er alle fordomme, som er bevaringsvaerdige. Det handler i den forstand ikke om
at bekraefte sine forforstaelser, men om at holde dem op imod nye erfaringer, hvor de
kan vise deres berettigelse. Hvis de ikke kan det, ma de a@ndres eller ga til grunde.
Dette gor man ved at s@tte dem 1 spil ved at bringe dem i anvendelse, hvor forskeren
er villig til at lade sig belare af nye erfaringer (Juul, 2012, p. 124f). Man bruger altsd
sine forforstdelser til at forstd sagen, samtidigt med at man forholder sig aben for
uoverensstemmelser med disse. Her taler Gadamer endvidere om
horisontsammensmeltning som begreb for forstdelse, hvor individuelle

forstaelseshorisonter smelter sammen gennem @gte samtale, og herigennem forandrer
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sig. Dette indebarer, at man ikke nedvendigyvis er enig med den anden om en sag, men
at man er i stand til at forsta det, den anden kommunikerer. Meningsfortolkning er ikke
noget der alene skabes af fortolkeren, eller kun findes i det fortolkede. Fortolkningen
opstar i medet mellem forsker og genstand, som hver isar barer egne horisonter. P&
denne made provokeres ens egne fordomme, som leder til udvidelse af sin horisont
(Juul, 2012, p. 125f). I denne proces opstar der nye fordomme og forforstéelser, som
igen kan revurderes (Andersen & Koch, 2015, p. 236). I forleengelse af dette vil den

hermeneutiske cirkel nu uddybes.

7.2. Den hermeneutiske cirkel

Foruds@tningen for at en horisontsammensmeltning mellem to forstaelseshorisonter
kan opsté, kreever det at fortolkeren, eller forskeren, og den anden er forbundet gennem
en felles sag. En felles sag indebearer en interesse fra begge parter i noget falles
tredje, f.eks. emne, situation, bestemt omrade, osv. (Feilberg, 2014a, p. 46). I denne
pageldende opgave kan det siges, at interviewpersonerne og undertegnede har en
felles sag, da de meldte sig frivilligt til at blive interviewet. Self-compassion og
resiliens er saledes vores falles sag. Afdekningen af denne er omdrejningspunktet i
den hermeneutiske cirkel, hvor vi veksler imellem:
1. Del og helhed: vekslen mellem at betragte forskellige dele af sagen ift.
hinanden
2. To horisonter i en fzlles sag: vekslen mellem ens egen forstielseshorisont og
den andens gennem dialog om en fzlles sag
3. Spergsmal og svar: vekslen mellem spergsmal man stiller til den anden om
sagen, og de svar, der gives.
Disse tre processer forer i bedste fald til en eget sammensmeltning af horisonter, og
dermed en oget forstaelse af en faelles tredje sag (Feilberg, 2014a, p. 46f). F.eks. kan
man gennem interviews fi en forstdelse af denne opgaves enkelte dele, og dermed
opnd en forstaelse af interviewets helhed. Der opstar ogsa en vekselvirkning mellem
egen og interviewets forstaelseshorisont, hvor man i analysen tilgdr dette med
fordomme, hvor fortolkninger af interviewet er med til at revidere disse, hvorfor man
derefter ser interviewet med den nye forstdelseshorisont. Horisontsammensmeltning
er derved opnaet. Ifolge Gadamer, er den hermeneutiske cirkel uendelig - det vil sige,

at pé trods af den udvidede forstielseshorisont, kan der stadig opsta fejlkilder, som
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igen kan revideres gennem nye fortolkninger (Fejlberg, 2014, p. 47; Juul, 2012, p.
125).

7.3. Mine forforstaelser

Det er saledes i undersggelsens interesse at gore mig bevidst om mine forforstielser
og fordomme vedrerende denne undersegelse. Inden jeg havde sat mig ind i
litteraturen vedrerende self-compassion, resiliens og psykisk sygdom, havde jeg en idé
om, at psykisk sygdom var et tegn pa forvaerret psykisk helbred. Efter orientering i
relevante tekster, blev denne forforstaelse udfordret af modellen over to kontinuumer
med hhv. psykisk helbred og psykisk sygdom. Den forudgéende fordom gik til grunde
til fordel for denne, som i hgjere grad stemmer overens med den pageldende
undersogelsesgenstand og dertilhgrende teori. I forhold til undersegelsesgenstanden,
altsd hvilken rolle mennesker med en psykisk sygdom oplever at self-compassion
spiller for deres oplevelse af resiliens, eksisterer der ogsa nogle forudindtagetheder.
Disse er, at self-compassion har en oplevet betydning for resiliens hos mennesker med
psykisk sygdom, som medvirker til forbedring i psykisk helbred og reducering af
psykopatologi. Hertil ber der ogsa navne, at undertegnede tidligere har udarbejdet
rapporter hvor compassion fokuseret terapi og self-compassion blev inddraget. Dette
kan medfere, at self-compassion bliver nemmere at fortolke frem, da teorien er
velkendt, sammenlignet med f.eks. begrebet om resiliens, som ikke er lige s& kendt.
Disse forforstdelser kan komme i vejen for en fyldestgerende analyse, men formalet
med at skrive dem ned, er at blive bevidst om egne fordomme, som sé skaber refleksion
over sit bidrag som forsker til produktionen af viden. Dette benavnes refleksiv
objektivitet. I og med at mine fordomme gores eksplicitte, kan det siges at udgere en
refleksion over hvordan disse pdvirker denne opgave, hvor refleksiv objektivitet

saledes anvendes (Kvale & Brinkmann, 2009, p. 268f).

8. Metode

Undersogelsesgenstanden ber bestemme metoden. I denne opgave enskes der at
undersoge, hvilken rolle oplever personer med en psykisk sygdom at self-compassion
spiller for deres oplevelse af resiliens. Da der soges en forstaelse for

interviewdeltagernes oplevelser, er interview som metode bedst egnet til denne
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undersogelse, da den tilvejebringer detaljeret og intensiv analyse af specifikke
individers oplevelser af bestemte faenomener og situationer i deres liv. Desuden kraever
en forstdelse af genstanden kendskab til relevante teorier omhandlende
undersogelsesgenstanden, hvorfor interview som metode og teori ber ga hand i hand
(Tanggaard & Brinkmann, 2020, pp. 35f). Da relevante teorier er blevet belyst i
tidligere afsnit, vil det semistrukturerede interview som metode nu uddybes. Dette
efterfolges af underafsnit omhandlende transskribering, analysemetode og vurdering
af kvalitetskriterier for kvalitativ forskning jf. Thagaard (2004), som af Tanggaard &
Brinkmann (2020) kaldes gyldighed, transparens og genkendelighed, og til sidst vil
etiske implikationer gennemgds med udgangspunkt i Brinkmanns (2020) fire etiske

tommelfingerregler.

8.1. Det semistrukturerede interview

Udover ovenstdende overvejelser om interview som passende metode til opgavens
undersogelsesgenstand, stemmer valget af semistrukturerede interviews overens med
Gadamers hermeneutik. I denne type interview er der plads til at afvige fra
interviewguiden, hvorfor interviewdeltagernes forventede og uventede fortellinger
med fordel kan uddybes. Dette kan bidrage til en horisontsammensmeltning, da man
med denne frihed kan forholde sig dben, og lade sine fordomme og forforstaelser
udfordres (Tanggaard & Brinkmann, 2020, p. 42f). Et semistruktureret interview kan
derfor komme sé tet pa interviewdeltagernes oplevelser og forstdelser som muligt,
men denne fordel kommer ikke uden ulemper. Det kan f.eks. vaere svart at bibeholde
undersogelsesgenstanden som det centrale, da man lader sig rive med at de uventede
forteellinger. Derfor anvendes en interviewguide, som kan vere et redskab til at holde
fokusset pa sagen, som undersoges, med mulighed for at afvige fra denne, hvis behovet
opstér. Gode interviewguides som bygger pa viden om den genstand, som undersoges,
bidrager ofte til at man afdekker relevante temaer, pd trods af at der afviges fra guiden
(p. 42ff). Interviewguiden som ger sig gaeldende for denne opgave er udarbejdet med
udgangspunkt i de tidligere belyste teorier om hhv. self-compassion og resiliens, og

kan ses i nedenstédende figur:

Forskningspergsmaél Interviewspergsmal Egne noter
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Praesentation
Formal
Rammer
Information
e GDPR
e Samtykke
o Deltagelse i
specialet og hvad

dette omhandler

Velkommen!

Du har sagt ja til at blive
interviewet i forbindelse
med mit
kandidatspeciale i
psykologi, hvor jeg
onsker at undersoge
hvilken rolle self-
compassion spiller for
resiliens hos mennesker

med psykisk sygdom.

Interviewet varer ca. 1
time. Hvis du har nogle
spergsmal undervejs, sa
er du mere end

velkommen til at sperge.

Du bliver selvfolgelig
anonymiseret, s&
interviewet ikke kan
spores tilbage til dig, og
dit data bliver behandlet
1 overensstemmelse med
GDPR. Du har
underskrevet
samtykkeerklaering inden
interviewet. Jeg har faet
lov til at lydoptage
interviewet, og at
anvende det som empiri 1

min undersogelse.

22



Du kan til enhver tid
treekke dit samtykke
tilbage, bade inden,
under og efter

interviewet.

Opstart

Generel
informationsindsamling
om deltageren, som er
relevant for

undersogelsesgenstanden.

10 min.

Vil du starte med at

forteelle lidt om dig selv?

Hvordan blev du
diagnosticeret med din

psykiske sygdom?

Modgang

Hvordan ser din

psykiske sygdom ud?

Hvad gik der forud for at

sygdommen opstod?

Fa indblik i
interviewdeltagerens liv
med psykisk sygdom, og

hvad det indebarer.

Blev sygdommen trigget

af noget, f.eks. modgang?

Self-compassion

Hvordan opleves self-
compassion af
interviewdeltageren i
forbindelse med oplevet

modgang?

Hvad er din forstielse af
self-compassion, med
udgangspunkt i det du
fik tilsendt af mig inden

interviewet?

Selv-venlighed
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Hvordan opleves

elementer fra self-

Hvordan havde du det

med dig selv, nar du

compassion? oplevede modgang?
e Selvkritisk vs. e Mindfulness
selv-venlig
Hvordan reagerede du pa
modgangen? o Felles
menneskelighed
Hvordan forholdte du
dig til de folelser, som
opstod i forbindelse med
det?
Folte du dig alene i det?
Resiliens Havde self-compassion
en indflydelse pé
Hvordan opleves hvordan du handterede
kernekompetencer fra modgangen dengang?
resiliens?
Undersporgsmal
1 - Havde self- 1. Selvbevidsthed: at
Hvordan har
i . compassion betydning kunne identificere
interviewdeltagerne
.. | for hvorvidt du indsa uproduktiv
oplevet self-compassion i
hvilken rolle du sel teenkning, folelser
forbindelse med oplevet Y e 8
. spillede, for hvad du har og adfeerd.
resiliens?
oplevet?
2. Selvregulering: at

2 - Hvordan forholdte du
dig til de tanker og/eller

folelser?

kunne moderere

impulser, tanker,
folelser og adferd
for at opnd maél,
savel

Ssom Vv&re
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3 - Gav det anledning til
overvejelser over hvad

du selv kunne gore?

4 - Hvordan motiverede
dette dig til at skabe

@ndringer?

5 - Foler du, at self-
compassion gav dig
indblik i hvad du selv

var 1 stand til at gore?

man kan
kontrollere, og
vaere
virkelighedstro.

. Mental

. Karakterstyrke: at

villig og 1 stand til
at udtrykke

folelser.

Optimisme: at
kunne leegge
merke til det gode
i én selv og andre,

identificere hvad

fleksibilitet: at
kunne taenke
fleksibelt og
precist, bevare
perspektiv, og
veare villig til at
preve ny

strategier.

kunne identificere
egne styrker, og
kunne stole pé at
man med disse

kan overvinde
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6 - Pévirkede self-
compassion maden du
omtalte den modgang, du

oplevede?

Hvordan har self-
compassion stadig
betydning for hvordan
du lever dit liv den dag i

dag?

udfordringer og né

egne mal.

6. Forbundethed: at
opbygge sterke
relationer, og vaere
villig til at bede
om og tilbyde
hjelp

Perspektiverende

sporgsmal

Afrunding

Hvis deltageren foler at
noget ikke blev sagt eller
afdakket ordentligt, kan

det naevnes her.

Er der noget du gerne vil
tilfoje her til sidst, som
muligvis ikke blev

sagt/naevnt?

Tusind tak for din

deltagelse og bidrag!

Farvel.

8.2. Pilotinterviews

Figur 2: Interviewguide

Forudgéende for de fem interviews foretaget i forbindelse med denne opgave, blev der

lavet to pilotinterviews for at gore sig bekendt med interviewguiden og interview som

metode. Her var oplevelsen den, at relevante oplevelser og temaer blev afdekket, som

indikerer at interviewguiden er tilstrekkelig (Tanggaard & Brinkmann, 2020, p. 44).

Dette taler ogsa for, at opretholdelse af balancen mellem at folge interviewdeltagernes

forteellinger uden at miste undersegelsesgenstanden af syne er lykkedes (p. 43f). Da

fire ud af de samlede fem interview foregik online, var det ene af pilotinterviewene
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ogsa online, for at sikre at kontakten med interviewdeltageren, teknologi, samt

databehandling var pé plads.
8.3. Transskribering

Ved transskription af interviews er det af stor betydning, at denne er sé konsistent som
muligt, hvor man valger hvordan man vil transskribere, og holder sig stringent til
dette. Denne opgave har valgt at geore brug af Tanggaard & Brinkmanns (2015)
instrukser, med nogle fa @ndringer:
o Linjeafstand halvanden og skriften Times New Roman.
e Der angives hvem der taler med hhv. ID (interviewdeltager) og F (forsker)
o Linjeskift nar en ny person begynder at tale.
o Enlinje afsluttes med (-), hvis s@tningen fortsatter i naeste udtalelse fra samme
person, hvis der kort afbrydes.
e Angivelse med store bogstaver hvis der markeres med tonefaldet.
e Angivelse med (...) hvis der er en pause i interviewet.
e Angivelse i parentes () hvis der er observationer som f.eks. mimik, der ikke
kommer frem pa skrift.

e Angivelse med citationstegn (°”) ifm. tanker, dialog osv.
8.4. Analysemetode

Dette projekt har valgt at gere brug af tematisk analyse som analysemetode. Arsagen
bag dette valg er, at denne fremgangsmade er velegnet til nye forskere, da den ikke
kreever dybdegaende teoretisk eller teknisk viden omkring diverse kvalitative tilgange.
Tematisk analyse er nem at leere og bruge, da der ikke anvendes komplekse procedurer
(Nowell, Norris, White & Moules, 2017, p. 2). Desuden kan den parres med en raekke
forskellige teoretiske standpunkter, da den ikke i sig selv er knyttet til en forudgédende
tilgang (Braun & Clarke, 2006, p. 81). Tematisk analyse er saledes en simpel, men
fleksibel og tilstraekkelig tilgang, som er velegnet til nye forskere, og kan anvendes i
en bred vifte af sammenhange, hvorfor den er blevet valgt til denne opgave. Metoden
bestar i at identificere, analysere og rapportere temaer i et dataset. Temaer identificeres
ved at ssmmenbringe dele af ideer om oplevelser, som ofte er meningslese alene, men
sammen er meningsfulde (Braun & Clarke, 2006, p. 79; Nowell et al., 2017, p. 8). I

denne pagaldende opgave anvendes den sammen med teorier om hhv. self-compassion
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og resiliens. Det kan derfor siges, at der arbejdes deduktivt, hvor forskeren er drevet
af teori og forforstaelser fra tidligere forskning. Dette kan give en mere detaljeret
analyse af visse dele af datasattet pd bekostning af mindre “rich” beskrivelser af data
corpus (Nowell et al., 2017, p. 8). Dette kan den hermeneutiske tilgang med sin
abenhed overfor andre forstdelseshorisonter og refleksiv objektivitet gare op for, hvor
man lader udtalelser som modsiger egne forventninger komme til sin ret. P4 den méde
findes der en grad af induktiv tilgang, hvor man analyserer datasattet uden at anvende
forudgaende forstaelser, som f.eks. en teori. Kombinationen af deduktive og induktive
tilgange kaldes abduktiv, hvor man knytter empirien med teoretiske perspektiver,
samtidigt med at man lader datasettet tale for sig selv, hvilken kan indebere

modsigelser mod teori og forforstaelser (Thagaard, 2004, p. 184; Nowell et al.,, 2017,
p. 8)

Braun & Clarke (2006) har udviklet en trin-for-trin guide til at lave tematisk analyse,
som denne opgave vil gere brug af, og derfor kort vil opridses. Forste skridt er at gore
sig bekendt med datamaterialet, hvor det er afgerende at forskeren fordyber sig 1 det.
Transskription er f.eks. ogsd en god méde at lere datamaterialet at kende, hvilket
denne opgave gor brug af (p. 87f). Derefter pabegyndes den begyndende kodning, hvor
man reflekterer over datamaterialet. Man beveger sig her fra ustruktureret data til ideer
om hvad der kunne foregd i materialet, som sd markeres med en kode, som
karakteriserer det pageldende fenomen (Nowell et al., 2017, p. 5ff; Braun & Clarke,
2006, p. 88f). Den tredje fase kan startes nar alt dataet er kodet, hvor man sorterer og
samler alt det potentielt relevante data i temaer. I dette tilfelde vil temaerne genereres
med inspiration fra teori og forforstaelser fra tidligere forskning om self-compassion
og resiliens, som tidligere beskrevet (Braun & Clarke, 2006, p. 89ff). Temaerne vil i
den fjerde fase forfines, hvor der undersgges om de kodede datauddrag for hvert tema
danner et sammenhangende monster. I denne fase vil nogle temaer frafalde, og andre
bestéd (Braun & Clarke, 2006, p. 91f; Nowell et al., 2017, p. 9f). Braun & Clarke (2006)
beskriver, at der efterfelgende i den femte fase afgeres hvilke dele af datamaterialet
hvert tema identificerer og afdekker, og hvorfor de er interessante. En detaljeret
analyse af temaerne opstdr, og i den sidste fase er temaerne fastlagt, analysen kan
endelig skrives i en rapport, hvor logiske, non-repetetive, interessante og
sammenhangende beskrivelser af og pa tvers af temaerne fremgér (Braun & Clarke,

2017, p. 93; Nowell et al., 2017, p. 10f).
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8.5. Kwvalitetskriterier

Kvalitet 1 en kvalitativ verden findes der stadig ikke konsensus om. Kvalitative
forskere medes med kvantitative kriterier om reliabilitet, validitet og
generaliserbarhed, men her mener kritikere, at hvis man overtager disse, har man
allerede underkendt den kvalitative forskning (Tanggaard & Brinkmann, 2020, p. 658).
Man ber folge kvalitetskriterier som respekterer den kvalitative verdens s@regenhed,
hvor Thagaard (2004) f.eks. anvender troveerdighed, bekraftbarhed og overferbarhed
(pp- 184-195), som af Tangaard & Brinkmann (2020) kaldes gyldighed, transparens
og genkendelighed (p. 658f). Da dette projekt gor brug af disse tre kvalitetskriterier,
vil de i1 det felgende vil uddybes, med Tanggaard og Brinkmanns (2020) begreber.

8.5.1. Gyldighed

Gyldighed som kvalitetskriterium forstds som, at forskeren reflekterer over den
kontekst, hvori dataindsamlingen foregér, og hvordan relationen til informanten kan
pavirke den information, som forskeren far adgang til (Thagaard, 2004, p, 186). Man
skal altsa forholde sig kritisk over for sin egen positionering og forforstaelser, og
hvordan disse kan pavirke projektets resultater. Dette stemmer overens med det
hermeneutiske ~ videnskabsteoretiske =~ udgangspunkt, hvor  netop  disse
bevidstliggerelser indgar. Gadamer beskriver ogsa en faelles sag, hvor denne er en
forudsaetning for horisontsammensmeltning mellem to forstaelseshorisonter (Feilberg,
2014a, p. 46f). I forleengelse af dette belyser Thagaard (2004), at der skal vere en klar
skelnen mellem forskerens tolkninger og forstdelser, og det indsamlede data, som kan
forstas som to forstaelseshorisonter som netop samles om projektet, altsé en feelles sag
(Feilberg, 2014b, p. 64). Desuden kan det ogsé nevnes at refleksiv objektivitet kan ses
som et redskab til at opfylde gyldighed som kvalitetskriterie, som netop belyser at veere
bevidst om egne fordomme, som sa skaber refleksion over eget bidrag som forsker til

produktion af viden (Kvale & Brinkmann, 2009, p. 268f).
8.5.2. Transparens

Kriteriet om transparens omhandler tolkningen af opgavens resultater, hvor man som
forsker skal forholde sig kritisk til disse, samt gere rede for tolkningens grundlag.

Tolkningen skal kunne dokumenteres af datamaterialet, og forskeren skal specificere
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hvordan man er naet frem til den padgaeldende forstaelse (Thagaard, 2004, p. 187).
Dette er forsegt efterlevet ved f.eks. at inkludere uddrag fra interviewene i analysen,
sa leeseren kan forholde sig til datamaterialet. Laeseren kan ogsd forholde sig kritisk
overfor opgavens teori, metodologi og metode, da disse beskrives i opgaven. Ogsé
igennem bevidstliggerelse af egne forforstéelser, kan laseren vurdere hvorvidt disse
har pavirket opgavens resultater. Da opgaven og dennes proces kun bliver varetaget af
undertegnede, er det afgerende, at der indtages en kritisk position overfor egne valg
og refleksioner. Her kan den tilknyttede vejleder ses som en stotte, da der soges
feedback og konstruktiv kritik herfra, som opfordrer til ovenstiende refleksion. I
forlengelse af dette kan der pdtages en perspektivist subjektivitet, hvor man forholder
sig aben overfor udsagn, som kan vere i modstrid med egne umiddelbare forstaelser

(Kvale & Brinkmann, 2009, p. 236).

8.5.3. Genkendelighed

Det sidste kvalitetskriterie, genkendelighed, indeberer en rekontekstualisering i den
forstand, at opgavens resultater er relevante i en bredere kontekst, end kun den
sammenhang som opgaven er udarbejdet i (Thagaard, 2004, p. 191f). Det refererer
ogsa til den udlegning, at mennesker med erfaringer med det fa&nomen som
undersoges, kan genkende de tolkninger, som fremgar i teksten. Genkendeligheden i
teksten indebarer bl.a. at viden og erfaringer om fanomenet far en dybere mening (p.
194). Dette kvalitetskriterie skal forskeren argumentere for er medt, hvilket kan
sammenlignes med retspraksis, hvor juristen f.eks. refererer til tidligere sagers
precedens - forskeren skal altsa argumentere for, at den forstielse som vedkommende
er naet frem til, ogsa kan vare relevant i andre sammenhange (p. 192). Her vil der
henvises til denne opgaves inkluderede forskningslitteratur, som kan forstds som
tidligere sagers pracedens. Ud fra dette kunne der konkluderes, at resiliens og self-
compassion hhv. kan knyttes til psykisk helbred, og self-compassion og resiliens kunne
knyttes til hinanden. Studierne havde det til feelles, udover det ene kvalitative studie,
at de ikke inddrog undersegelsdeltagernes oplevelse af self-compassion og resiliens.
Denne pageldende opgave ses som en del af dette forskningsfelt, men hvor den ogsa
gor sig relevant i den forstand, at den kan give ny viden til denne bredere kontekst.
Gennem interviews og analyse af ovenstdende begreber med udgangspunkt i

problemformuleringen, hvor man kommer tet pé interviewdeltagernes oplevelser og
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forstaelser, kan man f4 en dybere forstdelse for resiliens og self-compassion hos
mennesker med psykisk sygdom. Desuden anses det som aktuelt, da resiliens og
forbedring af denne bliver tiltagende mere interessant i forbindelse med behandling af
psykisk sygdom (Echezarraga, Hayas, de Arroyabe & Jones, 2019, p. 466), hvor der
er behov for viden om hvad der styrker resiliens. Med interviewdeltagere med psykisk
sygdom teet pa livet, kan man blive klogere pé dette, samtidigt med at man sperger de

mennesker, som behandlingen angér.
8.6. Etiske implikationer

8.6.1. Informeret samtykke

Informeret samtykke er den forste regel, som omhandler forskningsdeltagernes ret til
at veere informeret om formalet med deres deltagelse og rettigheder (Brinkmann, 2020,
p. 598). Interviewdeltagerne har 1 denne undersegelse underskrevet
samtykkeerklaering inden interviewet fandt sted, og der blev ogsé efterspurgt samtykke
inden interviewets start. I begge tilfelde bliver deltagerne informeret om formélet og
rammerne ved undersggelsen, savel som rettigheder og anonymisering, f.eks. at de pé

ethvert tidspunkt kan treekke samtykket tilbage uden konsekvenser.
8.6.2. Fortrolighed

Fortrolighed ses i forlengelse af informeret samtykke, som belyser anonymisering af
deltageren, savel som at der skal informeres om hvad der sker med undersogelsens
data og for hvem dette bliver tilgengeligt (Kvale & Brinkmann, 2015, 117f;
Brinkmann, 2020, p. 598). Oplysninger om databehandling star i
samtykkeerklaringen, hvor det beskrives at forskningen ikke vil blive publiceret, men
udelukkende prasenteret for individer med tilknytning til Psykologisk afdeling pa
Aalborg Universitet. Udover det, beskrives ogsé hvordan identificerbare karakteristika
anonymiseres, siledes disse ikke er genkendelige. Denne opgave er samtidigt
underlagt databeskyttelsesforordningen (GDPR), som et regelset for hvordan
persondata skal behandles og beskyttes. Denne omhandler bl.a., at databehandleren
skal oplyse deltagere om behandling af deres data, anonymisere det, og agere jf. med

regelsattet, som beskrevet ovenfor (Datatilsynet).
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8.6.3. Konsekvenser

Den tredje tommelfingerregel er konsekvenser. Her menes der med hvilke
konsekvenser forskningen umiddelbart i mikro- og makroetisk forstand medferer.
Mikroetiske konsekvenser angar f.eks. hvordan det pavirkeren deltageren at medvirke
til et interview, hvor makroetiske kunne vere hvorvidt man kan std inde for
konsekvenserne af de resultater, man finder frem til (Brinkmann, 2020, p. 599).  denne
undersogelse blev der feeks. taget hensyn til deltagerne, ved at lave et
eksklusionskriterie, som led pd at deltagerne ikke matte veere nydiagnosticerede med
psykisk sygdom , da dette i forvejen er en omveltende proces, som interviewet
muligvis kunne forvarre. Denne undersogelse stiller sig nysgerrig pa hvorvidt self-
compassion er af betydning for resiliens hos mennesker med psykisk sygdom, hvor
be- eller atkraeftelse af dette kan gere en klogere péd hvorvidt self-compassion kan vaere
en beskyttende faktor i denne sammenhang. P& et makroetisk plan kan resultaterne
saledes bidrage til en forstaelse af, hvordan resiliens muligvis kan styrkes, som sé

forbedrer psykisk helbred og reducerer psykisk sygdom, som belyst i litteraturafsnittet.
8.6.4. Forskerrollen

Den sidste regel angéar forskerens egen rolle, idet man i kvalitativ forskning selv er det
primare forskningsredskab. Her har man til ansvar at kende sine egne vaerdimaessige
holdninger og fordomme, og preove at gere sig klart, hvordan disse pavirker ens
forskning (Brinkmann, 2020, p. 599). Dette stemmer overens med hermeneutikkens
forforstaelser og bevidstliggerelse af disse, som er blevet italesat tidligere i dette afsnit.
Dette operationaliseres med refleksiv objektivitet, som netop belyser at vaere bevidst
om egne fordomme, som sd skaber refleksion over eget bidrag som forsker til

produktion af viden (Kvale & Brinkmann, 2009, p. 268/).
8.7. Prasentation af interviewundersggelsen

Interviewdeltagerne blev fundet gennem Facebook, hvor jeg havde lagt et opslag op,
som sggte mennesker med psykisk sygdom til denne pdgaldende specialeopgave.
Opslaget blev delt p4 min egen Facebook side, savel som diverse grupper, som havde
psykisk sygdom til falles. Desuden delte mine Facebook venner opslaget.

Interviewdeltagerne kontaktede mig frivilligt efter de havde set opslaget, hvorefter der
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blev stillet yderligere sporgsmél i privat beskeder, for at sikre at de opfyldte
inklusionskriterierne og kunne deltage i undersogelsen. Alle interviewene foregik over
Zoom, undtagen et, hvor jeg til alle sad hjemme hos mig selv, for at undga forstyrrelser
sd meget som muligt. Det ene interview, hvor det var muligt at medes fysisk, foregik

ogsé hjemme ved mig.

8.8. Prasentation af informanterne

8.8.1. Sanne

Den forste interviewdeltager hedder Sanne, er i trediverne, og arbejder deltid som
paedagogmedhjelper, samtidigt med at hun studerer pedagoguddannelsen pa deltid.
Udover en kaotisk barndom med en psykisk syg mor, har hun selv en lang historik med
psykiatri siden barnsben med diverse fejldiagnoser, indtil hun i tyverne blev
diagnosticeret med ADHD. P4 interviewets tidspunkt var hun pa barsel, og havde sin
nyfedte med. Interviewet foregik over Zoom om eftermiddagen. Under interviewet
havde Sanne og jeg god kontakt, hvor hun tillidsfuldt delte sarbare oplevelser, og gav
sig tid til at reflektere over spergsmélene. Stemningen var god, hvilket kunne maerkes

bade gennem tilliden, men ogsd gennem de smil og grin, som opstod undervejs.

8.8.2. Clara

Den naste interviewdeltager hedder Clara, er i tyverne og studerer til socialpaedagog.
Hun blev udredt med emotionel ustabil personlighedsforstyrrelse borderline type,
ADD og panikangst, efter hun var blevet fejldiagnosticeret. Udover det, er hun
opvokset i hvad der kan beskrives som en dysfunktionel familie, hvor hun selv
beskriver f.eks. sine foreldre som narcissistiske. Interviewet foregik over Zoom om
aftenen, og ogsa her var kontakten god. Clara delte nerliggende oplevelser, som til
tider blev fortalt med smil, til tider mere serigst, og pa et tidspunkt blev hun rert til
tarer. Dette tyder pé, at hun folte sig tryg nok til at lade sine folelser komme til udtryk,

sdvel som hendes historie.

8.8.3. Malene

Malene var den eneste interviewdeltager, som havde mulighed for at mede fysisk til

interviewet. Vi sad hjemme ved mig om eftermiddagen under uforstyrrede
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omstendigheder ved mit spisebord, hvor der blev serveret kaffe, te og vand. Malene
er i trediverne, har en gymnasiel uddannelse, og er fortidspensionist. Kort tid efter
feerdig uddannelse blev hun tilknyttet psykiatri, hvor hun var ferst i tyverne, og
diagnosen led pa skizofreni med treek af OCD. Hun har dog ikke vaeret knyttet til
psykiatri 1 over 10 ar, da hun til sidst folte, at det ikke gjorde noget godt for hende.
Malene var lidt dempet da vi medtes, men da interviewet var kommet i gang, var dette
ikke et problem. Hun var god til at stille afklarende spergsmal, for at kunne svare
ordentligt pa mine, hvilket tyder pa at hun var komfortabel i situationen. Hun grinte
og smilte meget, hvilket kan tolkes som nervesitet, men da hun ogsd holdt god
gjenkontakt, svarede refleksivt, og stillede afklarende spergsmal, anses kontakten som

god.

8.8.4. Emma

Den fjerde interviewdeltager hedder Emma, er i tyverne, og er online studerende,
samtidigt med at hun arbejder ved siden af studiet. Ogsa hun blev fejldiagnosticeret da
hun i ferste omgang blev tilknyttet psykiatri, og den dag i dag er hun diagnosticeret
med ADHD, autisme, generaliseret angst, og tendens til stress. Desuden belyser hun,
at hun har oplevet en del traumer, som ligger til grund for nogle af hendes psykiske
problematikker. Interviewet foregik over Zoom om eftermiddagen, og da hun desverre
ikke havde et kamera til computeren, var det ikke muligt at se hende. Dette viste sig
ikke at veere problematisk i et storre omfang, men til tider ledte det til afbrydelser af
Emma, da jeg ikke kunne se hvorvidt hun var ferdig med at svare, eller tog sig
betaenkningstid. I det store hele havde dette dog ikke storre konsekvenser end at hun
med det samme fik ordet tilbage. Emma var mere kortfattet end de andre
interviewdeltagere. Dette er dog ikke nedvendigvis en darlig ting, da hun svarede
precist og uddybende pé spergsmélene, og stemningen var god, da der ogsa kom nogle

grin og smil indimellem, dog ikke lige s& meget som ved de andre interviewdeltagere.

8.8.5. Malthe

Malthe er den eneste mandlige deltager i underseggelsen, og den eneste, som ikke er
bosiddende i Danmark. Han er i tyverne, arbejder som spediter, og blev diagnosticeret
med skizotypi efter en indleggelse. Malthe forholdt sig reflekterende under

interviewet, sdvel som direkte, hvilket kunne markes, da han tog sig tid til at svare pad
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spergsmdlene. Samtalen var, som ved de andre interview, praeget af smil og grin, men
ogsa af alvor, ndr der f.eks. blev talt om mere sdrbare oplevelser. Ogsd han stillede
afklarende spergsmal, hvilket kan forstas som et tegn pa komfortabilitet. Interviewet

foregik over Zoom om eftermiddagen.

9. Analyse

Det folgende er en tematisk analyse af interviewene, som prasenteret i fire temaer: 1)
anerkendelse af egen lidelse, 2) egenomsorg, 3) pa lige fod med andre og 4) nye
strategier. Temaerne er opdelt 1 s@rskilte afsnit, men de skal ikke ses som varende
uathangige af hinanden, da de gensidigt pavirker hinanden. Analysen anvender
begreber fra det teoretiske afsnit; fra self-compassion anvendes selv-venlighed,
mindfulness og fzlles menneskelighed, og fra resiliens anvendes de seks
kernekompetencer: selvbevidsthed, selvregulering, optimisme, mental fleksibilitet,
karakterstyrke og forbundethed. I praksis er analysen blevet udfert jf. Braun & Clarke
(2006) og deres trin-for-trin guide til tematisk analyse. Datamaterialet blev
transskriberet og rettet igennem flere gange, hvor interessante passager i materialet
blev markeret. Disse blev derefter delt i potentielt relevante temaer, med udgangspunkt
i teoretiske begreber fra self-compassion og resiliens. Derefter forfinedes disse, og der
blev undersggt hvorvidt der kunne dannes et sammenhangende menster i temaerne.

Et eksempel kunne f.eks. vaere det forste uddrag i den felgende analyse:

“... for jeg havde ikke lyst til at bryde det, jeg havde ikke lyst til at veere sa ked af det,
som jeg egentlig var, eller sa frustreret, som jeg egentlig var, ehm, det hjalp, da jeg
begyndte at sige den scetning, “jeg har det meget veerre end hvordan jeg ser ud...”

(Bilag 1, p. 11, 1. 333-335)

I ovenstdende citat kunne begrebet om mindfulness tilknyttes fra self-compassion
teori. Det blev derefter kategoriseret sammen med andre lignende citater, som ogsé var
kendetegnet ved mindfulness. Ved forfinelse og segen efter et sammenhangende
menster, blev det dog sat ind i1 et andet tema, da det tidligere frafaldt. Efter denne
proces blev der dykket leengere ned i udsagnet, f.eks. hvad der geor, at det herer hjemme

i et pageldende tema, hvilket man ligeledes gor for alle interessante udtalelser i
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interviewene. Ovenstaende citat blev i sidste ende grupperet i tema 1, anerkendelse af
egen lidelse, da det var i1 trdd med de andre inkluderede udsagn, og var dermed en del
af en sammenhangende historie, som fortelles af temaet. Dette resulterede i den

folgende analyse.

9.1. Tema 1: Anerkendelse af egen lidelse

Dette tema fremstar som det forste, da at kunne forholde sig til sig selv med self-
compassion kraver, at man forst er bevidst om egen lidelse, og derefter at den
anerkendes. Udover de nevnte begreber fra self-compassion i teoriafsnittet, kan der 1
forbindelse med anerkendelse af egen lidelse navnes “tender” self-compassion.
Tender self-compassion indebarer netop at vaere validerende og stettende overfor sig
selv, nar man oplever smerte. Det er disse erkendelser, som tillader at man senere hen
kan handle, og lindre lidelsen (Neff, 2023, p. 4). Det ses derfor relevant at fremhave
dette som det forste, da det ses som en forudsatning for de andre temaer. I forbindelse

med det, kan dette uddrag fremhaeves fra Sannes interview:

“... for jeg havde ikke lyst til at bryde det, jeg havde ikke lyst til at veere sa ked af det,
som jeg egentlig var, eller sd frustreret, som jeg egentlig var, ehm, det hjalp, da jeg
begyndte at sige den scetning, ’’jeg har det meget veerre end hvordan jeg ser ud...”

(Bilag 1, p. 11, 1. 333-335)

Hun belyser, hvordan hun i ferste omgang ikke validerede sine egne folelser, da hun
ikke havde lyst til, at de var der. Det kan muligvis forstds som, at hun undgik dem, da
de var for smertefulde. Da hun begyndte at udtrykke, at hun faktisk havde det meget
varre end hun sd ud, kunne hun marke at det hjalp. Dette er i overensstemmelse med
mindfulness fra self-compassion teori, hvor man gér sin egen lidelse i made, som er
essentielt for at den lindres. Det er muligvis det, der sker, nir Sanne anerkender, de
folelser hun gér med, at hun altsd var ked af det, pa trods af at hun ikke havde lyst til
at have det sddan. Det er forst nar hun anerkender det, at der opstér lindring. Desuden
beskriver hun senere, at nar hun fik sat ord pé felelserne, var der faktisk ogsa nogen
som begyndte at lytte til det, hun sagde, hvilket hjalp hende med at kunne vere i dem
(Bilag 1, p. 11, L. 342ff). Dette kan ogsa knyttes til resiliens, hvor selvregulering
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vurderes relevant. Det er en af kernekompetencerne ved resiliens, hvor man modererer
bl.a. folelser, sdvel som er villig til og i stand til at udtrykke dem, hvilket mindfulness
1 Sannes tilfelde méske har veret en facilitator for. Tidligere i interviewet siger Sanne

0gsa:

“Det-det VAR hdrdt, ehm, men, men det var ogsd, altsa igen, nemt ligesom at overse,
at-at-at det bar noget med sig sadan i forhold til, at det fremprovokerede en decideret
ADHD i mig fordi, hvilket barn ville ikke synes, det var hardt? Altsd, hvilket barn
ville ikke have en reaktion pa, pa det, jeg var igennem i-i lang tid efter?” (Bilag 1, p.
4,1.96-99).

Her anerkender hun eksplicit den lidelse, hun var igennem i hendes barndom, efterfulgt
af en perspektivering til andre bern. Her ses der en grad af falles menneskelighed, som
gores tydelig, ved at hun normaliserer sin reaktion pd den lidelse, hun har oplevet, ved
at brede den ud til andre mennesker. Hendes forstéelse af sin reaktion kan maske derfor
siges, at vere menneskelig, samtidigt med at det harde ved situationen ogsa omfavnes.
Dette er kernen i elementet felles menneskelighed, vi er ikke alene i vores skuffelse,
eller reaktion, pd vores levevilkdr. Sanne indtager et bredere perspektiv, hvor hun
anerkender, at de fleste bern ville reagere pa og synes at det, som Sanne selv har
oplevet, var hérdt. Dette indikerer mental fleksibilitet, en kernekompetence ved
resiliens. Hvorvidt det er faelles menneskelighed eller mental fleksibilitet som er den
primere mekanisme, er svaert at vurdere, men det kan i dette tilfaelde tyde pa, at disse
er i vekselvirkning med hinanden - at bevare et bredt perspektiv skaber muligvis
folelser af falles menneskelighed, og felelser af felles menneskelighed kan maske
brede ens perspektiv ud. En af de andre interviewdeltagere, Malene, beskriver ogsa
flere gange indirekte, hvordan hun anerkender, at hun pa en eller anden méde lider.
Hun er meget tydelig omkring, at hun ser sin psykiske sygdom som en reel skade,

hvilket kan ses 1 dette citat:

“... sddan-sadan ser jeg det lidt at, det er ogsd sddan jeg anerkender, det er en reel

skade eller handicap...” (Bilag 3, p. 11, 1. 257f)

I samme trdd som Sanne, kan denne indsigt vaere smertefuld, da man med erkendelsen

af sin “skade” muligvis ogsa ser de ting, man ikke l&engere kan. Men det er med denne
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erkendelse, at man derefter kan stille sig nysgerrig overfor hvordan man sa bedst kan
moede sig selv, skaden taget in mente. Dette aspekt bliver uddybet i temaet
“egenomsorg”. At ga sin smerte i meode kan knyttes til mindfulness, og Malene

kommer endvidere ind pé et andet aspekt ved dette udsagn:

“... jeg er jo godt klar over at ting kommer i bolger, og altsd det er jo ikke, og
anerkende at lige nu er det hdrdt, men i morgen er ny dag (smilende). Sd ja, jeg ved
ikke. Jamen det-, jeg foler generelt, at jeg har en forstdelse for, at-at ting md godt
veere hdrde, ehm, det er okay, altsa jeg er ikke bange for det, men jeg skal heller ikke
lade det odelcegge det hele, og jeg skal ikke sddan lade det treenge for dybt ind sa det
adelcegger noget pd leengere sigt...” (Bilag 3, p. 17, p. 413-318)

I dette udsagn belyser hun hendes tilgang til modgang, og dermed svere folelser og
tanker, som 1 hej grad indikerer en forstéelse for, at de ikke er permanente, men
forbigdende. Beskrivelsen af en ny dag i morgen, indikerer en forstéelse af at de hérde
tider ikke varer for evigt, dagen i morgen bringer nye muligheder. Ovenstdende er i
overensstemmelse med mindfulness, hvor den sidste del af citatet setter sig i
modsetning til overidentifikation, hvor man lader negative oplevelser definere ens
vaeren. Dette er ikke tilfaeldet for Malene, som i stedet indtager en mere mindful veren,
hvor hun anerkender sin lidelse, men ikke lader den styre hendes liv. Denne tilgang
tillader hende at forholde sig balanceret til den modgang hun oplever, uden undgéelse,
hvor Sanne f.eks. har bevaget sig fra undgéelse til anerkendelse. Dette kan ogsa
knyttes til resiliens, hvor selvregulering kan navnes, da Malene er i stand til at
moderere tanker og folelser, men kernekompetencen optimisme kan muligvis ogsé
tilfojes. Malene kan maske siges at vere klar over hvad hun kan og ikke kan
kontrollere, idet hun erkender, at ting kommer i belger, hvilket hun ikke kan styre.
Dette indikerer ogsa en grad af virkelighedstro, som optimisme ogséd er kendetegnet
ved. Dette har Emma f.eks. svarere ved, hvorfor hun stadig arbejder pa det. I det
folgende udsagn bliver der talt om hvordan hun er hard ved sig selv, nar hun kommer

til at begé en fejl, hvorpéa svaret lyder:

“Jamen-, men-men altsd, det gar an pd fejlens storrelse, er det noget der er storre, sa
kan jeg godt finde pa at sla mig selv i hovedet over det i-i noget tid, prove at

overbevise mig selv om at det er okay og at det er sket, men i virkeligheden sa sldr
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jeg ogsd mig selv oven i hovedet over, at det er sket, det-det er den der balancegang,
der kan veere sveer at styre i at huske selv pa, at, det er menneskeligt, men alligevel sa

bebrejder man sig selv rigtig meget.” (Bilag 4, p. 6, 1. 142-146)

Emma beskriver, at det kan vaere svert at huske sig selv pé, at det er menneskeligt at
begé fejl, iser nar ens tanker og folelser er praeget af hvad der kan beskrives som det
omvendte af selv-venlighed, altsé selv-fordemmelse. Udsagnet indikerer dog, at hun
stadig er i en proces, hvor hun lerer at vaere mindre kritisk overfor sig selv, i og med
at hun fortaller, at hun forseger at overbevise sig selv om, at det er menneskeligt at
fejle. Ordet “menneskeligt” treekker ogsa trade til self-compassion elementet falles
menneskelighed, hvor ufuldkommenhed er det, der gor os til mennesker. Det kan
maske siges, at der er en konflikt imellem de selv-fordemmende tanker og felelser, og
en mere selv-venlig, felles menneskelig tankegang, som hun forseger at efterleve.
Hvis dette er tilfeeldet, kan kernekompetencen selvbevidsthed navnes, hvor man er i
stand til at identificere uproduktive tanker, folelser og adfaerd. Hvor de tidligere citater
ogsé kan knyttes til selvbevidsthed, far vi her muligvis et indblik i hvad der sker nér
man er selvbevidst om fejl og dermed smertefulde oplevelser, men ikke endnu til fulde
har leert en mere self-compassionate tankegang. Emma anerkender dog, at det er sveert,
ndr hun kommer til at bega fejl, hvilket indikerer en grad af selv-venlighed, hvor man
anerkender sin lidelse og sine mangler, hvilket muligvis tillader selvbevidsthed. Selv-
venlighed og at anerkende sine mangler er, som sagt, en del af self-compassion. Hertil

kan et uddrag fra Claras interview fremhaves:

“Det er jo sadan ukendt skrdaplan, kan man sige, det er sadan et nyt farvand, det
sddan jeg kalder, som jeg altid har kaldt det, det er faktisk ret cute (griner let),
derude hvor JEG ikke kan bunde-" (Bilag 2, p. 22, 1. 680ff)

Dette korte udsagn er en simpel, men pracis anerkendelse af egne mangler, sagt som
svar pa hvad Clara ger, hvis de strategier hun forseger i en given situation, ikke virker.
Dette bliver sagt pa en karlig mide, hvor hun beskriver det som en “ret cute” made at
sige det pé, og der kan derfor umiddelbart ikke fortolkes en selv-fordemmende tilgang.
Det er dermed tydeligt, at Clara er selvbevidst set i lyset af resiliens, da hun er bevidst
om hvor hun specifikt ikke kan bunde. Kort forinden var der en undren, som muligvis

bekrefter, at ovenstaende kan fortolkes som selv-venlighed:
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“... hvad sadan-, hvad er sundt? Det er det, jeg altid siger, hvad er sundt? Fordi hvad
er det egentlig? Hvad vil det sige at veere sund her oppe i den her sode lille fis, for
det er jeg ikke, altsd det kan jeg honestly say, fordi der er jo stadig nogle punkter,
hvor jeg falder...” (Bilag 2, p. 22, 1. 670-673)

At anerkende sine mangler og lidelse er et led i selv-venlighed, det naste er at man
ogsa aktivt bekymrer sig om egen lidelse, hvorfor man er motiveret til at lindre den.
Der folger en nysgerrighed omkring, hvordan man bedst kan tage vare pé sig selv,
hvilket hjelper med at hdndtere udfordringer. For Clara kan en undren om, hvad det
er at vaere sund i hovedet méske vere et udtryk for denne motivation til at lindre.
Derefter kommer der en anerkendelse af, at hun stadig “falder” pd nogle punkter,
hvilket muligvis ogsa indebarer at slé sig, hvorfor der maske kan antages lidelse, som
i dette tilfzelde anerkendes. Derudover kalder hun sit eget hoved for en “sed lille fis,”
som 1 sig selv er en venlig méde at tale om sig selv. I relation til resiliens kan denne
selv-venlige tilgang knyttes til mental fleksibilitet, idet hun reflekterer over hvad
psykisk sundhed er i relation til sig selv, samtidigt med at hun inddrager sine mangler
i ligningen. Dette tillader hende muligvis at tage hegjde for egne behov og agere
derefter. Med anerkendelsen af sin egen lidelse, kommer der dog ogsé en anden undren

fra Clara:

“Som mennesker, men jeg tror, at vi alle sammen pd et eller andet tidspunkt har et
noget vi skraber, du ved, altsa hvor vi skraber bunden, og der tror jeg ogsd, at det
forkert af os som mennesker at sammenligne de grundlag, hvis du forstar, altsd jeg-,
jeg har veeret indlagt pd psykiatrisk afdeling pd den dbne, men skal jeg sammenligne
det med hr. Andersen, der lige har mistet sin hund Fido, hvor han foler, at det er
Jjordens undergang? Det skal jeg jo ikke, hvis det foles, altsd, for ham som jordens
undergang?” (Bilag 2, p. 17, 1. 537-541).

Her ses der en udfordring p&@ hvorvidt sammenligningsgrundlaget for falles
menneskelighed er skavt. Hun belyser egen lidelse, ved at formulere sin forste
indleeggelse som at “skrabe bunden,” hvorfor det kan forstas, at det tidspunkt var en
af de mest smertefulde i hendes liv. Hun blev indlagt pd baggrund af at hun var til fare

for sig selv, hvilket hun ikke mener, kan sammenlignes med f.eks. deden af et keeledyr.
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Fiktive Fidos ded blegner sammenlignet med Claras indlaeggelse. Derfor opstar der
ogsa en undren i undertegnede, over hvorvidt man kan vedligeholde folelser af felles
menneskelighed, hvis man feler at sammenligningsgrundlaget af en eller anden drsag
er skeevt? Hvem skal afgare, hvad der er og ikke er sammenligneligt? Dette uddybes i
diskussionen, da det er relevant at forholde sig kritisk overfor denne opgaves teoretiske
komponenter, og hvorvidt de er i harmoni med interviewdeltagernes oplevelse. En
refleksivitet viser sig til sidst i ovenstdende uddrag, da Clara indtager et andet
perspektiv, hvor hun anerkender, at andres smerte er lige sd valid som hendes, pé trods
af at den er fordrsaget af andre omstendigheder. Dette kan tyde pa et preg af felles
menneskelighed fra self-compassion. Denne sidste s@tning formuleres dog som et
spergsmadl, hvilket indikerer, at det er noget hun ikke er helt sikker pd. Den resiliente
kernekompetence, mental fleksibilitet, kan dog i hej grad antydes, da Clara kan se
sagen fra forskellige sider, bdde med udgangspunkt i sig selv, men ogsé i den fiktive
Hr. Andersen. Malthe giver udtryk for noget af det samme, men fra et mere afklaret

stasted:

“Hvis du dermed ikke mener, at det maske kunne veere ret lcekkert nogle gange at
have lige sa mange penge som Bill Gates, sd, det tror jeg vi alle sammen godt kunne
onske, men det er ikke sddan at jeg sidder og teenker, hvis nu at jeg var kendt eller at
jeg var rig eller det her eller det her eller det her, at jeg-, at jeg sd vil ha-, at jeg sd
ikke ville stode ind i de samme problemer som jeg gor nu, det vil mdske ikke veere

preecis de samme problemer men det vil bare veere andre.” (Bilag 5, p. 10, 1. 261-

264)

Som de andre anerkender han de problemer han har, og indtager en felles menneskelig
tankegang, i og med at han udtrykker, at grasset ikke nedvendigvis ville vare
gronnere, hvis han f.eks. havde lige s& mange penge som Bill Gates. Derefter
udtrykkes der, at Gates formentlig ogsa har en masse problemer, som man ikke ville
bytte med sine egne (Bilag 5, p. 11, 1. 270f). Malthe understreger dog ogs4, at det kunne
vare lekkert at vere lige sa rig som Gates, som tyder pd nogle af de samme tanker,
som Clara. Graesset er nedvendigvis ikke grennere pd den anden side, men det er
nemmere at passe det, hvis man har flere ressourcer, hvoraf penge er en af dem. En
anden forudsatning for gronnere gras, forstaet som bedre levevilkér, kunne ogsé vare,

at man var fri for psykisk sygdom og psykiatriske indlaeggelser, som den fiktive Hr.
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Andersen i Claras udsagn antages at vere. Budskabet forbliver dog ved felles
menneskelighed i Malthes udsagn, at pa trods af at modgang muligvis ser anderledes
ud for Gates og ham, har de det til felles at de netop oplever den. Dette er i
overensstemmelse med optimisme og mental fleksibilitet fra resiliens, hvor man bl.a.
er virkelighedstro, hvilket felles menneskelighed méske bidrager til i Malthes tilfalde.
Evnen til at bevare perspektiv gor sig ogsa geldende, i og med at han anerkender, at
det muligvis ikke ville vaere den samme modgang han ville opleve hvis han var i Gates’

sko, men en anden.

9.1.1. Opsummering

I dette afsnit er temaet anerkendelse af egen lidelse blevet prasenteret, hvor alle
elementer af self-compassion er blevet nevnt, og knyttet til kernekomptencer fra
resiliens. Alle interviewdeltagere er i en eller anden grad selvbevidste og anerkendende
omkring egen lidelse, hvad end det angar fejl, mangler eller situationer, som man
muligvis ikke selv er skyld i. Ovenstdende traekker trade tilbage til resiliente
kernekompetencer, hvorfor analysen indtil videre tyder pa, at self-compassion og

resiliens hanger sammen, med udgangspunkt i interviewdeltagernes oplevelser.

9.2. Tema 2: Egenomsorg

For de fleste af interviewdeltagerne er egenomsorg en af forudsatningerne for, at de
kan fa en hverdag til at fungere og/eller handtere deres psykiske sygdom. Det er f.eks.
igennem det, at man kan selvregulere, hvorfor denne kernekompetence fra resiliens
primart vil knyttes til dette tema, sammen med is@r selv-venlighed fra self-
compassion teori. Egenomsorg kan selvfolgelig se forskellig ud. For Clara indebarer

det f.eks. at tage en lur:
... sd gar jeg ind og leegger mig herinde i min seng, og sd legger jeg mig til at sove

MINDST halvanden time til to timer, og sa kommer min kcereste ogsd gerne ind og

veekker mig, MEGET forsigtigt...” (Bilag 2, p. 12, 1. 364ff)
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I dette udsagn ses det hvordan Clara tager hand om sig selv. Dette skal ses i1 kontekst
af, at hun belyser hvordan hun er klar over sine begransninger, at hun skal hvile mere
end andre f.eks. skal. Dette kraever selvfolgelig en anerkendelse af disse i forste
omgang, men derefter ogsa handlen. At tage en lur er altséd Claras made at serge for,
at hun kan fa en hverdag til at fungere. Hendes kareste er ogsd med til at f& denne til
at kere gnidningsfrit, i og med at han forsigtigt vaekker hende, ofte med aftensmaden
klar. Dette indikerer, at der har vaeret kommunikation i deres hjem om Claras behov.
Dette kan forstds som egenomsorg, da Clara tager de nedvendige skridt til at satte sig
selv op til succes. Selv-venlighed er derfor relevant at nevne, da det er tydeligt, at
Clara er motiveret for at lindre sin egen lidelse, og har abnet op over for sin kareste,
efterfulgt af handlen derefter. At Clara handler for at lindre sin lidelse, traekker trade
til fierce self-compassion, hvor egenomsorg netop er en del af denne. Denne handlen

kan ogsa ses 1 dette citat, hvor Clara beskriver en aftale hun har lavet med sin kareste:

... sd bliver jeg nusset om, og hvis jeg har brug for at greede, veere sur, sd er de
folelser velkomne, og det er en meget klar aftale, vi har herhjemme, at alle folelser er

velkomne...” (Bilag 2, p. 12, 1. 376ff)

Ovenstdende uddrag indikerer forbundethed, fordi hun har opbygget en tryg relation
til sin kaereste, hvor alle folelser er velkomne. Desuden indebarer forbundethed ogsé
evnen til at bede om hjalp, hvilket hun kan siges at gore, ved at tale abent med sin
kaereste, savel som bede ham vakke sig med aftensmaden klar. At alle folelser er
velkomne, indikerer ogsd mindfulness, hvor man ikke overidentificerer sig med eller
undgar sine tanker og folelser, men giver dem plads til at vaere. P4 den mide kan man
ogsé forholde sig til dem, og agere med selv-venlighed. For Emma er hvile ogsé en
del af den egenomsorg, hun tilbyder sig selv, men det kan fornemmes i citatet, at dette

er en tankegang, hun stadig er i gang med at implementere:

”Ehm, husk at tage pauser, og husk at generelt at slappe af og ikke altid kreeve alt for
meget af mig selv og sige at det er okay at veere doven nogle gange, for eksempel,

altsa det er okay at have brug at tage en pause, det er sda naturligt og det er noget vi

alle har brug for.” (Bilag 4, p. 17, 1. 407ff)

At det er en igangvarende proces at tage vare pa sig selv, kan f.eks. ses ved at hun

stadig skal huske sig selv pa, at det er okay at tage pauser og ikke kreeve for meget af
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sig selv. Ordet “doven” indikerer muligvis ogsa, at det at hvile, miske har nogle
negative konnotationer for Emma. Hun er dog anerkendende for sine behov, og
pamindelserne om at det er okay at hvile, kunne tyde p4, at egenomsorg er noget hun
prioriterer. Som ved Clara, er Emmas udsagn praget af selv-venlighed i og med at hun
er anerkendende, men der ses ogséd en grad af faelles menneskelighed til sidst. Det er
naturligt at holde pauser, det er en af de ting alle mennesker kan have brug for. At
hvile kan vaere en form for selvregulering som benavnt i resiliens, men selvbevidsthed
kan ogsé nevnes, da Emma forseger at indtage en mere self-compassionate tankegang,
end hun sandsynligvis tidligere har haft. En @ndren i tankegang kan ogsa knyttes til
kernekompetencen mental fleksibilitet, som bl.a. indeberer tilegnelse af nye strategier.
Denne @ndren i tankegang kan vare en ny made for Emma, at tage vare pa sig selv
pa. Hvor Clara og Emma har det til felles, at deres egenomsorg indebarer bl.a. at
hvile, har bdde Clara og Sanne pé en eller anden vis bygget deres hjem pd en méade,
som gavner dem. Clara og hendes kereste har aftaler om at alle folelser er velkomne,
hvor Sanne har ladet maden hun tager vare pd sig selv influere hvordan hun har

indrettet hendes hjem med sin kareste og nyfadte:

”0Og-og for mig er det ogsd en self-compassion ting, at, at veere i, at det er okay, at
jeg har det sadan med de ting, altsd det er okay at ligge og ae den pude jeg ligger
pd, fordi jeg synes, den er blod (grinende), ehm, fordi det ogsa er med til at nulstille
mig fuldsteendig, at jeg gor det, ehm, sd det har ogsd influeret mange mdder det har
set ud pd herhjemme...” (Bilag 1, p. 28, 1. 864-868)

Her anerkender Sanne, at hendes made at nulstille sig selv pa er okay, savel som lader
den pévirke f.eks. hvordan deres puder ser ud. Dette kan ses som at handle for lindre
egen lidelse gennem egenomsorg, hvilket kan sattes i forbindelse med selv-venlighed,
som beskrevet ovenfor. At Sanne bliver nulstillet af at ae en blad pude, kunne indikere,
at der muligvis findes noget mindfulness i dette udsagn. Hun imedekommer de folelser
og tanker hun maétte have, ved at ae puden, hvilket hun selv siger "nulstiller” hende
igen. Hun far muligvis afbalanceret sin indre tilstand ved denne adferd, hvor hun
saledes kan falde til ro. Selvregulering fra resiliens kan knyttes til dette, da hun
modererer tanker og folelser ved at rere ved noget bladt, hvorfor selv-venlighed og
mindfulness muligvis kan siges at facilitere selvreguleringen. Clara og Sanne har ogsa

til felles at de leegger veerdi i, at ga op 1 udseende. Clara beskriver:

44



... at stille sig om morgenen foran spejlet og faktisk leegge den her make-up, som
mange andre kvinder gor, ja, det kan godt veere, at det er mange andre kvinder, men
det har jeg altsd ikke altid overskuddet til, sd for mig bliver det egenomsorg og
keerlighed til mig selv...” (Bilag 2, p. 26, 1. 801-804)

At gare noget ud af sig selv bliver en form for egenomsorg for hende, da det ikke altid
er noget, der er plads til. Det samme gor sig galdende for Sanne, hvor hun

indstrukturerer ”self-care” relateret til udseende:

... hvor vigtigt det er for mit-, for mit eget selvbillede, og for min egen, altsd mit
selvveerd, og dermed sd ogsa for gjort det noget mere, fa dyrket det, fd holdt fast i
det, og pd den mdde fd det ind, og sadan fa det indstruktureret, fordi det er noget af
det, jeg har behov for, det bliver...” (Bilag 1, p. 21, 1. 628ff).

For Sanne betyder en dyrkelse af hendes udseende, dyrkelse af hendes selvbillede og
selvvaerd. Denne form for egenomsorg er altsé af stor betydning for hende. Det er af
betydning for hende, at hun f.eks. ser ordentlig ud nede i Netto (Bilag 1, p. 20, . 627f),
hvorfor dette absolut skal prioriteres. For bdde hende og Clara er det muligvis en form
for selv-venlighed, at de afsatter tid og plads til at dyrke sig selv. Dette giver mening,
da selv-venlighed netop reducerer folelser af wuvaerdighed, hvilket er i
overensstemmelse med begge udsagn, og i hej grad Sannes, da hun selv italesatter
folelser af selvvaerd. Hos Clara ses det ved at hun udtrykker, at make-up bliver en form
for keerlighed til hende selv, som kan knyttes til positive folelser angdende en selv. De
holder sig selv ker, ved at geore noget godt for dem selv. I forbindelse med resiliens
kan dette muligvis knyttes til kernekompetencen optimisme, hvor man legger marke
til det gode i en selv, som kan fornemmes indirekte ved at Clara og Sanne narer
positive folelser og oget selvveerd angdende en selv 1 forbindelse med denne form for

egenomsorg.

Der er ogsa andre typer af egenomsorg, som navnt tidligere. Som belyst i fierce self-
compassion, indebarer denne bl.a. ogsa at beskytte os selv, hvilket gor sig geldende 1

Emmas tilfeelde. Hun beskytter sig selv ved at satte greenser:

”At veere flink mod sig selv i at scette greenser, altsd det er meget selvkeerlighed at

scette en greense generelt.” (Bilag 4, p. 17, 1. 403f)
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Her taler Emma ikke kun om at satte grenser overfor andre, men ogsé sig selv. Hun
har tidligere haft en tendens til at undga ting som medferte ubehag, sdvel som lade sig
rive med og overskride sine egne greenser (Bilag 4, p. 10, 1. 253-259). Derfor anser
hun grensesatning som en form for selvkarlighed, hvor hun anerkender hvad hun kan
holde til, og dermed tager vare pé sig selv, ved ikke at slide sig selv op. Clara setter
ogsa granser, da hun har afbrudt kontakten med sine forzldre, da de efter eget udsagn
er meget narcissistiske og har tidligere veret voldelige overfor Claras seskende (Bilag
2,p. 14, 21, 1. 418f, 658). Dette har hun valgt til fordel for at passe pé sig selv, hvilket

hun selv mener, er noget nyt for hende:

... sd jeg vil sige, at det kommer meget sent, at jeg begynder at passe pd mig selv i
de fronter der, og begynder at spejle sig og se hvad er normalt, og hvad er ikke
normalt, og jeg kan forteelle dig, at det er puh, lyst til at rdbe ind til ved siden af (til
sin keereste i det andet rum) og sige, hvorndr var det, jeg afbrad kontakten med min
mor? To dr siden ca., sd du kan godt se, at det er ogsa meget nyt for mig at se...”

(Bilag 2, p. 21f, 1. 666-670)

At sztte graenser er séledes ogsé en form for egenomsorg, i og med at Emma og Clara
muligvis er verre stillede, hvis de ikke gor det. Motivationen for at lindre eller
forebygge lidelse er til stede, da greensesatning i visse tilfelde ogsa betyder, at man
mister andre ting — f.eks. valger Emma spandende muligheder pa studiet fra (Bilag 4,
p. 14, 1. 352ff), og Clara har atbrudt kontakten med sine foraeldre. De ofrer begge to
for at vedligeholde egenomsorg, og i forlengelse af det, sit helbred. Dette kan pd den
mdde knyttes til selv-venlighed, hvor man er motiveret for at lindre. Selvbevidsthed
fra resiliens gores ogsé relevant, da Emma og Clara har matte indse, at de var nedt til
at give slip pa nogle ting. Der ses ogsa en grad af kernekompetencen optimisme, da de
ved at sette graenser formentlig har en sans for hvad de kan styre, hvilket de handler
pa. De tager altsé deres egenomsorg alvorligt. Dette har de tilfeelles med Malthe, hvor

han beskriver:

... jeg er selv inkluderet i det, bliver nodt til at tage ansvar for eget liv, og det
betyder ogsa at sd snart der er en udfordring eller noget jeg er utilfreds med eller,

Jja, jeg bliver nadt til forst at kigge indad...” (Bilag 5, p. 11, 1. 274ff)
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Fierce self-compassion kan knyttes til dette udsagn, da det tyder pd, at Malthe er
handlekraftig, i og med at det ansvar han navner, indebarer hvordan han former sit
liv. Man er nedt til at tage ansvar for eget liv, og dette inkluderer de behov man har,
muligvis isar ift. sin psykiske sygdom. Dette kunne vare et tegn pa selv-venlighed,
da han er motiveret for at lindre lidelse, ved at tage ansvar for eget liv. Dette hjelper
med at handtere udfordringer man meder i livet jf. selv-venlighed fra self-compassion.
For at kunne gore dette, er han nedt til at kigge indad forst, som ogsa er et kendetegn
ved selv-venlighed, da han emotionelt &bner op. At tage ansvar kraever muligvis ogsa,
at man identificerer hvad man kan kontrollere, som er knyttet til kernekompetencen
optimisme fra resiliens. Selvbevidsthed er ogsa relevant at navne, da Malthe belyser
at han forst er nedt til at kigge indad, nir han meder udfordringer. Dette kunne tyde
pa, at han aktivt forseger at identificere uproduktive tanker, folelser og adferd, som
han derefter kan tage ansvar for. Denne form for fierce self-compassion, at tage sit liv
i alvor, indikerer muligvis ogsd en grad af karakterstyrke, hvor man ser sine egne
styrker, og stoler pd, at man kan nd egne mal med disse. Et uddrag fra Malenes

interview kan i1 denne forbindelse fremhaves:

... 8d pd den mdde sd tager jeg egentlig ogsd det seriost som et job, at mit job det er

at passe pa mig selv med hvad end det kreever...” (Bilag 3, p. 10, 1. 233ff)

Det ses her, at Malene ogsa tager ansvar for eget liv, hvor hun ser det som sit job at
passe pa sig selv, i og med at hun er fortidspensionist. Karakterstyrken kan ses ved
serigsiteten i udsagnet, hun er villig til at gere hvad end det kraver, hvilket maske kan
ses som en radikal form for egenomsorg. Med denne indsats kan man muligvis
fornemme en forventning om, at der ikke er tvivl om, at hun nok skal klare sig. Fierce
self-compassion ger sig dermed ogsd galdende her, sdvel som selv-venlighed, da
Malene stotter sig selv ved at tage hendes egenomsorg serigst. Som ved Malthe ses der

ogsa en motivation for at lindre, eller forebygge, lidelse gennem denne.

9.2.1. Opsummering

I dette afsnit er temaet egenomsorg blevet prasenteret, hvor forskellige former for
egenomsorg hos interviewdeltagerne er blevet gennemgéet. Fierce self-compassion
har i denne forbindelse varet relevant, da det indebaerer bl.a. at tage vare pa og beskytte

sig selv. Opsummerende kan det siges, at interviewdeltagerne er motiverede til at
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lindre eller forebygge deres lidelse, da de tager ansvaret for deres lidelse alvorligt.
Dette viser sig ved f.eks. at sette graenser overfor sig selv og andre, men ogsa ved at
indrette deres liv saledes, at de setter sig selv op til succes. Egenomsorg som belyst af
begreber fra self-compassion og resiliens kan muligvis siges at vare grundleeggende
for, at de kan have en funktionel dagligdag. Isar selv-venlighed har veret
gennemgdende, hvorfor denne muligvis er af betydning for resiliens hos
interviewdeltagerne, hvor is@r selv-regulering og optimisme fra resiliens kan
fremhaves. Ogsé i dette tema kan der ses sammenfald mellem self-compassion og
resiliens, hvilket forsteerker formodningen om, at interviewdeltagerne oplever, at disse

er forbundet med hinanden.
9.3. Tema 3: P4 lige fod med andre

De to forste temaer er 1) anerkendelse af egen lidelse og 2) egenomsorg er blevet
gennemgaet, men pé trods af anerkendelse og egenomsorg med udgangspunkt i egen
lidelse, eksisterer ensket om at vaere ligesom andre i visse tilfelde stadig. Dette onske
kunne tenkes at vere i kontrast til det, at leve med psykisk sygdom, da det kan
indebzre begrensninger. F.eks. beskriver Sanne, hvordan folelsen af at vere

anderledes fra andre pavirkede hendes selvvard:

“... at jeg i mange dr folte, at jeg ikke var god nok, fordi jeg ikke var normal, og fordi
Jjeg ikke kunne det, alle andre kunne...” (Bilag 1, p. 21, 1. 665f)

Folelsen af at hun ikke var god nok pd baggrund af, at hun ikke kunne de samme som
andre, kunne tyde pd selv-fordemmelse. Dette ses ved, at hun demte sig selv for noget,
hun ikke selv kunne styre, da hun ikke selv har valgt sine levevilkér, f.eks. at hun har
ADHD. Det, der blev vendepunktet for hende, var at hun efter mange fejldiagnoser fik
den rigtige diagnose. Med den rigtige diagnose kom ogsd den rigtige behandling,

hvilket led til, at hun nu kunne eksistere pa lige fod med dem omkring sig:

“Jeg havde en forudscetning for at kunne passe ind i det neurotypiske samfund, jeg
tror mere, det var der, jeg tror mere, det er der, jeg har brugt det, sa meerkelig er jeg

ikke, altsa, men lidt med den pd (ser keerligt pa sin nyfodte).” (Bilag 1, p. 25, 1. 785ff)

48



Sanne fik altsd en forudsatning for at kunne passe ind i det neurotypiske samfund,
hvor hun erkendte, at “sa markelig” var hun heller ikke. @nsket om at passe ind hos
de neurotypiske medes altsa. Dette indikerer en folelse af feelles menneskelighed, hvor
hun nu oplever, at hun er ligesom andre. Her kan man dog forholde sig kritisk til,
hvorvidt det reelt er folelsen af falles menneskelighed, som forarsager en oget folelse
af normalitet, eller om det er fordi ensket om at passe ind med de neurotypiske medes.
Det er muligvis tilfeldet, at ndr ensket medes, ages folelsen af feelles menneskelighed,
hvorfor det ikke i sig selv er self-compassion, som gar forud for oplevelsen af at passe
ind. Med det sagt, betyder det ikke at feelles menneskelighed ikke kan spille en rolle
for Sannes velver. Det er ogsa efter diagnosticering, at hun begynder at fi nogle
succesoplevelser, som bidrager til denne folelse. At hun legger maerke til det gode 1
sig selv, indikerer den resiliente kernekompetence optimisme, i og med at hun indser,
at hun ikke er s& ved siden af normalen, som hun troede. Ogsé Clara erkender, at hun
og den familie hun kommer fra, er socialt akavede, hvilket tyder pé, at de ogsa har

oplevet folelsen af at veere afvigende fra hvad der anses som varende normalt:

“... sd jeg prover jo hele tiden, fordi jeg er nysgerrig af menneske og reflekterende
som menneske, at-at samle fra jer, der er normale, altsd, hvis det giver mening. Det
er jo-, det er jo altsda-, nu har jeg levet i en familie, der er totalt socialt akavet i sa
mange ar, sd vil jeg da gerne prave, sddan at lige skeje lidt den anden vej.” (Bilag 2,

p. 15, 1. 466-470).

Her belyser hun, at hendes opvakst i en atypisk familie har haft indflydelse pa hvordan
hun gebarder sig i livet. Derfor forseger hun nu at observere, hvordan normale
mennesker gor, og lere af det, hvilket indikerer mental fleksibilitet, da hun kan prove
nye strategier. Denne hdndtering af udfordringen af at ikke at passe ind, har muligvis
sin rod i anerkendelsen af egne mangler, hvilket sdledes motiverer til at dekke disse.
Hvis det er tilfeldet, er det i overensstemmelse med selv-venlighed. I det tidligere
tema, anerkendelse af egen lidelse, udtaler Clara sig netop om, at det er hendes opgave
som psykisk syg, at forstd andre. Det er méske her, at behovet for at lere strategier ved
observere andre opstér. Ligesom Sanne og Clara, udtrykker Malthe ogsé et enske om
at have et helt normalt liv, pé trods af at han formentlig mé leve med forbehold for sin

psykiske sygdom:
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“Og det har givet mig forhdbning og forventning om at have et helt normalt villa,
volvo, vovhund liv...” (Bilag 4, p. 19, 1. 485f)

Her ses vendingen “villa, volvo, vovse”, som anvendes i forbindelse med et etableret
og trygt liv, med fast arbejde og statussymboler (Den Danske Ordbog). Med andre ord
kan man sige, at Malthe udtrykker, at han gnsker det samme, som de fleste andre - fast
arbejde, trygt hjem, og en familie med hund. Han forventer faktisk, at han ville kunne
efterleve det, hvilket kunne tyde pa, at ogsd han narer folelser af falles
menneskelighed, da han ikke tvivler pa, at han ville kunne passe ind i det almindelige
samfund. Han ville passe ind i det store fellesskab, sammen med andre mennesker,
som har villa, volvo, vovse til felles. Forventningen om at lykkes med dette kan settes
i forbindelse karakterstyrke fra resiliens, hvor man stoler pd, at man kan overvinde
udfordringer og nd egne maél, hvilket kan bekraftes med dette udsagn, som kommer

forinden Malthes ovenstiende citat:

“Jeg har indset at jeg er steerkere end jeg tror.” (Bilag 5, p. 19, 1. 484)

Her er det muligvis hans karakterstyrke som gér forud for felelsen af falles
menneskelighed, og ikke omvendt, da det kan tolkes, at det er den som driver ham
frem mod malet villa, volvo, vovse. Dette bryder med opgavens problemformulering,
som stiller sig nysgerrig pa hvilken oplevet indflydelse self-compassion, derunder
feelles menneskelighed, har pa oplevelsen af resiliens, og ikke omvendt. Her kan det
dog fremhaves, at mennesker med hgjere grad af self-compassion er mere motiverede
til at handle i overensstemmelse med deres dramme. Desuden foler self-compassionate
mennesker sig ogsa sterkere og mere “empowered”, hvilket muligvis er det, man ser
i ovenstdende citat. Dette ville falde ind under fierce selv-venlighed, som bl.a. er
associeret med handling og motivation til at skabe @ndringer (Neff, 2023, p. 4f). Hvor
Malthe stoler p4, at han vil na frem til et villa, volvo, vovse liv, indtager Sanne et andet
perspektiv, hvor hun bade kan vere i med det neurotypiske faellesskab, samtidigt med

at hun omfavner sin anderledeshed:

“Det behover ikke nogen, der forstar, hvorfor jeg gdr med to forskellige stromper,
altsa, folk ma godt grine lidt af det, og synes det er dndssvagt, at det er fordi, jeg ikke
har vasket pa samme tid, det md folk godt synes er skort, det kan jeg da godt selv se
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er skort, men altsd, sadan er det jo sd bare, de er jo nede i mine sko, det er jo lige
meget, men sddan at nd frem til de der pyt-knapper i virkeligheden med nogle af de
ting, som ikke er livs-, altsd, -validerende for mig, det er fuldsteendig ligegyldigt med
de stromper.” (Bilag 1, p. 18, 1. 542-547)

I udsagnet kan der ses en forstdelse for, at det ikke er af afgerende betydning, at man
er anderledes fra andre. Andre ma gerne synes, at de ting Sanne gor, er lidt skere,
hvilket hun i visse tilfaelde ogsa kan nikke genkendende til, men det er ikke det, der er
livsvaliderende - det er ligegyldigt hvorvidt hun har ens stremper pé eller ej, og dermed
méske ogsa om hun passer perfekt ind i samfundet. At Sanne anerkender det, der gor
hende uvalmindelig, indikerer selv-venlighed, da hun er stettende og velvillig overfor
de sider af sig selv, som hun tidligere har naret nedbrydende folelser omkring. Denne
selv-venlige tilgang til sig selv medferer ogsa reducering af folelser af uvaerdighed,
hvilket muligvis er det, der er sket hos hende. Ovenstdende tyder pé en udvikling fra
et onske om at vere normal til et bredere perspektiv, hvor Sannes sammenlignelighed
med andre ikke lengere er afgerende for hendes livskvalitet, som tyder pa mental
fleksibilitet fra resiliens, i og med at hun har @ndret tankegang. Denne
sammenlignelighed med andre kan ogsa vendes pd en anden made, som Emma f.eks.

gor:

“... fordi at-at de fleste mennesker vil opleve at veere pinlig eller vred eller lave fejl,
opleve noget cengstelighed og noget angst, sd det-det er rart at fole at det ikke bare
er mig, der er helt meerkelig oppe i hovedet, bare fordi at jeg har oplevet nogle treelse

ting i lobet af mit liv.” (Bilag 4, p. 8, 1. 185ff)

Ligesom Sanne beskriver Emma en folelse af, at hun ikke er sa markelig trods alt, her
med udgangspunkt i at alle oplever at begd fejl og fole negative folelser. Det er faktisk

det, som alle mennesker har til feelles, som Emma ogsa selv siger:

“... det far mig til at fole mig normal og have de her helt normale folelser, som jeg

ved alle oplever.” (Bilag 4, p. 8, 1. 182)

Emma efterlever her kernen ved falles menneskelighed, som indebarer at emotionelle

udfordringer er en del af den menneskelige oplevelse (Austin, Drossaert & Bohlmeijer,

51



2023, p. 169). Ligesom ved Sanne, tyder dette pd mental fleksibilitet, idet Emma kan
indtage andres perspektiv, hvor hun kan se, at de ogsa lider under ubehagelige folelser
og tanker. Dette stir dog i kontrast til f.eks. Malthes udsagn, og ensket om villa, volvo,
vovse, hvor disse tre ting gir forud for, at han kan passe ind, og dermed forud for hans
folelse af feelles menneskelighed. Emma anerkender her, at hun ikke nedvendigyvis skal
opné noget for at eksistere pa lige fod med andre, men at hun allerede gor det, med
udgangspunkt i sit felelsesliv, da alle mennesker ogséd oplever folelser. Et udsagn fra
Malene bliver relevant i denne sammenhang, hvor hun ogsa kan indtage andres

perspektiv, nar der tales om hvorvidt hun foeler sig alene i sin lidelse:

“At selv-selv dem man tror, der er allermest perfekte, der lever og er kernefamilien i
de store flotte huse, de kcemper bare med nogle andre ting, de, de har det heller ikke
nemt, det er bare noget andet.” (Bilag 3, p. 18, 1. 433f/)

Vendingen flotte huse og kernefamilier treekker trade tilbage til idéen om villa, volvo,
vovse, hvorfor det kan tolkes, at blot fordi man passer ind i samfundets rammer, er det
ikke ensbetydende med, at man ikke lider. Problemerne er muligvis ikke det samme,
men der er stadig problemer. Dette minder ogsa om Malthes citat omkring Bill Gates
i temaet “anerkendelse af egen lidelse,” som ogsa bererte tankegangen om at gresset
ikke er grennere pa den anden side. Hvor der i den forbindelse ogsé blev taget hgjde
for hvilke ressourcer man har til at passe grasset, findes der i Malenes udsagn en mere
afklaret, tydelig forstaelse for, at de ressourcer man har, f.eks. flotte huse, ikke
nedvendigvis ger at man har det nemmere. Falles menneskeligheden er skarpere, uden
den nuancering, hvilket hverken gor den bedre eller dérligere end Malthes udsagn,

men blot anderledes. Senere 1 interviewet udtrykker Malene:

... selvom vi er vidt forskellige, sa har vi sddan nogle menneskelige feellestreek.”

(Bilag 3, p. 18, 1. 444/)

Her ses igen tilgangen, som gennemstremmer begrebet faelles menneskelighed, at vi
netop har felles trek, pa trods af at vi ogsa kan vere vidt forskellige, hvilket er i
overensstemmelse med Emmas udsagn om normale folelser. Nar man er i kontakt med
denne tilgang, husker man pd, at det kan meget vel vaere at man har forskellige

levevilkar, man feler hver isar sin egen smerte, men oplevelsen af at vare uperfekt er
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det, man deler. Det er is@r nr Malene bruger ordet "vi”, at faelles menneskeligheden
kan fornemmes. Som ved udsagn fra de andre interviewdeltagere, kan der muligvis
anspores en grad af optimisme ift. resiliens, hvor hun leegger merke til noget, vi alle
sammen har til felles. Det er ikke nedvendigvis noget decideret positivt ved sig selv
og andre, som specifikt belyst i teoriafsnittet om resiliens, men her kan det gode maske
i stedet forstds som opfattelsen af, at vi alle er i samme bad med nogle lighedspunkter.
Folelser af faelles menneskelighed er muligvis med til at fremme disse erfaringer, sével
som en grad af virkelighedstro. Nar man foler sig fejlagtig, kan man komme til at
irrationelt tro, at det kun er en selv som lider. Dette er ikke en logisk proces, men mere
en emotionel reaktion, som dermed forstyrrer opfattelsen af virkeligheden — alle
mennesker oplever smerte pa et eller andet tidspunkt (Neff, 2023, p. 2). Malene, savel
som de andre interviewdeltagere, indikerer dermed en grad af virkelighedstro, da de
kan forholde sig til, at alle 1 en eller anden grad kan lide. Denne erkendelse skal dog
heller ikke komme i vejen for at omfavne sin egen anderledeshed. Som Sanne belyser

det:

... man md godt fole at man er forkert, men man md ikke fole, at man er sd forkert,

at man ikke kan, altsd man ikke pa en eller anden mdde stadig kan passe ind i

feellesskabet.” (Bilag 1, p. 28, 1. 881ff)

Man kan altsa skille sig ud fra andre, samtidigt med at man kan passe ind i
fellesskabet. Dette er i overensstemmelse med Malenes udsagn, hvor folelsen af at
passe ind 1 fellesskabet belyses som menneskelige feellestraek. Sanne omfavner dog
oplevelsen af at vaere forkert i ovenstaende citat, hvilket indikerer en hvilen i sig selv,
udover falles menneskelighed. Denne hvilen kan vare et tegn pa mindfulness, hvor
Sanne ikke undgar ubehagelige oplevelser, som f.eks. at fole sig forkert. Her moder
hun 1 stedet den folelse, og anerkender, at det er okay at have det sddan, men kun sé
lenge, at det ikke er dysfunktionelt, og kommer i vejen for, at man kan vere en del af
feellesskabet. Her kan den resiliente kernekompetence selvregulering tilfojes, da Sanne
maske kan siges at anvende mindfulness som forstiet i self-compassion og fzlles
menneskelighed, til ikke at fole sig forkert, hvor hun i stedet anerkender den, og vender
den til sin fordel. Hun behever sdledes ikke at @ndre pa sin varen i samfundet, da hun
er okay med at bryde fra. Dette kan tyde p4, at der ogsé i dette udsagn findes en grad

af karakterstyrke, hvor Sanne stoler pa, at hun stadig kan passe ind i faellesskabet, pd
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trods af ovenstdende. Der findes altsé en tiltro til, at hun med sine evner kan leve pa
lige fod med andre, hvilket kendetegner kompetencen karakterstyrke, samtidigt med
at hun hviler i at fole sig forkert. Hvor Sanne har indset, at hun kan fole sig forkert og
passe ind pa en og samme tid, erkender Clara at dette ikke skal ske pa bekostning af

hendes mentale helbred:

... at jeg har spejlet mig meget i, du ved, sddan, villa, vovse, volvo, at det er the shit,
det skal jeg hen til, og det vil jeg da, altsd-altsd stadig gerne, men det skal ikke veere
pd bekostning af mit mentale helbred...” (Bilag 2, p. 16, 1. 500ff)

Hvor der her ogsé ses et anske om at kunne eksistere pa lige fod med det neurotypiske
samfund, findes der ogsa en forstaelse for, at dette muligvis ikke kan imgdekommes,
da Clara prioriterer sit mentale helbred. I udsagnet kan det forstds implicit, at det
normale liv indebarer nogle fra- og tilvalg, som ville fa konsekvenser for hendes
livskvalitet, da det ville have indflydelse p& hvorvidt hun ville kunne tage sig af sin
psykiske sygdom. Dette kan maske forstds som en form for selvregulering, hvor hun
tilsidesaetter ensket om villa, vovse, volvo”, til fordel for at passe pa sig selv. Denne
tilsidesattelse kan muligvis ses som et resultat af selv-venlighed, hvor Clara bevidst
prioriterer at lindre lidelse og pleje sit psykiske helbred, fremfor at gore alt det, som
neurotypiske mennesker gor. Dette er en vigtig nuancering, nar der tales om at kunne
passe ind 1 fellesskabet. ©Onsket er muligvis stort, hvor det for nogle kan
imedekommes, men hos andre er det en overvejelse, som ngje skal gennemtankes, da

det er et spargsmél om at satte sit helbred pé spil.
9.3.1. Opsummering

Ovenstdende tema tyder pé, at interviewdeltagerne pa trods af anerkendelse af deres
lidelse, ogsé narer et onske om at passe ind 1 det neurotypiske samfund, hvor de kan
eksistere pa lige fod med andre. For nogle af deltagerne er det muligt at imedekomme
dette onske, men for andre skal det neje overvejes, da deres psykiske helbred er péd
spil. Det, der har preeget dette tema, har veret begrebet faelles menneskelighed fra self-
compassion, hvor diverse kernekompetencer fra resiliens kunne tilknyttes. Det kan
derfor tenkes, at oplevelsen af at have noget til felles med alle mennesker, gér forud

for resiliens. Det er i den forbindelse muligvis is@r optimisme, som kan fremhaves
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som navnt gentagende gange, i og med at deltagerne indikerede virkelighedstro, da de
kunne efterleve felles menneskelighed, i1 stedet for at irrationelt tro, at man er den

eneste som lider.

9.4. Tema 4: Nye strategier

Indtil videre er der blevet identificeret tre temaer; 1) anerkendelse af egen lidelse, 2)
egenomsorg, og 3) pé lige fod med andre. Det fjerde og sidste tema hedder nye
strategier, og belyser, hvordan interviewdeltagerne har udviklet nye strategier, som har
bidraget til deres resiliens. Disse strategier kan knyttes til self-compassion, hvor fierce
self-compassion kan navnes, da det indebaerer bl.a. at skabe givende livsaendringer,
personlig vaekst og initativ (Neff, 2023, p. 4f). Et udtryk som f.eks. viste sig hos Emma,
er evnen til at kunne sige pyt, nar hun kommer til at lave en fejl, hvilket hun

anerkender, er okay:

“... at det er okay, der sker fejl, det er sveert, men det er noget, jeg har haft behov for
at blive nadt til at arbejde pa, for at kunne veere i at, at rent faktisk at udvikle ting.”
(Bilag 4, p. 5, 1. 125f)

“Og sa det der med at ove sig lidt i at sige pyt...” (Bilag 4, p. 6, 1. 130)

Udsagnene tyder pa, at Emma har veret nedt til at arbejde pa, at have det okay med at
fejl kan ske, og det er her, at udtrykket “pyt” kommer i brug. Da hun ogsé navner at
“udvikle ting”, kan citatet knyttes til mental fleksibilitet fra resiliens, men her kan det
muligvis tolkes, at selv-venlighed og mindfulness er forudgdende for denne. Emma
kan muligvis siges at vere selv-venlig, da hun aktivt arbejder pd at veere mindre selv-
fordemmende, nar fejl opstar. Dette tillader hende ogsa at “udvikle ting”, da man med
selv-venlighed faciliterer muligheden for at sperge sig selv, hvad man har brug for,
hvilket i Emmas tilfaelde kan antages at veere en mere velvillig tilgang til hende selv.
Denne mere velvillige tilgang kan muligvis ses 1, at hun forseger at sige ’pyt” nar hun
begar fejl. Pyt bruges nemlig til at udtrykke, at noget ikke har betydning (Den Danske
Ordbog), hvilket kan vare i overensstemmelse med mindfulness, hvori evnen til at

lade vaere med haenge sig op i1 oplevelser indgar. At eve sig i at sige pyt, kan pa denne
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méde muligvis vere ovelse i at lade veere med at overidentificere sig med fejlen. At
kunne indremme sine fejl, kan ogsé knyttes til selvbevidsthed fra resiliens, da Emma
er bevidst om dem. Malene na@vner ogsa dette samme udtryk, i forbindelse med at
hendes ritualer kan forhindre hende i at komme afsted til aftaler til tiden, hvilket

resulterer i at hun nogle gange kommer for sent:

”... det er jo meget inde i mig selv, at jeg prover at veere overbeerende, og sige pyt.”

(Bilag 3, p. 22, 1. 561/)

Ogsd her kan det fornemmes, at Malene, ligesom Emma, ever sig i at vere
overberende og sige pyt, da hun bruger ordet ”prover”. Det er muligvis noget, hun
ikke har mestret endnu. Derfor kan mental fleksibilitet ogsa tilknyttes dette uddrag, da
Malene kan siges at forsege at tilegne sig en ny, mere velvillig tankegang angaende
hendes kamp med at komme afsted til tiden. Mental fleksibilitet gor sig dermed ogsé
relevant ift. Emmas citater, da ogsa hun forsegger at tilegne sig en ny, mere velvillig
tankegang ndr hun begér fejl. Mindfulness og selv-venlighed kan ogsd navnes, da
mindfulness, som ved Emmas udsagn, kan knyttes til ordet pyt. Selv-venlighed kan
ligeledes muligvis ses ved, at Malene arbejder pa vare mere velvillig overfor sig selv.
I Malthes interview blev ordet “pyt” ogsd navnt, ogsa i konteksten af udfordrende

situationer:

“... det er i hvert fald hjcelpsomt at have det perspektiv nogle gange for ligesom at
sige, "okay, pyt, vi ma videre, lad veere med at sidde og overtenke det her, lcer af det
og kom videre”, hvorimod at for i tiden kunne jeg maske godt veere mere tilbojelig til

at hyperfiksere pa den enkelte situation...” (Bilag 5, p. 7, 1. 162-165)

I Malthes tilfelde far man méske et lidt mere konkret indblik i, hvordan han tidligere
har hindteret svare situationer, hvor han havde en tendens til at hyperfiksere pa en
pageldende problematik. Dette kan, i samme trad som Emmas udsagn, sammenlignes
med overidentifikation. I og med at Malthe hyperfikserer, kan han dermed ikke stoppe
op, og maerke efter. Han belyser dog, at han har bevaget sig fra hyperfiksering, til en
mere virkelighedsnzer tilgang, hvor der legges vagt pa at sige pyt, lere af situationen,
og komme videre. Han har muligvis bevaget sig fra overidentifikation til en mere

mindful tankegang, hvor han ikke lader sig sluge af situationen gennem
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hyperfiksering, men er blevet bedre til at sige pyt. Dette indikerer en udvikling i
tankegang, som tyder pd mental fleksibilitet. At vere virkelighedstro er en del af
kernekompetencen optimisme, hvilket Malthe kan siges at vere blevet. Kort forinden

siger han ogsé:

“...det er sd derfor jeg som regel har omverden til at holde mig grounded, sige, "ja
Jja, rolig nu, alle laver fejl," og det er sd vigtigt at lytte til om-, til de stemmer der er i

omverdenen end de stemmer der kan veere inde i hovedet.” (Bilag 5, p. 6, 1. 128ff)

Malthe belyser her, at han har sin omverden til at holde sig ”grounded”, som forteller
ham, at alle kan begé fejl. At alle kan begé fejl er et trek ved felles menneskelighed,
hvorfor hans omverden muligvis kan siges at vaere preget af denne tankegang. Dette
citat skal ogsa ses i en kontekst af, at Malthe belyser, at han vender blikket hirdt mod
sig selv, nér han ikke foler at han kan efterleve sine verdier (Bilag 5, p. 5, 1. 124ff).
Grounded kan derfor muligvis forstds som, at han ved at lytte til sin omverden, kan
forholde sig mere selv-venlig, hellere end selv-fordemmende, hvilket forhindrer, at
han lader sig rive med af hans indre stemmer. Dette er muligvis ogsd et indblik 1,
hvilken strategi han ger nytte af, nar han meder svere situationer den dag i dag. At
tage imod hjelp fra omverdenen indikerer forbundethed fra resiliens, da Malthe er
villig til at tage imod hjalp fra andre. Han forholder sig ogsa til, at han kan lade sig
rive med af hans indre stemmer, hvorfor selvbevidsthed fra resiliens ogsa kan
inddrages. P4 den made er han méske bevidst om sine begransninger, hvilket giver
anledning til at gare noget ved dem. Dette er et kendetegn ved selv-venlighed, og kan

f.eks. ogsa ses hos Emma:

“... fordi at den der med greenser, har altid veeret lidt sveer for mig, ogsd selv nu, det
der med at huske at scette mine greenser, jeg har lidt haft sadan en undgdelsestendens

til at bare undga ting i stedet for, som jeg har arbejdet med i nogle ar nu...” (Bilag 4,
p. 12, 1. 296f)

Som ved Malthe ses en anerkendelse af, hvilke mangler Emma har, hvilket i hendes
tilfelde er en undgdelsestendens. Denne tendens har hun arbejdet med, hvor

grensesatning er en ny strategi, hun ger brug af i stedet for. Dette indikerer mental
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fleksibilitet, men ogsd optimisme, hvilket kan ses mere tydeligt i dette uddrag i

kontekst af hendes arbejde:

“Det jeg har gjort i den her situation, det er at jeg kun har gjort det, jeg har lovet, og
faet det feerdiggjort, og alt ekstra arbejde har jeg fortalt ham, at det har jeg desvcerre
ikke tid til...” (Bilag 4, p. 11, 1. 273f)

Hun forholder sig virkelighedstro, da hun erkender, at hun ikke har tid til at tage ekstra
arbejde pé sig, da det ville vaere pa bekostning af hendes mentale velver (Bilag 4, p.
10/, 1. 253-259). At satte grenser bliver for Emma en made at beskytte sig selv pa,
som stemmer overens med fierce self-compassion, sa hun ikke overanstrenger sig pa
bekostning af sit helbred. Selv-venlighed kan ogsa navnes, da hun anerkender sine
begransninger, samtidigt med at hun har for gje at passe pa sig selv og lindre smerte,
hvilket hun ger ved at anerkende sin fejl i1 at patage sig for meget arbejde. P4 den méde
har Emma lart en ny strategi for at beskytte sig selv, da hun tidligere har haft en
undgéelsestendens, som ikke har gavnet hende. Det samme kan siges om Malene, som

forlod psykiatri for at tage bedre vare pa sig selv:

“... jeg HAR forholdt mig til det (smilende), jeg har altsd-, jeg har haft min tur i
psykiatrien og alt det pjat der (smilende), ja undskyld, men det, det fik jeg ikke noget
godt ud af, sd jeg ved det er der, og jeg har gravet og vendt og alt muligt med det, sa
jeg ved, det er der, og jeg ved, at jeg kender mig selv godt, foler jeg, men jeg har ikke
brug for at tveere rundt i det, ehm.” (Bilag 3, p. 12, 1. 280-283)

Malene tog en radikal beslutning om at preve en ny strategi, som ikke inkluderede
psykiatri, da hun ikke felte, at den gavnede hende. Hun belyser, hvordan de graver i
det hele, hvilket hun ikke synes fungerer for hende, da hun fir det bedre af at distrahere
sig selv. I forbindelse med self-compassion er dette i overensstemmelse med fierce
self-compassion, men der ses ogsa en form for selv-venlighed, da hun tager en
vanskelig beslutning om at forlade psykiatri, med det formal at fa det bedre, og dermed
lindre sin smerte. Karakterstyrke ses ogsa, da hun stoler pd, at hun klarer sig uden
psykiatrisk hjelp, ved at forholde sig pé sin egen made til sin psykiske sygdom, hvor
der ikke bliver gravet i den, som méske kan forstds som overidentifikation. At hun

hellere onsker at distrahere sig selv end at grave i sin psykiske sygdom, kan muligvis
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ses som en undgéelsestendens. I citatet ses dog, at Malene anerkender sin sygdom og
sine behov, og lytter til dem. I den kontekst anskues denne made at selvregulere pé
ikke som dysfunktionel, men muligvis mere som en nyfunden funktionel strategi. Hvor
Malene har behov for at distrahere sig selv, har Sanne f.eks. brug for at merke sine

folelser helt ucensureret, da hun tidligere har gemt dem veek:

“Det har jeg veeret i mange ar, sdadan en, der har gemt det veek, ehm, og hende der,

som netop skulle se ud pa den rigtige made...” (Bilag 1, p. 11, 1. 322f)

“... ehm, hvis jeg bliver ked af det, jamen sd lad mig tude 10 tarer, fordi der skal ikke
mere til, og sd kan jeg slukke for det ehm, og regulere det, men det der med, at jeg
skal holde, holde det hele ned i kassen, uanset hvad det er for en folelse uden lige at
fa lov til at give det bare lige fem sekunder med fuld gas, det er sveert ehm...” (Bilag
1, p. 10, 1. 309-312)

Onsket om at se rigtig” ud blev prioriteret fremfor at merke efter, hvilket muligvis
kan ses som en del af hendes enske om ikke at vaere anderledes fra andre. Derfor kunne
dette uddrag ogsé passe ind i tema 3) pa lige fod med andre, men i dets kontekst af at
hun den dag i dag forholder sig anderledes til sine folelser end for, ses det som
passende 1 dette tema. Sanne har fundet frem til, at hun kan have brug for at marke
sine folelser til fulde, da hun oplever yderenderne af dem. Hun belyser det som at “kere
den op pd 100 et gjeblik for at regulere, uden at skulle censurere sine folelser (Bilag
1, p. 10, 1. 302). Hvor dette for nogle maske kunne vare et tegn pa dysfunktionel
selvregulering, forstds det i denne sammenhang som funktionel - hun lader sine
folelser fa plads, og anerkender dem ved at maerke dem i deres helhed, pa trods af at
adfeerden kan virke voldsom. Dette er muligvis en form for mindfulness, hvor hun med
denne strategi lader sig rive med folelserne et gjeblik, men sa hellere ikke lengere end
det, hvorfor hun netop ikke laengere foler trang til at pakke dem vak. Denne nye
strategi er ogsd et tegn pa mental fleksibilitet fra resiliens, da det nermest er det
modsatte af hvad hun tidligere har tyet til. Ogsa selvregulering fra resiliens kan
navnes, da hun er i stand til at udtrykke sine folelser, og regulere dem saledes, at hun
mearker dem til fulde et gjeblik, men ikke lader dem dominere mere end det, eller
undgar dem. At forholde sig til sine folelser kan vare svaert, og der findes en raekke

forskellige mader at gore det pa, alt efter hvad der fungerer bedst for en. Malene gavner
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mest af ved at bruge distrahering, Sanne giver sig selv et gjeblik for at maerke dem
fuldt ud, og hertil kan nogle uddrag fra Claras interview tilfgjes. Her taler hun om

hvordan hun handterer negative tanker:

“...det er det kommet til mere de senere dr, sddan, hvis jeg har en tanke, der siger, at
"du fortjener ikke at veere her," sd kan jeg nogle gange sidde i det abne lokale, og sd

kan jeg sige "stop,”...” (Bilag 2, p. 24f, 1. 764ff)

“Arh, jamen, er det en mestringsstrategi at sige stop? I don't know, det synes jeg jo,

det er.” (Bilag 2, p. 25, 1. 773f)

“...Jeg kan ogsd finde pa at sige, "tal pcent om dig selv,"...” (Bilag 2, p. 25, 1. 775f)

Her belyser Clara en ny strategi, som hun har mestret, i forbindelse med at handtere
folelser og tanker. Hun siger dem hgjt, foran sin kareste, sd der kan opsté en spejling,
og hun forholder sig til hvorvidt de er normale eller unormale, altsd uproblematiske
eller problematiske. Dette alarmerer ogsd kaeresten om, nar der er noget pa ferde 1
Claras hoved. Da hun selv kommer fra en dysfunktionel familie, hvor begge foraldre
opleves som narcissistiske, har hun behov for den spejling, da hun ikke fra barnsben
har leert hvad er funktionelt, og hvad ikke er (Bilag 2, p. 15, 1. 460-470). Hun ser og
anerkender dermed et behov, hvilket indikerer selv-venlighed. Hun forholder sig til
sine tanker og folelser ved at sige dem hejt, gerne foran en anden, sa hun kan spejle
sig og made dem pé en balanceret made, fremfor at “svaelge 1 det”, som hun tidligere
har gjort, som muligvis kan forstds som rumination (Bilag 2, p. 13, 14, 1. 407, 1. 422-
432). Dette kan vere i overensstemmelse med mindfulness, da hun ikke lader sig rive
med af sine tanker og folelser, ved at udtrykke en bremse for tankerne hgjlydt.
Ovenstdende tyder i hoj grad pé selvregulering fra resiliens, hvor selv-venlighed og
mindfulness kan knyttes dertil. P4 samme tid indikerer hun et behov for hjelp ved at
sige stop hejlydt, som tyder pd forbundethed. I det felgende uddrag ses ogsé selv-
venlighed:

“...altsa ville du sige det til en fremmed ude pa gaden? I don't think so, sa.” (Bilag 2,
p. 25, 1. 778f)
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Til sidst reflekterer hun over hvorvidt hun ville sige det, hun siger til sig selv, til en
fremmed ude pa gaden, hvilket hun ikke mener. Hun forholder sig p4 en made, som
kan siges at vere central for selv-venlighed, hvor man er lige sa kerlig overfor sig
selv, som man ville vare overfor en anden. Da hun ikke lader sig rive med at sine
tanker, kan hun muligvis indtage dette udefra perspektiv, og reflektere over dem
samtidigt med at de opstar. Dette, og hendes andre citater, indikerer selvregulering fra
resiliens, da hun modererer tanker og felelser. Udover selvregulering, kan mental
fleksibilitet ogsa anes i1 det sidste citat, da hun kan bevare perspektiv, ved at satte
hendes tanker i en ny kontekst, hvor disse siges til en fremmed. Dette ses ogsé 1 andre
sammenhange i Claras interview. Her beskriver hun hvordan hun er gaet fra at vere

misundelig pa andre, til at beundre dem i stedet for:

“...0g sa ville jeg nok have beundret den vej, i stedet for, hvis du forstar mig, at veere
Jaloux over det, og sd tage det til mig, "hey, hvad er det faktisk lige der gor, at du
vildt god til at interviewe lige nu?'™ (Bilag 2, p. 10, p. 313ff)

“...forhen der var det mdske mere jalousi og frustration over, at jeg ikke kunne veere
den her person, men nu er jeg mdske bedre til at hvile i mig selv og se de, veerdier, de

ting, jeg kan, fordi vi kan alle sammen noget, det handler bare om at finde ud af,

hvad du kan, hvis du forstdr, hvad jeg mener.” (Bilag 2, p. 10, 1. 317-320)

Clara har altsa tidligere haft en tendens til at vare jaloux og frustreret, nér andre var
bedre end hende til noget. Denne strategi har hun bevidst arbejdet med og erstattet med
beundren. Her kan selv-venlighed inddrages, idet hun under sig selv at arbejde med
denne strategi, s hun ikke foler sig mindre vaerd og kan hvile i sig selv. Selv-venlighed
indebaerer netop en reducering af folelser af uvardighed. Med formindskelsen af
jalousi pé andre, ses denne udvikling hos Clara, hvor hun den dag i dag hviler mere i
sig selv. Hun anerkender ogsd, at alle kan noget, inklusiv hende, hvorfor optimisme
kan tilknyttes ovenstdende citater, hvor man ser det gode i sig selv. Ovenstidende er
med til at selv-regulere, da hun i stedet for at opleve negative folelser omkring en
oplevelse, forholder sig nysgerrig overfor hvad der ger, at den anden er blevet sa dygtig
til en padgeldende aktivitet. Denne nysgerrighed er ogsé et kerneelement ved selv-
venlighed, da det er denne der driver handlingen at lindre smerte, og at passe bedre pa

sig selv. For at kunne gore alt dette, var Clara ogsé i ferste omgang nedt til at vere
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selvbevidst om de tanker og folelser som hun gik med, hun har altsd vendt blikket
indad, hvilket indikerer mindfulness. Nysgerrighed vendt mod en selv bliver ikke kun
navnt af Clara, men ogséd af Malene, ndr hun blev adspurgt hvordan hun har forholdt

sig til sin lidelse:

“Det er jo nar man lcerer sig selv at kende teenker jeg, og sd find-, ja grave i, hvad,
hvad, hvad er det, der har gjort, at jeg er naet hertil? Hvad er drsagen til det?
Hvordan er det opstaet? Ehm, hvordan kommer det til udtryk?” (Bilag 3, p. 12, 1.

299f)

Her svarer Malene, at man skal forholde sig nysgerrig for hvorfor der er lidelse, sével
som hvad der fungerer for en for at lindre den. Denne nye strategi har erstattet medicin
og hjelp fra psykiatri, som hun ikke folte gjorde hende godt, som tidligere naevnt. P&
lige fod siger Malthe:

“... derfor sd har jeg nok mere en nysgerrighed omkring, hvad er den-, hvad er den
faktiske grund til hvorfor at, at jeg sidder i den situation jeg gor lige nu, og hvordan
kommer vi videre herfra.” (Bilag 5, p. 9, 1. 232ff)

Malthe er ligesom Clara og Malene drevet af nysgerrighed, som kan antages at ga
forud for skabelsen af nye strategier. Til disse citater kan selv-venlighed knyttes, som
argumenteret for i Claras tilfelde, da man med selv-venlighed forholdet sig nysgerrig
omkring hvordan man bedst kan tage vare pa sig selv, men optimisme fra resiliens kan
ogsé navnes, da nysgerrighed muligvis kan forstds som et forseg pa at identificere
hvad man kan kontrollere, for sa at prove at styre det, man kan. Kernekompetencen
mental fleksibilitet gor sig ogsa geldende, da de aktivt sgger efter nye strategier, til at
héndtere den pagaldende situation, som er opstdet. Perspektivtagen har ogsa varet en

afgerende made at komme videre pa for Malthe:

”...vil det veere forkert at teenke pa det som en made at mdske have noget
selvobjektivitet? Fordi objektivitet har bestemt hjulpet mig med at komme videre, og
at kigge objektivt pd mig selv, situationer, alt hvad vi egentlig har snakket om, har

hjulpet mig med at komme videre...” (Bilag 5, p. 18, 1. 450-453)
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Nér adspurgt om hvorvidt self-compassion har spillet en rolle ift. de forskellige former
for resiliens, svarer han med sin egen konceptualisering af hvad der i denne opgave
ville beskrives som mindfulness. Det, som han beskriver, stemmer overens med at
mede virkeligheden pa en ufordemmende méde, hvor den ikke fortrenges eller
undgas. Denne balancerede made at forholde sig pa kendetegner mindfulness, men
ogsé selvregulering og mental fleksibilitet fra resiliens. At se tingene pa en balanceret
made, kan méske ogsa siges at veere evnen til at se bade det darlige og gode ved noget.
Dette karakteriserer et uddrag fra Sannes interview, hvor hun vaelger at se sin psykiske

lidelse som havende nogle fordele, fremfor kun begraensninger:

... det er fedt i mange sammenhcenge i virkeligheden, hvis man bare kan finde ud af

at se det som en styrke fremfor veerende odeleeggende...” (Bilag 1, p. 18, 1. 569/)

Hvordan du opfatter din virkelighed har altsd betydning for hvordan du handler. Dette
kan muligvis sammenlignes med Malthes “’selvobjektivitet”, da man forholder sig
mere virkelighedsnar, ndr man kan se begge sider af sagen. I Sannes tilfzlde,
anerkender hun at ADHD har sine begrensninger, men ogsa styrker, hvilket hun kan
vende til sin fordel. Dette har f.eks. hjulpet hende med at forlade et dysfunktionelt
forhold pa hurtig vis, ndr hun ferst havde taget beslutningen (Bilag 1, p. 18, 1. 560-
570). Emma kan ogsé indtage sadan et synspunkt:

... sd man skal ikke veere sa bange for nedturene mere, for nu har man veerktajerne

til det.” (Bilag 4, p. 18, 1. 437)

I bade Sanne og Emmas citater kan der ses karakterstyrke, hvor de stoler pa at de med
deres styrker kan klare svere oplevelser. | Emmas tilfelde gores det mere tydeligt, da
hun insinuerer, at det er i nedturene, at hun har fundet frem til de strategier, som virker
for hende. Fra lidelse udspringer der altsa nye varktejer til at hindtere lidelse i
fremtiden, og dette hviler hun i. Igen kan mindfulness n@&vnes som en strategi, da der
ses en balance 1 begge udsagn. Hos Sanne er der bade svagheder og styrker ved hendes
psykiske sygdom, og Emmas flertallige oplevelser af nedture medferer, at hun ikke
leengere frygter dem. De kan muligvis siges at omfavne den lidelse de har veret

igennem, som de nu kan heste frugterne af, da de har udviklet nye strategier.
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9.4.1. Opsummering

I dette tema, nye strategier, er der blevet prasenteret forskellige strategier, som
interviewdeltagerne har tilleert sig over arene. Disse er blevet knyttet til bade self-
compassion og resiliens, hvor evnen til at sige pyt f.eks. er blevet naevnt, sdvel som
diverse mader at hindtere svare tanker og folelser pa. Til sidst blev nysgerrighed
omkring sin lidelse, sdvel som et balanceret syn pd denne belyst. Mental fleksibilitet
kan fremhaves 1 forbindelse med dette tema, da denne kernekompetence fra resiliens
i sig selv indebarer skabelse af nye strategier, hvor mindfulness og selv-venlighed fra
self-compassion ogsd kan navnes som fremtreedende. Dette sidste tema er saledes
konklusionen pa analysen, hvor det igen ses, at self-compassion og kernekompetencer
fra resiliens optreder samtidigt. P& baggrund af dette, kan interviewdeltagerne
muligvis siges at have en oplevelse af, at der er sammenfald mellem disse to
feenomener. Dette skal ikke forstas som, at der her konkluderes, at der uden tvivl er en
forbindelse imellem disse to, men at der i denne analyse er sammenfald, som kunne

tyde pa dette.

10. Diskussion

Med udgangspunkt i hele specialeopgaven vil der nu diskuteres en rekke punkter, som
vurderes relevante for dens resultater, men forst vil overskrifterne i opgaven opridses.
Problemformuleringen var hvilken rolle oplever personer med en psykisk sygdom at
self-compassion spiller for deres oplevelse af resiliens, hvor hermeneutik og
semistrukturerede interviews blev anvendt til at besvare denne. Interviewene blev
analyseret med tematisk analyse, og begreber fra self-compassion og resiliens blev sat
i brug. Dette resulterede i fire temaer: 1) anerkendelse af egen lidelse, 2) egenomsorg,
3) pa lige fod med andre og 4) nye strategier. I de inkluderede uddrag fra interviewene,
optrod self-compassion og resiliens samtidigt, hvilket kunne tyde pa, at
interviewdeltagerne oplever at self-compassion spiller en rolle for resiliens. Det kan
maske siges, at deltagerne ved at anerkende deres egen lidelse kunne give sig selv en
eller anden form for egenomsorg, hvilket derefter er med til at facilitere nye strategier,
som giver dem mulighed for at eksistere pa lige fod med andre. Med det syn, er self-
compassion af betydning for resiliens. Der vil nu felge en diskussion af teori og

analyse, derefter af Thagaards kvalitetskriterier, og til sidst implikationer.
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10.1. Styrker og svagheder

10.1.1. Diskussion af self-compassion

Da denne opgaves resultater er rammesat af bl.a. de anvendte teoretiske begreber, ses
det relevant at diskutere disse. Dette folgende afsnit vil fokusere pa self-compassion,
bade ift. teori, men ogsd forskning som inkluderer denne. F.eks. kan det n@vnes, at
forskning af self-compassion primart anvender Neff’s konceptualisering af begrebet,
hvilket kan have medfert en ensidig forstaelse af self-compassion. Det kan i verste
tilfeelde lede til misforstaelser omkring hvad self-compassion egentlig bestér af, og
hvilken indflydelse det har (Cha, Serlachius, Kirby & Consedine, 2023, p. 2658).
F.eks. argumenterer Cha, Serlachius, Kirby & Consedine (2023) for, at Self-
Compassion Scale (SCS), som er baseret pd Neff’s konceptualisering af self-
compassion, maler i hgjere grad velver, end f.eks. stress tolerance. Pa sin vis er der
ikke noget galt med dette, men ndr SCS er den skala som primert anvendes til at méle
self-compassion, kan der opstd problematikker, da man saledes ikke maéler alle
aspekter ved begrebet — f.eks. kan dette udelade en maling af hvor motiveret man er
for at forebygge lidelse (p. 2659), som bl.a. er blevet nevnt i denne opgaves analyse,
savel som i teoretiske afsnit omhandlende self-compassion. Med det sagt, er SCS ikke
blevet anvendt som varktej i denne undersogelse, men den har ladet sig inspirere af
selve self-compassion teorien, hvorfor kritikken af SCS ikke gor sig geeldende i den
forstand. Artikler fra forskningsafsnittet har dog anvendt skalaen, herunder Donald et
al. (2019), Ferrari et al. (2019), Mackali, Cetinkaya & Ay (2023), Scoglio et al. (2018)
og Trompetter, Kleine & Bohlmeijer (2017), hvorfor denne kritik alligevel kan gere
sig geeldende.

I forbindelse med ovenstaende, kan det ogsd nevnes, at blot én teori om et pagaeldende
fenomen maske ikke er tilstrekkelig nok til at beskrive kompleksiteten ved det.
Desuden er de underliggende mekanismer bag self-compassion for det meste ukendt,
hvorfor det ville vere fordelagtigt at undersoge dette (Cha et al., 2023, p. 2660).
Arsagen til dette kunne muligvis vare, at Neff’s definition pi self-compassion, og

dermed den underliggende forstaelsesramme for teorien og SCS, var baseret pd egne
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observationer og buddhistiske tekster. Andre har i1 stedet undersegt litteraturen
grundigt, og baseret pa resultaterne af det, skabt en konceptualisering af self-
compassion. Neff’s forstdelsesramme kan dog forsvares med, at der ikke er noget
forkert i at skabe en konceptualisering af et fenomen pa den méde, og at hun ma have
gjort noget rigtigt, da hendes vaerker fik meget opmarksomhed, og led andre til at
undersoege self-compassion (Muris & Otgsaar, 2020, p. 1478). Neff havde muligvis
ikke selv en bred forskningslitteratur at keemme igennem, for at pd mere videnskabelig
vis danne en konceptualisering af self-compassion. Ift. underliggende mekanismer ved
self-compassion, kan selvregulering naevnes som en af de mest udbredte. Tanken er, at
for at kunne vende sine selvkritiske tanker til nogle mere venlige af slagsen, kraeves
der en eller anden form for selvregulering (Cha et al., 2023, p. 2660f). Ift. denne
opgave kunne der derfor spekuleres pa hvorvidt resiliens gar forud for self-
compassion, og ikke omvendt som indforstdet i1 problemformuleringen, da
selvregulering er en af kernekompetencerne ved resiliens. Desuden kunne der i denne
opgave vare blevet inddraget endnu en teori om self-compassion, for at udvide
forstaelsen af denne. Gilbert (2010) kan f.eks. n@vnes, hvor han introducerer tre typer
af affektreguleringssystemer (pp. 99-103, hvor det beroligende system kan aktiveres
af self-compassion (Gilbert, 2012, p. 514). Det kan dog tenkes, at endnu en teori om
det samme begreb muligvis ville vaere forvirrende, da der saledes kunne opsta to
forskellige méder at operationalisere begrebet pa, og der dermed ville vare to analyser
med to ens, men forskelligt operationaliserede begreber. Det vurderes derfor, at Neft’s

teori er tilstraekkelig til at afdaekke self-compassion delen af problemformuleringen.
10.1.2. Diskussion af resiliens teori

Forskningsomradet omkring resiliens er ikke ndet frem til en felles konsensus om
hvad resiliens pracist bestdr i (Manjula & Apoorva, 2022, p. 608), hvilket kan vere et
kritikpunkt. Netop dette bliver ogsd erkendt i forskningsafsnittet i denne opgave,
hvilket tillader et kritisk blik pa begrebet om resiliens fra start af. Dette gor dog ikke
kritikken mindre gaeldende, da det har konsekvenser for hvorvidt forskningen leder
nogen steder hen, hvis der er flere lejre, som studerer forskellige fenomener som kun
har deres navn tilfzlles (Luthar, Cicchetti & Becker, 2000, p. 545). Pa trods af denne
risiko, er varians i metoder essentielt for at udvide forstaelsen for et begreb, da der

selvfolgeligt opstér forskellige spergsmdl om dette. Diversitet kan saledes vere
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afgerende for at afsege validiteten ved et begreb, hvis de forskellige studier kom frem
til samme resultat. Umiddelbart synes forskningen om resiliens at befinde sig der.
F.eks. er der fundet frem til de samme beskyttende faktorer ved resiliens ved brug af
forskellige metoder, hvorfor der kan siges at vere en eller anden form for konsensus
omkring begrebet trods alt (p. 545). Der ber dog tilfajes, at der ogsa findes uenighed
omkring hvad beskyttende faktorer i sig selv bestér i (p. 546), hvilket taler for, at
forskningen stadig er i gang med at konsolidere hvad er hvad. Dette er dog ikke
ensbetydende med, at man ikke ber bruge begrebet resiliens, men hellere et tegn pa, at
man skal fortsette med at undersoge, hvilken storrelse det er. Til dette kan denne
opgave muligvis tilfgje ny viden, som isar er relevant nir det omhandler mennesker
som kan siges at vare velfungerende pa nogle punkter, men mindre fungerende pé

andre pga. psykisk sygdom.

I forstielsen af resiliens antages ogsa forudgdende oplevelser af modgang, hvor
resiliens opstar i medet med denne. I praksis opstar der dog en problematik, ndr man
skal foretage sammenligninger — kan man sammenligne resiliens pa tvaers af
mennesker, hvis ikke man kan sammenligne den modgang de har oplevet? Hvordan
méler man modgang? Det kan muligvis siges at vare baseret pa subjektive
observationer, hvilket pa sin vis ikke er darligt, men kan gere opgaven mere besverlig.
F.eks. kan undersogelsesdeltageren mene, at den modgang de har oplevet, ikke er
serdeles hard, mens forskeren netop synes det, eller omvendt (Luthar, Cicchetti &
Becker, 2000, p. 550). Dette sammenligningsgrundlag dukkede ogsa op i analysen,
hvor Clara udfordrede hvorvidt det er meningsfuldt at sammenligne hendes hirdeste
ojeblik med fiktive Fido’s ded, som selvsagt er hardt for Fidos ejer (Bilag 2, p. 17, 1.
537-541). Der blev ogsa beskrevet en opstéet undren, over hvem der mon kunne afgere
sammenligningsgrundlaget for modgang, og dermed resiliens. En kritik bestar
muligvis 1, at begrebet om resiliens forholder sig til normative definitioner pa hvad der
er sundt og raskt, hvorfor mennesker som lever med sygdomme til dagligt bliver
ekskluderet som resiliente, da de til hverdag lever med modgang. At definere resiliens
med udgangspunkt i modgang bliver siledes problematisk, da man med modgang,
f.eks. psykisk sygdom, antager en nedsat funktion eller anderledeshed til at fore et
normativt sundt liv, hvorfor resiliens med det udgangspunkt pr. definition bliver at
overkomme sin anderledeshed (Hutcheon & Lashewicz, 2014, p. 1387f). Denne
opgave tager dog hgjde for dette i praeciseringen, hvor psykisk sundhed blev defineret
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ved brug af to-kontinuums-modellen, hvor psykisk sundhed er pd et kontinuum og
psykisk sygdom pé et andet. Kriterier for hvad modgang er blev heller ikke opstillet,
hvorfor dette var frit for interviewdeltagerne at definere selv, hvilket giver et storre
indblik i deres oplevelse af resiliens. Kernekompetencer ved resiliens blev defineret,
ikke for at veere dommer og afgere hvilken adferd er resilient eller ej, men for at
anvende vearktgjer til at identificere resiliente elementer i deltagernes oplevelser.
Formalet er ikke at sammenligne, men at udfolde hvordan de oplevede pagaldende
modgang og resiliens. P4 den made kan det siges, at den anvendte teori om resiliens er
fyldestgorende, da den tilbyder kernekompetencer som kan beskrive deltagernes
oplevelse af resiliens, som led i problemformuleringen, uden at begraense forstaelsen

af dette.
10.1.3. Diskussion af analyse

I opgavens metodologiske afsnit blev mine forforstielser italesat med det formal at
blive bevidst om egne fordomme vedrerende undersogelsesgenstanden, som sé skaber
refleksion over mit bidrag som forsker. Hertil kan der patages en perspektivist
subjektivitet, hvor man forholder sig aben overfor udsagn, som kan vare i modstrid
med egne umiddelbare forstdelser (Kvale & Brinkmann, 2009, p. 236). Ogsa refleksiv
objektivitet tages i brug, da jeg forholder mig til de ekspliciterede forforstaelser, og
hvordan de kan have haft indflydelse pa opgaven (Kvale & Brinkmann, 2009, p. 268f).
Mine forforstaelser bestod af, at self-compassion har en oplevet betydning for resiliens
hos mennesker med psykisk sygdom, som medvirker til at reducere psykopatologi og
forbedre psykisk helbred. Der var dog tilfelde i interviewene, hvor det kunne tankes,
at interviewdeltagerne ikke er self-compassionate, hvorfor det bliver svert at vurdere
oplevelse af self-compassion ift. oplevelsen af resiliens. F.eks. kan et uddrag fra

Emmas interview fremhaves:

”Det-, det er sadan et meerkeligt punkt, fordi det er meerkeligt at sidde og sige, at den
man hader mest i verden det er en selv, men-men det er sddan, det foles, nar man er i
det, sd det-, det er lidt sadan-, det lyder meerkeligt at sige det, men sdadan foles det.”
(Bilag 4, p. 5, 1. 121f).
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Her beskriver Emma et had til sig selv, hvilket i hoj grad ikke stemmer overens med
self-compassion. Hun belyser derefter, at dette er noget hun arbejder pé, hvilket
indikerer en grad af selvbevidsthed fra resiliens, da hun er bevidst om denne
uproduktive tankegang og arbejder pé den. Pé trods af at der i analysen ses et overlap
mellem resiliens og self-compassion, er det ikke til stede i ovenstdende. Dette citat star

altsa i kontrast til analysens resultater. Fra Malthes interview kan dette citat nevnes:

... jeg tror bare det var forlobet pa psykiatrisk at jeg lige pludselig fandt ud af at der,
jeg begyndte at skrive kan jeg huske, noveller, posts pa Reddit, og fik noget positiv
respons og lige pludselig sd blev der, sa var der en interesse og lidt en gnist igen.”

(Bilag 5, p. 13, 1. 339-342).

Her belyser han hvordan positiv respons fra andre gav ham sin livsgnist igen, efter han
havde varet selvmordstruet i noget tid. Da han prever en ny strategi, satte sig at skrive
noveller og posts online, og fik positiv respons, kan kernekompetencen mental
fleksibilitet fra resiliens tilknyttes udsagnet. Dog er det svaerere at tilknytte begreber
fra self-compassion, da der ikke ses elementer fra hverken selv-venlighed, mindfulness
eller feelles menneskelighed. Disse slags udtalelser udfordrer mine forforstaelser, da
det ikke er alle instanser, hvor resiliens gor sig geeldende, som ogsé kan tilknyttes self-
compassion. Denne type nuancering er af betydning, da man bliver bedre kledt pa til
at forholde sig kritisk til opgavens resultater, som ellers taler for, at der er sammenfald
mellem self-compassion og resiliens. F.eks. er det muligt, at interviewdeltagerne
oplever, at self-compassion har indflydelse pa resiliens i visse omfang, men ikke 1
andre. Hvordan self-compassion manifesterer sig er muligvis ogsd individuelt fra
menneske til menneske, hvorfor der maske vil vare en eller anden form for varians i
hvordan det udtrykkes. Det samme kunne tenkes om resiliens. Ovenstdende leder
under alle omstendigheder til nye refleksioner omkring opgavens
undersogelsesgenstand, og er en udfordring af mine forforstaelser. Det hermeneutiske
begreb om horisontsammensmeltning gor sig i denne forbindelse relevant, da de
fordomme jeg tilgik interviewene med, bliver revideret, ved at inddrage udsagn som
modstrider dem. Nye refleksioner omkring interviewene opstar, hvilket indikerer en
ny forstaelseshorisont, og dermed horisontsammensmeltning (Fejlberg, 2014, p. 47,

Juul, 2012, p. 125).
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10.2. Diskussion af Thagaards kvalitetskriterier

10.2.1. Gyldighed

Et af de kvalitetskriterier som anvendes i denne opgave er gyldighed, som forstas som
at forskeren reflekterer over den kontekst dataindsamlingen foregar i, og hvordan dette
kan pavirke den information, som forskeren far adgang til. Desuden skal der vare klar
skelnen mellem forskerens forstielser og tolkninger, og den egentlige indsamlede data
(Thagaard, 2004, p, 186). Som tidligere nevnt, kan refleksiv objektivitet anvendes
som verktej, til at gares bevidst om egne fordomme, som saledes leder til refleksion
over eget bidrag som forsker (Kvale & Brinkmann, 2009, p. 268f). Dette er til dels
blevet berort 1 diskussionsafsnittet om analysen, hvor der blev inddraget eksempler pa
udsagn fra interviewene, som stér i kontrast til mine nu frafaldne forforstielser. Ogsa
Gadamers begreb om horisontsammensmeltning blev inddraget. Dataindsamlingens
kontekst er dog relevant at inddrage, da alle interviewene, med undtagelse af et, blev
foretaget online. Interviewene foregik over Zoom, hvor alle interviewdeltagerne
deltog med kameraet teendt, med undtagelse af én, da vedkommende ikke havde et.
Denne interviewsetting kunne maske pavirke dataindsamlingen, hvorfor det er af
betydning af forholde sig kritisk til dette. F.eks. kan en darlig internet forbindelse
medfere forsinkelser i perception, hvor intervieweren ved et uheld kan komme til at
virke uheflig, lange pauser i1 stilhed kan opstd, som kan skabe angst hos
interviewdeltageren, og behov for sterre koncentration for at processere non-verbalt
sprog kan ske (Villiers, Farooq & Molinari, 2021, p. 1775). Online interviews har dog
ogsa sine fordele; interviewet kan f.eks. stadig finde sted pa trods af geografiske
udfordringer, hvis interviewdeltageren eller forskeren ikke har mulighed for at rejse
(p. 1773). Alle online interviewdeltagere i denne undersegelse spurgte selv, hvorvidt
dette var en mulighed, muligvis pga. dette — den ene boede f.eks. i et andet land,
hvorfor det under ingen omstendigheder var muligt at mede fysisk op. Ift.
misforstaelser i1 verbal- og non-verbal kommunikation, kan video leose de
problematikker. P4 video kan disse facetter af interviewet stadig opfanges (p. 1770).
Denne blev i dette tilfelde ogsa optaget i forbindelse med transskription, hvilket
tillader en mere preecis oversettelse af interviewet, hvor man ikke skal huske
kropssprog og setting, men har det pa video. Dérlig internetforbindelse kan sette en

stopper for dette, men ved at foretaget pilotinterviews, hvoraf det ene var online, blev
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der sikret, at Zoom, video og mikrofon fungerede som det skulle, savel som lys og
lyde. Med disse overvejelser, vurderes det, at den kontekst hvori dataindsamlingen

foregik er tilstrekkelig, da der blev taget hgjde for hvilke problematikker kunne opsta.

I kriteriet om gyldighed belyses der ogsd, hvordan der skal skelnes mellem forskerens
tolkninger og det egentligt indsamlede data. I denne opgave er dette forsegt efterlevet,
ved at sztte citater fra interviewene for sig i bredteksten og i kursiv, s& disse

tydeliggares som uddrag empirien, hvor der folger en tolkning fer og/eller efter.
10.2.2. Transparens

Som belyst i metodeafsnittet, udger kriteriet om transparens hvordan man som forsker
forholder sig kritisk til sine egne tolkninger, savel som gor rede for tolkningens
grundlag, hvor denne skal dokumenteres af datamaterialet (Thagaard, 2004, p. 187).
Dette er forsegt efterlevet ved at beskrive metodologiske, metodiske og teoretiske
valg, sdvel som egne forforstdelser, sé laeseren kan satte sig ind 1 hvilke valg er taget,
og hvordan disse kan pavirke opgavens resultater. F.eks. ekspliciteres undersogelsens
videnskabsteoretiske standpunkt, sd der er mulighed for at satte sig ind 1 det
virkeligheds- og videnssyn, som ligger til grund for opgaven. Tolkningernes grundlag
i analysen har deres forankring i eksempler og citater fra transskriptioner fra
interviewene, s resultaterne udspringer af datamaterialet. Det kan dog siges, at der pé
trods af efterlevelse af trin-for-trin guiden af Braun & Clarke (2006) ved brug af
tematisk analyse, muligvis kan vare variationer i hvordan der kodes, da disse skabes
med udgangspunkt i egen forstielseshorisont, pa trods af indremmelse af forforstielser
og fordomme. Der kan saledes vaere individuelle forskelle i hvordan undertegnede
forstar empirien, fra hvordan laeseren f.eks. vil forstd den. Denne problematik er
forsegt handteret ved at forholde sig dben overfor udsagn, som kan vaere i modstrid
med egne forstéelser, som skrevet i diskussion af analysen. P& den vis, vurderes

kriteriet om transparens at vaere imedekommet.

10.2.3. Genkendelighed

Det sidste kvalitetskriterie, genkendelighed, omhandler hvorvidt opgavens resultater

er relevante i en bredere kontekst, end kun den sammenhang, som opgaven er
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udarbejdet i (Thagaard, 2004, p. 191f). I metodeafsnittet blev der argumenteret for, at
den inkluderede forskningslitteratur fungerede som pracedens, og denne opgave
kunne tilfoje viden om selve oplevelsen af self-compassion ift. resiliens hos mennesker
med psykisk sygdom, da forskningsafsnittet primeert bestér 1 kvantitative studier. Der
blev ogsa inddraget, hvordan resiliens og forbedring af denne kan anses som verende
af betydning for behandling af psykisk sygdom, hvorfor opgavens resultater er
relevante i en bredere kontekst (Echezarraga, Hayas, de Arroyabe & Jones, 2019, p.
466). I forbindelse med ovenstdende skal der bl.a. nevnes, at forskningslitteraturen i
denne opgave muligvis ikke er udtemmende gennemlast, da tidsrammerne er
begraensede. Af denne arsag, kan studier som netop underseger det samme som denne
opgave, cksistere, som ikke er blevet identificeret under segning af
forskningslitteraturen. Hvis dette er tilfaldet, kan denne opgaves resultater muligvis
anses som varende af stottende natur til andre eksisterende fund. Genkendelighed
refererer ogsa til den udlaegning, at mennesker med erfaringer med det fanomen som
undersoges, kan genkende de tolkninger, som fremgar i teksten. Genkendeligheden i
teksten indeberer bl.a. at viden og erfaringer om fenomenet fir en dybere mening
(Thagaard, 2004, p. 194). Hvorvidt undersegelsens deltagere kan genkende de
tolkninger som fremgér i opgaven, kan heller ikke underseges til fulde, da det
anbefales af vejleder, at deltagerne primeert far mulighed for at laese en opsummering
af denne og dens resultater. Her kan det dog argumenteres for at kriteriet om
genkendelighed pa trods af disse er opfyldt, da undersegelsesgenstanden gar forud for
denne undersogelse 1 de inkluderede studier i forskningslitteraturen, hvor ny viden
umiddelbart tilfejes ved at undersege hvorvidt self-compassion opleves som varende
af betydning for oplevelsen af resiliens hos mennesker med psykisk sygdom.
Derudover kan opgavens anses som relevant i en bredere kontekst, da resiliens i

tiltagende grad anses som af betydning ved behandling af psykisk sygdom.

Alle pagzldende kvalitetskriterier som er opstillet for denne opgave er hermed
diskuteret, hvor disse vurderes efterlevet. Disse kriterier gor sig gaeldende for
kvalitativ forskning, hvorfor man vedrerende denne opgave kunne have forholdt sig
til mere specifikke kvalitetskriterier, f.eks. ift. analysemetode. F.eks. nevner Finlay
(2021) de fire r: “rigour, resonance, reflexivity and relevance”, som varktej til at

evaluere sin analyse med (p. 104), hvilket kunne have varet anvendt til at vurdere
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denne opgave og dens resultater. Dette ville tillade et mere kritisk blik pd vasentlige

punkter, som er afgerende for, hvilken viden blev produceret i denne sammenheng.

10.3. Implikationer

Denne opgave har undersegt hvilken rolle oplever personer med en psykisk sygdom
self-compassion spiller for deres oplevelse af resiliens, hvor der i analysen blev fundet
frem til, at der var et oplevet sammenfald mellem disse to faenomener.
Interviewdeltagerne har muligvis gennem anerkendelse af egen lidelse kunne give sig
selv en eller anden form for egenomsorg, som er med til at facilitere nye strategier,
som giver dem mulighed for at eksistere pa lige fod med andre. At fi belyst
interviewdeltagernes oplevelse af self-compassion, resiliens og psykisk sygdom, er
med til at give et indblik i, hvordan disse muligvis gensidigt interagerer med hinanden.
Det var dog ogsé instanser, som benavnt i1 diskussionen, hvor det ikke var muligt at
tilknytte bade self-compassion og resiliens pa udsagn fra interviewene. Det var heller
ikke muligt at konkludere hvordan disse to interagerer med hinanden, og hvilket
feenomen gar forud for det andet. Derfor kunne det vere relevant, at fa kortlagt dette,
med den hensigt at identificere hvilke potentielle faktorer i behandling, som arbejder
med resiliens, der virker. Videre forskning kunne foretage studier, hvor man pé en eller
anden made undersoger hvordan self-compassion understotter resiliens, ved f.eks.
mixed methods. Undersggelsdeltagere kunne udfylde spergeskemaer, som undersgger
hhv. self-compassion og resiliens, efterfulgt af opfelgende interviews. Dette ville give
en dybdegéende forstaelse, baide med udgangspunkt i statistisk data og deltagernes
oplevelse af self-compassion og resiliens. Et interventionsdesign kunne muligvis ogsé
vare relevant, for at undersege hvorvidt en self-compassion intervention i praksis ville
have indflydelse pa resiliens, og man ville fa mere viden om kausale sammenhange.
P& den mide ville man f4 mere viden, som muligvis 1 ville kunne blive anvendt i
praksis, f.eks. i forbindelse med behandling af psykisk sygdom. Hertil ber det dog igen
navnes, at forskningen pa resiliens ikke endnu er kommet til en konsensus om hvad
dette helt praecist bestar af, og forstaelsen af self-compassion er blevet kritiseret som
verende domineret af Neft’s forstdelsesramme. Resiliens ber muligvis precist
defineres, inden man indleder forskning og undersoge i det sammenhang med self-

compassion, men henblik pa at bruge det i praksis. Begrebet om self-compassion ber
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muligvis ogsa undersgges n@rmere, og udvides, s man ogsa her fir en fuld forstdelse
for, hvad det bestar af. Denne opgave kan muligvis tilfgje mere viden i forseget pé at
forsta disse, samtidigt med at der anerkendes, at der ber forskes mere udtemmende og

uddybende i disse, sdvel som hvilken betydning de har for psykisk sygdom.

11. Konklusion

Denne specialeopgave har haft til hensigt at undersege hvilken rolle oplever personer
med en psykisk sygdom at self-compassion spiller for deres oplevelse af resiliens. Til
dette blev der anvendt teorier, herunder self-compassion teori og kernekompetencer
ved resiliens, sdvel som Gadamers hermeneutik og semistrukterede interview.
Analysen blev foretaget med udgangspunkt i tematisk analyse, og udmundede i, at der
var et oplevet sammenfald mellem disse to fanomener, som beskrevet i de fire temaer:
1) anerkendelse af egen lidelse, 2) egenomsorg, 3) pé lige fod med andre og 4) nye
strategier. I analysen blev begreber fra self-compassion anvendt; selv-venlighed,
felles menneskelighed, og mindfulness, savel som tender og fierce self-compassion.
Fra resiliens blev disse kernekompetencer anvendt til at fortolke empirien: 1)
selvbevidsthed, 2) selvregulering, 3) optimisme, 4) mental fleksibilitet, 5)
karakterstyrke, og 6) forbundethed. I diskussion blev self-compassion teori og resiliens
teori diskuteret, hvor der blev taget kritisk stilling til disse, sdvel som til analysen, hvor
der blev inddraget instanser fra datamaterialet, som modsagde mine forforstielser.
Dette blev gjort ved brug af refleksiv objektivitet og perspektivist subjektivitet, som
led til nye refleksioner omkring undersegelsesgenstanden, og indikerede en
horisontsammensmeltning. Der eksisterer muligvis varians i hvordan self-compassion
manifesterer sig hos interviewdeltagerne, hvor de i nogle tilfeelde oplever det, men i
andre ikke gor. Desuden blev det italesat, at det var muligt, at resiliens gar forud for
self-compassion, og ikke omvendt. Thagaards kvalitetskritierier om gyldighed,
transparens, og genkendelighed blev ogsa diskuteret, hvor disse blev vurderet som
efterlevet, men en anden made at vurdere kvalitet pa blev prasenteret som alternativ,
som is@r satter analysen i spil. Til sidst blev implikationer gennemgaet, hvor
analysens resultater blev opsummeret, efterfulgt af en konstatering af hvad den kunne

bidrage med, og hvad videre forskning kunne fokusere p4, for at endvidere udfolde
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self-compassion og resiliens som to sammenfaldende faenomener. Samlet set kan det
opsummeres, at der gennem analysen fandtes sammenfald mellem oplevelsen af self-
compassion og oplevelsen af resiliens hos mennesker med psykisk sygdom.
Interviewdeltagerne oplevelse giver til dels indsigt hvordan disse muligvis gensidigt
interagerer med hinanden, men der kan ikke definitivt konkluderes, at disse uden tvivl
hanger sammen. Derfor kunne det vere frugtbart for videre forskning at fa kortlagt
dette, med den hensigt at identificere hvilke potentielle faktorer i behandling, som

arbejder med resiliens, der virker.
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