Vard eller vald - i vilka sammanhang uppmarksammas psykisk
sjukdom i svensk nyhetsrapportering?

Det har genom aren funnits manga skal for medier att upp-
marksamma vard och stod till manniskor med psykiska sjukdomar.
Mentalsjukhusen har avvecklats och kommunerna har fatt ett
storre ansvar. Flera valdsdad med koppling till psykisk sjukdom har
uppmadrksammats, inte minst ar 2003 da Sveriges utrikesminister
mordades under pagdende valrorelse.

For allmanheten ar medierna en viktig kalla till information om
samhallsfragor och intraffade handelser. Nar medier uppmarksam-
mar vissa samhallsfragor tenderar publiken att uppfatta dessa som
viktiga. Det satt som frdgorna presenteras pa far betydelse for hur
manniskor uppfattar dem.

lavhandlingen underséks och analyseras nyhetsrapporteringen
om psykiatriomradet i SVT:s Rapport. Undersokningen gors utifran
ett brett och langtsiktigt tidsperspektiv och med bakgrund i for-
andringarna inom psykiatriomradet. Dessutom belyses aspekter
som paverkar nyhetsrapporteringen, liksom journalisternas och
allmanhetens attityder till psykiatriomradet. Med utgangspunkt
fran resultaten diskuteras nyhetsrapporteringens betydelse for
individ och samhalle.
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Forord

”En si'n tur jag har haft idag”, sa min systerdotter Hanna belitet en
sommareftermiddag. Som svar pa min férvinade friga om vad i allsin da’r
hon hade varit med om, berittade hon om olika f6rn6jsamheter som hennes
mormor férljuvat dagen med — och till vilka hon nu inrdknade mitt besok.

Jag har ocksa haft tur. Genom ett samarbete mellan Virdalinstitutet och
Sambhillsvetenskapliga fakulteten vid Goteborgs universitet, fick jag
mojlighet att ga forskarutbildning vid JMG (Institutionen for journalistik,
medier och kommunikation) och vara ansluten till Vardalinstitutets
forskarskola. I slutfasen hade jag turen att fa ett stipendium frin filosofiska
fakulteterna. De hir sakerna gav forutsittningar, men det 4r 4nda minniskor
som har fyllt tiden med innehall:

Kent Asp, professor i journalistik vid JMG, har varit min handledare och
det ir jag glad for. Jag har gatt fran handledningarna och tyckt, oavsett hur
bekymrad jag var innan, att ndgot klarnat och att det har varit roligt att
fortsitta. Att férmedla det dr imponerande.

Monica Nordstrém, docent i socialt arbete, har varit min bitrddande
handledare vid Virdalinstitutet. Monica hjilpte och uppmuntrade mig nir
jag sokte forskarutbildningen och dr viktig f6r att den hir resan blev av.

Vid JMG vill jag dven tacka handledarkollegiet f6r synpunkter pi
avhandlingen i olika skeden. ”T'A-personalen”, lirare, forskare, doktorand-
kamrater och andra arbetskamrater har hjilp mig med praktiska bestyr,
diverse tips och trevlig samvaro. Jan Strid har kommit med insikter och
virdefulla synpunkter pd avhandlingsarbetet och har dessutom piggat upp
tillvaron med trivseamma och stimulerande samtal i1 lunchtid. Oscar
Westlund, Jenny Wiik och Ulrika Andersson har vid seminarier hjilpt
avhandlingsarbetet framat. Lennart Hast grep sig an engelskan i "Summary”
nir jag behdvde hjilp akut och har dven vid andra tillfillen vatit mig
behjilplig. Barbro Oxstrand ir ett litet yrvdder och en stor kamrat. Gabriella
Sandstig dr omtinksam och ger handfasta rid. Med Cina Jones har jag pratat
odling och hemmagjorda ordsprak. Christel Copp har bidragit med firgrika
samtal och formgivit avhandlingens omslag.

Pa JMG:s granninstitution NORDICOM huserar idel trevliga grannar.
Ett speciellt tack till Ulla Carlsson, for rid och uppmuntran, och Ulrika
Facht, £6r hjilp med uppgifter om statistik och hjilp med format.

Pa Vardalinstitutet dr det ocksd manga som har betytt mycket f6r mig.
Ingalill Rahm Hallberg, institutets chef, har ett otroligt, och uppskattat,
engagemang for doktoranderna. Som Virdaldoktorand blir man vildigt vl
omhindertagen, sd ett kollektivt tack till ledning, forskare, Gvriga personal
och doktorander. Tack till Maria Klamas f6r en uppmuntrande puff nir den
behévdes och till Patrik Jénsson f6r kloka synpunkter och rad. Sirskilt tack



till tva fore detta Virdalare: Ann-Helene Almborg for roliga pratstunder
med allt frin regressionsanalyser till vixter och Atusa Arya for en e-vinskap
av sillan skddat slag©.

Ett stort tack till er journalister som generdst delat med er av era tankar
kring journalistiskt arbete. Ett sdrskilt tack till Ingalill Sundhage som ir en
rolig och fin vin. Tommy Engman, journalist och tidigare verksam vid
RSMH, har delat med sig av erfarenheter kring psykiatriomridet. Av
Tommy Svensson, vid Nordiska hogskolan f6r folkhilsovetenskap, har jag
lirt mig mycket om bilder av psykisk ohilsa. Det d4r manga bibliotekatier
som varit mig behjilplig, sdrskilt tack till Anna Svensson, Jelena Savic
Dackén, Siv Tranefelt och Gunvor Halletfors.

Lasse Ronnmark ir en pirla till samtalsvdn; kunnig, uppmuntrande och
rolig. Lena Ahlstedt har hjilpt mig med tankar kring utvirdering, och ir en
uppskattad vin vid bade allvarliga samtal och littsam telefon-after work.

Torbjorn Forkby grep sig an mitt manus, som opponent pi
slutseminariet, med stort engagemang; tack fér det och fo6r roliga
kommentarer i kanten. Laila Virnestig har korrekturlist mitt manus (de fel
som dndé finns dr forstds mina). Laila kom ett ar i f6rvig och erbjod sin
hjdlp. Att veta att det fanns en vintande ldsare var verkligen nidgot jag
behévde just dal

Min brorsdotter Lina dr enormt uppmuntrande mot sin faster. Vara
samtal vixlar mellan “hogt och lagt” pd ett sitt som berikar tillvaron.
Betyder mycket f6r mig gbr ocksa mina andra syskonbarn Rebecca, Erik,
Anders och Hanna och minga andra nirstiende.

Det ir patagligt, nir jag skriver detta, hur mycket bra samtal betyder f6r
mig. Det kan hinga samman med att jag fick smak f6r det redan hemifrin,
med tva forildrar som var sa bra att prata med (och di menar jag inte minst
att de kunde lyssna). Mamma har funnits vid min sida under stérre delen av
avhandlingsresan och varit lika rolig och klok att prata med vare sig det har
gillt livet i stort, sjukvdrd, blommor eller nyhetsjournalistik. Och i édrlig-
hetens namn hade hon oftast bittre koll pa nyhetsrapporteringen dn vad
undertecknad hade, méjligen med undantag f6r psykiatriomridet. Pappa har
inte funnits med fysiskt de hir dren, men en person som betyder s mycket
ar naturligtvis med 4dnda. En sak, bland mycket annat klokt, som Pappa
gjorde tydligt var att det inte dr fel att visa vad man inte kan — tvirtom dr det
genom att se vad man inte kan, stilla frigor och séka svar som man lir sig
ndgot nytt. Och det dr vil det forskning handlar om!

Goteborg februari 2010
Ann-Sofie Magnusson
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Kapitel 1 Medierna och psykiatriomradet

I september 2003 knivskars Sveriges utrikesminister Anna Lindh nir hon
handlade klider intér en TV-debatt gillande folkomrdstningen om euron.
Det spekulerades direkt i medierna ifall dddet hade begitts av en person som
var psykiskt sjuk. Dagen dirpa, nigra timmar efter beskedet att ministern
dott av skadorna, knivskars ett barn till dods utanfor sin forskola. Forovaren
virdades pd psykiatrisk klinik och hindelsen fick stor uppmairksamhet. Det
var inte enbart vidldshidndelserna 1 sig som uppmirksammades. Det
rapporterades ocksd 1 medierna om de foérindringar som skett i samhillet
och som gjort att minniskor med psykisk sjukdom i dagens Sverige lever ute
1 samhallet i stillet f6r, som tidigare, pa stora mentalsjukhus. En uppfattning
som fordes fram var att den sd kallade psykiatrireformen fran 1995 hade lett
till att ménniskor levde vind f6r vdg ute 1 samhillet istillet f6r att fa vard pa
sjukhus. Men det var inte den reformen som gjorde att minniskor med
psykiska sjukdomar levde ute i samhillet istillet f6r pa sjukhus, utflyttningen
fran de stora mentalsjukhusen hade bérjat redan pa 1980-talet.

Minaden efter mordet pa Anna Lindh innehdll Dagens Nyheter och
Aftonbladet vatje dag ndgot om psykisk sjukdom och psykiatri, medan
nyhetsprogrammet Rapport sinde ndgot om detta dmne i genomsnitt var
tredje dag (Rasmussen & Hoijer, 2005). Det var 1 och for sig en extrem tid
som kan ha inneburit en ovanligt stor uppmirksamhet kring psykiatri-
omridet. Samma ar hade det skett andra valdsdid dér férévarna fére ddden
hade sokt hjilp mot psykisk ohilsa.

Men vi méts inte bara av bilder av psykisk sjukdom i nyheter utan ocksa 1
fiktionen. Filmen Gdkboet, fran 1975, har blivit klassisk genom att skildra hur
rutiner och bemoétande pa vardavdelningen skapar problem och konserverar
symptom hos minniskor som anses psykiskt sjuka. Filmen A beautiful mind,
fran 2001, visar Nobelpristagaren John Nashs engagemang for forskningen
och kamp mot sjukdomen schizofreni. Sd inkdnnande ér inte alltid
skildringarna. I manga filmer och inte minst TV-deckare méter vi psykisk
sjukdom ndr det handlar om bisarra beteenden hos de misstinkta eller av
galna mordare. I borjan av 1980-talet gjordes en amerikansk undersékning
av TV-utbudet under en minad vilken visade att en genomsnittlig
amerikansk TV-tittare kan mota en person med psykisk sjukdom 1 sitt hem
varje kvill (Wahl, 2003). Med tanke pd det storre antalet kanaler som



numera erbjuds svenska tittare finns det anledning att tro att det snarare ges
annu fler mojligheter i svenska hem i borjan av 2000-talet.

Uppmirksamheten efter éverfallen hésten 2003 fick troligen extra niring
av att det tidigare samma ar skett flera valdsdad med koppling till psykisk
sjukdom hos férévaren. Det fanns ocksd sedan ndgra ar en krittk mot
bristande samverkan mellan psykiatri och socialtjinst som gjorde att
behévande minniskor f6ll mellan stolarna. I sin utvirdering av psykiatri-
reformen, Udlfird och valfribet?, hade Socialstyrelsen (1999) visat pa detta.
Samhillets insatser till midnniskor med psykiska sjukdomar och funktions-
hinder debatterades och férindringarna fran slutenvard till Sppnare
vardformer ifrigasattes. Aven mediernas skildringar av vilds-hindelserna
fick kritik. Det nidmndes bland annat att rapportering dir begreppet
”psyksjuka” kopplades till vald kunde leda till att stigmatisera minniskor och
forstirka bilden av minniskor med psykossjukdomar som farliga, trots att
det dr vanligare att valdsbrott begas av minniskor med personlighets-
storning och missbruk (Kullgren, 2003). Ocksa nir det giller granskning av
hur livet blivit f6r minniskor med psykiska sjukdomar ute i samhillet kan
mediernas skildringar leda till att minniskor som inte dr kunniga blir rddda.
Genom att beskriva att méinniskor far illa av att myndigheter inte tar hand
om dem, kan andra uppfatta dem som udda och farliga (Socialstyrelsen,
1999). Kanske kan kritiken mot nyhets-rapporteringen hinga samman med
att psykiatriomrddet har manga olika sidor. Frigan blir inte mindre
komplicerad av att psykiskt lidande omfattar manga olika tillstind som
benimns med begrepp vilka det inte alltid rider samstdimmighet kring.
Sjukdom innebir en ohilsa med symptom enligt de kriterier som anges fér
diagnoser som exempelvis schizofreni och depression. En sjukdom kan leda
till funktionshinder, men behover inte gora det. Psykiskt funktionshinder avser
en lingvarig sjukdom med péverkan pa det dagliga livet. Psykiatrireformen
giller minniskor med psykiska funktionshinder, medan betydligt fler
minniskor kan ha psykiska sjukdomar under kortare eller lingre perioder
utan att det innebdr ett funktionshinder.

Vare sig valdsdad eller medierapportering kring dessa dr nagot unikt for
2003. Nir tva sma barn dédats och deras mamma misshandlats svart i sitt
hem i Arboga sommaren 2008 vickte det stor medieuppmirksamhet. 1
samband med den piféljande rittegingen handlade mycket om den 4talade
kvinnans psykiska tillstind. Sommaren 2008 fick dven andra delar av
psykiatriomradet stor uppmirksamhet, Svenska Dagbladet hade till exempel
en artikelserie om depression och Dagens Nyheter uppmarksammade att
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45 000 dldre minniskor med demens fir antipsykosmedicin, trots att sidan
medicin dr olimplig till gamla. I oktober 2009 hade Svenska Dagbladet en
artikelserie om psykisk sjukdom, Piller eller prat, som liksom titeln anger
handlar om olika synsitt pa sjukdom och behandling. I denna serie med-
verkar olika forskare med texter, till exempel kring psykisk sjukdom ur ett
idéhistoriskt perspektiv. Denna avhandling kommer dock att handla om
nyhetsrapportering om psykisk sjukdom, som da dr journalistiskt bearbetat.

Minniskor kan 1 allminhet antas komma 1 kontakt med olika
samhillsfenomen genom egna erfarenheter, genom andras berittelser eller
genom massmedier (Asp, 1986 s 64). Nir det giller psykisk sjukdom tycks
det som om just medier dr en mycket viktig killa. En undersckning i
Storbritannien i borjan av 1990-talet (Philo, 1999, 1996) tydde pa att medier
paverkade minniskor i storre utstrdckning dn deras egen kontakt med
psykiskt sjuka. Personer kunde till exempel sdga att de arbetat inom
psykiatrisk vird och da inte uppfattat patienterna som farliga, men att de
genom medierapportering 4ndd sig en koppling mellan schizofreni och
farlighet. Annan massmedieforskning har visat pa ett samband mellan de
frigor som medierna uppmirksammar och de frigor som allmidnheten
tycker ér viktiga samhillsfrigor (McCombs, 2006; McCombs & Shaw, 1972).
Det finns dirfor anledning att tro att huruvida medierna tar upp frigor om
vard och stdd vid psykisk sjukdom hinger samman med ifall allminheten
over huvud taget uppfattar det som en viktig samhallsfriga att ha asikter om.

I debatten kring psykisk sjukdom har det stundom framférts kritik mot
mediebevakningen. Att fokus riktas mot valdsbrott eller elindes-
beskrivningar av personer som inte fir vdard och stéd. Detta skulle dels
kunna skrimma minniskor att tro att alla som har en psykisk sjukdom ér
farliga, dels ge en bild av att det inte dr ndgon idé att s6ka hjilp eftersom
vard inte finns tillgdnglig. Det sigs dd ofta att det i och for sig dr viktigt att
psykiatriomradet bevakas i nyhetsrapporteringen, men dé inte minst hur —
att det inte enbart skall handla om vild eller annat elinde utan att positiva
exempel bor lyftas fram. For att en diskussion om mediers paverkan pi
individ och sambhille skall bli konstruktiv behévs dels kinnedom om
mediebilden av psykiatriomradet, dels om nyheter generellt. Men nigon
omfattande svensk forskning om hur psykisk sjukdom, minniskor med
psykiska sjukdomar och psykiatri férekommer i svensk nyhetsrapportering
finns inte i Sverige.
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1. Avhandlingens syfte och fragestallningar

Att minniskor har asikter om massmedier och nyhetsrapportering ir
naturligt med tanke péd deras roll i samhillet. Att midnniskor har dsikter om
hur psykiatriomradet skildras i massmedier och nyhetsrapporteringen har
mirkts under avhandlingsarbetet. En vanlig uppfattning som jag har mott dr
att journalister bara tar upp psykisk sjukdom nir det handlar om vald eller
misir och att de direkt efter ett vildsbrott spekulerar i om det begatts av
niagon som dr psykiskt sjuk. Kopplingar har gjorts till den sa kallade
psykiatrireformen, som skulle ha inneburit att ménniskor inte lingre fick
viard pa sjukhus. Psykiatrireformen orsakade inte férdndringarna fran
slutenvard till delaktighet i samhillslivet, indd kopplades den samman med
detta och ofta till negativa sammanhang — och inte bara i medierna. Urban
Markstréom, forskare i socialt arbete vid Umea universitet som har studerat
implementeringen av psykiatrireformen, skriver:

YAtt mediernas bild har pdverkat den allminna uppfatiningen om reformen
Sframstar som uppenbart. Med tiden tycks de fran birjan ganska fi men vinklade
reportagen ha skapat en allmant vedertagen uppfatining om fordndringarna pa
psykiatriomridet som man effer et tag knappt bryr sig om att wtsitta for
provning. Bdde forskare och politiker tror att alla dr dverens om att reformen dr
ett misslyckande.”

Markstrém 2003 s 120

Kanske ridde nagot av en konsensus kring brister i samhillets insatser,
som Markstrém skriver. Om forskare och politiker uttalar sig negativt i
medierna och dessa inte letar efter andra ingéngar blir det negativa bilder
som moter mediernas publik. Utan egna erfarenheter eller andra kunskaper i
amnet finns inte s méanga motbilder.

Forskning om medier och psykiatriomradet visar att mediebilderna av
psykisk sjukdom antas paverka allminhetens bild, att olika aktérer f6rsoker
péaverka mediebilden och att denna antas kunna péaverka savil negativt som
positivt genom att nyansera och informera. Internationell forskning om
mediers bilder av psykiatriomradet visar att mediebilderna domineras av vald
och kriminalitet eller av vard och hilsopolitik. I vissa fall ger medierna en
felaktig bild av verkliga férhallanden, i andra fall relaterar de pa ett relevant
sitt till verkligheten. Tidigare forskning av mediebilderna omfattar antingen
olika genrer eller medier under en begrinsad period eller féljer en process i
ett langt tidsperspektiv. Det saknas forskning om svensk nyhetsrapportering
av psykiatriomradet i samband med de stora samhillsférindringar som skett
inom psykiatriomradet i slutet av 1900-talet.
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Mitt huvudsyfte med avhandlingen édr att beskriva och analysera den bild
som svensk nyhetsrapportering ger av psykiatriomradet utifrdn ett brett och
langtsiktigt perspektiv och med bakgrund i de stora foérindringar som har
skett inom psykiatriomradet. Mina fragestillningar 4r: 1. Vilken bild har
svensk nyhetsrapportering gett av psykiatriomradet sett i ett langsiktigt tids-
perspektiv? 2. Och hur korresponderar nyhetsbilden till samhillskontexten?

Den forsta friagestillningen kommer jag att studera utifrin egna
empiriska undersékningar av nyhetsinnehallet med utgangspunkt fran
nyhetsprogrammet Rapport. Den andra fragestillningen tar sin utgings-
punkt i de stora samhillsférindringarna inom psykiatriomradet. Jag kommer
att underséka detta genom att stilla nyhetsbilderna i relation till hindelser
inom psykiatriomradet, som psykiatrireformen, och andra uppgifter, som
offentlig statistik. Jag vill ocksa diskutera mojliga forklaringar till varfor
bilden ser ut som den gor med utgingspunkt frin intervjuer med
journalister och skildra journalisternas och allmidnhetens attityder till
psykiatriomrddet. Dessutom vill jag med utgingspunkt frin mina resultat
diskutera vilken betydelse mediernas bild kan ha f6r individ och samhille.

For att kunna undersoka hur den svenska nyhetsrapporteringen skildrar
psykiatriomridet 1 en tid av stora samhallsférindringar av psykiatriomridet
behoéver en mycket ling tidsperiod studeras som omfattar de organisatoriska
férindringar av vird och stéd som dgt rum och som bland annat tar sig
uttryck i utflyttningen frin de stora sjukhusen och en stdrre tyngd mot
oppenvard. En lang tidsperiod kan inom ramen for ett avhandlingsarbete
unders6kas pé tva sitt; antingen genom att géra nedslag vid vissa strategiska
eller slumpmaissiga perioder och da utféra mer ingdende empiriska studier
eller ocksa genom att undersdka hela perioden som ett nyhetsfléde och se
vilka bilder som ges av psykiatriomradet. Férdelen med det forsta
angreppssittet dr att flera medier kan viljas f6r samma period, man kan
jaimfora nyhetsrapporteringen i till exempel Rapport med kvillstidningar,
lokala medier och si vidare. Férdelen med det andra angreppssittet dr att
man kan studera ett nyhetsfléde utan att styra upp undersékningen pa vissa
hindelser och dirigenom riskera att missa rapportering som sker vid andra
perioder. Jag har valt det senare angreppssittet, som jag uppfattar bist
svarar mot mitt syfte.

Da 27 ars dagliga nyhetsrapportering av psykiatriomradet 1980-2006 skall
unders6kas dr valet av material och metod av stor betydelse. Materialet
riskerar att bli ohanterligt stort nidr den dagliga nyhetsrapporteringen skall
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studeras i nira tre decennier, samtidigt bor materialet vara representativt for
den svenska nyhetsrapporteringen i stort. Genom att géra en kvantitativ
innehallsanalys av programprotokollen fér SVT:s nyhetsprogram Rapport
ges en mojlighet till detta. Rapport sinder en halvtimma om dagen och
genom uppligget att 7vilja det viktigaste” finns det goda skil att tro att
fragor som far genomslag i Rapport dven fir det i andra medier. En annan
térdel med Rapport édr att programmet i stort sett har behallit sin form
under hela undersékningsperioden. Detta innebir att om undersckningen
visar pd forindringar i nyhetsrapporteringen av psykiatriomridet torde det
bero pa att nyhetsrapporteringen verkligen har férdndrats — inte pa att
programmets format har gjort det. Dessutom 4r Rapport “Sveriges stOrsta
nyhetsmedium”, programmet ndr inte bara flest tittare runtom 1 landet utan
ocksa grupper som vanligtvis inte tar del av annan nyhetsrapportering (Asp,
2004). Forskning om mediebilden av psykisk sjukdom i samband med
valdsbrott visar pa stora likheter i innehall mellan Rapport, Dagens Nyheter
och Aftonbladet nir det giller nyhetsrapportering (Rasmussen & Héijer,
2005). Det finns alltsa goda skal att anta att férandringar i Rapport speglar
de foérindringar som i stora drag dgt rum i nyhetsrapporteringen under de
aktuella dren.

2. Psykiatrivard - ett paradigmskifte

Sambhillsférindringarna inom psykiatriomradet har férknippats med den sd
kallade psykiatrireformen som boérjade gilla 1995. Men att kalla denna
reform for psykiatrireformen dr egentligen missvisande, reformen skirpte
istdllet kommunernas ansvar f6r medborgare med sitskilda behov. De stora
forindringarna av den psykiatriska varden hade da redan pagatt linge.

Ar 1980 papekade Socialstyrelsen i Riktlinjer fir 80-talets psykiatriska vérd
att det var olimpligt att virda manniskor pa institutioner avskiljda fran det
ovriga sambhillet. En ny socialtjanstlag (SoL 1980), som bérjade gilla 1982,
betonade kommunernas ansvar fér minniskor med psykiska sjukdomar.
Under 1980-talet pégick utflyttning frin de stora sjukhusen. Hur
forindringen av antalet vardplatser sett ut inom den psykiatriska varden
skiljer sig ndgot at mellan olika uppgiftslimnare. Det kan bero pa att
siffrorna ibland giller antal patienter som varit inneliggande, att det ibland
handlat om vardplatser. Méjligen kan siffrorna ocksa skilja sig 4t beroende
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pda om mindre virdhem ridknats med!. Bilow (2004) visar att antalet
vardplatser pa mentalsjukhus minskade mellan 1963 och 1973, fran 27 200
till 24 600, men att det totala antalet psykiatriska vardplatser samtidigt 6kade
fran 36 000 till 37 700 (Figur 1.1), vilket berodde pa utbyggnad av sjukhem
och psykiatriska kliniker pa lasarett. Efter 1973 minskar antalet vardplatser
inom psykiatrisk heldygnsvard. Fran 1976 till 1979 minskade antalet
vardplatser frin 35000 till 28 000, eller med 20 %. Till 1985 hade
vardplatserna minskat med ytterligare en fjirdedel och var di 21 000. Ar
1995, dd psykiatrireformen boérjade gilla, fanns 8400 psykiatriska
vardplatser, vilket innebir en knapp tredjedel gentemot 1979. Aven om
uppgifterna om antalet slutenvardsplatser delvis skiljer sig at finns det en
tydlig trend (Figur 1.1); det fanns flest slutenvardsplatser pa 1960- och 70-
talen, pa 1980- och 90-talen skedde en kraftig minskning som fortsatte in pé
2000-talet?.

! Antalet psykiatriska slutenvardsplatser minskar, men andra boendeformer byggdes ut. Aven
om det fanns personer som flyttade till egna ligenheter, var det minga som flyttade till nigon
form av sirskilt boende. Kommunerna hade i bétrjan av 2000-talet inrittat 8 000 platser pa
heldygnsboende (Socialstyrelsen, 2003).

2 Minskningen av vardplatser skulle kunna bero pé ett minskat befolkningsunderlag. Sveriges
befolkning har istillet 6kat med 20 % sedan 1960-talet. Ar 1960 uppgick den svenska befolk-
ningen till 7 497 967 personer, dr 2005 var motsvarande siffra 9 047 752.
(www.scb.se/Folkmingden i riket).
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Figur 1.1 Antalet vardplatser/inneliggande patienter inom sluten psykiatrisk
vard i Sverige
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Psykiatrireformen 4r en del av en process som skett sedan slutet av 1960-
talet och fram till idag. Ledorden frin psykiatrireformen, normalisering och
delaktighet, kan sta som nagot av symboler for processen som har som mal
att lita minniskor ga ”frin patient till medborgare” (Markstrém, 2003). En
process som innebdr ett paradigmskifte f6r den psykiatriska varden.
Paradigmskifte skall hdr ses som en markering pd en stor fOrindring i
samhillet ndr det giller psykisk sjukdom. Denna férindring kommer till
uttryck bdde i organiseringen av de insatser som ges och i de tankemonster
som officiellt presenteras. Jag menar dock inte att forskningen kring psykisk
sjukdom genomgitt ett paradigmskifte pd det sdtt som Thomas Kuhn
beskriver paradigmskiften ur ett vetenskapsteoretiskt perspektiv (Brante,
1981; Brante, Andersen, & Korsnes, 2001). Det tycks snarare rida skilda
uppfattningar kring minga frigor gillande psykisk sjukdom, vilket jag
kommer att dterkomma till i kapitel 5.
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3. Psykiatriomradet — en bestamning

Svirigheten att jaimfora olika studier av mediebilder av psykisk sjukdom
hingde bland annat samman med att psykisk sjukdom definierats olika Gver
tid och ges olika avgrinsningar i forskningen. Ett problem nir psykiatri-
reformen diskuteras dr att det inte varit sjdlvklart vilka som tillhor
milgruppen. Vad som dr friskt eller sjukt och ndr niagot blir ett
funktionshinder dr inga frigor med enkla svar. Psykisk ohilsa édr vanligt. I
Folkhdlsorapport 2005 (Socialstyrelsen, 2005a) uppskattas 20 till 40 procent av
den svenska befolkningen lida av psykisk ohilsa, vilket dd inbegriper savil
allvarliga sjukdomstillstind, som psykoser, som littare problem med oro,
dngest och sémnproblem. Aven om den psykiska ohilsan omfattar en stor
del av befolkningen 4r det bara mellan tre och fyra procent av befolkningen
som soker psykiatrisk vard under ett 4r och mindre 4n en procent som har
psykiska funktionshinder som gor att de behéver ha kontakt med
socialtjinst eller psykiatri.

I Socialstyrelsens slutredovisning av psykiatrireformen (Socialstyrelsen,
1999), beskrivs psykisk hilsa och ohilsa enligt en glidande skala. Den
psykiska hilsan dr 6nskvird, men sviktar ibland f6r alla. Det kan handla om
att livssituationen dr extra belastande. I de flesta fall gar det 6ver, ibland
beroende pa att man sjilv dndrar ndgot 1 sitt liv. Nar den psykiska ohilsan
orsakar stérre lidande, ndr personen har svart att klara situationen eller
saknar stod 1 sin omgivning kan psykiatrisk behandling behévas. Pa sa sitt
kan den psykiska hilsan édtervinnas eller man far hjilp att, med stéd eller
behandling, fungera i vardagen. I vissa fall dr besviren lingvariga och si
omfattande att det paverkar det dagliga livet. Omfattande och lingvariga
insatser behovs — det dr da psykiatrireformen ér aktuell.

Hur manga eller vilka dessa personer, som omfattades av
psykiatrireformen, var och dr har diskuterats. Nir reformarbetet inleddes
utgick man frin personer som behandlats inom den psykiatriska
slutenvarden men som bedémts vara medicinskt fardigbehandlade och som
socialtjinsten istillet fick huvudansvar for. Ar 1995 ansigs gruppen vara
3200 personer, medan en inventering 1998 istillet gav siffran 4 200. Vid
tiden f6r utvdrderingen av reformen 1999 uppskattade Socialstyrelsen att det
fanns 40 000-46 000 personer med psykiska funktionshinder i Sverige, det
vill sdga 0,6 % av den vuxna befolkningen. En svérighet kring bedémningen
ar att det inte finns ndgon sjilvklar samstimmighet mellan diagnos och
funktionsniva (Socialstyrelsen, 1999). Diagnoser kategoriserar men foérklarar
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sillan sjukdomen, man kan inte forstd en minniskans formaga att fungera
enbart utifran vilken psykiatrisk diagnos personen har (Sandlund, 2005).

Frigan om psykisk ohilsa, sjukdom och funktionshinder dr mycket
komplex och kan ses ur olika perspektiv. Beteckningen “psykiatriomridet”
ar ett sitt att forséka ringa in den mangfald som det handlar om. Med
psykiatriomradet omfattar jag savil situationen for den enskilde individen
som drabbas av psykisk sjukdom och dennes nirstiende som sambhillets
insatser. Det handlar saledes om politiska beslut (som lagar och reformer),
det handlar om hur dessa forankras i olika samhaillsinstitutioner och
organisationer och dess konsekvenser fér minniskor med psykiska
sjukdomar, nirstaende och for olika yrkesgrupper inom omradet.

Till psykiatriomradet rdknar jag sidan psykisk ohilsa som innebir behov
av ndgon typ av psykiatrisk behandling och ibland 4ven andra insatser frin
samhillet, till exempel stéd fran socialtjinsten. Det omfattar alltsd savil
tillfilliga sjukdomstillstind som langvariga funktionsnedsittningar. Diremot
hér inte sidan psykisk ohilsa som, i enlighet med Socialstyrelsens be-
skrivning (1999), riknas som en del av livet till psykiatriomradet.

Begreppet ”psykisk sjukdom” har ifrdgasatts eller kritiserats frin olika
héll genom aren. Det har setts som felaktigt att anvinda samma begrepp f6r
psykiskt lidande som for fysiskt eftersom sjukdomsbegreppet ursprungligen
anvints for lidande som har sitt ursprung i férdndringar i kroppens organ
medan orsakerna till psykiskt lidande inte lika sjilvklart kunnat visas ha
sadant ursprung, och i sd fall skulle kunna sigas vara fysiska (Svensson,
1990, 2005). Aven om man inte ifrdgasatt lidandet har dess orsaker dven
ansetts kunna finnas i personens utveckling, relationer till omgivningen eller
olika sociala forhallanden i samhillet. Att jag anvinder ”psykisk sjukdom”
skall inte ses som ndgot stillningstagande utan mer av praktisk natur: det ér
kort, det dr vanligt och det omfattar o/ika psykiska sjukdomar. Diremot
avgrinsar jag gentemot demenssjukdomar, drogproblem och utvecklings-
storning, vilket dven Wahl (1992) papekar inte hér till psykisk sjukdom.
Dessa omraden hor inte i sig sjilva till psykiatriomradet, som jag definierar
det, utan tydlig koppling till psykiatriomradet behoéver férekomma. Det kan
dd handla om samtidig psykisk sjukdom, vard vid psykiatrisk klinik eller
uttalanden av psykiatripersonal. (Wahl, 1992)

Sammanfattningsvis omfattar psykiatriomradet sivil individ- som
samhillsniva med det gemensamma att det handlar om psykisk sjukdom.
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Kapitel 2 Tidigare forskning om medier och
psykisk sjukdom

Att nyhetsrapporteringen om psykiatriomradet har betydelse fér det
omgivande sambhillet dr en utgingspunkt f6r avhandlingsarbetet — men vad
visar tidigare forskning? Och vad siger tidigare forskning om
nyhetsrapporteringen om psykiatriomrdadet, vad innehaller den och hur

presenteras den?

Pa 1950-talet gjordes en undersékning av hilsoinformation i amerikansk
TV (Nunnally, 1957) med syfte att jimféra experters (psykiatrikers och
psykologers) och allminhetens uppfattningar om psykiska problem med den
bild som gavs i TV. Det fanns i bakgrunden en férestillning om att
information genom massmedier skulle kunna hjilpa till att minska bristen pa
personal inom psykiatrin. Undersckningen visar pa flera saker som
aterkommer nir det giller forskning om medier och psykisk sjukdom. Det
handlar om utgingspunkten att medier, inte minst TV, paverkar. Det
handlar ocksa om urval dels nir det giller vilka medier och vilka genrer som
undersoks, dels vilka tillstind av psykisk ohilsa som skall tas med. Nunnally
(1957) viljer att studera psykoser, neuroser och utvecklingsstorning. Vad
som riknas till psykisk ohilsa, sjukdom och/eller funktionshinder kan skilja
sig 6ver tid, mellan olika linder och dven vara svirt att definiera i ett land
vid en viss tid.

Nir det giller forskning om mediebilder av psykisk sjukdom kan olika
angreppssitt viljas.

Avgrinsningarna dr inte sjilvklara. Sivil medier som psykiatri dr
omraden som kan innefatta olika foreteelser. Att sOka litteratur i dmnet har
verkligen inneburit att s6ka sig fram. S6kningar har gjorts i olika databaser,
som svenska LIBRIS, multidisciplinira Academic Search Elite och mer
specialiserade dmnesdatabaser som NCOM (journalistik och mass-
kommunikation), PubMed/Medline (medicin, virdvetenskap med mera) och
PsycINFO (psykologi). Eftersom det inte fanns nigon omfattande svensk
forskning, letade jag nir det giller svensk medieforskning dven mer generellt
kring medier och olika grupper, till exempel invandrare, och hilso- och
sjukvard eller forskning i nyheterna. Insamlandet av forskning om medier
och psykisk sjukdom har till stor del varit systematisk, ddr triffar pa
s6kningar 1  databaser (pa  kombinationer av  sékord  som
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”mental/psychiatry/psych*” tillsammans med “media/news/journalism”)
har gitts igenom, virdefulla artiklar eller bockers referenslistor har lett
vidare. Men ocksd tips frin andra personer och referenslistor i litteratur om
psykiatri eller medier har givit virdefulla tillskott.

Fran att inledningsvis ha tagit del av artiklar om socialt arbete, hilso- och
sjukvard och funktionshinder generellt liksom andra foreteelser i medier —
kunde jag s smaningom koncentrera mig mer pé forskning som r6r nyhets-
medier och psykisk sjukdom och mina frigestillningar. Forskningséver-
sikten hdr kommer dirfér att handla om f6r det férsta mediernas bild av
psykiatriomréadet, fér det andra forskning om journalistiskt arbete kring
psykisk sjukdom och for det tredje om hur mediebilden av psykiatriomradet
paverkar individ och samhille.

1. Mediernas bilder av psykiatriomradet

Forskning om medier och psykisk sjukdom utgér ofta frin nagon form av
innehallsanalys — dven nir den huvudsakliga fragestillningen giller
journalistisk praktik (som Morlandse, 2000) eller handlar om dess effekter
pa allmidnhetens uppfattning (som Philo, 1999 och Wahl, 1995). Den
svenska undersékningen av nyhetsrapporteringen manaden efter mordet pa
utrikesminister Anna Lindh (Rasmussen & Hoijer, 2005) gjordes av
massmedieforskare pa uppdrag av handikapporganisationer som ansag att
den omfattande rapporteringen av psykisk sjukdom i samband med
valdsbrott lett till att allménheten relaterade psykisk sjukdom till farlighet.
Minniskor med psykisk sjukdom blev dirfér ridda for att beritta Gppet om
sin situation.

Forestallningen att psykisk sjukdom enbart férekommer i medier nir det
handlar om vald eller annat elindet har till viss del stéd i forskning om
mediebilder. Enligt en amerikansk forskningséversikt dr de Overgripande
slutsatserna man kan dra frin mediebilderna att manniskor med psykisk
sjukdom ir farliga och bér undvikas (Stout, Villegas, & Jennings, 2004). Men
bilden av mediebilderna 4r mer komplex édn sa.

Flera understkningar visar visserligen att mediebilden kring psykisk
sjukdom domineras av véld eller kriminalitet. I Storbritannien har, liksom 1
Sverige, stora férindringar skett inom psykiatriomridet, men det tycks dndé
som om det inte dr dessa fordndringar som direkt dominerar mediebilderna
av psykiatriomridet. I undersOkningen frin Glasgow Media Group av
medieinnehillet en manad 1993 (Philo, 1996) ir vild mot andra den storsta
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kategorin, de andra kategorierna man finner dr komiska bilder (endast i
fiktionen), vald mot sig sjilva, behandling, rad och dterhimtning samt kritik
av gingse definitioner (den minsta kategorin). Den Overldgset stOrsta
kategorin, 1 savil fiktion som icke-fiktion, var vild mot andra, det var
dessutom denna kategori som oftast gav rubriker (Philo, 1996).

Aven en undersdkning drygt tio ar senare, 2005, visar att det vanligaste
dmnet var mord och kriminalitet, vilket utgdr en dryg fjirdedel av materialet.
Undersokningen gor det tydligt att extrema hindelser kan paverka
resultaten, i detta fall kan tre speciella valdshindelser (varav ett med inslag
om kannibalism) ha spelat in tror forfattarna (CSIP/Shift, 2006). En tysk
undersokning (Angermeyer & Schulze, 2001) av innehallsanalyser av Bild-
Zeitung 1997 wvisar att kriminalitet var den storsta kategorin av
dmnesinnehall om psykisk sjukdom, 51 % av materialet hade koppling till
kriminalitet, medan 19 % informerade om psykiska hilsovardsfragor, 6 %
handlade om sjilvmord och 4 % handlade om vild gentemot individer med
psykisk sjukdom. I den senare kategorin var det ofta psykiatriker eller
psykologer som sigs som férovare, medan manniskor med psykisk sjukdom
beskrevs som hjilpldsa och icke kapabla att leva sjilvstindiga liv utan istéllet
var 1 behov av skydd (Angermeyer & Schulze, 2001). En undersékning frin
Nya Zeeland (Coverdale, Nairn, & Claasen, 2002) visar att negativa inslag
som handlade om fara f6r andra och kriminalitet dominerade mediebilden
de fyra underskningsveckorna 1997. En svensk undersdkning av psykisk
sjukdom i samband med valdsbrott visar att den psykiska sjukdomen 1 sig
ofta rickte som forklaring till valdet (Rasmussen & Héijer, 2005).

Andra undersSkningar visar att hilsopolitik och mer vardrelaterat
medieinnehdll dominerar. Den norska massmedieforskaren Lisbeth
Morlandste (2006) har gjort innehdllsanalyser av samtliga journalistiska
texter om psykisk hilsa i de tva stora dagstidningarna Dagbladet och
Bergens Tidende 1999 och 2000. Morlandste fann 427 artiklar varav en dryg
femtedel, 22 %, hade koppling till kriminalitet. Desto vanligare innehall var
behandling eller insatser, 30%, och hilsopolitik, 28%. Morlandste (20006) ser
vissa standardberittelser 1 sitt material, den mest typiska kallar hon
resursberittelse. Dessa standardberittelser handlar vanligtvis om att det
finns for lite pengar for att genomféra en bra behandling. En annan typ av
berittelse kallar Morlandste for avmystifieringsberittelse, de handlar ofta
om kinda personer som berittar om sin psykiska ohilsa, ofta ligger den
bakom dem. Nir det giller inslag med koppling till kriminalitet finns tvd
andra typer av berittelser. Den ena handlar om rop pa hjilp och di om att
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behandlingssystemet inte fungerar, vildet dr ett uttryck f6r néd. Den andra
typen av berittelse handlar om skrimsel och utgar fran kriminella handlingar
av en person med psykisk sjukdom, hir forstirks effekten genom statistik
och bekymrade killor (Morlandste, 2006). En undersékning frain Australien
2000-2001 (Francis et al., 2004) visar att det dr vanligt med rapportering om
psykisk sjukdom i australiensisk press, radio och TV (fiktion ingick inte i
unders6kningen). Inslag om psykisk sjukdom handlade oftast om policy-
program, 29 %, eller om orsaker, symptom eller behandling, 24 %, medan
endast drygt fem procent (6,5 % 1 TV) handlade om brott. Resultaten skiljer
sig frin tidigare studier och férfattarna resonerar om ifall detta beror pa
skillnader 1 undersdkningarna eller att medierna faktiskt dndrat sin
rapportering.

Aven om det inte ir entydigt att mediebilderna av psykisk sjukdom alltid
domineras av vild, sa kan sittet som mediebilderna presenteras pa paverka
kopplingen till vald. Psykisk sjukdom i samband med vald eller negativa
hindelser tycks ha en tendens att hamna i rubrikerna (Angermeyer &
Schulze, 2001; Philo, 1996). Det tycks ocksa som om det ir vanligt att sitta
attribut  kopplade till vild pa minniskor med psykiska sjukdomar.
Rasmussen och Hoijer (2005) skriver att den individualiserade férklaringen
leder till en koppling mellan individ och handling, att en person som ir
psykiskt sjuk har en fallenhet fér valdsbrott. En tysk undersékning
(Diefenbach & West, 2007) visar att det 4r tio ganger sa troligt att en person
med psykisk sjukdom 1 TV begar brott som att en person som ir frisk gor
det eller att minniskor med psykiska sjukdomar gor det 1 verkligheten.

Mediebilden av vald motsvaras ibland av verkliga férhallanden, ibland
inte. Genom nyhetsrapporteringen sprids en ridsla skriver Crepaz-Keay
(1996) for 7schizofrena” (ofta svarta) personer som slippts ut fran sjukhus,
inte tar sina mediciner och som dédar frimlingar. I verkligheten visade en
uppfoljning av mord begingna fran 1991 till 1993 att endast 34 av cirka
2000 mord hade begatts av nigon som haft kontakt med psykiatrin det
senaste dret, endast en tredjedel av f6révarna hade schizofreni och de flesta
var vita. Fd fall handlade om vild mot frimling, mer 4n en fjirdedel var
modrar som dédat sitt eget barn. Tre fjirdedelar av personerna hade tagit
medicinerna som de rekommenderats. Rapporten som féljde upp morden
fick uppmirksamhet i medierna och det férekom grova felaktigheter som
upprepades i de flesta tidningar, felaktigheter som ursprungligen kom av att
pressmeddelandet frin hilsodepartementet var otydligt. Pressmedelandet
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gav intrycket att de 34 morden begitts pd 18 minader, alltsd tvd mord per
minad istillet f6r, som verkligen var fallet, ett (Crepaz-Keay, 1996).

Nir det giller mediebilder av psykisk sjukdom, speciellt da journalistiska
produkter, sd tycks de domineras antingen av vald och kriminalitet eller av
vird och hilsopolitik. I vissa fall relateras dessa delar tydligt till varandra
(som Rasmussen & Héijer, 2005).

Forindringarna fran slutenvard till en mer samhillsbaserad psykiatri har
skett runt om i vistvirlden och kom pa minga hill iging tidigare dn i
Sverige. I USA tycks det frimst vara samhallsférindringar, som lagstiftning,
som har dominerat som forklaring till varfér avinstitutionaliseringen skett,
enligt en undersékning som Thomas Arceri (1997) gjort av rapporteringen i
The New York Times 1955-1994. Vanligaste temat handlade om
primirprevention, istillet for ndgon tydlig definition kopplades fore-
byggande insatser till kulturella och politiska idéer. Vetenskapliga
forklaringar férekom tydligast 1955-1964 men kopplades senare inte till
policyforindringarna.

Aven i Storbritannien kom utvecklingen mot en mer kommunbaserad
psykiatri iging tidigare dn 1 Sverige. Rose (1998) underséker hur brittisk
television beskriver psykisk sjukdom i botjan av 1990-talet, med den huvud-
sakliga undersckningsperioden maj-juni 1992, och finner hinvisningar till
dmnet i 4 % av materialet. Psykisk sjukdom beskrivs inte pa ett sitt. Rose
skriver att médnga menar att medicinarna har tagit greppet om psykisk
sjukdom, men att det inte giller fOr brittisk television. I nyheterna
dominerar farlighet. Nira tva tredjedelar av nyhetsinslagen som nimner en
psykiatrisk diagnos hamnar i kategorin kriminalnyheter, medan denna kate-
gori 1 sig bara utgdr en tiondel av nyhetsinslagen. Rose féljer ocksd ett
sdrskilt fall dir en psykiskt sjuk man dédar en frimling och dér skulden liggs
p4 brister i virden, bland annat genom uttalande fran den dédes dnka.

I Sverige skedde flera vildsddd 2003 som relaterades till psykisk sjukdom
hos forévarna. Medierapporteringen ledde till att medlemmar i
Rikstérbundet f6r Social och Mental Hilsa, RSMH, inte vdgade beritta om
sin sjukdom av riddsla for att uppfattas som farliga. RSMH medverkade da
till att starta en undersOkning av medierapporteringen i samband med
mordet pa Anna Lindh och ett femarigt barn som dédats pa sin forskola
dagen efter ministermordet. Forskarna (Rasmussen & Héijer, 2005) gor
diskursanalyser av Dagens Nyheter, Aftonbladet och SVT:s Rapport
minaden efter valdsdiden. En tredjedel av sidndningarna frdan Sveriges
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Televisions nyhetsprogram Rapport innehéll inslag om psykiatriomradet
medan Dagens Nyheter och Aftonbladet pa nagot sitt tog upp dmnet
dagligen. Samma kvill som Anna Lindh hade knivskurits, och man inte
visste ndgonting om vare sig férévare eller motiv, spekulerades det och
antogs, skriver Rasmussen och Héijer, att forévaren skulle vara psykiskt
sjuk. I dagstidningarna understktes inte enbart nyheter, utan dven kultur,
ledare och insidndare. Detta innebir inte enbart att det gavs stérre mojlighet
att hitta artiklar eller insindare 1 tidningarna jimfoért med Rapport, det
paverkar ocksa resultatet pa annat sitt. Det var pa kultur- och ledarsidorna
som mer nyanserade foérklaringar till valdsdiden oftast férekom. De mer
nyanserade orsaksforklaringarna sdgs mest i Dagens Nyheter. Ocksi
Rapport nyanserade bilderna genom att lita minniskor med psykisk
sjukdom och andra experter dn enbart medicinska uttala sig. Aftonbladet
beskrivs av Rasmussen och Héijer som riare och mer spekulativ in Dagens
Nyheter och Rapport, bdde sprikligt och genom att fler brott upp-
mirksammades pa liknande sitt (till exempel att man aktualiserade gamla
valdsbrott). Jimfors enbart nyhetsrapporteringen var Rapport och Dagens
Nyheter ungefir lika nyanserade, enligt Rasmussen och Héijer (2005).

Ofta kom den psykiska sjukdomen att sti som ensam forklaring till
vildet. Rasmussen och Hoijjer talar om en individualiserad eller
dispositionell forklaring vilken handlar om att vissa personer, pd grund av
psykisk sjukdom, dr disponerade f6r vild. Rasmussen och Héijer ser, vid
sidan av den dominerande dispositionella foérklaringen, ocksd att en
institutionell forklaring presenteras i medierna och denna hinger samman
med psykiatri och politik. Den psykiatriska varden beskrivs enligt
Rasmussen och Hoéijer (2005) som havererad och otillricklig. Det var yttre
faktorer, som bristande ekonomiska resurser och fér fa slutenvardsplatser,
som uppmirksammades savil av journalisterna sjidlva som av psykiatrikerna
som de intervjuade. Diremot kritiserades inte inre faktorer som
kompetensfragor och det faktiska innehallet i varden:

"Utan ndagon egentlig journalistisk revidering av psykiatrins  vdrdinnehdll,
Sframfordes  alltsa  standpunkten vitt och brett att sa linge de yttre
forutsittningarna ar de ratta, ar den svenska psykiatriska vdrden
vilfungerande.”

Rasmussen och Hoijer (2005 s 9)

Rasmussen och Héijer (2005) skriver att brister i form av resurser
uppmirksammas i medier, diremot granskas inte vardinnehéllet. Det verkar
inte medierna ha gjort pa 40- och 50-talen heller nir det gillde lobotomi
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som behandlingsmetod i Sverige, enligt Ogren (2007) som underséker
mediebevakningen av hur metoden anvinds vid Umedalens sjukhus i
Visterbotten. Ogren ser att det i den svenska bevakningen, jimfért med i
amerikansk som han ocksd underséker, finns en storre foljsamhet mot
killorna, det vill sdga likarna. Om journalisterna okritiskt dterrapporterar
sina dsikter far alltsd kéllorna féra fram sitt budskap utan att motbilder ges,
men det finns ocksé en risk om endast f4 personer kommer till tals, speciellt
nir det giller komplexa samhillsfriagor dir olika asikter egentligen stir mot
varandra. Minaden efter mordet p4 Anna Lindh var det réttspsykiatriker och
allminpsykiatriker som dominerade medierapporteringen kring psykisk
sjukdom 1 samband med valdsdaden. Det var inte manga olika personer som
ledde till dominansen, utan nagra fi som édterkom (Rasmussen & Hojjer,
2005). 1 detta finns saledes en mojlighet att det 4r vissa synsitt som
dominerar bilden, medan andra inte f6rs fram till allminheten.

Inom psykiatrin férekommer skilda uppfattningar och det dr dirfoér
betydelsefullt att olika uppfattningar ndr ut till allmidnheten. Svensson och
Olsson (1994) undersoker hur fem revolutionira” psykiatriker férekommer
i svenska tidskrifter 1965-1985 och finner att de férekommer i mindre
utstrickning dn vintat, men forfattarna tror inte att det beror pa ett
bristande intresse for psykiatri. Tvirtom finner de ett stort intresse for
psykiatri dven i tidskrifter som inte har direkt koppling till imnet. Perioden
1968-1973 férekommer psykiatrikritik mer intensivt i tidskrifterna men det
ar sillan som olika diskussionsnivaer halls isir, som grundliggande
teoretiska fragor och vérdtekniska. I bérjan av 1970-talet har debatten fatt
mer internpsykiatrisk karaktir med reformistiska ansatser (Svensson &
Olson, 1994). Pa 1970-talet gjordes forindringar inom psykiatriomradet,
bland annat var det da som sektoriseringen borjade provas i Sverige.

Den norska journalistikforskaren Lisbeth Morlandste (2006) visar hur
journalister, istillet for att intervjua ménniskor med psykisk sjukdom, girna
vinder sig till experter och héga chefer inom psykiatrin. Morlandste (2006)
visar pd ett 6msesidigt beroende, dér killorna anvinder experterna for att fa
legitimitet for sin artikel och experterna fir mojlighet att féra fram sina
budskap: att det beh6vs mer resurser. Hennes undersékning av tvi norska
dagstidningar, Dagbladet och Bergens Tidende, 1999 och 2000 visar att
behandling, hilsopolitik och psykiska problem utgjorde tre fjirdedelar av
pressmaterialet om  psykisk ohidlsa. Morlandste skriver att dven
behandlingsfragor ofta motiveras politiskt. Eftersom behandlingsfrigor ir
vanliga kunde man tinka sig att manga vinklades pd personer, inte minst
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eftersom journalister ofta enligt Morlandste anklagas fOr att personifiera f6r
mycket, och behandling ju kan relateras till individer. Sa dr dock inte fallet;
det som giller annars giller inte vid psykisk sjukdom. Morlandste skriver att
detta kan hinga samman med att minniskor med psykiska problem kan vara
mycket svart sjuka och att de norska pressetiska riktlinjerna rekommenderar
forsiktighet da det kan vara svart f6r ménniskor att se vilka konsekvenser en
medverkan i medierna kan fi (Motlandste, 2000).

Hosten 2008 undersoktes hur psykisk sjukdom skildras i tidningar i
Sverige, Norge och Litauen (Ljuslinder, Morlandste, & Mataityte-Dirziene,
2009). Undersékningen tyder pd norska tidningar innehaller mer material
kring brott dn tio ar tidigare och att dven personer som ir psykiskt sjuka
framtrdder mer 4n i undersékningen som gjordes tio dr tidigare av
Morlandste (2006). Den svenska undersékningen omfattar Expressen,
Aftonbladet och Dagens Nyheter och visar pa en klar dominans av brott nir
det giller vilket imne som psykisk sjukdom kopplas till (79 % av materialet i
kvillstidningarna och 29 % 1 morgontidningen). Tre uppmirksammade
mord, bland annat tvd fall ddr barn var inblandade, hinde denna period i
Sverige, dessutom uppmirksammades ett par extrema valdshindelser i andra
linder. Morgon- och kvillspress skiljer sig i rapporteringen.

Minniskor med psykiska sjukdomar férekommer i medier, ofta i
fiktionen och dd ibland som stimningsskapande inslag av skrick, patologi
eller komik (Levers, 1988; Phlio, 1996; Wahl, 2003). Nir det giller nyheter
och reportage dr det alltsd mer ovanligt att de fir komma till tals sjilva.
Nairn och Coverdale (2005) hittar 600 artiklar om psykisk sjukdom i Nya
Zeelindska medier under fyra veckor 1997 — i fem av dem (0,8 %) ar det
minniskor med psykiska sjukdomar som sjilva uttalar sig. I en brittisk
undersokning frain 2005 (CSIP/Shift, 2006) var det professionella, speciellt
fran hilso- och sjukvarden eller frin socialtjinsten, som oftast férekom som
killor medan personer med psykisk sjukdom férekom i 6 % av inslagen och
nirstiende till dem i 3 % av inslagen. Men nirstdende kan ocksd fi stor
uppmirksamhet. Hallam (2002) visar att frun till en person som dédades av
en f6r honom frimmande man med schizofreni och pappan till en man med
schizofreni som Kkldttrat i till lejonen pd Londons zoo fick genomslag i
kampanjer om att méinniskor med psykiska sjukdomar behéver bittre vard.

Wabhl (1992) efterfrigade undersékningar som tydligt specificerade vilken
diagnos det handlade om. Det finns onekligen férdelar med ett sidant
angreppssitt. Man kan underséka om vissa sjukdomar presenteras pa ett
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mer korrekt sitt, till exempel nir det giller symptom, 4n andra, eller om de
far uppmairksamhet i medierna 1 relation till i vilken utstrickning de
férekommer bland befolkningen. Olika sjukdomar tycks kopplade till olika
sammanhang. I bérjan av 2000-talet finner Francis med flera (2005) att
depression och dtstorningar, liksom drogberoende, relaterades till
policyfrigor medan medieinnehdll om schizofreni oftast handlade om
personer med sjukdom och om symptom eller behandling.

Utbrindhet ar ett begrepp som férekommit under senare dr nir det giller
ohilsa och sjukskrivningar. Begreppet dr inte okomplicerat, bland annat
kritiseras det fOr att signalera att den som 4r utbrind dr slut. Tillstindet har
istallet kallats utmattningssyndrom, men diagnosen anses behova bittre
validering (Lundberg, Allebeck, Westerholm, & Agren, 2008). Utbriandhet dr
dock ett begrepp som anvints och den svenska etnologen Mia Marie
Lundén (2004) finner skillnader mellan hur min och kvinnor beskrivs nir
hon underséker hur utbrindhet presenteras i svenska dagstidningar. Den
typiska personen med sddana problem ir, enligt mediebilden, en relativt
vilutbildad medeldlders kvinna som analyserar sin egen situation och
uttrycker kinslor. I kvinnornas berittelser finns altruistiska strak, de beskrivs
som vanliga och oskyldigt drabbade av en sjukdom. Nir min férekommer,
vilket de gor i betydligt mindre utstrickning 4n kvinnor, handlar det mer om
tysiska krimpor. En speciell kategori utgbrs av manliga idrottspersoner, som
skiddkaren Per Elofsson. Minnen representerar sig sjilva eller en mindre
grupp medan kvinnorna representerar hela gruppen utbrinda vilken binds
samman av diagnosen.

En undersokning frin England 2005 (CSIP/Shift 2006) visade att det
rapporterades relevant om depression och angest, medan rapporteringen
kring svar psykisk sjukdom fortfarande var stigmatiserande. Wahl med flera
(1995) undersoker artiklar om schizofreni i tidskrifter 1964 till 1992. De
flesta artiklarna hittar de 1 popularvetenskapliga tidskrifter och ofta kopplade
till forskningsresultat. Orsak, symptom och behandling beskrevs relevant i
torhallande till aktuell forskning och férindringar 6ver tid hingde samman
med forindringar inom psykiatrin. Efter 1980 angavs till exempel inte
orsaken finnas i relationerna inom familjen och det fanns ingen artikel som
tog upp personlighetsklyvning som symptom pid schizofreni (Wahl,
Borostovik & Rieppi, 1995). En undersckning av schizofreni i amerikanska
dagstidningar 1989 till 1994 visade att det vanligaste 4mnet var
likemedelsbehandling och artiklar om nya vetenskapliga r6n (Wahl 1996).
Tio av 101 artiklar handlade om vald, men bara tvd av dem handlade om
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sjdlva férévandet. Fjorton artiklar handlade om hur det 4r att leva med
schizofreni (Wahl, 1996). Wahl har ocksa undersékt hur tvangssyndrom
skildras 1 populdrpress mellan 1983 och 1997 (Wahl, 2000). Av de 107
artiklar Wahl hittar 4r det bara 31 som egentligen handlar om
tvangssyndrom, istillet handlar artiklarna om till exempel stalkning och
minniskor som dr besatta av kinda personer. Men de artiklar som verkligen
handlar om sjukdomen ger enligt Wahl bra information. Killorna ir till stor
del forskare och psykiatriker. Jimfort med undersékningen om schizofreni
(Wahl, Borostovik & Rieppi, 1995) dr det fa artiklar om tvangssyndrom i
torhallande till f6rekomst av sjukdomarna (Wahl, 2000).

Bilder i medier om psykisk sjukdom kan skilja sig fran den bild som den
aktuella forskningen om psykisk sjukdom stir for. I en undersékning fran
USA 2004/2005 finner O Hara och Smith (2007) att medan specialister
anser dtstorningar som anorexi och bulimi vara komplexa sjukdomar som
orsakas av savil drftliga som sociala faktorer, visar mediebilden pa
atstOrningar som ett uttryck for personliga eller sociala problem hos unga,
vita kvinnor. Till skillnad frin andra undersékningar som visar att
aterhimtning fran psykisk sjukdom behéver nimnas i stérre omfattning dn
vad som gors i medierna (exempelvis CSIP/Shift, 2006; Wahl 2003; Wahl,
Hanrahan, Karl, Lasher & Swaye, 2007) visar O Hara och Smith (2007) att
aterhimtning frin dtstorningar beskrivs mer positivt i medierna dn 1 den
biomedicinska litteraturen, aterhimtningen beskrivs i medierna sillan som
en lingvarig process utan som en dualism, antingen ir personen sjuk eller
ocksa har den blivit frisk.

Att min och kvinnor med samma sjukdomstillstind kan skildras olika
visar Lundén (2004) nir det giller utbrindhet. En kanadensisk undersékning
(Olstead, 2002) visar pa klasskillnader kopplade till medierapportering om
psykisk sjukdom 1990-1999. Depression kopplas oftare samman med
medelklass medan schizofreni i hégre grad relateras till fattigdom. Nir det
giller de fattiga beskriver pressen deras beteenden, medan det for
medelklassen handlar om kinslor. I forlingningen kan det paverka hur de
sjuka uppfattas; fattiga kan ses som mer ansvariga eftersom de beskrivs
aktiva, medan medelklassen drabbas av sjukdomen (Olstead, 2002).

En svensk undersékning (Ghersetti, 2007) av vilken bild av
funktionshindrade, alltsa inte enbart psykiskt funktionshindrade, som ges 1
Sveriges Television visar att den tredje vanligaste typen av funktionshinder
som forekommer ér psykisk sjukdom, offerrollen var den vanligaste rollen.
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Ghersettis undersdkning omfattar enbart nyhetsmaterial och personer med
funktionshinder aterfinns i 0,7 promille av sindningstiden. Siffran dr ligre
an en annan svensk undersékning av SVT 1956-2000, dér Ljuslinder (2002)
finner hinvisningar till funktionshinder i 2 promille av sidndningstiden.
Ljuslinder undersoker dock inte enbart nyheter och vilka genrer som
undersks har betydelse. Medan det tycks som om fysiska funktionshinder
torekommer 1 storre utstrickning nidr det giller nyheter och annat
journalistiskt material, dominerar psykiska funktionshinder nir det handlar
om spelfilmer (Auslander, 1999).

En speciell fraga nir det giller medier och psykisk sjukdom ir
rapportering kring sjilvmord. Om nagon sjilvmordsepidemi verkligen brot
ut efter publiceringen av Goethes roman Den unge Werthers lidande 1774 ir
inte klarlagt (Phllips, 1974). Men det har funnits och finns en ridsla fér
smittoeffekt; att rapportering om sjialvmord leder till fler sjdlvmord. Svensk
pressetik rekommenderar att forsiktighet skall iakttas vid publicering kring
sjalvmord (Pressens samarbetsnimnd, 2001) och liknande rekommen-
dationer finns i till exempel Norge (Nybo, 2007). Ar 2000 gjordes en
unders6kning i Australien om sjilvmord i medier (Pirkis et al., 2002), den
utgar fran olika kvalitetsdimensioner kring rapportering av sjilvmord.
Sprikligt var rapporteringen 1 stor utstrickning utan brister, men det
férekom att man berittade om hur personer gitt tillviga, vilket anses
olimpligt, och att man talade om sjdlvmord som ett socialt fenomen istéllet
for som en effekt av psykisk sjukdom. Det var sillsynt med hanvisningar till
hur man kan fa hjilp. Det var dock bittre rapportering dn vad méanga andra
studier visat och till skillnad mot férvintat sd skildrades enskilda intriffade
sjalvmord med kanslighet medan en del annan rapportering, exempelvis
statistik, kunde tendera att bli sensationsaktig (Pirkis et al., 2002). Bilden av
sjalvmord i dagstidningar och 1 verkligheten kan se olika ut. I en
undersékning fran Israel visar Fishman och Weiman (1997) genom
jimforelse mellan mediernas rapportering och statistik kring sjalvmord att
pressen, i relation till verkliga hindelser, ger alltfér stort utrymme at
sjalvmord bland unga manniskor och alltfér litet at sjalvmord bland gamla.
Pressen angav psykisk sjukdom som motiv till sjilvmord i betydligt mindre
utstrickning 4n statistiken visar, medan pressen istillet gav storre utrymme
at kirlek och ekonomi som motiv 4n vad som antas ha verkliga orsaker.

Som pipekats av forskarna vid litteraturéversikter (Stout, Villegas, &
Jennings, 2004; Wahl, 1992) 4r det svart att jimfdra olika undersékningar
kring mediebilder av psykisk sjukdom. Undersékningar har gjorts pa olika
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sitt och utgdtt fran olika definitioner av psykisk sjukdom. Vissa under-
sOkningar omfattar savil psykiatri som psykologi, vissa har férutom
psykiatriska diagnoser dven med utvecklingsstérning, drogberoende och
demenssjukdomar. Wahl féreslir att undersékningar borde innefatta bade
psykiatriska diagnoser, som depression och schizofreni, och vardagliga
uttryck, som till exempel galen, samt indikationer péd psykiatrisk behandling.
Diremot bor utvecklingsstérning, drogberoende och demenssjukdomar inte
inga 1 undersokningar av mediebilder av psykisk sjukdom (Wahl, 1992).
Stout, Villegas och Jennings (2004) visar ocksd pa resultat frin en under-
s6kning frain 1996 som visar att allminhetens férestillning om psykisk
sjukdom 4dndrar sig 6ver tid och har kommit att inkludera sjukdomar som
depression och angest.

Trots svarigheter att jimféra kan det sammanfattningsvis sdgas att
minniskor med psykiska sjukdomar férekommer frekvent i medier, och i
olika genrer. Hur de férekommer skiljer sig dock at mellan genrer. Vanliga
bilder av minniskor med psykiska sjukdomar ir att de dr farliga, underliga
eller i behov av hjilp. I nyheterna kommer minniskor med psykiska
sjukdomar sillan sjilva till tals, ofta dr det istillet psykiatriker eller andra
experter eller chefspersoner som uttalar sig. Nyheter om psykiatriomradet
handlar ofta om vidld och kriminalitet eller om vard och hilsopolitik.
Bilderna som ges har ibland samstimmighet med verkligheten, till exempel i
beskrivning av vissa sjukdomar, ibland inte, till exempel att det kan verka
som att minniskor med psykisk sjukdom ofta begir vildsbrott.

2. Mediebildernas orsaker

Varf6r blir bilderna av psykisk sjukdom, psykiatri och annan vird och av
minniskor med psykiska sjukdomar som de blir i medierna? Finns orsakerna
i medierna, hos journalisterna, i psykiatriomradet eller i samhillet?

Aven om det finns forskning som visar att medieinnehallet om psykisk
sjukdom kan handla om att ge information om sjukdomar och behandling
och att f6lja olika processer inom psykiatrin sd visar forskning ocksd att det
inte dr ovanligt att innehéll 1 medier om psykisk sjukdom handlar om vild
och kriminalitet. Det tycks ocksd som om minniskor med psykiska sjuk-
domar ofta férknippas med fatlighet, oberdknelighet eller att vara offer. Hur
blir det sa?

En journalist som intervjuas i en brittisk undersékning (CSIP/Shift,
20006) sdger att psykisk hilsa inte dr sexigt om det inte handlar om mord.

30



Det dr kanske ett ovanligt drastiskt sitt att uttrycka saken, men journalistiskt
nyhetsarbete innebdr att kunna virdera en hindelse och beritta en historia.
Forskare (Clare, 1992; Nairn, 1999) ndmner just att de som vill paverka
mediebilden kring psykisk sjukdom miste lira sig under vilka villkor
medierna verkar.

Ar journalisterna negativa gentemot minniskor med psykiskt sjukdom?
Enligt en kanadensisk undersékning (Matas, el-Guebaly, Peterkin, Green, &
Harper, 1985) ir reportrar inte mindre accepterande gentemot minniskor
med psykisk sjukdom édn vad psykiatriker och patienter inom somatisk eller
psykiatrisk vard dr. Diremot kunde olika faktorer, som tid och ekonomi,
under arbetsprocessen leda till en mindre gynnsam presentation. Liknande
resultat visar Lisbeth Morlandste (2006) ndr hon undersdker journalistisk
praktik genom att jimfdra innehéllet i pressen med intervjuer med
journalister. Journalisterna i Morlandstes undersckning siger vad de borde
gbra (som att intervjua minniskor med psykisk sjukdom direkt och inte
intervjua experter) for att verka for positiva forindringar kring psykisk
sjukdom — men de gor tvirtemot. Varfor? Tidsbrist dr ett skil liksom att
man skall hinna fére konkurrenterna. Ett annat skl dr att man inte kinner
till olika killor och att man har svirt med nérhet, man vill skydda minniskor
och censurerar annorlunda 4n man gjort om 4dmnet varit ett annat.
Journalisterna anvinder sig enligt Morlandste (2000) av tre strategier for att
hantera att de inte gér som de siger sig vilja gbéra. En strategi dr av
pragmatisk natur, hittar man inte den typ av killa man vill ha ligger man inte
tid pa att s6ka vidare utan viljer istillet det nist bista alternativet. De andra
strategierna handlar om distansering och standardisering och fir som
konsekvens att formen styr innehillet. Psykiatriomridet passar standard-
berittelser vil, det dr enkelt att till exempel lyfta en konflikt och visa pi
polarisering eller att anvinda sig av parallella roller som offer/forévare eller
den sjuke/staten. Sidana standardiserade roller tycks vanliga, det visar dven
Ghersetti  (2007) och Ljuslinder (2002) vid undersékningar av hur
minniskor med funktionshinder skildras i Sveriges Television.

Hur psykiatriomradet skildras i medierna verkar inte 1 ett isolat.
Andersson (2003) skriver att fiktion, verklighet och myter existerar parallellt
och att filmers och tidningars bilder av psykisk sjukdom skulle vara
ansvariga for allminhetens attityder dr en myt. Den brittiske psykiatrikern
Anthony Clare (1992) underséker en kampanj kring depression och
konstaterar att sjukdomen dr ett problem f&r manga individer men att det dr
ett undantringt forskningsomrade. En svarighet vid medierapporteringen ar

31



att samma ord kan std f6r olika saker f6r olika professioner, Clare (1992) ser
ocksa att det kan vara svart f6r manniskor som har psykiska sjukdomar att
beritta om sin situation. Nairn (1999) underséker om bilderna blir mer
nyanserade nir psykiatriker dr killor, de mindre negativa beskrivningarna
kom dock bort i journalisternas sitt att ge innehallet nyhetsvirde. Hallam
(2002) visar hur kdnslosam rapportering kom fram 1 medier efter vildsdad
med koppling till psykisk sjukdom. Det berodde inte enbart pa journalister
som inte var si erfarna av psykiatriomradet utan ocksa genomslag frin
kampanjer, dir tva nirstiende medverkade, f6r att minniskor med psykisk
sjukdom skulle fa bittre vard men inte minst for att skydda sambhillet mot
liknande hindelser. Liknande resultat visar Paterson (2006) som ocksa
undersSker tva dédsfall (varav ett dr samma som Hallam f6ljer upp). Clarke
(2004) skriver att regeringen tycks paverkad av allminhetens radslor nir det
giller policyfrigor kring psykisk sjukdom, men resonerar ocksi om att
paverkan frin professionella och brukare inom psykiatriomridet kan ha lett
till att mediebilderna dndrats i positivare riktning.

Det tycks inte som om negativa attityder eller okunskap skulle vara niagot
som enbart hidnger samman med lekmin. I en tysk undersékning visar
Schulze och Angermeyer (2003) att det inte enbart var i sociala sammanhang
som manniskor med schizofreni upplevde utanférskap och diskriminering,
utan ocksa frin psykiatripersonal. Det kunde handla om bristande intresse
for personen och dennes sjukhistoria eller att det bara tycktes finnas en
standardbehandling. Sjukvirdspersonalen menade 4 andra sidan att
patienterna inledningsvis hade samma negativa instillning som allméinheten.
Matas och medférfattare (1985) undersdker med hjilp av olika fall hur
reportrar, psykiatriker, medicinska och psykiatriska patienter reagerar kring
psykisk sjukdom. De negativa massmediebilderna kan inte férklaras med
negativa instillningar hos reportrarna, de trodde till exempel inte att
minniskor med psykisk sjukdom var farligare 4n ménniskor i allmanhet.
Istallet antogs behovet att skapa nagot sensationellt, siljande, att resurser i
form av tid och pengar spelade in liksom redaktionella férhillande, som
kunskap hos reportrar och paverkan pa olika beslutsnivier.

Forskare som underséker psykiatriomrddet och medier vill i vissa fall visa
pd hur medier kan dndra sin rapportering for att dirigenom ge en
annorlunda, inte si nedsittande, bild av psykisk sjukdom och minniskor
som drabbats av det. Ansvaret liggs inte alltid enbart pa journalister (t. ex.
Wahl, 2003; Nairn, 1999; CSIP/Shift, 2006; Clare, 1992). Otto Wahl (2003)
foreslar forindringar for savil journalister som psykologer (Wahl ir
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psykologiforskare). For journalisterna foreslir Wahl (2003) att minska
innehillet om vald och brott och nir si 4nda sker, sitta in historierna 1 sitt
sammanhang och betona dess ovanlighet, att intervjua andra dn medicinare
och ge olika perspektiv och att presentera bilder av dterhimtning frin
psykisk sjukdom.

Det finns, sammanfattningsvis, firre studier som verkligen underséker
orsakerna till varfér mediebilderna blir som de blir 4n som undersdker
mediebildernas innehall. Denna skillnad ér inte unik f6r dmnet psykiatri och
psykisk sjukdom; det finns inte sd mycket forskning om hur journalister ser
péa det praktiska journalistiska arbetet (Lofgren Nilsson, 1999). Redaktions-
studier eller intervjuundersékningar av journalister 4r ovanliga men
térekommer (exempelvis Morlandste, 2006). Undersékningar dir innehalls-
analyser, se tidigare avsnitt, jimf6rs med verkliga férhallanden kan visa pé
det rimliga antagandet att mediebilderna orsakas av verkliga hindelser och
processer. Men mediebilderna stimmer inte alltid med verkligheten, den
spetsas ibland till och detta hidnger samman med flera saker. Det
journalistiska nyhetsarbetet handlar om wurval och presentation. Och
nyhetsvirdering och journalistisk form tycks vara saker som enligt
forskningen dr viktiga orsaker till mediebildernas utseende. Andra orsaker
hinger samman med killor. Det handlar om att journalisterna i vissa fall inte
kinner till olika killor utan atervinder till etablerade, det handlar i andra fall
om rena paverkansférsk frin killornas sida. I vissa fall dr det tydligt att
kampanjer kring psykiatri fatt genomslag 1 medierna. Kallornas betydelse blir
ocksa tydlig da det dr otydlighet hos killan som gor att felaktigheter sprids
genom medierna (exempelvis Crepaz-Keay, 1996). Forskning om medier
och psykiatri visar inte bara pa hur aktorer utanfér medierna forsoker
paverka mediebilden, utan forskare férséker sjilva ocksa gbra det genom att
ge rad, antingen till journalister om hur de bor skriva eller ocksa till aktorer
inom psykiatriomradet pa vad de skall tinka pa infér kontakt med medierna.

3. Mediebildernas effekter

Diskussionen om massmediepaverkan ér inte ny. Manga fick ldra sig i skolan
att Goethes roman Den unge Werthers lidande utléste en sjilvmordsepidemi
nir den kom ut 1774. Det finns forskning som underséker kopplingen
mellan medierapportering och sjilvmord, men resultaten dr inte entydiga.
Forskning om massmediers effekter nir det giller frigor med anknytning till
psykisk sjukdom utgir fran olika angreppssitt. Experimentella studier
forekommer, men ir ovanliga. Olika typer av jaimférelser mellan innehéllet 1
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medier och verkliga foreteelser, till exempel sjdlvmordsstatistik, eller resultat
fran surveyundersékningar och intervjuer dr vanligare. Kopplingen mellan
mediernas innehall och dess effekter édr oftare av teoretisk art dn empiriskt
undersokt, och det giller inte minst dess langsiktiga effekter.

Thornton och Wahl (1996) har undersékt om medier paverkar
minniskors uppfattningar om psykisk sjukdom och farlighet. De gjorde
detta genom att studera hur rapportering om vald som begitts av en person
som dr psykiskt sjuk paverkade forsOkspersonernas attityder och ifall
samtidig information kunde nyansera bilden. Tre grupper med psykologi-
studenter fick ta del av en artikel om hur en psykiskt sjuk man dédar en 9-
arig flicka. Tva av grupperna fick dessutom ldsa artiklar som forskarna antog
skulle kunna ha en sorts férebyggande effekt. Den ena artikeln korrigerade
vanliga missuppfattningar kring psykisk sjukdom och visade till exempel att
det dr ovanligt att manniskor med psykisk sjukdom ér vildsamma eller begar
brott. Den andra artikeln var mediekritisk och tog upp hur medier kan
presentera felaktiga bilder av psykisk sjukdom. En kontrollgrupp fick lisa
tva hilsorelaterade artiklar som inte hade ndgon koppling till psykisk
sjukdom. De som tagit del av artikeln om hur flickan dédats utan att ha tagit
del av ndgon av de foérebyggande artiklarna uppfattade psykiskt sjuka
minniskor som farliga i betydligt storre utstrickning dn kontrollgruppen och
de som, forutom vildsartikeln, dven tagit del av artiklar som rittat
missuppfattningar kring psykisk sjukdom. Att informera tycks siledes ha
effekt (Thornton & Wahl, 1996), dven om forfattarna sjilva tar upp brister
med undersékningen. Undersékningspersonerna utgdr inte ett tvirsnitt av
allminheten, de r studenter i psykologi. Aven om det efterstrivas att
unders6kningar gors utan att si manga andra saker kan paverka resultatet
kan en siddan hir undersékning i laboratorieliknande miljé anses ha brister.
Det dr inte sia vi vanligtvis tar del av tidningsartiklar. Undersékningen
studerar bara moijliga kortsiktiga effekter och dessutom undersoktes inte
personernas instillning fore interventionen, utan enbart efter att atgirden
hade satts in.

Undersékningen som gjordes vid Glasgow Media Group (Philo, 1996 b)
i boérjan av 1990-talet handlar inte bara om innehall i medier och
journalister, och andra medieproducenter, utan ocksi om mediebildernas
effekter. 40 % av personerna som intervjuades trodde att allvarlig psykisk
sjukdom var relaterat till vildsamhet och som killa f6r denna uppfattning
angav de medier. Till skillnad frin vad som kunde forvintas, med
utgdngspunkt fran tidigare forskning, skriver Philo (1996a) att minniskors
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egen erfarenhet inte minskade mediers effekter; personer som hade egen,
icke véldsam, erfarenhet av minniskor med psykisk sjukdom sa dnda att de
tagit intryck av medierapporteringen och att de var ridda. En svarighet vid
studier av mediers effekter 4r, som nimns ovan, att minniskor inte tar del
av ett TV-program eller en tidningstext i ett isolat. Glasgow Media Group
gjorde olika fokusgruppsintervjuer och 6vningar f6r att studera kopplingen
mellan publikens férestillningar och mediebilderna. Sex fokusgrupper med i
snitt tio personer i varje valdes med tanke pa att representera olika sociala
forhallanden. Aven om materialet ir for litet for att kunna leda till
generaliserade slutsatser, dr tanken att de skall visa hur kopplingarna sker. 1
innehallsanalyserna dominerade valdsamheter i savil fakta som fiktion.
Resultaten visade att dessa bdda killor tillsammans paverkar férestillningar
om psykisk sjukdom, minniskor kan till exempel ta med sig intryck fran
fiktion som sedan anvinds for att tolka nyhetsinslag. Hur mottagarna tar till
sig innehallet péverkas av kulturell nirhet till fenomenet, personlig
erfarenhet eller identifikation, budskapets kvalitet (dramatiskt eller
skrimmande leder till uppmirksamhet medan det motsatta rader om
budskapet ir otydligt) och huruvida uppmairksamheten stérs. Det senare
hinger alltsd samman med att TV-tittande ofta sker i samband med andra
aktiviteter eller avbryts av andra personer.

En senare brittisk undersékning frin CSIP/Shift (2006) visar till skillnad
mot undersékningen frin Glasgow Media Group (Philo, 1996a) att
minniskor som har triffat personer med psykisk sjukdom dr mer férstiende
idn andra och mer mediekritiska till valdsskildringar. Hir gjordes
fokusgruppsintervjuer kring exempel frin medierna. Shift3 ir ett projekt och
del av The National Mental Health Development Unit, som startade 2004
for att minska stigmatiseringen av minniskor med psykisk sjukdom. Man
kan fundera 6ver om resultaten hinger samman med att The Royal College
of Psychiatrists, en sammanslutning for psykiatriker 1 Storbritannien och pa
Irland, genomfért kampanjer, Changing Minds, f6r att minska
stigmatiseringen kring psykisk sjukdom.

I en tysk undersékning (Angermeyer & Schulze, 2001) jimférs
innehallsanalyser av Bild-Zeitung med surveyundersékningar kring attityder
till psykisk sjukdom efter valdshidndelser. Forskarna menar att problemet
med att negativa hindelser dominerar dagordningen innebir att de

3 www.shift.org.uk
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torstirker férestillningar om att minniskor med psykisk sjukdom ir farliga
och oberikneliga. Men de konstaterar ocksd att de negativa bilderna inte
anammas okritiskt av publiken och att det inte finns nagot direkt samband
mellan mediebilder och attityder. Eftersom medier paverkar de stereotypa
forestillningarna sd borde medier ocksd kunna vara ett redskap for att dndra
stigmatiserande férestillningar (Angermeyer & Schultze, 2001). Aven andra
forskare (som Coverdale, 2002; Diefenbach & West, 2007; Fishman &
Weiman, 1997; Sieff, 2003; Stout, Villegas & Jennings 2004; Wahl, 2007) tar
upp de stereotypa forestillningar om psykisk sjukdom som sprids genom
medier och som kan handla om en sorts rundging, dir till exempel
lekmannabilder anvinds for att skilja ut psykisk sjukdom frin det normala
(Nairn, 2007) eller att distinktioner mellan ”vi och dom” legaliserar en
koppling mellan psykisk sjukdom och kriminalitet (Olstead, 2002).

I en tysk undersokning (Diefenbach & West, 2007) férséker man testa
hypoteser om att stereotyper paverkar minniskors attityder till fragor kring
psykisk sjukdom genom att jimféra resultat fran innehallsanalyser med svar
fran surveyundersékningar. Resultaten visar pd ett samband mellan TV-
nyheter och en ovilja att ha minniskor med psykiska sjukdomar boende i
nirheten, men ocksa att hég utbildning och tidningslisning hingde samman
med positivare attityder. Man fann ocksa en skillnad kring i vilken ut-
strickning man tror sig sjilv paverkas eller om andra ménniskor gor det. 1
unders6kningen tog 65 % avstind fran att TV-tittande skulle paverka dem,
men 58 % holl med nir det gillde paverkan pa andra (Diefenbach & West,
2007). Enligt den svenska sociologen Eva Palmblad (1992) ér det oklart hur
kopplingen mellan attityd och handling ser ut nir det giller fragor kring
psykisk sjukdom. Det tycks som om det ofta rader negativa attityder, i form
av protester, till etablering av psykiatriska enheter i niromradet medan en
verksamhet planeras, men att de férsvinner nir verksamheten ér etablerad.

I en litteraturstudie understker den brittiska omvirdnadsforskaren
Andersson (2003) hur psykisk sjukdom portritteras i det offentliga livet,
genom exemplen tidningar och film. Hon skriver att press fokuserar pa
negativa hindelser, som nir en minniska med psykisk sjukdom begéir mord,
och att filmer anvinder psykisk sjukdom som ursikt fér att skildra
bestialiska brott (som Ndar lammen tystnar). Men tittarna dr aktiva i sin
konsumtion av medierna. Andersson (2003) skriver att studier om paverkan
ofta utgdr fran direkt mediepaverkan men att den viktigaste slutsatsen av
genomgingen dr att det dr en myt att bilderna i film och press skulle vara
ansvariga for allminhetens attityder.
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Mediers eventuella effekter handlar inte enbart om attityder, 4ven om det
kan vara nog sa allvarligt, utan i vissa fall om handlingar eller, nir det giller
psykisk sjukdom, ifall medierapportering om sjilvmord leder till fler
sjdlvmord. Undersékningar av rapportering av sjilvmord i amerikanska och
brittiska tidningar mellan 1947 och 1968 tyder p4 att historier om sjdlvmord
i tidningar kan leda till en Okning av sjilvmord, sirskilt om det giller
sjdlvmord som begatts av kinda personer som Marilyn Monroe (Phillips,
1974). Effekten var kraftigare vid storre medieexponering och sags inom
samma omrade som sjdlvmordet hade skett. Diremot tyder en undersékning
efter rockartisten Kurt Cobains sjilvmord (Martin & Koo, 1997) pi att
kinda personers sjilvmord inte behover leda till sjalvmord bland unga. En
anledning till att just Kurt Cobains sjdlvmord inte fick den effekten kan,
enligt Martin och Koo (1997), vara Cobains dnkas kritiska uttalanden om
Cobains handlande. Pi senare ar har Internets betydelse uppmirksammats,
det dr litt att via sGkmotorer hitta sidor som beskriver sjilvmord som en
utvig, eller rent av uppmaningar till det, och som innehiller information om
metoder. Westerlund och Wasserman (2008) menar att olika atgirder, som
sjalvreglering bland Internetleverantérer och filter mot vissa sidor, behévs, 1
vissa linder har det blivit kriminellt med hemsidor som uppmanar till
sjalvmord eller som visar pa metoder.

Sammanfattningsvis finns det mer forskning som utgdr frin mediers
paverkan dn som underséker den. Det dr just de mer langsiktiga effekterna
som dr svara att studera. Wahl (2000) menar att unga TV-tittare socialiseras
in i stigmatiserande forestillningar kring psykisk sjukdom. De under-
s6kningar som finns tyder pa att medier paverkar, men inte sd enkelt som en
direkt paverkan. Mediers paverkan sker i samspel med andra faktorer i det
omgivande sambhillet. Det dr ocksa tydligt att mediers paverkan pa allminhet
och politiker gér att manga vill paverka mediebilden — f6r att ddrmed sjilva
paverka.

Sammanfattande slutsatser

Forskning om medier och psykisk sjukdom ir ett flervetenskapligt omrade.
Journalistik- och massmedieforskare kan genom att studera psykisk sjukdom
i medier fi storre kunskaper om den journalistiska praktiken (som
Morlandste, 20006) eller medieinnehéll och attityder i samhaillet (som Philo,
1996b). Forskare inom psykologi som menar att det rider diskriminering
och negativa attityder i samhillet gentemot minniskor med psykisk sjukdom
kan vilja understka mediernas, férvintade, roll 1 detta (som Wahl, 2003). Att
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omridet engagerar forskare fran skilda discipliner far ses som naturligt med
tanke pd att sivil journalistik- och masskommunikationsforskning som
psykisk sjukdom 4r omraden som engagerar forskare fran olika discipliner.

Utgangspunkten for forskning om psykisk sjukdom och medier kan vara
att liksom Rasmussen och Hoéijer (2005) undersoka psykisk sjukdom i
relation till vissa hindelser eller fragor. Det kan handla om rapportering
kring sjdlvmord (t ex Fishman & Weiman, 1997; Martin & Koo, 1997,
Phillips, 1974; Philo, 1999 och Pirkins et al., 2002). I vissa undersékningar
lyfts specifika diagnoser fram (t. ex. Clare, 1992; Francis et al., 2005; O Hara
& Clegg Smith, 2007; Wahl 1996, 2000). Men det férekommer ocksa att
innehallet 1 medier underséks mer forutsittningslost, genom att under en
viss period underséka medierapporteringen kring psykiatriomradet (t. ex.
Coverdale, Nairn & Claasen, 2002; Francis et al., 2004; Motrlandste, 20006;
Nairn, Coverdal & Claasen 2001 och Philo, 1996b). Ofta relateras
unders6kningar till ridande attityder i samhillet gentemot psykiatriomradet
(t. ex. Andersson, 2003; Angermeyer & Schulze, 2001; Diefenbach & West,
2007; Olstead, 2002; Philo, 1999; Sieff 2003 och Wahl 2003). I vissa fall
stills innehall 1 relation till det verkliga psykiatriomrddet (som Hallam, 2002;
och Fishman & Weimann, 1997).

Enligt tidigare forskning férekommer psykisk sjukdom i1 medierna
relativt ofta i samband med vild eller kriminalitet. Detta giller saval fakta
som fiktion. Det finns ocksa forskning som visar att samhillsférindringar i
vistvirlden, dir vdrden avinstitutionaliserats, ocksd har uppmarksammats i
nyheter och reportage. Férindringarna och vildshindelser kopplas inte
sillan samman déd brister 1 virden anges som bidragande orsaker till att
minniskor blir vildsamma. Olika bilder av manniskor med psykiska
sjukdomar trider fram, som farliga i samband med vildsbrott eller som
sarbara och utsatta i samband med brister 1 vard och stéd. Ménniskor med
psykiska sjukdomar dr vanligt férekommande i medier generellt, men det ar
desto ovanligare att de sjilva kommer till tals. Det dr istillet ofta experter,
inte minst fran psykiatrin, som vanligtvis uttalar sig i nyheter om psykisk
sjukdom. Det tycks ocksia som om olika diagnoser kopplas till olika bilder,
och att sjukdomsbilden f6r kvinnor och min kan skilja sig 4t vid samma
diagnos.

Varfér bilderna ser ut som de gor tycks till stor del forklaras av
journalistiskt arbetssitt och nyhetsvirdering. Att mediebilderna paverkar det
omgivande sambhillet forutsitts. Det forekommer effektstudier, men den
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mesta forskningen som tar upp mediernas effekter utgir frin ett teoretiskt
perspektiv och undersoker det inte empiriskt.

Jag menar att mediebilden av psykiatriomrddet inte kan sammanfattas sd
enkelt som att det handlar om vald och att minniskor med psykiska
sjukdomar relateras till farlighet. Bilderna dr mer komplexa 4n si. Det finns
en koppling till vald och farlighet, men det finns ocksa andra bilder. Man
behéver ha i dtanke att undersékningar gjorts med olika utgingspunkter,
med olika material och pa olika sitt — och att de gjorts i skilda samhilleliga
kontexter. Man behéver ocksa stilla de bilderna i relation till annat
mediematerial, till innehallsanalyser om andra dmnen och se vad som skulle
kunna vara specifikt for psykiatriomrddet, och vad som handlar om
medierapportering generellt. I samband med mordet pa Anna Lindh
rapporterade medierna ocksd om andra hindelser dir minniskor med
psykisk sjukdom varit inblandade i valdsbrott (Rasmussen & Héijer, 2005).
Risken med sadan repeterande presentation 4r att ndgot som 4r ovanligt kan
uppfattas som vanligt férekommande, men det 4r ett vanligt journalistiskt
grepp och inte unikt fér bevakning av psykiatriomradet. Att Sveriges
utrikesminister under pagdende valrérelse dédas nir hon handlar kliader har,
utan koppling till psykisk sjukdom hos férévaren, miénga inslag som
tenderar hogt nyhetsvirde. Hindelsen dr dramatisk och ovintad och
drabbar en kind person, en politiker, som ocksa presenteras som privat-
person, som mamma till tvd sma pojkar, nir hon gér nigot som ir litt att
identifiera sig med. Hosten 2008 visar en annan undersdkning att psykisk
sjukdom 1 stor utstrickning relateras till dmnen som berdr brott, 79 % i
kvillstidningarna och 29 % i den undersékta morgontidningen (Ljuslinder,
Morlandste, & Mataityte-Dirziene, 2009). Aven denna hést skedde flera
extrema valdshindelser sivil i Sverige som utomlands.

Kriminaljournalistik fir stort utrymme i medier och som passar medier;
det handlar om dramatiska hindelser kring nidgot avvikande, som ofta kan
fortsdtta att berdttas om Over tid och personer kan sittas i centrum for
historien (Pollack, 2001). Minniskor med psykiska sjukdomar kommer
sillan sjalva till tals 1 medierna (t. ex. Morlandste 2006), men det giller dven
hilso- och sjukvirdsfrigor allmint. En undersékning av hilsorelaterat
material 1 svenska dagstidningar (Matamoros, Axelsson, & Strid, 2007) visar
att det oftast dr olika typer av professionella inom hilsoomradet (lakare,
sjukskoterskor, forskare, chefer) som ér killor i artiklarna, dven politiker
torekommer relativt ofta i denna roll. Av de 345 individuella killorna var
endast sju (2 %) brukare/patienter.
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Saker som dr speciella nir det giller medier och psykiatriomradet visar
sig ocksa 1 forskningen. Journalister tar ibland speciella hinsyn pa grund av
att det handlar om psykisk sjukdom.

Att undersoka psykiatriomridet 1 medier kan alltsd dels anvindas som ett
exempel for att studera journalistik, dels for att diskutera dess paverkan pa
det omgivande samhillet. Med tanke pd de stora forindringar som skett
inom psykiatriomradet i Sverige dr fragan vilken bild som har givits 1 svenska
nyheter av den processen. Men nigon svensk forskning om nyheter om
psykiatriomrédet ur ett brett och langsiktigt tidsperspektiv finns inte.
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Kapitel 3 Teoretiska utgangspunkter

"Risken finns att vi lockas att satsa pa det som media uppmdrksammar.”
Jonas Andersson, politiskt ansvarig for sjukvarden i Vistra Gotaland, i
Goteborgs Posten den 31 augusti 2009

Det dr inte sa vanligt att nagon erkdnner att han eller hon liter sig paverkas
av medier, som i citatet om sjukvédrdspolitik ovan. Men forestillningen att
medier paverkar dr desto vanligare. I Kapitel 2 foérekom betydligt fler
exempel pi att forskare utgick fran mediernas effekter dn att de undersokte
dem. Inte heller i denna avhandling undersdks mediernas effekter, men att
nyhetsrapporteringen om psykiatriomridet har betydelse f6r det omgivande
samhillet dr en utgdngspunkt fér avhandlingsarbetet.

Huvudsyftet med avhandlingen 4r att underséka och analysera
nyhetsrapporteringen om psykiatriomradet. Ett delsyfte ér att dven studera
nyhetsrapporteringens relation till verkliga férhdllanden inom psykiatri-
omrddet. I detta kapitel skall jag redovisa de teoretiska utgangspunkter som
ligger till grund fér avhandlingen. Jag borjar med den analysmodell som
innehillsstudien bygger pa. Direfter diskuteras nyhetsvirderingsteorier och
framingteorin som forklaringar till varfér nyhetsbilden ser ut som den gor,
sedan foljer ett avsnitt om det journalistiska arbetet bakom bilderna med
tyngdpunkt pd samspelet med killor och etiska avvigningar. Slutligen foljer
ett avsnitt om mediers, direkta och indirekta, effekter utifrin dagordnings-
forskning och medialisering.

1. Att studera nyhetsbilden — en analysmodell

Huvudsyftet med avhandlingen 4r att analysera den  ”bild”
nyhetsrapporteringen ger av “psykiatriomradet”. For att kunna gbra detta
krivs en forestillning, en teori eller ett grundantagande om psykiatriomradet
som “verklighet” — vad det dr f6r ndgot som nyhetsmedierna kan férmedla,
beskriva, rapportera om, representera eller vilket ord vi nu viljer. Det
teoretiska grundantagande som legat till grund f6r min innehallsanalys, den
studie av den bild medier ger av psykiatriomradet, tar sin utgangspunkt i en
analysmodell om vad som konstituerar ’den politiska virlden” (Asp, 1986 s.
61-64). Modellen utgar frin att ”den politiska virlden” utgérs av tva objekt
(aktorer och sakfrigor) som den enskilde har att ta stillning till. Vidare antas
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objekten vara relaterade till varandra och uppvisa olika egenskaper.
Sammantaget ger detta en “virld” som bestir av tvd objekt: aktérer” och
’sakfrigor”/ “sakinnehall” samt de tva objektens egenskaper och rela-
tionerna mellan objekten. Det leder teoretiskt till en “virld” som bestir av
atta olika komponenter: 1. Virlden i sin helhet (aktorer, sakfragor,
egenskaper och relationer), II. Aktorer som objekt, III. Sakfrigor som
objekt, IV. Aktorernas egenskaper, V. Sakfrigornas egenskaper, VI
Relationer mellan aktorer, VII. Relationer mellan sakfrigor samt VIIL
Relationer mellan aktSrer och sakfragor.

Psykiatriomradets édtta “verklighetskomponenter” blir da:

1. Psykiatriomridet — bestar av dess aktorer och sakfriagor liksom relationer
och egenskaper sammantagna. Psykiatriomradet stir for helheten och
kommer att undersékas nir det giller den totala uppmirksamheten som
psykiatriomradet fir i nyhetsrapporteringen.

11. Psykiatriomradets aktirer — kan bide gilla de aktérer som nyhetsinslagen
handlar om och de personer som intervjuas eller agerar i dem.

111. Psykiatriomradets sakfragor — utgdrs av nyhetsinslagens sakinnehall.
Eftersom jag undersSker nyhetsrapporteringen i en tid av stora samhills-
torindringar dr reformer och regelverk exempel pd sakfrigor. Eftersom
”psykiska sjukdomar” dr det som férenar psykiatriomradet dr detta en annan
typ av sakinnehall.

IV. Egenskaper hos psykiatriomradets aktirer — kan handla om huruvida de
skildras 1 positiva, negativa eller neutrala sammanhang. Som mitt
unders6kningsmaterial, Rapports programprotokoll, dr utformat kommer
endast egenskaperna hos de omtalade aktérerna (de som inslagen handlar
om) att kunna studeras.

V. Sakfrigornas egenskaper — kan handla om ifall de férekommer i positiva,
negativa eller neutrala sammanhang, och det dr detta som jag kommer att
undersoka.

V1. Relationer mellan aktirer. Med tanke pa de forindringar, menings-
motsittningar och diskussioner som forts 1 och kring psykiatriomradet vore
det intressant att studera till exempel konfliktmoénster och vem som s att
siga foretrider vem. Detta liter sig dock inte gdéras utifrdn mitt
undersékningsmaterial.
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VIL. Relationer mellan sakfragor — kan 1 mitt fall handla om hur psykiska
sjukdomar och sjilvskadebeteende dr relaterat till annat nyhetsinnehall om
psykiatriomradet. Jag kommer att underséka detta pd tva sitt: dels nir detta
utgdr nyhetsinslagens huvudinnehall, dels nir detta omndmns i nyhetsinslag
som i huvudsakligen handlar om nagot annat.

VIIL. Relationer mellan aktorer och sakfragor. Nir det giller den politiska
vitlden dr detta den komponent som 4r mest relaterad till individers
agerande 1 val (Asp 1986 s. 63). Nir det giller psykiatriomradets aktérer och
sakfragor kan det handla om vilka grupper som far uttala sig 1 olika frigor,
ifall det dr experter eller mdnniskor med egen erfarenhet av psykisk sjukdom
som kommer till tals. Eller ifall vildsnyheter relaterar till “dom psykiskt
sjuka” som grupp, en asikt som ibland har férekommit i debatten.

Modellen ligger till grund f6r det kodschema (Bilaga 2) som anvinds vid
unders6kningen av nyhetsrapporteringen om psykiatriomrddet. Jag kan
dock, som jag nimner ovan, inte anvinda analysmodellen fullt ut beroende
pd att jag enbart undersbker programprotokollen, inte inslagen. Hade det
istallet varit inslaget som jag hade studerat skulle jag pa ett mer fordjupat
sitt kunna underséka till exempel egenskaper och relationer. Men eftersom
syftet har varit att underséka en ling tidsperiod kontinuerligt har jag tvingats
vilja bort en férdjupad analys.

Jag will dven wundersbka hur nyhetsrapporteringen relaterar till
torhallanden inom det verkliga psykiatriomradet. For detta kommer jag att
unders6ka resultat frin innehallsanalysen med uppgifter 1 till exempel
offentlig statistik, alltsd jimféra intra media data med extra media data
(Rosengren, 1977). Syftet 4r inte i férsta hand normativt, utan jaimforelsen

>

gors for att undersdka hur “verkliga” forindringar inom psykiatriomradet

torhaller sig till de férindringar som kan observeras i nyhetsrapporteringen.

2. Nyhetsbildens forklaringar

Journalistiken handlar, till skillnad mot fiktionen, om verkligheten. Men
verkligheten dr odndlig, ett nyhetsprogram i TV dr begrinsat till tid och
form. Sjilva grunden for journalistikens makt Gver det omgivande samhillet
ligger 1 dess urval och presentation (Asp, 1986 s. 362 ff). Nir jag analyserar
“urvalet” kommer jag att anvinda mig av forskning om nyhetsvirdering, nir
det giller “presentationen” av det som inom medieforskningen
sammanfattas under bendmningen framing.
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Nyhetsvéardet

Varf6r blir vissa hindelser nyheter, medan andra aldrig uppmirksammas? 1
nyhetsforskningen listas ofta olika egenskaper som leder till att en hindelse
har ett nyhetsvirde. Vissa sakfrdgor anses 1 sig ha ett storre nyhetsvirde, det
handlar om politik, ekonomi, brott och olyckor (Hvitfelt, 1985). En
hindelses nyhetsvirde hinger ocksd ofta samman med att den 4r ovintad
och overraskande (Galtung & Ruge, 1965; Harcup & O'Neill, 2001; Hvitfelt,
1985). Saker som innebdr en konflikt eller tragedi, daliga nyheter, hatr
nyhetsvirde, men det samma kan i vissa fall gilla goda nyheter, saker som
innebir riddning eller behandling (Hatcup & O'Neill, 2001). Det svenska
exemplet fran psykiatriomradet visar pd det senare, dd det pa 1940- och 50-
talen tycks ha funnits en vilja hos journalister att beritta om lobotomi som
en metod for att hjilpa svart sjuka (Ogren, 2007).

En hindelse skall gi att beritta, det skall finnas en enkelhet eller tydlighet
i den (Galtung & Ruge, 1965; Hvitfelt, 1985). Den skall ha relevans for
publiken (Harcup & O'Neill, 2001) och girna ha kulturell eller geografisk
nirhet till denna (Galtung & Ruge, 1965; Hyvitfelt, 1985). Hindelsen skall
vara viktig, antingen genom konsekvenser f6r manga minniskor eller f6r
dess mojliga paverkan (Harcup & O'Neill, 2001). Hindelsen kan ocksa i ett
nyhetsvirde genom att den balanserar eller kompletterar annat material
(Galtung & Ruge, 1965). Det dr en férdel om en hindelse utspelas under
kort tid men dr del av ett tema (Hvitfelt, 1985). Tema blir ndgot centralt. En
hindelse som har fatt uppmirksamhet tenderar att fa det igen (Galtung &
Ruge, 1965; Harcup & O'Neill, 2001).

Nyhetsvirde tycks for aktorernas del hinga samman med att de antingen
ar elitpersoner eller ocksd kindisar (Galtung & Ruge, 1965; Harcup &
O'Neill, 2001; Hvitfelt, 1985). Elitpersoner kan av olika skil ha relevans f6r
publiken dé deras agerande kan paverka stora grupper medan andra kdndisar
snarare kan vara intressevickande. Hindelsers och aktérers egenskaper kan
skapa dess nyhetsvirde, men det finns ocksd faktorer hos medierna eller
journalisterna som hinger samman med ifall en hindelse hamnar pd
nyhetsplats. Samtidigt som det som ir Gverraskande anses ha nyhetsvirde,
tycks det ha en betydelse om hindelsen stimmer med journalisternas
torvintningar eller férhoppningar (Galtung & Ruge, 1965). Den skall
stimma med nyhetsorganisationens egen agenda (Harcup & O'Neill, 2001)
och med tid f6r publicering eller sindning (Galtung & Ruge, 1965).
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Vissa hindelser har nyhetsvirde men hamnar inte pa nyhetsplats, andra
hamnar dir men har i egentlig mening inte ndgot storre nyhetsvirde.
Forklaringen kan, menar en del teoretiker, finnas i medielogiken, som pa ett
overgripande sitt handlar om hur olika delar i nyhetsprocessen hinger
samman och att mediernas sitt att arbeta dirigenom styr vad som blir
nyheter (Altheide & Snow, 1979). Sannolikheten f6r att en hindelse skall bli
en nyhet Skar om den passar mediedramaturgin (hdndelser skall ha
egenskaper som fiangar publikens uppmairksamhet), medieformatet
(hindelsen skall passa mediets form, exempelvis bildmissigt), mediernas
arbetsrutiner (hdndelsen skall exempelvis passa mediets tidsrytm) och
mediernas arbetsmetoder (Asp, 1990).

Att det 6ver huvud taget gar att tala om en medielogik hinger samman
med att nyhetsprocessen ér en verksamhet som medarbetarna socialiseras in
i och som, till stor del, sker oberoende av enskilda individers beslut. Den
norska massmedieforskaren Lisbeth Morlandste (2006) har visat att
journalister siger sig vilja géra en sak — men goér en annan. Skilet dr bland
annat att man arbetar under tidspress och maste producera material, ett sitt
att 16sa dilemman som uppstar ér att vilja standardlésningar for berittandet.
Eller annorlunda uttryckt: rutiner och beslutsregler styr journalistiken (Asp,
1990). En annan forklaring till att vissa hindelser hamnar pa nyhetsplats
trots ringa nyhetsvirde édr helt enkelt att tidningen skall ”fyllas” trots att det
ibland saknas material med nyhetsvirde (Lofgren Nilsson, 1999).

Framing

Framing 4r en teori som anvinds ndr det giller savil hur innehall och form
skapas som publikens tolkning. Siledes anvinds teorin i olika sammanhang
och pa olika sitt, men med det gemensamma att det handlar om
tolkningsramar (Entman, 1993). Det kan handla om hur journalister genom
att vilja ut vissa aspekter av en friga och presentera den pi ett visst sitt kan
paverka mottagarens tolkning av frigan, men framing kan ocksd handla om
hur minniskor hanterar intryck fran verkligheten och gbr den hanterbar.
Framing kan sdledes ses som en teori med stora mdjligheter, men ett
problem 4r just att forskare menar olika med begreppet vilket dven papekas i
flera skrifter som tar upp framing (Druckman, 2001; MacLachlan & Reid,
1994; M. McCombs, 2004).

Framing anvinds inte bara inom massmedieforskningen och teorin
brukar ursprungligen hirledas till sociologen Ervin Goffman (19806). Inom
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journalistik- och massmedieforskningen anvinds framing inom olika delar
av kommunikationsprocessen. Fokus kan ligga pd den som sinder
budskapet, pa ord, bilder och presentationsform eller pa individers tinkande
och férstaelse. Druckman (2001) kallar detta ”frames of communication”
och ”frames in thought”.

Det sitt Vreese (2005) beskriver framing ér i linje med journalistiken
som arbetsprocess, produkt och sambhillsfenomen. Det handlar fér det
forsta om framing pa nyhetsredaktionen, hur processen paverkas av interna
och externa faktorer, f6r det andra om nyhetsrapporteringen och for det
tredje om dess effekt pd informationsspridning, attityder och beteenden.
Forbindelselinken mellan redaktionens arbete med att skapa nyheter och
hur de tas emot dr nyhetsramar som antingen kan vara dmnesspecifika eller
allminna, det vill siga oberoende av dmne. Allmidnna nyhetsramar hinger
ofta samman med journalistiska konventioner, normer och nyhetsvirdering
och kan handla om konflikt, ekonomiska konsekvenser, ansvar eller moral

(Vzeese, 2005).

Iyengar (1991) visar att TV:s siitt att gestalta problemen, som hindelser
eller teman, paverkar tittarnas uppfattningar. Nir problem skildras som
hindelser, som orsakas av personer, uppfattar tittarna oftare att orsaken
finns hos individen dn i samhillet. Nar nyheterna istillet presenteras mer
analytiskt (tematiskt) uppfattar tittarna oftare att problemen behdver 16sas
pa samhillsniva. Pa detta sitt kan, i férlingningen, TV péverka huruvida
politiker ses som ansvariga for de problem som uppstir. Genom att skifta
fokus i nyheterna kan dessa dndra tittarnas uppfattning av problemen. Ett
sadant exempel gillande psykiatrin ger Diana Rose (Rose, 1998) som
underséker vilka tolkningsramar som psykisk sjukdom kopplas samman
med i brittiska nyheter. Genom en kvalitativ analys av rapportering kring en
uppmirksammad véldshidndelse finner Rose en riddande berittarstruktur i
medierapportering kring psykiatriomridet. Det boérjar med en tragisk
hindelse, handlar om den skyldige, en expert uttalar en dsikt, vidare en
analys av vad som lett till hindelsen och som fokuserar pa individens
kontakt med vard eller socialtjanst och med en, uttalad eller underliggande,
anklagelse mot myndigheter (Rose, 1998 s. 223).

Entman (1993) skriver att framing handlar om att vilja ut och lyfta fram
aspekter av verkligheten. Detta innebdr en maktaspekt eftersom texten visar
en speciell beskrivning av ett problem, tolkar dess orsak och moraliska
konsekvenser samt/eller rekommenderar en atgird for att 16sa det. I sin
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artikel tar Entman upp fyra delar i kommunikationsprocessen som handlar
om tolkning: kommunikator/sindare, texten, mottagaten och kulturen
(Entman, 1993). Alla fyra delarna dr relevanta nir det giller nyhets-
rapportering om psykiatriomradet. Men det dr texten, det vill siga innehallet,
som jag skall studera 1 min undersékning.

Men jag vill dessutom diskutera varfér nyhetsbilderna far det innehall
och den form som de fir. De olika delarna i hur nyhetsbilderna skapas, ser
ut och vilka effekter de fir hinger samman och teorierna jag beskriver i
detta kapitel innebdr inte heller ndgra vattentita skott mellan de olika
delarna. Som vi till exempel sett kan ju framing anvindas for olika delar i
kommunikationsprocessen, dven om jag avser att anvinda den kring hur
bilderna utformas. Tuchman (1978) anvinder begreppet framing fér hur
journalister konstruerar nyheter genom att bearbeta verkligheten, men ocksé
hur verkligheten (omgivning, hindelser, killor) 4r en del av processen. Detta
kommer jag att diskutera i ndsta avsnitt.

3. Nyhetsbildens tillkomst — nyhetsarbetet

Det finns mer forskning om vilka bilder som presenteras av psykisk
sjukdom i medierna 4n studier av arbetsprocesserna bakom dem. Inte heller
1 denna avhandling kommer frigan varfor bilderna ser ut som de gor att
kunna besvaras. Diremot vill jag kunna diskutera journalisternas roll i detta.
I foregiende avsnitt tar jag nyhetsvirdering och framingteori som
utgangspunkt till forklaringar varfor nyhetsbilderna far det innehall och den
form som de far. I detta avsnitt behandlar jag det journalistiska
nyhetsarbetet, med avvigningar och beslut kring sivil sakfrigor som killor,
som en annan mojlig forklaring.

Studier om redaktioner och journalisters arbete kan handla om hur
arbetet 4r organiserat, redaktionell policy, hut styrda eller sjilvstindiga
journalisterna dr inom redaktionen och 1 férhallande till sina killor (Gans,
2004; Lofgren Nilsson, 1999; Tuchman, 1978). Journalisternas och deras
killors 6msesidiga beroende av varandra har liknats vid en dans (Gans,
2004). Bdda parterna soker sig till varandra men det 4r ofta killorna som for.
Killorna har en férdel gentemot journalisterna eftersom de kan straffa dem
och vilja att inte slippa nyheter till dem och istillet vinda sig till
konkurrenterna. Vidare visar Gans, att killornas mojlighet att paverka
hinger samman med samhillshierarki. Miktiga killor tvingar sig sillan in i
nyheterna — de skapar nyheter som passar in. Mindre miktiga killor behdver
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en ovanligt dramatiskt historia for att nd fram. Maktaspekten finns inte
enbart bland killorna, utan inte minst i férhillandet mellan killorna och
journalisterna, dir de forra har information som de senare vill ha (Eide,
2002).

Men journalisterna har ocksa nagot som killorna vill ha — en méjlighet
att f4 publikens uppmirksamhet. Nir det giller psykiatri kan det handla om
att chefer inom psykiatrin f6r ut budskapet att det behdvs mer resurser
(Motlandste, 20006) eller att anhoriga till offer papekar brister 1 vard till
minniskor med psykiska sjukdomar (Rose 1998, Hallam 2002). Psykiatri kan
ses som ett specialomrade, dir kunskap i dmnet dr viktigt fOr savil
virderingar av hindelser och killor som for bearbetning till journalistisk
form. Risken finns att det uppstir ndgot av en symbios mellan parterna
(Gans, 2004; Motlandste, 2006) och att journalisterna dérigenom dventyrar
sin  sjalvstindighet. Gans (2004) beskriver ocksa skillnader mellan
specialreportrar och allminreportrar, dir specialreportrarna tack vare sina
kunskaper inte dr sa littpaverkade men dir allminreportrar 4 andra sidan
inte dr sd knutna till sina killor och dirfér har en annan sjalvstindighet.
Experter av olika slag édr ofta killor, de har en kunskap som journalisterna
vill ta del av. Med utgingspunkt frin Gans resonemang om att miktiga
killor har f6rmaga att skapa nyheter Gkar sarbarheten, inte minst eftersom
journalisterna anvinder sig av experter fOr att skapa trovirdighet dt sin
artikel (Eide, 2002; Motlandste, 2006). Dessutom kan killorna vara medie-
trinade (Morlandste, 2006). Det finns ocksid en annan risk nir maktiga
killor och journalister blir f6r lierade med varandra och det dr ndr det
uppstdr en tyst 6verenskommelse dem emellan om vad som kan sdgas eller
inte sdgas (Eide, 2002). Nigot som kanske skedde i rapporteringen kring
lobotomier pa 1940- och 50-talen, dir metoden under en period vare sig
ifrigasattes av likare, Medicinalstyrelsen eller journalister (Ogren, 2007).

En annan sak att beakta nir det giller hur bilderna skapas dr pressetiken.
Jag har tidigare nimnt att den svenska, liksom till exempel den norska,
toresprakar att fOrsiktighet skall iakttas vid rapportering om sjilvmord
(Nybo, 2007; Pressens samarbetsnimnd, 2001). Aven om jag inte forskar
kring diskriminering eller stigma utgir jag ifrin att det for journalisterna kan
innebdra etiska avvigningar av olika slag i arbetsprocessen kring nyhets-
rapportering om psykiatriomradet, inte minst ndr det giller enskilda
individer. Sidana avvigningar kan enligt Weibull och Bérjesson (1995)
sammanfattas, eller férenklas, till kravet att 4 ena sidan dterge den verkliga
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hindelsen, 4 andra sidan eventuellt visa hinsyn till allmin- eller
individintressen.

Nir journalister skall ta stillning till etiska frdgor handlar det i stor
utstrickning om vilka konsekvenser det far att publicera nigot. I bak-
grunden handlar det ocksd om att, utifran kravet att dterge verkligheten, det
far konsekvenser att inte publicera. I den journalistiska arbetsprocessen,
med dess principer, har journalisten alltsd ocksa att ta stillning till olika saker
hos den faktiska hindelsen och dess konsekvenser fér grupper och
individer.

Journalisternas etiska val kan relateras till olika lojaliteter inom och
utanfor yrket, vilka kan paverkas av den tid och den samhillskontext som
journalisterna verkar inom. Massmedieforskarna Monika Djerf-Pierre och
Lennart Weibull (2001) visar hur férdndringar inom aktualitetsjournalistiken
1 radio och TV hinger samman med fOrindringar inom samhillet.
Journalistiken bade speglar och paverkar. Frin mitten av 1960-talet till
mitten av 1980-talet priglades aktualitetsjournalistiken av ett samhallskritiskt
uppdrag, en granskning i medborgarnas tjinst. Tidigare hade en mer
speglande, eller direkt atergivande journalistik, givit journalisternas killor en
storre makt eftersom deras uttalanden inte kommenterades eller
analyserades av journalisterna pd samma sitt som senare. Forindringen
drevs bland annat fram genom en professionalisering inom
journalistkollektivet som ledde till sjilvstindig nyhetsvirdering och
granskande journalistik. Journalisternas professionalisering motsvarades av
andras yrkens, som socialarbetarnas, krav pd att kompetens skulle leda till
inflytande. Mitten av 1980-talet 6vergick den granskande perioden till en
mer tolkande journalistik, dir synen pa publiken dndrades frin medborgare
till kund. Det kundorienterade synsittet hidnger samman med férandringar
inom mediemarknaden med 6kad konkurrens om publiken. Den tolkande
journalistiken hingde samman med synen pa att verkligheten kan tolkas pa
manga sitt, nir samhillet blir mer heterogent och komplext blir tolkning en
viktig uppgift. Sammantaget innebar detta en férdndring frin att vara “en
tredje statsmakt”, med vilja att paverka savil publik som sambhills-
institutioner 1965-1985, till ?’Ombud och tolk” med anpassning till publiken
men en fortsatt vilja till paverkan pd samhillsinstitutionerna fran 1985 och
framat. (Djerf-Pierre & Weibull, 2001).

Ett journalistiskt ideal sdgs vara att std pa den lilla minniskans sida
gentemot makten. Djerf-Pierre och Weibull (2001) visar hur det funnits en
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vilvilja liknande paternalism gentemot publiken, som under perioden 1965-
1985 dé journalisterna agerade vakthundar gentemot makten fér att ta
tillvara de utsatta minniskornas intressen. Granskningsidealet 4r fortfarande
starkt hos journalisterna, speciellt framtridande hos kvinnor, journalister
med  formell  yrkesutbildning och  med  samhillsorienterade
bevakningsomraden (Wiik, 2007).

4. Nyhetsbildens effekter

Utgangspunkten fér undersSkningen av nyhetsrapporteringen dr, som
tidigare nimnts, dess betydelse f6r individ och samhille. Om det sitt som
medier paverkar individer och samhille har det funnits och finns olika
teorier och antaganden. En tidig tanke om direkt paverkan var, som nimns i
Kapitel 2, att rapportering om sjilvmord i medierna kunde leda till nya
sjalvmord. Liknande tankar finns om att ingdende rapportering kring
valdsbrott kan inspirera till likadana nya brott, sa kallade copy cat. Tankar i
dessa banor férdes fram dagen efter mordet pd Anna Lindh, di en femirig
flicka dédats vid sin forskola av en frimmande man (Rasmussen & Héijer,
2005).

Nyhetsbildernas effekter kommer inte att undersdkas empiriskt, men jag
vill diskutera dess #gjliga effekter f6r individ och sambhalle, savil direkt som
indirekt. Nér det giller mer direkt paverkan pd individer kommer jag att
anvinda mig av dagordningsteorin. Eftersom denna teori handlar om att
minniskor uppfattar att sidana fragor som tas upp pa mediernas dagordning
ar viktiga sambhillsfragor, blir den betydelsefull f6r diskussion om mdijlig
paverkan pd individnivd. Men medierna paverkar inte enbart genom sitt
innehall utan ocksd genom sin existens som institution. Aktorer som vill na
ut med sitt budskap genom medierna anpassar sig efter mediernas sitt att
arbeta och tinka: medielogiken (Asp, 1986, 1990). Olika samhillsomrddens
medialisering har beskrivits: politikens, sprakets, religionens, lekens
(Hjarvard, 2008a) och medicinens (Verhoeven, 2008).

Dagordningsteorin

Dagordningsforskningen har stor betydelse eftersom den innebir en brygga
mellan kvantitativa innehéllsanalyser av medier och allminhetens upp-
fattningar, eftersom den visar att det gér att jimféra mellan vilka frigor som
medierna lyfter och vilka frigor allminheten uppfattar som viktiga
(McCombs, 2006 s 43). Om psykiatriomradet uppmairksammas pa nyhets-
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agendan finns det dérfér anledning att tro att méinniskor i allmdnhet upp-
fattar det som en viktig samhillsfriga.

Dagordningsforskningen handlar inte enbart om mediernas paverkan pa
publiken. Tre dagordningar brukar nidmnas: dagordningen hos olika
samhallsaktérer, massmediernas dagordning och medborgarnas dagordning.
Mediernas dagordning 4r central i och med att de frigor som tas upp dir
kan paverka de andra dagordningarna. Hur medierna paverkar den politiska
dagordningen dr tidigare studerat nir det giller hilso- och sjukvard
(Hagstrém, 2002) och vildsdad av psykiskt sjuka i Storbritannien (Hallam,
2002).

Dagordningsforskningen hinger samman med att man i bétjan av 1970-
talet ville underséka mediernas effekter pa ett nytt sitt. Istillet for att
studera effekter pa attityder eller beteenden ville man studera de kognitiva
processer som foregar attitydbildningen. Olika faktorer, hur och pa vilket
sitt medierna lyfter frigor och faktorer hos mediernas publik, paverkar
dessa processer. Publikens mottaglighet hinger samman med hur en friga
presenteras: ju trovirdigare, desto storre dr mottagligheten. Manniskors
engagemang och resurser, inte minst kognitiva, spelar ocksa in. Det senare
samspelar med medieformatet. Textbaserade medier tycks ha storre makt
over dagordningen dn vad TV har. TV-medier idr bittre pa att fi snabba
dagordningseffekter 4n tidningar — men de fOrsvinner snabbare dn nir
tidningarna sitter dagordningen. (Asp, 1986; M. McCombs, 20006). For-
klaringen till detta kan vara att det krdver mer av publiken att ta del av texter
dn av TV-inslag. Den som kan och férmar att ta del av tidningstexter tar
dirfor till sig innehallet mer bestdende. En annan sak som kan paverka
bendgenheten att ta till sig eller vara kritisk till nyhetsrapporteringen ar
vilken egen erfarenhet en person har i dmnet. Det tycks rida motstridiga
resultat om detta. Viss forskning visar att egen erfarenhet av en friga
minskar mediernas paverkan medan annan forskning visar det motsatta,
detta hinger samman med en svirighet att definiera vad som 4r “egen
erfarenhet” (Johansson, 1998). Johansson (1998) understker vilken roll den
lokala journalistiken spelar fér minniskors uppfattningar om sitt nir-
samhille och finner en samstimmighet mellan manniskor och mediernas
dagordning. Men minniskor tycks inte enbart vara paverkade av mediernas
dagordning, utan dven av lokalsamhille och koppling till sakfrigor genom
relationer. Egen erfarenhet kan gbra att manniskor prioriterar andra fragor
in vad medierna gbr, men om man har egen erfarenhet av en friga som
medier tar upp tycks dagordningsmakten Ska.
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Priminghypotesen kan ses som en forlingning av dagordningsteorin.
Minniskor fister inte uppmirksamhet pa allt utan ir selektiva (Iyengar &
Kinder, 1987). Priming innebdr att minniskor anvinder olika mattstockar
(eller utgar fran olika sakfragor) for att bedéma politiker. Hur en politiker
presenterar en I0sning pa ett visst samhillsproblem kan da innebira att en
viljare uppfattar hur samme politiker skulle klara att hantera dven andra
fraigor. Om dagordningsteorin gir ut pa att medier paverkar allminheten
genom att lyfta fraigor pa dagordningen, och dirigenom féir allminheten att
uppfatta dessa som viktiga, si innebir priming att medier genom dessa
fragor kan péaverka pa vilket sdtt minniskor bedémer till exempel partier
infor val.

Tidigare har jag nimnt maktspelet mellan journalisterna och deras killor
och dagordningsforskningen visar pia den koppling det har f6r vidare
paverkan gentemot samhillet. Eftersom medier far minniskor att upp-
mirksamma vissa sakfrigor foljer att det for politiker, och andra
intressegrupper, ir viktigt att fi upp sina frigor pa mediernas dagordning.
Eller i andra fall f6rsoka att halla fragor dérifrin, om det bittre skulle gynna
dem.

Nir det giller mediernas maktposition hinger den samman med det
overflod av information som vi har méjlighet att ta del av, vilket leder till en
kamp om uppmirksamheten. For politiker kan denna striavan efter publicitet
hinga samman med att den politiska rorligheten har Okat och att
opinionsbildning dr ett viktigt och effektivt styrinstrument (Asp, 1990). Jag
menar att det i hog grad giller psykiatriomradet. Politiker 4r viktiga aktorer,
men dven andra grupper med starka intressen torde ha intresse av att med
hjilp av medierna foéra fram sitt budskap, skapa opinion och kanske
legitimitet at sina intressen eller atgirder.

Medialisering

Savil dagordningsforskningen som framing handlar om mediernas paverkan
pé sin omgivning. Men den pa en gang 6vergripande som centrala teorin nir
det giller mediernas betydelse i samhillet dr enligt den danske medie-
forskaren Stig Hjarvard (Hjarvard, 2008b) medialisering:

"Mediatization is to be considered a donble-sided process of high modernity in
witch the media on the one hand emerge as an independent institution with a logic
of its own that other social institutions have to accommodate to. On the other
hand, media simultaneonsly become an integrated part of the other institutions like
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politics, work, family, and religion as more and more of these institutional
activities are performed through both interactive”
(Hjarvard, 2008b s.105)

Medialiseringsteorin presenterades, enligt Hjarvard, for forsta gingen av
Asp (1986 s. 359 ff) och handlar om att samhallet i allt hégre grad anpassar
sig till medielogiken (Altheide & Snow, 1979; Asp, 1986).

Medialiseringsteorin beskriver hur samhillets aktérer och institutioner
anpassar sig till medierna f6r att genom dem nd mediernas publik och tar sin
utgingspunkt i den kamp om uppmirksamhet som rader 1 ett modernt
samhille. Med strivan efter uppmirksamhet féljer att den som vill ha
uppmirksamhet maste anpassa sig till medielogiken fér att fi mediernas
uppmirksamhet. Anpassningen till medielogiken fér att finga och behalla
mediernas uppmirksamhet leder exempelvis till personifiering, att personer
blir viktigare dn sakfragor. Krav pa tillspetsning och férenkling gor att vissa
egenskaper (som att uttrycka sig kort och snirtigt, limpligt for rubriker)
premieras pd bekostnad av andra. Men det leder ocksa till att konflikter och
konfrontationer fors fram eftersom det passar medielogiken.

De som vill paverka medierna maste lira sig mediernas spelregler, det vill
sdga medielogiken, det dr ndgot som dven pédpekats i arbeten om psykiatri
och medier (Clare, 1992; Nairn, 1999). Har psykiatriomradet, pd samma sitt
som andra samhillsomrdden, medialiserats? Jag kommer att diskutera detta
genom att belysa nyhetsrapporteringen 1 en samhillskontext.
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Kapitel 4 Material och metod

Vilka bilder ges av psykiatriomradet 1 svensk nyhetsrapportering i en tid av
stora sambhillsférindringar inom psykiatriomrddet? Och hur relaterar
nyhetsrapporteringen till det verkliga psykiatriomradet? Varfor ser bilderna
ut som de gor? Hur paverkar nyhetsbilderna det omgivande sambhillet?
Dessa fragor dr raka och tdcker in hela fenomenet kring psykisk sjukdom
och journalistik. Frigorna knyter dessutom vil an till journalistik-
forskningens tre forskningsfragor, nimligen journalistikens innehall och
form, journalistiken som arbetsprocess och journalistiken som sambhills-
fenomen (Asp, 1992a). Sd det vore naturligtvis 6nskvirt om alla frigorna
kunde besvaras, men det dr inte syftet med denna avhandling.

Fenomenet nyhetsjournalistisk och psykiatriomradet dr forhallandevis
outforskat i Sverige (Kapitel 2) och vare sig att diskutera varfor
nyhetsbilderna blir som de blir eller vad de leder till utan att veta hur de ser
ut later sig inte goras. Tyngdpunkten i detta avhandlingsarbete blir darfor att
utifrin  en tidsperiod med omfattande samhillstérindringar inom
psykiatriomridet studera nyhetsrapporteringen av  psykiatriomradet.
Sambhillsférindringarna har inte skett Gver en natt, med ett tydligt fére och
efter, och tidsperioden behdver dirfér vara omfattande och 16pa
kontinuerligt. Psykiatriomradet dr ett brett omriade och manga olika aspekter
bér dirfor studeras.

Nedan kommer jag att beskriva hur jag har gitt tillviga. Jag kommer
ocksa att beskriva de tvd andra undersékningarna som ér kopplade till fragor
om journalistiken som arbetsprocess och som sambhillsfenomen: frigor i
survey-undersokningar till journalister och allmidnhet om aktuella samhills-
fraigor med anknytning till psykiatriomradet och intervjuer med journalister
om hur de ser pa att arbeta journalistiskt med psykiatriomradet. Dessa
unders6kningar goérs dock inte primirt med syfte att gbra ingiende
unders6kningar, utan med syftet att fran ett journalistiskt perspektiv
beskriva och diskutera mojliga orsaker till varfér nyhetsbilderna ser ut som
de g6r och ge underlag f6r en diskussion om hur bilderna kan péverka det
omgivande samhallet.
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1. Nyhetsstudien - innehallsanalysen

Vid innehallsundersékningen av nyhetsrapporteringen om psykiatriomradet
ar studieobjektet nyhetsrapporteringen, men i denna understkning vill jag
sedan dven forsoka studera nyhetsrapporteringen i relation till faktiska
forhallanden inom psykiatriomriadet. Nedan kommer jag att beskriva
studieobjektet, det material och den metod jag anvinder, nyhets-
rapporteringen och verkligheten, olika steg i innehallsundersckningen samt
hur jag resonerar kring validitet, reliabilitet och generaliserbarhet.

Studieobjektet

Undersokningen omfattar svensk nyhetsrapportering om psykiatriomradet. I
kapitlet om tidigare forskning om medier och psykisk sjukdom fanns det
mycket internationell forskning om medier och psykisk sjukdom, vilket déd
kan omfatta sivil fakta som fiktion och olika genrer som dokumentirer,
barnprogram, spelfilmer, dokusdpor och nyheter. I denna undersékning
stills nyhetsrapporteringen om psykiatriomradet i fokus.

Psykiatriomradet —omfattar hir saval ett individ- som  ett
samhillsperspektiv pa psykisk sjukdom. Det omfattar tillfilliga perioder av
psykisk sjukdom savil som lingvarig funktionsnedsittning, det omfattar
lagar och reformer och olika typer av samhallsinsatser som vard och stod.
Psykiatriomradet omfattar hilso- och sjukvard, socialtjanst, dldre- och
handikappomsorg endast ndr det giller psykisk sjukdom. Nir vildsbrott
kopplas till psykisk sjukdom omfattas dven detta och efterféljande rittsliga
processer, annars inte. De aktOrer (privatpersoner, professionsforetridare
och representanter f6r myndigheter och organisationer) som férekommer
inom dessa omraden blir psykiatriomradet aktorer.

Materialet

Undersékningen av svensk nyhetsrapportering av psykiatriomradet gors
med hjilp av programprotokoll fér SVT:s nyhetsprogram Rapports
huvudsindningar 1980-2006. Rapport har i stort sett behallit sin form under
hela undersékningsperioden, vilket gér att det dr ett limpligt material nér
man vill underséka eventuella férindringar 6ver tid. Genom att programmet
ar knappt en halvtimma langt och att den uttalade redaktionella policyn ér
att ta med “det viktigaste” antas Rapports innehall vara representativt for
svensk nyhetsrapportering mer generellt sa till vida att Rapport kan utgdra
ett “genomsnitt” fér svensk nyhetsrapportering (Asp, 2004; Rasmussen &
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Héijer, 2005). Rapport har dessutom en nationell publik och nar en stor del
av den svenska allminheten (Asp, 2004 s 150).

Fo6r denna undersdkning om psykiatriomradet i nyhetsrapporteringen har
programprotokollen frin 1980-2006 anvints*. Programprotokollen inne-
héller kérschemat, det vill sdga i vilken ordning inslagen har sints, samt
information om respektive inslag. Pa protokollen finns, férutom
presentationer om innehall, uppgifter om hur linga inslagen varit,
intervjupersoner och om de presenterats med vinjett/16p. Aven andra
uppgifter férekommer, till exempel vilka reportrar som medverkar (men har
inte anvints vid denna undersékning). Fran 1980 till bérjan av 1993
presenteras alla inslag med korta sammanfattningar pa en och en halv A4-
sida. Frin 1993 finns korschemat pd ett fOrsittsblad déir ett ord (t ex
”spindelfobi”, ”psykdémda” och “anorexi”) markerar respektive inslag.
Dessutom medfdljer respektive inslags paannons och genom den, liksom i
de tidigare drens sammanfattningar, ges information om inslagets
huvudsakliga innehdll. Men paannonserna visar ocksd pé tonen i inslaget och
ger tittarna tolkningsramar for inslagen (Asp, 2004 s 150), vilket dr viktigt
for diskussion kring nyhetsrapporteringens konsekvenser. Nir jag pre-
senterar mina resultat kommer jag dven att visa exempel pa hur inslagen
presenteras 1 programprotokollen. De ir inte systematiskt utvalda utan de
har valts med syfte att illustrera medieberittelsen.

Alla dagar under aren 1980-2006 ingdr i undersékningen. Samtliga
protokoll har gitts igenom och de inslag som berort psykiatriomradet har
kodats. Dock finns ett bortfall eftersom protokoll har saknats vid JMG och
detta skiljer sig 4t 6ver dren (se Bilaga 1). Bortfallet dr cirka 2,4 %5. Ett par
ar sticker ut med storre bortfall 4n de Gvriga; 1983 saknas nidstan 13 % av
programprotokollen och 1997 saknas 9 %. Men det ir i relation till arets 365
dagar och ett visst bortfall far ses som naturligt eftersom Rapport inte sinds
till exempel alla storhelger. Oftare saknas endast programprotokoll foér ett
par procent av arets dagar, ibland har protokoll funnits fér arets alla dagar
eller med undantag f6r endast en eller tvi dagar pd hela aret. Eftersom
samtliga tillgingliga protokoll har undersokts torde detta, trots bortfall,
kunna ge en bild av nyhetsrapporteringen under 27 ér.

4 Rapportredaktionen har sedan 1979 fortlépande stillt programprotokollen till Kent Asps,
professor i journalistisk vid JMG, férfogande.

5 De 27 dren som undersoks, varav sju dr skottir, omfattar 9 862 dagar. Av dessa saknas (till
viss del beroende pa att programmet inte sdnts alla storhelger) protokoll f6r 238 dagar.
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Metoden

Innehallsanalys kan innebdra olika angteppssitt beroende pd vad som
studeras, varfér det studeras och med vilken metod man gar tillviga.
Bernhard Berelson, forfattare till klassikern Content analysis in communication
research, skriver: ”The uses of content analysis are ordered under major
headings which progressively refer to the characteristics of communication
content, the causes, and the consequences of the content.” (Berelson, 1952 s 11).
Innehallsanalyser kan alltsi anvindas for att beskriva och analysera
innehallet i sig eller f6r analyser om varfor det far det innehall och den form
som det fir och vilka konsekvenser det kan leda till, innehallet som
beroende eller oberoende variabel. Detta ligger vil 1 linje med
journalistforskningens frdgor, journalistiken som innehall och form, som
arbetsprocess och som sambhillsfenomen (Asp, 1992a). Man kan undersoka
den journalistiska arbetsprocessen utan att underséka journalistiska
produkter, men det dr svart att tinka sig att pd ett trovirdigt sitt diskutera
journalistiken som samhillsfenomen utan att fOrst ha analyserat dess
innehall och form.

For att aterknyta till Berelson (1952) si skall innehéllsanalys vara
objektiv, systematisk, kvantitativ och beskriva det manifesta, klart uttalade,
budskapet. I detta ligger att man skall undvika tolkningar, undersékningen
skall ske pa liknande sitt som naturvetenskaplig forskning, resultaten skall
vara oberoende av personen som forskar. Berelsons tanke om att enbart det
manifesta innehallet skulle studeras kan hinga samman med den syn som
ridde pd det tidiga 1950-talet, dir innehillet sigs som ndgot konkret
(Krippendorff, 2004). Helt fri frin tolkningar 4r sillan en innehallsanalys.
Diremot skall en kvantitativ innehallsanalys gbras sd att tolkningsregler sitts
upp pid foérhand och mitinstrumentet skall vara oberoende av forskaren

(Asp, 1992a).

Med hjilp av instruktioner av vad som skall studeras och hur det skall
tolkas kan materialet omvandlas till kvantiteter, som man kan rikna och
analysera fOr att ge svar pa fragor som Hur mdinga?, Hur ofta? och Hur
omfattande? 1 medieforskning dr kvantitativa innehallsanalyser vanliga, det har
gillt savil forskning om politisk opinionsbildning och massmediers effekter
(t ex Lazarsfeld, Berelson och Gaudet 1944 och Asp 1986) som forskning
om massmediers bilder av psykisk sjukdom (Kapitel 2).

Kvantitativ innehallsanalys skall alltsa ske enligt tydliga regler och
analyseras genom att resultaten riknas och jaimférs. Kritiken mot metoden
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ligger i linje med detta, att helheten gir férlorad nir texten splittras upp och
analyseras som delar (Findahl & Hoéijer, 1981; Johansson, 1993). Istillet
brukar da olika typer av kvalitativa innehallsanalyser férordas. Som i andra
kvalitativa undersékningar innebdr detta en skillnad da forskaren tolkar, ofta
innebdr det att mitinstrument och forskare inte skiljs 4t som vid kvantitativ
innehallsanalys (Asp, 1986, 1992a). Pa senare ar har diskursanalys varit
frekvent férekommande. Men diskursanalys édr inte e metod firdig att
tillimpa. Diskursanalys anvinds for att ge perspektiv pa olika fenomen som
tas fOr givna, att inte bara studera hur verkligheten 4r utan hur den skapas
(Bérjesson, 2003). Krippendorff (2004) menade ju att Berelsons (1952)
tanke om att studera det manifesta innehallet hingde ithop med den tidens
syn pd att spraket var ndgot ganska enkelt att studera rakt av. Att se spraket
som ndgot som avbildar virlden pd ett enkelt sdtt har varit vanligt inom
samhaillsvetenskaplig forskning, medan diskursanalysen ifrigasitter detta
och istillet vill studera det som tas for givet, det som ér dolt eller tycks
sjalvklart sant (Botjesson, 2003).

Med tanke pa att jag har forsokt beskriva psykiatriomradet som det
komplexa filt som jag uppfattar att det ér, kanske det skulle ligga nira till
hands att tro att jag skulle vilja studera det utifrin ndgon form av kvalitativ
unders6kning. Och det kan man sikert géra om man avser att studera delar
av psykiatriomrddet. Men syftet med avhandlingen ér att utifrin ett brett och
langsiktigt tidsperspektiv undersoka vilka bilder som ges av psykiatriomridet
1 svensk nyhetsrapportering. Det handlar alltsd inte om enstaka fragor utan
om psykisk sjukdom vare sig det berér en enskild person eller dr en
samhillsfraga. Jag vill heller inte studera vissa begrinsade tidsperioder, utan
l6pande period och 6ver lingre tid. Detta leder till ett stort material och jag
ser kvantitativ innehdllsanalys som den mdjliga metoden foér att kunna
studera materialet pa det sitt som jag tror skall kunna leda till att besvara
fragestillningarna.

Nyhetsrapporteringen och verkligheten

Tidigare har jag skrivit att undersdkningen av vilka bilder som ges av
psykiatriomrddet i svensk nyhetsrapportering i en tid av stora samhills-
forindringar inom psykiatriomradet behéver utga fran ett brett och
langsiktigt perspektiv. Detta fér att psykiatriomradet 4r ett komplext omrade
och att man dirfér behdver f4 med si manga olika aspekter av det som
mojligt, men ocksd for att de sambhillsférindringar som skett har varit en
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process under minga ar. Vilken tidsperiod som undersdks blir dirfor
betydelsefullt.

Perioden som underséks dr 1980-2006. Detta omfattar tiden for
utflyttningen frin mentalsjukhusen pa 1980-talet, olika psykiatriutredningar
och mer idn tio fore och efter psykiatrireformen. Under denna tid kom nya
antidepressiva mediciner ut pa marknaden, neuropsykiatriska diagnoser upp-
mirksammades och debatterades liksom vad psykisk sjukdom egentligen ir,
hur den uppkommer och hur den skall behandlas. Jag anser dérfor att
perioden ér sa pass lang att den tdcker in savil en del av den process mot en
mer sambhillsbaserad psykiatri som har skett pd senare 4r, men ocksa att den
dirigenom ger utrymme fOr att studera psykiatriomradet i svensk nyhets-
rapportering ur manga olika aspekter. Men det skall i drlighetens namn sdgas
att det finns en praktisk sida av saken: Rapports programprotokoll fanns
tillginglica pa JMG fran 1979 och framat. Manga underskningar av
Rapport har gjorts pa JMG och materialet finns kodat f6r olika dmnen var
fjarde dag. Psykiatri ingdr dock inte bland de variabler som materialet ér
kodat f6r och fo6r denna avhandling har ett sirskilt kodschema tagits fram
och anvints. Men genom att det finns en datamingd att jimféra med kan
eventuella férindringar i denna undersSkning stillas mot programmet i
stort, vilket dr av betydelse for att kunna diskutera dess forhallande till
nyhetsrapporteringen som helhet.

Utifrdn  syftet, att underséka svensk nyhetsrapportering av
psykiatriomradet 7 en #id av stora sambéllsforindringar, ir det betydelsefullt att
jamfora nybetsrapporteringen med verkliga forballanden. Det kan dock vara svart
att veta vad man kan jimféra med, men ett sdtt dr att sjilv stilla upp
forteckningar Over viktiga hindelser eller frigor och ha det som
utgiangspunkt for sin undersékning (Rosengren, 1977). Jag har samlat
material om psykiatriomradet och det har bildat utgangspunkt f6r forstudie
och kodschema. Det visade sig att saker som jag fOrvintade mig skulle
kunna finnas i nyhetsrapporteringen inte fanns, det visade sig ocksa att saker
som jag trodde knappast skulle finnas i nyhetsrapporteringen fanns i storre
utstrickning. Detta 4r ju 1 sig intressanta resultat och tas upp i
empirikapitlen. Man kan ocksa jimféra nyhetsrapporteringen med statistik,
som i exemplet om rapportering om sjalvmord (Fishman & Weimann, 1997)
dir nyhetsbilderna skilde sig fran verkliga forhallanden. I mitt fall, med inte
en del av psykiatriomradet utan si mycket som mdjligt av det, dr det inte
sjalvklart vilka verkliga forhdllanden jag kan jimféra nyhetsrapporteringen
med. Men en viktig sak dr bredden: kommer olika aspekter av
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psykiatriomrddet 6ver huvud taget fram och kan komplexiteten anas?
Skildras sambhillsférindringarna inom psykiatriomradet? Och om nyhets-
bilderna visar stora férindringar 6ver tid: har dven stora férindringar skett i
det verkliga psykiatriomradet éver samma tid eller kan skillnaderna antas
bero pa annat? Nyhetsbilderna och verkligheten kommer att undersokas i
Kapitel 12.

Unders6kningen
Innehallsundersékningen har genomforts i flera faser (Figur 4.1). De olika

stegen beskrivs i f6ljd nedan.

Figur 4.1 Olika faser i innehallsundersdkningen

2. Kategorier infor 6. Omarbetat/ngt utokat kod-
kommande kod- 4.Kodschema  schema, vissa omkodningar
/schema arbetas fram \
1.Inl&sning av \ ) f \ . f 7.Analys —» 8. Redovisning
tidigare forskning 3. Forstudie av 5. Kodning
och psykiatriomra- 1982, 1992 och 1980-2006
dets utveckling 2002

1-2. Inldsning och en indelning i kategorier

For att fa en uppfattning om psykiatriomridet har jag list bocker och
artiklar och lyssnat pa seminarier och foreldsningar. Jag har koncentrerat mig
sirskilt pa andra delen av 1900-talet och med sirskild tonvikt pd tiden strax
innan unders6kningsperiodens borjan och fram till nutid. Med utgingspunkt
fran detta fick jag en uppfattning om kronologin, men férsékte ocksd, vilket
var svirare, att fi en uppfattning om vad man utifrin det verkliga
psykiatriomridet  kunde  foérvinta  sig  skulle  finnas med i
nyhetsrapporteringen.

3. Forstudie

I detta skede undersoktes 1982, 1992 och 2002. Aren valdes for att ge
spridning, siledes med tioarsintervall. Ar 2003 valdes hir bort avsiktligt, da
det 1 samband med de valdsbrott som skedde kunde antas vara ett 4r som
utmirkte sig. Forstudien gjordes dels f6r att ge en uppfattning om mingden
inslag om psykiatriomradet i programprotokollen, dels f6r att, med utgangs-
punkt fran psykiatriomradets utveckling och det kommande kodschemat,
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underséka vilken information som kunde fds fram i protokollen. Nimndes
de organisatoriska férindringar som skett under perioden? Togs vard, stdd,
behandling eller rehabilitering (alltsd olika typer av insatser) upp? Niamndes
lagstiftning? Vilka diagnoser eller benimningar kopplade till psykisk
sjukdom nimndes? Férekom inslag om vald eller brott relaterade till psykisk
sjukdom? Nimndes sjilvmord? Vilka aktérer férekom? Hur linga var
inslagen? Presenterades de som toppnyheter? Var det telegram eller riktiga”
inslag?

Eftersom detta endast var en grov indelning noterades om inslaget horde till

ndgot av dessa kriterier och dessutom skrevs en kommentar om dem. Se

exempel nedan fran 1992:

2
g2 8 5
— =) _
% R I ) § £ % E g ° © & g g
a c:Si3:4a¢ S:3:% (= g Si2: g
1 X X X "de Foretradare, : 1.46 Misslyckat och fel
sept psykiskt RSMH att kasta ut de
. sjuka” psykiskt sjuka
fran inst. —
konstaterar
Psykiatriutred-
ningen
14 anorexi Konsu- 3.05 X Over 100000
sept ment-verket svenskar lider av
. Dietist +0.07 anorexi —
Gestalt- kons.verket
terapeut larmar om reklam

En erfarenhet fran férstudien var till exempel att nyheter om sjilvmord
férekom i sadan utstrickning att det fanns anledning att sérskilt studera det.
Diremot kunde sjilvmordshandlingar anvindas i politiska syften, oftast
mirktes detta 1 utrikesnyheter, som ju inte ingick 1 denna undersékning.

Det kommande kodschemat skulle ge sa tydliga riktlinjer att det inte blev
flera kryss, som i exemplet frin 1 september ovan. Samtidigt skall papekas
att det dr det som uppfattas som huvudinnehéll som kodats — inslagen kan

alltsa beréra dven andra kategorier.
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4. Kodschemat arbetas fram

Kodschemat (Bilaga 2) skulle dels innehalla variabler f6r inslagens form, dels
tor dess innehdll. Jag ville undersdka sddana saker som kunde hinga
samman med nyhetsvirderingen: férutom frekvens dven inslagens lingd och
ifall de presenterades som toppnyheter. Med tanke pa psykiatriomridets
komplexitet ville jag sjilvklart férsoka ha med minga olika aspekter av
omrddet. Det viktigaste inklusionskriteriet var att inslaget skall bertra
psykisk sjukdom eller psykiskt funktionshinder, diremot inte att den
psykiska ohilsan skiftar till exempel i samband med en katastrof som, helt
naturligt, innebdr en krisreaktion. Men om en psykiatriker har uttalat sig om
krisreaktionen har det kodats. Sakinnehéllet har dock varit viktigare dn
aktoren. Ett exempel kan nidmnas som illustration: ndr en mentalskétare
uttalade sig om pappaminaden kodades det inte, eftersom inslaget handlade
om férildraledighet.

Det finns flera olika omraden som grinsar till psykiatri nér det giller det
jag kallar psykiatriomradet. Missbruk foérvintades till viss del bli aktuellt,
eftersom det pa senare ar talats mycket om att minniskor med sa kallade
dubbeldiagnoser, psykisk sjukdom samt missbruk, har svirt att fa hjilp.
Dubbeldiagnos var dirfor ett variabelvirde som gavs till variabeln Diagnos.
Missbruk i sig har dock inte hort till psykiatriomradet. P4 samma sitt har
demenssjukdomar inneburit en avvigning, nir det har relaterats till de gamla
mentalsjukhusen eller psykiatri har det kodats, men inte om man pratat
allmint om dldres sjukdomar eller berért forskning utan direkt koppling till
psykiatri.

Onskan var att f4 med allt” som enligt inklusionskriterierna skulle ing4
men utan att saidant som enligt exklusionskriterierna inte skulle inga gjorde
det. Psykiatriomrddet blev hir en konstruktion av det som ur ett brett
perspektiv skulle visa pa mediebilden av psykisk sjukdom i Sverige (se ocksa
psykiatriavsnitt tidigare). Nir si psykiatriomradet avgrinsats har variabler
och variabelvirden anpassats for att finga detta i protokollen. Detta blir
bryggan mellan idén av det som skall studeras och verkligheten. For att
kunna anvinda statistiska metoder fOr analys har varje variabelvirde fatt en
sifferkod.
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5. Kodning

Alla programprotokoll har undersokts och endast de inslag som handlat om
psykiatriomriddet har kodats. Kodningen skrevs inledningsvis pd kod-
blankett, for att sedan foras in i SPSS 11.5. Protokoll som kodats har
kopierats, markts med ID-nummer och sparats for att vid behov kunna gis
igenom édnyo. For att minska risken for fel hade jag rutiner dven f6r detta.
Jag markerade till exempel alltid var jag avslutat tillfilligt f6r att inte missa
nagon dag, markerade de inslag jag kodat med post-it lappar infér kopiering
och markerade det aktuella inslaget med markeringspenna.

Vissa enstaka hindelser, till exempel valdsdad, har fatt relativt stor
uppmirksamhet och antas dirfor i sig paverka resultaten och det har dirfér
varit viktigt att hdrleda dem i materialet. Dessa kodades dirfér under en
sdrskild variabel som fylldes pa allt eftersom sidana hindelser férekom i
protokollen.

I samband med kodningen visade det sig ocksd att nagra psykiatriker
aterkom som intervjupersoner, och eftersom tidigare forskning (Rasmussen
och Hoéijer 2005) visat att fa psykiatrier dterkommer upprepade ginger i
samband med rapporteringen efter mordet pd utrikesminister Anna Lindh
2003, ville jag understka detta hir. Eftersom savil hindelse som psykiatriker
av naturliga skil ofta férekom i samma inslag gjordes infér sista kodningen
(se nedan) tva variabler fér sdrskilda hindelser eller kategorier. Det skall
dock papekas att savil nir det giller enstaka hindelser som vilka psykiatriker
som kodats sa har det inneburit en avvigning av subjektiv natur. Det kan
forstds forekomma att nidgon annan psykiatriker férekommer upprepade
ganger under de 27 dren.

Aven en variabel for svarigheter vid kodning har anvints. Det har da
handlat om savil svarighet vid innehdll som nir det giller listornas kvalitet
och har bland annat anvints f6r att kunna ga tillbaka och kontrollera.

6. Bearbetning och viss omkodning

Vid kodningen uppticktes nagra saker som innebar att vissa férindringar,
eller utékningar, av kodschemat var limpliga att géra for att bittre kunna
unders6ka materialet. Det handlade till exempel om att demens, som endast
kodats nir det kopplats till psykiatriomradet, frin bérjan kodades som 6vrig
diagnos, men visade sig férekomma forhallandevis rikligt och dirfor
behoévde liggas till istillet for att ha en Ovrigt-kategori under diagnos som till
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stor del innehdll demens. Nir det gillde rittspsykiatrisk vard férekom
minga inslag om rymningar, vilket naturligtvis i och for sig hérde samman
med rittspsykiatrisk vard. Samtidigt ansig jag att det skulle ge en
missvisande bild av hur ofta rittspsykiatrisk vard férekom om det inte
sirskiljdes mellan rymningar och vérd i sig — och dirfér gjordes det si. Aven
sjdlvmord férekom i stérre utstrdckning dn forvintat och gavs en sirskild
variabel eftersom detta har koppling till de pressetiska reglerna.

7. Analys

Materialet har undersékts fOr att besvara féljande frigor:

Nyhetsvirde

Vilket genomslag hat situationen for minniskor med psykiska sjukdomar/funktionshinder
haft 1 Rapport 1980-2006?

Hur manga inslag har férekommit per ar?

Hur linga har inslagen varit?
I vilken utstriackning har inslagen presenterats med 16psedel och/eller varit forstanyhet?
Hur ser férdelningen telegram eller inslag ut?

Innehall

I vilken utstrickning har de olika perspektiven individ-, samhaills- och professionsperspektiv
férekommit?

Vad har inslagen handlat om?

I vilken utstrickning handlar inslagen om respektive kategori: vird/organisation, specifik
sjukdom, regelverk och vald/brott?

Vad har inslagen om vard/organisation handlat om?

Vad har inslagen om specifika sjukdomar handlat om?

Vilka diagnoser och benimningar pé psykisk sjukdom nimns under perioden?
Vad har inslagen om sjilvskadebeteende handlat om?

Hur manga inslag handlar om intriffade sjdlvmord?

Hur manga inslag handlar om statistik om sjdlvmord eller sjalvmord mer allmint?
Hur manga inslag handlar om 6vrigt sjilvskadebeteende?

Vad har inslagen om regelverk handlat om?

Vad har inslagen om vald/brott handlat om?

Hur stor del av materialet handlar om rittspsykiatri?

Aktorer

Vem eller vilka handlar inslagen om?

I vilken utstrickning handlar inslagen om respektive kategori: privatpersoner, professionella
personer och myndighetetr/otrganisationer?

Vilka privatpersoner handlar inslagen om?

Vilka professionella handlar inslagen om?

Vilka myndigheter och organisationer handlar inslagen om?
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Intervjupersoner

Vem eller vilka uttalar sig?

I vilken utstrickning intervjuas respektive kategori: privatpersoner, professionella personer
och myndigheter/organisationer?

Vilka privatpersoner uttalar sig?

Vilka professionella uttalar sig?

Vilka myndigheter och organisationer har foretridare som uttalar sig?

8. Presentation

Resultaten presenteras med hjilp av tabeller och diagram. I texten dir jag
presenterar resultaten och forsoker analysera dem hinvisar jag ocksa direkt
till olika inslag, vilka markeras med sitt ID-nummer inom parentes t ex (1).
Jag g6t detta vil medveten om att jag hir inte dr lika systematisk som vid
kodningen. Inslagen anvinds som illustration och jag har valt dessa exempel
for att de skall ge ldsaren en mer fyllig berittelse av nyhetsrapporteringen, en
moéjlighet att f6rstd det material som underséks och se exempel pa vad som
faktiskt har férekommit i nyhetsrapporteringen. Men det dr exempel, inget
annat.

Vad resultaten kan saga

Resultaten kommer att presenteras i Kapitel 7-11, samt stillas mot verkliga
férhallanden inom psykiatriomradet 1 Kapitel 12. Tanken ér att resultaten
frin undersbkningen av Rapport ocksd siger ndgot om svensk
nyhetsrapportering.

Eftersom undersékningen handlar om svensk nyhetsrapportering om
psykiatriomrddet i en tid av stora samhillstérindringar inom psykiatri-
omradet, har jag valt att lita omfatta 27 ars dagliga nyhetssdndningar och att
unders6ka mitt studieobjekt ur minga olika aspekter f6r att ringa in
psykiatriomrddet. Innebdr det att jag dirigenom faktiskt miter
nyhetsrapporteringen om psykiatriomréidet, att mina resultat dr valida? Som
jag tidigare beskrivit, sd uppfattar jag psykiatriomrddet som ett mycket
komplext omrdde, ddr det inte rider sjilvklara uppgifter om vad som ir
friskt och sjukt och vilka konsekvenser detta leder till. Jag har ocksa
beskrivit hur omradet grinsar till midnga andra omrdden i samhallet, vilket
leder till méinga avgrinsningar. Det hade férmodligen varit enklare att testa
validiteten om jag valt att studera en del av psykiatriomrddet, som ir
tydligare definierat. Men nu ville jag studera det komplexa omradet si
omfattande som moijligt, och dirfér behévde jag definiera detta omrade.
Hellevik (1984) skriver att begreppsvaliditeten avgérs av samstimmigheten
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mellan den teoretiska nivdn, dir problemstillningen formuleras, och den
empiriska nivan, med datainsamling och bearbetning. Det man kan studera
ir den manifesta egenskapen och man édr dirmed beroende av att den
verkligen representerar det man egentligen vill studera. Utgdngspunkten blir
den analysmodell (Asp, 1986) som presenteras i Kapitel 3 Teoretiska
utgingspunkter. Jag har definierat psykiatriomradet och gjort ett kodschema
grundat pa inlisning, annan information och testat mina antaganden pi
personer utom och inom psykiatriomradet och anser att, trots svarigheter
vid avgrinsningar, detta dnda ticker in psykiatriomradet.

Men dven om omriddet som skall studeras faktiskt studeras, si kan
slumpmissiga fel pa vigen dventyra reliabiliteten. Aven smafel kan, om de
blir manga, leda till att reliabiliteten minskar och felkillor mdste darfor
minimeras (Hellevik, 1984). Nir det giller denna undersékning ir det
formodligen bide en styrka och svaghet att den har gjorts av en enda
person. Detta har 4 ena sidan inneburit att interkodarreliabiliteten inte
kunnat testas genom att olika kodares resultat stillts mot varandra. Istillet
har tolkning stimts av med handledaren. Men att en person har gjort hela
unders6kningen innebdr 4 andra sidan att eventuella fordndringar i
resultaten Over tid faktiskt kan antas hinga samman med férindringar i
materialet. FOr att minska fel har jag haft fasta rutiner f6r datainsamlingen,
alltsa bade sjdlva kodningen och det mycket konkreta handhavandet av
materialet.

Ar resultaten frin undersékningen av Rapports programprotokoll
generaliserbara till svensk nyhetsrapportering? Rent empiriskt kan jag bara
uttala mig om Rapport. Men teoretiskt finns det anledning att tro att
resultaten dnda siger ndgot om den svenska nyhetsrapporteringen eftersom
andra undersékningar visat pd en sidan samstimmighet (Asp 2004 och
Rasmussen och Hoéijer 2005). Jag tror dirfér att dven om annan
nyhetsrapportering  féorekommit om man ser till den svenska
nyhetsrapporteringen i stort, sia torde tendenser kring vilka frigor som
kommit upp pd nyhetsagendan och férindringar 6ver tid d4ndéd vara giltiga
att utgd ifrin for en diskussion. Och jag kan under alla omstindigheter,
eftersom understkningen omfattar alla program, uttala mig om hur
”Sveriges storsta nyhetsmedium” har rapporterat om psykiatriomradet
under 27 ar.
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2. Journalister och allmanhet - attitydstudien

Det férekommer kritik mot att nyhetsrapporteringen kan bidra till att
allmidnheten uppfattar minniskor med psykiska sjukdomar som farliga
(Kapitel 2). I tiden som riadde i avhandlingsarbetets borjan, 2005,
diskuterades detta men ocksa svarigheten f6r minniskor att fa psykiatrisk
vird. Vad tyckte journalister om aktuella frigor kopplade till psykisk
sjukdom? Och skiljde sig journalisternas uppfattningar fran allménhetens?

Sedan 1989 har ett antal undersdkningar av den svenska journalistkiren
gjorts vid JMG vid Géteborgs Universitet. Undersékningen gérs i samarbete
med Svenska JournalistFérbundet, SJF, och omfattar ett slumpmissigt urval
av dess medlemmar. I Journalist 05 skickades enkiter ut till 2000 medlemmar
i SJF, efter naturligt bortfall (av exempelvis personer som inte lingre var
journalistiskt verksamma, som var fortidspensionerade eller sjukskrivna)
aterstod ett nettourval pd 1854 personer, 1102 besvarade enkiten vilket ger
en svarsfrekvens pa 59,4%. (Andersson, 2007)

Tva fragor gillde journalisternas instillning till aktuella debatter. Friga 65:
Hr dr att antal forslag som forekommit i debatten. Vilken dr Din dsikt om vart och ett
av dem? Tva av dessa forslag berdrde psykiatriomradet:

"Lata mdanniskor med psykiska storningar leva ute i sambdllet och inte virdas pa
sjukhus” och “Aven psykiskt siuka skall knnna dimas till fingelse for allvarliga
brott”.

Det gavs fem alternativ: Mycket bra forslag, Ganska bra férslag, Varken bra
eller daligt forslag, Ganska daligt f6rslag, Mycket daligt férslag.

Det f6rsta pastiendet, kita manniskor leva ute i samballet. . ., stilldes dven vid
SOM-undersokningen 2005. SOM-institutet® genomfor arligen nationella
frageundersékningar kring samhille, politik och medier. Enkiten gir ut till
ett obundet slumpmissigt urval av Sveriges befolkning mellan 15 och 85 ar.
Vid undersckningen 2005 var svarsfrekvensen 63 %, 3 499 personer deltog i
undersékningen. (Nilsson, 2006)

Fordelen med dessa undersékningar dr att det dr ett stort representativt
urval, vilket ger en mojlighet att generalisera utifrin resultaten. Nackdelen
med enkidtunderstkningar kan dock vara att det inte gar att stilla foljdfragor

6 SOM-institutet vid Géteborgs universitet ir ett samarbete mellan Férvaltningshogskolan,
JMG (Institutionen f6r journalistik och masskommunikation) och Statsvetenskapliga institu-
tionen.
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och pd sa sitt forsikra sig om hur intervjupersonen uppfattar fragan.
Forhallandet dr det omvinda i nista undersékningsmaterial, intervjuer med

journalister.

3. Journalister — intervjustudien

For att kunna diskutera méjliga orsaker till att nyhetsbilderna far det innehall
och den form som det fir kommer jag att utgd fran tio intervjuer med
journalister. Intervjuerna har genomférts med delvis olika syften. Det
gemensamma fOr avhandlingen 4r att diskutera nyhetsbilderna utifran

journalisternas perspektiv.

Sju av intervjuerna gjordes 1 samband med en delutvirdering av
RSMH7:s Medieprojekt (Magnusson, 2006). Tva intervjuer gjordes med
journalister pa Bords Tidning i samband med en metodkurs. Ytterligare en
intervju gjordes direfter med en journalist med stor erfarenhet av
kommunal- och annan sambhillsbevakning pa Boras Tidning.

Journalisterna har, oavsett om de intervjuats 1 samband med
utvirderingen eller pa Boris Tidning, valts strategiskt. Under utvirderingen
av Medieprojektet valdes journalisterna ut for att representera olika delar av
Medieprojektet, men ocksd si att de representerar olika journalistiska
erfarenheter. Journalister med lang erfarenhet har intervjuats, men ocksa
journalister som gick en kurs pa JMG i samarbete med RSMH under sin
utbildning till journalister. Journalisterna representerar olika medier, sivil
etermedier som press, savil lokal- som riksbevakning. Ytterligare en
journalist tillfrigades om intervju, men avbéjde medverkan.

Valet av Boris Tidning har flera skil. Bords Tidning kommer ut sju dagar
1 veckan, det finns en bredd i erfarenheter eftersom tidningen har en
centralredaktion i Bords, med nirhet till psykiatrisk klinik, och flera
lokalredaktioner pa mindre orter samt att vissa reportrar har haft
specialuppdrag som till exempel kommun- eller landstingsreportrar. Det ér
ocksa en tidning som jag har egen erfarenhet av. Denna nirhet kan
naturligtvis ha sdvil for- som nackdelar. Jag tror dock att det positiva
6vervigde och att det blev bra samtal inte minst tack vare att vi kinde till
varandra och i vissa fall kunde knyta an till saker som bdda parter hade
kinnedom om. Jag valde att intervjua tre personer med olika uppgifter pa

7 Riksforbundet for Social och Mental Hilsa
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tidningen, men som jag genom tidigare kontakter uppfattade hade f&6rmaga
och intresse av att reflektera Gver sitt arbete: en nyhetschef med tidigare
erfarenhet av lokalredaktion, en bildjournalist/fotograf och en reporter med
mingirig erfarenhet av kommunal- och annan samhillsjournalistisk.

Metod och analys

Jag har utgitt frin en kvalitativ ansats. Ett skal att vilja kvalitativ metod ir
behovet av att presentera en detaljerad 6verblick av fragan (Creswell, 1998).
Den kvalitativa forskningsintervjun handlar enligt Kvale (1997) om att
forsoka forsta omvirlden ur intervjupersonens perspektiv och blev ett
naturligt val for insamlandet av information eftersom det just var de
intervjuades perspektiv jag sokte.

Intervjuerna dr delvis strukturerade. Vid utvirderingen av Medieprojektet
var intervjuernas huvudsakliga fokus pa projektet, vid intervjuerna pa Bords
Tidning utgick jag frin en allmin ingingsfridga om psykiatriomradet.

Intervjumanualer har anvints, vid utvirderingen av Medieprojektet sig
huvudfriagorna ut sa hir:

Vill du bétja med att berdtta om din journalistiska erfarenhet?

Pa vilket sitt har du deltagit i Medieprojektets aktiviteter? Hur tycker du att det var?

Tycker du att Medieprojektet har gett dig kunskaper om psykisk ohilsa, manniskor med
psykiska sjukdomar och psykiatrifrigor i stort?

(paverkan arbete, paverkan ser pd omradet)

Tycker du att det finns intresse for att forstd journalistiska arbetssitt och de villkor som
medier verkar inom?

( Medieprojektet, generellt)

Vill du beritta om hur du tycker att det dr att bevaka psykiatrifrigor och minniskor med
psykiska sjukdomar?

Tycker du att psykiatrifrigor dr viktiga att bevaka? Varfér? Pi  vilket sitt?

Och vid intervjuerna pa Bords Tidning:

1. Skulle du vilja bétja med att berdtta om hur det ér att bevaka eller skriva om psykiatrifragor
och om minniskor med psykiska sjukdomar?

1a) Hur dr det att bevaka jimf6rt med andra hilso- och sjukvérdsfragor?

1b) Hur ir det att bevaka jimfort med andra kommunala fragor?

2. Tror du att det finns saker som ér speciella, for en tidning av lokal karaktir med nérhet till
saval lisare som intervjupersoner, nir det giller att bevaka psykiatrifridgor?

2a) Tips?

2b) Killor?

2c¢) Privata kopplingar?

3. Upplever du att viljan att medverka i tidningen har férindrats?

32) Over tid, vilken?

3b) P4 vilket sitt? Med sitt namn? Pa bild?

3c) (Person) Personer med egen erfarenhet/anhoriga? Personal? Allmanhet?

4. Ar det hir ett viktigt omrade att bevaka?
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4a) Vad dr det som gor det viktigt eller oviktigt?
4b) vilka aspekter eller vilken typ av hindelser ér viktiga att bevaka?

Fem av intervjuerna har gjorts via telefon, fem vid direkta méten.
Intervjuerna skrevs inledningsvis ut helt 16pande. Intervjuerna ér utskrivna i
stort sett ordagrant, men jag har ibland tagit bort en del talsprik. Inte heller
finns suckar och skratt med. Jag har skrivit nir jag inte uppfattade nagra ord,
tre punkter om jag ville betona att det var tystnad och direkta ordvindningar
nir jag ville se att intervjupersonen (och ibland dven jag som intervjuare)
sOkte efter ord. Att jag till viss del redigerade bort talsprik beror pa att jag
inte dr ute efter en semantisk analys utan efter Overviganden i det
journalistiska arbetet. Dessutom kan man, genom att citera ordagrant, ge
lisaren en negativ bild av intervjupersonen eftersom minniskor ofta ir
omedvetna om skillnaderna mellan tal- och skriftsprik (Kvale, 1997).

Alla intervjupersoner erbjods att ldsa utskrifter fran intervjuerna, alla
utom en tackade ja till detta. Ndgra kompletteringar tillkom.

Jag har gjort en typ av innehallsanalyser av de utskrivna intervjuerna dér
jag sokt kunskap om hur journalisterna resonerar rent yrkesmdssigt om
psykiatri och minniskor med psykiska sjukdomar. Jag har letat efter
meningsbirande enheter i texterna, alltsd sidana textutsnitt (av varierande
lingd) som jag uppfattade skulle ge svar pa mina fragor for att sedan soka
efter monster (Kvale, 1997). 1 analysarbetet har jag i huvudsak letat efter
manifest, klart uttalat, innehdll. Jag har strivat efter att hitta strukturer och
har varvat lodrit analys, en intervju at gangen, med vagrit, liknande fragor i
béda intervjuerna (Thomsson, 2002).

Om att uppge intervjupersonernas hamn

Jag har bett om, och fatt, tillstind att anvinda intervjupersonernas namn.
Respekt gentemot intervjupersonerna ir en viktig etisk fraga, inte minst nir
det giller hur resultaten presenteras. Det dr vanligt att uppgifter om
intervjupersoner behandlas konfidentiellt, att man inte namnger personen
eller avsléjar sidana detaljer att det gar att f6rstd vem intervjupersonen ir.
Om information publiceras som gor att man kan hirleda informanten, skall
denne godkinna det (Kvale, 1997). Jag anser att det dr av betydelse att veta i
vilket sammanhang som personen ir verksam. Att anonymisera dr inte heller
utan problem. Anonyma uttalanden kan leda till spekulationer och felaktiga
slutsatser om vem som stod bakom dem. Intervjupersoner kan ~avslja”
varandra eller anspela pd att man fOrstir att ndgon medverkat i
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unders6kningen (Lofgren Nilsson, 1999). Minniskor bor, enligt mitt sitt att
se det, fa visa att de funderar 6ver sitt yrke. Dessutom édr journalister och
fotografer i detta sammanhang offentliga personer. Deras namn star i
tidningen och det 4r om deras professionella dverviganden jag frigar dem,
inte om privata erfarenheter.

Vad resultaten kan saga

Analys av intervjuerna anvinds for att diskutera mojliga skil till varfér
nyhetsbilden far det innehdll och den form som den fir, men inte att
besvara fragan varfér. Varfor vill jag endast diskutera och inte besvarar Jag
menar att det dr det enda mdoijliga utifrin dessa intervjuer. Inom kvalitativ
forskning visar man ibland att ifrigasittandet av generaliserbarhet utifrin
sma grupper kan tyda pa missférstind (Flyvbjerg, 20006). Jag haller med om
att resultat fran kvalitativ forskning skall ha relevans i andra miljGer, andra
situationer och fér andra grupper dn vad som giller f6r undersékningen
(Lincoln & Guba, 1985/1994). Och det tror jag att resultaten frin dessa
intervjuer har. Men jag tror ocksd att for att férdjupa kunskapen om
journalisternas avvigningar i sitt arbete med psykiatriomradet sa skulle dven
intervjuerna behéva férdjupas. Girna genom att man diskuterade utifran
konkreta exempel. Lisbeth Morlandste (2006) visar att journalisterna siger
en sak men gor en annan.
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Kapitel 5 Samhallet och psykiatriomradet
— en bakgrund

I januari 2009 vandrar en kvinna med tunna kldder pa Liljeholmsbron i
Stockholm. Férbipasserande blir oroliga och larmar polis och hon fors till
S:t Gorans sjukhus f6r vard vid den psykiatriska kliniken. Dagen dirpa visar
det sig att hon inte 4r sjuk, utan att hon simulerat symptom f6r att kunna
gora ett konstverk med syfte att vicka debatt om psykiatrin: ”Den slutna
pSykiatriska vdrden dr den mest maktfullkomliga del i sambdillet vi bar, som patient kan
man bli frantagen alla sina rittigheter. Sa bebiver det sikert vara, jag har sjaly blivit
bjalpt av det ocksa. Men det miiste ocksd finnas insyn, patienterna blir ibland inte
trodda, sager Anna Odell.” (Ullberg/TT SPEKTRA: GP 13 maj 2009). Debatt
blev det. Men den kom inte bara att handla om psykiatrin, utan ocksd om
konstens roll 1 samhillet och om det varit riktigt att falskeligen agera pa ett
sadant sitt att resurser hos den hart belastade psykiatriska virden togs i
ansprak for ett konstverk.

Att personer utanfor psykiatrin agerar pa ett sitt sd att de tas in for vard
pa psykiatriska kliniker dr inte nagot nytt i Sverige. Pa 1970-talet, nir kritik
mot den psykiatriska virden férekom savil inom som utanfor psykiatrin,
skickade Pockettidningen R fem journalister och en likare till Sundby
sjukhus. Inspirerade av Ginther Wallraff ville man skildra ett svenskt
mentalsjukhus inifrin. Precis som Anna Odell resonerade man om att
patienter inte alltid blir trodda. Genom att lata reportrar wallraffa kunde
historier inifran sjukhuset dnda berittas. Man lidt ocksd en man som under
flera perioder varit patient att beritta sin historia. Tre av journalisterna
simulerande psykiska symptom och blev inlagda pa sjukhuset. Likaren sokte
arbete som underlikare medan tvd journalister arbetade som skotare. Pa
detta sitt forsékte man skildra sivil patientperspektivet som olika nivéer i
personalstrukturen. Resultaten publicerades i Pockettidningen R:s nummer
Virdad til] vanvett 1975.

Journalisten Nelly Bly, pseudonym f6r Elizabeth Jane Cochrane,
wallraffade lingt innan uttrycket fanns. Ar 1887 ignande hon sig it
unders6kande journalistik pa ett mentalsjukhus i New York for att sedan
skildra sina upplevelser i reportaget Ten Days in a Mad-House (Bly, 2008).
Hon beskriver situationen ur en patients perspektiv, vilket skall visa sig vara
en helt annan sak 4n om hon gjort det som tillfillig besokare till nigon
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patient. Efter att ha vickt misstankar hos omgivningen pa ett pensionat fér
kvinnor, dir hon tllfilligt s6kt husrum, behover hon inte géra nagra
extrema saker for att betraktas som sjuk.

Nelly Bly visar att det finns vinliga och rittradiga minniskor hon méter i
sin situation som utsatt kvinna, men hon visar pa betydligt fler situationer av
negativ karaktdr. Bly dr inkdnnande med sina medpatienter men samtidigt
kort och koncis i sin redogérelse och férmedlar starka berittelser. Kvinnor
dras ut 1 tvittrummet av vakter och utsitts for strypningshandlingar, slag
och drinkningstillbud. Ibland far andra patienter std pa vakt medan
krinkningar pagar for att signalera om nagon likare skulle komma. A andra
sidan anser de flesta patienter att det inte 16nar sig att klaga — de har svirt att
bli trodda. Nelly Blys anteckningsblock och penna tas ifrin henne. Néir hon
klagar fir hon veta att hon inte haft nigon penna. Nir hon hivdar
motsatsen fir hon kommentaren att hon skall bekimpa férestillningarna
hon har i sitt huvud. Men Nelly Bly kommer dndéd ihag och hon berittar.
Hon berittar om den usla maten, om kylan och om behandlingen som, dven
nir det inte sker vald, dr negativ f6r ménniskor. Hur de maste sitta stilla pa
hérda tribdnkar timma efter timma utan att fa r6ra pa sig. Hon berittar om
hur patient efter patient far anvinda samma badvatten — de fa ganger de far
bada. Hon berittar om usla klider — men ocksda om hur patienter som far
besok snyggas upp infér métet med anhdriga. Nelly Bly dr inte sjuk, hon vet
att hennes redaktér kommer att ordna s att hon kommer ut fran sjukhuset
och hon vagar papeka missforhallandena, siger att sjukhuset far betalt for
att olyckliga minniskor skall fa hjalp. Till svar fir hon att det handlar om
vilgbrenhet, men ndgon vinlighet kan hon inte rdkna med. Nelly Bly
uppfattar att manga av kvinnor ar lika psykiskt friska som hon sjilv dr, men
att miljon knappast kan befrimja dterhdmtning f6r dem som ir sjuka.

Nelly Blys reportage leder till férindring. Vid en inspektionsresa har
miljon forbittrats. Men dnda dr situationen som ges i Pockettidningen R:s
nummer Vdrdad ] vanvett (1975) ndstan hundra ar senare ocksa en dyster
bild av varden pa ett mentalsjukhus. Aktiviteter beskrivs som meningsldsa
och passiviserande, och 4ven om enskilda personer i personalgruppen
beskrivs som engagerade gbr inte vardstrukturen det.
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1. Tradition av avskiljande - stravan mot delaktighet

Om strivan pa senare ar dr att Oka delaktigheten i sambhillslivet for
minniskor med lingvariga psykiska funktionshinder, si 4r historien med
avskiljande desto lingre.

Pa medeltiden kunde minniskor med psykisk sjukdom leva pa klostrens
Helgeandshus tillsammans med forildralésa barn, fattiga och fysiskt sjuka.
Minniskor med spetilska vardades pa sirskilda hospital och nir spetilskan
férsvann tog hospitalen 6ver Helgeandshusens verksamhet. Pa 1700-talet
bérjade kroppssjukvarden att bedrivas vid nya lasarett. Kvar pd hospitalen
var minniskor med psykiska sjukdomar, de kallades officiellt for darar
(Ottosson, 2003). Pi 1800-talet uppférdes centralhospital vars byggnader
omslét en borggard. Motiveringen var att skydda de sjuka frin olimplig
yttre paverkan och att skydda samhillet frin dem som var sjuka (Brusén,
2005; Ottosson, 2003). Effekten blev slutna institutioner ddr patienterna
levde avskilja frin sambhillet. Man kan fundera &ver vilka bilder som
dirigenom férmedlades till ménniskor som sdg dessa byggnader. Kanske att
staten satsade resurser pd minniskor i behov av vard. Kanske att det var ett
samhille 1 samhallet. Kanske att byggnaderna var vackra och ldg i fin milj6,
att de som levde dir dirigenom hade det bra.

Psykiatrins utveckling sigs ibland hinga samman med en tro pi
mojlighet att bota eller lindra sjukdom och att det d4 handlar om att méta
individers behov. Andra menar att det kan handla om att méta behov i
samhillet. Det kan handla om att avskilja vissa individer som anses stora
samhillsordningen och bygger pi att ndgon har tolkningsféretride och
makt, alltsi att det inte behover vara behandling av sjukdom som ir
huvudsyftet (Bly, 2008; Foucault, 1983; Scull, 1981). Nelly Bly (2008)
beskriver att kvinnorna pa mentalsjukhuset var fattiga, hade varit fysiskt
sjuka eller pd annat sitt belastade — men hon uppfattade dem inte som
psykisk sjuka.

Idag dr det inte den psykiatriska virden som ensam ansvarar fOr att méta
alla behov som uppstir hos personer i1 samband med psykisk sjukdom.
Primirvirden har ansvar for personer med litta till medelsvara besvir och
ungefir en femtedel av patienterna inom primirvarden har enligt
Socialstyrelsen (2003) en psykisk storning. Socialtjinsten har ansvar for att
ordna boende, stdd och daglig sysselsittning till minniskor som har
lingvariga och omfattande psykiska funktionshinder. Den specialiserade
psykiatrin skall ansvara f6r sidan vard som primirvarden inte har méjlighet
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att ge samt dessutom 1 stor utstrickning erbjuda handledning till personal
inom primirvard och socialtjinst. Samverkan mellan psykiatri, 6vrig hilso-
och sjukvird samt socialtjinst och andra sambhillsinstitutioner brukar
betonas som nodvindigt fér att dven minniskor med svar psykisk
problematik skall fa goda forutsittningar att leva sa normala liv som mojligt
och vara delaktiga 1 samhillsgemenskapen.

Sverige hade ett 30-tal mentalsjukhus och utbyggnaden av vardplatser
pagick dnda in pd 1960-talet (Bilow 2004). Samtidigt kritiserades varden, det
forekom sivil en debatt om att foérindra psykiatrin inifrin som en mer
revolutiondr kritik som ifrigasatte att sjukdomsbegreppet kopplades till
psykiskt lidande (Bilow, 2004; Ottosson, 2003; Svensson, 2005; Svensson &
Olson, 1994). Kritik mot slutenvard férekom runt om i vistvirlden. Michel
Foucault (1983) skriver hur avskiljande hinger samman med social kontroll
av avvikande individer — ett maktuttryck for att behalla samhillsordningen.
Kritiken mot slutenvirden hade férekommit redan pa 1800-talet, och dven
om den sena kritiken, frin 1950-talet och framait, paverkade processen mot
avvecklingen av slutenvarden pa stora institutioner dr det inte bevisat att det
var kritiken som startade den (Bilow, 2004). Att minniskor pa grund av
alder, sjukdom eller funktionshinder inte skall avskiljas frin sin omgivning
utan kunna leva ett si gott liv som mdjligt med hjilp av stédinsatser i sin
nirmilj6 kan tyckas humanitirt men motiven kan ha varit fler och mer
prosaiska. Virden pé de stora mentalsjukhusen var dyr och pa 60-talet hade
flera dessutom stora renoveringsbehov (Markstrém 2003).

Kritiken mot den slutna psykiatriska varden pa 1960- och 70-talen
handlade bland annat om att den ansags kunna forvirra de psykiatriska
symptomen och forsvara dteranpassning 1 samhillet. Istillet utvecklades en
ambition att en psykiatrisk enhet skulle fi totalansvar f6r vard inom ett
geografiskt omrade. Det fOrsta férsdket att organisera varden efter
sektoriseringens principer genomférdes i Nacka 1974 (Markstrém 2003).
Med sektoriseringen skulle patienter slippa ryckas upp frin sin vanliga
tillvaro, savil geografiskt som socialt, for att vardas pd ett stort sjukhus,
ansvar for stéd och vird skulle erbjudas patienter inom respektive sektors
omrdde och teamarbete, psykoterapi och &ppnare virdformer bérjade
nyttjas (Bilow, 2004; Ottosson, 2003). Forindringarna gick lingsamt. En
faktor som Bilow (2004) lyfter fram sidrskilt dr att det gavs storre statliga
anslag till vard som organiserades isolerad fran annan vard som pa
mentalsjukhusen. Skilen till de langsamma férdndringarna tycks ha funnits
savil inom psykiatrin som ute i samhillet, Bilow (2004) nimner bristande
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utbildning och virdideologiska motsittningar samt férdomar och att
mentalsjukhusen innebar arbetstillfillen fo6r sma orter.

Tanken var att socialtjanst och psykiatri skulle samverka, men otydliga
ansvaromraden och olika traditioner kan ha legat bakom svérigheterna kring
detta. F6r minniskor som flyttat ut frin mentalsjukhusen kunde situationen
bli besvirlig di de ibland saknade stoéd bade fran psykiatrin och fran
socialtjdnsten. Behovet av kontakt och st6d fran fler samhillsinstanser, som
forsikringskassa och primirvard, var dessutom stort (Brusén, 2005). For att
undersika situationen f6r minniskor med psykiska funktionshinder tillsattes
Psykiatriutredningen, som arbetade mellan 1990 och 1992. Utredningens
slutbetinkande, SOU 1992:73, (Markstrom 2003) ledde fram till Psykiatri-
reformen som genom en dndring i socialtjdnstlagen, 21§a, borjade gilla 1
januari 1995. Genom psykiatrireformen tydliggjordes ansvarstérdelningen
mellan psykiatri och socialtjanst och kommunernas ansvar for att ge boende,
daglig sysselsittning och stdd till personer med langvariga och omfattande
psykiska funktionshinder. Reformens ledord var normalisering och
delaktighet i samhillet.

Det f6rsta mentalsjukhuset som hade lagts ner helt var Sundby sjukhus 1
Stringnids som stingdes 1987. En upptoljning av hur det gitt f6r patienter
efter utflyttningen fran sjukhuset presenterades 1995. Resultaten visade pa
hég  kriminalitet och dédlighet vilket lyftes fram 1 debatten om att
avvecklingen av mentalsjukhusen hade gatt f6r fort (Markstrom 2003). Nir
Socialstyrelsen 1999 presenterar sin utredning Valfird och  valfribet?
(Socialstyrelsen 1999) tog debatten om Psykiatrireformen fart (Markstrém
2003). I en intervju i Sveriges Televisions nyhetsprogram Aktuellt skall
davarande socialminister Lars Engkvist ha kallat reformen for ett miss-
lyckande (Dagens Nyheter 4 januari 2000). Néigot som bland annat
framférdes som en brist var att samverkan mellan hilso- och sjukvird och
socialtjinst inte fungerade, minniskor ”f6ll mellan stolarna”.

Avvecklingen av sjukhusen och utbyggandet av 6ppenvird och stéd i
kommunerna skedde i en tid av besparingar inom den offentliga sektorn
(Brusén, 2005). Kommunernas ansvar 6kade och med det behévde ocksi
kompetensen 6ka for att tillgodose de behov som fanns hos den nya
malgruppen. Aven om virden vid de stora sjukhusen var dyr, tycks inte
samhillets kostnader fér psykisk sjukdom ha minskat 1 och med
avvecklingen av  dessa. Nir Socialstyrelsen (1999) félide upp
samhillsinsatserna f6r psykisk sjukdom fére och efter psykiatrireformen och

77



jimférde aren 1990 med 1997 hade kostnaderna Skat frin knappt 43 till
drygt 50 miljarder kronor i 1997 irs penningvirde. Okningen berodde till
stor del pa minskat produktionsbortfall (bland annat sjukskrivningar), men
kostnaderna f6r de sociala dtgirderna 6kade ocksd, fran 1,8 till 2,9 miljarder
kronor, en Okning med 60 procent. Det skall papekas att samhills-
kostnaderna innefattar dven andra personer med psykisk sjukdom 4n enbart
de som omfattas av psykiatrireformen.

I sitt  slutbetinkande papekar psykiatrisamordnaren  (Nationell
psykiatrisamordning, 20006) att psykiatrin sdgs ha varit ett prioriterat omride
— men att detta inte syns nir det giller ekonomiska resurser. Ar 2005
utgjorde utgifterna for den specialiserade psykiatriska varden 11 % av den
totala kostnaden for hilso- och sjukvard (15,5 av drygt 140 miljarder
kronor) vilket endast dr en liten 6kning gentemot 2001 da den specialiserade
psykiatriska vardens andel av de totala hilso- och sjukvirdskostnaderna var
10,6 % (drygt 12 miljarder kronor av drygt 115 miljarder kronor). Aret
dirpa, 20006, utgjorde kostnader fér den specialiserade psykiatriska varden
istallet 9 % av landstingens totala kostnader for hilso- och sjukvird
(Socialstyrelsen, 2007).

Det dr svart att fd ett samlat grepp om sambhillets insatser, det finns
uppgifter om hur resurserna till den psykiatriska virden minskat men inte
motsvarande uppgifter om satsningar inom kommunerna (Nationell
psykiatrisamordning, 2004)8. Kostnader fér vird av de patienter som
bedémdes medicinskt firdigbehandlade, och alltsd inte behévde vara pa
psykiatriska  kliniker, minskade efter psykiatrireformen med hilften,
eftersom boende i kommunerna dr billigare dn psykiatrisk heldygnsvard
(Socialstyrelsen, 1999 s 207). Forutom de insatser som socialtjanster ger till

8 Nir jag forsokte att fi en 6vergripande bild av samhillskostnader f6r psykisk sjukdom 6ver
tid motte jag pd svarigheter. Vare sig hos Sveriges kommuner och landsting eller hos Social-
styrelsen finns sddana tidsserier att tillgd. En avhandling (Tiainen, 2009) innehaller kostnads-
analyser kring psykiatrisk vird, men inte 6ver lingre tid. En undersékning (Hertzman, 1983)
innebdr i och for sig en méjlighet att se samhillskostnader lingre tillbaka, men denna under-
sokning omfattar dven utvecklingsstorning. For att fa 6verblick frin 1980-talet och framit
skulle uppgifter beh6éva sammanstillas fran olika hall (t. ex. kostnader for sjukvird, social-
tjdnst, likemedel, sjukskrivning, f6r tidig pension), vilket jag bedémer som dels ett mycket
omfattande arbete, dels, och dn viktigare, osikert om jag klarar av att ge en korrekt bild av
samhillskostnaderna med tanke pa att det kan handla om olika underlag till uppgifterna och
att hinsyn maste tas till forindringar i penningvirde 6ver tid. Jag kommer dirfor istéllet att i
Kapitel 12 stilla resultat fran innehallsanalysen av nyhetsrapporteringen om psykiatriomradet
mot tidsserier i olika specifika fragor.
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minniskor med psykiska funktionshinder sker den stérsta delen av den
psykiatriska virden 1 6ppenvird. Detta skiljer den fran den Gvriga hilso- och
sjukvarden sd till vida att 52 % av kostnaderna till den psykiatriska varden
gar till 6ppenvird, medan det till den somatiska sjukvirden dr 37 % och
huvudparten dir alltsa gar till slutenvarden (Socialstyrelsen, 2005b).

Aven om det finns rapporter om brister och att minniskor far illa, finns
det andra rapporter om minniskor som fitt det bittre sedan de flyttat fran
sjukhus till andra boendeformer ute i samhillet (Socialstyrelsen 2003, Bilow
2004). Och dven om det fortfarande 4r manga minniskor som inte lever i
egna bostider, utan som istillet f6r att bo pa sjukhus idag bor pa mindre
institutioner som gruppbostider, si har det skett stora férindringar inom
psykiatrivarden. Den har, inte minst viktigt, blivit mer synlig i sambhillet.
Men 1 bérjan av 2000-talet diskuteras tillgdngen till slutenvardsplatser.
Socialstyrelsen skriver i en uppféljning av satsning pa psykiatri och
socialtjdnst (2007 s 13):

” Socialstyrelsen anser dock att regeringen bor vidta dtgdrder for att fa mer kunskap
om bhur den psykiatriska siutenvarden bebover byggas ut, vilka platser som behovs for
vilka grupper och i vilken omfattning.”’

Foérindringarna inom psykiatriomradet lir med andra ord fortsitta.

En forandrad psykiatrivard

"Psykiatrireformen innebdr — bendmmningen till trots — ingen reformering av den speciali-
serade psykiatrin utan dr ett forsok att forbittra livsvillkoren for de psykiskt funktions-
hindrade nte i samhallet.” (Socialstyrelsen 1999 s.7).

Psykiatrireformen ir alltsd en del av den process som skett sedan slutet av
1960-talet och fram till idag. Den psykiatriska virden ir inte lingre
centraliserad till stora sjukhus utan specialistpsykiatri, savél 1 sluten- som
Oppenvard, finns runt om i landet, i vissa fall pd sjukhus, i andra fall som
mindre enheter ute i ndrsamhillet. Det dr inte lingre den specialiserade
psykiatriska varden som har totalansvar for minniskor som dr psykiskt
sjuka. Istillet 4r det manga minniskor som enbart far hjilp f6r psykiska
besvir pd sin vardcentral, medan andra som har behov av
specialistkompetens far vard inom psykiatri. Vardtiderna inom psykiatrisk
heldygnsviard har kortats. F6r midnniskor som har lingvariga och
omfattande psykiska funktionshinder, psykiatrireformens malgrupp, har
socialtjdnsten ansvar for att ge stod, boende och daglig sysselsittning medan
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hilso- och sjukvird kan behévas for sirskild behandling. Sammantaget finns
det dirfér behov av samverkan mellan olika samhillsinstitutioner for att
minniskor skall fi det stdd som de behdver. Avvecklingen av och
utflyttningen fran de stora sjukhusen kallas avinstitutionaliseringen, men
fortfarande finns det minniskor med psykiska funktionshinder som bor pa
mindre institutioner eftersom de har svart att klara att bo 1 ett eget boende.
De stora sjukhusbyggnaderna hyser inte lingre egna samhillen med
psykiatrisk vard. I Jonkoping flyttade linssjukhuset in tillsammans med den
resterande psykiatriska verksamheten. I lokalerna som tidigare var Lillhagens
sjukhus 1 Goteborg finns idag privata foretag, dldreboende och
administration for Vistra Gotalandsregionen. I grannskapet lag ett annat
mentalsjukhus, St J6érgen, 1 vars park det idag finns hotell, vandrarhem och
privatbostider.

Forindringen har inte skett vare sig 6ver en natt eller genom en enda
reform. Det 4r snarare en rad faktorer och flera processer som samverkat.
Urban Markstrém (2003 s.131) skriver att omridet dr trendkinsligt, olika
insatser rekommenderas vid olika tider. Tankarna kring sektoriserad
psykiatri och avveckling av slutenvard pd stora sjukhus fanns tidigt. Det tog
tid innan férindringarna kom iging — vilket de da gjorde snabbt om man ser
till exempelvis minskningen av antalet vardplatser. Den stora forindringen
bérjade pa 1980-talet med utflyttning fran sjukhusen och det fOrsta
sjukhuset som helt lades ner.

Med avvecklingen av de stora institutionerna skulle mdinniskor inte
lingre virdas ndgon lingre tid fysiskt och psykiskt avskilda fran sina
nirstiende och det 6vriga samhillet, utan bli delaktiga samhillsmedborgare
med boende och daglig sysselsdttning. Hosten 2005, tio 4r efter
psykiatrireformens inférande, presenteras en annan bild, nir en nationell
tillsyn visar att manga minniskor med psykiska funktionshinder fortfarande
saknar adekvat stod (Socialstyrelsen & Linsstyrelserna, 2005).

Det tycks inte som om man i och med att det fysiska avskiljandet
minskade lyckades minska det sociala. Kanske snarare att det blev mer
tydligt. Ett fenomen som ofta nimns nir gruppbostider eller psykiatriska
enheter skall etableras i olika niromrdden dr “inte pa min bakgard” (eller
NIMBY frin engelskan not in my backyard) (Palmblad, 1992). Vi 4r politiskt
korrekta och positiva till att ménniskor har lika virde och fir vara delaktiga i
sambhillet — bara det inte 4r nira oss. Ibland kan det handla om rena ridslor
for att minniskor kan vara farliga. Ibland kan det vara subtilare dn sd.
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Bjorkman (2005) skriver att personer med psykiska sjukdomar fortfarande
uppfattas som farliga, smittsamma och o6nskade i samhillet. Dessa attityder
kan medfSra marginalisering och social utstotning — stigmatisering. Nér man
talar om stigmatisering hinvisar man ofta till Erving Goffman (2004) som
beskrev stigma som en misskrediterande egenskap som hinger samman med
relationer. En egenskap som stigmatiserar i ett sammanhang kan 1 ett annat
verka bekriftande. Man kan alltsd dirigenom visserligen skilja ut sig frin en
grupp, men ocksa fa tillhérighet till en annan.

Skedde avvecklingen av sjukhusen av ritt skil och pa ritt sitt? Enligt
Sjéstréom (2000 s.11) har psykiatrireformen ndgot gemensamt med tidigare
reformer: ingen har gjort levnadsvillkoren bittre for minniskor med
psykiska sjukdomar. Aven utan att vara si pessimistisk blir det tydligt, nir
man forsdker sitta sig in i psykiatriomradet, att mdnga olika motiv tycks
samspela vid forindringar och det dr svirt att vara klar 6ver vems eller vilkas
intresse som styr. Aven om ménga minniskor alltsd inte fitt stod i den
utstrickning som de skulle behdva ér det enligt Bilow (2005) inte sjdlvklart
att se avinstitutionaliseringen som en misslyckad eller lyckad process.
Processen har varit komplicerad och savil professionella tillhérigheter som
politiska och andra ideologier péaverkar hur man ser pa utfallet, och
uppfoljningar dr dessutom svara att géra. Det kan ddrfor finnas sanningar i
savil bilden som ges av kritikerna, om att de gamla sjukhusen erbjéd en
fristad som minga idag saknar, och bilden som ges av foresprakarna, att
minniskor som tidigare levt i samhillets utkant nu istillet har en chans att
bli en del av det. Det ligger utanfér denna avhandlings syfte att ens forséka
besvara frigan, men av det som hittills beskrivits kan man férstd att det
finns manga olika intressen och med olika mdjlighet att forsvara dessa
intressen.

2. Psykisk sjukdom - eller vad?

7 Varje samhbiilles sjukdomar speglar samhbdllet sjialvt.”, skriver idéhistorikern Karin
Johannisson i sin bok Medicinens ga (Johannisson, 1990 s 99). Férutom att
konkreta saker i sambhillet, som ekonomiska foérhallanden och milj6, har
betydelse visar Johannisson pa den starka kopplingen till riadande
virderingar och kulturmdnster och hur sjukdomar kan institutionaliseras nir
lidandet inte ses som individuellt betingat utan som nigot allmingiltigt.
Detta innebidr att det inte behéver vara fenomen som férdndras — utan
synen pd dem.
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Vad som anses vara psykisk sjukdom i vart svenska samhille idag ir inget
man som lekman enkelt kan svara pd. ”Sjukdomsbegreppet ir beroende av
vad som betraktas som normalt, men dven graden av lidande hos den
berérda personen, av eventuella risker f6r personer i omgivningen och av
tidsaspekten.”, skriver Riksrevisionen (2009) i sin granskning av det statliga
stodets effekter inom psykiatrin. Slir man pa psykisk sjukdom” i
Nationalencyklopedin lidser man: i tidigare svensk lagstiftning anvind term
som ersatts av psykisk storning” (www.ne.se/psykisk sjukdom). Om psykisk
storning skriver psykiatrikern Jan Otto Ottosson: “tillstind kdnnetecknat av
avvikelser 1 upplevelser och beteenden (jfr psykopatologi). Termen psykisk
storning har numera fitt ersitta psykisk sjukdom for att markera att ett
biologiskt underlag inte kan pavisas vid en del av de tillstind som faller
inom psykiatrins verksamhetsomride. _ _ _” (www.ne.se/psykisk storning).
I uppslagsverket far vi alltsi genast en markering av tveksamheter sivil
kring benidmning och kategoriseringar av tillstind som av orsaker till dem.
Vi forstar ocksa att det handlar om psykiatri.

Psykiatri 4r en medicinsk specialitet, omfattande savil klinisk verksamhet
som forskning om psykiska sjukdomar, om hur de tar sig uttryck, vilka
orsaker de har, hur de behandlas och hur de kan forebyggas
(www.ne.ne.se/psykiatri). 1 sjukvirden dr psykiatri uppdelad i allmin-
psykiatri (f6r patienter Over 18 dr), barn- och ungdomspsykiatri och
rattspsykiatri (www.ne.se/psykiatri). P4 senare ar har unga vuxnas psykiska
ohilsa uppmirksammats och sirskilda enheter etablerats. Vid vissa sjukhus
finns dven dldrepsykiatri (psykogeriatrik). Beroendemedicin  och
missbruksvard kan hora till psykiatri men kan ocksd vara organiserad pi
annat satt.

Psykiatri relaterar till hélso- och sjukvard i allmidnhet (och vissa
specialiteter mer 4n andra), till socialtjinst, dldreomsorg, missbruksvard och
stéd till minniskor med funktionshinder. Aven psykologi har berdrings-
punkter eftersom det handlar om sjilslivet och att psykologer sedan andra
hilften av 1900-talet ocksd kan vara verksamma inom psykiatri.

I kapitel 1 beskrivs psykisk ohilsa som en glidande skala, dir psykisk
ohilsa kan ses som en del av livet, medan psykisk sjukdom innebdr storre
lidande och behov av hjilp utifran, men att besviren kan gi 6ver eller gi att
leva bra med, medan psykiskt funktionshinder innebir att besviren ir
langvariga och omfattande och paverkar det dagliga livet (Socialstyrelsen,
1999). Psykisk ohilsa dr vanligt. 1 Folkhdlsorapport 2005 (Socialstyrelsen,
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20052a) uppskattas 20 till 40 procent av den svenska befolkningen lida av
psykisk ohilsa, vilket i det sammanhanget omfattar savil allvarliga sjuk-
domstillstind, som psykoser, som littare problem med oro, dngest och
sémnproblem.

Det dr alltsa svart att sitta grinser for vad som dr friskt och sjukt, vad
som ir hilsa och ohilsa. Frigan om synsitt dr komplicerad eftersom det
tycks som om dessa inte alltid vilar pa vetenskapliga grunder, utan ofta
handlar om minniskosyn (Nilsson & Petersson, 1998). Om hilsa inte skall
definieras utifran franvaro av sjukdom eller handikapp utan som WHO:s
hilsodeklaration frin 1946 definierar det: “ett tillstand av fullstandigt fysiskt,
DpSykiskt och socialt vilbefinnande och inte blott franvaro av sjukdom och handikapp”
(www.ne.se/hilsa) dr det nog manga som inte kan sdgas ha full hilsa. Om
allt 1 livet inte dr pa topp — dr man sjuk da? Psykiatrikern David Eberhard
(2006) har vickt debatt kring hur ménniskor 1 det svenska samhillet idag
inte lir sig méta motgingar och eftersom livet kommer att innebéra
motgangar stir dagens unga illa rustade infor livet.

1 Psykiatrin i Sverige beskriver Jan Otto Ottosson (2003) fyra orsaker till
psykisk ohilsa som pd olika sitt forekommit genom historien och fram till
var tid: kroppslig obalans, straff, besatthet och disharmoni. I Varden om
sinnesjukea fran 19006 laser vi:

"Sinnessjukdomarna uppommer likvil som andra sjukdomar under inflytande
av neddrfda, medfidda eller forvirfvade anlag a ena sidan och d andra sidan ytire
tillfalliga  inflytanden af for fkroppen skadlig art, sdsom  ogynnsamma
lefnadsvillkor, nmbdranden, dfveranstrangning, smitta® och forkylning eller under
inflytande af de genomgripande forindringar som fororsakas af kinsmognadens
intride och  upphirande,  dlderdomens —annalkande och, hos  kvinnan,
hafvandeskap, forlossning och digifning.”
Schuldheis, 1906 s. 1-2

Diremot anses sorger och bekymmer i det tidiga 1900-talet ofta
overdrivas som orsak, dven om det kan framkalla sinnessjukdom kan det
genom att sdtta ner motstindskraften dven paverka andra sjukdomar
(Schuldheis, 1906 s 2). Sorger och bekymmer 4r en del i livet och inget som i
sig betraktas som psykisk sjukdom idag heller (Socialstyrelsen 1999). Men
ibland papekas det att den kroppsliga sjukvirden inte har den kompetens

9 78a till vida som en smittsam eller genom forkylning dadragen sjukdom (influensa, nervfeber etc.) ¢ sillan
[fororsakar upplomsten af en sinnessjukdom.” (Fotnot i originaltexten.)
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som de borde ha att méta minniskor i kris, vilket gér att minniskor
hinvisas till psykiatrin, som di belastas for ndgot som inte dr psykisk
sjukdom (Riksrevisionen, 2009 s.31).

Idag tycks det vara vanligt att uppfatta att psykisk sjukdom orsakas av
flera faktorer. Enligt det synsittet, stress-sarbarhets-modellen, kan en individ
ha en biologisk sirbarhet som kan minskas med behandling men 6ka pi
grund av till exempel stress (Svensson, 2005 s5.222). Denna modell omfattar
savil biologiska som psykologiska och sociala bestindsdelar och blir darfor,
gissar jag, limplig fOor att motivera teamarbete och att visa pa en Sppenhet
tor att olika faktorer spelar in. Bilden kinns igen frin andra sjukdomar, som
diabetes och hjirt-kirlsjukdomar, och blir darfér littare att forstd — och ir
kanske vdr tids sitt att vilja forklara problem?

Diagnos - hjalp eller stjalp

Nya sjukdomar uppticks eller omdefinieras. Fér att samhillet skall kunna
moéta behov hos minniskor med dessa sjukdomar krivs inte bara kunskap
om dem och nigon form av behandling, man behéver ocksd kunna planera
infér de insatser som kan antas behdvas framéver. Att anvinda
diagnosbegrepp blir ett sitt att kommunicera, att sdtta samma namn pd
samma tillstaind. Ett internationellt klassifikationssystem f6r sjukdomar och
hilsoproblem dr ICD, men i bérjan av 1990-talet borjade dven DSM att
anvindas inom svensk psykiatri. Med DSM IV skall den professionella
samstimmigheten ha 6kat, men systemet har ocksd debatterats eftersom
mingden diagnoser 6kat och klassifikationernas giltichet ifrdgasatts (Brante,
20006). Diagnos dr en del av psykiatrins sprik skriver psykiatrikern Mikael
Sandlund (2005), den bestimmer och kategoriserar men forklarar inte
sjukdomen och man kan inte veta hur en minniska fungerar utifrin en
psykiatrisk diagnos.

Nir psykiatrireformen genomférdes talades det inte om diagnoser utan
om funktionsnivier och behov. Det innebar en svirighet vid planering av
atgirder och manga kommuner visst inte heller vilka i kommunen som var i
behov av stdd. Hur manga och vilka som var reformens malgrupp har
diskuterats. Forskningen om férekomsten av psykiska funktionshinder dr
begrinsad vilket beror pd att begreppet ér svardefinierat (Sandlund, 2005).
Studier som underséker detta utgir ofta frin diagnoser istillet for vilka
svarigheter och konsekvenser som sjukdomen f6r med sig — och som da kan
ses leda till funktionshinder. De siffror, 40-46 000 personer i Sverige, som
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namndes i samband med ett forsok att inventera vilka behov av stodinsatser
som fanns i kommunerna fir dirfér anvindas forsiktigt. Det dr tveksamt
om man har uppfattat definitionen av malgruppen enhetligt i olika
kommuner och kommundelar.

Att ha en psykisk sjukdom behéver inte innebira ett funktionshinder,
men om besviren dr lingvariga och omfattande kan det leda till
funktionshinder vilket bland annat haft betydelse ndr det giller
rittighetslagen LSS, som ocksa kallats handikappreformen. I en debattartikel
i Lidkartidningen foresprakade Johan Cullberg och Karl Grunewald
(Grunewald & Cullberg, 1989) att begreppet psykiskt handikapp skulle gilla
for manniskor med langvarig funktionsnedsittning orsakad av schizofreni,
vilket skulle ge dem ritt till st6d enligt socialtjdnstlagen. Nir Lagen om stéd
och service till vissa funktionshindrade (LSS 1993:387) kom innefattade den
aven psykiskt funktionshinder. Men formuleringen i lagen var inte inriktad
mot psykiska funktionshinder (Riksrevisionen, 2009).

Begreppet handikapp anvindes tidigare men har senare ansetts olimpligt
och hosten 2007 bestimde Socialstyrelsens terminologirdd att istillet
anvinda funktionsnedsittning (hos individen) och funktionshinder (som
kan uppstd vid méte med omgivningen)!®. Jag kommer att anvinda
”funktionshinder” en del, vil medveten om att det ibland kan tyckas som
om det enligt ovan borde skrivas “funktionsnedsittning”. Jag menar dock
att det f6r mig handlar om just métet med det omgivande samhallet pa olika
sitt. Funktionshinder dr fortfarande ett begrepp som ofta anvinds och att
det har funnits problem i omgivningens méte med psykisk sjukdom till
exempel nir det giller minniskor med lingvariga och omfattande besvir
tror jag att de flesta som foljt utvecklingen instimmer i. Eftersom jag
undersoker en si lang period skulle det bli svart att anvinda begrepp som ér
aktuella idag men inte 1 borjan av perioden.

Precis som nir det giller fysiska sjukdomar innebdr psykisk sjukdom en
mingd tillstind av olika karaktdr. Depression ir en férhallandevis vanlig
diagnos, speciellt bland kvinnor. Varannan kvinna och var fjirde man
riskerar att nagon gang under livet drabbas av depression (Statens beredning
f6r medicinsk utvirdering, 1999). Depression kan innebira sivil en enstaka
Overgiende sjukdomsperiod som dterkommande sjukdomsperioder och

10 Se Socialstyrelsens hemsida, www.sos.se, under ”Termbank”.
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dven sjukdomens svérighetsgrad varierar stort varfér det ofta talas om
”depressionssjukdomar”.

Kritiken mot begreppet “psykisk sjukdom” kan ses ha tva aspekter: dels
att det kan fa negativa konsekvenser av olika art, dels vilar begreppet inte pé
solid vetenskapsteoretisk grund(Svensson, 1991). En annan kritik som har
framforts har handlat om psykiatrin som en klasspsykiatri. Minniskor frin
hégre samhillsklasser kom i storre utstrickning till varden pa eget initiativ
och fick samtalsterapi i 6ppenvard, medan minniskor frin ligre samhills-
klasser i stérre utstrickning kom till varden via tvang eller andras (t. ex.
myndigheters) initiativ och virdades pa institution med psykofarmaka
(Eliasson-Lappalainen & Nygren, 1981). Anda tycks vi i sambhillet vara
fortjusta 1 diagnoser. Idéhistorikern Karin Johannisson beskriver hur accep-
terande av sjukdomsdiagnos kan ses som en férhandling mellan olika
aktorer som patient, likare och forsikringskassa — men ocksd med mass-
medier och de kulturella koder i samhillet som definierar vad som anses
som friskt och sjukt (Johannisson, 20006). Detta innebir att diagnoser dndras
over tid. Men nir det anvinds kan de fa stor betydelse eftersom de paverkar
den politiska agendan.

Friskt eller sjukt? Hilsa eller ohdlsa? Var grinserna gir idr inte glasklart
och diskussionen lir fortsitta. Ibland behéver man dock kunna sidga att i det
hir sammanhanget giller si och si. Si ocksd i denna avhandling — grinser
tor vad som undersoks nir det giller psykisk sjukdom i svensk nybetsrapportering
beskrivs i Kapitel 1 och Kapitel 4.

3. Vard och behandling

Ett tidigt forsok att behandla psykisk sjukdom var med en variant av
slinggungor eller att man skrimde patienten, detta sitt att behandla sjuka pa
kan tyckas primitivt idag men hingde samman med att man trodde att
minniskan var forryckt och att behandlingen skulle aterge dem balansen
(Ottosson, 2003). Hur vi ser pa uppkomsten av psykisk sjukdom paverkar
hur vi ser pd behandling av den. Uppfattas orsaken vara en rubbning i den
kemiska balansen i hjdrnan blir konsekvenserna naturligt andra 4n om man
anser att besviren orsakas av individens erfarenheter av och méte med sin
omgivning och personens f6rmdga att hantera sin livssituation.

Det framhills ofta att det i upplysningsfilosofins anda pia 1700-talet
féddes en behandlingsoptimism om att psykiska sjukdomar kunde
behandlas eller rent av botas. Sjukdomarna kunde ses som en obalans som
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orsakats av den uppfostran personen mott eller av hans eller hennes sitt att
leva. Denna moraliska sjukdomsuppfattning ledde, enligt historikern Cecilia
Riving (2008) till ett psykologiskt behandlingsideal och en sadan typ av
behandling kunde ges p4 anstalter. I mitten av 1800-talet fick den europeiska
psykiatrin en mer biologisk inriktning med neurologi och fokusering pa
hjirnans betydelse. Framvixten av psykiatri som en medicinsk specialitet
kan ha flera orsaker. Ett skil kan ha varit att man 6nskade att atgarder skulle
vila pa nigon sorts kunskap, inte kvacksalveri och overtro, och att man
dirfor strivande efter ett vetenskapligt férhallningssitt. Med detta blev
betoningen pa det fysiska viktigt och samtidigt avskirmade man sig mot
andra discipliner och férklaringsmodeller.

Att se orsaker till psykisk sjukdom i uppfostran eller livsféring kan lata
som att man skuldbeligger minniskor. Samtidigt talar vi idag om att
minniskor genom att arbeta f6r mycket, lever med manga masten och ett
stindigt behov av att prestera kan ta skada. Att ga in i viggen, brinna ut sig
eller drabbas av utmattningsdepression dr olika uttryck, f6r ndgot som tycks
komplext orsakat av flera faktorer, men dir dndrad livsforing dr nédvindigt
for dterhimtning. Den idag sia ofta féresprakade metoden kognitiv
beteendeterapi, KBT, handlar om att trdna en person att dndra sina
tankemonster for att skaffa redskap for att béttre hantera tillvaron.

Ser man till uppfostran och livsféring har man sikert historiskt ansett att
man behandlade ménniskor bland annat genom den miljé som “erbjéds” pa
de gamla mentalsjukhusen, med mat, sémn, fasta rutiner och, atminstone for
vissa, en moijlighet att fungera i ndgon sorts gemenskap med medpatienter
och personal. Men psykiatri 4r en medicinsk disciplin och kopplingen till
kroppssjukdomar och kroppssjukvird marks tydligt, till exempel i borjan av
torra seklet: ”Sinnessjukdomarna kunna slutligen alldeles sasom andra sjukdomar
[forbdttras eller dfverga till full hilsa. De dro dfven liksom andra sjukdomar tillgingliga
[for dndamalsentig vard och behandling.” (Schuldheis, 1906 s.2).

Det fanns vid forra sekelskiftet en strivan att ta efter den kroppsliga
sjukvarden med till exempel sdnglige och Gvervakning pd stora salar
(Ottosson, 2003). Atskilliga beskrivningar finns av en ibland mycket orolig
milj6 pd sd kallade storm-avdelningar 1 bérjan av 1900-talet. Neuroleptikan,
likemedel som ges vid psykoser, kom 1954. Innan dess férekom kirurgisk
behandling, lobotomi, vid till exempel svara dngesttillstind. Metodens
pionjir fick Nobelpriset. Det tycks ha funnits en samstimmigt positiv
offentlig rapportering, dtminstone en tid, om en méjlighet att hjilpa
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minniskor (Ogten, 2007). Men strivan att lindra psykiska symptom innebar
att man tillfogade patienten en hjirnskada. Ottosson skriver (2003) att hans
intryck som ung likare av lobotomi var att det frimst handlade om att géra
virden littare. I slutet av 1990-talet vicktes frigan om minniskor som
genomgitt lobotomi skulle fa ersittning fran svenska staten — vilket dock
inte beviljades.

Nir psykofarmaka kom, foérst med Hibernal 1954, blev lobotomi
successivt alltmer ovanligt. Genom medicinering blev virdmiljon lugnare
och det fanns maoijlighet att skapa en mjukare atmosfir med stérre méjlighet
till samtal. Enligt Ottosson (2003) var den positiva férindringen inte lika
uttalad vid sjukhus dir man redan utvecklat ett miljéterapeutiskt arbete; en
tredjedel av patienterna med schizofreni blev visserligen symptomfria — men
en stor del paverkades inte av medicinen.

Den behandling som idag har anvints lingst dr elektrokonvulsiv terapi,
som foérkortas ECT efter den engelska bendmningen. Behandlingen kom pa
1930-talet och anvinds idag huvudsakligen vid djupa depressioner. Atskilliga
skrimmande beskrivningar, bade personliga och spelfilmer som Gékboet, av
denna behandling har givits genom dren och har visat pa évergrepp snarare
in behandling. Idag ges ECT under kort narkos. I bdrjan av 2000-talet
gjorde Statens beredning f6r medicinsk utvirdering en systematisk
genomging av olika behandlingar vid depressionssjukdomar och kom fram
till att ECT tillsammans med likemedel var de behandlingar som hade bist
dokumenterad effekt vid svira depressioner. Samma undersokning visar
ocksa att olika psykoterapier har god effekt vid depression hos vuxna, men
att antidepressiv medicin och ECT har snabbare effekt (Statens beredning
for medicinsk utvirdering, 2004).

Depression dr en forhallandevis vanlig diagnos och behandling av
sjukdomen dr ocksd nigot som fatt stor uppmirksamhet. P4 senare ar har de
antidepressiva mediciner som kom i mitten av 1990-talet, sd kallade SSRI-
preparat, bade lovordats och kritiserats. Det har sagts att dessa har mindre
biverkningar 4n de gamla antidepressiva medicinerna (Ottosson 2003, SBU
2004) och att fler minniskor dirfor har mojlighet att bli hjilpta. Det har
ocksa framforts kritik eller varningar mot SSRI-preparaten, exempelvis att
dessa skulle kunna 6ka risken for sjilvskadebeteenden och sjdlvmord nir det
ges till unga. Kopplingen mellan sjilvmord och SSRI-preparat tycks dock
svartolkad; 1 Sverige 6kade antalet sjalvmord bland unga kvinnor mellan
2000 och 2005 samtidigt som forskrivningen av SSRI-preparat kade — i
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Holland och USA har diremot antalet sjdlvmord bland unga &kat nir
forskrivningen minskat (Olsson, 2007).

Man brukar sdga att hur ett samhille fungerar visar sig i hur det formar
att ta hand om de mest utsatta och det dr viktigt att hjilpa méinniskor med s
svar nedstimdhet och dngest att de i virsta fall annars riskerar att ta sina liv.
Eftersom depression dr en s pass vanligt férekommande diagnos fir det
ocksa ses som en samhillsekonomisk vinst att behandla minniskor si att de
istallet for att vara sjukskrivna och i behov av vird kan arbeta och vara
sjalvtorsorjande. Vetenskapsjournalisten Ingrid Carlberg (2009) visar i sin
bok Pi/lret hur medicin mot depressioners férmodade vinster f6r enskilda
och for samhillet pd ett hogst patagligt sitt hinger samman med
likemedelsforetagens stravan efter att etablera marknadsandelar och skapa
vinster tor aktiedgarna. Det tycks till och med som om man inte skapar
mediciner fér att méta behov av behandling, utan att man skapar behov f6r
att mota krav pa expanderade marknad och vinstékning (Carlberg, 2009).

Pa SBUs hemsida (www.sbu.se) finns &versikter av behandlingar for
olika tillstand, savil likemedel som psykoterapi och kognitiv beteendeterapi.
1 Ambition och ansvar betonas behovet av forsknings- och utvecklingsarbeten
inom psykiatriomridet: 7 Detta galler generellt, saval inom medicinsk  och
samhillsvetenskaplig grundforskning som inom tillimpade verksambetsnira kliniska
studier eller psykosocial metodutveckling. Detta géller ocksd hela spannet mellan
moleRylirbiologisk forskning om orsaksmekanismer vid allvarliga psykiska sjukdomar,
till forstdelse av orsakerna till dkad upplevd psykisk obdlsa i sambdllet.”” (Nationell
psykiatrisamordning, 2006 s.474). Det tycks vara svart att utvirdera insatser
inom psykiatriomrddet eftersom relationen mellan behandlare och patient
har en sddan stor betydelse (Nilstun, Jacobsson, Westrin, & Thelander,
2000). Insulinkoma anvindes fran 30-talet och fram till neuroleptikan kom,
men hade tveksam effekt och innebar risker fér patienten. De positiva
forindringar som kunde férekomma kan ha berott pa den uppmirksamhet
personalen gav patienterna i samband med och i1 uppféljningen av
insulinbehandlingen (Ottosson, 2003).

Pa senare ér har olika typer av neuropsykiatriska tillstind och behandling
av dem debatterats. I Likartidningen 2002 ifrdgasitts behandling med
centralstimulantia vid ADHD utifran att det saknas kunskap om den
biologiska orsaken till effekten, att lingtidsuppféljningar givit motstridiga
resultat och om bidningar mellan likemedelsindustrin och forfattare till
artiklar som redovisar positiva resultat (Zetterstrém, 2002). Det betonas 4
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andra sidan att traditionen i Sverige dr att stddja barn och foérbittra deras
nirmilj6 — och att medicinen tillsammans med detta kan ha betydelse for
vilbefinnande och utveckling (Kadesjs, 2002).

Att det finns olika typer av behandling kan tyckas naturligt eftersom
psykiska sjukdomar har olika karaktir — ingen hade nog féresprikat samma
behandling vid de kroppsliga sjukdomarna lunginflammation och gallsten.
Men de olika behandlingsalternativen vid psykisk sjukdom dr mer
komplicerade dn sd, de kan alltsd till viss del hinga samman med olika
synsitt pa psykisk sjukdom. Fragan blir inte mindre komplicerad av att det
ofta tycks saknas forskningsunderlag om behandlingar, om de positiva
verkningarna Overviger de negativa biverkningarna och vilken av tvd
konkurrerande eller kompletterande behandlingar som dr att foredra.
Kanske kan detta hinga samman med att psykiatrin tycks ha utvecklat sig
mer praktiskt och organisatoriskt 4n vetenskapligt (Riving, 2009).
Fortfarande, 2009, papekas det att det saknas forskningsunderlag inom
psykiatriomrédet (t.ex. Riksrevisionen, 2009).

Det har ibland debatterats om att olika inriktningar inom
psykiatriomrddet har wvarit olika bendgna att lita sig utvirderas och
beforskas. Vissa behandlingsmetoder anses mer limpliga att underséka med
naturvetenskapliga metoder dn andra. Det har sagts att samtalsterapi inte
kan studeras och dess resultat mitas pa kort tid, utan att det handlar om en
process 6ver mycket ling tid. Men KBT 4r en form av samtalsterapi som
genom sina tydliga mal och korta behandlingsperioder ”passat” att studera
med naturvetenskapliga metoder. Som tidigare ndmnts har bland andra SBU
lyft fram KBT som limplig behandlingsmetod. Sommaren 2009 de-
batterades denna rekommendation pa DN Debatt mellan foretridare for
SBU och psykiatrikern Tomas Eriksson, som menade att det vetenskapliga
underlaget och SBU:s urval inte ir tillfredsstillande redovisat.

Att behandlingar i bidsta fall kan hjilpa och stédja minniskor med
psykisk sjukdom och i virsta fall skada dem dr nagot som psykiatrin delar
med andra medicinska specialiteter. Men ndgot som dr speciellt med
psykologiska behandlingsmetoder dr att de flera ginger kommit att ha
betydelse fér rittsprocesser av olika slag. Kiritik kring behandlingar
aktualiseras efter att frigan om Tomas Quicks skuld ater har blivit aktuell i
bérjan av ar 2009, dd han i ett program i TV siger sig ha gjort erkdnnande
under paverkan av stora mingder likemedel. Medicinerna kan ha paverkat
hans beteende, men det kan ocksd viljan att fi uppmirksamhet av sin
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terapeut och andra ha gjort. Att det i terapi skulle vara en limplig metod att
ateruppvicka traumatiska minnen saknar enligt forfattare till en debattartikel
1 Likartidningen vetenskapligt stod (Sjoberg & Lindholm, 2009).

Vird och behandling vid psykisk sjukdom kan vara svéra fragor, dd det
rymmer sd stora oklarheter och ett si stort omrdde och kan ges mot den
enskildes vilja:

I juridiskt hanseende dr vdrd ett rymligt begrepp som innefattar flera dtgdirder
fran rid, anvisningar, terapi och andra forsok att bota till fribetsberivanden,
avsedda att skydda samballet. Att ocksa ombindertagande i rent skyddssyfte gar

under beteckningen vird uppfattas kanske ay mdnga som grym iront.”
(Lidberg & Freese, 1985 s 82)

Psykisk sjukdom och dess behandlingar grinsar saledes inte enbart till
andra medicinska specialiteter, till psykologi och socialt arbete. Ett speciellt
spanningsfilt finns ocksa i motet mellan psykisk sjukdom och juridiken.

4. Psykisk sjukdom - och lagarna

Ser man till psykiatriomradet i Sverige idag dr det ett brett filt med koppling
till olika delar av samhillet och lagstiftningen. Personal inom den
psykiatriska virden lyder under hilso- och sjukvirdslagen, personal inom
socialtjdnsten under socialtjdnstlagen. Kommunernas betalningsansvar for
minniskor som inte lingre behdéver vird inom psykiatrisk heldygnsvard
giller pa liknande sdtt som deras ansvar for dldre ménniskor och speglar
alltsd en samhillsférindring mot mer vard och stdd i hemmet och den
Oppna varden dn inom den slutna virden. Liknande koppling mellan
psykiska och fysiska funktionshinder finns ocksa i lagen om st6d och service
till vissa funktionshindrade, LSS, som delvis omfattade dven minniskor med
psykiska funktionshinder. Kritik har riktats mot att den i verkligheten inte
innebar att s minga minniskor med psykiska funktionshinder fick stéd.
Formuleringarna passade heller inte psykiatrireformens malgrupp
(Riksrevisionen, 2009).

Liksom nir det giller andra sjukdomar och funktionshinder finns det
saledes lagar som dels reglerar minniskors ritt att fa hjilp, dels den
verksamhet som skall std for dessa insatser. Nir det giller psykisk sjukdom
finns det dock nagot som 4r mycket speciellt och det 4r det inslag av tving
som kan férekomma gentemot minniskor med psykisk sjukdom och synen
pd ansvar och straff som kan bli aktuell om en brottslig handling begatts
under piverkan av en allvarlig psykisk stérning. Tvangsvard har legitimerats
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av samhillsskydd eller behovet av att skydda en individ gentemot sig sjilv
och har omfattat smittsamma sjukdomar, psykiska sjukdomar och missbruk
(Ottosson, 2003). Tanken att minniskor som under inflytande av en psykisk
sjukdom begir brott inte skall d6mas till fingelse utan ges vird dr mycket
gammal, sjukdomen sags tidigare som ett straff i sig (Ottosson, 2003).

Sinnessjuklagen fran 1931 innebar att en person som ansigs behéva vard
kunde tas in och férvaras mot sin vilja si linge vird ansigs motiverad.
Lagen kom att ersittas av en gemensam lag for all sjukvard och tvingsvird
reglerades 1 en egen lag. (Markstrom 2003). Tvdngslagstiftningen!!
kritiserades utifrin individens sdkerhet och 1992 bérjade en ny
tvangslagstiftning att gilla, uppdelad pa tva lagar. Det var dels lagen om
psykiatrisk tviangsvard (LPT 1991:1128), dels Lagen om rittspsykiatrisk vard
(LRV 1991:1129). 1992 ars tvangslagstiftning innebar en férskjutning mot
mer sikerhet for individen (Markstrém, 2003).

Aven denna tvingslagstiftning har ifrdgasatts. Efter véldshindelser pa
1990-talet och inte minst 2003 har samhillsskydd debatterats. Ett dilemma
som uppmarksammats i samband med nagra extrema fall 4r ddr personen
som begatt ett vildsdad vare sig kan domas till fingelse eller rittspsykiatrisk
vird som péaféljd. I Sverige kan en person som bedémts ha begitt ett
valdsbrott under paverkan av en allvarlig psykisk storning inte démas till
fingelse, pa grund av det sd kallade fingelseférbudet, paféljden blir da
istallet rdttspsykiatrisk vard. Men enligt savil svensk som internationell
praxis maste en person ha en psykisk sjukdom for att tvingas till psykiatrisk
vird, detta for att inte upprepa erfarenheter fran nazi-Tyskland och
Sovjetunionen. (Agerberg & Vetenskapsradet, 2007)

Sverige skakades 1994 av ett massmord, dia Mattias Flink skot ihjél sju
minniskor i Falun. I samband med rittegingarna gjordes rittspsykiatriska
unders6kningar. Flink bedémdes ha begatt brottet under inflytande av en
allvarlig psykisk storning och kunde alltsd inte doémas till fingelse. Men han
kunde inte heller démas till rittspsykiatrisk véird eftersom han vid
rittegangarna inte lingre bedémdes vara sjuk. Milet avgjordes i Hogsta
Domstolen och Flinck démdes till fingelse. Man hinvisade till en paragraf i
Brottsbalken som sdger att om man sjilv forsitter sig ur sina sinnens bruk ar
man ansvarig fOr sina handlingar. Mattias Flinck hade visserligen en
personlighetsstérning och hade under kvillen upplevt krinkningar som

11 Lagen om beredande av sluten psykiatrisk vard i vissa fall (LSPV)
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paverkade hans agerande — men han hade ocksi sjilv intagit stora méingder
alkohol och medverkade pa si sitt sjilv till att han gick in 1 ett
psykosliknande tillstind (Agerberg & Vetenskapsrdadet, 2007). Flinck hade
vid ett par tillfillen under viren upptritt pa ett sitt som hade uppfattats
hotfullt och han hade lovat sin flickvin att inte dricka alkohol och att s6ka
psykiatrisk hjilp (Alstrém & Styrelsen for psykologiskt férsvar, 1997).

Viren 2008 blev frigan om pifoljd efter brott som begatts under
paverkan av allvarlig psykisk storning éter aktuell 1 och med tingsrittens
dom efter ett skottdrama i en tridgird i Rédeby i Blekinge. Vid rittegingen
stod en man atalad for att ha skjutit en 15-drig pojke till déds och skadat en
annan. I bakgrunden till hindelsen skall finnas en ling rad av trakasserier
fran ett ungdomsging mot den atalades son, polisanmilningar hade gjorts.
Nir ungdomarna dék upp péd girdsplanen uppfattade familjen situationen
som mycket hotfull. Radio och TV har sint det inspelade inslaget nir sonen
ringer larmcentralen f6r hjilp av polis men ser och hér hur pojkarna blir
skjutna och siger till larmoperatéren att det ocksa behévs en ambulans. 1
samband med rittegingen gjordes en rittspsykiatrisk undersokning av
mannen och denna ledde till att dtalet ogillades: Tingsraitten bedomer att det med
hansyn till den utredning som lagts fram i malet angdende mannens psykiska tillstand vid
tiden for garningarna inte kan anses visat att mannen var i sadan grad medveten om sitt
bandlande att han kan anses ha begatt girningarna uppsatligen.” (Sveriges
Domstolar, 2008). Till skillnad frin mdlet i Falun ansags alltsd mannen i
Rédeby inte kunna démas till mord eftersom han inte haft formadga att inse
konsekvenserna av sitt handlande. En allvarlig psykisk stérning dr inte det
samma som att girningsmannen inte kan agera utan uppsat, med det ansigs
alltsa vara fallet hir och dilemmat fran Falun blev inte aktuellt vid detta
domslut (Pauli, 2008).

Andringar nir det giller tvingsvard har utretts i stort sedan
tvangslagstiftningen borjade gilla 1992. 1 den remiss, Pafiljider for psykiskt
stirda lagovertridare, som regeringen limnade till lagridet 1 borjan av 2008
kinns formuleringar frain domen i Rédeby igen, det handlar om att domstol
inte far doma till fingelse nir en person ”till f6ljd av sin allvarliga psykiska
storning helt har saknat f6rmaga att inse girningens innebdrd”. Men det stér
ocksa att fingelse skall kunna démas ut om det finns sirskilda skil, till
exempel hogt straffvirde, lagt vardbehov eller, som 1 Falun, om personen
sjalv har vallat sitt tillstind till exempel genom droger (Justitiedepartementet,
2008).
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Savil fragan om vird eller fingelse som om hur tvingslagstiftningen skall
utformas kommer troligen att fortsitta att debatteras. I en debattartikel i
Likartidningen argumenterar psykiatrikerna Eva Tuninger och Sten
Levander fOr att dterinféra tillrdknelighetsbegreppet och att det ricker med
en tvangslag for att varda otillrdkneliga personer och dirigenom férhindra
att de begir brott medan de som bedéms tillrikneliga och dirigenom
ansvariga fOr sina handlingar, oavsett diagnos, hor till kriminalvirdens
ansvarsomrade (Tuninger & Levander, 2009).

Man behéver inte ha begatt nagot brott for att vardas mot sin vilja, det
kan ocksid anses att man behéver skyddas mot sig sjilv eller saknar
sjukdomsinsikt som gor att man inte fOrstir sitt eget behov av vird.
Tvangsvard innebdr alltid ett etiskt dilemma mellan att 4 ena sidan behandla
den enskilde individen f6r en svar sjukdom och att 4 andra sidan respektera
patientens sjilvbestimmande. (Ottosson, 2003)

Nir det giller psykisk sjukdom och lagarna handlar det siledes om
rittigheter f6r den enskilde att fa vard och annat stéd, men med det speciella
att det kan ske under tving och mot den enskildes vilja. Det handlar om
skydd for den enskilde och det handlar om ett skydd mot andra, en
samhillsaspekt. Att frigan inte dr ldtt kan man ana inte minst genom den
utredningsrikedom som foérekommer, och som endast i mycket ringa
utstrickning har berérts hir.

Den psykiatriska 6ppenvirden har pd senare ar diskuterats dven ndr det
giller tvingsvard. Pd 1990-talet arbetade den Tvangsvardsutredning som
foreslog att det skulle finnas mdjligheter till visst tving inom den Oppna
psykiatriska varden, till exempel att f6lja upp att patienter tar sina mediciner
(Tvangspsykiatrikommittén, 1998). Friagan blev édter aktuell i bérjan av 2000-
talet efter vildsdad. Fran hosten 2008 kan tvangsvard pa sjukhus, dven
rittspsykiatrisk, f6ljas av Oppen psykiatrisk tvingsvard eller Oppen
rittspsykiatrisk vard vilken ansoks av ansvarig likare, medan beslut fattas av
forvaltningsdomstol (Regeringens proposition, 2007).

5. Sjalvmord

Ett par dagar efter virldsstjirnan Michael Jacksons déd i juni 2009 aterger
svenska kvillstidningar uppgifter om att hans dod lett till att tolv fans tagit
sina liv. I artiklarna siger dgaren till den stoérsta fan club sajten att Michael
Jackson aldrig skulle ha velat att detta hdnde. Politikern och pastorn Jesse
Jackson sdger att man ibland faller samman men reser sig igen och
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uppmanar fansen att leva tillsammans som brdder och systrar istillet for att
d6 var for sig som idioter/darar!2.

Det fanns inga uppgifter om att Michael Jackson tagit sitt liv, dven om
desto fler uppgifter om ett tragiskt liv férekom. Nir det talas om sjilv-
mordsvagor efter kinda personers dédsfall dr det annars ofta for att man ér
ridd for att sjalvmord smittar, att rapporter om sjilvmord kan leda till att
fler tar sina liv. Rddslan f6r att ovarsam publicering om sjilvmord kan leda
till fler sjalvmord kan ses i de svenska pressetiska reglerna dir det manas till
forsiktighet (Pressens samarbetsnamnd, 2001). Liknande tankar finns dven i
den norska pressetiken (Nybe, 2007).

Samtidigt som det foéresprikas en forsiktighet vid rapportering om
sjdlvmord i medierna talas det ibland frin psykiatriomridet om att det
behéver bli éppnare och mindre skamfyllt att tala om sjalvmord, att
information behéver spridas. Ett viktigt skil dr att kunna férhindra
sjdlvmord, att visa att det finns hjilp att fa f6r den som mar daligt. Ett annat
skl 4r att avlasta minniskor som forlorat en nérstiende genom sjalvmord.

Hur manga sjialvmord och sjalvmordshandlingar som sker i Sverige varje
ar vet man inte sikert. Ibland talas det om att singelolyckor i trafiken kan
vara sjalvmordshandlingar. Gamla minniskor som slutar 4dta och lingsamt,
men dock, paskyndar sin egen déd dr en annan typ av sjilvmordshandling.
Det tros vara ungefir tio ginger vanligare med sjilvmordsférsck dn
genomforda sjdlvmord, mins sjalvmordstérsék leder oftare till déden dn
kvinnors, men kvinnor gor i gengild betydligt fler sjilvmordshandlingar dn
min (NASP, 2007).

Sjilvmord dr “psykiatrins stora dédsorsak” (Ottosson, 2003). Det dr den
vanligaste dodsorsaken fér man i dldrarna 15-44 ar, f6r kvinnor i samma
aldrar den nist vanligaste (NASP, 2007). I Sverige talas det i bérjan av 2000-
talet om en nollvision nir det giller sjalvmord, detta bland annat genom att
uppmirksamma signaler pa depression sa att sjukdomen kan behandlas.

I dagens svenska samhille f6rknippas alltsa sjalvmord i stor utstrickning
med psykisk sjukdom och depression. Aven om en ridsla finns att nigot
utifran kan utlésa sjilva handlingen. Men sjialvmord har inte alltid kopplats
till sjukdom. Johannisson skriver: ”Vad som varit en synd pa 1700-talet och ett
brott pa 1800-talet hade pa 1900-talet blivit en sjukdom.” (1990 s.100).

12 Aftonbladet och Expressen 30 juni 2009
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Det tycks alltsi som om medier 4 ena sidan skall vara forsiktiga 1 sin
rapportering kring sjilvmord eftersom publicering kan leda till att fler
forsoker ta sina liv, 4 andra sidan 4r det viktigt att sprida information om att
det finns hjilp att fi f6r den som madr diligt och att det inte 4r ndgot
skamfyllt att tala om. Si hur skall journalisterna hantera fragan. Enligt
rekommendationer fran Virldshilsoorganisationen WHO bor till exempel
detaljerad beskrivning av metod och plats undvikas medan information om
var hjilp finns att fa bor inga i varje rapportering om sjilvmord eller
sjalvmordshandlingar (Karolinska Institutets folkhédlsoakademi, 2009).

6. Psykiatriomradets aktorer — ar manga

Det finns alltsa olika uppfattningar om psykisk sjukdom och det finns
minga aktorer pa psykiatriomradets arena. Det kan tyckas sjilvklart att de
mest centrala aktGrerna dr de som har eller har haft egen erfarenhet av
psykisk sjukdom, men intresseorganisationer inom detta omrade kom senare
in intresseorganisationer vid andra typer av funktionshinder. Anna
Meeuwisse har forskat om intresseorganisationer inom psykiatriomradet och
man kan i hennes genomgang (Meeuwisse, 2005) se hur dessa organisationer
isin tur dr kopplade till flera andra aktSrer. Riksorganisationen mental hilsa,
RMH, bildades 1967 av minniskor som varit patienter vid Langbro sjukhus
och dr fortfarande en organisation for i forsta hand miénniskor med egen
erfarenhet av psykisk ohilsa, dven om ocksi nirstiende och andra kan bli
medlemmar. RMH 4dndrade 1972 sitt namn till RSMH, Riksférbundet for
social och mental hilsa, for att markera sin socialpolitiska inriktning.
Forbundet 4r ett av flera sia kallade R-forbund, tillsammans med
organisationer fér manniskor med missbruksproblem och kriminalitet, vars
budskap kommit ut genom Pockettidningen R. Sociala problem sdgs som en
effekt av utslagningen i det kapitalistiska samhillet. Férbundet startade med
radikal kritik mot psykiatrin men har pa senare ar deltagit i olika statliga
utredningar inom psykiatriomradet.

Medan RSMH huvudsakligen har organiserat minniskor som sjilva haft
psykisk sjukdom dr Schizofreniférbundet 1 stor utstrickning en
anho6rigforening. En annan typ av intresseorganisation inom omradet ér
Svenska OCDB3-férbundet Ananke, som organiserar sdvil minniskor som
drabbats av tvingssyndrom som deras anhériga. Ananke startades 1989 av

13 OCD, obsessive-compulsive disorder (tvangssyndrom)
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en professor i psykiatri med tvingssyndrom som specialomride. Aven detta
forbund har arbetat utitriktat mot journalister med information och
kontakter med drabbade, anhériga och specialister. Aven om olika férbund
samarbetat sd rader det ocksd skilda synsitt i vissa fragor. Medan Ananke,
till exempel, verkar kring en specifik diagnos 4r RSMH, som verkar for alla
med psykisk sjukdom, kritisk mot hur biologiskt inriktad psykiatri betonar
diagnoser. (Meeuwisse, 2005)

En stor diffus aktér dr Zallmidnheten”. Det kan handla om att minniskor
reagerar pd vildshindelser med koppling till psykisk stérning. Det handlar
ocksa om att minniskor reagerar mot byggandet av virdinrittningar 1 sitt
niromrade. Men det kan ocksa handla om att ménniskor kdnner sympati for
ndgon som har det svirt och anser att det beh6évs resurser till vard.

Nir det giller psykiatriomridet dr psykiatriker viktiga aktérer bide som
enskilda individer och som profession. Pd de gamla mentalsjukhusen fanns
sjukskoterskor, forsteskbtare och mentalskétare men det var psykiatrikerna
som hade medicinskt ansvar och hégst status. Idag finns betydligt fler
yrkesgrupper som konkurrerar med psykiatrikerna. Psykologer och
socionomer, arbetsterapeuter och sjukgymnaster dr sedan slutet av 1900-
talet yrkesgrupper som tagit stérre plats inom psykiatriomradet. Dessutom
betonas idag mer 4n tidigare att varden skall bedrivas 1 samverkan mellan
olika yrkesgrupper, i team. Aven om kritik mot psykiatri delvis drivits av
psykiatriker, sd har ocksd mycket krittk mot medicinskt inriktad vérd
kommit frin andra yrkesgrupper som istillet for biologiska foérklaringar
betonat till exempel psykologiska, familjira eller missférhallanden i
samhillet. Nir dven minniskor med langvarig och omfattande psykisk
sjukdom skall leva 1 eget boende har nya yrkesgrupper, som personliga
ombud och boendestédjare, blivit viktiga f6r att detta skall fungera.

Flera myndigheter har betydelse inom psykiatriomradet. Socialstyrelsen
har gjort olika utredningar kring psykiatri, savil infér avvecklingen av
sjukhusen som 1 uppféljningen. Nir det giller det senare, uppfdljningen, har
det ofta papekats att samverkan, mellan de tva viktiga aktdrerna, den
psykiatriska virden och socialjinsten, inte fungerat vilket lett till att
minniskor fallit mellan stolarna. Men en person med liangvarig och
omfattande psykisk sjukdom har ocksd behov av andra myndighets-
kontakter, exempelvis med arbetsférmedling och férsikringskassa.

Polisingripande kan férekomma nir méinniskor bedéms behéva vard f6r
att inte skada sig sjilva eller andra. Leder en valdshandling till rdtteging
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kommer dven advokater och dklagare in pa arenan. Jurister dr sjilvklart
ocksa viktiga ndr det giller lagstiftning inom omradet. Nar det giller
lagstiftning har 4dven politiker och olika remissinstanser stor betydelse, men
politiker har ansvar pa olika nivier, som rikspolitiker, landstings-/regional-
och kommunpolitiker vare sig det handlar &vergripande reformer och
resursfordelning eller beslut kring vérd i till exempel en socialnimnd.

Manga av de aktorer jag hittills nimnt dr kopplade till den offentliga
sektorn, men nir det handlar om behandling ir likemedelsféretagen aktorer
av stor betydelse. Vetenskapsjournalisten Ingrid Carlberg (2009) visar hur
likemedelsforetag 1 vissa fall anvinder patienter, patientfGreningar och
psykiatriker for att na ut med information om sina produkter och dir det ar
tveksamt om de senare alltid 4r medvetna om sin roll i det spelet.

Psykiatrikern David Eberhard (2007) beskriver medierna som perfekta
medlSpare nir vird, myndigheter eller enskilda forskare f6r ut varningar till
befolkningen som samtidigt ofta innebir krav pa resurser fran dem som f6r
ut budskapen. Att massmedier dr savil en arena som en aktdr nir det giller
psykiatriomradet handlar denna avhandling om och det skall dirfér inte
liggas mer plats vid det hir. Men det finns dnnu en viktig aktér som inte
skall glémmas bort: diagnosen. Karin Johannison skriver (2000) att
diagnosen har makt. For sivil patient som ldkare innebir diagnosen en
bekriftelse, pd lidande respektive kompetens. Diagnosen péaverkar den
politiska agendan, hdég sjuklighet i en viss sjukdom kriver analys och
handling. Diagnosen paverkar ocksa hur den enskilde tolkar sin sjukdom
och sig sjilv — och hur omgivningen skall gora det.

Sammanfattande slutsatser

Det finns som vi har sett mdnga olika aspekter av psykiatriomridet, méanga
grinsdragningar mot andra dmnen och manga frigor som innebir
dilemman. Det dr ocksd ett omrdde dir mycket dndrats under historiens
gang och ddr férindringar pagir f6r fullt dven i var tid. Som alltid bér man
fundera 6ver vem som tjanar pa det.

Det finns, som jag ser det, en ambivalens i hur motiv till férindringar
beskrivs nir det giller utvecklingen av vird och stéd till manniskor med
psykisk sjukdom. Troligen hinger detta samman med hur komplexa
problemen idr. Vi kan se det ndr det giller det etiska dilemmat med
tvangsvard. Det kommer ocksd fram ndr det giller férindringarna mot
dagens situation och varfér de stora mentalsjukhusen avvecklades. Di
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handlar det om en strivan att férbittra livssituationen fér méinniskor med
psykiska sjukdomar och underlitta f6r dem att leva delaktiga 1 samhillslivet
men dven professionella strider och ekonomiska motiv skymtar. Urban
Markstrém skriver (2003, s.131): 7 Avinstitutionaliseringen i véstvirlden orsakades
av en rad samverkande faktorer, till exempel identifierade missforhallanden, stora
vdrdkostnader och vetenskapliga framsteg.”

Sociologen Tommy Svensson (2005) skriver att det pa senare dr varit
relativt tyst kring psykisk sjukdom i det offentliga samtalet, med undantag
for viss uppmirksamhet efter avinstitutionaliseringen och de valdsdad som
skedde 1 borjan av 2000-talet. P4 1960- och 70-talen férekom en betydligt
livligare debatt om ideologi och praktik kring psykisk sjukdom. Kritiken mot
psykiatrin var en del av rérelsen i vistvirlden (som feminism, antirasism
men ockséd antipositivism inom vetenskapen) som ifrigasatte det etablerade
och auktoritira. Kritiken mot psykiatrin vid denna tid skedde savil inifran
som utifrdn, men en gemensam ndmnare dr krittkk mot att anvidnda en
medicinsk modell nir det giller psykisk sjukdom.

Medicinen sysslar, skriver Svensson (1991 s.23) med att: “’beskriva,
forklara och dtgirda eller forebygga just sjukdomar (till skillnad fran andra
typer av minskliga problem), och det dr, omvint, genom sitt primira
intresse for sjukdomar som en teoretisk och/eller praktisk verksamhet far
sin status av medicinsk verksamhet.” Kiritiken pd 60- och 70-talen gillde att
det som kallades f6r psykiska sjukdomar inte passade att definiera med en
medicinsk utgangspunkt. Det handlade dels om att etiketten psykisk
sjukdom gav negativa konsekvenser socialt, politiskt och terapeutiskt, dels
om teoretiska brister i att kalla problemen f&r sjukdom.

I bérjan av 2000-talet har mycket uppmirksamhet riktats mot neuro-
psykiatriska diagnoser som ADHD och damp. En stor del av kritiken har
riktats mot resultat frin en gbteborgsk forskargrupp i neuropsykiatri, den
infekterade debatt som f6ljde har manga inslag som kan anses ga utanfor
psykiatriomrdadet. Thomas Brante (2006) visar dock med utgingspunkt frin
just ADHD hur DSM (klassifikationssystemet f6r  diagnoser),
neuropsykiatrin och likemedelsindustrin samspelat for att tringa ut andra
forklaringsmodeller f6r ett avvikande beteende.

Aven om minniskor med psykiska sjukdomar historiskt sett har vardats
avskiljda frin det Ovriga sambhillet har fordndringar i och kring den
psykiatriska virden skett i relation till utveckling i det samhille psykiatri-
omradet verkat i. Jag menar att man ser det i motivering till att slutenvarden
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byggdes ut (t. ex. att skydda individen eller att skydda sambhillet och skapa
ordning) och man ser det i forsék att forklara avvecklingen av sluten-
vardsplatser 1 vistvirlden (exempelvis arbetskraftsbrist i USA efter andra
virldskriget, nya likemedel, renoveringsbehov pd sjukhusen, krittk mot
virden och krav pd inflytande for olika medborgargrupper). Vi ser det i
diskussionerna kring diagnosbegrepp, om risker med att etikettera problem
men ocksa att diagnos kan leda till en méjlighet att f4 del av samhallets st6d
1 form av vird eller ekonomiskt understéd. Vi ser det inte minst i debatten
kring pafoljid av brott och det juridiska begreppet “allvarlig psykisk
storning”. Aven om jag anser att det dr tydligt att samhillsférindringar och
forindringar inom psykiatriomridet hinger samman ér det betydligt svarare
att se hur och, inte minst, varfor f6érindringar sker 1 olika skeden.

Konflikter inom psykiatriomradet kan hinga samman med skilda synsitt,
yrkesmissiga ansvarsomrdden, att det saknas kunskapsunderlag eftersom
vissa saker inte dr tillrickligt beforskade. Men det skall nog tilliggas aterigen
att vissa frigor rymmer en konflikt i sig, som nir det handlar om att varda
nagon mot dennes vilja eller andra preventiva atgirder. Samtidigt har vi sett
att det 1 sig innebidr ett problem nir det tycks rida konsensus. Som
Markstrém (2003) skrev om psykiatrireformen (se citat 1 Kapitel 1), da “alla”
tycktes eniga om dess misslyckande och fa motbilder gavs. Eller nir Ogren
(2007) underséker vilka bilder som gavs av lobotomi, da tycktes det rada
konsensus om dess fortrifflichet (se Kapitel 2). Komplexa frigor behdver
diskuteras, studeras, ifrigasittas och omprévas.

Den hir avhandlingen handlar om hur psykiatriomradet skildras i svensk
nyhetsrapportering. Men varfor inte istdllet skriva hur psykiatri, psykisk
sjukdom eller minniskor med psykisk sjukdom skildras i svensk nyhets-
rapportering? Dirfoér att psykisk sjukdom inte enbart berér psykiatrin. En
stor del av stédet till minniskor med langvariga psykiska funktions-hinder
ges av socialtjinsten. Mdnga minniskor behandlas for psykiska besvir pa
sina vardcentraler. Som jag beskriver i Kapitel 1 omfattar psykiatriomradet, i
min definition, psykisk sjukdom vare sig det giller enskilda individers
situation eller ndr det blir en samhillsfraga, vare sig det handlar om stdd,
vard och behandling eller om lagstiftning som reglerar detta, vare sig det
handlar om lingsiktiga férandringsprocesser eller om enskilda hindelser
som valdsbrott eller sjalvmord.

Det kan tyckas komplext — och psykiatriomrddet dr komplext. Men
kommer komplexiteten fram i nyhetsrapporteringen? Detta undersdks och
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analyseras 1 kapitel 7-11. Men férst kommer ett kapitel om journalister och
psykiatriomradet. Det skall ses som en bakgrund till en diskussion om
moéjliga férklaringar till varfér nyhetsrapporteringen fir det innehall och den
form som den fér.
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Kapitel 6 Journalisterna
och psykiatriomradet - en bakgrund

Utgangspunkten i denna avhandling, liksom i mycket av den tidigare
forskningen om medier och psykisk sjukdom, ir att mediebilderna pa nagot
sitt paverkar det omgivande samhillet. Det 4r ocksa en forestillning som
ofta framfors utanfér medie- och journalistikforskningen (Bjérkman, 2005;
Eberhard, 2007, 2009; Kullgren, 2003).

Tyngdpunkten i avhandlingen 4r att studera vilka bilder som ges av
psykiatriomrddet i svensk nyhetsrapportering 1980-2006. Men varfoér ser
bilderna ut som de goér? Den journalistiska produkten, i det hir fallet
nyhetsrapporteringen, paverkas av manga olika faktorer inom och utanfér
medierna. I detta kapitel kommer inte fragan varfor bilderna ser ut som de
gOr att kunna besvaras. Avsikten dr att utifrin journalisternas roll diskutera
mojliga torklaringar.

Diskussionen kommer att féras med utgangspunkt fran resultaten fran
tva olika typer av undersOkningar: enkitfrigor om aktuella debattimnen
kopplade till psykiatriomrddet i borjan av 2000-talet och intervjuer med
journalister om deras syn pa journalistiskt arbete kring psykisk sjukdom.

Journalisternas instillning till tva aktuella samhillsfragor kring psykiatri-
omridet undersdks med hjilp av den stora journalistundersékningen,
Journalist 05, som gjordes vid JMG 2005. Den ena frigan stilldes samma
hést till allmanheten i SOM-undersikningen 2005, varfér jaimforelse mellan
journalister och allmédnhet kan gbras. Férdelen med enkdtundersékningen édr
att fragan stilldes till manga, vilket gbr att dess resultat torde vara statistiskt
generaliserbara. Nackdelen med undersdkningen dr att man inte kan vara
sidker pa hur journalisterna tolkar frdgan, nagra motfragor eller f6rdjupningar
tilliter inte denna typ av undersékningar. Det gor diremot intervju-
unders6kningar och resultaten fran den andra typen av undersokning dr fran
intervjuer med tio journalister. Férdelen med denna undersékning ir att
journalisterna sjilva fir komma till tals kring hur de ser pa att arbeta
journalistiskt med fragor kring psykiatriomradet. Nackdelen ir att resultaten
fran tio intervjuer inte dr generaliserbara. Sammantaget bér dndi de bada
unders6kningarna fungera som ett underlag fér en diskussion om varfér
bilderna av psykiatriomradet ser ut som de gor i svensk nyhetsrapportering,
med utgangspunkt fran journalisternas perspektiv.
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1. Attityder

Psykiatriomradet dr ett komplext filt dir det rader skilda uppfattningar och
intressen. I manga fall saknas forskning eller annat kunskapsunderlag som
kan ligga till grund f6r vilken typ av till exempel behandling som idr mest
gynnsam, i andra fall att man har skilda synsitt och ibland tycks det finnas
ett dilemma i sjélva frigan, som vid tvangsvird.

Debatter har férekommit och lir férekomma om psykiatriomrdadet. En
aterkommande fraga har handlat om pa vilket sitt samhaillet tar hand om,
bér ta hand och kan ta hand om minniskor med psykiska sjukdomar och
funktionshinder. En annan friga om vilken paféljd minniskor som begar
brott under pdverkan av en psykisk sjukdom skall fi. Bada dessa fragor
rymmer virderingar om rittigheter och skyldigheter, om skydd for enskilda
eller skydd fo6r samhillet. Argumenten kan handla om forsék att med
statistiskt underlag visa konsekvenser av olika vdrdformer eller farlighets-
bedémningar, de kan ocksd handla om att utifrdn etiska resonemang eller
minniskosyn fora fram sina stindpunkter. Men nir det giller bida dessa
fragor har ocksa staten pa ett konkret sdtt agerat. Med konkret skall i detta
sammanhang ldsas att det finns tydliga resultat i form av utredningar och
lagindringar som visar pa de tankar som forts och de beslut som tagits.
Diremot ér det inte konkret sa till vida att man har bestimt en inriktning
och sedan har saken varit klar och utagerad. Savil frigan om pa vilket sitt
minniskor skall vardas for psykisk sjukdom som om paféljden efter brott
under paverkan av psykisk sjukdom skall vara vard eller fingelse har pa olika
sitt boljat fram och tillbaka.

De férsta dren pa 2000-talet var bade fragan om pa vilket sdtt manniskor
skall vardas for psykisk sjukdom som ifall méinniskor skall kunna démas till
fingelse for brott som de begitt under péaverkan av psykisk sjukdom
aktuella. I ett par decennier hade, som vi sett 1 Kapitel 1 och 5, platserna
inom den psykiatriska heldygnsvarden minskat medan andra boendeformer
och 6ppenvirden hade byggts ut. Kritik framférdes om att det var svirt att
fa vard for den som behovde det. Frigan om vird eller fingelse till
minniskor som under piverkan av psykisk sjukdom begitt brott hade
utretts och det tycktes svart att ta beslut om lagindring. Fragan ir kinslig,
debatten handlade sivil om att sambhaillet skulle skyddas mot farliga
individer som det ordttvisa i att virden inte tidsbestimdes medan
fingelsedomar anges i tid.
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Hésten 2005 undersoktes journalisters instillning, i Journalist 05, till tva
forslag som framkommit i samhillsdebatten, (Friga 65): Hdr dr ett antal
forslag som forekommit i debatten. Vilken dr Din dsikt om vart och ett av dem? Tva av
dessa forslag berérde psykiatriomrddet: “Ldfa  mdnniskor med psykiska
stirningar leva ute i samhillet och inte virdas pa sjukhus” och “Aven psykiskt sjnka
skall kunna domas till fingelse for allvarliga brott”. Journalisternas instillning kan,
nir det giller det férsta forslaget om vird pa sjukhus, jimféras med
allminhetens instillning eftersom frigan 4dven stilldes 1 SOM-
undersékningen 2005.

Skall manniskor med psykiska storningar leva ute i

samhallet och inte vardas pa sjukhus

Detta forslag knyter an till den si kallade psykiatrireformen som bérjade
gilla 1995. Vid tiden f6r undersékningen hade reformen gillt i tio ar och hur
vil den fallit ut ifrdgasattes. Forslaget dr ett fors6ék att sammanfatta den
forindring av sambhillets insatser som skett till ménniskor med psykiska
sjukdomar och funktionshinder under senare delen av 1900-talet och som
innebar att minniskor skulle leva i samhillet och i stor utstrickning i vird
och stéd efter behov i sin nidrmiljé. Vird pd sjukhus skulle endast vara
aktuellt vid sirskilda behov och under begrinsade perioder. Mottot foér
forindringen var “frin patient till medborgare” (Markstrém, 2003). Ar man
insatt 1 det tinkesittet dr det rimligt att se det som politiskt korrekt och
dirfor tycka att forslaget dr bra. Journalister torde 1 gemen vara mer insatta i
samhillsfragor 4n vad manniskor i allménhet dr. Ett antagande dr dérfor att
journalisterna i hogre utstrickning dn allmidnheten tycker att det dr ett bra
forslag.

Men man kan inte siga att journalisterna direkt jublar 4t forslaget. Det ér
en betydligt storre andel som tycker att det 4r déligt 4n som tycker att det dr
bra (Tabell 6.1). Mer dn var fjirde journalist i understkningen tycker att
torslaget d4r mycket déligt. Ligger man samman med de som tycker att
forslaget dr ganska dailigt innebédr det att sju av tio journalister tycker att
forslaget dr daligt. Endast édtta procent av journalisterna tycker att férslaget
ar bra medan drygt var femte journalist tycker att det var sig dr ett bra eller
daligt pastaende.

Den dominerande dsikten bland journalister ér att det inte dr ett bra
torslag, vilket kan tyckas mirkligt utifrin hypotesen att man, om man vill
vara politiskt korrekt, snarare skulle siga att det dr ett bra forslag. Frigan dr

dock vad man egentligen svarar pa. Kanske reagerar man pa “inte virdas pa

105



sjukhus” och tycker dirfér att forslaget dr daligt. Detta kan ses som
medvetenhet om brister i och med att det har framforts krittk mot att
minniskor skickas hem frin psykiatriska akutavdelningar utan att féd
tillricklig eller ndgon vard pa grund av platsbrist. Hur det 4r med detta vet vi
inte. Jamforelse med minniskor i allméinhet kan kanske ge en vigledning.

Tabell 6.1 Andel journalister och allméanhet som tycker att forslaget
”Lata manniskor med psykiska storningar leva ute i samhallet och inte
vardas pa sjukhus” ar bra eller daligt

Journalisterna Allménheten
Mycket bra forslag 1 1
Ganska bra forslag 7 4
Varken bra eller daligt forslag 22 16
Ganska daligt forslag 42 30
Mycket déligt forslag 28 49
Summa procent 100 100
Antal 1068 1693

Kalla: Journalist 05 och SOM 2005

Allminheten tycker att forslaget dr déligt i dnnu stérre utstrdckning dn
vad journalisterna gor, ndstan 4tta av tio som svarat pa fragan i SOM 2005
tycker sd. Men bland journalisterna tyckte merparten att forslaget var ganska
daligt, medan det hos allminheten 4r fler som tycker att forslaget d4r mycket
daligt in som tycker att det dr ganska daligt. Nédstan hilften av allminheten
tyckte att forslaget var mycket daligt.

Sett till dem som tagit stillning till férslaget, antingen bra eller déligt, sa
ar det ingen direkt skillnad mellan mén och kvinnor bland journalister eller
allminhet. Men bland journalisterna tycker minnen att forslaget dr bra i
nédgot storre utstrickning dn kvinnorna, hos allminheten dr det tvirtom. De
manliga journalisterna skiljer sig alltsd gentemot min i allminhet nir det
giller denna friga mer 4n kvinnorna. Bland dem som tagit stillning tycker
tio procent av de manliga journalisterna att férslaget dr bra, sex procent av
minnen hos allmianheten.

Eftersom det 4r en komplicerad friga kan man tinka sig att
journalisterna paverkas av vilket bevakningsomride de arbetar med. I
unders6kningen som gjordes efter mordet pa Anna Lindh (Rasmussen och
Héijer 2005) férekom ofta enkla férklaringar till det valdsamma beteendet —
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den psykiska sjukdomen var forklaring nog. De mer nyanserade texterna
férekom pa kultur- och ledarsidorna.

Det kan tyckas som om ett visst stod for antagandet att bevaknings-
omride hinger samman med hur man svarar pa pastidendet finns. Savil
sport- som néjesjournalisterna kan ha haft anledning att skriva om psykiska
sjukdomar di olika kindisar tritt fram” och berittat om till exempel
atstorning eller depression. Diremot kan sport- och ndjesjournalister antas
haft mindre anledning att rapportera om de samhillsférindringar som skett
under senare dr dn till exempel journalister som arbetar med mer allmin
nyhetsbevakning eller politik/samhille. Sport- och néjesjournalister tycker
ocksa 1 storre utstrickning, dtta av tio, dn Gvriga journalister att forslaget dr
daligt. Journalister som sysslar med ledare/kommentarer 4t kanske mer
nyanserade dn andra — ndstan var fjirde i denna grupp anser att fOrslaget
vare sig dr bra eller daligt, 55 % tycker att forslaget dr daligt. Det dr ndgra
andra journalistgrupper som ocksa i mindre utstrickning, 4n gruppen som
helhet, tycker att forslaget dr daligt: utrikeskorrespondenter och reportrar
som sysslar med politik och samhillet. Diremot ir inte kriminalreportrar
mindre negativa 4n andra journalister och det ér inte heller kultur-
journalisterna.

Det finns en politisk dimension i journalisternas syn pa frigan.
Journalisterna har fétt placera sig sjdlva pa en tiogradig skala fran vinster till
héger. Av journalisterna som placerar sig lingt ut pa vinsterkanten tycker
var femte att det ar ett bra forslag. Av journalisterna som placerar sig lingt
ut pa hogerkanten dr fem procent positiva till férslaget.

I vilken utstrickning som man ir positiv till f6rslaget skiljer sig naturligt
aven mellan olika partisympatier (Figur 6.1). Bland de flesta parti-
sympatisérer dr journalisterna mer positiva till forslaget dn vad allmdnheten
ar. Undantaget personer som sympatiserar med centerpartiet och folkpartiet.

107



Figur 6. 1 Andel som tycker att forslaget "Lata manniskor med psykiska
storningar leva ute i samhallet och inte vardas pa sjukhus" ar bra
- relaterat till partisympati
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Kommentar: Journalisterna N=768, Allmidnheten N=1288

Journalister tycks vara klart mindre negativa till forslaget att minniskor
med psykiska sjukdomar skall leva i samhillet 4n vad allmdnheten 4r. Och
det tycks som om de journalister som har polittk och samhille som
specialomrade 4r mindre negativa 4n 6vriga journalister. Detta giller savil
ledarskribenter som reportrar, sivil inrikes- som utrikesbevakning.
Journalister pa vinsterkanten 4r mindre negativa dn journalister pi
hégerkanten.

Skall psykiskt sjuka kunna démas till fangelse for allvarliga brott

Det andra pastaendet, ”Aven psykiskt sjuka skall kunna démas till fingelse
for allvarliga brott”, knyter an till den diskussion som pagitt under manga
ar, och pagir, om pafdljd efter brott som begitts under paverkan av psykisk
sjukdom. I Sverige riader fingelseférbud, det vill siga om en person har
begatt brott under péverkan av en allvarlig psykisk storning har inte
pafdljden blivit fingelse utan rittspsykiatrisk vird. Men om personen
visserligen begick brottet under sidan paverkan men detta inte kvarstir vid
tiden for rittegang har ett dilemma infunnit sig — dé kan personen inte heller
tvingas till vard. Enligt internationell praxis kan man inte tvingas till
psykiatrisk vard av annat skil dn egen psykisk sjukdom. (Vetenskapsradet
2007). Detta, men ocksa tankar om problem med tids- eller icke
tidsbegrinsade pafdljder har lett till utredningar och lagférslag. Det skall
dock pdpekas att alla psykiska sjukdomar inte har omfattats av
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tingelseférbudet, utan att det har gillt sd kallad allvarlig psykisk storning,
som sd till vida kan ses som en juridisk term och inte medicinsk eftersom
den handlar om den grad av paverkan som en person har i sin méjlighet till
att uppfatta verkligheten.

Frigan om huruvida man skall anses straffansvarig for sina handlingar ér
siledes inte okomplicerad. Journalisterna sprider sig ocksa 1 storre
utstrickning kring denna fraga. Hir skall papekas att om man skall félja den
linjen som lange ratt i Sverige, sd har det politiskt korrekta svaret omvind
dimension dn vid férra pastiendet. Att tycka att det dr ett daligt pastiende
kan da ses som politiskt korrekt.

Varannan journalist 1 undersékningen tycker att fOrslaget dr daligt; drygt
var fjirde tycker att forslaget dr bra (Tabell 6.2). Hir finns alltsa storre
spridning dn kring férra pastdendet.

Tabell 6.2 Journalisterna om forslaget att aven manniskor med psykiska
sjukdomar skall kunna domas till fangelse for allvarliga brott

Mycket bra forslag 7
Ganska bra forslag 19
Varken bra eller daligt forslag 24
Ganska daligt forslag 32
Mycket daligt forslag 18
Summa procent 100
Antal 1063

De kvinnliga journalisterna tycker i hogre grad d4n de manliga att forslaget
ar daligt. 53 % av kvinnorna mot 46 % av minnen. 22 % av kvinnorna
tycker att forslaget dr bra, det gor dven 33 % av minnen. Sett till enbart de
som tagit stillning tycker tre av tio kvinnor att forslaget dr bra, medan fyra
av tio min gér det samma. Aven nir det giller denna friga finns en skillnad
beroende pd vilket bevakningsomride journalisterna har. Kultur- och
ledarskribenter tycker i stor utstrickning, 58 %, att forslaget dr daligt. Allra
mest negativa ir kriminalreportrarna, sex av tio tycker att férslaget 4r daligt.

Det finns en tydlig koppling mellan om journalisterna placerar sig sjilva
politiskt till vinster eller politiskt till héger och hur de ser pa férslaget (Figur
6.2). Detta kan enklast sammanfattas med att av de journalister som placerar
sig till vinster tycker de flesta att forslaget dr daligt, av de som placerar sig
till hoger tycker flesta att férslaget ér bra.
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Figur 6.2 Journalisterna om forslaget att &ven manniskor med psykiska
sjukdomar skall kunna domas till fangelse for allvarliga brott
- relaterat till hur de placerar sig pa vanster-hbgerskala

/I\ - ‘
[ —a__
. AN

procent
P NWDJOD N O
tOOOOOOOOOO

&ng
vanster
6
7
8
9
angt

héger

Varken

5=
va/ho
10=I

Bra forslag —as— Daligt forslag

N=703

Sammanfattning

Det tycks alltsd som om det finns en klar skillnad mellan journalister och
allminhet nidr det giller aktuella fragor kopplade till psykisk sjukdom.
Journalister 4r i mindre utstrickning negativa till att manniskor med psykiska
sjukdomar lever ute i samhillet. Bland journalisterna tycks instillningen i
viss utstrickning hinga samman med bevakningsomride. Det samma giller
tor frigan om ifall dven minniskor med psykiska sjukdomar skall kunna
doémas till fingelse. Hir dr kultur- och kriminaljournalister sdrskilt negativa
vilket skulle kunna hinga samman med att de dr sirskilt insatta i fraigan och
att det av tradition har ritt fingelseférbud i Sverige f6r minniskor som
begatt brott under paverkan av allvarlig psykisk stérning.

Det finns ocksd en skillnad 1 hur journalisterna stiller sig till forslagen
och hur de placerar sig sjilva politiskt. Journalister som placerar sig politiskt
till vinster dr mindre negativa till férslaget att minniskor med psykiska
sjukdomar skall leva ute 1 samhillet 4n vad journalister pd hogerkanten dr.
Diremot tycker flest journalister som placerar sig sjilva politiskt till hoger
att forslaget att 4ven minniskor med psykiska sjukdomar skall kunna démas
till fangelse for allvarliga brott 4r bra.
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Antagandet att journalister skulle vara mer insatta i frigorna kring
psykiatriomradet kan inte bekriftas, dven om resultaten pekar i den
riktningen. Journalisterna 4r mer nyanserade dn vad allminheten ér i den
fragan dir grupperna kan jimforas.

2. Synen pa journalistik

Vad sidger journalister sjdlva om psykiatriomradet? Hur dr det att arbeta
journalistiskt med fragor kring psykiska sjukdomar? Tio journalister (varav
en bildjournalist/fotograf) har intervjuats om detta. Sju av dem hade pa
olika sitt medverkat i RSMH:s Medieprojekt och kan dirfor 1 vissa fall vara
speciellt intresserad av psykiatriomradet, men i vart fall sa lir samtliga ha fatt
sdrskild anledning att fundera kring detta. Tre journalister vid Bords Tidning
intervjuades ocksa, hir fanns ingen sirskild koppling till annat projekt dn
detta avhandlingsarbete. Syftet med intervjuerna har sdledes sett olika ut.
Hir dr syftet att utifrdn journalisternas perspektiv diskutera nyhets-
rapporteringen av psykiatriomrddet. Tillsammans representerar intervju-
personerna en bredd gillande erfarenhet (journalister med mangarig
erfarenhet och journaliststudenter), medier (press, radio och TV) och savil
riksmedier som lokalpress!4.

Om nyhetsbilderna

De tva stora omraden som lyfts fram i intervjuerna nir det giller bevakning
kring psykisk sjukdom dr dels véldsbrott, dels de foérindringar som skett
inom svensk psykiatri pa senare dr, ofta namns just Psykiatrireformen. Ofta
kopplas dessa dmnen samman med varandra.

14 De intervjuade journalisterna (arbetsplats vid tid f6r intervjun):
e  Kenth Andréasson (bitr. redaktionschef och st.f. ansvarig utgivare G6teborgs Pos-
ten)
e  Eva Johansson (reporter Vistervikstidningen)
e Arvid Lagercrantz (SVT 24)
e  Joakim Lamotte (fd student JMG, reporter SVI/SR)
e  Jan Lindsten (reporter Boras Tidning)
e Karin Léwing (reporter Visterbottens Folkblad)
e Anders Robertsson (fotograf Boris Tidning)
e  Hanna Sahlberg (fd student JMG, utrikeskorrespondent Sveriges Radio)
e Ingalill Sundhage (nyhetschef Boris Tidning)
e  Ulla Sitereie (ldrare i journalistik JMG)
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Det har ibland i debatt och medias rapportering talats om skandal nir
minniskor med psykisk sjukdom begitt vildsbrott. Journalisterna siger att
de kan forstd att bilden kan upplevas som skev, att inte alla minniskor med
psykisk sjukdom dr farliga. Det édr inte sjilvklart att vinkla mot psykisk
sjukdom dven om férévaren har en psykisk sjukdom, men det kan finnas
skl att rapportera det. Extrema valdshindelser blir nyheter, och kan leda till
att journalister arbetar vidare med fragan, séker en bakgrund.

"lag vet att det var starka debatter. Det dr Rlart att det dr kdnsligt, men det
handlar i forlingningen om hur sambdllet kan ta hand om och bjdlpa manniskor
som mar psykiskt daligt. Det bebover bli en debatt — om att det bebivs mer
resurser och fler vardplatser till exempel”

Karin Léwing

Y Att det framstalls som att alla psykiskt sjuka dr valdsbendgna och farliga, sa
ar det ju inte. Det dr svart med den balansgingen, for det bar inte det
nybetsvardet i jamforelse med det enskilda brottet. Men man kan ju inte lata bli
att tala om i det enskilda fallet vad som ligger bakom och det dr ju vildigt
anmdrkningsvart att nagon bar sikt vard men inte bar fatt och sa begar brott.
Det fan man ju inte lata bli att beritta om.”

Eva Johansson

"Den duktiga journalisten letar naturligtvis upp det och fragar sig varfor det har
blivit sa  hdar och wvarfor en massa psykiskt Sjuka mdinniskor begar
vdldshandlingar, gjorde dom det forut eller varfor gor dom det nu. Da kommer
man_ju mycket snart fram till psykiatrireformen och att den rakade inforas precis
samitidigt som den storsta vélfardsnedskdrningen av offentlig sektor som bar gjorts
i Sverige. ... Det dr klart att kommunerna inte kunde ta hand om detta och da
blev inte den reformen vad man bade tinkt.”
Arvid Lagercrantz

I vissa intervjuer uttrycks ndgot av en resignation, ”sd hir dr det i
journalistiken”, man refererar till medielogiken som vore den en naturlag.
Men alla stannar inte vid att se svarigheter. En av intervjupersonerna har
sett 1 tidningens textarkiv att “psykiskt sjuk” mest férekommer i samband
med brott och kriminalitet, vilket hon reagerar pa och funderar Gver om
tidningen borde bevaka omridet mer och annorlunda:

"lag tror att dels bebiver man ha lite uthildning och sa behiver man bestimma
sig. Pa samma sdtt som vi sdger att vi maste bli mer jamstéllda i vir tidning sd
madste vi bestamma oss for att ska vi nu skriva om det bar sa mdste vi, ja vi
mdste Ranske skriva ur ett annat perspektiv rent ap.”

Ingalill Sundhage
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Utifrdn intervjuerna fir jag uppfattningen att journalisterna 4 ena sidan
upplever att det blivit Oppnare i sambhillet att tala om psykisk sjukdom, 4
andra sidan att det 4nda fortfarande inte dr lika 6ppet kring detta som kring
tysiska sjukdomar. Det tycks finnas ett engagemang hos journalisterna, man
ser sig ha en roll att spela for att nyansera bilderna av och 6ka forstdelsen
for psykisk sjukdom. Karin Léwing, siger: ”Att visa att psykisk sjukdom ér
som vilken annan sjukdom som helst, den bryter ut och gir éver eller
lindras. Det sker saker — man dr inte for evigt sjuk.” Man siger att psykisk
sjukdom behover behandlas pa samma sitt som fragor kring fysiska
sjukdomar. Nir fragorna fir stérre utrtymme behéver det inte handla om att
problemen blivit storre utan om att man talar om dem — och om &ppen-
heten kring att berdtta om psykisk sjukdom har 6kat sa ir det bra. For sa
linge det dr ett kdnsligt dmne tycks det ocksd litt kunna bli mer onyanserade
skildringar.

"Det dr ju ett av dom tabuomridena vi har kvar. Sa linge det funkar sa skriver

ingen om det, men om det inte funkar da blir det skandal.”
Ulla Sitereie

Journalisterna ndmner att det kan saknas kunskap pé redaktionerna, att
man vet for lite om psykiska sjukdomar. Men det finns ocksi en
medvetenhet om spidnnvidden, att psykiska sjukdomar inte dr ndgot
homogent.

"Det dir ju verkligen inte en grupp, du bar ju verkligen en skala och det tycker jag
blir uppenbart nir man talar om psykiatriska besvir och psykisk ohdlsa.
Psykisk obdlsa tycker jag dr bra som begrepp for de hir ‘nyare psykiska
yukdomarna’.  Det dr ju  fanske egentligen inte  gjukdom, du  har
utmatiningssyndrom, du bar depressioner, som danda dr littare till sin karaktir
som beror kanske pd en tuff livssituation och sa dar.”

Jan Lindsten

Sambhillsinsatser till minniskor med psykisk sjukdom bevakas,
valdshindelser med koppling till psykisk sjukdom likasi. Men det finns
ocksa frigor man saknar, till exempel olika synsitt kring psykisk sjukdom
och meningsskiljaktighet. Att det dr komplext gor det bara till en stdrre
utmaning, siger Jan Lindsten.

"Debatten kring hur sambillet bebandlar psykiskt sjuka idag tycker jag dr
intressant dven om jag inte ar jatteinsatt i den. Men just det har ndr man stangde
institutioner och vad som héinde. Vissa bavdar ju att nu kom dom verkliga
problemen ndr man slappte ut dom pa gatan, man stangde institutionerna och
man hade inga andra satt att bjalpa dom och sadar. Men dair finns en annan
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falang som hurrar for att institutionerna stangdes. Den debatten skulle jag girna
vilja hira mera av i medierna.”
Joakim Lamotte

Att bevaka situationen fér minniskor med psykisk sjukdom ses som
viktigt — men det dr en viktigt friga bland andra. Journalisterna betonar att

de maste gbra en avvigning mellan olika dmnen.

"Det dr egentligen dom hér valdsbrotten som naturligtvis dr ett bekymmer sa till
vida att vi normalt sett inte uppmidrksammar det har sirskilt mycket, den
problematiken. Men ndr ndgon begar ett grovt brott da blir det en nyansios
Journalistik. Det finns inte utrymme for att ge bela spektrat, sd att siga. Och som
Journalist tycker jag att sd dr det, det dr inte mycket att gora nagonting at. Men
Jjag kan forsta dom som dr mer involverade i detta, att dom tycker att det blir en
forskricklig slagsida som i princip sdtter en stampel pa en grupp mdnniskor. En
ordittfardig stampel. Att alla som dr psykiskt sjuka som skall skita sig sjdlva dr
potentiella faror for omgivningen pa ndgot satt, det dr ju den slutsatsen som folk
latt drar. Men jag menar bara, det hir dr bara en grupp av mdnga som dr
missngjda med att de inte far utrymme i medierna.”
Kenth Andréasson

Samtidigt finns det en tanke om att omradet skall bevakas i och med att
den psykiska ohilsan i Sverige fir stora konsekvenser for savil individer

som samhillet:

"Jag tycker att det dr angeldiget eftersom vi vet att psykiatri haller pa att segla upp
som den storsta diagnosen. Dad tanker jag ju litt psykiatri, inte psykoser och sant.
Men alltsa psykiska besvir, psykisk obdlsa brukar man ju tala om. Det har
birjat att ndst intill passera ryggont och sjukdomar i rorelseorganen och san’t. Sd
jag menar att nanting som belastar bide folk och vélfardssystemet s mycket skall

man naturligtvis skriva om.”
Jan Lindsten

Vird och vald dr alltsd stora omrdden i nyhetsrapporteringen om
psykiatriomradet. Att brister har framkommit ndr det giller vard och
omsorg till minniskor med psykiska sjukdomar tycks innebdra att
journalisterna ser det som dn viktigare att ta upp valdsbrott med koppling till
psykisk sjukdom. Men det behéver sittas 1 sitt sammanhang, hur samhallet
tar hand om utsatta minniskor. Skildringar av vald och annan misir,
negativa nyheter, tenderar att dominera och det dr sia nyhetsjournalistik
fungerar. Man rapporterar inte om att tigen kommer i tid eller att det inte
skett en olycka, man rapporterar det avvikande och det tenderar att vara
negativt. Samtidigt vill man balansera med positiva exempel. Dels for att
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férmedla hopp, men det tycks ocksa som om man vill géra det for att fa en
motvikt mot den negativa dominansen.

Om nyhetsbildernas tillkomst

Huruvida psykiatriomrddet uppmirksammas eller ej tycks bland annat hinga
samman med hur man pa redaktionen uppfattar att det kan kopplas nigon
nirhet till omridet. Nirhet kan vara fysisk, eller den kan handla om
moijlighet att identifiera sig med dmnet.

Eva Johansson berittar att man pa Vistervikstidningen satsade pd en
artikelserie for att folja upp foérdndringarna fran slutenvard till Sppnare
virdformer. Serien handlade om vad som hade hint och hur det sig ut
”idag” utifran savil problem som goda exempel. Eva Johansson nimner den
nirhet som fanns savil pd tidningen som i nidrsambhillet eftersom man pé
orten tidigare haft ett gammalt mentalsjukhus. Den psykiatriska varden
fanns pa sa sitt som en del i ndrsamhillets medvetande. Ett annat exempel
pa nirhetens betydelse for nyhetsvirdering, dr att psykisk sjukdom kan
uppfattas mer avligset i minniskors medvetande dn till exempel benbrott
g6r, vilket paverkar ifall man viljer att ta upp fragan eller avstd.

"Psykiatrin ligger inte i fokus i debatten i vardfragorna, det ligger lite vid sidan
av pa nat sitt. Och med amatirmdssig psykologi sa kan jag tanka mig att jag
vilken dag som helst kan bryta benet eller krocka och sl i huvudet och sa dr,
men att jag helt plitsligt skulle fa psykiska problem det tinker man inte pa sa.
Och det gir ocksa att nér du jobbar som journalist sa tanker du att “det har dr
intressant for det angdr mdnniskor’, om du forstar vad jag menar, men det ar inte
lika intressant for risken att ndan skall drabbas av det dr inte sa stor.”
Kenth Andréasson

Journalisterna sdger att det dr viktigt att personer med egen erfarenhet av
psykisk sjukdom framtrider, liksom att intervjupersonerna finns pa bild och
framtrider med sitt riktiga namn. Det ger trovirdighet at berittelsen.
Oppenheten visar ocksa att det inte 4r si annorlunda eller tabubelagt,
berittelsen kan bidra till kunskap och forstielse hos andra.

"Det finns mdinga psykiatriker som bar skrivit om det har och gett ut bocker om
bur det ar med psykoser och annat. Men det dr liksom inte likarnas beskrivning
som biter, utan det som biter ar nar du berdttar sjaly bur det dr. Det giller pa
alla omriden. ... En professor som ocksi var med (anmdirkning: AL hill
[foredrag for lakare om sin erfarenbet av att ha en psykisk sjukdom) sa efterit att
‘Nu har du pd en halvtimme berdttat det som vi haller pa med pd tre da’r.".”
Arvid Lagercrantz
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Precis som att nirhet till frigan har betydelse f6r om det blir en nyhet
eller ej, sa tycks ndrhet till intervjupersonen ha betydelse f6r nyhetsbildernas
karaktdr. Nirheten kan bli en tillging, bilderna blir mer nyanserade med
storre nirhet mellan journalist och intervjuperson — medan distansering

innebir en risk.

"Om man skall skriva om folk som man aldrig har sett och aldrig bar trajfat och
aldrig har tagit i hand si tror jag att man alltid far det problemet vare sig det
galler folk med en annan budfirg eller folk som bor i en stad lingt bort eller om
det ar kineser eller om det dr, alltsa man ser dom inte som individer och di ar det
ldtt att ta till over. .. vad skall man siga, dvervinkla och valdsvinkla och si som

man inte skulle gora pd folk som man har sett i dgonen....”
Hanna Sahlberg

"Det dr dndd patienterna som skall va i fokus pa ndt sdtt. Det dr ju dom som
medborgarna identifierar sig med. Jag menar medborgaren dr den potentielle
patienten om man sager sd.”

Jan Lindsten

Journalisterna pd Bords Tidning sdger att de tror att man pd en
regionaltidning, med nirhet till sdvil intervjupersoner som ldsare, tar mer
hinsyn 4n man gbr pa till exempel kvillstidningar. Man skall kunna komma
tillbaka, som man siger. Man sdger ocksd att minniskor dr kinda for
varandra pa mindre orter, dven om man skulle publicera uppgifter utan
namn si vet manga dnda vem det handlar om. Risken finns att man blir f6r
torsiktig. Men fordelen kan ocksd vara att man dtnjuter ett fértroende hos
minniskor i det omgivande sambhillet vilket kan géra att de vigar uttala sig i
tidningen ddrfér att de litar pd att bli korrekt behandlade. Jan Lindsten
betonar dock att hidnsyn inte handlar om att inte rapportera om
missférhallanden f6r att man byggt upp kontakt med en chef inom
psykiatrin, det maste man strunta 1. Diremot giller det att bedéma fragan.
Om ndgon ringer och siger att de utsatts for ndgot frigar han om de har
polisanmilt, och om inte varfér de fOrst ringer till en reporter.
Rittspsykiatrisk vard kan i vissa fall bli littare att bedéma eftersom det da

finns domar att utga ifrin.

Nir det géller hur bilden skapas i medierna, ville jag veta om det finns
andra dn journalister som de ansdg hade ansvar f6r hur bilderna skapas.
Journalisterna tycks se brukarorganisationer som en del i kontaktnitet, och
tycker inte att det dr negativt att dessa fOrsOker paverka. Forskare har ett
ansvar att fora ut sin forskning, kanske rent av vara mer aktiva sjilva. Nar
det giller virden finns det uppfattningar om det kan vara svirt att fa kontakt
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dir, att personal inte védgar uttala sig, men ocksd att hinsyn till patienter
innebir hinder:

"Jag tinker sekretess och patientansvar, att dom kan ju aldrig hinga ut sina
patienter. En brukare kan vilja att trida fram sjily, men en likare skall inte
hdnga nt lyckade fall.”

Ulla Sitereie

Det dr médnga aktdrer, savil grupper och organisationer som enskilda
individer, som fOrsoker paverka journalisters arbete. Nir det giller just
Medieprojektet var avsikten med det klart uttalad: man ville medverka till att
nyansera mediebilden. Anda ir det ingen av journalisterna, som intervjuades
om Medieprojektet, som sidger ndgot negativt om fOrsoket att paverka dem.
Man tycks kinna igen fenomenet fran andra sammanhang och vara van att
hantera detta. Forsok till paverkan péd journalister dr i sig problematiskt,
journalister behover kunna géra sina egna bedémningar, men samtidigt
verkar man vara 6ppen for att minniskor med psykisk sjukdom kan behéva
nd ut samt att man inom media kan behdva kunskap och kontakter.

"Det hdr var ju ett Medieprojekt som var riktat mot att man ville tala om for
medier att alla dr inte sd vildsamma, det dr vildigt fa som dr det egentligen. Sa
man hade tagit dit en expert fran Guardian. Man gjorde precis sa som man gor i
andra sammanhang. Nar man sysslar till exempel med kérnkraft och inte vill att
det skall skrivas si negativt om Rdrnkraft, da forsoker man ba ett symposinm
och tar dit experter som sdger att kdrnkrafien dr inte sa farlig som ni tror.”

Arvid Lagercrantz

"Det kan i och for sig alltid vara problem med lobbying men jag tror att det
hdr dr en grupp som kanske behiver lobba mer.”
Eva Johansson

"Alla organisationer som gor sa tycker jag gor helt ratt. Alternativet ar ju att
sitta hemma och gndlla dver att journalister dr som dom ar. Jag tycker att det dr
helt réitt. Men sen kan jag tanka mig att dom hér brukarna bar ett problem i att
det finns sd mycket fordomar. Att dom maste besegra den vallen ocksd.”

Kenth Andréasson

Ett problem som lyfts nir det giller killor 4r att samma experter ofta
aterkommer i medierna. Journalister vinder sig till den som de kidnner till
och som de vet kan uttala sig sd att det fungerar, girna kort och snirtigt.
Men det handlar ocksa om att man inte kdnner till flera experter som kan ge
olika bilder. Och dven om man gor det sd médste man fa kontakt snabbt. Tar
det flera dagar innan journalisten kan fa en intervju kan frigan ha tappat sin
aktualitet.
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Journalisterna behéver alltsd gbra avvigningar, som 1 annat journalistiskt
arbete, nir det giller att bevaka psykiatriomrddet. Men det finns ocksa
speciella saker kring psykiatriomrddet, det handlar om utsatta minniskor
som ibland har en annan verklighetsuppfattning. Man funderar mycket pa
vilka konsekvenser nyhetsrapporteringen kan fa, speciellt nir det handlar
om enskilda individer.

Om nyhetsbildernas konsekvenser

1 de pressetiska reglerna Spelregler for press, radio och TV (Pressens
samarbetsnimnd, 2001) finns det nigra saker som ér sirskilt relevanta i
relation till frigorna om journalisternas syn pd bevakning av psykiatri och att
skriva om minniskor med psykisk sjukdom. Den personliga integriteten
skall respekteras. Om publicering kan innebira en krinkning mot
privatlivets helgd skall detta inte ske sdvida det inte finns stort
allminintresse. Stor fOrsiktighet skall iakttas ndr giller publicering kring
sjdlvmord eller sjilvmordsforsok, sirskilt av hidnsyn till anhériga. Om
namnpublicering kan skada bor detta inte publiceras, om det inte finns ett
stort allminintresse.

Journalisterna som intervjuas talar om en varsamhet. Ar deras
intervjupersoner inte medievana dr det svart fér dem att se konsekvensen av
att medverka. Detta giller generellt. Liksom om personen idr i ndgon sorts
kris. Nir det giller psykisk sjukdom nidmns en extra skorhet och att
verklighetsuppfattningen kan vara paverkad. Det handlar ocksd om att
personer genom sin sjukdom, eller situation som nirstiende, kan vara
utsatta gentemot sin omgivning. Samtidigt som Sppenheten tycks ha 6kat, sd
tycks ockséd den etiska medvetenheten ha gjort det.

"7 dr nog forsiktigare numera. Det finns ett mer etiskt forballningssatt numera
an det fanns forr. Da var det mer raka ror. Men sen att folk stiller upp med
nammn och bild, det har alltid varit sa for det vet man, det finns till och med
Studier pd att folks intresse for att ldsa och ta del av artikel okar om det dr en
identifierbar ménniska som interyjuas.”

Kenth Andréasson

"Jag dr mdn om att mdanniskor som vill bli omskrivna skall tinka dver det och
att de skall vara anomyma. Det dr svart att veta hur vanner och bekanta
reagerar, sarskilt om man inte dr van att vara med i media. Ndr det giller
manniskor som dr psykiskt skira dr det extra viktigt.... Ndr det galler
sjukdomsfragor och psykiatri skall man vara vildigt stark for att kunna ga ut
och beritta.”

Karin Lowing
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Frigan om att intervjua enskilda kan alltsd hinga ithop med savil vilja att
beritta som vilja att skydda. Kenth Andréasson: ” Det som avviker kan jag
tinka mig, det d4r dom férdomar som jag och manga sitter fast med pd nit
sitt, att de hér dr udda pa nit sitt, att man skall vara mer f6rsiktic med dom
och inte slippa fram dom pa samma villkor som andra dirfér att de inte vet
sitt eget basta.”

Pa regionaltidningen talar man om att det ibland saknas kunskap 1 dmnet
och att det dr kinsliga fragor. Till detta uppfattar jag att man kopplar
sdrskilda hinsyn.

"Just psykiatri dr speciellt... Jag tror att V1 kdnner just att det dr véldigt
kdnsligt. Vi dr overforsiktiga.”
Anders Robertsson

"Om det nu dr ndgon som ringer och som vill stilla upp och vill kritisera
ndgonting, vet dom vad det dr dom gor nér dom gor detta, inser dom vad det
betyder att kanske finnas pa forstasidan pd Bords Tidning? Sadana diskussioner
har vi och dar trampar vi runt lite. Just for att det hir dr personer som kanske
inte mdr sa bra alla ganger skall vi forsika bjdlpa dom och ta hansyn. Ddr
kdinner vi ett stort ansvar.”

Ingalill Sundhage

"Det dr ju inte bara dom sjilva det handlar om, det handlar ju om anhiriga

ocksd. De kan ju ha barn och sa dar vidare. Man kdnner kanske ibland att

dom inte rifktigt har tinkt igenom hur tydligt det blir nér det kommer i tryck.”
Anders Robertsson

De intervjuade journalisterna tror att det kan fi positiva effekter nir
ndgon berittar om egna erfarenheter, att fler vdgar beritta. Just ddrfor siger
man att det dr sa viktigt hur man hanterar det frin borjan. Man hamnar i
tolkningar savil nir det giller exemplen ovan som att hantera tips om brister
i virden. Tolkningarna 4r svdra och blir inte littare av att man saknar
kunskap. Policyn pa Boras Tidning dr att den som framfor kritik skall std f6r
den och motparten skall komma till tals. Det dr bara i undantagsfall man
publicerar en artikel med anonym killa. Hur svart det dn dr f6r den enskilde
som inte far vard, maste man pa redaktionen bedéma att kravet dr rimligt,
berittelsen sann och att historien har ett allminintresse. Aven nir det giller
motparten kan det bli problem eftersom sjukvirden har sekretess och
upplevs som otillginglig.

Nir det giller hinsyn om enskilda sd dr rapportering kring sjilvmord ett
sdrskilt svirt dmne. Det dr inget man skriver om bara for att det intriffat
utan det skall sittas in i ett sammanhang. Nar sjilvmord paverkar andra, till
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exempel genom att trafik avstdngs, rapporterar man. Att man av tradition
har wvarit sa forsiktig har bland annat handlat om ridslan fér den
smittoeffekt som det talats om, att rapportering av sjilvmord triggar iging
fler sjilvmord. Men det handlar ocksda om hinsyn till nirstiende. Det senare
hinger samman med att sjalvmord fortfarande kan uppfattas som ndgot som
det dr svart att tala Oppet om. Men det har blivit 6ppnare. I samband med
den svenske brottaren Mikael Ljungbergs sjilvmord 2004 framgick detta
direkt.

"Jag tycker att det var ett jittebra exempel med Mikael 1jungberg for det var en
Sfamilj som inte pa nagot satt hymlade med hans sjukdom. Jag kan tinka mig
mdnga familjer som rakar ut for det sager att det hdr fir inte komma ut, sig
inget sa det Rommer till ndgon journalist. Jag tror att dom menar bdde
gjdlymordet i sig och bakgrunden, den psykiska sjukdomen.”

Kenth Andréasson

"Forr fuck man starka reaktioner om man skrev om sjdlymord. Nu dr det
rakare och tydligare och inte si mycket man doljer. Jag tycker att det dr bra. Man
har blivit betydligt dppnare att beritta om psykisk ohdilsa. Mdanniskor som bar
en psykisk sjukdom bar blivit mer medvetna och vill ga ut och sprida information
och kunskap.”

Karin Lowing

Uppgifter om Mikael Ljungbergs sjilvmord publicerades genast, vilket
skall hinga samman med att anhdriga var 6ppna om det som hint, men
ocksa att han var kind och hade koppling till ndrsamhillet. Detta med kind
person och nidrhet ir saker som tenderar att medverka till att skapa en nyhet.
Att det generellt finns en storre varsamhet med hur man vanligtvis hanterar
personuppgifter nidmner en av journalisterna. Genom att ldsa nagra
tidningar'> 1 samband med Stig Dagermans dod 1954 ligger det nira till
hands att hilla med. Aven om inte rubrikerna basunerar ut ”sjilvmord”
nidmns flera saker i texten som signalerar detta: depression, ohilsa och att
inre splittringar tryckt ner honom — och man nimner sjilvmord som en
mojlig orsak till Dagermans déd. Det ges ocksa detaljer som manga
redaktioner idag troligen skulle vilja att avstd ifrAn att publicera: att sonen
och dennes lekkamrat hittade den livlése Stig Dagerman, att han tycktes
vara pd vig ut ur bilen (han tycktes ha angrat sitt f6rsok att ta sitt liv genom

15 Dagens Nyheter, Goteborgs Posten, Sydsvenska Dagbladet och Expressen 5-7 november
1954.
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kolmonoxidforgiftning, men inte orkat dndra sig) och adressen till familjens
villa 1 vars garage dramat intriffade.

Att det inte dr enkelt att hantera alla frigor inom ett yrke 4r inte unikt f6r
journalister. Konflikten mellan att vilja géra gott men att inte kunna pd
grund av till exempel organisatoriska hinder kan gbra att minniskor
upplever en moralisk kinslighet. Detta kan i sin tur leda till vad som inom
virdvetenskaplig forskning kallas moralisk stress eller samvetsstress (Litzén,
Cronqvist, Magnusson, & Andersson, 2003; Liitzén, Dahlqvist, Eriksson, &
Norberg, 2006). P4 en olycksplats kan journalister uppleva en rollkonflikt
mellan att 4 ena sidan vara medminniska, eftersom man ser hjilpbehov, och
a andra sidan vara journalist, och rapportera professionellt om hindelsen
(Englund, 2008).

Journalisterna, som intervjuats om psykiatriomradet, uppvisar en
moralisk kinslighet 1 sitt resonerande kring ovana intervjupersoner och vilka
konsekvenser en medverkan kan fi f6r dem. Nir Morlandste (2006) visar
hur journalisterna hanterar svérigheter genom en yrkesmissig pragmatism
kan det istillet tyda pd hur journalisterna later sig styras av formen och
arbetslogiken. Och i intervjuerna framkommer ofta just kommentarer om
att det 4r sd det dr 1 journalistiken, medielogiken fungerar si.

Det viktigaste som kommer fram i intervjuerna anser jag vara det
dilemma som man kan ana, det mellan Sppenhet och hinsyn. Detta giller
sirskilt publicering da enskilda individer med psykisk sjukdom trider fram.
Man vill ha med minniskor med psykiska sjukdomar med sina namn och pa
bild pa samma sitt som andra intervjupersoner. Men samtidigt vill man ta
hinsyn till ovana intervjupersoner generellt och extra hinsyn nir det giller
psykisk sjukdom. Detta hinger troligen samman mellan att man 4 ena sidan
sdger att det har blivit Oppnare att tala om psykisk sjukdom och att det
behéver behandlas som till exempel fysisk sjukdom, 4 andra att man siger
att det fortfarande ir ett kdnsligt dmne.

Dilemmat handlar om en 6nskan att géra gott; bade genom att vara
Oppen och visa att psykisk sjukdom inte 4r ndgot konstigt — och att
samtidigt skydda minniskor med psykisk sjukdom eftersom det anses
tabubelagt. I detta kan finnas en vilvilja liknande paternalism, d4 man tror
sig forsta bittre dn andra, att skénjas. Orsaken kan vara savil férdomar hos
journalisten sjilv. som en farhdga for fordomar hos det omgivande
samhillet. Genom sin vilvilja riskerar man att férlora chansen att nyansera
allminhetens bilder av psykiskt sjuka minniskor och att ge hopp till
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minniskor med psykisk sjukdom till deras anhériga. Samtidigt haller nog de
flesta med om att varsamhet med ovana intervjupersoner i allminhet och
med minniskor i extra utsatta situationer i synnerhet ir efterstravansvart.

Sett till journalistiskt arbete och uppdrag blir det alltsid ett dilemma.
Journalisterna skall 4 ena sidan dterge verkligheten, 4 andra sidan ta hinsyn
till allmédn- och individintresse (Weibull & Boérjesson, 1995). Journalisterna
verkar inom en organisation med sin policy, till exempel att man vill att
minniskor skall trida fram Sppet med namn och pa bild och att motparten
skall fa bemota kritik. Men journalister har ocksd att ta hinsyn till
”verkligheten” och samhillssystem. Men “verkligheten” kan aterges pa olika
sitt, det handlar om vilket urval som gérs och hur hindelsen, processen eller
individen presenteras. I detta uppfattar jag att det, gillande psykiatriomradet,
finnas en avvigning gillande relevans; nyheterna i férhallande till varandra
och hindelsens relation till andra delar 1 ett forlopp (Westerstahl, 1977),
vilket kan vara en bidragande férklaring till varfér bilderna far det innehall
och den form de fir. Vildsbrott har manga ingredienser med nyhetsvirde.
Nir ett valdsbrott begas av nigon med psykisk sjukdom och det samtidigt
férekommit uppgifter om brister i sambhillets st6d till manniskor med
psykiska sjukdomar handlar det inte enbart om nyhetsvirderingsprinciper,
utan ocksd om att f6lja upp hindelsen utifran sin samhillskontext. Vilket
gor att den psykiska sjukdomen ses som relevant att nimna. Den
tolkningsram (Iyengar, 1991) som férmedlas i detta sammanhang kan vara
att sambhillet brustit 1 sitt ansvar gentemot sjuka minniskor. Om den
psykiska sjukdomen didremot fir stort utrymme utan att sittas in i
sammanhang, kan tolkningen istdllet bli att psykisk sjukdom, som
Rasmussen och Hoijjer skriver (2005), blir en forklaring till valdet.

Sammanfattande slutsatser

Nyhetsrapporteringen som berdr psykisk sjukdom kritiseras ibland for att
den gestaltar minniskor med psykiska sjukdomar pd ett sitt som stirker
fordomar eller skapar rddslor. Att journalisterna skulle ha en mer negativ
instillning till manniskor med psykiska sjukdomar dn vad mainniskor i
allminhet har tycks dock inte vara fallet. Det tycks snarare réra sig om
motsatsen. Journalisterna var klart mindre negativa till att minniskor med
psykiska sjukdomar skall leva ute i samhillet 4n vad allmidnheten var. Inom
journalistgruppen fanns dock skillnader i hur positiv eller negativ man var
till detta, liksom dven till att manniskor med psykiska sjukdomar skall kunna
domas till fingelse for allvarliga valdsbrott.
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I intervjuer talar journalister om vikten av att slippa fram midnniskor
med psykiska sjukdomar pa samma villkor som andra manniskor. Mycket av
det man talar om kring bevakning av psykiatriomrddet dr sddant som giller
nyhetsvirdering generellt. En sadan sak dr att det girna blir samma killa
som aterkommer, eftersom man vinder till en som vet kan uttrycka sig kort
och koncist. Man dr van att killor férséker paverka det journalistiska
arbetet. Upplidgget frin RSMH:s Medieprojekt har likheter med andra
lobbygruppers forsok att skapa en forestillning som stimmer med deras
agenda. Man strivar efter balans vid urvalet, har man fokuserat mycket pa
en friga kanske man sedan fir avstd fér andra skall komma fram. Man
refererar ibland till medielogiken pé ett sitt som att det ér sd det dr, men det
finns ocksd exempel pd nir man reflekterar Gver moijlighet att férandra

rapporteringen.

Men det finns ocksd sidant som dr speciellt och da i stor utstrickning
handlar om hinsyn. Journalisterna vill medverka till nyansering och hopp.
Samtidigt sd sdger man att man inte kan avstd frin att rapportera om
valdsbrott som begatts av personer som ir psykiskt sjuka, nir det hinger
samman med brister frin samhillets sida. A ena sidan si behover det da
sdttas 1 sammanhang, om hur samhillet tar hand om utsatta individer, 4
andra sidan sa tenderar nyhetsrapporteringen att handla om negativa
nyheter, om det avvikande och det giller inte bara psykisk sjukdom.
Journalisterna siger att det dr viktigt att lita minniskor framtrida pa bild
och med eget namn for att visa att det inte dr nagot konstigt med psykisk
sjukdom och att bidra till stérre Sppenhet. Men de sdger ocksa att det ir
viktigt att vara varsam med ovana intervjupersoner och sirskilt minniskor
som dr sd utsatta som manniskor med psykiska sjukdomar dr. I detta
uppfattar jag att det ligger ett dilemma. Genom att vara 6ppen kanske man
utsitter manniskor for negativa reaktioner frin omgivningen, genom att inte
vara 6ppen kanske man inte fir méjlighet att nyansera synen pa minniskor
med psykiska sjukdomar.
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Kapitel 7 Psykiatriomradets nyhetsvarde

Psykiatriomradet innehiller manga svira fragor och berér manga aktorer,
men uppmirksammas det i nyhetsrapporteringen? Vilket nyhetsvirde har
psykiatriomradet? Ar nyhetsvirdet stabilt eller dndrar det sig 6ver tid? I
slutet av 1900-talet skedde stora férandringar 1 sambhillets insatser till
minniskor med psykiska sjukdomar. Mentalsjukhusen avvecklades och
kommunerna fick ett stérre ansvar. Overgangen blev inte smirtfri. Valdsdad
kopplades samman med brister i vard och stéd. Har detta paverkat
nyhetsvirdet?

Ett matt pa en foreteelses nyhetsvirde dr vilken uppmirksamhet den fir i
nyhetsmedierna. Uppmairksamheten handlar om tva dimensioner: hur ofta
fragan férekommer i nyheterna och hur framtridande plats den fir nir den
vil uppmitrksammas (Asp, 1992b). Med framtridande plats menas dels
vilket genomslag en fraga fir, till exempel som vinsterkryss pa en tidnings
forstasida eller forstanyhet i en nyhetssindning, dels vilket utrymme den far.

Rapport har i stora drag behillit samma format under hela tidspetioden.
Programmet ir en halvtimma langt, inklusive vider, och antalet inslag per
program dr i stort sett det samma genom dren. Nyhetsurvalet i Rapport
antas dessutom ha samstimmighet med andra mediers nyhetsurval och det
kan ses som en grov indikator for svensk nyhetsrapportering (Asp 2004,
Rasmussen och Héijer 2005). De férindringar som dger rum nir det giller
psykiatriomrddets uppmirksamhet i Rapport antas dirfér dven ge en bra
bild av vilket nyhetsvirde psykiatriomradet har tillmitts i1 svenska
nyhetsmedier under ett drygt kvartssekel.

1. Psykiatriomradets uppmarksamhet

Under perioden 1980 till 2006 sinde Rapport totalt 685 inslag som berérde
psykiatriomrddet. Det innebir ett inslag ungefir varannan vecka under de 27
ar som undersokts. Men s jamnt férdelar sig sjilvklart inte inslagen 6ver tid
(Figur 7.1), vilket inte heller dr att vinta eftersom nyhetsrapporteringen
paverkas av det som hinder i samhillet. Det férekommer stora skillnader
mellan olika ar ndr det giller antal inslag om psykiatriomridet, men
Okningen frin det tidiga 1980-talet och fram till bérjan av 2000-talet ér stabil
om man ser till trenden fO6r hela perioden (hdr redovisat som en
regressionslinje, den linje som bist sammanfattar de uppmitta arsvirdena).
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Figur 7.1 Psykiatriomradets nyhetsvarde - antal inslag i Rapport 1980-2006
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Kommentar: Antal inslag totalt 685.

Frin 1980 till och med 1987 sinds mellan sex och arton inslag per 4r om
psykiatriomradet. Den forsta storre Okningen sker ar 1988 da 38 inslag
berérde psykiatriomradet. 1990-talet uppvisar stora variationer nir det giller
hur ofta psykiatriomradet férekommer i1 nyheterna, mellan 7 och 39 inslag
per ar. I boérjan av 2000-talet hinder dock nagot. 2002 férekommer
psykiatriomrddet mer 4n dubbelt sa ofta som foregdende dr, men detta f6ljs
inte av en nedgdng utan av en annu kraftigare 6kning. Féljande ar, 2004, ir
det dr som psykiatriomradet férekommer allra oftast i nyheterna. Nir
minskningen sd kommer 2005 dr det fortfarande fler inslag dn det varit
nagon ging pa 1980- och 90-talen och 2006 innebir visserligen att
psykiatriomridet férekommer mindre ofta, fortfarande dock i ndstan samma
utstrickning som nir det var som mest pa 90-talet. Over dren ir det tydligt
att nyhetsvirdet dr avsevirt storre under de forsta aren pa 2000-talet dn
under 1980-talet.

Inslagen har med andra ord blivit fler och visar dirmed pa ett stérre
nyhetsvirde for psykiatriomradet. Men det innebir inte nédvindigtvis att
psykiatriomradet har fitt ett stdrre utrymme 1 sindningstid. Inslagen kan ju
ha blivit fler — men kortare. Finner vi samma trendutveckling om vi ser till
det utrymme psykiatriomrédet far i nyheterna mellan 1980 och 2006?

Monstret dr i stort sett detsamma om vi miter uppmirksamhet i
sindningstid (Figur 7.2). Inslagen om psykiatriomriddet har i genomsnitt
varit drygt tvd minuter langa, eller 132 sekunder, om man tittar pa alla 27
aren. Korta nyheter, upp till en minut, utgdr en stérre andel i bérjan och
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mitten av 1980-talet 4n pd 1990- och det tidiga 2000-talet, 2006 fé6rekommer
de inte alls. Psykiatriomridet férekommer oftare och nyheterna har inte
blivit kortare — vilket innebdr att psykiatriomriadet har fitt ett storre
utrymme i nyheterna.

Figur 7.2 Psykiatriomradets nyhetsvarde — antal minuter per ari Rapport
1980-2006
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Kommentar: 658 inslag, bortfall 27.

Monstret fran hur ofta psykiatriomrddet foérekommer i nyheterna
aterkommer ndr det giller hur stor plats det tar i sidndningarna i antal
minuter. I borjan och mitten av 1980-talet far psykiatriomrddet betydligt
mindre utrymme i tid 4n senare. P4 1990-talet varierar det kraftigt; vissa ar
ges lika litet utrymme som tidigt 80-tal, men ofta tar psykiatriomradet
betydligt storre plats, och i bérjan av 2000-talet ges psykiatriomradet stort
utrymme 1 nyheterna. I borjan av 1980-talet sindes en kvart till en halv
timma om psykiatriomradet i Rapport per ér, ungefir en minut varannan till
var fjirde vecka. I borjan av 2000-talet tar psykiatriomradet storre utrymme i
sindningarna. Som mest férekom det 2004, da tvd och en halv timma av
Rapports sindningstid hade koppling till psykiatriomradet, vilket innebér
nistan tre minuters sindningstid per vecka.

Psykiatriomradets genomslag

Psykiatriomradet férekommer betydligt oftare och far klart stérre utrymme i
nyheterna om man jimfér 1980-talet med forsta halvan av 2010-talet. Kan
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det storre nyhetsvirdet ocksd mirkas 1 det genomslag psykiatriomradet far,
det vill siiga 1 vilken utstrickning det presenteras som toppnyhet?

Genomslaget for psykiatriomradet 6kar éver tid. Under stérre delen av
1980-talet existerar knappast psykiatriomradet som toppnyhet, med
undantag fér 1988 — aret da psykiatriomrddet férekom oftare i nyhets-
rapporteringen 4n annars pa 80-talet. Pa 1990-talet presenteras fler nyheter
om psykiatriomradet som toppnyheter 4n pa 1980-talet, men den stora
okningen sker pa 2000-talet (Figur 7.3). Skillnaden mellan 1980- och 1990-
talen kan delvis forklaras med materialet. Aven om Rapport visentligen
behillit sitt format under de 27 ar som har underséks, giller detta inte riktigt
nir det handlar om toppnyheter. Hir definieras en toppnyhet i Rapport
antingen genom att den presenteras som en lopsedelsnyhet i botjan av
sindningen, di programledaren kort nimner sindningens huvudnyheter,
eller ocksd som det forsta nyhetsinslaget 1 programmet. Pa 1980-talet
presenteras en eller ibland tvd nyheter som l6psedelsnyheter enligt
programprotokollen, frin 1992/93 och framit ir det ofta fyra nyheter som
presenteras pa detta sitt, vilket naturligtvis innebir en stérre mojlighet for
en friga att presenteras som toppnyhet. Men det forklarar inte skillnaden
mellan det sena 90-talet och det tidiga 80-talet.

Ett sikert tecken pa att ett omrdde oftare blir toppnyhet dr om det har
presenterats som foérstanyhet, med eller utan 16psedel. Under de 27 aren har
89 nyhetsinslag om psykiatriomrddet inlett en Rapportsindning. For-
andringen 6ver tid motsvarar i mycket den som presenteras i Figur 7.3 med
en foérsta 6kning 1988, fler nyhetsinslag pa 1990-talet dn pa 1980-talet och
en topp 2003 och 2004. Jag kommer fortsdttningsvis att presentera mitt
material kring toppnyheter inklusive l6psedelsnyheter, eftersom det dr sd
tittare moter nyhetsinslagen.
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Figur 7.3 Psykiatriomradets nyhetsvarde
- antal toppnyheter per ar i Rapport 1980-2006
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Kommentar: Toppnyhet innebir nyheter som presenterats som forstanyhet och eller med
vinjett 1 sindningarna. Av de 658 inslag dir det varit méjligt att koda f6r genomslag har 209
klassificerats som toppnyheter.

Allra vanligast dr psykiatriomrddet som toppnyhet 2004. Det éret
genomfordes rittegingarna efter mordet pa Anna Lindh vilket leder till flera
toppnyheter. Bland annat handlade det da om hur sjuk Mijailo Mijailovic
varit ndr han knivskar utrikesministern. Fler véldsddd toppar nyheterna
samma dr: dubbelmord pa behandlingshem i Svenljunga, dubbelmord nir en
8-arig pojke och en medelilders kvinna dddas i Linképing och dramat i
Knutby. Men det 4r lingt ifrin enbart vald som leder till toppnyheter 2004.
Flera nyheter handlar pa olika sitt om vard och insatser till manniskor med
psykiska sjukdomar. Behandling mot depression leder till toppnyheter, det
gbr ocksd nyheten om GverfOrskrivning av angestdimpande medicin pa
vissa hall i landet. Att ny teknik natt psykiatriomradet marks ndr nyheten att
terapi via Internet fungerar presenteras som toppnyhet. Brister i
kommunernas insatser fortsitter att engagera, det handlar om att minniskor
far vara inldsta inom rittspsykiatri eftersom deras hemkommuner inte
ordnar boende. Ungas psykiska ohilsa toppar flera nyhetssindningar:
sjdlvmordstankar blir vanligare, sdrskilt bland flickor, utseendefixering leder
till dngest och isolering och att unga mar allt simre dr orsaken till det 6kade
antalet fortidspensiondrer i 20-drsaldern. Att det dr sidrskilt svéirt for
minniskor med psykiska funktionsnedsittningar att komma tillbaka till
arbetslivet blir en annan toppnyhet. Flyktingbarns sirskilda utsatthet blir
ocksa toppnyheter: de linga handliggningstiderna leder till att framfor allt
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unga mar daligt. En 15-arig flicka tdnder eld pa sig efter besked om att hon
och hennes familj skall utvisas. I slutet av 2004 blir frigan om hur den
svenska psykiatrin skall klara av att méta de hemkommande efter tsunamin
en toppnyhet.

Ar 2004 presenterades mer in dubbelt si ménga toppnyheter om
psykiatriomridet 4n under hela 1980-talet. Tre toppnyheter handlar pa olika
sitt om sjilvmord. Riddda Barnen presenterar en undersékning 1985 som
visar att ett av 25 skolbarn har forsokt att ta sitt liv. Samma ar berittas det
att  riadsla  for AIDS leder till sjilvmord. Aven nyheten om
krigsmaterialinspektéren Catl Algernons sjilvmord toppar en nyhets-
sindning. Ett par toppnyheter handlar om speciella sjukdomstillstind. Ar
1983 handlar en toppnyhet om att Gppenheten om anorexia nervosa Okat
och att en pjis som tar upp sjukdomen har premidr. Fem ar senare handlar
en toppnyhet om amningspsykos. Kirurgi mot angest 4r en annan toppnyhet
1988. Andra toppnyheter om psykiatriomriadet under 1980-talet giller en
konferens om spiddbarnspsykiatri i Stockholm, olika vildsddd och att en
forvirrad man tagit sig in pd Drottningholms slott. Men ocksa de
forindringar som skett i virden till méinniskor med psykisk sjukdom blir
toppayhet. Ett inslag handlar om en psykiskt sjuk man som levt i misir, en
uppfoljning om hemtjinstpersonalens arbete med ménniskor som slussats ut
1 samhillet fran mentalsjukhusen.

Psykiatriomradets nyhetsvirde kar kraftigt mellan 1980 och 2006. Trots
att variationer férekommer mellan olika ar dr trenden tydlig savil nir det
giller hur ofta psykiatriomridet férekommer, som vilket utrymme och vilket
genomslag nyheter om psykiatriomradet fir. I stora drag kan tre tidsperioder
urskiljas: 1980-1987 da nyhetsvirdet var lagt, 1988-2001 da nyhetsvirdet
varierade och 2002-2006 di nyhetsvirdet var hogt. 1 féljande avsnitt
beskrivs nyheternas innehdll drersiktligt, uppdelat pa dessa perioder och
kopplat till skillnader i nyhetsvirde. Detta skall ses som en bakgrund till
foljande kapitel ddr innehallet 1 nyheterna underséks mer ingdende.

2. Perioden 1980-1987- lagt nyhetsvarde

I borjan av 1980-talet tar psykiatriomradet sillan plats i nyheterna, det far
litet utrtymme och de nyheter som handlar om psykiatriomradet far litet
genomslag. I Rapport férekom 96 inslag om psykiatriomradet mellan 1980
och 1987, vilket ger ett genomsnitt pa tolv inslag per ar och en variation pa
mellan sex och, som mest, 18 inslag 1982. Inslagen var denna period i
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genomsnitt 128 sekunder. Vart femte inslag, eller 22 %, var max en minut
langt, medan sex av tio, eller 62 %, var mellan en och tre minuter. Nir det
giller psykiatriomrddets genomslag, sd presenterades 6 % av nyheterna som
toppnyheter.

Under dr 1982 idr antalet inslag om psykiatriomradet klart storre dn
tidigare och under kommande femarsperiod. Okningen bestér till stor del av
inslag kopplade till vald — sivil av som mot minniskor med psykisk
sjukdom. I maj intriffar ett knivdad pa en likarmottagning i Fruingen i
Stockholm, tva minniskor dér och fyra skadas allvarligt. Férévaren ér en
man som beskrivs sakna motiv — férklaringen tros vara psykisk sjukdom.
Samma 4ar, i oktober, rapporteras att en gammal kvinna som virdats pa
Sankt Lars mentalsjukhus i Lund hittats svért skadad i sin sing och hon
avlider senare av skadorna. Socialstyrelsen riktar kritik och siger att skérpta
regler beh6vs for patientvard.

Mellan 1980 och 1987 rapporteras det om missférhallanden pa
mentalsjukhus. Det handlar om olika 6vergrepp, pengar som tagits fran
patienter och om misshandel. Férutom Sankt Lars nimns missférhéillanden
pa Langbro sjukhus 1 Stockholm och ett sjukhus i Malmd.
Brukarorganisationen RSMH (Rikstérbundet f6r Social och Mental Hilsa)
agerar savil nir det giller krittk mot mentalsjukhusen som 1 frigan om
tvangsvard, som 4r aktuell pa 1980-talet.

1 februari 1983 rapporteras det om en ny lag om tvingsvard.
Likarférbundet betonar i april att tvangsmedicinering inte far anvindas for
politiska eller polisiira syften. Aret dirpia handlar ett inslag om att det
foreslas forandringar 1 tvangslagen. Psykiatrikern, och tillika kinde
underhallaren, Moltas Eriksson 4r en av dem som uttalar sig. P4 1980-talet
figurerar en svensk barnfamilj i nyheterna i en friga med koppling till vard
och tviang. Férildrarna flyr landet med sina barn for att inte de sociala
myndigheterna skall omhinderta barnen for vird pa barnpsykiatrisk klinik.

Flyktingars psykiska hilsa, eller snarare psykiska ohilsa, uppmirksammas
i nyheterna. Det handlar bland annat om att handliggningstiden leder till
lidanden och desperata handlingar. Men det ges ocksd beskrivningar av
forsok att moéta detta lidande. I november 1986 berittas hur psykiatrin
agerar forebyggande fOr att stddja flyktingar sd att de inte skall bli sd daliga
att de behéver soka sjukhusvard.
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I mitten av 1980-talet f6rekommer nyheter om sjilvmord, bland annat
att manniskor som drabbats av AIDS tar sina liv. Men sjdlvmord relaterat till
en kind person ndmns ocksd. Carl Algernon, fére detta
krigsmaterialinspektdr, dog 1987 framfor ett tig i Stockholms tunnelbana
och det spekulerades huruvida han knuffats eller sjilv tagit sitt liv. Vid
tidpunkten f6r hans dod pagick en utredning om svensk vapenhandel
tidigare pa 1980-talet och frigan var mycket laddad. I mars 1987 visar en
polisutredning att Algernon troligen hade begitt sjalvmord.

Med tanke pa det stora nyhetsintresset kring psykiatri och psykisk
sjukdom hos férévaren i samband med mordet pa utrikesminister Anna
Lindh 2003, skulle dven mordet pa statsminister Olof Palme 1986 ha kunnat
handla om detta. Si tycks dock inte ha wvarit fallet. Visst férekommer
vittnespsykologer 1 samband med rittegingarna och chefen for Styrelsen f6r
psykologiskt férsvar uttalar sig — men nagon fokusering pa psykisk sjukdom
hos férévaren eller att brister inom psykiatri leder till valdsbrott tycks inte
térekomma, dtminstone inte i nidgon stérre omfattning, vid mordet pa Olof
Palme.

Kritik mot mentalsjukhusen férekommer under denna period och 1985
rapporteras om att det sedan ett dr pagitt hemlig dataregistrering av
minniskor som sokt vard for psykiska besviar. Men det dr inte bara kritik
mot de gamla mentalsjukhusen som kommer fram utan ocksi de
torindringar som pagér; i april 1987 handlar ett inslag i Rapport f6r forsta
gangen om att mentalsjukhusen avvecklas och att patienterna slussas ut till
eget boende.

Olika typer av behandling vid psykiska sjukdomar berérs ocksd,
exempelvis kirurgi. Forsta gingen 1980, da en ny typ av psykokirurgi
presenteras som annorlunda 4n tidigare lobotomier. Andra gangen ar 1985
da ett nytt instrument beskrivs som kan underlitta vid kirurgi mot psykisk
sjukdom.

Sammanfattningsvis innebar perioden fran 1980 till och med 1987 att
psykiatriomridets nyhetsvirde var relativt jimnt — och lagt. Att
mentalsjukhusen avvecklades uppmirksammades och under denna period
térekommer ocksé kritik mot varden pa mentalsjukhus. Det rapporteras om
missférhallande och olika typer av évergrepp mot patienter. Aven valdsdad
med koppling till psykisk sjukdom hos férévaren férekommer under denna
period. Men nir det giller mordet pa statsminister Olof Palme fokuserades
spekulationerna  kring motivet politik, inte psykiatri. Den &kade
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uppmirksamheten for psykiatriomrddet 1982 hinger i forsta hand samman
med vildshindelser. Den o6kade uppmirksamheten 1984-1987 beror
diremot pa frigor kopplade till vard, specifika sjukdomar eller sjilvmord,
medan véldsrapportering férekommer i liten utstrackning.

3. Perioden 1988-2001 - varierande nyhetsvarde

Mellan 1988 till 2001 ges psykiatriomradet en varierad uppmirksamhet i
Rapport. Under de 14 aren som forflyter mellan 1988 och 2001 férekommer
338 inslag om psykiatriomradet. I genomsnitt sindes 24 inslag per dr, men
stora variationer forekommer. Som minst sindes sju inslag, 1989, som mest
39 inslag, 1994. Inslagen var i genomsnitt 134 sekunder. Det sindes firre
korta inslag, upp till en minut, dn tidigare — 15 % mot 22 % mellan 1980 och
1987. Vart fjirde inslag var en till tva minuter langt, vilket var mer dn under
foregiende period. Diremot hade andelen inslag som var mellan tvd och tre
minuter minskat. Drygt vart fjirde inslag, 29 %, om psykiatriomradet
presenterades som toppnyhet.

Forsta aret av perioden férekommer psykiatriomradet mer 4n dubbelt sa
ofta jimfért med tidigare under 1980-talet. Men fdljande 4dr, 1989,
forekommer det lika sillan som pa tidigt 80-tal. Aren 1990, 1994 och 1999
forekommer psykiatriomridet desto mer frekvent. Okningen i nyhets-
bevakning om psykiatriomradet hinger samman med nyheter om bade vild
och vird, troligen pédverkar de varandra. Den 6kade rapporteringen 1988,
1990 och 1994 bestar i forsta hand av fler nyheter om vard och vild, nir det
giller 6kningen 1997 till 1999 forklaras Skningen av att vardfrigor upp-
mirksammas i hogre utstrickning.

Viren 1988 skjuter en man omkring sig pa linsstyrelsen i Gévle och flyr
sedan till en ligenhet varifrdn han hotar springa huset i luften. I samband
med rittegingen, dir mannen anklagas for att ha dédat en tjinsteman och
skadat tre, gjordes en rittspsykiatrisk undersékning och mannen ansigs
behéva sluten psykiatrisk vard — vilket faststilldes i domen. Det intriffade
fick ocksd annat efterspel eftersom det visade sig att tjdnstemin under en tid
kint sig hotade och hindelsen féljdes upp med sidkerheten for personal i
fokus.

I augusti samma 4r behandlas under ndgra dagar avvecklingen av
mentalsjukhusen och de nya virdformerna i en serie reportage. Detta ir ett
exempel pa hur man férst beskriver en samhillsfriga, sedan foljer upp med
ett exempel pd en person som drabbats av den férdndring som skett och

133



sedan ur olika aspekter kritiskt granskar frigan. Férsta dagen nimns att 6ver
tusen manniskor skall slussas ut fran de stora mentalsjukhusen till samhallet,
men att de sma gruppboenden som skulle bli deras hem inte finns. Nista
dag berittas att polis och hyresvird tagit sig in i ligenheten till en man med
psykisk sjukdom som levt i misar i flera 4r utan att ha fatt hjalp. I ett annat
inslag berittas att det ofta 4r hemtjinstpersonal som skall ge stéd till fére
detta patienter som slussas ut i sambhillet. Den tredje dagen handlar
reportaget om att det gar att skriva ut patienter frin mentalsjukhusen, men
inte i den takt som sker eftersom det saknas bostider och stod. Anda
kommer flera hundra patienter att skrivas ut frin Beckomberga sjukhus
utanfor Stockholm. Dag fyra handlar om att det behévs mellanvardsplatser,
behandlingshem, for att de fore detta patienterna skall klara sig i samhallet.
Beckomberga som skulle ha behovt 23 platser har fitt pengar endast till tre.
Den femte dagen berittas i nyheterna att likarna pa Beckomberga féljande
vecka kommer att protestera mot sparkravet pa 14 miljoner kronor. Senare
samma host berittas att mdnga som slussats ut 1 sambhillet frin
mentalsjukhusen drabbas av ensamhet och angest.

Vild och vard sitter stor prigel pa nyheter 1 slutet av 1980-talet och pa
1990-talet — inte bara nir det giller psykiatriomriddet. Under decenniet
pagick stora forandringar inom den offentliga sektorn. Kommunerna fick
genom ADEL-reformen ansvar for ildre kommuninvénares vard upp till
sjukskoterskeniva. Stora likheter finns med den sd kallade Psykiatrireformen,
som ocksi ibland kommit att kallas Psyk-ADEL. Socialminister Bengt
Westerberg uppmanar i mars 1992 kommunerna att bygga ut dldreboenden.
Aven funktionshinder réner uppmirksamhet pa 1990-talet, da bland annat
de nya lagarna LSS och LASS skall stirka mojligheten fér ménniskor med
funktionshinder att leva sjilvstindigt. Men brister ndr det giller savil
omsorg om ildre minniskor som minniskor med funktionshinder fir stor
uppmirksamhet. I maj 1992 riktar Socialstyrelsen kritik mot kommunerna
eftersom minniskor med utvecklingsstérning inte far bostad som de enligt
domstol har ritt till. Socialministern uttalar sig om att sanktioner mot
kommunerna behévs. Pa 1990-talet diskuterades neddragningar inom
sjukvirden. Nir mentalskotare 1990 genomfér en strejk fir den stor
uppmirksamhet i nyheterna.

Pa 1990-talet skedde flera uppmirksammade valdsbrott och det pagick
en diskussion om pafdljder efter brott. I juli 1989 rapporteras det att
samtliga patienter pa Siters sjukhus som var démda till sluten psykiatrisk
vard var eller hade varit pd rymmen under aret. I slutet pa aret skirper
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regeringen reglerna fér permissioner nir det giller personer som démts till
vird. Men i borjan av 1990 aktualiseras frigan om péféljder efter brott, nir
Lars-Inge Svartenbrandt begir brott under en permission fran Siters
sjukhus och en man som démts f6r styckmord rymmer frin Karsuddens
sjukhus. Det édr inte bara enstaka hindelser av detta slag som
uppmirksammas 1 nyheterna, utan ocksa det lagfdrslag som regeringen
presenterar i mars 1990. Férslaget innebir 6kade méjligheter att déma till
fingelse istillet for psykiatrisk vard efter svara brott, liksom att brottslingar
som domts till psykiatrisk vard men tillfrisknat skall avtjina resterande
strafftid 1 fingelse. Psykiatri ndmns ofta i samband med vildsbrott dé det vid
rittegangar Onskas ndgon form av rittspsykiatrisk undersékning. Detta
skedde till exempel vid den sa kallade styckmordsrittegingen dd tva likare
var anklagade f6r att ha d6dat och styckat en kvinna — det senare 1 nirvaro
av den ene likarens lilla dotter. Det giller ocksa det skottdrama som dgde
rum utanfér en nattklubb péd Stureplan i Stockholm och mordet pi John
Hron i Kode utantér Géteborg,.

I borjan av 1990-talet dyker Tomas Quick upp i nyheterna. Quick
vardades pa Siters sjukhus i Dalarna och i terapi skall han ha bérjat minnas
brott han begitt men tidigare fOrtringt. Savil Quick sjilv som person som
hans bekinnelser fir stor uppmirksamhet och hopp vicks att flera
ouppklarade brottsfall skall fa en l6sning. Lingre fram skulle det dock
ifragasittas huruvida Tomas Quick erkinde brott och slippte detaljer just
for att fa uppmirksamhet. Detta ledde till att Quick i fortsittningen vigrade
att medverka i utredningarna och att dklagaren 2002 la ner alla mordatal.

I augusti 1991 berittas i nyheterna om en “vettvilling med lasersikte”
som skjutit mot minniskor. Rapporterna om den sd kallade Lasermannen
skulle bli méinga. Offren hade invandrarbakgrund och kanske fér att det
tidigare forekommit attentat mot flyktingtérldgeningar kopplades valds-
diden till invandrarfientlighet. Men i1 samband med rittegingen kom
bevakningen delvis att inriktas pa eventuell psykisk ohilsa hos den man som
démdes f6r brotten. En psykologisk profil hade gjorts pa girningsmannen,
vilken ledde till att denne kunde gripas och hopp stilldes till att samma
metod skulle kunna leda fram till att dven mordet pa statsminister Olof
Palme skulle klaras upp. Men ocksd att Lasermannen skulle ha en
narcissistisk personlighet uppmarksammades.

Flera valdsdad sker alltsa pa 1990-talet och man fragar sig i medierna om
vildet har Okat, vilket det bland experter tycks rdda delade meningar om.
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Man rapporterar ocksd att det inom rittspsykiatrin pagir arbete med att ta
fram metoder for att bedéma farlighet hos personer med psykisk stérning.

Men det dr inte bara nir det giller rittspsykiatri som véird vid psykisk
sjukdom hamnar i nyheterna. Under 1990-talet introduceras nya anti-
depressiva mediciner, vilka far savil positiv uppmairksamhet, bland annat
kopplas de till minskad sjdlvmordsfrekvens, som negativ, dd biverkningar
rapporteras. Hur sjilva varden organiseras, tillgdng till vardplatser och andra
insatser granskas, ibland av medierna sjilva, ibland aterberittas rapporter
frin till exempel Socialstyrelsen. Det handlar om att ”mentalvirds-
reformen”, som flytten frin sjukhusen ibland kallas, kommit av sig. Det
tycks som att man rent av dr sa tydlig att man sdger att det var ett
misslyckande att kasta ut psykiskt sjuka fran sjukhusen. En
psykiatriutredning borjar 1992 arbeta pa ett forslag f6r att foérbittra
situationen for minniskor med langvariga psykiska sjukdomar och behov av
omfattande st6d. Viren 1994 foreslir regeringen fordndringar, 20 000
minniskor stir utan akut stéd och den sa kallade psykiatrireformen botjar
gilla fran 1995. Nyhetsrapporteringen om varden fortsitter. Det
férekommer reportage om varsam utslussning fran mentalsjukhus, men det
torekommer ocksa kritik: svensk psykiatri dr pid medeltidsnivd enligt
forfattaren Asa  Moberg. Svensk psykiatri har Dblivit dyrare av
psykiatrireformen men patienterna mar inte béttre rapporterar medierna
1999 och 2000. Det rapporteras bland annat om en 6kad dédlighet bland
personer med schizofreni sedan avvecklingen av mentalsjukhusen.

Om det tidigare, pd 1980-talet, rapporterades om Overgrepp pd
minniskor med psykisk sjukdom kopplat till enskilda personer, sa
forekommer i slutet pa 1990-talet processer om att méinniskor med psykisk
sjukdom som grupp utsatts f6r krinkningar av samhillet. Det handlar om
huruvida ersittning skall ges till mdnniskor som genomgitt lobotomi eller
tvangssterilisering.

Pa 1990-talet kommer flera rapporter om barns och ungas psykiska
ohilsa. Viren 1996 férekommer till exempel flera nyheter om att barn i
Sverige mdr simre dn pa linge och att mer 4n hilften av gymnasie-
ungdomarna haft sjilvmordstankar, vilket leder till debatt i riksdagen. Ett
speciellt exempel pa att méinga unga lider av psykiska problem ges i slutet av
1997, di hovet meddelar att kronprinsessan Victoria lider av anorexi.
Sjukdomen har uppmirksammats i nyheter tidigare, nu kommer den dter pa
mediernas dagordning ur olika vinklar. Drottningens uppmaning till alla med
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anorexi att séka hjilp beméts med kritik mot att det kan vara svart att fa
hjilp f6r den som saknar pengar.

Arbetsmiljéfragor som relateras till psykisk ohilsa kommer ocksa 1 fokus
pa 90-talet. Det rapporteras om mobbning som till och med lett till sjdlv-
mord och neddragningar inom varden kopplas till sjukskrivning pa grund av
stress. Situationen for flyktingar, och da inte minst den psykiska hilsan, far
ater stor uppmarksambhet i nyheter.

Det intriffar ocksi ett vildsdid som dr sirskilt vart att namnas med
tanke pa de vildsdid som sker senare. Ar 2001 rymmer en man frin den
rittspsykiatriska kliniken i Vidxj6é och hugger en sexéring med yxa. Pa sitt
rum har han limnat en lapp ddr han talar om att han ger sig ivig for att doda
ett barn. Barnet Overlever attacken och mannen grips, men mannens
torildrar trdder fram i Rapport och riktar kritik mot vdrdens hantering av
sonens problem. Négra dagar senare begir mannen sjalvmord.

Sammanfattningsvis innebidr perioden mellan 1988 och 2001 att
nyhetsvirdet fér psykiatriomrddet varierar kraftigt. Den 6kade uppmairk-
samheten 1988 forklaras delvis av valdshindelser, men ocksa fraigor om vard
far stort utrymme. Under andra delen av 1990-talet dr det vardfragor som
dominerar, medan vald uppmirksammas mindre. P4 1990-talet uppmairk-
sammas barns och ungas psykiska ohilsa savil av olika myndigheter som i
nyheterna. Nya mediciner mot depression kommer till Sverige och beskrivs
savil leda till firre sjdlvmord som ha svara biverkningar. Pa 1990-talet borjar
ocksa psykisk ohilsa relateras till arbetsmiljé och stress. Om Gvergrepp mot
enskilda méinniskor pa mentalsjukhusen uppmirksammades under den forra
perioden, dr det nu istillet 6vergrepp mot psykisk sjuka som grupp som fir
uppmairksamhet. Det handlar om att sambhillsinsatser tidigare under 1900-
talet debatteras, till exempel tvingssteriliseringar. Dessutom uppmark-
sammas tvingsvird och paféljd efter brott som har begitts under paverkan
av psykisk sjukdom.

4. Perioden 2002-2006 — h6gt nyhetsvarde

Aren 2002 till 2006 férekommer psykiatriomradet férhillandevis ofta i
nyheterna jamfért med i slutet av 1900-talet. 2002 handlar mer 4n dubbelt sa
manga nyhetsinslag om psykiatriomradet jimfért med aret innan. Okningen
fortsitter dven 2003 och 2004, sedan sker en nedgdang de tva foljande aren.
Men alla dren ligger 1 nivi med nir psykiatriomradet uppmirksammades
som mest pd 1990-talet. Mellan dren 2002 till 2006 handlade 251 inslag i
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Rapports programprotokoll om psykiatriomradet, det innebér i genomsnitt
50 inslag per ér, det vill sdga ett inslag per vecka, med en variation mellan 35
och 70 inslag. Ett inslag i Rapport om psykiatriomrddet var i genomsnitt 135
sekunder lingt. Endast 8 % av inslagen var upp till en minut linga, medan
77 % var mellan en och tre minuter. Nistan halften av inslagen, 46 %,
presenterades som toppnyheter.

Nyhetsrapporteringen om psykiatriomridet hade ett mycket varierat
innehall under 2002. Situationen fér ensamkommande flyktingbarn
uppmirksammades, speciellt vid Carlsunds flyktingforldggning  dir
forhallandena utreddes efter sjilvmordsférsdk och prostitution. Barnen
flyttade tll en annan forliggning och fick det bittre, men nya miss-
forhallanden uppdagades pa annat hall. Kritik framférdes mot att personer
med demens medicinerades med “tung” psykosmedicin fast de inte var
psykiskt sjuka. Anorexi uppmirksammades savil ndr det gillde behandling
som att tva av tre kvinnliga triningsinstruktorer haft sjukdomen. En partikel
1 ryggmirgsvitskan uppticktes hos minniskor med schizofreni liksom ett
samband mellan sjukdomen och haschrokning. Ungas psykiska ohilsa
uppmirksammades 4ter och relaterades till neddragningar i skolhilsovarden.
Rapport visade i en egen kartligening att endast 20 % av grundskolorna
erbjuder en god skolhilsovird. I slutet av dret erkdnner en 13-arig flicka att
hon anlagt flera brinder. I bakgrunden finns en tragisk historia om en flicka
med stora problem som inte fatt adekvat vard. En professor i psykiatri siger
att svensk barnpsykiatri 4r pd samma nivd som fér 100 ar sedan och att
flickans situation bor fungera som vickarklocka. Men ocksd insatser till
personer med funktionshinder lyfts pd mediernas dagordning. SVT: s
Uppdrag Granskning visar att unga med funktionshinder, som en tondring
med autism, fir vinta i 4r pa bostad, vilket inte bara paverkade henne sjilv
negativt utan ocksa hennes férildrar och syskon.

Aven 2003 skulle komma att innehalla olika typer av nyheter kopplade
till psykiatriomridet, som att psykisk sjukdom ligger bakom att alltfler
fortidspensioneras, att anorexi drabbar si unga som 10-dringar och att en
halv miljon svenskar tar likemedel mot depression och angest. I januari sker
ett vildsdad. Tva polismin knivskirs i samband med att de himtar en man
till sjukhus. I maj visar en granskning av Rapport att minga kommuner,
trots straffavgifter, struntar i att ge handikappade stod.

I maj 2003 sker de forsta valdsddden som kom att kallas vansinnesdad
och hade det gemensamma att de begicks under paverkan av psykisk
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sjukdom eller stérning och att offer och girningsman inte kinde varandra.
Den 19 maj attackerar en man flera personer med jirnspett vid Akeshovs
tunnelbanestation i Stockholm. En 70-drig man dor och sex personer, bland
annat en tolvarig flicka, skadas. Fragan stills om personalen vid
Oppenvardsmottagningen, som slippt ivig mannen, gjort fel. Senare samma
minad koér en man med bil in bland ménniskor i Gamla sta’n i Stockholm.
En person avlider genast och flera skadas, varav fyra allvarligt, en av dessa
avlider senare pd sjukhus. I september knivskirs utrikesminister Anna Lindh
nir hon handlar kldder infér en TV-debatt som gillde folkomrdstningen om
euron. Redan samma kvill, nir ingen vet ndgot om motiv och girningsman,
spekuleras 1 nyheterna om brottet har begatts av nigon med psykisk
sjukdom. Detta kopplas samman med brister i samhillets insatser till
psykiskt sjuka. Anna Lindh dér féljande morgon. Samma dag dodas en
femarig flicka pa sin forskola i Arvika. Det spekuleras en del kring om Anna
Lindhs férévare var en person som upplevde bindningar till kinda personer.
Och nir det giller mordet 1 Arvika spekuleras det om detta kunde ha triggats
iging pa grund av ministermordet. Mannen som dddade barnet greps
omgiende. Han virdades vid tillfillet pa psykiatrisk klinik i Arvika. Innan
Mijailo Mijailovic greps f6r och erkinde mordet pa Anna Lindh hiktades en
annan person som misstinkt. I bada fallen kom en stor uppmirksamhet att
riktas mot minnens psykiska tillstind, till skillnad mot de misstinkta i
samband med mordet pa Olof Palme nistan 20 ar tidigare.

Vildsbrotten uppmairksammades inte bara i medierna — utan ocksd i
regering och riksdag. Savil statsministern som kristdemokraterna uttalade att
den psykiatriska virden maste forbittras och granskas. Vissa kritiker ville ha
en ny lag for att skirpa kommunernas och landstingens ansvar. I debatten
som féljde nidmndes att de flesta som genomgir rittspsykiatrisk
unders6kning har haft kontakt med psykiatri strax innan brottet. Man talade
om att antalet vardplatser halverats de senaste tio dren och visade pa brister i
varden 1 Arvika.

1 oktober debatterades fragan i riksdagen. Krisdemokraterna och
Folkpartiet hade lagt fram motioner om alternativa fingelser f6r personer
som domts till rittspsykiatrisk vird och om tvingsvird for patienter som
inte tar sina mediciner. Socialministern manade till besinning och fick visst
medhall av oppositionen. Men inte bara politiker uttalade sig i valdsdadens
svallvagor. Fran psykoterapeutiskt hall framférdes att mer resurser till
psykoterapi skulle kunna leda till att firre personer utvecklade psykisk
sjukdom. Den svenske Nobelpristagaren Arvid Carlsson berittade att det
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skulle gi att ta fram nya effektiva mediciner mot vildsverkare — om staten
satsade pengar.

Alla partier var i riksdagsdebatten 6verens om bristerna i varden. Men
regeringen betonade, istillet for att lova mer pengar, att pengarna mdste
anvindas till ritt dndamal. Anders Milton, som utsags till regeringens
nationelle psykiatrisamordnare trodde dock att mer pengar skulle behévas
till den psykiatriska varden. Milton arbetade med sin utredning av psykiatrin
fram till hosten 2006 dd den nya psykiatriutredningen presenterades. Den
hade stora likheter med 1995-3rs modell, men betonade behovet av arbete
tor att forbittra den psykiska ohidlsan hos barn och ungdomar.

I borjan av 2004 betraktas mordet pa Anna Lindh i princip vara
uppklarat, eftersom Mijailo Mijailovic erkdnner. Han genomgar ritts-
psykiatrisk undersdkning och 1 nyhetsrapporteringen f6ljs de olika
alternativen, fingelse eller vard, upp. Det berittas att det dr for fa platser
inom rittspsykiatrin, vilket leder till att méinniskor fir fingelse istillet for
vard, men ocksa att det finns personer som sitter kvar inom rittspsykiatri i
onodan eftersom deras kommuner inte kan ta emot dem. Den senaste tidens
valdsdad kopplas ocksa till psykiatrireformen, det har gitt tio 4r sedan den
antogs och resultatet dr inte lyckat. Enligt SVT:s Uppdrag Granskning far
bara var tionde person med psykisk sjukdom den hjilp som de har ritt till.
Just pafdljd efter brott och rittspsykiatri har férekommit i debatt och
nyhetsrapportering av och till under 1990-talet och i bérjan av 2000-talet. 1
juni 2004 bjuder regeringen in samtliga partier till debatten som bland annat
handlar om ifall extremt farliga personer skall kunna ldsas in pa obestimbar
tid. Det har bland annat visat sig att rittspsykiatriska kliniker ger olika
behandlingar och gbr olika bedomningar, till exempel nir det giller
permissioner.

I oktober 2004 intriffar ett dubbelmord i Link&ping, en liten pojke och
en medelalders kvinna knivskirs till doéds. Uppmirksamhet riktas aterigen
mot de senare arens valdsdid, didr det gemensamma varit att
girningsmannen haft en psykisk stdrning och inte kint sina offer. Senare pa
hésten kommer dter psykiatriomridet upp pd mediernas dagordning. I
november tar fore detta brottaren Mikael Ljungberg sitt liv ndr han vérdas
tor depression vid den psykiatriska kliniken pd Molndals sjukhus. I
nyheterna berittas genast om sjilvmordet, och Ljungbergs anhoriga
medverkar i detta. Detta kan jimforas med nir artisten Ted Giérdestad tog
sitt liv 1997. Aven hir kom anhoriga att beritta 6ppet om Girdestads
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sjukdom, men inte direkt; ndr nyheten om hans déd kom beskrevs det att
han blivit pakord av ett tig. Mikael Ljungbergs sjalvmord 2004 leder till att
reglerna kring rapportering om sjilvmord pa sjukhus skirps si att alla
sjalvmord som sker pa sjukhus hiddanefter skall anmilas till Socialstyrelsen.

Aven 2005 hamnar rittspsykiatri pa nyhetsplats, rymningar leder till en
diskussion om att sikerheten maste ses 6ver. Men ocksd mdéjligheten att fa
bostad f6r personer med psykiska sjukdomar, nigot som ju betonats i
psykiatrireformen, far uppmirksamhet. I Malmé visade det sig att ett
kommunalt bostadsbolag fort register 6ver personer som de inte ville ha
som hyresgister och bland annat psykisk hilsa dr nigot som registrerats.
Annars riktades dter stor uppmirksamhet pa flyktingbarn — och varfér de
blir apatiska. Vissa menade att fenomenet bara finns i Sverige. Enligt
uppgifter skulle det férekomma att f6raldrar vanvardade sina barn for att fd
uppehillstillstind och en polisutredning i frigan kom att dven innefatta
sexuella 6vergrepp och misshandel. Enligt andra uppgifter drabbas
flyktingbarn av apati dven i1 andra linder i virlden och frigan debatteras
livligt ur flera aspekter — savil hur tillstaindet uppkommer som vem som bir
ansvaret.

I boérjan av 2000-talet lyfts 1 granskande reportage upp ndgra fall som kan
tyckas absurda men som visar pd svarigheter kring hantering av pafoljd av
brott och reglering kring tvingsvird. I augusti 2005 berittas i nyheterna att
en psykisk sjuk man dgnat sig at telefonterror inifrdn en psykiatrisk klinik,
detta var méjligt eftersom han enligt lagen far ringa hur mycket han vill. Det
rapporterades ocksa om en man med pedofili som fortsatt begi
barnpornografibrott inifrin rittspsykiatrisk klinik. I boérjan av 2006
rapporteras om en forrymd sexualbrottsling som kvitterar ut sin pension,
trots att han dr efterlyst fir polisen vare sig stoppa utbetalningarna eller
spara dem. Det uppdagas ocksi om pagdende hallickverksamhet inifrin
rittspsykiatriska kliniken i Helsingborg som kan drivas eftersom intagna har
ritt att ha mobil och dator.

Den psykiatriska virden och stéd till minniskor med psykiska sjukdomar
eller funktionshinder ute i kommunerna granskas ocksa. Pa hosten 2005
foljs den tio dr gamla reformen upp, kommunerna klarar inte av att ta hand
om de psykiskt sjuka och vet inte ens vilka de dr. Under 2006 fortsitter
frigan om psykiatriomradet att finnas pa nyhetsplats. Det handlar dter delvis
om brott, brister 1 varden eller rapportering om forbattringar i vissa fall. 1
september, strax innan riksdagsvalet, rapporterar regeringen att den arbetar

141



pa ett forslag om mer tving inom psykiatrin och folkpartiet kriver i
valrorelsen mer tvangsvard. Men i november handlar nyheterna dter om att
ansvaret fér minniskor med psykiska sjukdomar faller mellan stolarna och
att krafttag behévs sd att minniskor skall fa vard ndr de séker hjilp.

Den nya psykiatriutredningen, hosten 2006, betonade alltsa insatser till
unga minniskor. 1 december samma ar foreslds utredningar om vad
samhillet kan gbra for att hindra att unga tar sina liv.

Sammanfattningsvis dr psykiatriomridet i borjan av 2000-talet en fraga
savil pd den politiska dagordningen som pi mediernas dagordning. I
nyheterna beskrivs olika politiska utspel, dér det politiskt korrekta tycks vara
att sidga att kommunerna maste ta sitt ansvar och att det beh6vs mer
resurser till psykiatri — och ofta ocksé att det behévs olika insatser av tving,
exempelvis dven inom Oppenvarden. Det sker flera vildsddd i borjan av
2000-talet dér forévaren lider av psykisk sjukdom och dessa hindelser far
stor uppmarksamhet i nyhetsrapporteringen. Psykiatriomridet férekommer
alltsd ofta i nyheterna mellan 2002 och 2006, speciellt 2003 och 2004.
Virdfrigor ar nagot fler dn valdsinslag 2003 trots de vildsdad som skedde
det aret, medan véild dominerar 2004, bland annat dérfor att rittegingen
mot utrikesminister Anna Lindhs mérdare pagick dd. Antalet nyhetsinslag
om psykiatriomradet minskar 2005 och fortsitter nerat dven 2006, men det
intressanta det dret dr att medan fd nyhetsinslag handlar om wvald,
térekommer nyheter om vird dter oftare pa nyhetsplats.

5. Nyhetsvardet och psykiatrireformen

Tre tidsperioder kan urskiljas nir det giller psykiatriomradets nyhetsvirde
under de 27 aren som underséks — men hur stiller sig nyhetsvirdet 1 for-
hillande till férindringar som skett inom psykiatriomradet? Samhills-
forindringarna, frin en slutenvardsbaserad psykiatri till en mer
samhallsbaserad, har pagatt under hela perioden 1980-2006 och det ir dirfor
som undersOkningsperioden stricker sig 6ver sa ling tid. Psykiatrireformen
ir en reform som fitt stor uppmirksamhet och som blivit ndgot av en
symbol for férindringarna som har skett. Riksdagen fattades beslut om
reformen 1994 och den bérjade gilla frin 1 januari 1995. Det finns en tydlig
skillnad 1 hur psykiatriomrddet férekommer och presenteras i Rapport fore
psykiatrireformen, 1980-1993, och efter att beslutet om den togs, 1994-
2006.
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Nistan tva tredjedelar av inslagen om psykiatriomradet i Rapport under
den 27 dren som underséks har forekommit efter psykiatrireformen; 448 av
totalt 685 nyhetsinslag sindes 1994-2006. Detta leder till att
psykiatriomridet férekommer dubbelt sa ofta efter psykiatrireformen dn
tidigare (Tabell 7.1). Rapport har nistan tre nyheter om psykiatriomréidet per
minad efter psykiatriteformen. Som vi har sett tidigare blir
psykiatrinyheterna inte heller kortare, utan de tar dven mer utrymme av
programtiden. Efter psykiatrireformen mer 4n fordubblas den drliga
sindningstiden om psykiatriomradet i Rapport.

Tabell 7.1 Psykiatriomradets uppmarksamhet i Rapport fore och efter
psykiatrireformen

Antal inslag/ar Minuter/ar
Fore 17 33
Efter 34 75
Hela perioden 25 53

Psykiatriomradet férekommer mer frekvent och fir mer utrymme efter
psykiatrireformen 4n tidigare. Det far ocksd ett stdrre genomslag (Tabell
7.2). Psykiatrinyheter som inte presenteras som toppnyheter utgor
visserligen en nédgot storre andel efter psykiatrireformen 4n tidigare, men
skillnaden blir betydligt storre ndr det giller toppnyheter. Fére reformen
infordes, 1980-1993, presenterades endast 14 % av psykiatrinyheterna som
toppnyheter. Fran dret som beslut om reformen antogs och framat, 1994-
2006, presenterades fyra av tio psykiatrinyheter i Rapport som toppnyheter.

Tabell 7.2 Psykiatriomradets genomslag i Rapport fére och efter
psykiatrireformen

Andel toppnyheter (%)
Fore 14 n=233
Efter 42 n=425
Hela perioden 32 n=658

Att andelen toppnyheter Okar kan till viss del hinga samman med
forindringar i programprotokollen, fler nyheter presenteras 6ver huvud
taget som toppnyheter frin och med 1993. Eftersom psykiatriomradet dven
térekommer oftare och tar stdrre utrymme i nyhetsrapporteringen dr nog
inte  forindringarna i programprotokollen  hela  forklaringen.
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Psykiatriomradets nyhetsvirde tycks ha ¢kat. Aven om det empiriskt enbart
ar Rapport som jag undersoker, tror jag att detta kan siga ndgot dven om
svensk nyhetsrapportering i stort. Men dr psykiatrireformen forklaringen?
Eller finns det andra forklaringar? Detta kommer jag att underséka i
foljande kapitel, 6-10, om psykiatrinyheternas innehdll. Jag kommer att
presentera resultaten utifran hela undersokningsperioden 1980-2006, utifrin
tidsperioderna med olika nyhetsvirde eller perioderna fére och efter
psykiatrireformen, beroende pa vad jag anser ar relevant. Men alla tre sitten
att studera materialet ligger som underlag f6r analyserna.

Sammanfattande slutsatser

Nyheter om psykiatriomradet férekommer oftare, tar mer utrymme och blir
oftare toppnyheter sett 6ver de 27 4r som undersks, mellan 1980 och 2006.
Tre perioder med olika nyhetsvirde kan urskiljas: 1980-1987 da
nyhetsvirdet var lagt, 1988-2001 da nyhetsvirdet varierade och 2002-2006
da nyhetsvirdet var hogt.

Inom psykiatriomridet har det skett en stor férindring i och med att
varden idag i betydligt mindre utstrickning 4n tidigare sker inom
slutenvarden. Det var inte psykiatrireformen som i sig innebar férindringen.
Men det ir psykiatrireformen som ofta uppmarksammas och i och med den
tydliggjordes kommunernas ansvar fér minniskor med langvariga och
omfattande psykiska funktionshinder. Undersdkningsperioden kan dirfoér
ocksa delas in 1 en period fore psykiatrireformen, 1980-1993, och en period
efter att beslutet om den togs, 1994-2006. Att psykiatriomradet syns mer
Over tid blir tydligt om man jimfor dessa perioder. Tva tredjedelar av alla
nyhetsinslag som sinds om psykiatriomridet 1980-2006 sindes efter
psykiatrireformens inférande och psykiatriomradet far dubbelt sa mycket
utrymme 1 nyhetssindningarna denna period jimfért med den fOrra.
Perioden innan psykiatrireformen inférdes blev 14 % av psykiatrinyheterna
toppnyheter, perioden efter blev 42 % toppnyheter.

Psykiatriomradet, som jag definierar det, har beréringspunkter till savil
hilso- och sjukvird, sociala frigor och ildreomsorg som vildsbrott, men
trenden fér dessa omraden skiljer sig gentemot trenden for
psykiatriomrddet!t. En grov uppskattning dr att vardfrdgor allmint och

16 For jamforelse med min undersékning av psykiatriomradet och nyhetsrapporteringen i
Rapport generellt har jag gjort kérningar i den datamingd som finns pa JMG fran 1979 och
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vildsbrott uppmirksammas oftare i Rapport frin slutet av 1980-talet och
framadt 4n i borjan och mitten av 1980-talet, medan nyhetsinslag om sociala
fragor allmint férekommer 1 mindre utstrickning frin slutet av 80-talet, 4n
tidigare. Inget av dessa omraden har en lika stadig 6kning i férekomst som
psykiatriomridet som ju férekommer oftare period for period. Att
psykiatriomridet férekommer oftare i nyheterna tycks salunda inte kunna
forklaras av ett generellt 6kat intresse for hilso- och sjukvardsfrigor,
aldreomsorg, sociala fragor eller véldsbrott, utan snarare pd att omradet i sig
har férdndrats eller att journalisterna uppfattar det ha ett stérre nyhetsvirde.

framdt. Min unders6kning omfattar alla inslag, den stora Rapportstudien omfattar var fjirde
dag varfér frekvens har multiplicerats med fyra for jimforelser. Ar 2006 4r endast kodat t o
m maj, varfér en viss forsiktighet far iakttas kring slutsatser om perioden 2002-2006. Vird-
fragor allmint férekom i genomsnitt 34 ganger per ar 1980-1987, 49 ginger per dr 1988-2001
och minst 49 ganger per ar 2002-2006. Motsvarande siffror fér véldsbrott dr 1980-1987: 64,
1988-2001: 129, 2002-2006: minst 123. Inslag om sociala frigor allmint minskar period fér
period.
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Kapitel 8 Bilder av psykiatriomradet

Psykiatriomradet férekommer oftare 1 nyheterna i slutet av 1990-talet och
det tidiga 2000-talet 4n pa 1980-talet. Aven tittare som endast tar del av den
inledande presentationen av en nyhetssindning kommer i strre ut-
strickning 1 kontakt med psykiatriomradet, eftersom psykisk sjukdom oftare
forekommer som toppnyheter. Men vad dr det for bilder som méter
publiken? Vad handlar psykiatrinyheterna om? Medierna har kritiserats f6r
att bara vara intresserade av psykisk sjukdom i samband med valdsbrott.
Ligger vald bakom det 6kade nyhetsvirdet? Det har skett stora férindringar
i sdttet att organisera vard och stdd till minniskor med psykisk sjukdom.
Handlar psykiatrinyheterna om vardfrigor? Ar det bara problem som
hamnar i nyhetsrapporteringen eller handlar den ocksd om positiva fO1-
héllanden? Psykisk sjukdom berér bade individer och samhillet i stort. Det
handlar om enskildas lidande, det handlar om insatser av olika slag for att
méta de drabbades behov, det handlar om lagar och reformer for att
organisera dessa insatser eller motverka att skada uppstir. Det talas om att
medierna dr alltmer personifierade, giller det dven psykiatrinyheter sa att
individperspektivet blivit vanligare ddr? Eller dr det snarare sd att mediernas
uppdrag att informera om viktiga sambhillsfrigor innebdr att samhills-
perspektivet dr vanligare? Kort sagt: vad handlar nyhetsrapporteringen om
psykiatriomrddet om, dr den positivt eller negativt vinklad och utgir den
fran ett individ- eller ett samhillsperspektiv?

1. Huvudinnehall

I detta avsnitt kommer huvudinnehéllet i psykiatrinyheter att undersékas
overskadligt ( kapitel 9-11 undersoks det mer ingdende). Ett antagande dr
att varden och dess regelverk blir mer synligt i nyheterna eftersom vard och
stod till manniskor med psykiska sjukdomar har blivit mer samhaillsbaserat
under undersSkningsperioden. Ett konkurrerande antagande dr att dven
nyheter om vald har ékat eftersom vild och brott generellt tenderar att
genera hégt nyhetsvirde.

Ser man till alla psykiatrinyheter i Rapport mellan 1980 och 2006 ér det
nyheter om vard som utgér huvudinnehéllet (Tabell 8.1). Fyra av tio
psykiatrinyheter har pa ndgot sitt handlat om vird och psykiatriomridets
lagstiftning, medan drygt var fjirde har handlat om vald och efterféljande
rittsprocesser. Kategorierna dr omfattande. Nir det giller vdrd och
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lagstiftning handlar det dels om dess organisering, dels om alla typer av
insatser som ges eller som brister. Vald och rittsprocesser handlar om vald
som har begitts av eller mot en person med psykisk sjukdom, om
polisingripanden och rittsprocesser. Psykiska sjukdomar kan nimnas i
psykiatrinyheter med olika typer av huvudinnehall, men i det hér fallet avser
kategorin att sjukdomen 4r det som nyheten huvudsakligen handlar om.
Sjilvskadebeteende avser hir nyheter om sjdlvmord och sjilvmordsférsok,
savil intraffade hindelser som statistik och annan rapportering kring detta,
liksom annat sjilvskadebeteende som ungdomar som skir sig pd armarna.

Tabell 8.1 Huvudinnehall i nyheter om psykiatriomradet i Rapport 1980-2006
(procent)

Vard och lagstiftning 40
Vald och rattsprocesser 28
Psykisk sjukdom
Sjalvskadebeteende

Annat 20
Summa procent 100
Antal 663

Var femte psykiatrinyhet har handlat om ndgot annat dn vard, sjukdomar,
sjilvskadebeteende eller vild. Sddana nyheter handlar bland annat pa olika
siatt om flyktingars situation 1 Sverige. I augusti 1993 handlar till exempel
négra reportage i Rapport om en man frin Eritrea som ér flykting i Sverige:
7 Sen snart ett dr tillbaka halls en eritrean inldst i hiktet i Stockholm. Numera ligger
han bara och skakar under en handduk i en liten cell i hiktets sjukavdelning. Han har
pd ren svenska blivit tokig av att sitta inldst trots att han borde vara fri. Han ska
utvisas till Eritrea... men Eritrea végrar ta emot honom ... och den svenska polisen
vdgrar att lita honom vistas ndagon annanstans dn i hiktet...” (216). Mannens
situation foljs upp ett par dagar och det sdgs att han har blivit psykiskt sjuk
av inldsningen. Det berittas att han inte 4r ensam om denna situation, utan
att hundratals flyktingar delar den med regeringens goda minne (218). Andra
psykiatrinyheter som inte handlat om vard, vald, sjukdomar eller sjdilvmord
har till exempel handlat om kultur, frigan om ersittning till midnniskor som
tvangssteriliserats eller rittegangen mot professor Christopher Gillberg om
utlimnande av forskningsmaterial.

Nyheter med annat innehall d4n vérd, lagstiftning, véld, sjukdomar eller
sjalvskadebeteende Okar i absoluta tal 6ver tid. Sett till perioderna fére och
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efter psykiatrireformen sd férekom sidana nyheter i genomsnitt fyra ganger
per ar innan beslut om reformen togs 1994, medan det foérekom i
genomsnitt sex inslag per ar 1994-2006. Okningen blir 4n tydligare utifrin
perioderna med varierande nyhetsvirde. Aren 1980-1987 férekom tva till tre
nyheter av denna karaktir per ar, 1988-2001 nistan fem per dr och 2002-
2006 nio per ar. Men dessa nyheter utgbér dndd en mindre andel av
psykiatrinyheterna, efter psykiatrireformen har dess andel minskat med fem
procentenheter jimfért med den foregiende perioden. Aven nyheter om
sjilvskadebeteende utgér en mindre andel om man jimfér de tva
perioderna. Andra nyheter om psykiatriomradet maste alltsa utgéra en storre
andel av psykiatrinyheterna.

Nyheter om vard och lagstiftning och vild och rittsprocesser 6kar med
tre respektive fyra procentenheter efter psykiatrireformen. Sammantaget
dominerar dessa tvd huvudomriaden nyheterna om psykiatriomradet 1980-
2006. Perioden med lagt nyhetsvirde, 1980-1987, handlade 53% av
nyhetsrapporteringen om psykiatriomradet om detta, perioden med
varierande nyhetsvirde, 1988-2001, hade andelen &kat till 71 % och
perioden med hogt nyhetsvirde, 2002-20006, var siffran 67%. Perioden fore
psykiatrireformen, 1980-1993, handlade 63% om vard och lagstiftning samt
vald och brott, perioden efter psykiatrireformen, 1994-2006, var
motsvarande siffra 70%.

Vad nyheterna om psykiatriomradet handlar om kommer att undersékas
1 kapitel 9-11, 1 detta kapitel kommer jag att underscka férhéllandet mellan
tva typer av huvudinnehdll: ”vard” och ”vald”. Men forst kommer jag att
unders6éka perspektiv och vinkel i psykiatrinyheterna samt vad som
utmarker dess toppnyheter.

2. Perspektiv

Nir vird och stod till minniskor med lingvariga och omfattande psykiska
funktionshinder i huvudsak skulle ske utanfér sjukhusen innebar det stora
forindringar i samhillet. I Sverige har liknande férindringar ocksa skett
inom dldreomsorg samt viard och stéd till manniskor med fysiska
funktionshinder eller utvecklingsstorning. Forindringarna kan dirfér antas
inte bara std for att psykiatriomridet behdvde foérdndras, utan for ett
forindrat synsitt i sambhillet kring vird och omsorg. Manga individer
upplever psykiatriomradet utifrdn sina egna erfarenheter. Det handlar om
minniskor som har varit med pd mentalsjukhusens tid och andra som
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drabbats av psykisk sjukdom pa senare 4r, nirstdende och olika
personalgrupper.

Sjilva poidngen med att sammanfoga det breda och komplexa omradet
som jag kallar psykiatriomradet till ett omriade var bland annat att pa sa sitt
betona att det handlar om savil individer som samhaillsfrigor. Med de stora
forindringar som skett for psykiatriomradet i sambhillet under under-
sOkningsperioden, och att frigan sd tydligt kommit pid den politiska
dagordningen, borde det férekomma miénga nyheter ddr samhillsinsatser
intar en central plats. Ett antagande 4r att de rent av Okar i1 antal Gver tid,
eftersom virden till minniskor med lingvariga psykiska funktionshinder
blivit mer samhillsbaserad och dirmed synlig i sambhillet. Ett motsatt
antagande utgar fran att den 6kade personifieringen av medierna troligen
leder till att enskilda individer stills i centrum i stérre utstrdckning. Detta
antagande forstirks av att delaktighet i sambhillslivet f6r ménniskor med
psykiska funktionshinder betonas i dagens svenska sambhille. Det kan dérfor
antas att méinniskor med psykiska sjukdomar i storre utstrickning talar i
egen sak — dven i medierna. Nir det giller vilket perspektiv som nyhets-
rapporteringen av psykiatriomradet utgar frin underséker jag ddrfér tva
konkurrerande antaganden: (1) att nyhetsrapporteringen som utgar fran ett
samhaillsperspektiv 6kar, eftersom psykiatriomradet blivit mer synligt i
samhillet och virden mer sambhillsbaserad, (2) att nyhetsrapporteringen
med ett individperspektiv har Skat, eftersom personifieringen av medierna
har 6kat och att minniskor med psykiska funktionshinder skall vara mer
delaktiga 1 samhillslivet.

Med perspektiv menar jag i vilken man nyheter vinklas mot situationen
for enskilda individer eller som en friga som giller mer omfattande for
samhillet. I det senare fallet kan det handla om lagstiftning, reformer och
andra frigor som berdr stora grupper i samhillet. Det kan ocksé gilla storre
grupper direkt. Jag har valt att sdrskilt undersoka i vilken utstrickning som
nyhetsrapportering om psykiatriomradet utgar fran ett professionsperspektiv
eftersom olika yrkesgrupper har varit framtridande i diskussioner om
psykiatriomradet. Professionsperspektivet antas hir vara en del av samhills-
perspektivet.

Det dr sambhillsperspektivet som dominerar ndr det giller
nyhetsrapporteringen om psykiatriomradet 1980-2006 (Tabell 8.2). Sett over
hela perioden hade, i grova drag, tva tredjedelar ett samhillsperspektiv
(inklusive professionsperspektiv) och en tredjedel hade ett individperspektiv.
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Tabell 8.2 Individ-, professions och samhallsperspektiv pa
psykiatrinyheter 1980-2006 (procent)

Individperspektiv 35
Samhéllsperspektiv 59
Professionsperspektiv 6
Summa procent 100
Antal 597

Kommentar: I 53 inslag kunde ¢j bedémas vilket perspektiv som dominerade.

I mitten av 1980-talet férekom individperspektivet sillan eller inte alls i
nyheter om psykiatriomradet, inslagen hade vanligtvis ett samhaillsperspektiv
(Figur 8.1 och Figur 8.2). Fran 1988 och framit varierar det kraftigt mellan
hur ofta nyheter férekommer med individ- eller samhillsperspektiv (som i
detta fall innefattar professionsperspektivet). Men medan savil nyheter som
utgir fran ett individperspektiv som nyheter som utgir frin ett
samhillsperspektiv férekommer oftare sett Over tid, sd dr trenden mer
markerad nir det giller nyheterna som behandlar psykiatriomrddet ur ett
samhillsperspektiv. For det forsta forekommer det fler nyheter med ett
samhillsperspektiv sett till absoluta tal. Fér det andra dr R? -virdet dubbelt
sd hogt for trendlinjen for samhillsnyheterna (0,57) jaimfért med de mer
personorienterade nyheterna (0,28). Skillnaderna i R®-virdet innebir att det
finns en storre variation i vilken omfattning nyheter med individperspektiv
forekommer genom aren, medan samstimmigheten ar for ar nir det giller
nyheter med ett samhillsperspektiv dr storre.
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Figur 8.1 Psykiatrinyheter med individperspektiv i Rapport 1980-2006 (antal)
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Figur 8.2 Psykiatrinyheter med samhallsperspektiv i Rapport
1980-2006 (antal)
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Frin 1984 och fram till och med 1989 férekom betydligt fler nyheter
med samhillsperspektiv 4n med individperspektiv. I mitten av 1980-talet
forekom krittk mot mentalsjukhusen och det boérjade berittas om
forindringen som skett inom psykiatriomridet. 1997-1999 férekommer
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ocksa samhillsperspektivet 1 betydligt hogre utstrickning dn individ-
perspektivet. Vid den tiden uppmirksammades bristerna 1 stod till
minniskor med psykiska sjukdomar i samhillsdebatten. I det tidiga 2000-
talet dominerar ocksi samhillsperspektivet. Ar 2004 forekommer dock
ovanligt manga inslag som utgar fran ett individperspektiv. Det aret pagick
de rittsliga processerna efter mordet pa Anna Lindh, skotten i Knutby och
mord som skedde pa ett behandlingshem i Svenljunga. Det var framfér allt
fokus pa individer i samband med dessa hindelser som gjorde att si manga
nyheter utgick frin ett individperspektiv. Ofta ligger fokus pa férévaren,
som till exempel skall genomga en rittspsykiatrisk utredning. Det dr kring
rittsliga processer som individperspektivet dominerar 2004, dven om det
ocksa forekom i nyheter om ungdomars kroppsfixering och brottaren
Mikael Ljungbergs sjalvmord. De tva sista dren i undersdkningen, 2005 och
2000, forekom nyheter med individperspektiv sillan medan det fortfarande
var mdnga som utgick fran ett samhillsperspektiv. Psykiatriomradet var da
pa den politiska dagordningen pd flera sitt. Den nationelle psykiatri-
samordnaren Anders Milton hade tillsatts som en foljld av de
uppmirksammade vildsdaden 2003 och medverkade i samhillsdebatten.
Men det var inte bara sjilva virden som togs upp, utan ocksd Okade
mojligheter till tvingsvard och behov av 6kade resurser. I valrérelsen 2006
nimnde folkpartiledare Lars Leijonborg att det behévs férandringar gillande
vard och stéd till midnniskor med psykisk sjukdom.

I debatten kring psykiatriomradet har stundtals olika fragor kring
professioner framforts. Det har handlat om att olika yrkesgrupper forsckt
positionera sig, det har handlat om sikerhet och det har ocksd handlat om
sidana saker som giller yrken generellt, som léner och anstillnings-
férhallanden. Det dr forhdllandevis fa psykiatrinyheter som har utgatt frin
ett professionsperspektiv, men 1988 gjorde ungefir var femte psykiatrinyhet
det. Detta ar hade personal pa savil likarmottagning i Stockholm som pa
linsstyrelsen i Gavle utsatts for dédande vald av personer som ansdgs
psykiskt sjuka. Fackliga fértroendevalda uttalade sig om sikerhet och olika
personalgrupper, dven poliser, berittade om sina upplevelser. Att minniskor
med psykiska sjukdomar slussats ut 1 samhillet innebar att hem-
tjanstpersonal fick ansvar for att ge stod till nya grupper. Tva ar senare,
1990, ledde en vild strejk bland mentalskdtare 1 Malmé till att mentalsktare
som vigrat utféra skyddsarbete sades upp. Strejken féljdes upp i flera
reportage. Dessa handlade om missnéje bland andra vardgrupper gillande
l6ner och att arbetsdomstolen skulle ta upp frdgan om de strejkande skulle
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beordras aterga till arbetet. I februari handlar en toppnyhet i Rapport om
mobbning: ”For firsta gangen i Sverige klassas nu psykiska besvér efter mobbning som
arbetsskada.” (1406)

Individperspektivet férekommer i samma, eller ndstan samma, utstrick-
ning som samhillsperspektivet 1988, 1994 och 2004. Gemensamt for dessa
ar dr att det da pagick rittegingar efter uppmirksammade valdsdad. Ar 1988
pégick rittegangen mot de bada likare som var anklagade f6r styckmord pa
en kvinna i Stockholmstrakten och rittegingen mot mannen som dédade en
socialarbetare pa linsstyrelsen i Givle. Mattias Flinck dédade flera personer
i Falun 1994 och i rittegangen diskuterades hans psykiska tillstind, han hade
varit allvarligt psykiskt stord vid skjutningen men var det inte lingre vid
rittegingen. Rittegangarna efter mordet pi Anna Lindh innebar stor
uppmirksamhet kring f6révarens psykiska hilsa.

Nyhetsvirdet kunde sammanfattas utifrin tre tidsperioder med lagt,
varierande och hogt nyhetsvirde. 1 samtliga dessa perioder férekommer
samhillsperspektivet oftare dn individperspektivet i nyheter om psykiatri-
omradet. Bada perspektiven Okar i absoluta tal period f6r period, vilket inte
ir sa foérvanande eftersom antalet inslag ocksa Gkar period for period. Men
okningen 1 absoluta tal f6r nyheter som utgar frin ett samhillsperspektiv dr
mer markant 6ver tid dn Okningen for nyheter som utgdr frin ett
individperspektiv (Figur 8.1 och Figur 8.2). Aren 1980 till och med 1987
sindes 1 genomsnitt knappt tre inslag per ar om psykiatriomradet med ett
individperspektiv, 1988-2001 sindes 1 genomsnitt tre ganger si manga
sdadana nyhetsinslag. Perioden med hoégt nyhetsvirde, 2002-2000, sindes i
genomsnitt nistan fjorton inslag per ar med ett individperspektiv. Okningen
sker alltsd period for period, men springet, om uttrycket kan anvindas i
sammanhanget, sker mellan perioden med ldgt respektive varierande
nyhetsvirde. Nyhetsrapporteringen med ett sambhillsperspektiv Okar alltsd
mer markerat, 1 grova drag kan det sdgas att den fordubblas period for
period. Forsta perioden sindes i genomsnitt drygt sju nyhetsinslag per ar om
psykiatriomrddet med ett samhillsperspektiv, andra perioden nistan fjorton
och sista perioden 1 genomsnitt 27 eller 28 inslag per ar.

Psykiatrinyheter med samhillsperspektiv utgér en stérre andel av
psykiatrinyheterna samtliga perioder med olika hogt nyhetsvirde, men i
vilken utstrickning det gor sa varierar (Tabell 8.3). Aren 1980-1987 utgjorde
nyhetsinslag  med ett individperspektiv en dryg fjirdedel av
psykiatrinyheterna, 1988-2001 hade nidstan fyra av tio psykiatrinyheter ett
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individperspektiv medan de utgdr en tredjedel 2002-2006. Skillnaden i hur
stor andel av psykiatrinyheterna som har ett individperspektiv mellan
perioderna med lagt och hégt nyhetsvirde ir sex procentenheter.

Tabell 8.3 Perspektiv i nyheter om psykiatriomradet 1980-2006,
tre perioder med varierande nyhetsvarde

1980-1987 1988-2001 2002-2006
lagt varierande hogt 1980-2006
Individperspektiv 27 39 33 35
Samhéllsperspektiv 67 54 63 59
Professionsperspektiv 6 7 4 6
Summa procent 100 100 100 100
Antal 78 312 207 597

Kommentar: I 53 inslag kunde ¢j bedémas vilket perspektiv som dominerade.

Forindringen av psykiatriomradet har skett gradvis, men ndgot som det
talats om 1 det offentliga samtalet dr psykiatrireformen som bérjade gilla
1995 efter beslut 1994. Det har stundom, om idn felaktigt, talats om att det
var den som gjorde att minniskor med psykiska sjukdomar i mindre
utstrickning dn tidigare vardas pd sjukhus och reformen har utvirderats och
foljts upp och lett till nya atgirder. Kan man se nigon forindring i
perspektiv i psykiatrinyheter f6re och efter psykiatrireformen?

Perioden fére psykiatrireformen, 1980-1993, hade ungefir var tredje
psykiatrinyhet ett individperspektiv. Perioden efter, 1994-2006, hade det
skett en liten Okning. Skillnaden var tvd procentenheter. Den intressanta
skillnaden 4r istdllet den andel som professionsperspektivet férekommer i
psykiatrinyheterna. Fore psykiatrireformen utgjorde det 11 % av psykiatri-
nyheterna, efter reformen 3 %. Det skall dock papekas att sidana nyheter ir
sillsynta till antalet. Endast 35 nyheter under de 27 drens nyhetsrapportering
om psykiatriomrdadet hade professionsperspektiv. Ndgra enstaka hindelser,
dédandet av socialarbetare och efterfdljande sidkerhetsdiskussioner samt
mentalskotarstrejken, vilka skedde fore psykiatrireformen fir dirfor
genomslag och jag uppfattar inte fordndringen som nagon trend.

Det ir alltsd vanligare att psykiatrinyheter mellan 1980 och 2006 utgir
frin ett sambhillsperspektiv dn frin ett individperspektiv. Men bada
perspektiven Okar 1 absoluta tal. Utifrin detta kan alltsd bade antagandet att
nyhetsrapporteringen med samhillsperspektiv skulle 6ka och antagandet att
nyhetsrapporteringen med individperspektiv skulle 6ka anses ha blivit
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bekriftade. Nyheter med samhillsperspektiv dr fler till antalet, men nyheter
med individperspektiv utgdér en nagot stérre andel av nyheterna om
psykiatriomradet i slutet av undersékningsperioden 4n i dess boérjan. Ser
man istillet till skillnader mellan tidsperioderna med varierande nyhetsvirde
sker den stora 6kningen mellan perioden med lagt nyhetsvirde, 1980-1987,
och perioden med varierande nyhetsvirde, 1988-2001, fran 27 % till 39 %.
Direfter minskar andelen individnyheter, aren 2002-2006, till 33 %.
Skillnaden mellan perioden med ldgt nyhetsvirde och perioden med hogt
nyhetsvirde dr dnda storre, sex procentenheter, 4n perioden fore och efter
psykiatrireformen, som var tvd procentenheter. Psykiatriomridets nyhets-
virde har 6kat och det tycks som om individfokuserade nyheter dr en del i
forklaringen.

Vad ligger bakom denna férindring? Skillnaderna tycks visserligen ha ett
storre samband med nyhetsvirde 4n med psykiatrireformen, men det ér
inda troligt att orsaken till stor del stir att finna i forindringarna inom
psykiatriomradet. Forindringarna frin vard huvudsakligen pa stora sjukhus
till vdard pa sjukhus endast vid sirskilda behov och under begrinsad tid dr en
process som pagatt under minga ar, men dir en stor férindring skedde pa
1980-talet med utflyttningen fran de stora mentalsjukhusen. Nir sedan
uppfoljningar av hur det gatt for fore detta patienter visade att manga for illa
och inte fick det stéd de hade behov av genomfdrdes psykiatrireformen.
Men dven uppfdljningar av denna reform ledde till kritik mot att méinniskor
foll mellan stolarna, det vill siga mellan socialtjinstens ansvarsomride och
psykiatrins. Stor uppmirksamhet pd brister i samhillsinsatserna och flera
uppmirksammade véldsbrott som kopplades samman med att férévaren
inte fatt tllricklig vard for sin psykiska sjukdom ledde till att
psykiatriomradet utreddes dnyo och att omradet tydligare kom pa den
politiska dagordningen. Det har dirfér funnits olika skil till att psykiatri-
omradet férekommit i nyhetsrapporteringen och det kan tinkas att sival
individ- som samhillsperspektiv kan férekomma nir det giller olika typer av
huvudinnehdll. Virdnyheter kan ju till exempel bide utgd frin ett
samhillsperspektiv kring reformerna pa en samhillsniva och ett individ-
perspektiv pa vad detta innebir for en enskild individ. Vildsnyheter kan till
exempel ha ett individperspektiv dd det handlar om férévare eller offer eller
ett samhaillsperspektiv nir det giller sikerhet f6r medborgarna.

Ar da antalet nyheter med ett individperspektiv ir nistan lika vanliga
som sambhillsorienterade psykiatrinyheter tycks sammanfalla med fokus pa
vald, till exempel rittegingar efter mord som begitts av personer som
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misstinks lida av psykisk storning. Det finns ocksid perioder nir
samhillsperspektivet dominerar, till exempel pa 1980-talet nir utflyttningen
frain mentalsjukhusen uppmirksammades, och pa 1990-talet, ndr psykiatri-
reformen uppmirksammandes. Ar det en slump — eller finns det ett sam-
band mellan innehall och perspektiv?

Samhillsperspektivet dominerar i nyheter om psykiatriomradet — men
inte ndr det giller nyheter om vild och rittsprocesser, da dr individ-
perspektivet vanligare (Tabell 8.4). Man kan ocksa vinda pa det och da
konstatera att av nyheter som vinklas mot individ handlar 63 % om vald pa
nédgot sitt medan 13 % handlar om vird. Av de nyheter som vinklas pa ett
samhillsperspektiv handlar 57 % om vard medan bara 6 % handlar om vald.

Tabell 8.4 Perspektiv p& huvudinnehall i Rapport 1980-2006 (procent)

Vérd och vald och Psykisk  Sjalvskade-
lagstiftning  réttsprocesser  sjukdom beteende Annat Totalt
Individperspektiv 11 85 20 21 29 35
Samhéllsperspektiv 89 15 80 79 71 65
Summa procent 100 100 100 100 100 100
Antal 250 156 44 24 122 596

Det dr nyheterna om vild och rittsprocesser som si att sdga sticker ut
och skiljer sig fran Ovriga psykiatrinyheter, vilka vanligtvis har ett samhalls-
perspektiv. Nyheter om vald och rittsprocesser har diremot vanligtvis ett
individperspektiv.

3. Vinkling

”Det dr bara vald och elinde i medierna”, dr ett pastdende som tycks vara
litt att framféra. Desto svirare dr det att besvara hur det verkligen férhaller
sig. Det som uppfattas som negativt av en part kan uppfattas som objektiv
granskning av en annan, till exempel nir det giller behandling av psykisk
sjukdom. Att lyfta fram och underséka faktiska problem kan upplevas som
negativt, men fir samtidigt ses som en uppgift for medierna i vart samhille.
Nir hindelser och skeenden har inslag av dramatik eller nir nagot ovintat
intriffar anses det innebira ett hogt nyhetsvirde. Det forvintade blir sillan
nyheter. I linje med det gamla talesittet att ”hund bet man” inte dr en nyhet,
men att “man bet hund” 4r det, 4r det inte en nyhet att méinniskor som ir
sjuka far vard och behandlas med respekt. Det dr det forvintade.
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Nyheter kan alltsd per definition sdgas ofta ha en negativ vinkel. Med
utgingspunkt fran detta dr ett antagande att nyhetsrapporteringen om
psykiatriomriadet domineras av nyheter med negativ vinkel. Och eftersom
psykiatriomréidet tycks fi ett storre nyhetsvirde Sver tid och dramatiska och
ovintade saker tenderar att vara negativa dr ett annat antagande att det dr de
negativt vinklade nyheterna som 6kar mer dn de positiva, det vill sidga att en
orsak till att psykiatriomridet férekommer mer pd nyhetsagendan ér att
andelen negativt vinklade nyheter 6kar.

Det ir alltsa svirt att definitionsmissigt avgéra om en nyhet skall ses
som positivt eller negativt vinklad. I vissa fall innehaller samma nyhet inslag
av bada delar. Var tredje nyhet, ungefir, har inte heller kunnat bedémas vara
huvudsakligen positivt eller negativt vinklad eller kan ha inneburit inslag av
bida (Tabell 8.5). Men negativt vinklade nyheter dominerar medan endast
knappt var tionde nyhet om psykiatriomradet har en positiv vinkel under
hela perioden 1980-2000.

Tabell 8.5 Psykiatrinyheter i Rapport 1980-2006 med negativ eller positiv
vinkel eller neutrala (procent)

Negativ vinkel 57
Positiv vinkel 9

Ingen valens/neutralt 34
Summa procent 100
Antal 653

Sex av tio psykiatrinyheter under de 27 aren mellan 1980 och 2006 har
en negativ vinkel och dessa nyheter blir vanligare under periodens giang
(Figur 8.3). Nyheter med positiv vinkel ir betydligt firre till antalet och blir
inte heller sa mycket vanligare (Figur 8.4), medan nyheter som antingen varit
neutrala eller som saknat valens visserligen 6kar men inte lika markerat som
de negativt vinklade nyheterna.
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Figur 8.3 Psykiatrinyheter med negativ vinkel i Rapport 1980-2006 (antal)
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Figur 8.4 Psykiatrinyheter med positiv vinkel eller neutrala i Rapport
1980-2006 (antal)
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Kommentar: 56 inslag har haft en positiv vinkel, medan 225 inslag har varit neutrala.

Andelen nyheter med negativ vinkel 6kar savil om man jaimfér mellan
perioderna med varierande nyhetsvirde som fére och efter psykiatri-
reformen (Tabell 8.6 och Tabell 8.7). Diremot finns det en skillnad. Nir det
giller perioder med varierande nyhetsvirde sa minskar andelen nyheter med
positiv vinkel, medan det inte sker ndgon férindring om man utgir fran
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perioderna fére och efter psykiatrireformen. Efter psykiatrireformen 6kar
andelen nyheter med negativ vinkel pa de neutrala nyheternas bekostnad.
Nyheter med positiv vinkel utgjorde alltsa en storre andel under perioden
med lagt nyhetsvirde, medan det fére och efter psykiatrireformen ligger helt
stabilt. Psykiatriomrddets 6kade nyhetsvirde bekriftas av den nagot ckade
andelen negativt vinklade nyheter.

Tabell 8.6 Vinkel — nyheter om psykiatriomradet i Rapport 1980-2006,
tre perioder med varierande nyhetsvarde (procent)

1980-1987 1988-2001 2002-2006 1980-2006
lagt varierande hogt Totalt
Negativ vinkel 55 56 60 57
Positiv vinkel 13 8 7 9
Ingen valens/neutralt 32 36 33 34
Summa procent 100 100 100 100
Antal 96 332 225 663

Tabell 8.7 Vinkel — nyheter om psykiatriomradet i Rapport 1980-2006,
fore och efter psykiatrireformens genomférande (procent)

1980-1993 1994-2006 Totalt
Negativ vinkel 54 58 57
Positiv vinkel 9 9 9
Ingen valens/neutralt 37 33 34
Summa procent 100 100 100
Antal 237 416 653

Psykiatrinyheter har oftast en negativ vinkel och det dr dessa nyheter
som framfOr allt Okar i antal. Om vi ser till frigan om psykiatriomradets
medialisering sa stimmer den sa till vida att det dr negativt vinklade nyheter
som star for den andelsmissigt stérsta 6kningen av nyhetsrapporteringen
om psykiatriomradet.

Huruvida en nyhet skall ses som positiv eller negativ kan, som tidigare
nidmnts, vara svart att avgora. Det dr dock ett rimligt antagande att nyheter
om vald och rittsprocesser till allra storsta delen fir sdgas vara negativa.
Hilften av nyheterna om vild och rittsprocesser har ocksa haft negativ
vinkel medan hilften saknat sidan virdering eller har betraktats som
neutralt (Tabell 8.8). Ingen nyhet som handlar om véld och rittsprocesser
har haft en positiv vinkel. Nir det giller nyheter om véird- och
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lagstiftningsfriagor 4r det rimligt att forvinta sig fler positiva nyheter 4n nir
det giller vald och rittsprocesser. Sd dr ocksa fallet. Av nyheter som handlar
om vird eller lagstiftning har 16 % en positiv vinkel. Men nyheterna om
vird och lagstiftning har till dnnu stérre andel dn nyheter om véald och
rittsprocesser en negativ vinkel. Medan 49 % av nyheter om vald och
rittsprocesser dr negativt vinklade dr 57 % av nyheterna om vard och
lagstiftning negativt vinklade.

Tabell 8.8 Psykiatrinyheter med positiv och negativ vinkel i Rapport
1980-2006 (procent)

Vard och Vald och ratts- Psykisk Sjalvskade-
lagstiftning processer sjukdom beteende Annat Totalt
Positiv vinkel 16 0 12 10 4 9
Negativ vinkel 57 49 42 59 72 57
Ej valens/neutralt 27 51 46 31 24 34
Summa procent 100 100 100 100 100 100
Antal 260 177 52 29 135 653

Det dr bara sjilvskadebeteende som i lika stor utstrickning dr negativt
vinklade som nyheter om vard och lagstiftning. Att nyheter om sjdlvmord
eller unga flickor som skir sig dr negativa ir sjalvklart, men det férekommer
ocksa nyheter om forebyggande arbete och mdijlighet att ridda manniskor.
Eller som en nyhet i april 1998: Akt farre personer i Sverige begar sjalvmord. De
senaste dren har antalet minskat stadigt, det visar en sammanstillning som
landstingsforbundet har giort. Inte sen 1960 har sd fa svenskar tagit livet av sig.”” (340).

Nir det giller relationen mellan perspektiv och innehall skiljer alltsd vald
och rittsprocesser ut sig genom att det domineras av individperspektiv,
medan &vriga psykiatrinyheter huvudsakligen utgar fran ett sambhills-
perspektiv. Nar det giller vinkling i nyheterna dr det inget omrade som
sticker ut pd samma sitt. Men det dr ddremot intressant att en storre andel
av nyheterna om vird och lagstiftning har negativ vinkel 4n vad nyheterna
om vald och rittsprocesser har.

4. Toppnyheterna

Nyhetsvirdet for psykiatriomridet Skar alltsa savil nir det giller hur ofta
det férekommer i nyhetsflédet som hur stort utrymme och vilket genomslag
det far. Eftersom psykiatriomradet blir vanligare som toppnyhet innebir det
en storre chans dven for medborgare som bara tittar pa inledningen av en
nyhetssindning att uppmirksamma nyheter om psykiatriomradet.
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De flesta toppnyheterna handlat om vérd eller lagstiftning. Fyra av tio
toppnyheter handlar om detta, medan en tredjedel handlar om véld och
rittsprocesser. Psykiska sjukdomar 4r huvudinnehall i sju procent av
toppnyheterna, fyra procent handlar om sjilvskadebeteende och arton
procent handlar om andra saker men med koppling till psykisk sjukdom. Att
vard och lagstiftning utgdr den stérsta andelen toppnyheter beror pa att det
ar flest till antalet. Liksom vildsnyheterna skiljde ut sig frin det 6vriga
materialet nir det giller perspektiv, skiljer de ut sig nir det giller relationen
mellan innehall och toppnyhet (Tabell 8.9). Nistan fyra av tio
psykiatrinyheter om vald och rittsprocesser blir toppnyheter, medan det
annars dr mindre dn en tredjedel av psykiatrinyheterna som blir toppnyheter.

Tabell 8.9 Huvudinnehall som blir toppnyheter 1980-2006 (procent)

Vérd och vald och Psykisk  Sjalvskade-

lagstiftning  réttsprocesser  sjukdom beteende Annat Totalt
Toppnyhet 31 39 27 29 28 32
Ej toppnyhet 69 61 73 71 72 68
Summa procent 100 100 100 100 100 100
Antal 264 173 52 28 134 651

Toppnyheter handlar alltsd oftare om vard och lagstiftning 4n om vald
och rittsprocesser och det beror pa att nyheter om psykiatriomridet oftare
handlar om det férra. Diremot blir nyheter om véld och rittsprocesser i
storre utstrickning toppnyheter 4n vad nyheter om vard och lagstiftning blir.
Toppnyheter handlar ofta om négot negativt. Mer 4n sex av tio toppnyheter
handlar om negativt vinklade nyheter (Tabell 8.10). Det it bara sju procent
av toppnyheterna som har positiv vinkel.

Tabell 8.10 Toppnyheter om psykiatriomradet med positiv och negativ
vinkel i Rapport 1980-2006 (procent)

Negativ vinkel 63
Positiv vinkel 7
Ej valens/neutralt 30
Summa procent 100
Antal 207

Psykiatrinyheter om vard och lagstiftning eller om vild och efterfoljande
rittsprocesser dr alltsd den typ av huvudinnehall som dominerar. Nyheter
om vald skiljer sig gentemot 6vriga nyheter om psykiatriomrddet nir det
giller perspektiv, de utgar oftare 4n andra nyheter fran ett individperspektiv,
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och de blir toppnyheter i storre utstrickning dn andra psykiatrinyheter. I det
foljande avsnittet kommer jag att stilla de tva typerna av huvudinnehall mot
varandra for att undersoka eventuella skillnader 6ver tid.

5. Vard och vald i psykiatrinyheter

Nyhetsrapporteringen om psykiatriomradet handlar i1 stor utstrickning om
vardfragor, sivil insatser av olika slag som organiseringen av dessa och
reformer som skett pa samhaillsnivdi. Men nyheter om valdsbrott och
efterféljande rittsprocesser utgdr ocksa en stor andel, och det ir dessutom
ofta sidana nyheter som liter tala om sig nir psykiatrinyheter debatteras. 1
detta avsnitt kommer jag att stilla dessa tva typer av psykiatrinyheter mot
varandra och jimféra deras utveckling 6ver de 27 aren mellan 1980 och
2006. Men eftersom virden svarar mot behov som uppstit i och med
psykisk sjukdom, och eftersom sjilvmord och annat sjilvskadebeteende
kopplas samman med psykisk sjukdom, kommer 4ven nyheter som handlar
om detta att liggas samman med virdfragor. P4 detta sitt stiller jag extrema
hindelser, som valdsbrott, gentemot en bevakning av psykiatriomradets
kdrna: psykiska sjukdomar och sambhillets insatser f6r att méta behov som
uppstar pa grund av dessa sjukdomar. I kapitel 10 och kapitel 11 kommer
jag att beskriva och analysera vad nyheterna handlar om, hir kommer jag att
stilla det grupperade materialet mot varandra.

Med ”virdnyheter” och 7vard” avser jag, 1 detta avsnitt,
nyhetsrapportering som huvudsakligen handlar om psykiska sjukdomar och
sjalvmord, sjalvmordsférsék och annat sjilvskadebeteende samt statistik om
detta. Hit hor forstds dven alla typer av virdinsatser och annat stéd som
samhillet ordnar fér miénniskor med psykisk sjukdom oavsett vilken
huvudman som stir for insatsen samt lagstiftning inom psykiatriomradet
och de reformer och organisatoriska forindringar som skett. Med
“valdsnyheter” och vald” avser jag nyheter om vildsbrott av eller gentemot
nigon person med psykisk sjukdom, polisingripande och rittsprocesser.

Pa 1980-talet dominerades nyhetsrapporteringen om psykiatriomradet av
nyheter om vird, sjukdomar eller sjalvmord (Figur 8.5). Det ir egentligen
bara aren 1982 och 1988 dd dven nyheter om vild férekom 1 ndgon storre
utstrickning. Ar 1982 knivskars personal pa en likarmottagning i Fruingen
utanfér Stockholm till déds av en man som antogs vara psykiskt sjuk. Ett
annat valdsdid med koppling till psykisk sjukdom gillde en rittegang i
vilken en 17-arig flicka stod dtalad f6r att ha dédat en tredring och dir ritten
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beslutade att hon skulle genomgi rittspsykiatrisk undersdkning. Men detta
ar handlade nyheterna ocksi om misstinkta Overgrepp mot patienter pa
Langbro mentalsjukhus utanfér Stockholm och Sankt Lars i Lund. Ar 1988
forekom till och med nagot fler nyheter om véld 4n om vard, men bada
typerna av nyheter férekom oftare det dret 4n tidigare pa 1980-talet. Det var
1988 som ett par vildsdad i Givle fick uppmirksamhet i nyheterna, men
samma 4r foljdes forindringarna inom psykiatrin upp i en serie reportage i
Rapport.

Figur 8.5 Vard och vald i psykiatrinyheter i Rapport 1980-2006 (antal)
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—a—"Vard" "Vald"
Kommentar: 346 inslag har handlat om “vérd”, 182 har handlat om ”vald”.

Vird” omfattar hir det som i tabell 6.1 beskrivs som vard och lagstiftning, psykiska
sjukdomar och sjilvskadebeteende, medan ”vald” dr det samma som véld och rittsprocesser.

Fran 1988 till och med 1996 hade nyheter om “vard” och vild” en
liknande utveckling, de 6kade eller minskade i antal per 4r pa ungefir samma
sitt. Men 1997, 1998 och 1999 6kade antalet ”vardnyheter” dr for 4r medan
antalet “véldsnyheter” dr betydligt ldgre. Psykiatrireformen, som bdrjade
gilla 1995, inférdes fOr att betona kommunernas ansvar f6r méinniskor med
omfattande psykiska funktionshinder eftersom mdnga saknat tillrdckligt
stod. Att det inte fungerade tillfredsstillande i och med att reformen in-
tordes visas 1 nyheterna. I februari 1997 handlar en Rapportsindnings forsta
nyhet om detta: V7 skall bitja med ett exempel fran den omdiskuterade psykvirden i
Swverige. Omdiskuterad framforallt for att massor av patienter dom senaste dren skickats
hem fran klinikerna. 1 Sundsvall har socialtjansten placerat en psykiskt stird man i en
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barack pa ett industriomrade. .. anpassning, kallas det for...” (317). Det skulle bli
fler reportage om boende f6r minniskor med psykisk sjukdom de nidrmaste
aren. Men ocksa om varden generellt, som i ett inslag i maj 1997: ”Virden av
de psykisk sjuka fungerar pa manga hall allt for daligt. Det séger Socialstyrelsen idag.
Mer dn hailften av landets kommuner vet inte ens hur manga psykiskt sjuka de har”’
(321). Tva ar senare, i maj 1999, dr psykiatriomradet toppnyhet 1 Rapport:
”Den svenska psykvarden blir allt dyrare men trots det mar patienterna inte baittre. Dom
flesta sitter ocksa sysslolisa hela dagarna. Det konstaterar Socialstyrelsen som idag
presenterar en utvdrdering av den fem dr gamla psykiatrireformen...” (371). Kritik
mot virden kom inte bara fran Socialstyrelsen. I augusti framfors kritik som
handlar om personlig erfarenhet av att vara sjuk och att vara anhoérig: ”Den
svenska psykvérden dr fortfarande pi medeltidsnivi. Det hévdar forfattaren Asa Moberg
som skrivit en bok tillsammans med sin manodepressive sambo, fotografen Adam Insetti-
Gombos. Boken dr en naken berdttelse av hur det dr att vara psykiskt sjuk, och
samtidigt en allvarlig kritik mot den svenska sjukvarden.” (381).

Aren 2000 och 2001 férekommer vard- och vildsnyheter i ungefir
samma utstrackning, en relativt ringa sidan. Men 2002 sker en forindring.
Medan nyheter om vald fortsitter att forekomma séllan (fyra pd hela aret i
Rapport), 6kar antalet vardnyheter fran atta till 21 jimfért med féregiende
ar. Ungas psykiska ohilsa uppmirksammades, det handlade om brister i
skolhilsovirden (449) och barn- och ungdomspsykiatrin (467). I juli handlar
en psykiatrinyhet om att A4 fler barn och ungdomar fir antidepressiva mediciner. 1
Malmi har till exempel utskrivningarna av sa kallade Lyckopiller til] ungdomar, ikat
med flera hundra procent, dom senaste fem dren...” (454). Hir kan det vara en
poing att komma ihdg att medicinerna som ibland kommit att kallats f6r
lyckopiller 4r de nya antidepressiva mediciner, SSRI-preparat, som
introducerades i bétjan av 1990-talet. Okningen med flera hundra procent
skall alltsd stillas mot att det var relativt nytt att 6ver huvud taget skriva ut
dessa likemedel till ungdomar. SSRI-preparaten férekom i flera nyheter
samma 4r. Det handlade savil om att de riddade manga hundra liv per ar i
Sverige som att deras effekt ifrdgasattes. Det tycks som om just olika
behandlingar mot psykisk sjukdom uppmirksammades den hir tiden. Flera
nyheter gav positiva signaler, som att ett svenskt forskarlag hade utvecklat
en metod f6r att bota anorexi (453) och om behandling mot kronisk trétthet
(459), men det férekom ocksd mer kritiska nyheter, som 1 november: ”En
patient i Malmi stammer stor-landstinget Region Skane, och kriver en baly miljon
kronor i ersdttning. Patienten anser sig ha fatt en felaktig ntskrivning av lugnande medel
och mdlet vantas fa stor principiell betydelse.” (462).
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Ar 2003, d det hinde flera vildsdad med koppling till psykisk sjukdom
varav mordet pa utrikesminister Anna Lindh var ett, sindes 22 inslag om
”vald” med koppling till psykisk sjukdom och 31 om “vird”. ”Vard” och
”vald” hinger ibland intimt samman i psykiatrinyheterna, som exempelvis i
maj 2003 ndr Rapport féljde upp hindelsen da en man gick till attack mot
minniskor med ett jirnspett pa tunnelbanestationen Akeshov: I natt anhills
den 32-drige mannen som gick birsdrkargang bland forbipasserande utanfor en
tunnelbanestation i Stockbolm. Och nu ska man undersoka om personalen pa den
dppenvdrdsmottagning som slappte iviig mannen bar giort ndt fel.” (485).

Nir rittegingarna mot Mijailo Mijailovic, anklagad for att ha dédat Anna
Lindh, pagick 2004 gjordes minga kopplingar mellan psykisk sjukdom och
vald 1 nyheterna: “Idag fortsatte hovrittsforbandlingarna om mordet pa Anna Lindh.
I centrum stod tva Jverlikare med belt olika bedimmningar av Mijailovies psykiska
hdlsa...” (567). Detta foljdes dagen efter av forstanyheten 1 Rapport om att:
?ldag avslutades hovrattsforhandlingarna om mordet pa utrikesminister Anna Lindp.
Och  slutpliideringarna  handlade om HUR  gjuk  Mijailo Mijailovic var under
morddagen.” (568). En vecka senare meddelades domen: > Mzjailo Mijailovic dr
Skyldig till mord pa utrikesminister Anna Lindh, men han dr for sjuk for att kunna
domas till fangelse”” (570). 1 nyheter uppmirksammades att vildsddden kunde
hinga samman med brister i samhaillsinsatserna till ménniskor med svira
psykiska sjukdomar och funktionshinder, i januari 2004: “Manga ser den
senaste tidens valdsdad som ett resultat av psykiatrireformens misslyckande. 1 dr dr det
precis tio dr sedan reformen antogs och resultatet dr bedrivligt. Bara omkring var tionde
psyksjuk fdr den bjalp dom bar ritt till, avsigiar Uppdrag Granskning ikvill.” (542).
Mordet pda Anna Lindh och den efterféljande rittegingen ledde alltsd till att
vald, psykisk sjukdom och brister 1 samhillets vard och st6d relaterades till
varandra. Det gavs ocksa en personlig koppling: ”En av dom som ansvarade for
den stora psykiatrireformen for tio dar sedan var forra statsridet Bo Holmberg, idag
landshivding i Nykdping. I en Rapport-intervju hivdar han idag, att kommuner och
landsting bar buvudansvaret for att reformen har misslyckats. Det har nu snart gatt ett
balvar sen Holmbergs hustrn, utrikesminister Anna Lindh, mordades. Det var et
politiskt mord, dven om fordvaren ocksd var psykiskt sjuk, anser Holmberg.---" (550).

Vi har tidigare sett att vald och réttsprocesser nista lika ofta ir neutrala
som de dr negativt vinklade, medan nyheter om vard och lagstiftning oftare
ar negativt vinklade. Detta skulle kunna bero pa att det i nyheter om vild
och rittsprocesser framkommer svirigheter som finns angiende be-
démningar om exempelvis pafoljd efter brott, och att dessa nyheter dé visar
olika sidor av problemet. Att nyheter om vird och lagstiftning ofta har en
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negativ vinkel kan bero pa att det kring dessa fragor blir sa patagligt negativt
nir det brister. Aven om citaten ovan enbart skall ses som illustrerande
exempel anser jag att de snarare stirker dessa teser.

Ar 2004 forekom valdsnyheter som mest i Rapport under nagot av de 27
aren som undersoks, de tva foljande aren sjunker férekomsten kraftigt och
2006 sinder Rapport endast fyra vildsnyheter. Vardnyheter férekommer
diremot oftare, 2005 sdnde Rapport 20 vardnyheter och 2006 sindes 27.

Om man jamfér “vard” och “vild” under de olika tidsperioderna hittar
man ingen storre fOrindring fore och efter psykiatrireformen. Efter
psykiatrireformen har vird knappat in tvd procentenheter av virdnyheternas
dominans, 67 % fore reformen och 65 % efter. Underséker man istillet de
tre tidsperioderna med olika hogt nyhetsvirde sker storre forindringar
(Tabell 8.11). Sammantaget av alla nyheter som handlade om “vird” och
”vald” handlade endast en av fem om “vald” 1980-1987, perioden med lagt
nyhetsvirde. Féljande period, did nyhetsvirdet varierade, hade
”valdnyheterna” Okat sin andel till 38 %.

Tabell 8.11 Vard och vald i psykiatrinyheter i Rapport, tre perioder med
varierande nyhetsvarde (procent)

1980-1987 1988-2001 2002-2006
lagt varierande hogt
"\ard” 80 62 65
"Vald” 20 38 35
Summa procent 100 100 100
Antal 75 266 187

Kommentar: ”Vird” omfattar hir det som i tabell 6.1 beskrivs som vird och lagstiftning,
psykiska sjukdomar och sjilvskadebeteende, medan vild” 4r det samma som vald och
rattsprocesset.

”Valdsnyheter” utgdr alltsd en mindre andel av psykiatrinyheterna under
perioden med ldgt nyhetsvirde dn under perioderna med hégre. Detta ar
inte férvanande. Det ovintade och dramatiska tenderar ju att generera
nyhetsvirde. Men det kan inte vara hela foérklaringen. I si fall borde
“valdsnyheterna” fortsitta att Oka sin andel under perioden med hogt
nyhetsvirde, vilket inte 4r fallet, ’vildsnyheterna” minskar istillet sin andel
nigot. Aven “vardnyheter” tycks ha ett nyhetsvirde.

Nyheter om vald och rittsprocesser tenderar att vara negativt vinklade,
men som vi tidigare sett dr dessa nyheter 1 storre utstrickning neutrala 4n

167



vad nyheter om vird och lagstiftning samt sjilvskadebeteende 4r. Nyheter
om vard och lagstiftning med negativ vinkel dr vanligast bland de negativt
vinklade psykiatrinyheterna och de blir vanligare Gver tid. Perioden med lagt
nyhetsvirde férekom ungefir tvd negativt vinklade nyheter om vérd och
lagstiftning per ar. Da nyhetsvirdet varierade, 1988-2001, férekom mellan
fem och sex negativt vinklade nyheter om vird och lagstiftning per ar och
2002-2006 tio nyheter per ar. Forklaringen tycks saledes finnas dels i
uppmirksamhet kring valdshindelser och efterféljande rittsprocesser, dels i
bevakning kring vardfragor och lagstiftning géllande psykiatriomradet.

Sammanfattande slutsatser

I nyhetsrapporteringen om psykiatriomradet dr samhillsperspektiv vanligare
in individperspektiv. Negativa nyheter dr vanligare 4n positiva. Dessa
trender blir 4n mer markerade Gver tid. Flest nyheter, fyra av tio, handlar om
vard och lagstiftning medan drygt var fjirde nyhet handlar om brott eller
vild pa ndgot sitt. Nyheter med negativ vinkel 4r alltsd vanligare 4n positiva,
detta giller naturligt nog nyheter om vald och rittsprocesser men andelen
negativa nyheter om vard och lagstiftning dr ocksa betydligt stérre dn
positiva. Toppnyheter om psykiatri utgdrs till stérsta delen av vird- och
lagstiftningsnyheter, men det beror pa att de dr flest till antalet. Nyheter om
vald och rittsprocesser har en storre tendens att bli toppnyheter dn Gvriga
nyheter om psykiatriomridet, och de utgir oftare frin ett individperspektiv
an vad 6vriga nyheter gor. Psykiatrinyheter om vild och rittsprocesser
skiljer ddrmed ut sig gentemot 6vriga psykiatrinyheter. Amnen som genom
att innehdlla inslag av dramatik och konflikt ha ett nyhetsvirde och som
genom att de dessutom utspelar sig 6ver tid passar mediernas arbetssatt.

Tva saker tycks leda till att nyheter i stérre utstrickning dn annars blir
toppnyheter: att de handlar om vald eller rittsprocesser samt att de, oavsett
vad de handlar om, har en negativ vinkel. Manniskor som enbart tar del av
toppnyheter och stinger av TV:n efter den inledande presentationen av
kvillens huvudnyheter kan dirfor troligen uppfatta att nyhetsrapporteringen
om psykiatriomradet domineras av vald eller negativa nyheter. Detta kan
forklara att vissa uppfattningar om nyhetsrapporteringen verkar fa faste,
trots att det inte helt stimmer med den faktiska nyhetsrapporteringen.
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Kapitel 9 Psykiatriomradets nyhetsaktorer

Psykiatriomradet syns 1 storre utstrickning pa nyhetsplats pa 1990-talet och
bérjan av férsta decenniet pa 2000-talet d4n pd 1980-talet. Under perioden
som undersoks, 1980-2006, har stora fordndringar skett ndr det giller hur
samhillet organiserar stéd och vard till manniskor med psykiska sjukdomar.
Forindringar tycks drivas framdt av olika skidl och det dr ofta svirt att
avgora vilka skil eller vems argument som viger tyngst (se Kapitel 5
Sambhillet och psykiatriomradet). Detta giller inte enbart samhallsfrigor om
hur vird och stéd skall organiseras, om lagstiftning och pafoljd efter brott
som begitts av en person som varit allvarligt psykiskt sjuk. Fragor inom
psykiatriomradet handlar hégst patagligt om enskilda individers situation,
savil om att fa behandling och annat st6d som att tvingas vardas mot sin
vilja.

Minga berors, manga har intressen, manga har nagon form av ansvar —
men vems bild ges i svensk nyhetsrapportering? Och vem eller vilka handlar
nyheterna om? Psykiatriomridet innebir att omridet omfattar savil individ-
som sambhillsperspektiv. Foretrider psykiatriomridets nyhetsaktorer sig
sjdlva som privatpersoner eller sina professioner eller framtrider de som
representanter for politik, myndigheter och organisationer?

Grundantagandet ér att manniskor fran psykiatriomrddet blir mer synliga
i medierna eftersom psykiatriomradet blivit mer synligt i samhillet. Ett annat
antagande dr att minniskor med psykiska sjukdomar uttalar sig mer i
nyheterna eftersom malet med dagens psykiatripolitik dr delaktighet i
samhillslivet. Och att de talar i egen sak och med sitt eget namn. Ett tredje
antagande 4r att socionomer och andra foretridare for socialtjinsten har
blivit mer synliga i medierna eftersom socialtjdnstens ansvar fér minniskor
med omfattande och langvariga psykiska funktionshinder har stirkts.

1. Intervjupersonerna

Det dr minga aktorer som berdr och berbrs av psykiatriomradet. Aktérerna
kan sammanfattas i tre grupper; minniskor som foretrider sig sjilva som
privatpersoner, foretridare for olika professioner eller for politik,
myndigeter och organisationer vilka hir gemensamt kallas fo6r
samhillsféretridare. Professionsforetridarna utgdr den stOrsta andelen
(Tabell 9.1), ndstan varannan person som intervjuas i psykiatrinyheterna
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under de 27 dren foretrdder ndgon profession. Var femte intervjuperson
uttalar sig 4 sina egna vigar som privatperson.

Tabell 9.1 Intervjupersoner i Rapport 1980-2006 som foretrader sig sjalva,
professioner eller samhallet (procent)

Privatpersoner 21
Professionsforetradare 47
Samhéllsforetradare 32
Totalt 100
Antal 1129

Det ir fler personer som uttalar sig om psykiatriomradet i svenska nyheter i
borjan av 2000-talet 4n pa 1980-talet. Aren 1980-1987, perioden med lagt
nyhetsvirde, intervjuades i genomsnitt 16 personer per ar i psykiatri-
nyheterna i Rapport, medan det intervjuades i genomsnitt 92 personer per ar
under perioden med hégt nyhetsvirde, 2002-2006. Savil privatpersoner som
professionsforetridare och samhillsféretridare  férekommer oftare i
psykiatrinyheterna om man ser till absoluta tal. Diremot férindrar sig de
olika gruppernas andel sett 6ver tid. Professionsféretridarna, som ju
dominerar om man ser till alla 27 dren som undersoks, minskar i andel sett
till perioderna med varierande nyhetsvirde (Tabell 9.2). Bade privatpersoner
och samhillsforetridare 6kar i andel som intervjupersoner, men det finns en
skillnad mellan grupperna. For privatpersoner kommer den stora dkningen
under perioden med varierande nyhetsvirde, foljande period minskar
andelen ndgot dven om Okningen alltsd fortsitter i absoluta tal. Samhills-
foretridarna, som ju ocksd 6kar period fOr period i absoluta tal, utgdr en
storre andel forst 2002-2006, perioden med hogt nyhetsvirde.

Tabell 9.2 Intervjupersoner i nyheter om psykiatriomradet 1980-2006, tre
perioder med olika hogt nyhetsvarde (procent)

1980-1987 1988-2001 2002-2006
lagt varierande hogt
Privatpersoner 17 28 23
Professionsforetradare 64 52 36
Samhaéllsforetradare 19 20 41
Totalt 100 100 100
Antal 129 542 458
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En mojlig forklaring till att privatpersoner 6kar under perioden 1988-
2001 dr att manniskor med psykiska sjukdomar bérjat bli mer synliga i
samhillet och i nyhetsrapporteringen. En annan méjlig forklaring dr att
anh6riga och minniskor som mdter minniskor med psykiska sjukdomar i
sin ndrmilj6 uttalar sig. Nir sedan samhallsforetrddarna, under perioden
2002-20006, 6kade savil 1 absoluta tal som andelsmissigt skulle detta kunna
hinga samman med att psykiatriomradet i storre utstrickning kom upp pé
den politiska dagordningen. Brister i vard och stdd samt intriffade
valdshindelser kan ha lett till att olika myndighetspersoner i hdogre
utstrickning intervjuades. Uttalanden fran kinda personer tenderar ju ocksi
att hinga samman med nyhetsvirde. Att psykiatriomridets nyhetsvirde ar
hégt 2002-2006 skulle dels kunna hidnga samman med de hindelser som
sker, dels med de personer som vill uttala sig. Men f6r att kunna diskutera
det vidare kommer de olika grupperna att studeras mer ingdende i foljande
avsnitt.

2. Samhallsforetradarna

Psykiatriomradet dr en friga som berdr olika myndigheter, organisationer
och sjilvklart det politiska omradet. Jag kommer hir att huvudsakligen
presentera resultaten utifrdn olika huvudgrupper av samhallsféretridare.
Vilka aktérer dessa huvudgrupper representerar presenteras i Tabell 9.3.
Indelningen dr inte sjilvklar. Jag skiljer till exempel pd vardgivare och
myndigheter, vil medveten om att det finns ett myndighetsansvar dven for
vardgivarna. Hos de olika aktérer som jag hir sammanfér till
“Rittsvisendet” finns naturligtvis ocksd myndighetsansvar, men jag vill
unders6ka rittsvisendet speciellt med tanke pa tidigare jimforelse mellan
nyhetsrapporteringen kring vard och vild. Jag vill kunna jimfora olika
gruppers foérhillande till varandra, som vardtagare mot vardgivare och
vardgivare 1 relation till myndigheter och politiker.

Rittsvisendet utgdér den storsta andelen av samhillsféretridare som
intervjuas i Rapport under de 27 dren (Tabell 9.3). Var fjirde intervjuperson
kommer fran denna grupp, som domineras av representanter for polis och
domstolar. Den nist stérsta huvudgruppen dr “Myndigheter” och hir ir
Socialstyrelsen den vanligaste aktoren. Socialstyrelsen som aktor i nyheter
om psykiatriomradet fir ses som naturlig eftersom det dr en
tillsynsmyndighet som utreder och ger ut foreskriften om virden. I
september 2005 toppas en Rapportsindning av: “Gokvdilll Ja, Sveriges
kommuner klarar inte av att ta hand om dom psykiskt sjuka — det visar den storsta
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granskningen som bittills giorts av den tio dar gamla psykiatri-reformen. Efter snart ett
decenninm vet manga kommuner inte ens vilka dom sjuka dar.”” (636). Med anledning
av utredningen intervjuas sivil en projektledare pa Socialstyrelsen som en
utredare vid Sveriges kommuner och landsting. En representant fran
Fountain House liksom ordféranden f6r RSMH intervjuas ocksa.
Representanter fér brukarorganisationer férekommer annars i relativt liten
utstrickning 1 psykiatrinyheterna.

Tabell 9.3 Samhallsforetradare som intervjuas i psykiatrinyheterna i Rapport
1980-2006 — huvud- och undergrupper

Huvudgrupp Procent Antal | Undergrupp Antal
Vardtagare 7 25 | Patient- och brukarorganisationer 25
Psykiatri
Halso- och sjukvard
Landsting
Vérdgivare 14 49 | socialtjanst 13
Kommun (ej specifikt socialtjanst) 3

Sveriges kommuner och landsting (nationellt)
Behandlingshem / gruppbostad

Politiker 14 5p | Statsrad 20
Ovriga politiker 32
Polismyndighet 45
Réttsvésende 27 99 | Kriminalvard 10
Domstol 44
Socialstyrelsen 26
Forsakringskassan och Riksforsékringsverket
Myndigheter 20 73 Arbetsformedlingen
Lansstyrelsen
Statliga och 6vriga utredningsvasendet 20
Andra centrala myndigheter 17
Andra 18 64 Facklig organisation 7
Ovriga 57
Summa 100 362 362

Under de 27 dren som underséks har flera utredningar om
psykiatriomriadet pagatt, bland andra utredningar om  tvdngsvard,
utredningen som ledde fram till psykiatrireformen och den nationella
psykiatrisamordnarens utredning 2003-2006. Foretridare fér utrednings-
visendet dr den nist vanligaste aktoren bland foretridare f6r myndigheter.
Med tanke pd att det i psykiatrireformen papekades att méinniskor skulle ha
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bostad och daglig sysselsittning ville jag underséka om foretridare f6r
Arbetsférmedlingen intervjuades. Sa var inte fallet. Om daglig sysselsittning
diskuteras 1 psykiatrinyheterna s dr det inte med fOretridare fér Arbets-
térmedlingen.

Politiker och vérdgivare utgdr lika stor andel av sambhillsféretridarna,
14 procent vardera. Bland virdgivarna férekommer foretridare for
socialtjdnst ndgot oftare dn foéretridare fOr psykiatri. Men psykiatri
tillsamman med hilso- och sjukvard, som det ju dr en del av, férekommer
nédgot oftare dn socialtjdnst och 6vriga kommunrepresentanter och betydligt
oftare om man riknar med landstingen. Aven om representanter fér lands-
ting, hilso- och sjukvard och psykiatri dr vanligare som intervjupersoner i
psykiatrinyheter dn foretrddare fo6r kommun och socialtjdnst, sa intervjuas
indé bada huvudminnen i psykiatrinyheterna.

Det idr intressant att representanter for patientfGreningar och
brukarorganisationer intervjuas ndstan lika ofta som representanter for
landsting, hilso- och sjukvird och psykiatri sammantaget intervjuas. Tyder
det pa att manniskor med psykiska sjukdomar har blivit synligare 1 medierna
i och med férindringarna fran slutna institutioner till samhillsbaserad
psykiatri? Bade ja och nej, om man jimfér tiden fére och efter
psykiatrireformen.

I absoluta tal 6kar antalet intervjuer med fOretridare fér vardtagare,
diremot utgdr de en mindre andel bland intervjuer med samhillsféretridare.
Samma tendens giller f6r vardgivarna (Tabell 9.4). De som utgdr nidgot av
psykiatriomradets kdrna blir alltsd 4 ena sidan mer vanligt férekommande
som intervjupersoner i psykiatrinyheter, men 4 andra sidan dr det andra
samhallsféretridare som gor det dn mer. Foretridare for rittsvisende och
myndigheter dr vanliga intervjupersoner och de blir det 1 storre utstrickning
efter psykiatrireformen. Men den stora skillnaden stir politiker f6r. Perioden
som foregir psykiatrireformen, 1980-1993, intervjuas endast fem politiker
totalt 1 psykiatrinyheterna i Rapport. En av dessa representerar regeringen.
Perioden efter psykiatrireformens inférande, 1994-20006, intervjuas 19
statsrdd och 28 andra politiker och sammantaget utgor politiker en storre
andel av intervjupersonerna bland samhillsforetridarna dn virdgivarna.
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Tabell 9.4 Samhallsforetradare som intervjuas i psykiatrinyheter i Rapport,
fore och efter psykiatrireformen (procent)

1980-1993 1994-2006

Vardtagare 11 6

Vardgivare 16 13
Politiker 7 16
Rattsvasende 26 28
Myndigheter 18 21
Andra 22 16
Totalt 100 100
Antal 76 286

De olika grupperna av samhillsféretridare uppvisar intressanta skillnader
nir det giller hur framtridande de dr under perioderna med varierande
nyhetsvirde. Aren 1980-1987 férekom i genomsnitt endast tre
samhillsféretridare per ar medan det 2002-2006 intervjuades 37 till 38
samhillsféretridare per 4r. Andelen mellan de olika grupperna har for-
skjutits (Tabell 9.5). Perioden med lagt nyhetsvirde var det alltsa generellt fa
intervjuer med samhillsféretridare, men nistan hilften av dessa var
toretridare fOr vardtagare eller virdgivare. Perioden med hogt nyhetsvirde
ar inte ens var femte intervjuperson foretridare for dessa grupper. Diremot
ar var femte samhillsforetridare politiker, av dessa dr 16 statsrdd och 21
nigon annan typ av politiker. Politiker 4r den grupp som stadigt Skar sin
andel period for period om man ser till perioderna med varierande
nyhetsvirde.

Tabell 9.5 Samhallsforetradare som intervjuas i psykiatrinyheter i Rapport,
tre perioder med varierande nyhetsvarde (procent)

1980-1987 1988-2001 2002-2006

lagt varierande hogt
Vardtagare 21 9 4
Vardgivare 25 10 14
Politiker 4 9 20
Rattsvasende 12 33 25
Myndigheter 21 24 17
Andra 17 15 20
Totalt 100 100 100
Antal 24 152 186

Det statliga utredningsvisendet representeras flera ganger mellan 2002
och 2006. Som efterverkan pa vildshindelserna kom nyheten om den nya
psykiatriutredningen den 9 oktober 2003: ”Effer fritiken mot psykvarden utsdg
regeringen idag Anders Milton till nationell psykiatri-samordnare. Milton ska i samrad
med regeringen forbattra varden och han tror att det bebivs mer pengar till kommuner och

174



landsting” (527). 1 Rapport intervjuas savil den nye psykiatrisamordnaren
som socialminister Lars Engqvist.

Eftersom nyheter om vald har ett nyhetsvirde dr det inte konstigt att
foretridare for rittsvisendet ocksd férekommer i stérre utstrickning under
perioder med hogre nyhetsvirde. Aren 1988-2001, da nyhetsvirdet varierade
kraftigt, kom var tredje samhillsféretridare som intervjuades frin
rittsvisendet. Foljande period var fjirde. Diremot kar gruppen i absoluta
tal; 1988-2001 intervjuades tre till fyra foretrddare for rittsvisendet per ar,
2002-2006 nio per ar. Politiker 6kar samma perioder fran en per ar till sju
per dr. Aven myndighetsforetridare blir vanligare sett till absoluta tal. Men
den grupp bland samhillsféretridarna som kliver fram under perioden med
hégt nyhetsvirde dr politikerna.

3. Professionsforetradarna

Professionsforetriadarna  dr den grupp som oftast intervjuas om
psykiatriomradet. Tidigare forskning (Rasmussen & Hoéijer, 2005) har visat
att psykiatriker dr vanligt férekommande intervjupersoner i psykiatrinyheter.
Sa dr det ocksa i denna undersékning. Var femte person som intervjuas i
Rapport om psykiatriomradet dr psykiatriker. Det dr ingen annan grupp
bland vare sig professionsféretridarna, samhillsféretridarna eller privat-
personerna som dominerar i liknande utstrickning.

Bland féretridarna for professioner dr minst fyra av tio intervjupersoner
psykiatriker (Tabell 9.6). Siffran kan till och med vara hogre eftersom det
bland de Gvriga likarna kan finnas ndgon som dr psykiatriker utan att det har
framgitt!”. Knappt var tionde intervjuperson som fOretrdder nigon
profession kommer fran andra yrken inom hilso- och sjukvirden, som
mentalskGtare och sjukskoterskor. Nistan var tionde foretridare f6r nagon
profession som intervjuas i psykiatrinyheterna kommer dock fran ett helt
annat omrade: juridiken. Advokater och juridiska ombud intervjuas 1 storre
utstrickning dn psykologer i psykiatrinyheterna i Rapport 1980-2006.

17 For att underska férekomsten av psykiatriker i psykiatrinyheterna har likarnas specialist-
kompetens underséks med hjilp av Likarmatrikeln 1997 och Likarmatrikeln 2006.
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Tabell 9.6 Professionsféretradare som intervjuas i Rapports psykiatrinyheter
1980-2006 (procent)

Psykiatriker 43
Lakare ovrigt 9
Halso- och sjukvardpersonal évrigt 8
Psykolog 7
Socionom/kurator/socialarbetare 2
Psykoterapeut 2
Personligt ombud 1
Advokat/juridiskt ombud 9
Annan profession/expert 19
Summa 100
Antal 529

Det ligger i sakens natur att psykiatriker dr en yrkeskategori som genom
sin position, kunskap och erfarenhet efterfrigas nir det giller psykiatri-
nyheter. Men med tanke pa att varden blivit alltmer samhillsbaserad och att
socialtjdnsten fitt ett Okat ansvar, dr det en rimlig férvintan att socionomer
forekommer 1 allt storre utstrickning som intervjupersoner. S4 dr dock inte
fallet. Det dr betydligt firre intervjupersoner som tillhér denna yrkesgrupp dn
som dr psykiatriker — och socionomer férekommer inte alls som
professionsforetridare  2002-2006 (Tabell 9.7). Aven om socionomer
forekommer en del i nyheterna 1988-2001 ér det inte sa ofta som varje ar,
medan psykiatrikerna under samma tid férekommer i genomsnitt néstan nio
ganger per ar. Allra vanligast dr psykiatriker som intervjupersoner 1994.
Psykiatriker utgér en ungefir lika stor andel under alla tre tidsperioderna
med olika hogt nyhetsvirde, didremot utgér de en stérre andel efter
psykiatrireformen 4n tidigare. Ovriga likare och annan hilso- och
sjukvardspersonal utgdér en mindre andel under perioderna med varierande
och hogt nyhetsvirde dn perioden med lagt. Hilso- och sjukvardspersonal
utgér, med undantag for psykiatriker, ocksd en mindre andel efter
psykiatrireformen 4n perioden som féregar den.

Socionomer intervjuas inte alls i psykiatrinyheterna 2002-2006, det gor
diremot psykologer och de utgdr en nagot stérre andel bland professions-
foretridarna dn de gjort tidigare under undersékningsperioden. Andelen
jurister 6kar efter psykiatrireformen och sirskilt under perioden med hogt
nyhetsvirde, 2002-2006. Men det var ocksa en period da flera rittegingar
genomférdes efter valdsddd, som mordet pa Anna Lindh.
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Tabell 9.7 Professionsforetradare som intervjupersoner i nyheter om
psykiatriomradet, tre perioder med olika hogt nyhetsvarde (procent)

1980-1987 1988-2001 2002-2006

lagt varierande hogt
Psykiatriker 40 44 42
Léakare ovrigt 21 6 7
Vardpersonal vrigt 16 9 3
Psykolog 6 6 9
Socionom/kurator/socialarbetare 1 4 0
Psykoterapeut 1 3 2
Personligt ombud 0 1 0
Advokat/juridiskt ombud 2 8 16
Annan profession/expert 13 19 21
Summa 100 100 100
Antal 83 280 166

Redan i botjan av dr 1984 diskuterades sikerhet och samhillsskydd mot
grova valdsbrott. Frigan skulle bli 4n mer aktuell under aret. Ett mycket
uppmirksammat vildsddd intriffade pa sommaren med dédsskjutningarna i
Falun. I rittegangarna som féljde diskuterades vilken paféljd brottet skulle
leda till. Lars Lidberg, professor i rittspsykiatri, férekom flera ganger i
Rapport angiende rittegingarna. Lars Lidberg 4r en relativt vanlig
intervjuperson ndr det giller psykiatriomradet i nyheterna pda 1990-talet.
Minst 24 ginger intervjuas Lidberg, vilket kan stillas i jimforelse med att det
endast dr 25 intervjuer som gjorts med foretridare f6r brukarorganisationer
och 20 intervjuer med regeringsrepresentanter. Andra kinda psykiatriker
som aterkommer 1 psykiatrinyheterna dr psykiatrikerna Sten Levander, Ulf
Asgard, Tomas Eriksson och Marianne Kristiansson's, Tillsammans med-
verkar dessa fem psykiatriker i dtminstone 52 intervjuer; i minst 23 % av
intervjuerna med psykiatriker dr det ndgon av dessa personer som
medverkar. Manga av intervjuerna som gjorts med psykiatriker tycks handla
om rittspsykiatri.

Antalet inslag med medverkande psykiatriker 4r ocksd hégt 2003 nir
flera valdsddd kopplades till psykisk sjukdom. De féljande aren férekommer
psykiatriker 1 mindre utstrickning — liksom firre nyhetsinslag handlar om
brott och vald 2005 och 2006. Men psykiatriker kan férekomma 1 alla typer
av psykiatrinyheter. Att det forekommer ménga inslag dir psykiatriker

18 Tnledningsvis kodades inte enskilda psykiatriker, tanken féddes nir vissa kinda dterkom.
Det finns dirfor en reservation for att dven andra psykiatriker kan aterkomma.
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intervjuas de ar da manga inslag handlar om brott och vild eller vard och
lagstiftning dr i sig inte konstigt. Intressantare dr att det 1988 férekom
forhallandevis minga inslag om bida dessa dmnen, medan psykiatriker
endast intervjuades fyra ganger. Detta dr férekom didremot andra
professionsforetradare, savil bland 6vrig vardpersonal som socionomer och
polis — inte minst med andledning av de véildsamheter som skedde mot
tjdnstemadn vid linsstyrelsen 1 Gévle.

Psykiatriker dr alltsi den profession som dominerar nyheter om
psykiatriomradet.  Socionomer  férekommer 1 liten  utstrdckning.
Psykoterapeuter, som i botten skall ha nigon annan utbildning (ofta
psykologer, socionomer och likare enligt Socialstyrelsen!?), férekommer i
samma utstrickning som socionomer. Vanligare ir psykologer perioden
2002 tll 2006, da i genomsnitt tre psykologer intervjuades per ar i
psykiatrinyheterna. Andra likare, 4n psykiatriker, och 6vrig vardpersonal dr
ocksa forhillandevis vanliga som intervjupersoner. Men det dr ocksd
advokater och juridiska ombud, vilka férekommer oftare i nyheterna 2002-
2000, 1 genomsnitt sju per ér. Jurister férekommer fyra ganger sa ofta som
socionomer i psykiatrinyheterna 1980-2006.

Var tionde intervjuperson som féretrider nagon profession dr advokat
eller juridiskt ombud. Ar 2002-2006, perioden med hogt nyhetsvirde,
intervjuades fem juridiska ombud per 4r och gruppen utgjorde den nist
storsta andelen bland professionsféretriddarna. Den nist vanligaste gruppen
professionsforetridare som intervjuas 1 psykiatrinyheterna kommer inte fran
psykiatriomradet utan dr advokater eller juridiska ombud.

Men den grupp som dominerar inte bara bland professionsféretridarna
utan bland alla intervjupersoner ér psykiatrikerna. Och de utgdr en storre
andel bland professionsforetrddarna efter psykiatrireformen dn de gjorde
tidigare. Trots att psykiatrin har blivit mer samhillsbaserad dr det
fortfarande den medicinska disciplinen som dominerar nir det giller vilka
professionsfoéretridare som uttalar sig i nyheterna om psykiatriomradet.

Ohttp:/ /www.socialstyrelsen.se/ Amnesord/utbildning_o_kompetens/legitimationer/Psykot
erapeututbildningsgangen.htm
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4. Privatpersonerna

Privatpersoner dr inte lika vanligt férekommande 1 nyheter om
psykiatriomrddet som professionsféretridare och “samhillsféretridare”.
Men personer som har eller har haft psykisk sjukdom och som intervjuas
om detta 1 nyheterna blir vanligare om man ser till de tre perioderna med
vatrierande nyhetsvirde (Tabell 9.8). Mellan 1980 och 1987 férekom tva
personer totalt under de atta aren, mellan 2002 och 2006 framtridde i
genomsnitt tre personer per ar. Det kan ha varit fler. En stor grupp
intervjupersoner foérekommer endast med namn och det har av
programprotokollen inte gatt att klargora till vilken kategori de hor.
Diremot ér det intressant, och nigot ovintat, att personer som framtrader i
nyheter utan att vara identifierbara tycks ha 6kat. Mellan 1980 och 1987
forekom det inte alls, mellan 1988 och 2001 férekom det sex ginger pa
fjorton dr och 2002 till 2006 framtridde tva till tre personer per ar pa nigot
sitt anonymiserade i Rapports psykiatrinyheter. Det tycks sdledes som
minniskor med egen erfarenhet av psykisk sjukdom oftare intervjuas i
psykiatrinyheterna. Aven om de ibland gér det anonymiserat.

Tabell 9.8 Privatpersoner som intervjuas i nyheter om psykiatriomradet i
Rapport, tre perioder med olika h6gt nyhetsvarde (procent)

1980-1987 1988-2001 2002-2006 Totalt
lagt varierande hogt
Personer med psykisk sjukdom 9 15 13 14
Narstaende till personer m. psykisk sjukdom 0 15 17 14
Narstaende offer for valdsdad 0 4 9 6
Offer for valdsdad 0 0 0 0
Allménhet 23 5 9 8
Privatperson med namn, oklar kategori 68 56 40 50
Privatperson, anonym 0 5 12 8
Summa 100 100 100 100
Antal 22 110 106 238

Nirstdende har blivit mer synliga i nyheter om psykiatriomridet. Det
giller savil nirstaende till personer med psykisk sjukdom som nirstiende till
offer f6r vildsdid. Mellan 1980 och 1987 forekom de inte alls, diremot de
foljande perioderna. Nirstiende till personer med psykisk sjukdom
férekommer mer dn dubbelt sa ofta som nirstidende till offer f6r vildsdad.
Det finns exempel pd kidnda personer som trider fram som nirstiende i
nyheterna. Asa Moberg berittar om sin erfarenhet av att leva med en
manodepressiv. man. Anna Lindhs make Bo Holmberg intervjuas efter
hustruns déd och rittegingarna. Holmbergs medverkan fir dessutom en
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dubbel inging. Han dr nirstdende, men medverkade ocksa i
psykiatriutredningen pa  1990-talet. Aren 2002-2006 medverkade i
genomsnitt tva nirstidende till offer for vildsddd per 4ar i nyheterna medan
drygt tre anhériga till personer med psykisk sjukdom medverkade. Personer
som sjilva utsatts for vildsdad forekommer inte i psykiatrinyheterna — dven
om de férekommer i andra nyheter, som exempelvis efter Lasermannens

dad.

Minniskor med psykiska sjukdomar intervjuas i nagot stérre omfattning
sett Over de tre perioderna, det samma giller deras anhériga. Psykiatriker ér
den storsta grupper intervjupersoner 6ver huvud taget, men foretridare for
myndigheter och organisationer utgér en storre andel intervjupersoner sista
perioden, 2002-2006, dn tidigare. D4 har politiker blivit vanligare
intervjupersoner, men vanligast bland myndighets- och organisationsfore-
tridare dr representanter for rittsvisendet.

Hittills har det handlat om vilka som intervjuas och &ommer till tals. Men
vilka handlar nyheterna om?

5. Nyheterna handlar om individer — inte "dom psykiskt
sjuka”

Olika typer av aktorer intervjuas 1 psykiatrinyheterna, men vem eller vilka
handlar nyheterna om? Vem eller vilka édr psykiatrinyheternas omtalade
aktorer? Dominerar nidgon grupp pi samma sitt som psykiatrikerna
dominerar bland intervjupersonerna?

Var femte person som intervjuas i psykiatrinyheterna uttalar sig som
ptivatperson, den vanligast férekommande intervjupersonen foretrider
nagon profession. Nir det giller vilken aktor inslagen handlar om ar
forhillandet det omvinda (Tabell 9.9). Sex av tio omtalade aktdrer dr
privatpersoner medan endast 14 % handlar om nédgon professions-
foretradare. Nistan var fjirde omtalad aktér 4r nagon typ av
samhillsforetridare.
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Tabell 9.9 Omtalade aktorer i Rapports psykiatrinyheter 1980-2006
(procent)

Privatpersoner 63
Professionsforetradare 14
Samhallsforetradare 23
Totalt 100
Antal 330

Privatpersoner dr den dominerande aktérsgruppen vare sig man ser till
perioderna med olika hogt nyhetsvirde eller perioderna fére och efter
psykiatrireformen. Perioden efter psykiatrireformens inférande har
privatpersonernas andel som omtalade aktdrer 6kad medan professions-
foretradarnas har minskat (Tabell 9.10). Samhillsféretridarna har minskat
négot, men ir den grupp som forindras minst.

Tabell 9.10 Omtalade aktérer i Rapports psykiatrinyheter, fére och efter
psykiatrireformen (procent)

1980-1993 1994-2006
Privatpersoner 54 68
Professionsforetradare 20 10
Samhéllsforetradare 26 22
Summa 100 100
Antal 130 200

Under perioderna med olika hogt nyhetsvirde (Tabell 9.11) sker en
forindring under mellanperioden 1988-2001, di nyhetsvirdet varierade.
Privatpersonerna Okade da i1 omfattning medan bide professions- och
samhillsféretridarna minskade. Sista perioden har samhillsféretridarna dter
samma andel som under perioden med lagt nyhetsvirde medan privat-
personerna visserligen har minskat nigot, men fortfarande utgér en storre
andel 4n under perioden med lagt nyhetsvirde. Professionsforetridarnas
andel didremot minskar period for period.
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Tabell 9.11 Omtalade aktérer i Rapports psykiatrinyheter, tre perioder med
varierande nyhetsvarde (procent)

1980-1987 1988-2001 2002-2006
lagt varierande hogt
Privatpersoner 53 66 62
Professionsforetradare 19 15 10
Samhaéllsforetradare 28 19 28
Summa 100 100 100
Antal 57 163 110

Jamfér man grupperna utifran att de zteryjuas i nyheterna eler att
nyheterna bandlar om dem finns savil likheter som skillnader. Privatpersoner
som uttalar sig i nyheterna Okar ocksd under 1988-2001 (Tabell 7.2) for att
sedan minska nigot, medan professionsforetridarnas andel minskar period
tor period. Detta moénster dr alltsa likartat men nir det giller intervju-
personer utgdr professionsforetridare en storre andel, ndr det giller
omtalade aktorer utfor privatpersoner en storre andel. Samhaillsforetridarna
ir dock inte andelsmissigt den stérsta gruppen omtalade aktérer under
perioden med hégt nyhetsvirde, men 4r det som intervjupersonet.

Att privatpersoner dominerar som omtalad aktor kanske inte dr s
férvianande, eftersom det i gruppen ingar personer med psykisk sjukdom.
Om medierna har blivit personaliserade 4r det ju naturligt att
nyhetsrapporteringen om psykiatriomradet handlar om minniskor som ér
psykiskt sjuka — inte bara om omridet pia en sambhillsniva. Handlar
nyheterna om minniskor med psykiska sjukdomar om dem som individer
eller som grupp? Och framtrider de med namn eller anonymiserat? Och i
vilken utstrickning handlar nyheterna om deras nirstdende? Och vilka
handlar nyheterna om nir det inte dr privatpersoner som star i fokus?

Nyhetsrapportering om professionsforetradare

Psykiatrikerna var vanligast férekommande som intervjupersoner i
psykiatrinyheterna bland alla intervjupersoner. Nir det giller vilken aktor
inslagen handlar om dominerar inte psykiatrikerna ens bland professions-
foretridarna. Den grupp som utgdr den storsta andelen dr hilso- och
sjukvardspersonal férutom likare, som mentalsktare och sjukskoterskor
(Tabell 9.12). Den mentalskotarstrejk som pagick 1990 dr ett exempel pd en
hindelse som handlar om hilso- och sjukvardspersonal. Efter
psykiatrireformen minskar inslag om hilso- och sjukvardspersonal sivil
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andelsmissigt som 1 absoluta tal. Diremot férekommer nyhetsinslag om
psykologer, psykoterapeuter och personliga ombud samt jurister efter
psykiatrireformen, nagot som inte férekom tidigare.

Tabell 9.12 Professionsforetradare som omtalade aktorer i Rapports
psykiatrinyheter, fore och efter psykiatrireformen (procent)

1980-1993 1994-2006

Psykiatriker 23 19
Lakare ovrigt 15 5

Vardpersonal Gvrigt 50 10
Psykolog 0 14
Socionom/kurator/socialarbetare 4 0

Psykoterapeut 0 10
Personligt ombud 0 14
Advokat/juridiskt ombud 0 5

Annan profession/expert 8 23
Summa 100 100
Antal 26 21

Socionomer intervjuades inte i psykiatrinyheter under perioden med hogt
nyhetsvirde 2002-2006. Och inget inslag handlar om socionomer efter
psykiatrireformens inférande. Socionomer, kuratorer och socialarbetare har
alltsd inte, trots att socialtjdnsten har ett stort ansvar fér manniskor med
omfattande psykiska sjukdomar, blivit mer synliga i nyhetsrapporteringen
efter psykiatrireformen.

Nyheter om samhallsféretradare

Varannan nyhet som handlar om ndgon samhillsféretridare handlar om
virdgivare (Tabell 9.13). Mer dn hilften av dessa inslag handlar om den
psykiatriska varden. Vardtagare och myndigheter utgér en mindre andel
bland de omtalade samhillsféretrddarna dn bland intervjupersonerna, medan
politiker utgér en ndgot stérre andel. Den stora skillnaden mellan
samhaillsforetridare som uttalar sig 1 psykiatrinyheterna och det som
psykiatrinyheterna  handlar om  giller  rittsvisendet. Bland  de
samhillsforetridare som intervjuades var mer dn var fjirde person
foretradare for polis, domstol eller kriminalvard. Bland samhallsforetridare
som dr i fokus f6r nyheterna dr det bara fem procent som kommer frin
antingen polis eller domstolsvisendet.
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Tabell 9.13 Samhallsforetradare i fokus for psykiatrinyheter i Rapport
1980-2006 — huvud- och undergrupper

Huvudgrupp Procent Antal | Undergrupp Antal
Vardtagare 4 3 Patient- och brukarorganisationer 3
Psykiatri 25
Virdgivare 52 40 Halso- och sjukvard 4
Kommun (ej socialtjénst) 8
Behandlingshem/gruppbostad 3
Regering 7
Politiker 16 12 Riksdag 4
Ovriga politiker 1
Réttsvasende 5 4 Polismyndighet !
Domstolsvésendet 3
Socialstyrelsen 5
Myndigheter 16 12 | statliga och 6vriga utredningsvasendet 3
Lansstyrelsen 4
Annat 7 6 Facklig organisation 2
Ovriga 4
Summa 100 77 77

Kriminalvirden dr alltsd inte i fokus fOr ndgot nyhetsinslag om
psykiatriomrddet och det dr inte heller vare sig fOrsikringskassa eller
arbetsférmedling. Didremot handlar en tredjedel av nyheterna om
samhillsféretridare om politiker och myndigheter. De myndigheter som iér i
fokus fOr nyhetsinslag dr Socialstyrelsen, linsstyrelser och utrednings-
visendet. Sammantaget handlar sdledes hilften av nyheterna om
samhillsforetradare om de som har det direkta ansvaret for viarden,
virdgivarna, medan en tredjedel handlar om dem som har ett mer
overgripande ansvar, myndigheter och politiker.

Kommunerna, som nistan aldrig var omtalad aktor i psykiatrinyheterna
fore reformen trots att kommunerna redan dd hade ett stort ansvar for
minniskor med psykiska sjukdomar, férekommer oftare efter reformen.
Men reformen tydliggjorde kommunernas ansvar och det har i flera
utredningar pédpekats brister bland annat nidr det giller kommunernas
kunskap om vilka behov som finns bland invéinare med psykisk sjukdom.

Viardgivarna dr den dominerande gruppen ndr det giller
samhadllsforetridare 1 psykiatrinyheterna. Detta giller sdrskilt under perioden
med ldgt nyhetsvirde (Tabell 9.14). I absoluta tal har vardgivarna 6kat om
man jamfoér perioderna med ligt och hégt nyhetsvirde; perioden med lagt
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var vardgivare 1 fokus for nyhetsrapporteringen en ging per ir, perioden
med hoégt nyhetsvirde tre ganger per ar. Diremot dr virdtagarna, som
organiserade 1 foreningar, inte alls 1 fokus for nyhetsrapporteringen 2002-
2006.

Politiker 4r bara 1 fokus tolv ginger, varav hilften under perioden med
hégt nyhetsvirde. Politiker blir alltsd inte bara vanligare som intervju-
personer utan ocksi som dem som nyheterna handlar om. Och dess
medverkan tycks dtminstone till viss del kunna kopplas samman med
psykiatriomréidets nyhetsvirde.

Tabell 9.14 Samhallsforetradare i Rapports psykiatrinyheter,
tre perioder med varierande nyhetsvarde (procent)

1980-1987 1988-2001 2002-2006

lagt varierande hogt
Vardtagare 6 7 0
Vardgivare 69 40 55
Politiker 6 17 19
Réttsvasende 0 13 0
Myndigheter 13 17 16
Annat 6 6 10
Summa 100 100 100
Antal 16 30 31

Nyheter om privatpersoner

Nio av tio inslag som handlar om privatpersoner handlar om minniskor
med psykisk sjukdom. Ibland sdgs det i debatt att midnniskor med psykiska
sjukdomar av medierna klumpas ihop till en oidentifierad grupp, ’dom
psykiskt sjuka”. Men det 4r inte den bild som kommer fram vid
unders6kningen av Rapports nyhetsrapportering om psykiatriomridet under
27 ar. Det ir betydligt vanligare att nyheterna sitter en eller ndgra minniskor
med psykisk sjukdom i fokus dn att inslagen handlar om en diffus grupp.
Nirstidende, savil till minniskor med psykisk sjukdom som till offer fér
vildshandlingar som begatts av en psykiskt sjuk person, och representanter
for allminheten dr andra grupper av privatpersoner som psykiatrinyheter
kan handla om — men det ir betydligt ovanligare.
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Tabell 9.15 Privatpersoner som omtalade aktorer i psykiatrinyheterna i
Rapport 1980-2006 (procent)

Personer med psykisk sjukdom 76
"Dom psykiskt sjuka" som grupp 15
Narstaende till person med psykisk sjukdom
Narstaende till offer for valdsdad 2
Offer valdsdad 0
Allménhet 3
Summa 100
Antal 206

Nyheter som handlar om en eller ndgra specifika individer med psykisk
sjukdom 4dr inte bara vanligast bland nyheter om privatpersoner, de Okar
ocksd savil i absoluta tal som andelsmissigt. Aren 1980-1987 forekom i
genomsnitt tvd nyheter om personer med psykisk sjukdom per ar i Rapport,
2002-2006 i genomsnitt tolv. Perioden med hdégt nyhetsvirde handlade
nistan nio av tio nyheter om privatpersoner om minniskor med psykisk

sjukdom (Tabell 9.16).

Tabell 9.16 Privatpersoner som omtalade aktorer i Rapports
psykiatrinyheter, tre perioder med varierande nyhetsvarde (procent)

1980-1987 1988-2001  2002-2006

lagt varierande hogt
Personer med psykisk sjukdom 60 73 88
"Dom psykiskt sjuka” som grupp 17 19 6
Narstaende till personer med psykisk sjukdom 3 5 3
Narstaende till offer for valdsdad 0 1 3
Offer valdsdad 0 1 0
Allménhet 20 1 0
Summa 100 100 100
Antal 30 108 68

Bland alla omtalade aktérer dr 48 % minniskor som har eller har haft
nigon psykisk sjukdom och ytterligare 9% handlar om en mer
oidentifierbar grupp, “dom psykiskt sjuka”.

Forekommer aktSrerna 1 positiva eller negativa sammanhang? Generellt
férekommer alla akt6rer oftast i negativa sammanhang eller i sammanhang
som vare sig dr enbart negativa eller positiva. Att nigon aktor figurerar i
positiva sammanhang dr ovanligt, men sd dr det ju ocksa vanligare med
negativt vinklade nyheter 4n positiva. Det skall papekas att f6r att en aktor
forekommer 1 ett negativt sammanhang innebir det inte att aktorer beskrivs
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negativt. Granskningar av de ibland svara férhallanden som minniskor med
svara psykiska funktionshinder lever under innebir med naturlighet att de
minniskor som inslagen handlar om kan férekomma i negativa
sammanhang. Huruvida minniskor beskrivs negativt kan man alltsd av detta
inte veta — eller ta for givet. En skillnad 4r dock intressant att notera. Medan
inslag som handlar om ”dom psykiskt sjuka” aldrig har en positiv vinkel,
torekommer tre sidana ndr det handlar om individer eller urskiljbara
grupper. Inslagen handlar om méijlighet till behandling eller att beskriva sin
situation genom teater. Ett inslag handlar om férindringarna frin
slutenvard: ”Stora forindringar sker just nu vad galler varden av de psykiskt sjuka.
Sd manga som mijligt ska flytta till egna ligenbeter. 1 Sundsvall forsoker man pa ett
myjukt sitt shussa patienterna ut i verkligheten. Vdgen frin sjukbuset till en egen
lagenbet, gar via ett hus pd landet... (286)”. Hir sdgs 1 och for sig ”’de psykiskt
sjuka”, men inslaget handlar huvudsakligen om en tydlig grupp och flera
intervjupersoner framtrider.

Sammanfattande slutsatser

Det finns en grupp som dominerar nir det giller att uttala sig om
psykiatriomrddet och det dr psykiatrikerna. Men sett Gver de 27 aren Okar
spridningen bland dem som intervjuas. Fler grupper foérekommer i
psykiatrinyheterna. Detta giller inte minst politiker. Politiker férekommer
oftare sdvil som intervjupersoner som omtalade aktdrer under perioden di
nyhetsvirdet var hogt for psykiatriomradet, 2002-2006. Annars dr det
generellt storre fokus pa direkta virdgivare dn pid de som har det
Overgripande ansvaret.

Grundantagandet att minniskor med psykiska sjukdomar skulle ha blivit
mer synliga i nyhetsrapportering eftersom de har blivit mer synliga i
samhillet har blivit bekriftad. Detta giller savil att fler nyheter handlar om
dem som att minniskor med psykiska sjukdomar oftare uttalar sig i
nyheterna. Aven antagandet att de oftare framtrider med eget namn har
blivit bekriftat eftersom intervjuer med personer som framtrider Gppet
tycks 6ka. Samtidigt okar ocksd personer som framtrider anonymt. Aven
om minniskor blir mer synliga, si tycks det som om ménga fortfarande
avstar fran att framtrida Oppet. Ett fOrsiktigt antagande dr dndd att
minniskor blivit mer synliga som individer dn som grupp. Savil bland dem
som intervjuas som dem som inslagen handlar om minskar
brukarorganisationsforetridare 1 andel, medan privatpersoner OSkar. Det
tredje antagandet, att socionomer och foretridare for socialtjdnsten skulle bli
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mer synliga Over tid bekriftades dock inte fullt ut. Socialtjinsten och
kommunerna blir mer synliga, men inte socionomerna. Socionomer
forekommer 1 relativt liten utstrickning som intervjupersoner i
psykiatrinyheterna under de 27 édren och de férekommer inte alls under
perioden med hégt nyhetsvirde 2002-2006.
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Kapitel 10 Sjukdomarna och varden

Det har skett stora férandringar 1 det svenska sambhillet nir det giller vérd
och stod till mdnniskor med psykiska sjukdomar och funktionshinder. En
stor del av forindringsarbetet, liksom utvirderingar av det, har pigatt de 27
aren, 1980-2006, som undersoks. Ett antagande i avhandlingen ér att varden
blir mer synlig 6ver tid eftersom den har blivit mer samhillsbaserad och
dirigenom synlig i samhillet. I kapitel 8 undersdktes detta och virden har
blivit mer synlig — men vad handlar virdnyheterna om? Virden och dess
regelverk stir for de atgdrder fran samhillets sida som gors fér att méta
behov som har uppstitt pid grund av psykiska sjukdomar. Handlar
nyhetsinslagen om vird och behandling eller om lagar och regelverk?
Handlar de om specifika sjukdomar? Psykiska funktionshinder har pa senare
ar lyfts fram som begrepp, dels dirfor att det innebiér en rittighet att fa st6d
enligt socialtjanstlagen, dels eftersom ménniskor med svara och omfattande
funktionsnedsittningar dr psykiatrireformens malgrupp. Nimns begreppet
psykiskt funktionshinder i nyhetsinslagen? Och sjilvmord, som de
pressetiska reglerna foresprakar forsiktighet vid rapportering av, omnamns
de in nyhetsinslagen?

1. Psykiska sjukdomar

Psykiatriomradet handlar till syvende och sist om psykiska sjukdomar. Som
jag tidigare har beskrivit (kapitel 1 och 5) rader det inte alltid konsensus
kring begrepp inom psykiatriomrddet. Vare sig kring vad som ir friskt eller
sjukt eller vad tillstinden skall kallas. Jag har varit intresserad av att
unders6ka  olika saker ndr det giller psykiska sjukdomar i
nyhetsrapporteringen. For det forsta i vilken utstrickning de férekommer
och om det forindras over tid. Fér det andra vilka beteckningar som
anvinds och om det férdndras 6ver tid. Beteckningarna kan antingen vara
overgripande eller specifika. Exempel pa specifika beteckningar Ar
depression, neuropsykiatriska  tillstind och  psykos. Overgripande
beteckningar handlar om psykisk sjukdom utan att specificera tillstindet.
Hir har jag varit intresserad av om “psykisk sjukdom” och “psykisk
storning” klart uttalas eller om det istillet antyds med andra ord, vilket jag
kommer att kalla “Omskrivningar f6r psykisk sjukdom”. Eftersom
funktionshinder bérjade anvindas dven vid ldngvarig och omfattande
psykisk sjukdom i bérjan av 1990-talet har jag valt att underséka dven
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”psykiska funktionshinder”. Till funktionshinder har jag dven inkluderat
handikapp/funktionsnedsittning.

I vilken utstrickning  psykiska  sjukdomar  férekommer i
nyhetsrapporteringen kan mitas pa tva sitt. For det forsta i vilken
utstrickning nyhetsinslagen har psykiska sjukdomar som sitt huwudinnehdll.
For det andra i vilken utstrickning psykiska sjukdomar ommdmns 1
nyhetsinslag som 1 huvudsak handlar om nigot annat, till exempel
behandling eller tillging till vardplatser. Knappt atta procent av
nyhetsinslagen har psykiska sjukdomar som sitt huvudinnehall, i nistan en
tredjedel av nyhetsinslagen om psykiatriomrddet omnidmns de (Tabell 10.1).

Rapporteringen om psykiska sjukdomar okar kraftigt under de 27 dr som
undersoks. Det giller bide om man ser till nyhetsinslag dir de utgér
huvudinnehdll och 1 vilken utstrickning de omnidmns i den totala
nyhetsrapporteringen om  psykiatriomradet. Under perioden fore
psykiatrireformen (1980-1993) férekom inslag med psykiska sjukdomar som
huvudinnehall i genomsnitt 1,2 ganger per ar. Perioden direfter (1994-2000)
forekommer det mer dn dubbelt sa ofta, 2,7 ganger per dr. Nyhetsinslag som
sitter psykisk sjukdom i fokus Okar alltsi Over tid i absoluta tal,
andelsmissigt sker det ingen stérre fordndring (Tabell 10.1).

Tabell 10.1 Nyhetsinslag om psykiska sjukdomar fore och efter
psykiatrireformen

Inslag dér psykiska sjukdomar Inslag dér psykiska sjukdomar
utgor huvudinnehéll omnamns
Fore Efter Totalt Fore Efter Totalt
Procentandel 7 8 8 19 37 30
Genomsnitt per ar 1,2 2,7 1,9 33 13,2 81
Antal 17 35 52 46 172 218

Kommentar: Avser andel av nyhetsinslag om psykiatriomradet.

Att psykiska sjukdomar oftare syns i nyhetsrapporteringen sett 6ver tiden
som undersoks blir 4n tydligare ndr det giller i vilken utstrickning de
omndmmns 1 nyhetsinslagen. Perioden fére reformen inférdes (1980-1993)
nimndes psykiska sjukdomar 3,3 ginger per dr i nyhetsinslagen. Perioden
efter dess inférande (1994-2006) omnidmns psykiska sjukdomar fyra ginger
sd ofta, 13,2 ganger per ar. Nyhetsinslag som omnamner psykiska sjukdomar
ar fyra ganger si vanliga efter psykiatrireformen. De sista fem dren som
undersoks (2002-2006) marks detta sirskilt. Da férekommer i genomsnitt
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19,2 nyhetsinslag per dr som tar upp psykiska sjukdomar. Det sker ocksd en
andelsmassig 6kning i vilken utstrickning som psykiska sjukdomar nimns i
nyhetsinslag om psykiatriomradet efter psykiatrireformen. Efter reformen dr
andelen nyhetsinslag dér psykiska sjukdomar omnidmns dubbelt s stor som

tidigare.

Ser vi till de nyhetsinslag som hade sjukdomar som huvndinnehall
handlade var fjirde om dtstorningar, vilket 4r den ”sjukdom” som i storst
utstrickning forekom i egna inslag (Tabell 10.2). Atstérningar forekommer
ocksa utspritt 6ver aren frin 1980-talet och fram till 2006. Neuropsykiatriska
tillstind och demens 4r de ndst vanligaste sjukdomarna. Demenssjukdomar
har en speciell stillning. Manga nyheter om demens har inte tagits med i
denna undersékning, dd nyheterna istillet handlat om Zldreomsorg eller
forskning utan tydlig koppling till psykiatri. Det finns dirfér anledning att
tro att nyheter som handlar om demenssjukdomar férekommit
torhallandevis rikligt i Rapport.

Tabell 10.2 Nyhetsinslag som har psykiska sjukdomar som huvudinnehall
under perioden 1980-2006 (procent)

Atstérningar 25
Neuropsykiatriska tillstand 13
Demens (i psykiatrikontext) 13
Omskrivningar for psykisk sjukdom 12
Depression (inklusive efter forlossning) 10
Schizofreni 6

Neuroser/fobier/tvangshandlingar 6

Bipolar-/manodepressiv sjukdom 2

Ovrigt 13
Summa procent 100
Antal 52

Kommentar: I fyra inslag ndmns tv4 tillstind, men eftersom det har bedémts att det som
nimnts forst har varit i fokus f6r innehallet har endast det tagits med hir.

Nir det giller hur psykiska sjukdomar ommdmns i nyhetsinslagen dr de
Overgripande beteckningarna som “psykiskt sjuk/stord” vanligast (Tabell
10.3). Tillsammans med omskrivningar for psykisk sjukdom hor tre av tio
uttryck f6r psykisk sjukdom till sidana allminna bendmningar. Om-
skrivningar f6r psykisk sjukdom kan till exempel vara: “psykologiska
skador” (5), ”vdr mentala hilsa” (21) och ”psykiska problem” (71 och 77).
Nir det giller specifika beteckningar férekommer depression 1 storst
utstrickning.
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Tabell 10.3 Nyhetsinslag dar psykiska sjukdomar omnamns
under perioden 1980-2006 (procent)

Psykisk sjukdom/stdrning 17
Depression (inkl efter forlossning) 15
Omskrivningar for psykisk sjukdom 13
Atstérningar 11
Neuropsykiatriska tillstand 10
Demens (psykiatrikontext) 9
Schizofreni 4
Personlighetsstérning, psykopati 2
Neuroser/fobier/tvangshandlingar 2
Ovrigt 17
Summa procent 100
Antal 218

Kommentar: I 17 av inslagen har mer 4n en benimning eller diagnos omnéimnts, varfér det ar
218 sjukdomstillstind som omnimns i 201 nyhetsinslag.

I fortsittningen kommer jag att studera férindringar 6ver tid utifrdan hur
psykiska sjukdomat omnamns i nyhetsinslagen, eftersom det ger en mer
detaljerad beskrivning.

Det sker en klar férdndring under de 27 dren som underséks nir det
giller Overgripande beteckningar fér psykisk sjukdom. Fore psykiatrire-
formen (1980-1993) nimndes sidana beteckningar i genomsnitt nistan en
ging per ar, efter reformen (1994-20006) fyra ginger per ar. Men de
forekommer inte bara oftare, utan “psykisk sjukdom” och psykisk
storning” uttalas ocksd oftare explicit efter psykiatrireformen 4n tidigare.
Omskrivningar f6r psykisk sjukdom férekommer f6re reformen i
genomsnitt 0,6 ger/dr och efter 1,5 ggr/ar. ”Psykisk sjukdom/storning”
namns fore psykiatriteformen 0,4 ggr/ir, efter reformen sex ginger s ofta,
2,5 gor/ar. Forindringen kan bero pa flera saker. Det kan ha blivit mer
accepterat att tala om “psykisk sjukdom” och “psykisk storning” eller
journalisternas och deras killor kan ha dndrat sitt sprakbruk. Eller ”psykiska
sjukdomar” kanske helt enkelt har blivit vanligare i samhillet. Huruvida
psykiska sjukdomar har blivit vanligare i det svenska sambhillet skall jag
forsoka undersoka i kapitel 12.

”Psykiskt funktionshinder” 4r tydligt kopplat till férindringar inom
psykiatriomridet. Det ndmns tre ganger i nyheterna, samtliga ganger efter
psykiatrireformens inférande. Psykiatrireformens malgrupp var minniskor
med langvariga och omfattande psykiska funktionshinder. Milgruppen
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definierades inte utifrin diagnos utan funktionsnivd, men gillde i stor
utstrickning schizofreni och psykossjukdomar. Vart tjugonde nyhetsinslag
dir psykisk sjukdom omnimns handlar om nidgon av dessa diagnoser. Det dr
intressant att schizofreni, som i tidigare forskning ofta nimns som en
sjukdom som kopplas till farlighet i medierna (t ex Philo 1996 och Philo
1999), inte tycks férekomma i Rapports nyhetsrapportering om brott och
vild under de 27 ar som undersoks. Diremot nimns schizofreni i inslag om
vardfragor pa olika sitt.

Det ir alltsa inte de sjukdomar som kopplades till psykiatrireformens
malgrupp som foérekommer i storst utstrickning. Vanligare dr depression,
atstorningar, neuropsykiatriska tillstind och demenssjukdomar.

Nyhetsinslag om depression Okar savil 1 absoluta tal som andelsmissigt
perioden efter psykiatrireformen (Tabell 10.4). I inslag som handlar om vérd
och andra typer av insatser nimns depression framfor allt 2002-2006. Olika
behandlingar  ndmns: mediciner, samtalsterapi, elbehandling och
mindfulness. Den behandling som fir storst uppmirksamhet dr dock
mediciner mot depression. De nya antidepressiva medicinerna har funnits
ett tag och kritiska roster hors. 1 maj 2002: ”Progac eller sockerpiller.
Amerikanska forskare har kommit fram till att for hjarnan spelar det ingen roll bara
patienten TROR att det dr medicin man dter.” (450). Martin Ingvar, professor i
neurofysiologi intervjuas i inslaget. 1 juli samma 4r rapporteras en stor
Okning i férskrivning av antidepressiva mediciner till barn och unga (454).
Ett drygt ar senare tas problem med daligt underbyggda forskningsresultat
upp: 7 Ldkemedelsforetagen bluffar med bur effektiva deras mediciner dr. Positiva
forskningsresultat redovisas, medan negativa goms undan. Och det hér ar ndagot som kan
fa allvarliga konsekvenser, inte minst for alla de ungdomar som idag fir antidepressiva
medel. Pa bara 4 ar har anvindningen av antidepressiva mediciner bland ungdomar
ndmligen fordubblats...” (499). Professor Bjorn Beerman péd Likemedelsverket
intervjuas. I november 2003 presenteras resultat frin en doktorsavhandling
som inte bara visar att fGrskrivningen av antidepressiva mediciner har blivit
sex ganger sd vanlig pd tio dr, utan ocksa att det dr likare som deltagit i
likemedelsbolagens utbildningar som skriver ut mest likemedel (533).
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Tabell 10.4 Nyhetsinslagens mest uppmarksammade psykiska sjukdomar
fore och efter psykiatrireformen

Fore Efter Totalt

Depression Andel av sjukdomar totalt 11 % 16 % 15 %
(inkl efter for- Antal 5 27 32
lossning)
B ) Andel av sjukdomar totalt 13% 10% 11%
Atstérningar Antal 6 18 24
Demens Andel av sjukdomar totalt 15 % 8 % 9%
(psykiatrikontext) Antal 7 13 20
Neuropsykiatriska Andel av sjukdomar totalt 13% 9% 10 %
tillstand Antal 6 15 21

) ) Andel av sjukdomar totalt 6 % 3% 4%
Schizofreni Antal 3 6 9
Total_t anta_l omnamnda 46 172 218
psykiska sjukdomar

I november 1982 handlar en nyhet i Rapport om att en elitgymnast, ¢j
svensk, har bantat sig till d6ds. En svensk psykiatriker sdger att det kan
finnas ett samband mellan hird trining och anorexia nervosa (29). Ar 1988
ar det bulimi som uppmirksammas. En forfattare, som tidigare varit
hetsitare, intervjuas om sin bok Kampen mot kylskapet och drimmen om prinsen
(100). I sambhillsdebatten har det argumenterats for att reklamen kan
paverka unga kvinnors kroppsuppfattning och detta uppmirksammas i
Rapport. I september 1992 handlar en nyhet om farlig reklam: ”Over 100 000
svenskar lider av anorexia och nu slkir konsumentverket larm, reflamen mdste forandra
sina  kroppsideal”  (204). 1 inslaget intervjuas en person fran
Konsumentverket, en dietist och en gestaltterapeut frin Anorexia kontakt.
Aret dirpa berittas det om att sjukdomen &kar i vistvirlden och att minst
en procent av alla tonérsflickor drabbas. Experter féreslar behandlingsteam i
vatje landsting (213). Fem ar senare tycks sjukdomen antingen ha 6kat eller
blivit mer uppmirksammad. En nyhet handlar om att anorexia drabbar tva
till tre procent och tycks 6ka, men vad som orsakar sjukdomen vet man inte
och frigan skall dirfor leda till forskning (363). I oktober 2000 presenterar
Rapport en undersékning som visar att var femte ung kvinna har eller har
haft dtstérningar och att det beh6vs fler specialistmottagningar (414). Négra
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minader senare, i januari 2001, presenteras en ny form av dtstérning, sd
kallad hetsdtningsstorning, som tros vara vanligare dn bide anorexia nervosa
och bulimi och som leder till évervikt (420). Ar 2002 kopplas itstérningar
ater till fysisk trining (461). I februari 2003 berittas att sjukdomen gar lingre
ner i dldrarna och frin landets storsta behandlingscenter slar man larm om
att minga blir utan hjilp i tid eftersom trycket pi behandling dr si stort
(478). Senare samma 4r berittas det att anorexia, dven f6r den som
tillfrisknat, kan leda till problem 1 samband med graviditet (481). I februari
2006 berittar simmerskan Emma Igelstrém om sin egen erfarenhet av

bulimi (656).

Neuropsykiatriska tillstind omfattar tillstind som autism, Aspergers
syndrom, ADHD, damp och Tourettes syndrom. Liksom nir det giller
dtstérningar handlar nyheter om autism om behov av forskning eller vard
(38 och 67). I november 1990 handlade ett inslag i Rapport om att: ”[art
20:¢ barn i Sverige fods med ett osynligt handikapp kallat MBD som yttrar sig i
hyperaktivitet, klumpighet och svarigheter att lasa och skriva.” (176). En likare och
tva forildrar intervjuas, varav den ena dr forfattarinnan Mirta Tikkanen. 1
april 1993 handlar en nyhet om en konferens om Aspergers syndrom, sivil
likare som en person med Aspergers syndrom och anhoriga intervjuas
(214). I maj 1998 gar den forsta kullen ut fran ett gymnasium med special-
inriktning for elever med Aspergers syndrom. Rapport berittar om detta
och beskriver hur sjukdomen kan vara ett svart handikapp men att skolan
inneburit en mojlighet att skapa en meningsfull framtid (347). Forskare vid
beroendecentrum i Orebro presenterar 2003 koppling mellan ADHD och
anabola steroider (482). I november 2005 dr ADHD inte lingre ett tillstind
som enbart forknippas med barn och unga: ” 1V uxna personer som dr dveraktiva
och har koncentrationssvarigheter kan ha ADHD. Antalet diagnostiserade ADHD-
patienter bland vuxna bar 6kat lavinartat de senaste daren.” (642).

Atstorningar dr de sjukdomar som ir nist mest forekommande i
psykiatrinyheterna. Sjukdomen férekommer oftare i absoluta tal 6ver tid
men minskar i andel, sett till savil perioderna med olika hogt nyhetsvirde
som till perioderna fore och efter psykiatrireformen. Om det inte ar
sjukdomen i sig som dr i fokus, handlar inslagen som tar upp étstérningar
om behandling och samverkan mellan vardgivare. Neuropsykiatriska
tillstind blir alltsi vanligare i nyheterna 2002-2006. Aven dessa tillstind
férekommer oftast i samband med inslag om vard eller med fokus pa
sjukdomstillstinden, men en ging i samband med véldsddd och en ging i
samband med inslag om tvingsvird. I sivil nyheter om dtstérningar som
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neuropsykiatriska tillstind ges exempel pa att kinda personer framtrider. En
annan likhet 4r att diagnoserna tycks expandera. Nir det giller dtstorningar
férekommer de i allt ligre aldrar, nir det giller neuropsykiatriska tillstaind
uppticks de hos fler vuxna.

Demens férekommer savil nér det handlar om fokus pa sjukdomen som
nir det handlar om vard eller organisation. Tre ganger férekommer demens
ocksa 1 samband med vald eller brott. Bland annat utreddes pa 1980-talet
misshandel av en kvinna som vardats for demenssjukdom pa ett
mentalsjukhus. Nyhetsinslag didr demens omnidmns 6kar i absoluta tal efter
psykiatrireformen, men andelen minskar. Detta kan hinga samman med en
samhallsforindring som gor att sjukdomarna oftare dn tidigare relateras till
aldreomsorg istillet for till psykiatriomradet.

Rapportering om psykiska sjukdomar Skar kraftigt under de 27 ar som
unders6ks. Forekommer de 1 positiva eller negativa sammanhang?
Nyhetsinslag som har psykiska sjukdomar som huvudinnehdll dr i mindre
utstrickning 4n inslag med annat huvudinnehdll negativt vinklade sett till
hela undersékningsperioden (Tabell 10.5). Men psykiska sjukdomar fére-
kommer i storre utstrickning i negativa sammanhang i nyhetsinslagen efter
psykiatrireformen 4n tidigare. Det giller bade nyhetsinslag med psykiska
sjukdomar som huvudinnehall och nir psykiska sjukdomar omnimns i
inslag med annat huvudinnehall. Det giller bade i absoluta tal och i andel av
nyhetsinslagen. Fore psykiatrireformen hade 18 % av nyhetsinslagen med
psykiska sjukdomar som huvudinnehall negativ vinkel, efter reformen var
andelen negativt vinklade inslag tre ginger s stor. I vilken utstrdckning som
psykiska sjukdomar omnidmns 1 negativa sammanhang Okar i absoluta tal
fran i genomsnitt 1,1 gang per dr fore psykiatrireformen till 6,1 ging per ar
efter. Fore psykiatrireformen var nyhetsinslag med psykisk sjukdom som
huvudinnehdll i stérre utstrickning 4n inslag med annat huvudinnehall
neutrala eller positivt vinklade. Efter psykiatrireformen har sidana inslag,
liksom andra inslag om psykiatriomrddet, ofta en negativ vinkel.
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Tabell 10.5 Negativt vinklade nyhetsinslag om psykiska sjukdomar och
annat fore och efter psykiatrireformen

Inslag dar psykiska Inslag déar psykiska
sjukdomar sjukdomar
utg6r huvudinnehall omnamns
Fore Efter Totalt Fore Efter Totalt
P_rocentandel negativ 18 54 22 33 48 5
vinkel
Genomsnitt negativt 0.2 15 08 11 6.1 35

vinklade inslag per ar
Antal 17 35 52 46 165 211

Negativt vinklade nyhetsinslag
med annat huvudinnehall &n
psykiska sjukdomar

Fore Efter Totalt
Procentandel negativ 57 59 58
vinkel
G_enomsn_ltt negatlvto 9 172 13
vinklade inslag per ar
Antal 126 224 350

Forekommer olika psykiska sjukdomar i olika stor utstrickning i positivt
eller negativt vinklade nyheter? Totalt sett har endast knappt tolv procent av
nyheterna som har psykisk sjukdom som huvudinnehall positiv vinkel. Att
titta pa 1 vilka sammanhang enskilda diagnoser och begrepp férekommer
virderingsmissigt 6ver tid ger sma tal att studera. Négra saker dr 4ndé virda
att notera. De gdnger som personlighetsstorning férekommer 1 nyhets-
inslagen 4r det enbart i negativa sammanhang. Schizofreni diremot
férekommer i positiva och negativa sammanhang i samma, om 4n ringa,
omfattning.

2. Sjalvskadebeteende

Synen pa sjilvmordshandlingar har skiftat genom historiens ging. Forr
ansags det vara ett brott eller en synd att ”spilla sitt liv’’. I dagens Sverige ar
det inte brottsligt att ta sitt eget liv, det relateras istillet i stor utstrickning till
psykisk sjukdom. Det samma giller annan typ av sjilvskadebeteende, som
flickor som skir sig sjdlva 1 armarna.

Antalet sjdlvmord i1 Sverige har minskat sedan 1970-talet. Trenden giller
dock inte f6r de unga mellan 15 och 24 ir. Sjidlvmordstankar, sjilv-
mordsférsok och sjilvmord innebidr inte enbart personliga tragedier, utan
ses ocksd som ett samhillsproblem som innebdr stora samhillskostnader.
(Socialdepartementet, 2009)
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Precis som med psykiska sjukdomar kan sjilvskadebeteende maitas dels
genom att de utgdr nyhetsinslagens huvudinnehall, dels genom att de
omnimns. Fyra procent av nyhetsinslagen om psykiatriomradet har haft
sjilvskadebeteende som huvudinnehall, men 1 dubbelt s méinga nyhetsinslag
har sjilvskadebeteende omnimnts.

Med tanke pa att den svenska pressetiken foresprakar forsiktighet vid
rapportering om sjdlvmord (Pressens samarbetsnimnd, 2001) antog jag i
bérjan av arbetet att nyhetsinslag om sjilvmord knappast skulle férekomma
i Rapport. Vid den forstudie (se kapitel 4) som gjordes visade sig detta
antagande inte stimma med verkligheten. Aven om sidan nyhets-
rapportering inte férekom ofta, si férekom den i sidan utstrickning att det
fanns anledning att undersoka detta vidare. Eftersom dven en annan typ av
sjilvskadebeteende har diskuterats i samhillet, exempelvis unga flickor som
skir sig, ville jag studera dven detta. Kritiken mot mediernas rapportering
kring psykisk sjukdom har bland annat handlat om att den inte stimmer
med verkligheten. Medierna visar nir minniskor med psykiska sjukdomar
begir valdhandlingar mot andra, medan minniskor med psykisk sjukdom i
verkligheten i storre utstrickning skadar sig sjilva dn andra. Genom att
unders6ka rapportering bade kring valdsbrott och sjilvskador fir jag en
mojlighet att diskutera dessa bilder i nyhetsrapporteringen och stilla
resultaten mot verkliga férhallanden (Kapitel 12).

Nyhetsinslag som har sjilvskadebeteende som hupudinneball f6rekommer
som mest fyra ganger per ar, under ménga ar férekommer inga inslag alls.
Aven om det sker upp- och nedgingar ir det ingen direkt skillnad i absoluta
tal om man ser till perioden fére och efter psykiatrireformen. Diremot utgor
sidan rapportering en nigot mindre andel av samtliga psykiatrinyheter
perioden efter reformens inférande. Fore reformen handlade sex procent av
psykiatrinyheterna huvudsakligen om sjilvskadebeteende, efter reformen tre
procent. Sett till perioderna med olika hégt nyhetsvirde blir den minskade
andelen nyhetsinslag med sjilvskadebeteende 4nnu tydligare. Perioden 1980-
1987 handlade fjorton procent av nyhetsinslagen huvudsakligen om
sjalvmordshandlingar eller annan typ av sjilvskadebeteende, perioden 2002-
2006 handlade fyra procent av nyhetsrapporteringen om detta. Nyhetsinslag
som huvudsakligen handlar om sjilvskadebeteende minskar alltsa
andelsmassigt over tid.

Sjilvskadebeteende kan ocksa férekomma eller omndmmas 1 nyheter med
annat huvudinnehdll. Nir det giller nyhetsrapportering om  sjdlvmord
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térekommer det mindre pa 1990-talet 4n pa 1980-talet och de sex forsta
aren pa 2000-talet. I vart femte nyhetsinslag under perioden med lagt
nyhetsvirde omnimndes sjilvskadebeteende pd négot sitt (Tabell 10.6).
Perioden med hoégt nyhetsvirde dr det mindre andel nyhetsinslag dér
sjalvskadebeteende omnidmns, men sidana inslag 6kar i absoluta tal.

Tabell 10.6 Nyhetsinslag dar sjalvskadebeteende omnamns
under tre perioder med varierande nyhetsvarde

1980-1987 1988-2001 2002-2006
lagt varierande hogt Totalt
Procentandel 19 4 10 8
Antal 18 15 24 57

Nyhetsinslag dir sjidlvskadebeteende omnimns handlar ofta vare sig om
vird, lagstiftning, vald, brott eller psykisk sjukdom. Flera nyheter som
handlar om intriffade sjilvmordshandlingar har koppling till flyktingars
situation eller den svenska invandringspolitikern.

Nistan sex av tio nyhetsinslag ddr sjilvskadebeteende omnidmns har
handlat om statistik kring sjalvmord (Tabell 10.7). Niastan fyra av tio har
handlat om intriffade sjalvmord eller sjalvmordsférsok.

Tabell 10.7 Innehall i nyhetsinslag dar sjalvskadebeteende omnamns under
tre perioder med varierande nyhetsvarde (procent och genomsnitt/ar)

1980-1987 1988-2001 2002-2006
lagt varierande hogt Totalt

Sjalvmord, intréffad handelse 44 27 42 38
Sjalvmord, statistik 56 73 50 58
Sjalvskadebeteende, ovrigt 0 0 8 4

Summa procent 100 100 100 100
Antal 18 15 24 57
Genomsnitt antal/ar 2,2 1,1 48 2,1

Kommentar: till sjalvmord riknas dven sjalvmordsforsok

Pa senare ar har det uppmirksammats att unga flickor med svar angest
s6ker ndgon sorts lindring genom att skira sig sjdlva. I maj 2003: ”Nu 2/ ett
vixande problem — det handlar om flickor som skdr sig sjilva. Ingen vet egentligen varfor
dom gir sa. A regeringen ger nu Socialstyrelsen i uppdrag att kartligga flickornas
sitnation.” (4806). 1 inslaget uttalar sig en flicka och dessutom intervjuas en
psykiatriker pa Karolinska sjukhuset i Stockholm samt bitrddande
socialminister Berit Andnor. I april 2006: ”Varye vecka forsiker omkring 40 nnga
manniskor ta sitt liy eller sa skadar dom sig sjalva sa allvarligt att dom ftas in pa
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gjukbus. Dom flesta dr kvinnor. Och antalet har ikat kraftigt pa bara ndgra ar.”
(660). En psykolog och en person frin BRIS, Barnens ritt i samhillet,
intervjuas 1 inslaget och det ir till en BRIS-rapport man refererar.

Inslag om sjilvskadebeteende férekom i storst utstrdckning aren 1985,
1987 och 2006. Ar 1985 handlade dessa nyheter bland annat om méjligheter
att foérhindra sjalvmord (61). Ett inslag handlade om en unders6kning som
Ridda Barnen gjort. Den visade att bland barn och unga ir
sjalvmordsforsok sa vanliga att det 1 en klass pa 25 elever 1 genomsnitt finns
en som har f6rsokt att ta sitt liv (62). En nyhet handlar om ett intriffat
sjdlvmord i Géteborg, en patient pa en psykiatrisk mottagning brinde sig till
déds (64). Tva ar senare handlar ocksa en nyhet om ett intriffat sjilvmord,
eller ett moijligt sddant. Polisutredningen av Carl Algernons dod i
Stockholms tunnelbana visade att han troligen begatt sjilvmord (87). Tva
ganger handlar nyhetsinslag om att oro f6r AIDS bland narkomaner leder
till sjailvmord genom Gverdosering (88 och 92). En nyhet handlar om att det
ir fler min i Pajala 4n pa andra stillen i Sverige som tar sitt liv (96). Ar 2004
handlar tre nyheter om sjilvmord eller sjilvmordforsck bland unga. I april:
7V arje vecka forsoker ombkring 40 unga ménniskor att ta sitt liv eller s skadar dom sig
gdlva s allvarligt att dom tas in pa sjukbus. Dom flesta dr kvinnor. Och antalet har
dkat kraftigt pa bara nagra ar”’” (660). I augusti handlar en nyhet om att en 14-
aring tagit sitt liv (675) och i december framtrider bland andra
representanter f6r Folkhilsoinstitutet och Socialstyrelsen om att kommunala
haverikommissioner skall utreda hur samhillet kan foérhindra sjalvmord
bland unga (683). Folkhilsoinstitutet forekommer dven 1 ett annat
nyhetsinslag om sjalvmord: ”Flera gjalvmord hade kunnat forhindras om broar, hus
och tdgstationer haft bittre sikerbet. Det anser Folkhdlsoinstitutet som vill utrusta flera
offentliga platser med séfkerbetsstangsel.”’ (670).

Man brukar siga att inga nyheter dr goda nyheter, men nir det giller
nyhetsrapportering om sjdlvmordsstatistik behéver det inte vara sa. I april
1998:” Allt firre personer i Sverige begar sjialvmord. De senaste dren har antalet minskat
stadigt, det visar en sammanstéllning som landstingsforbundet har giort. Inte sen 1960
bar sd fi svenskar tagit livet av 5ig.”° (346). En person fran Landstingsférbundet
intervjuas. Men samma ar berittas ocksd att det dr vanligare med sjdlvmord
bland vissa grupper i samhillet 4n andra. Resultatet frin en undersékning av
min med anorexia nervosa, i Givleborgs lin, tyder pa bestdende psykiska
problem och risk fér sjilvmord (339). Aven vissa yrken eller omriden tycks
ha ett samband med sjilvmord, 1 juli 1998: ”Det dr vanligare med sjilvmord bland
mdnniskor som arbetar inom skolan, kyrkan och virden an i andra yrkesgrupper. Och
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det beror bland annat pa att cheferna inom dom organisationerna dr inkompetenta och att
arbetsmiljolagen inte foljs, visar ny forskning” (353). 1 inslaget intervjuas en
professor 1 arbetsvetenskap, ordféranden 1 Virdférbundet och Kommun-
forbundets direktdr. Sjilvmord dr vanligare inom vissa yrkesgrupper. Men
det tycks ocksd som om sjilvmord orsakats av miljon som personerna
vistats i: flyktingférligening, mentalsjukhus och skola. Nir det giller skola
tycks det handla om mobbning, mentalsjukhuset som asyftas dr Liangbro dir
det skall ha férekommit misshandel, vilket bland annat lett till tre sjalvmord.

Carl Algernons var vid sin déd kind och det férekom spekulationer om
att han knuffats i tunnelbanan, vilket kan forklara att resultaten frin
polisutredningen blev en nyhet. Annars dr mdnniskor som begar
sjdlvmordshandlingar anonyma i nyhetsrapporteringen, till exempel ”60-arig
man”, ”14-dring” och 7assyrisk kvinna”. Det dr moijligt att det 1984 finns ett
undantag da en rektor skrev en bok, Goérans vir, om en elev som begatt
sjalvmord. Eftersom savil rektorn/forfattaren som en elev framtrider torde
Goran, vare sig det dr hans riktiga namn eller ej, vara identifierbar och
nagon som det ges en bild av som person. Kanske har Sppenheten kring
sjalvmord Okat. Nir artisten Ted Giérdestad dog 1997 berittades det att han
hade blivit pakord av ett tdg. Forst efter ett tag talades det om att detta var
ett sjalvmord. Nar brottaren Mikael Ljungberg tog sitt liv medan han
vardades for depression pa Mélndals sjukhus rapporterades det Sppet om
detta direkt efter hindelsen.

3. Varden

Lika centralt som psykisk sjukdom 4r inom psykiatriomridet dr ocksa vard
och andra sambhillsinsatser for att mota behov vid psykisk sjukdom. Detta ar
ocksa den vanligaste typen av innehall i nyhetsrapportering om psykiatri-
omridet, 46 % av nyhetsrapporteringen totalt under de 27 aren som
unders6ks har haft vard som huvudinnehall. Nyhetsinslag om vard utgér en
néagot storre andel av inslagen efter psykiatrireformen gentemot féregiaende

petiod.

I utredningar och sambhillsdebatt har det ifrdgasatts om det finns
tillrickligt med resurser i form av bade slutenvérdsplatser och Sppenvard.
Inslag ”vard och andra insatser” foérekommer i stérst utstrickning av
vardinslagen (Tabell 10.8). ”Vird och andra insatser” kan innehélla nyheter
om behandling, vird och alla andra typer av insatser vid psykisk sjukdom.
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Det kan handla om att det 4r brist pa vardplatser eller om méjlighet att fa
behandling. Det ir alltsd brett innehallsméssigt.

I februari 1980 handlar ett Rapportinslag om att: ”Varje dr genomgir ett
20-tal svenskar en hjirnoperation f&r psykiska besvir. Den dr en vidare-
utveckling av den sk lobotomin, som lades ner for ett tiotal ar sedan, efter
héard kritik.” (1). Sévil en psykiatriker som en neurokirurg intervjuas om
behandlingen. Hjidrnoperation vid psykisk sjukdom 4r minst sagt en ovanlig
metod, dnda nimns den ett par ginger under aren dels som en behandlings-
metod, dels da det giller eventuellt skadestind efter de lobotomier som
gjordes pa 1940- och 50-talen i Sverige.

Andra exempel pd nyhetsinslag som har ”vird och andra insatser” som
huvudinnehall dr behandling med psykoterapi, exempelvis som en méjlighet
att bota sexualbrottslingar (238), om st6d fran personliga assistenter (299)
och olika medicinska behandlingar. I september 1996 handlar en toppnyhet
om de nya antidepressiva medicinerna: ”Gokvdll.. Dom si kallade lyckopillren dr
alltsa inte utan allvarliga biverkningar. Mer dn var tredje person som dter den sortens
anti-depressiva mediciner, drabbas av sexuella storningar, visar en ny undersikning. ..
(312). Dagen dirpd handlar ett inslag om att den antidepressiva medicinen
Fontex inte bor ges vid graviditet eftersom den misstinks kunna ge
fosterskador (313). Nagra ar senare, 2000, har anvindningsomridet for
medicinerna utdkats: ”De nya medicinerna mot depression kan bjilpa patienter med
social fobi — ndgot som drabbar néstan var femte kvinna. Att ba social fobi betyder att
mdten med andra mdnniskor utliser attacker av angest. Men en ny studie fran Huddinge
yukbus visar att det finns bjalp att fa.” (365). Christer Allgulander, docent i
psykiatri, intervjuas liksom en privatperson.

Fore psykiatrireformen hade 1 genomsnitt 5,8 inslag per ar vard som
huvudinnehall, efter reformen handlade mer dn dubbelt s manga, 12,6, om
detta (Tabell 10.8). ”Vird och andra insatser” utgdr en storre andel av
nyhetsrapporteringen efter psykiatrireformen 4n innan den infordes.
Nyhetsinslag om omorganisationer utgér sammantaget inte en storre andel
efter psykiatrireformen, men 6kar i absoluta tal.
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Tabell 10.8 Nyhetsinslag som har vard som huvudinnehall fére och efter
psykiatrireformen (procent)

Fore Efter Totalt

Vard och andra insatser (tillgang/brist) 38 46 43
Vard eller organisation allmant 22 14 17
Omorganisationer/reformer (forutom Psykiatrireformen) 10 2 5
Psykiatrireformen

Samverkan 3 5 4
Réttspsykiatri 21 21 21
Tvangsvard 6 4 4
Summa procent 100 100 100
Antal 81 164 245
Genomsnitt per &r 58 12,6 9,1

Ar 2003 férekom, som tidigare nimnts, flera valdsdad som kopplades till
psykisk sjukdom. Nyheterna om psykiatriomridet handlar detta ar ocksa om
debatten om den psykiatriska virden som foljde i spiren efter vildsdaden.
Fragan kom bland annat upp i riksdagen den 9 oktober: I riksdagsdebatten om
psykudrden idag, var alla partierna dverens om bristerna i varden. Men det blir inga nya
pengar. .. i stallet menar socialministern att kommuner och landsting mdste anvinda dom
pengar man redan har till ritt dndamal...” (525). 1 efterfoljden av debatt och
kritik tillsattes regeringens nationelle psykiatrisamordnare. Uppdraget att se
Oover hur vird och stdd till minniskor med psykiska sjukdomar och
funktionshinder fungerade och kunde forbittras var dock inte ny,
forindringar hade pagatt linge. Och det rapporterades om dem i nyheterna.

1 april 1987 handlar en nyhet i Rapport om att: “Landets mentalsjukhus
ska avvecklas och patienterna slussas ut till eget boende.” (91). I inslaget
intervjuas en klinkforestandare. 1 april 1994 berittas: ”Nir de stora
mentalsjukhusen las ner for nagra ar sedan skrev tusentals psykiskt sjuka ut.
Men samhallet hade sma resurser att ta hand om dem. 20.000 psykiskt sjuka
lever idag nistan utan stod. Nu foreslas fordndringar 1 ett regeringsforslag
som kommer inom kort. Och det dr kommunerna som ska ta ansvaret.”
(2406). I inslaget intervjuas ordféranden i Intresseféreningen for schizofreni.
Den sa kallade psykiatrireformen, som asyftas i citatet, borjade gilla 1995,
efter beslut 1994.

All psykiatrisk vird dr inte frivillig. Vart femte inslag om vard handlar om
rittspsykiatri. Detta dr en speciell vardfriga eftersom den dr sa relaterad till
brott och kommer dirfér att behandlas i kapitel 11. Det finns dock
tvangsvird av andra skil 4n i samband med brott. Tvingsvard innebir en
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inskrinkning av en minniskas sjilvbestimmande, d4ven om det sker for att
hindra personen fran att skada sig sjilv. Att det 1 diktaturer har anvints for
att nd politiska syften dr 4n mer kontroversiellt. I april 1983 handlar nyheter
i Rapport om problem vid tvangsvird. Likarférbundets etiska rad siger att
tvangsmedicinering inte fir anvindas for politiska eller polisidra mal och
RSMH anser att tvangsintagning pa sjukhus bor avgdras av domstol, inte
enbart av likare. Ar 1991 handlar en nyhet om en konstnir som
tvangsvirdats och 1 en uppfdljning berittas det att 10 000 minniskor
tvangsvirdas 1 Sverige, 500 anses farliga. Tvangsvird handlar antingen om
att skydda den enskilde eller att skydda sambhillet, oavsett vilket 4r det en
fraga som ir kinslig och som berdr savil juridik som etik. Olika utredningar
har handlat om tvingsvird sedan 1980 och lagstiftningen har dndrats. Syns
det i nyhetsrapporteringen?

4. Lagar och regelverk

Lagar och regelverk som ber6r psykiatriomradet utgdr fyra procent av
huvudinnehallet i nyhetsrapporteringen 1980-2006, fem procent fore
psykiatrireformen och tre perioden efter beslutet om reformen.

Flest nyhetsinslag med lagar och regelverk som huvudinnehall handlar
om rattspsykiatrisk lagstiftning (Tabell 10.9). Sex av tio inslag handlar om
detta. I november 2000 sinds ett inslag som visar pa dilemmat kring paféljd
efter brott som begitts av minniskor som dr psykiskt sjuka: Personer som
domts til] rittspsykiatrisk vard kan efter relativt kort tid anses tillrickligt FRISKA for
att skrivas ut, trots att dom dimts for allvarliga brott. Ett san’t fall var uppe i linsritten
i Stockholm idag. A nu utreds en eventuell lagindring” (415). 1 inslaget intervjuas
Sten Heckscher som var ordférande 1 psykansvarsutredningen. Dagen dirpa
presenterar Rapport en granskning av vapenlagen och dess anmilningsplikt
for likare som vardar psykiskt sjuka (416). En skirpning hade skett och
anmailningsplikten gillde dven 1 6ppenvirden. Men granskningen visade att
lagen fungerade daligt. Inslaget handlar om en man som hade skjutit ihjil sin
fru, han hade nyligen virdats for psykiska besvir. En likare och en
vapenexpert vid Rikspolisstyrelsen intervjuas.
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Tabell 10.9 Nyhetsinslag som har psykiatriomradets lagar och regelverk
som huvudinnehall perioden 1980-2006 (procent)

Regelverk psykiatri allmént 15
Réttspsykiatri 60
Tvangslagar 20
Rattighetslagar 5

Summa procent 100
Antal 20

Februari 1983: ”Lagen om sluten psykiatrisk vdard har dndrats fran nyar,
och en av dndringarna ir att en patient som av egen fri vilja séker vird pd en
psykiatrisk avdelning kan héllas kvar med tvang upp till 4tta dagar och kan
dessutom medicineras mot sin vilja.” (37). 1 inslaget intervjuas en
bitridande Gverlikare, fére detta sjukvardsminister Ingegerd Troedsson och
en representant for Socialstyrelsen. I september 2006: ”Regeringen arbetar
med ett forslag om att ha mer tvang i psykiatrins Gppenvard. A i valrérelsen
kriver Folkpartiet mer sdn tvangsvard. Enligt Socialstyrelsen finns det flera
hundra personer som ir sa psykiskt sjuka att dom kan vara farliga och borde
dirfor tvingas till vard.” (677). I detta inslag intervjuas savil politiker som
psykiatriker: folkpartiledaren Lars Leijonborg och professorn i rittspsykiatri
Lars Levander.

Ar 1993 bestimdes att minniskor med funktionshinder skulle fa
moéjlighet till stdd av personliga assistenter. Lagen om stéd och service till
vissa funktionshindrade, LSS, presenteras i en nyhetssindning 1 november
1993 och sitts dd 1 relation till kommunernas ekonomi. Manga kommuner
anser att de inte kommer att ha rad att t6lja lagen: ”...och da vinner ekonomin
dver rattvisan.”’ (233). 1 inslaget intervjuas en mamma, en kommun-
representant, en avdelningsdirektdr vid Socialstyrelsen samt socialminister
Bengt Westerberg,.

Nyhetsinslag om rittighetslagar férekommer endast 1993, aret da
rittighetslagen LSS inf6rdes. Inslag om tvangslagar forekommer 1983-84
och 20006, nyhetsinslag om rittspsykiatriska lagar férekommer 1989-91,
1993-94, 1997 och 2000-2006. Tvangslagstiftningen och paféljd efter brott
begingna under piverkan av psykisk sjukdom har bade debatterats och
utretts i olika omgangar mellan 1980 och 2006. Att inslag om detta
forekommer under flera ar far dirfér ses som naturligt. Men att dess andel
ar sa mycket storre dn den allminna lagstiftningen om psykiatriomradet
torde ocksd hinga samman med att rittspsykiatri och tvdngsvard har ett
hégre nyhetsvirde.
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Forutom nyhetsinslag som i huvudsak handlar om lagar och regelverk,
handlar ju ocksa nyhetsinslag om reformer. Psykiatrireformen genomférdes
genom en férindring i socialtjdnstlagen och har dirfér naturligtvis koppling
till lagstiftningen. Men hir har det tydligt varit lagar och regelverk som varit
nyhetens huvudinnehall. Nir psykiatrireformen satts 1 fokus har det handlat
om vird eller hur den har och skall organiseras. Men psykiatrireformen och
andra omorganisationer inom psykiatriomridet har sammantaget fore-
kommit fler ginger som huvudinnehall f6r nyheter om psykiatriomradet dn
nyhetsinslag om lagar och regelverk.

5. Intervjupersoner

I nyhetsrapporteringen om psykiatriomradet dominerar professions-
foretridare som intervjupersoner, men det sker en dndring 6ver tid da dven
privatpersoner och samhaillsféretridare forekommer 1 storre utstrickning.
Nir det giller intervjuer om vard och regelverk dominerar professions-
foretridarna fére psykiatrireformen, men minskar andelsmissigt perioden
efter (tabell 10.10). Savil privatpersoner som sambhillsforetridare Okar
diremot andelsmissigt.

Tabell 10.10 Intervjupersoner i nyhetsinslag om vard och regelverk fére och
efter psykiatrireformen (procent)

Fore Efter Totalt
Privatpersoner 14 25 22
Professionsforetradare 61 37 44
Samhéllsforetradare 25 38 34
Summa procent 100 100 100
Antal 138 354 492

Var tredje person som intervjuas i nyhetsinslag som huvudsakligen
handlar om psykiska sjukdomar foretrider sig sjilv som privatperson (Tabell
10.11). I absoluta tal 6kar privatpersonerna Gver tid, men andelen minskar.
Medan professionsforetridarnas andel ligger stadig dr det samhalls-
foretridarna som 6kar nagot.
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Tabell 10.11 Intervjupersoner i nyhetsinslag om psykiska sjukdomar
fore och efter psykiatrireformen (procent)

Fore Efter Totalt
Privatpersoner 38 33 34
Professionsforetradare 53 54 54
Samhéllsforetradare 9 13 12
Summa procent 100 100 100
Antal 32 76 108

I nyhetsinslag som huvudsakligen handlar om sjilvmord och annat
sjilvskadebeteende fordelas intervjupersonerna nigorlunda lika mellan
privatpersoner, professionsforetridare och samhillsforetridare under de 27
ar som undersoks (Tabell 10.12). Perioden fore psykiatrireformen ir dock
nidstan varannan person som intervjuas professionsforetridare, medan var
fjirde ir privatperson eller samhillsforetridare. Over tid 6kar privatpersoner
och samhillsféretridare andelsmissigt, sirskilt privatpersonernas. Efter
psykiatrireformen dr ndstan fyra av tio personer som intervjuas i
nyhetsinslag  som  huvudsakligen handlar om  sjilvskadebeteende
privatpersonet.

Tabell 10.12 Intervjupersoner i nyhetsinslag om sjalvskadebeteende fore
och efter psykiatrireformen (procent)

Fore Efter Total
Privatpersoner 26 39 34
Professionsforetradare 48 29 36
Samhéllsforetradare 26 32 30
Summa procent 100 100 100
Antal 19 28 47

Professionsforetridarna dr mest framtridande 1 nyhetsinslag som
huvudsakligen handlar om psykisk sjukdom och minst i inslag som
huvudsakligen handlar om sjilvskadebeteende. Sambhillstéretridare  dr
framtridande 1 nyhetsrapporteringen om vird och lagstiftning, privat-
personer och  professionsforetridare 1 nyhetsrapporteringen  som
huvudsakligen handlar om psykisk sjukdom och privatpersoner nir
sjalvmord eller annan typ av sjilvskadebeteende ér i fokus.
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Sammanfattande slutsatser

Psykiska sjukdomar férekommer 1 betydligt storre utstrickning i
nyhetsrapporteringen &6ver tid under de 27 4ar som undersdks. Fore
psykiatrireformen (1980-1993) omtalades psykiska sjukdomar i genomsnitt i
3,3 inslag per ar, efter psykiatrireformen (1994-2006) 1 13,2 inslag per ar.
Andelen inslag dir psykiska sjukdomar tas upp 4dr ndstan dubbelt si stor
efter psykiatrireformen som tidigare. De sjukdomar som férekommer i
storst utstrickning dr depression, dtstorningar, neuropsykiatriska tillstaind
och demens. ”Psykisk sjukdom” och ”psykisk stérning” uttalas oftare i
klartext efter reformen 4n tidigare. Sjukdomarna férekommer inte bara
oftare, utan ocksa oftare 1 negativa sammanhang efter reformen 4n tidigare.

Nir sjilvskadebeteende omnidmns i nyhetsinslagen giller det intridffade
sjalvmord, sjalvmordsférsok eller statistik, bara nigra enstaka ganger nimns
det om unga flickor som skir sig. Storst andel av den totala nyhets-
rapporteringen om psykiatriomridet utgdr sjilvskadebeteende 1980-1987,
men i absoluta tal férekommer den mest frekvent 2002-2006.

Nyhetsrapporteringen med vard som huvudfokus ir den vanligaste typen
av innehall i nyhetsrapporteringen om psykiatriomrddet. Fyra av tio
nyhetsinslag om psykiatriomradet handlar om vard. Fyra av tio nyhetsinslag
om vard handlar om behandling och andra insatser. Specifik rapportering
kring omorganisation, reformer och samverkan utgdr tillsammans femton
procent av nyhetsrapporteringen om vard. Vart femte inslag handlar om
rittspsykiatri.

Fyra procent av nyhetsrapporteringen om psykiatriomradet har lagar och
regelverk som huvudinnehall. Sex av tio av dessa nyhetsinslag handlar om
rittspsykiatrisk lagstiftning.

En tinkbar forklaring till att psykisk sjukdom inte bara omnimns i
nyhetsrapporteringen i storre utstrickning utan ocksd tydligare uttalat kan
vara att det blivit mer acceptabelt att tala om psykisk sjukdom. Det dr nagot
som antyds i intervjuer med journalister, som menar att éppenheten har
okat dven om dmnet fortfarande dr kinsligt. En annan méjlig forklaring dr
att journalisterna uppmirksammar det mer i och med att det har blivit ett
storre problem i samhillet. I kapitel 12 kommer jag att undersdka om den
psykiska ohilsan 6kar hos den svenska befolkningen under de 27 dren som
undersks. Jag kommer ocksa att diskutera nyhetsrapporteringens bild av
samhillstérindringarna och de foérindringar som skett i verkligheten.
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Kapitel 11 Vald, brott och rattspsykiatri

Dramatiska och ovintade hindelser, som vild och brott, har nyhetsvirde.
Det giller nyhetsrapportering generellt och det giller, som beskrivs 1 kapitel
7, nyhetsrapportering om psykiatriomradet. Vilka bilder ges av vild och
brott som kopplas samman med psykisk sjukdom? Och vilka bilder ges av
rittspsykiatri, det omriade som sa tydligt innebdr ett méte mellan psykiatri
och juridik?

1. VAld och brott

P4 senare dr har det i medier rapporterats om valdshindelser dir férévarens
psykiska tillstind har angivits som orsak till handlingarna. Detta gillde inte
minst ar 2003 da flera sa kallade vansinnesdad intriffade. Gemensamt foér
det som kallas vansinnesddd 4r att en person under piverkan av psykisk
sjukdom attackerar frimmande minniskor. Fran psykiatrin har det papekats
att denna typ av hidndelser d4r mycket ovanliga. Det 4r mer sannolikt att
minniskor under paverkan av psykisk sjukdom skadar sig sjilva dn andra.
Och om valdet sker mot andra 4r det som vid andra valdsbrott vanligast att
det riktar sig mot personer som férévaren kinner.

Nir vald eller brott dr nyhetsrapporteringens huvudinnehall handlar
nistan fyra av tio nyhetsinslag om valdsdad som begatts av personer med
psykisk sjukdom eller stérning. Men dnnu fler, 56 %, handlar om de
rittsvardande processer som direfter f6ljer (Tabell 11.1). Mycket fi inslag
handlar om &vergrepp riktade mot psykiskt sjuka.

Tabell 11.1 Nyhetsinslag om vald och brott i Rapport 1980-2006 (procent)

Véldsdad 39
Polisingripande 3

Rattegang 19
Rattspsykiatriska undersokningar 21
Dom om rattspsykiatrisk vard eller sluten psykiatrisk vard 13
Overgrepp mot psykiskt sjuk person 5

Summa 100
Antal 182

Vissa ar forekommer inslag om vald oftare 4n annars och vissa
vildshindelser fir mycket stor uppmirksamhet 1 nyhetsrapporteringen
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(Figur 11.1). Mordet pa utrikesminister Anna Lindh 4r ett exempel pa en
hindelse som fick stor uppmirksamhet. Totalt 27 nyhetsinslag som berért
psykiatriomradet i samband med mordet pa Anna Lindh har sints i Rapport.
Minga inslag sindes i samband med rittegingarna mot Mijailo Mijailovic
och da rittspsykiatriska undersckningar gjordes, 30 september 2003: ”Den
24-dring som haktats som misstinkt for mordet pa Anna Lind, genomgick idag en si
kallad liten sinnesundersikning pa Kronobergshiktet i Stockholm. .. resultaten kommer
att skickas till tingsritten ndir undersokningen sammanstillts. Om 24-aringen fills i en
réittegang kommer yttrandet att ligga till grund for om en sa kallad stor undersikning bor
goras pa mannen.” (518). 1 januari 2004: ”Gokvdlll Mordet pa Anna Lind dr i
praktiken uppklarat sedan den 25-drige Mijalo Mijalovic nu erkdnt. Men frigan varfor
han higg ner utrikesministern dr fortfarande obesvarad — men hans advokat sdger att
motivet inte var politiskt.” (537). 1 detta inslag intervjuas savil férsvararen Peter
Althin som tva aklagare och en kriminalkommissarie. I ett annat inslag i
samma sindning intervjuas Mijalovics farfar.

Dagen efter mordet pda Anna Lind knivskars en femdrig flicka i Arvika till
déds vid sin forskola. Férovaren virdades vid tiden pa psykiatrisk klinik och
kopplingen valdsdad och psykiatrisk vard gjordes till exempel 26 september:
” Psykvarden har genomgitt en nedmontering. Antalet vardplatser inom psykiatrin har
balverats under dom senaste tio dren. 1 Arvika dér en femirig flicka mirdades av en
mentalsjuk patient bar brister i varden avsljjats” (516). En representant for
psykiatrin 1 Virmland intervjuas liksom en politiker. Négra dagar senare
handlar ater en nyhet om mordet pa femaringen och dadet kopplas dter till
brister fran sambhillets sida: 717 inleder var rapport denna tisdagskuvill fran en
kyrkogard i Awika. Dar ligger femariga Sabina begravd... ni vet, hon som
knivmirdades av en psykpatient samma dag som utrikesminister Anna Lind avled. 1
dag skriver Sabinas pappa ett dppet brev till socialministern som han menar har
forbrukat allt fortroende...” (517). Vid rittegangen i oktober kommer det fram
att mannen var satanist och hade tinkt doéda fler barn (530). I september
och oktober 2003 intriffade andra véldsbrott med beréring till
psykiatriomrddet: ett skottdrama 1 Ockelbo och en brand vid
rittspsykiatriska kliniken 1 Vaxjo.

Vi har alltsa rikligt med nyheter som ber6r psykiatriomradet i samband
med mordet pad Anna Lind. Ndgon liknande trend finns inte 1986 nir Olof
Palme mordas. Det férekommer psykologer i inslagen kring rittegangarna
men dessa inldgg handlar om vittnespsykologi, inte om mdordarens psykiska
ohilsa.
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Vildsdad som f6ljs upp i en serie inslag intriffar inte bara pa 2000-talet.
Ar 1988 skjuter en man inne pa linsstyrelsen i Givle, en person dor och fler
skadas. Hindelsen f6ljs upp i inslag av skilda slag. De handlar dels om sjilva
vildsdddet och mannen som utférde det, dels de om rittsprocessen som
foljde. De handlar ocksd om sikerhet for tjanstemén.

Figur 11.1 VAld och brott i psykiatrinyheter i Rapport 1980-2006

(antal/ar)

1980 1y 1990 f 1995

Dédsskjutningar inne pa
linsstyrelsen 1 Givle.

Kommentar:

Totalt 182 inslag i Rapport
om brott och vald,
kommentarer

till de ar da fler dn 15 inslag
forekom.

1994

I juni dédsskjutningen
i

Falun. Totalt 17
nyheter

i Rapport handlade
om

Mattias Flinck med
koppling till psykisk
storning.

Samma ar pdgar ocksa
rittegangar mot
Tomas Quick och
den sd kallade
Lasermannen,

John Ausonius.

2000 / 2005

2003

1 januari intriffar

ett skott- och kniv-
drama,

i maj valdsattacken pa
Akeshovs tunnelbane-
station

och bilk6rningen i
Gamla

sta’n i Stockholm. P4
hosten dodas Anna
Lindh och en femarig
flicka i Arvika.

2004

Rittegingarna efter
mordet

pé Anna Lindh. Totalt
har 27 nyhetsinslag
berért mordet pa Anna
Lindh och haft en
koppling till psykisk
sjukdom
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I nyheter om brott och psykiatriomridet dr det nagra personer som
forekommer flera ganger. Mijalo Mijalovic gor det som tidigare nimnts efter
mordet pa Anna Lindh, andra personer som dterkommer dr Tomas Quick,
Lars-Inge Svartenbrandt och Mattias Flinck. I kapitel 7 sdg vi att fem
rittspsykiatriker aterkom i nyheterna och att en ensam férekom fler ganger
in samtliga statsrdd som foérekommer 1 nyhetsrapporteringen om
psykiatriomrddet i Rapport. Nyhetsinslag om valdshindelser fir stor
uppmirksamhet, om dessutom vissa personer i dem adterkommer skapar
férmodligen inte enbart hindelsen 1 sig uppmirksamhet, den kinda
personen lir forstirka sdvil nyhetsvirdet som uppmirksamheten hos
tittarna.

Nir det giller vilka intervjupersoner som foérekom 1 nyhets-
rapporteringen om  psykiatriomradet totalt var juridiska ombud,
domstolsféretridare och andra representanter for lag och ordning grupper
som forekom oftare sett 6ver tid. Motsvarande 6kning ses ocksa nir det
giller nyhetsrapporteringen kring rittegingar (Tabell 11.2). Aren 1980-1987
forekom endast ett par nyheter som handlade om rittegingar, 1988-2001
férekom sadana nyheter i genomsnitt en gang per ar medan de dren 2002-
2006 férekom tre ginger sa ofta. De utgdr dd en dubbelt sd stor andel av
nyheterna om véld och brott dn 1980-1987.

Tabell 11.2 Vald och brott i psykiatrinyheter i Rapport under tre perioder
med varierande nyhetsvarde (procent)

1980-1987 1988-2001 2002-2006

lagt varierande hogt
Valdsdad 33 39 38
Polisingripande 0 4 3
Rattegéng 13 15 26
Réttspsykiatriska undersokningar 8 29 14
Dom om rattspsykiatrisk eller sluten psykiatrisk vérd 13 12 15
Overgrepp mot psykiskt sjuk person 33 1 4
Summa 100 100 100
Antal 15 101 66
Genomsnitt antal/ar 1,9 7,2 13,2

Vild och brott med koppling till psykisk sjukdom blir vanligare i
nyhetsrapporteringen under de 27 4r som underséks. Under petioden dé
nyhetsvirdet var lagt férekom i genomsnitt 1,9 inslag om vald och brott per
ar. Antalet inslag var relativt fi under perioden, men lika minga som
handlade om valdsbrott begingna av en person som var psykiskt sjuk
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handlade om brott gentemot psykiskt sjuka minniskor. Perioden dé
nyhetsvirdet var hogt sindes i genomsnitt 13,2 inslag per ar om vild och
brott med anknytning till psykisk sjukdom. Denna period handlar vart fjarde
nyhetsinslag om rittegingar. Fem inslag per ar, i genomsnitt, handlar om
valdsbrott som har begitts av nagon som ir psykiskt sjuk. Sett 6ver tid utgor
de efterféljande rittsvirdande processerna en storre andel av
rapporteringen. Perioden 1980-1987 sammantaget 34 %, de foljande runt
60 %.

Det rapporteras oftare om rittspsykiatriska undersékningar sett Gver tid.
Mellan 1980 och 1988 knappt alls, 1988-2006 ungefir tva ginger per dr. Det
kan naturligtvis tyckas naturligt eftersom det sker en 6kad rapportering kring
valdsbrott i nyheterna om psykiatriomradet och en 6kad rapportering kring
rittegangar. Men det sker ocksd en 6kad rapportering kring att personer
doms till rittspsykiatrisk vird. Aren 1988-2001 kommer en sidan nyhet i
genomsnitt nidstan en ging per ar, gentemot att knappt ha férekommit alls
1980-1987. Aren 2002-2006 kommer i genomsnitt tvd nyheter per ir som
handlar om att nagon person domts till rittspsykiatrisk vard.

Men allt vald kopplat till psykiatrinyheterna genom dren har inte handlat
om att personer som dr psykiskt sjuka eller psykiskt stérda begar
valdshandlingar mot andra. Det har ocksid, om dn i betydligt mindre
omfattning, férekommit nyheter som handlar om évergrepp mot personer
med psykisk sjukdom. I april 1982 handlar ett inslag om en pigdende ut-
redning, av flera 6vergrepp mot patienter, vid Langsbro mentalsjukhus (17).
Pa hosten samma 4r hittas en gammal kvinna ddd, med svéra skador, i sin
sing pa Sankt Lars sjukhus i Lund (27). Detta 6ljs upp déa Socialstyrelsen
framfoér krav pd skirpta regler for att liknande hindelser inte skall hinda
igen. Aret dirpi italas en virdare vid Ostra sjukhuset i Malmé for
misshandel av nio patienter. Bade kvinnan vid Sankt Lars och patienterna
vid Ostra sjukhuset hade nigon form av demens. Veckan efter italet i
Malmé handlar ett inslag om att tre vardare vid Langbro mentalsjukhus skall
atalas for att under ling tid ha misshandlat flera patienter. Direfter dr det
inga inslag pa ndgra ar som handlar om 6vergrepp mot personer som ar
psykiskt sjuka. Men 1987 handlar ett telegram om att en barnskotare i
Goteborg domits till psykiatrisk vard £6r 6vergrepp mot pojkar pa sjukhuset.
Ar 1991 handlar ett telegram om att en patient vid en psykiatrisk klinik
huggits ihjil med kniv.
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Sommaren 2003 berittas i Rapport att SVT:s Uppdrag Granskning upp-
tackt att sjuka och handikappade minniskor luras av sina gode min (490). 1
inslaget intervjuas savil en O&verférmyndare som en person fran
Intresseféreningen f6r Schizofreni. Varen 2006 sigs en liten pojke, Bobby,
ha foérsvunnit pa en parkeringsplats 1 G6teborg. Manga hjilper till i letandet
och det lyfts fram att pojken pd grund av en typ av autism skulle kunna vara
skygg tor frimmande minniskor. Det visar sig dock att pojken i sjilva
verket misshandlats till d6ds av sin mamma och hennes sambo.

I det forsta exemplet pd Gvergrepp mot en person med psykisk sjukdom
handlar alltsa nyheten om en svart demenssjuk kvinna som dédats, i det sista
om en liten pojke med autism. I det senare fallet blir pojken "Bobby” kind,
inte bara genom sitt tragiska 6de utan ocksa frin bilder som publiceras. Det
ir en skillnad. En annan dr att denna typ av nyheter visserligen férekommer
1 liten utstrickning totalt under de 27 aren, men de férekommer nagot mer
pd 1980-talet d4n senare. De handlar ofta om &vergrepp som skett pd
sjukhus, 4ven om andra nyheter ocksd férekommer.

Nir det giller nyheter om vild och brott som relateras till psykisk
sjukdom handlar en tredjedel om rittspsykiatri (Tabell 11.1). Rittspsykiatri
berdr savil brott, vard och lagstiftning och kommer att undersékas nirmare
lingre fram i detta kapitel.

Intervjupersoner och omtalade personer och grupper

Det idr professionsféretridarna  som oftast intervjuas 4dven nir
nyhetsinslagen handlar om vild. Sett till hela perioden 1980-2006 s fore-
trider hilften av de intervjuade nagon profession (Tabell 11.3). Men, liksom
i nyhetsrapportering om psykiatriomradet 1 stort, sd Okar andelen
privatpersoner och samhillsforetrddare. De Gkar i nistan samma utstrick-
ning, men det dr stor skillnad i hur ofta de uttalar sig. Det dr ovanligare att
minniskor féretrider sig sjilva som privatpersoner, dn att de r professions-
eller samhallsforetridare.
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Tabell 11. 3 Intervjupersoner i nyhetsinslag om vald och brott fére och efter
psykiatrireformen (procent)

1980-1993 1994-2006 Totalt
Privatpersoner 8 15 13
Professionsforetradare 60 48 50
Samhéllsforetradare 32 37 37
Summa 100 100 100
Antal 40 185 225

Savil i tidigare forskning om medier och psykisk sjukdom som i debatt i
samband med valdsbrott har det framforts farhidgor om att psykiskt sjuka
minniskor klumpas samman till en grupp som allméinheten f6rknippar med
farlighet. I denna undersékning handlar nio av tio nyhetsinslag om vald och
brott om manniskor som har en psykisk sjukdom eller stérning. Endast en
procent (ett enda inslag for att vara exakt) av detta handlar om ”dom
psykiskt sjuka”. Detta kan jimféras med inslag om varden och dess
regelverk, dd handlar 16 % av nyhetsinslagen om “dom psykiskt sjuka” som
grupp.

Nyhetsinslag om vard handlar alltsa i stérre utstrickning om psykiskt
sjuka som grupp, medan valdsnyheterna nistan aldrig gor detta. En tdnkbar
forklaring till skillnaden 4r att virdnyheter ju har handlat om stora
samhillsférindringar.  Dessa har inte alltid nitt 6nskat resultat och stora
grupper av minniskor har saknat stéd. Vildsnyheter handlar ofta om
intriffade hindelser och ndgra personer, som Tomas Quick och Mijailo
Mijailovic, har blivit kdnda och férekommit aterkommande i nyhets-
rapporteringen. Manga har inte férekommit med namn, men det har dndé
tydligt handlat om enskilda personer.

2. Rattspsykiatri

Rittspsykiatri kan sdgas innebdra ett méte mellan psykiska sjukdomar och
brott, mellan medicin och juridik. I tidigare kapitel har vi sett att nyheter om
rittspsykiatri dr forhallandevis vanligt forekommande. 1 vilken utstrickning
handlar nyhetsrapporteringen om rittspsykiatri? Och vad skiljer den fran
annan nyhetsrapportering?

Nistan vart femte nyhetsinslag om psykiatriomradet, eller i genomsnitt
47 per ar, har handlat om rittspsykiatri (Tabell 11.4). I det hir fallet

215



omfattar “Rittspsykiatri” sddana nyheter som tar upp rittspsykiatrisk vard,
rymningar fran rattspsykiatri, rattspsykiatrisk lagstiftning samt under-
s6kningar och domar om rittspsykiatri i samband med rittegiangar. Detta
skall jimféras med att all Ovrig vird och alla andra insatser kring psykisk
sjukdom hir kallas ”allman psykiatri”. Nir det giller ”Vald — réttsprocesser”
handlar det om valdsddd av eller mot en person med psykisk sjukdom,
polisingripande och rittegangar eller andra juridiska processer, till exempel
hiktning. Kategorin ”Annat” utgérs av sidana psykiatrinyheter som inte hor
till ndgon av ovan nimnda kategorier. Som beskrivs i Kapitel 7 har méanga
av dessa nyhetsinslag koppling till flykting- och invandringsfrigor.

Tabell 11.4 Rattspsykiatri och andra psykiatrinyheter under tre perioder
med varierande nyhetsvarde (procent och antal/ar)

1980-1987 1988-2001 2002-2006 Totalt
lagt varierande hogt
Rattspsykiatri 10 23 17 19
Allman psykiatri 56 39 43 43
Vald - rattsprocesser 12 18 20 18
Annat 22 20 20 20
Summa procent 100 100 100 100
Antal - totalt 96 334 233 663
Genomsnitt — totalt 12 238 46,6 24,6
Genomsnitt — rattspsykiatri 1,1 5,5 8 4,7

Knappt en femtedel av nyhetsrapporteringen om psykiatriomradet
handlar alltsd speciellt om rittspsykiatri. Perioden med varierande
nyhetsvirde férekommer sddana inslag i genomsnitt 5,5 ganger per dr, och
néstan var fjirde nyhet handlar om rittspsykiatri. Réttspsykiatriska nyheter
utgdr nista period en mindre andel, 4ven om nyheterna blir vanligare i
absoluta tal. Atta inslag per ar handlar i genomsnitt om rittspsykiatri 2002-
2006. Andra nyheter om vadld och rittsprocesser 6kar ocksd period for
period i absoluta tal, sirskilt perioden med hégt nyhetsvirde dd nyheter om
vald och rittsprocesser forekom 1 genomsnitt 94 ginger per dr.
Nyhetsinslag om allmin psykiatri” utgdr den stérsta andelen av
huvudinnehill sett till alla 27 4ren, mer 4n dubbelt si stor andel som
’rittspsykiatri”.

Rattspsykiatrins nyhetsvarde
Trenden f6r nyhetsrapporteringen om psykiatriomrddet generellt dr att den
Okar over tid. Men trenden ér starkare for nyheter om allmin psykiatri 4n

216



tor rittspsykiatri, vald och dess efterféljande rittsprocesser. Men en fragas
nyhetsvirde hinger, som beskrivs i Kapitel 7, inte bara samman med hur
ofta den férekommer i nyheterna utan ocksa vilket genomslag och utrymme
den far. Hur foérhiller nyhetsvirdet sig till nyhetsrapportering om
rittspsykiatri?

Fyra av tio toppnyheter i Rapport om psykiatriomridet handlar om
allmidn psykiatri, medan en dryg femtedel handlar om vald och
rittsprocesser och ungefir en lika stor andel om rittspsykiatri. Men nyheter
om allmin psykiatri dr betydligt fler till antalet 4n nyheter om rittspsykiatri,
vild och rittsprocesser, vilket forstds paverkar utfallet. Diremot dr det
vanligare att hindelser med koppling till rittspsykiatri blir toppnyheter 4n att
nyheter om allmin psykiatri blir det (Tabell 11.5). Och dnnu vanligare é4r det
att nyheter om vald och rittsprocesser blir toppnyheter.

Tabell 11.5 Andel toppnyheter inom olika delar av psykiatriomradet i
Rapport 1980-2006 (procent)

Rattspsykiatri 36 %
Allman psykiatri 29 %
Vald - rattsprocesser 40 %
Annat 28 %

Nyhetsinslag om “rittspsykiatri” férekommer i nagot storre utstrickning
som toppnyheter dn vad inslag om “allmin psykiatri” gbr. Storst andel
toppnyheter har inslag om vdld och rittsprocesser. Rittspsykiatri
uppmirksammas alltsd — men far dessa nyhetsinslag stort utrymme?

Nyhetsinslag om “rittspsykiatri” dr betydligt oftare korta inslag, medan
inslag om allmin psykiatri” oftare dr betydligt lingre. Av inslagen som var
max en minut linga handlade 39 % om ’rittspsykiatri” och 12 % om
“allmin psykiatri”. Bara 14 % av inslagen som var mellan tva och tre
minuter linga utgjordes av “rittspsykiatri”’, medan “allmin psykiatri”
utgjorde 53 %.

Korta nyheter kan handla om att man meddelar att rittspsykiatriska
undersokningar skall gbras i samband med rittegingar, som i mars 1982:
”Den 17-ariga flicka som bar dtalats for mordet pa en trearing i |onkiping skall
genomgd en rittspsykiatrisk undersokning”” (15). Ett annat exempel pd ett kort
nyhetsinslag dr fran augusti 2005: ”Morddimde Ulf Olsson dverklagar hovrdttens
dom for de bada morden 1989 pa tioariga Heléne Nilsson och 26-dariga Jannica Ekblad.
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I birjan av juli domde hovritten UIf Olsson till rittspsykiatrisk vird med sirskild
utskrivningsprovning. Olsson krdver att bli frikand fran morden.” (631).

Nyhetsinslag om “rittspsykiatri” tenderar alltsa i stérre utstrdckning dn
“allmin psykiatri” att bli toppnyheter, diremot tar nyhetsinslag om ”allmin
psykiatri” storst utrymme.

Perspektiv och vinkel i nyheter om rattspsykiatri

Det dr vanligare att nyhetsrapporteringen om psykiatriomradet totalt sett
utgir frin ett samhdllsperspektiv dn fran ett individperspektiv. Men nir det
giller nyheter om rittspsykiatri dr férhdllandet det omvinda (Tabell 11.6).
Vilds- och rittegingsnyheter har 1 dn stOrre utstrdckning ett
individperspektiv, nio av tio nyheter om allmin psykiatri” utgdr frin ett
samhillsperspektiv.

Tabell 11.6 Perspektiv i psykiatrinyheter i Rapport 1980-2006 (procent)

Rattspsykiatri Allmén Vald och Annat Totalt
psykiatri  réattsprocesser
Individperspektiv 63 10 76 29 35
Samhéllsperspektiv 37 90 24 71 65
Summa procent 100 100 100 100 100
Antal 117 260 97 122 596

Nyhetsrapportering om réttspsykiatri 4r 1 mindre utstrickning negativt
vinklad 4n annan nyhetsrapportering om psykiatriomrddet (Tabell 11.7).
Hilften av nyheterna om “allmidn psykiatri” 4r negativs vinklade, medan
nyheter om vald och rittegangsprocesser ér det i storre utstrickning. Sju av
tio nyhetsinslag i kategorin ”Annat” dr negativt vinklade. Som vi har sett
tidigare 4r mdnga inslag i denna kategori relaterade till flyktingdrenden av
olika slag, minniskor som mar mycket daligt i avvaktan pa beslut om
uppehillstillstind eller utvisningshot eller Gvergrepp pa flyktingforliggningar
och det 4r naturligt att dessa inslag har en negativ vinkel.
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Tabell 11.7 Vinkel i psykiatrinyheter i Rapport 1980-2006 (procent)

Réttspsykiatri Allméan Vald och ratts-  Annat Totalt
psykiatri processer
Negativ vinkel 43 52 67 72 57
Positiv vinkel 1 17 0 4 9
Neutrala 56 31 33 24 34
Summa 100 100 100 100 100
Antal 124 279 115 135 663

”?Allmin psykiatri” utmirker sig genom att vara den kategori som oftast
har en positiv vinkel i nyhetsrapporteringen. Det kan till exempel gilla
behandlingsmojligheter eller insatser for att forbittra situationen for
minniskor med psykiska sjukdomar finnas. ”Rittspsykiatri” utmirker sig
genom att vara mer neutralt 4n andra psykiatrinyheter. Detta beror troligen
pa att sa manga inslag utgors av korta telegram dir det endast meddelas att
nigon person skall genomgi rittspsykiatrisk undersékning i samband med
rittegang. Det finns ocksd en méjlighet att det dilemma som kan finnas
kopplade till rattspsykiatri kan goéra att olika uppfattningar férs fram. Pa
vilket sitt nyhetsrapporteringen innehdller férdjupade analyser till exempel
om minniskor skall kunna stillas till ansvar f6r brott som begitts under
paverkan av  psykisk sjukdom kan dock inte studeras genom
programprotokollen.

Rattspsykiatrinyheternas huvudinnehall

Nyhetsinslag om “rittspsykiatri” har, i likhet med inslag om vald och
rittsprocesser, 1 hogre utstrickning 4n annan nyhetsrapportering om
psykiatriomridet ett individperspektiv. Vi har ocksa sett att dessa inslag i
hogre utstrickning, dn “allmin psykiatri”, presenteras i korta nyhetsinslag.
Inslag om rittspsykiatri kan handla om olika saker, om vard, lagstiftning,
unders6kningar, domar och om rymningar. Sa vilka bilder 4r det som ges i
nyhetsrapporteringen som handlar om rittspsykiatri?

Nyheter som handlar om rittspsykiatriska undersékningar i samband
med rittegangar utgdr den storsta andelen nyheter om psykiatriomradet
(Tabell 11.8). Tillsammans med nyheter om domatr utgér de hilften av
nyheterna. Var tionde rittspsykiatrisk nyhet handlar om lagstiftning. Mer 4n
var femte rittspsykiatrisk nyhet handlar om rittspsykiatrisk vard, men
nistan lika manga handlar om rymningar fran varden.
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Tabell 11.8 Huvudinnehall i nyhetsrapportering om rattspsykiatri,
tre perioder med varierande nyhetsvarde (procent)

1980-1987 1988-2001  2002-2006  Totalt
lagt varierande hogt

Réttspsykiatrisk lagstiftning 0 10 10 10
Rattspsykiatrisk vard 45 14 32 22
Rymningar fran rattspsykiatrisk vard 22 22 10 18
Raéttspsykiatrisk undersoékning 11 38 23 31
Domar réttspsykiatrisk eller sluten 22 16 25 19
psyKkiatrisk vard

Summa procent 100 100 100 100
Antal 9 77 40 126

Uppmirksamheten pa rittspsykiatrisk vard ékar mellan 1980 och 2006.
Medan rymningar oftare uppmirksammas pa 1990-talet, far rittspsykiatrisk
vird storre uppmirksamhet pa det tidiga 2000-talet.

Aven nyheter om rittspsykiatriska undersdkningar i samband med
rittegingar och beslut om rittspsykiatrisk vard Skar frin 1980 till 2006.
Vissa dr pd 1990-talet och 4r 2000 4r det betydligt fler nyheter som handlar
om rittspsykiatriska undersokningar 4n som handlar om domar. Detta
behéver inte ha att géra med ndgon forindring i nyhetsbevakningen, utan
istdllet med att det i uppmirksammade rittsfall begirts att den 4talade skall
genomga rittspsykiatrisk undersékning — men att det sedan inte blivit domar
om rittspsykiatrisk vard. Men det 4r nog 4nda sd att ndgon férdndring i hur
man bevakar rittegingar och psykiatriomradet har skett. Vissa dr (1984,
1986, 1988 och 1990) meddelas det att personer démits till rittspsykiatrisk
vard 1 storre utstrdckning 4n det har férekommit inslag om rittspsykiatriska
unders6kningar.

Nyhetsrapportering om rittspsykiatriska undersokningar och domar
utgir frin den berérde individen, nyhetsrapportering om rittspsykiatrisk
lagstiftning utgir fran ett samhillsperspektiv. Fyra av fem nyheter om
rittspsykiatrisk vard utgir fran ett sambhillsperspektiv, och sambhills-
perspektiv dr som vi tidigare sett dominerande nir det giller vardfragor.
Rymningar frin rittspsykiatrisk vard har diremot lika ofta ett individ- som
ett samhallsperspektiv. Hir kan det till exempel handla om att man vinklar
nyheten mot en person som rymt eller om att fara f6r andra minniskor
hamnar i fokus.
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Nir det giller toppnyheter om psykiatriomradet dr det intressant att
notera att nyheter om rittspsykiatriska undersckningar i stérre utstrickning
an nyheter om domar blir toppnyheter.

Intervjupersoner och rattspsykiatri

Det ir fa privatpersoner som intervjuas i nyheter om rittspsykiatri (Tabell
11.9). Hilften av intervjupersonerna foretrdder ndgon profession och Gvriga
ar olika typer av samhillsféretrddare. Det 4r mojligt att detta speglar att
rittspsykiatri dr ett omrdde som kompliceras av att tva omraden, psykiatri
och juridik, méts. Och att det dirfor dr ett omrade dir specialkunskaper i
storre utstrickning dn annars efterfrigas hos intervjupersonerna.

Tabell 11.9 Intervjupersoner i nyhetsinslag om rattspsykiatri och dvriga psy-
kiatriomradet (procent)

Rattspsykiatri Allmén psykiatri Vald - rattsprocesser  Annat Totalt
Privatpersoner 9 26 16 19 21
Professionsforetradare 52 48 46 46 46
Samhéllsforetradare 39 26 38 35 33
Summa 100 100 100 100 100
Antal 161 548 163 231 1103

Sammanfattande slutsatser

Nyhetsinslag om valdsdad i Rapport férekommer i genomsnitt oftare under
den senaste perioden (2002-2006) 4n under de tidigare perioderna.
Nyhetsinslag som fokuserar pd sidana hindelser férekommer mindre 4n en
gang per ar 1980-1987, nistan tre ganger per ar 1988-2001 och i genomsnitt
fem ganger per ar 2002-2006. De rittsvardande processer som foljer i
vildsdiddens spar utgdr tillsammans den strsta andelen sett till hela
perioden. Vild som riktas mot psykiskt sjuka minniskor férekommer, men
ar fa till antalet. Varannan intervjuperson i nyhetsinslag om véld och brott ar
professionsforetridare, nistan fyra av tio dr samhillsféretrddare. Till skillnad
mot nyhetsinslag om vérd, sd handlar inslag om véald och brott nistan aldrig
om “dom psykiskt sjuka” som grupp, utan om individer.

Nistan vart femte nyhetsinslag om psykiatriomradet handlar om ritts-
psykiatri sett till hela perioden. Dessa inslag férekommer i genomsnitt oftare
over tid och utgér 2002-2006 en storre andel av nyhetsrapporteringen om
psykiatriomradet dn 1980-1987. Inslag om den allminna psykiatrin
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térekommer dock i dubbelt si stor utstrickning som inslag om ritts-
psykiatri. Nyhetsinslag om rittspsykiatri blir oftare toppnyheter dn vad
nyhetsinslag om allmén psykiatri blir, men diremot far inslag som handlar
om allminpsykiatri stérre utrymme. Nyhetsinslag om rittspsykiatri dr i
storre utstrickning dn andra psykiatrinyheter neutrala.

Nyheter om véld och rittspsykiatri har manga av de inslag som brukar
tendera nyhetsvirde; de dr dels dramatiska och ovintade, dels innebir de,
speciellt rittspsykiatri, ocksd ofta en konflikt. Dessa hindelser kan ocksa
ofta vinklas mot savil individ som samhaille och f6ljas upp, till exempel som
vi sett i relation till samhillsférindringarna som skett inom psykiatri-
omradet.
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Kapitel 12 Nyhetsrapporteringen
och ”verkligheten”

Psykiatriomradet har ett avsevirt storre nyhetsvirde i slutet av 1990-talet
och de forsta aren pia 2000-talet 4n 1 borjan av 1980-talet. Detta ar
huvudresultatet av den empiriska undersdkningen av Rapport 1980-2006.
Rapports redaktion har 6ver tid bedémt psykiatriomrddet som viktigare och
av storre intresse for sin publik genom att ge Okad prioritet till
psykiatriomradet i forhédllande till andra bevakningsomriaden. Det finns
anledning att tro att detta ocksé giller svensk nyhetsrapportering generellt.

I detta avslutande kapitel skall jag préva hur nyhetsrapporteringens
forindring 6ver tid forhaller sig till de faktiska férdndringarna som dgt rum
inom psykiatriomradet under det dryga kvartsseckel som undersoks.
Nyhetsrapporteringen i Rapport kommer att relateras till f6rindringar inom
tre olika omrdden: (1) den psykiska ohilsan hos den svenska befolkningen,
(2) reformer och mentalsjukhusens avveckling och (3) den psykiatriskt
betingade brottsutvecklingen.

1. Nyhetsrapporteringen och svenskarnas psykiska
ohalsa

Psykiatriomradet som helhet fir stérre uppmirksamhet under perioden som
underséks och det giller ocksa det som kan sdgas vara dess kidrnpunkt,
psykisk ohilsa och psykiska sjukdomar (Figur 12.1). Ar 1989 nimndes inte
psykisk sjukdom alls, 2002 férekom det 22 ganger eller i genomsnitt nistan
tvd ganger per manad. Men trenden, som illustreras av en regressionslinje,
visar pa en tydlig uppgang 6ver tid under de 27 aren som undersoks.
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Figur 12.1 Nyhetsinslag i Rapport dar psykisk sjukdom omnamns 1980-2006
(antal/ar)
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Kommentar: N=218 Psykiska sjukdomar omndmns i 201 inslag i Rapport 1980-2006. I 17
inslag ndmns mer 4n en benimning, max tva per inslag har kodats.

Psykisk sjukdom férekommer inte bara oftare; 1 kapitel 10 visas att det
blir tydligare uttalat att det handlar om sjukdom istillet f6r omskrivningar av
typen “’psykologiska orsaket” och ”psykiska problem”. En méjlig orsak till
att psykiatriomrddet fir storre uppmirksamhet i nyhetsrapportering skulle
kunna vara att svenska folket i stérre utstrickning mar daligt psykiskt. Ar det
sa? Motsvaras den kraftica Okningen av rapporteringen om psykiska
sjukdomar av en verklig 6kning hos den svenska befolkningen?

I resonemanget kring nyhetsrapporteringen och utvecklingen av den
psykiska ohilsan hos befolkningen kommer jag att utga fran savil subjektiva
som objektiva matt. Fér det férsta minniskors egna upplevelser av psykisk
ohilsa, som den beskrivs i Statistiska centralbyrins undersékning av
levnadsférhillanden. Foér det andra i vilken utstrickning som psykisk
sjukdom, enligt Forsikringskassans —statistik, ligger bakom lingre
sjukskrivningar. Jag kommer ocksa att diskutera nyhetsrapporteringen kring
sjdlvmord och sjilvskadehandlingar. Eftersom sjilvmord i stor utstrdckning
kopplas till psykisk sjukdom kan det diskuteras som en indikator pa psykisk
ohilsa och psykiska sjukdomar och dé rapporteringen omfattas av restrik-
tioner blir det sirskilt relevant att studera. Jag har undersékt och relaterat
“rapportering om verkligheten” for varje dr, men i fortsittningen och for
askddlighetens skull presenterar och diskuterar jag nyhetsrapporteringen och
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verklighetsindikatorerna utifran de tre perioderna med varierande
nyhetsvirde.

Sannolikheten fér att en Rapport-tittare skall exponeras for inslag dir
psykisk sjukdom omnimns var dubbelt sa stor pa 1990-talet dn pa 1980-talet
och nistan tre ganger sa stor under den senaste femdrsperioden dn pa 1990-
talet (Figur 12.2). Okningen ir dirmed kraftigare fér psykisk sjukdom én for
psykiatriomridet som helhet. Andelsmissigt 4r 6kningen inte lika markant.
Aren 1980-1987 omnimndes psykisk sjukdom i 27,1 % av inslagen, 1988-
2001 i 25,7 % och under 2002-2006 i 35 % av nyhetsinslagen. Men den
relevanta jimforelsen 4r i detta fall f6rdndringar i absoluta tal.

Figur 12.2 Nyhetsinslag dar psykisk sjukdom omnamns (genomsnitt antal/ar)
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Kommentar: N=218 Psykiska sjukdomar omndmns i 201 inslag i Rapport 1980-2006. I 17

inslag ndmns mer 4n en benimning, max tva per inslag har kodats.

Som framgir av resultaten 1 figurer 123 och 124 finns det en
overensstimmelse mellan den uppmairksamhet som psykiska sjukdomar far i
nyhetsrapporteringen och svenskarnas psykiska ohilsa.
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Figur 12.3 Procentandel av befolkningen som upplevt angslan, oro eller
angest
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Killa: SCB, Undersokning av levnadsférhallanden (ULF) www.scb.se/ulf (Hilsa) 2°
Figur 12.4 Procentandel sjukskrivna med psykisk diagnos (1980-2006)
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Kalla: Marie Mulder, statistikavdelningen, ForsikringskassanKommentar: Avser sjukskrivning

60 dagar eller mer och exklusive utbrindhet.

Upplevelsen av oro, dngslan eller angest férekommer periodvis 1 de flesta
minniskors liv. Ndgot som en person upplever som acceptabelt kan en

20 Undersokningsperioder: 1980-81, 1988-1989, 1994-1995, 1996-1997, 1998-1999, 2000-
2001, 2002-2003, 2004-2005, 2006

Kommentar: Fram till 2005 bygger uppgifterna huvudsakligen pa beséksinterviuer. Ar 2006
genomfordes savil besék som datorstédd telefoninterviju. I tabellen 4r det beséksintervjuer
som redovisas.

226



annan person uppleva betydligt svarare och det kan dven variera fér samma
person beroende pd situationen i Ovrigt. Det svenska folket tycks dock,
enligt Statistiska centralbyrans undersékning av levnadsvanor, mer benigna
att rapportera besvir av dngslan, oro eller dngest 1 bérjan av 2000-talet 4n i
bérjan av 1980-talet (Figur 12.3).

Kvinnor rapporterar besvir 1 hogre utstrickning dn vad min gér. 1980
rapporterade var femte kvinna och var tionde man besvir med oro, dngslan
eller dngest. I slutet av 1980-talet var det nagot firre som rapporterade detta,
medan det i stora drag varit vanligare pd 1990-talet och de fOrsta dren pd
2000-talet. Aven om vi enbart tittar pA dem som upplever svira besvir av
angslan, oro eller angest sa férekommer det 1 storre utstrackning 1 borjan av
2000-talet 4n i borjan av 1980-talet. Okningen giller savil kvinnor som miin,
dven om det dr vanligare att kvinnor rapporterar svira besvir dn att méin gor
det.

Aven om den 6kade rapporteringen av dngslan, oro eller dngest stir for
subjektiva bedémningar tycks det vara en trend eftersom panelstudier visar
att 6kningar sker inom samma grupper 6ver tid (Socialstyrelsen, 2005).
Psykiska sjukdomar gor sig ocksa gillande i hégre utstrickning ndr det giller
lingre sjukskrivningar (Figur 12.4). Andelen personer som var sjukskrivna
pa grund av psykisk orsak, bland de lingtidssjukskrivna, var 18 % ar 1999
och 30 % ar 2006.

Psykiska sjukdomar utgér ocksd en stérre andel av orsakerna till
fortidspensionering. Ar 1991 hade 264 % av fortidspensioneringarna
psykisk sjukdom som orsak, 2002 var motsvarande siffra 30,3 %
(Riksforsakringsverket, 2004). Psykiska sjukdomar har tillsammans med
sjukdomar 1 rorelseorganen®! utgjort de viktiga orsakerna till fortids-
pensionering och, fran 2003, till sjuk- och aktivitetsersittning
(Forsikringskassan, 2007).

Psykiska sjukdomar som orsak till savil lingre sjukskrivning som
fortidspensionering och sjuk- och aktivitetsersittning har alltsd Gkat pa

21 Avgrinsningen mellan de tva grupperna tycks inte helt distinkt. P4 1970-talet visade psyki-
atrikern Claes-Goran Westrin kopplingar mellan ryggbesvir, psykiska besvir och sociala
problem (Ottosson, 2003). I botjan av 2000-talet rader det regionala skillnader i orsaker till
sjuk- och aktivitetsersittning; i Stockholms lin orsakas 30 % av sjukdomar i r6relseorganen
och 34 % av psykiska sjukdomar, i Norrbottens lin stir sjukdomar i rérelseorganen f6r 50 %,
medan psykiska sjukdomar ligger bakom 15 % (Socialstyrelsen, 2005 s.162). Huruvida detta
beror pd regionala skillnader i férekomst av sjukdomar eller bedémningar dr ovisst.

227



2000-talet jimfort med slutet av 1980-talet. Men, som det stir i
Forsikringskassans ~ redovisning  (Forsikringskassan, — 2007):  7.A#
diagnosmonstret fordndrats de senaste decennierna innebdr inte nidvandigtvis att det
underliggande sjukdomsmaonstret forindrats i motsvarande grad.” Folkhilsan kan ha
andrats, men dven férdndrade diagnoskriterier och dndrad syn pd sjukdomar
kan paverka?2.

Den psykiska sjukdom som omnidmns 1 stérst utstrickning i Rapport ér
depression. Och nyhetsrapporteringen om sjukdomen o6kar. I borjan av
1980-talet omtalades depression mycket sillan 1 Rapport (i genomsnitt 0,25
ganger per ar), 1988-2001 i genomsnitt en gang per ar och 2002-2006 i
genomsnitt tre ganger per ar. Detta speglar en férindring 1 samhallet. Fran
1992 6kade anvindningen av de da nya SSRI-preparaten flerfaldigt och fran
1997 borjade dven de gamla antidepressiva medicinerna 6ka i anvindning
(Socialstyrelsen 2005). Det skedde en femdubbling av depression som orsak
till  fortidspension  1998-2005  (Forsdkringskassan, 2007).  Sambhills-
kostnaderna, pd grund av depressionssjukdomar, férdubblades mellan 1997
till 2005 fran drygt 16 miljarder kronor till ndstan 33 miljarder kronor
(Sobocki, Lekander, Borgstrom, Strém, & Runeson, 2007).

Den offentliga statistiken ger ett tydligt svar. Svenska folket mar psykiskt
simre under forsta hilften av 2010-talet 4n 1 bérjan av 1980-talet.
Forindringarna kan sta for olika saker. Det kan handla om att minniskor
antingen mir simre eller ocksa vigar siga de. Det kan ocksa handla om att
diffusa besvir som tidigare relaterats till rorelseorganen nu istillet tolkas
som psykisk sjukdom och att kriterier f&r de objektiva mitten har
forindrats. Oavsett vilket sd visar den offentliga statistiken pd en férsimrad
psykisk folkhalsa.

Svenskarnas Okade psykiska ohilsa dterspeglas i nyhetsrapporteringen.
Psykiska sjukdomar omnimns ungefir sex ganger sa ofta i Rapportinslag om
psykiatriomradet 1 slutet av perioden som i borjan. Nyhetsrapporteringen
tycks darmed spegla de forindringar — och kanske ocksd forstirka de

22 Antalet diagnoser som riknas till gruppen psykiska sjukdomar i Forsikringskassans redo-
visning (2007:4 Bilaga 3) Skar 1997 i och med f6rindrade diagnoskriterier; utvecklingsstor-
ning omfattar da austism och Aspergers syndrom. I min undersékning av nyhetsrapporte-
ringen i Rapport har jag inte inkluderat utvecklingsstérning till psykiatriomradet, sivida inte
nigon samtidig psykisk sjukdom férekommer. Diremot har autism och Aspergers syndrom
ingatt i gruppen neuropsykiska tillstind.
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faktiska forindringar som har dgt rum nir det giller befolkningens psykiska
ohilsa. En forsta slutsats blir  déirfér  att  den kraftigt OSkade
uppmirksamheten for psykisk sjukdom i Rapport har en férankring i
verkliga férhallanden.

Sjalvmord och sjalvskadebeteende

Rapportering kring sjilvmord kan ses ur olika aspekter. I Sverige talas det
om en nollvision, dér olika samhillsdtgirder skall férhindra att minniskor
tar sina liv 1 f6rtid. Information till exempel om var minniskor kan fa hjilp
och om olika atgirder dr verksamma fir ses som en samhillsinformation.
Men rent historiskt har det, som jag tar upp i kapitel 5, pd grund av ridsla
for smittoeffekt ansetts vara riskabelt att rapportera om intrdffade
sjdlvmordshandlingar. Detta priglar ocksd den svenska pressetiken som
toresprikar forsiktighet.

Det dr ocksa forhallandevis sillsynt med rapportering kring intriffade
sjdlvmord i Rapport. Nir den svenske brottaren Mikael Ljungberg tog sitt
liv hésten 2004 rapporterades det direkt om detta i Rapport, liksom att han
nir sjalvmordet begicks vardades pa sjukhus for en depression. De anhoriga
skall ha varit 6ppna med detta. Aven krigsmaterialinspektér Carl Algernons
déd  beskrevs som ett sjilvmord. Kinda personers sjilvmord kan
uppmirksammas 1 Rapport men det dr ovanligt. Andra sjilvmord eller
sjalvmordsférsok som intriffat har till exempel handlat om minniskor som
varit desperata i samband med asylfragor eller i de fall dd girningsmin begir
sjalvmord efter att ha d6édat familjemedlemmar.

Sammantaget har 22 inslag under de undersdkta 27 dren handlat om
sjdlvmord eller sjalvmordsférs6k?. Det dr vanligare att nyhetsrapportering
handlar om statistik kring sjdlvmord eller om olika samhaillsatgirder som
gOrs fOr att f6rhindra sjdlvmord, 33 inslag har handlat om detta (Figur 12.5).
Sett till de tre perioderna med varierande nyhetsvirde dr rapportering om
sjalvmord ovanligast under mellanperioden. Sannolikheten f6r att en
Rapport-tittare skall exponeras for nyhetsinslag om sjilvmord 4r dubbelt sa
stor under den sista perioden som den forsta. Forsta perioden férekommer 1
genomsnitt ett nyhetsinslag per ar om sjalvmordshindelser, sista en gang per

23 Tvi inslag, 2003 och 2006, har handlat om sjilvskadebeteende som unga flickor som skir
sig, men dessa har inte tagits med i denna redogérelse.
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halvir. Diremot sd utgér inslag dir sjdlvmord omnimns en storre andel den
forsta perioden dn under de Ovriga. Den fOrsta perioden, 1980-1987,
nimndes sjalvmord i 18,8 % av nyhetsinslagen, den andra perioden hade
sadan rapportering minskat sivil i absoluta tal som andelsmissigt och
endast 4,4 % inneholl hinvisningar till sjdlvmord. Den sista femarsperioden
férekommer savil rapportering om sjalvmordshandlingar som om statistik
och samhillsitgirder dubbelt si ofta som den forsta perioden och utgor
8,8 % av nyhetsrapporteringen om psykiatriomradet.

Figur 12.5 Sjalvmord i Rapport, tre perioder med varierande nyhetsvarde
(genomsnitt antal/ar)
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Kommentar: N=55 f6r rapporteringen om sjilvmord totalt, varav uppgifter om statistik och
samhillsatgirder omfattar 33 inslag.

Psykisk sjukdom ses som en riskfaktor for sjilvmordshandlingar
(Socialstyrelsen, 2005a). De flesta manniskor som har en psykisk sjukdom
torsoker inte ta sitt liv, men de flesta som begir sjdlvmord anses ha en
psykisk sjukdom som starkt bidragande orsak, dven om ocksa andra faktorer
spelar in (Wasserman, 2002). Som annan statistik kan uppgifter om
sjdlvmord och sjilvmordstorsck paverkas av olika saker, i detta fall till
exempel hur dédsfall pa grund av trafikolyckor eller forgiftningar bedoms.
For att fia enhetliga uppgifter Over tid har jag fatt statisttk frén
Socialstyrelsens Epidemiologiska centrum. Nir det giller sjdlvmord sker en
minskning 6ver tid (Figur 12.6). Mellan den forsta och tredje perioden har
en minskning skett med 6ver 30 %. Savil bland min som bland kvinnor
sker en minskning sett till de tre tidsperioderna.
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Figur 12.6 Sjalvmord och sjalvdestruktiva handlingar i Sverige 1980-2006
(per 100 000 invanare)
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Killa: Dodsorsaksregistret, Socialstyrelsen (Pernilla Fagerstrom)

Det dr midn som dominerar sjalvmordsstatistiken, sju av tio sjalvmord
giller min. Antalet sjdlvmord bland unga min 6kade pa 1980-talet,
minskade pa 1990-talet och bérjade sedan Oka igen i bétrjan av 2000-talet
(NASP, 2007). Medan min begir flest sjilvmord édr det kvinnorna som
dominerar personer som vardats i slutenvird pa grund av sjilvdestruktiva
handlingar (Socialstyrelsen, Dodsorsaksregistret). Nér det giller sjalvmord
minskar skillnaden mellan kénen, nir det giller 6vriga sjilvskadehandlingar
Okar den.

Den offentliga statistiken visar att antalet sjdlvmord minskar betydligt
under den 27-drsperiod som undersokts. Diremot sker en Okning av
sjlvskadebeteende. Hur dessa uppgifter skall relateras till nyhets-
rapporteringen i Rapport idr inte sjilvklar. Det finns en skillnad mellan den
offentliga statistiken och undersékningen av Rapport nir det giller
hindelser. I Rapport har sjdlvmord och sjilvmordsférsék sammanfogats till
en kategori medan den offentliga statistiken skiljer mellan sjilvmord och
vard pa grund av sjilvdestruktivt beteende. Den 6kade rapporteringen av
hindelser kan mdjligen till viss del relatera till den 6kade férekomsten av
sjilvdestruktivt handlande. Men den viktigaste slutsatsen 4r att det sker en
forindring i Rapports nyhetsrapportering och 1 “verkligheten” som
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appellerar till varandra (diven om kurvorna pekar i olika riktningar); da
nyhetsrapporteringen handlar om statistik och samhaillsdtgirder kring
sjdlvmord. Att sjalvmorden minskar innebdr en nedging i den offentliga
statistiken men leder till nyhetsinslag i Rapport. P4 detta sitt kan Rapport
sdgas spegla verkliga forhdllanden. Det dr moijligt att rddslan for smittoeffekt
vid rapportering av sjdlvmord och andra sjilvdestruktiva handlingar gor att
nyhetsrapporteringen dr mer restriktiv in motsvarar verkliga foérhillanden.
Men eftersom det rdder en sadan forestillning inom det svenska samhallet
kan den restriktiva hallningen i sa fall sdgas motsvaras av forhéllanden i
psykiatriomridet och samhillet i stort.

2. Reformer och mentalsjukhusens avveckling

Virden har genomgitt stora férdndringar de senaste 27 dren. Minniskor
virdas 1 mindre utstrickning inom den psykiatriska slutenvdrden idag én i
bérjan av 1980-talet. Primirvard och éppenvard har fatt ett stérre ansvar
och slutenvard blir aktuellt vid akuta tillstind. I debatten har det ibland talats
om att ifall det tidigare var svért att komma ut frin den slutna psykiatriska
varden sd dr det idag svart att komma in dir.

Forindringen har inte skett Over en natt, dven om det ofta dr den si
kallade psykiatrireformen, som borjade gilla 1995, som har fitt symbolisera
forindringarna. Man kan naturligtvis resonera kring hur dessa samhills-
forindringar paverkar nyhetsrapporteringen. En mdjlig vig dr att relatera
nyhetsrapporteringen till viktiga politiska beslut och reformer inom
psykiatriomradet?4.

Totalt 56 nyhetsinslag har haft reformer eller lagstiftning inom
psykiatriomridet som huvudinnehall under de 27 ar som undersoks.
Rapporteringen Okar kraftigt 6ver tid. Det dr nédstan sju ganger sd vanligt
under den sista femarsperioden som under 1980-talet (Figur 12.7). Frin att
tidigare ha férekommit i genomsnitt vartannat ar handlar sedan i genomsnitt
fyra inslag per ar om reformer eller lagstiftning.

24 T undersokningen av Rapport riknas i detta sammanhang dven nyheter som fokuserar pa
samverkan mellan olika virdgivare eftersom brister i samverkan rént uppmirksamhet i olika
utredningar.
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Figur 12.7 Nyhetsinslag om reformer och lagstiftning inom psykiatriomradet
(genomsnitt antal/ar)
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Kommentar: N=56

Att det ocksd skedde en forindring 1 sambhillet under samma tid visar
mentalsjukhusens avveckling (Figur 12.8). Virdplatserna inom slutenvarden
hade byggts ut dnda in pd 1960-talet men minskade frin bérjan av 1970-
talet. Pa 1980-talet pagick stora utflyttningar frin de gamla mentalsjukhusen.
Mellan férsta och andra perioden minskade antalet slutenvardsplatser med
62 %.

Figur 12.8 Mentalsjukhusens avveckling — slutenvardsplatser inom psykiatri
(genomsnitt antal/period)

25000 +
21000

20000 -|
15000 -
10000 - 8071

4600
5000 +

1980-1987 1988-2001 2002-2006

Egen bearbetning efter uppgifter himtade ur:
Bilow (2004): 1973

Markstrom (2003): 1960, 1963, 1976, 1979, 1985
Socialstyrelsen (2005): 1990. 1993, 1997

SOU 2006:100: 1995, 1999-2005

233



Samtidigt som slutenvardsplatserna minskade, etablerades andra vird-
former och annat stéd (se t ex i Markstrém 2003). En stor del av insatserna
till minniskor med ldngvariga psykiska funktionshinder bedrivs av
socialtjinsten. For att hjilpa manniskor att fungera 1 sin vardag har nya
yrkesgrupper, som boendestédjare och personliga ombud, etablerats.
Existerar det dd allmint en 6verensstimmelse mellan nyhetsrapporteringen
och sambhillsutvecklingen i form av de reformer och politiska beslut som
fattas inom psykiatriomradet?

I bérjan av 1980-talet pdpekas det frin statligt hall att vard pa stora
institutioner avskilda fran det Gvriga sambhillet inte dr limplig, en ny social-
tjdnstlag antas och kommunerna fir ett storre ansvar dn tidigare dven for
minniskor med langvariga och omfattande psykiska sjukdomar. Tidens anda
kan skonjas 1 ett Rapportinslag 1981 som handlar om att var femte patient
som vardas inom psykiatrin skulle kunna skrivas ut om det fanns en
Oppenvard (8). Pa 1980-talet pagick utflyttning frin de stora sjukhusen och
1987 liggs det forsta, Sundby sjukhus utanfor Stringnis, ner. Avvecklingen
uppmirksammas i Rapport samma ar: ”Landets mentalsjukbus ska avvecklas och
patienterna slussas ut till eget boende.” (91).

Minga av forindringarna som sker inom psykiatriomradet férekommer
ocksa 1 Rapports nyhetsrapportering. LSS (Lagen om stéd och service till
vissa funktionshindrade) som inférdes 1993 uppmirksammas till exempel
med utgangspunkt frin kommunernas ekonomi. I april 1994 rapporteras om
det regeringsférslag som sedermera skulle leda till psykiatrireformen (240), i
oktober 1995 omnidmns “den nya psykiatrireformen fér nigra dr sedan”
(295). Att psykiatrireformen uppmirksammas ér logiskt med tanke pa att
den boérjade gilla 1995, samtidigt antyds det alltsd att reformen inte i sig
innebdr en markerad forindring. 1 inslaget tas reformens blandade utfall
upp, men ett lyckat exempel visas ocksi upp. Over huvud taget si foljs
situationen f6r ménniskor som flyttat ut frin slutenvirden upp, det handlar
om i vilken utstrickning samhillet f6rmir ge dem den vird och det st6d
som de behover. Att det inte alltid ar fallet kommer fram i maj 1997, da
Rapport har ett inslag om att hilften av landets kommuner, enligt
Socialstyrelsen, inte vet vilka personer som har behov av stéd pd grund
psykisk sjukdom. Tva dr senare handlar det, dterigen med Socialstyrelsen
som killa, om att virden har blivit dyrare men att patienterna trots detta mar
simre. Inslaget tar sin utgingspunkt i uppfoljningen av psykiatrireformen,
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Vdlfird och valfribet? (Socialstyrelsen, 1999). Enligt Markstrom (2003) var det i
och med denna utredning som debatten om psykiatrireformen tog fart.

Ar 2003 skedde flera uppmirksammade vildsdad dir férévaren led av
nidgon psykisk storning. Detta ledde till att den nationelle psykiatri-
samordnaren utsags, vars arbete pégick till och med 2006. Mordet pd Anna
Lindh och de efterféljande rittegingarna fick mycket stort genomslag i
nyhetsrapporteringen, men 4ven om man bortser fran dessa inslag sa skedde
en kraftig 6kning 1 rapportering om psykiatriomradet 2003 och 2004. Efter
en minskning i rapporteringen om psykiatriomradet 2005 férekommer inslag
om vard oftare 2006, det 4r da bland annat den nationelle psykiatri-
samordnaren presenterade sitt betinkande.

Minga av de férindringar som har skett inom psykiatriomridet under de
27 iéren skildras i Rapport, bdde i hindelserapportering och 1 uppfdljande
reportage. Psykiatriomradet blir tydligare en samhillsfraga som relaterar till
eller paverkar andra omrdden som socialtjinst, rittsvisende och politik. Den
torindring som illustreras genom det minskade antalet vardplatser (Figur
12.8) syns i nyhetsrapporteringen i olika uppféljande reportage. Med det
minskade antalet vardplatser fOljer andra sambhaillsinsatser, styrda av
reformer och lagstiftning, och dven dessa torindringar uppmirksammas i
Rapport.

3. Psykiatriskt betingade brott
- nyhetsbild och verklighet

Nir brott begis under paverkan av psykisk sjukdom kan piféljden bli
rittspsykiatrisk vard istillet for fingelse. Frigan 4r om det finns en
overensstimmelse mellan den bild som ges i nyhetsrapporteringen och den
faktiska utvecklingen 6ver tid nir det giller psykiatriskt betingade brott. Nir
det giller nyhetsrapporteringen utgir jag frin alla inslag som har handlat om
rittspsykiatri; rattspsykiatriska undersékningar, domar, vard, rymningar och
lagstiftning. Nar det giller faktiska forhallanden utanfér medie-
rapporteringen utgér jag frin den offentliga statistiken Gver antalet domar till
rittspsykiatrisk vard.

Sannolikheten f6r att en Rapport-tittare skall exponeras f6r nyhetsinslag
om rittspsykiatriomradet blir betydligt storre 6ver tid (Figur 12.9). Pa 1980-
talet forekom 1 genomsnitt ett nyhetsinslag om detta per dr, pa 1990-talet i
genomsnitt fem eller sex per 4r och 2002-2006 sinde Rapport i genomsnitt
atta ganger per 4r inslag som handlade om rittspsykiatri i vid mening.
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Figur 12.9 Nyhetsinslag om rattspsykiatriomradet (genomsnitt antal/ar)
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Kommentar: N=126, avser rittspsykiatrisk vird och lagstiftning, rymningar, undersokningar i
samband med rittegingar och domar till rittspsykiatrisk vard.

Ser man till férekomsten av domar till rittspsykiatrisk vard sker en
Okning mellan férsta och andra perioden medan det sedan minskar ndgot
under den sista perioden (Figur 12.10). Slutsatsen blir alltsd att det Gver tid
finns en viss Overensstimmelse mellan nyhetsrapporteringen om den
psykiatriskt  betingade  brottsutvecklingen 1 vid mening och den
”verklighetsindikator” som har anvints med antalet personer som démits till
rittspsykiatrisk vird under motsvarande period. I bdde nyhetsrapporteringen
och den offentliga statistiken sker en Okning den senaste femarsperioden
jimfort med 1980-talet. Okningen 4r dock mycket kraftigare i Rapport.

Figur 12.10 Domda till rattspsykiatrisk vard i Sverige (antal/ar)
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Kommentar: Bearbetning av uppgifter frin www.bra.se/Killa: Kriminalstatistik,
Riittsstatistisk arsbok och Statistisk drsbok, drlig statistik.
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En jimférelse mellan “nyhetsbilden” och verkligheten” dr dock i detta
fall sirskilt komplicerad eftersom lagstiftningen pa omradet har férindrats.
Ar 1992, alltsi nagra 4r in pi mellanperioden, bérjade en ny
tvangslagstiftning gilla uppdelad pd tvi lagar. Lagen om psykiatrisk
tvangsvird (LPT) och lagen om rittspsykiatrisk vard (LRV). Om en person
som misstinks lida av allvarlig psykisk storning riskerar att domas till
fingelse skall en rattspsykiatrisk undersokning goéras. Rittspsykiatriska
undersokningar gors alltsa pa uppdrag fran domstolarna. Nir lagen tridde 1
kraft 1992 antogs den leda till att firre skulle fa rittspsykiatrisk vard, men sd
blev det inte (Socialstyrelsen, 2008).

Dessa forhallanden kan forklara en hel del av den 6kade rapporteringen
om det rittspsykiatriska omridet. For att 6verforas till rattspsykiatri, istdllet
for att domas till fingelse, skall en person lida av en allvarlig psykisk
storning. Det handlar alltsi om brott, avvikelse och dramatik, ingredienser
som har nyhetsvirde. Méjligen kan 6kningen ocksa hinga samman med att
medan den allminna psykiatrin i mindre utstrickning dn tidigare bedrivs i
Oppenvard, s blir sjilva avskiljandet ndgot som fortfarande betonas nir det
giller rittspsykiatri. Hir berdrs dven frigor om rittssidkerhet, individens
frihet och sambhillets skydd, komplicerade fragor som berér olika sektorer i
samhillet. Att rittspsykiatriomradet har fatt ett stérre nyhetsvirde far ses
utifrin att det har mdnga inslag som var fOr sig har ett nyhetsvirde, men
ocksa att samhillsférandringar och hindelser har uppmirksammats.

Sammanfattande slutsatser

Det idr inte okomplicerat att &6ver tid relatera foérdndringar i
nyhetsrapporteringen till “verkliga” férdndringar inom psykiatriomradet.
Minga uppgifter inom psykiatriomridet dr svartolkade eftersom de paverkas
av olika saker i samhillet. Men pd de punkter dir en jimfOrelse later sig
gOras visar resultaten att det 6ver tid finns en betydande Sverensstimmelse
mellan nyhetsrapporteringen och de férindringar som sker i samhillet.

Sambhillets insatser och reformer inom psykiatriomrddet och de stora
torindringar som har dgt rum skildras och granskas i nyhetsrapporteringen.
Over tid har psykiatriomradet blivit en viktig politisk fraga dir politiker
spelar en mer central roll forsta hilften av 2010-talet 4n 1 borjan av 1980-
talet. Detta kan hidnga samman med den &kade uppmairksamheten av
psykiatriomrédet i nyhetsrapporteringen.
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Forindringen som skett har inte bara varit omfattande — den har inte
heller varit smirtfri. Nir manniskor skulle integreras i samhallet blev i vissa
fall den sociala isoleringen dnnu tydligare (Palmblad 1992) och minniskor
fick inte alltid vard i den utstrickning som de behoévde. Aven dessa saker
bidrar troligen till det 6kade nyhetsvirdet hos psykiatriomradet.

Den 6kade uppmairksamheten av psykiatriomradet och rapporteringen
om psykiska sjukdomar speglar en Okad psykisk ohilsa hos den svenska
befolkningen som den beskrivs i offentlig statistik. Detta giller savil
subjektiva matt pa psykisk ohilsa som minniskor sjilva uppger, som mer
objektiva mitt i Forsikringskassans statistik 6ver lingre sjukskrivningar och
fortidspensionering eller sjuk- och aktivitetsersittningar.

Det finns anledning att tro att det rader ett samspel mellan den 6kade
nyhetsrapporteringen och den 6kade psykiska ohilsan hos den svenska
befolkningen. Socialstyrelsen skriver (2005 s.151): ”Olika forklaringar till det
observerade monstret har getts. Bland annat menar man att angslan, oro och dngest dr
subjektiva miitt, som litt kan forindras over tiden pa grund av mediepaverkan eller
allméinna attitydforindringar.” Jag menar att man kan se en mediepaverkan pa
olika sitt. Det kan 4 ena sidan vara si att minniskor, som journalisterna
sidger 1 Kapitel 6, genom att ldsa om nyanserade skildringar vigar tala om
sina problem och séka hjilp. Det blir mindre skamfyllt. Det kan 4 andra
sidan vara sia att man tolkar problem med psykisk ohilsa som
torklaringsram, ndr man tidigare sig en annan forklaring. Oavsett vad den
rapporterade fordndringen hos befolkningen stir for, si relaterar den 6kade
nyhetsrapporteringen till férindringar inom befolkningen. Aven om det kan
rada stor skillnad mellan verkligheten och den bild som medierna ger av
verkligheten, sa blir slutsatsen att i varje fall ndr det giller psykiatriomradet
s handlar nyhetsrapporteringen och verkligheten inte om skilda virldar.
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Kapitel 13 Nyhetsbilden av psykiatriomradet

Minniskor kan ha egna erfarenheter av psykisk sjukdom eller ha hort
historier frin andra, men den viktigaste killan till information ér troligen
medier. Den hir avhandlingen handlar om hur svensk nyhetsrapportering
skildrar  psykiatriomradet 1 en tid av stora forindringar inom
psykiatriomradet.

Det empiriska materialet bygger pa innchallsanalyser av SVT:s
nyhetsprogram Rapport 1980-2006. ”Sveriges storsta nyhetsmedium” har i
stort sett behallit sin form under perioden som underséks varfor
forindringar i programmet kan antas std fOr verkliga forindringar i
nyhetsrapporteringen. Rapport nar en stor del av befolkningen, dven
grupper som inte tar del av andra nyhetsmedier i samma utstrickning.
Nyhetsrapporteringen i Rapport antas ocksd ha likheter med den svenska
nyhetsrapporteringen generellt sa till vida att de frigor som dir lyfts fram
dven prioriteras hogt av andra nyhetsmedier.

Det dr nyhetsrapporteringen som stir i centrum i denna avhandling, det
ar den som underscks och analyseras. Men nyhetsrapporteringen existerar
inte i ett vakuum, den skapas i samspel med samhillet och den kan fa
konsekvenser fOr individer och sambhille. Detta har inte undersokts
empiriskt, men jag kommer att diskutera moijliga forklaringar till varfér
nyhetsrapporteringen fir det innehall och den form som det far och vilka
konsekvenser den kan tinkas fa f6r det omgivande samhallet.

1. En férandrad nyhetsbild

Psykiatriomradet har fitt ett storre nyhetsvirde under de 27 4r som
unders6ks. Det férekommer inte bara oftare, utan fir ocksd mer utrymme
och storre genomslag. Nyhetsrapporteringen om psykiska sjukdomar Skar
Over tid och psykisk sjukdom uttalas tydligt istdllet f6r att benimnas med
omskrivningar. En stor andel av rapporteringen handlar pd nagot sitt om
vild men den vanligaste typen av innehall dr vard och lagstiftning och detta
Okar stadigare Gver tid dn vad valdsinslagen gor. Psykiatriker dominerar klart
som intervjupersoner i psykiatrinyheterna. Over tid ékar emellertid sprid-
ningen mellan olika aktérer och politiker framtrider i betydligt stdrre
utstrickning under de forsta dren pa 2000-talet dn de gjorde pa 1980-talet.
Minniskor med psykiska sjukdomar framtrider ocksa oftare sett Gver tid
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och nir nyheterna handlar om minniskor med psykiska sjukdomar dr det
oftast som individer, sillan som “dom psykiskt sjuka”. Den férindrade
nyhetsbilden motsvaras av forindringar inom psykiatriomradet och kan
dirfdr, dtminstone ddr jamforelse 1atit sig géras, sigas spegla verkligheten.

Rapport har huvudsakligen behillit sitt format under hela under-
s6kningsperioden. Far ett omride stérre uppmirksamhet sker det alltsa pa
bekostnad av nagot annat. Redaktionens omprioriteringar blir dirfor sirskilt
tydliga. En 6kad uppmirksamhet frin redaktionens sida kan bero pa en
spegling av verkliga forhallanden, att frdgan helt enkelt blivit viktigare 1
samhillet. Men den kan ocksa bero pa férindringar inom journalistiken, att
fragan blivit viktigare for journalisterna och deras sitt att arbeta och tinka;
att den har medialiserats genom att den alltmer har anpassats till
medielogiken.

Det har skett faktiska forindringar inom psykiatriomradet under de 27 ar
som har undersokts. De stora sambhillsfoérindringarna dr en av
utgingspunkterna for underskningen. Aven om det naturligtvis sker fler
saker inom psykiatriomrddet 4n som tas upp 1 Rapport, visar min
innehallsanalys att méinga av de viktiga hindelser som skett inom
psykiatriomrddet har uppmirksammats i nyhetsrapporteringen. 1 denna
mening kan den Gkade uppmirksamheten i nyhetsrapporteringen sagas
spegla de férindringar som dgt rum i samhillet.

Férutom att vardens och stddets organisering har férindrats, skulle den
Okade uppmirksamheten kunna bero pa att psykiatriomradet har blivit en
viktigare samhillsfraga, att den har betydelse f6r fler méinniskor 4n tidigare.
Rapports stérre uppmirksamhet pa ”psykisk sjukdom” motsvaras av att den
svenska befolkningen i hogre utstrickningen rapporterar besvir av typen
angslan, oro och dngest de forsta dren pa 2000-talet 4n pd 1980-talet. Det
kan diskuteras ifall den férindrade rapporteringen av psykisk ohilsa star f6r
forindrade kriterier, en faktisk forsimring eller for att ménniskor 1 storre
utstrickning dn tidigare vagar berdtta om hur de mar. Oavsett vilket, sd har
en forindring skett inom psykiatriomradet.

Anser journalisterna att psykiatriomradet dr en viktigare samhallsfriga dn
de gjorde tidigare? Eller varfér har omridets nyhetsvirde oOkat? Hur
Rapportredaktionen ser pd detta har inte undersdkts, men kanske kan
intervjuerna som gjordes med andra journalister ge nigra ledtradar.
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Nir journalisterna resonerar kring psykiatriomridet verkar mycket vara
gemensamt for olika typer av hindelser och bevakningsomriden. Man siger
att situationen fér minniskor som 4r psykiskt sjuka dr en viktig friga, men
en viktig friga bland andra. Man maste géra en journalistisk beddmning om
och pa vilket sitt som fragan skall bevakas. En historia skall gi att beritta,
man gor en avvigning gentemot andra frigor och man bedémer om den ir
intressant f6r publiken.

Men det kommer ocksa fram sidant som dr speciellt med
psykiatriomradet och dd handlar mycket om hinsyn och om vilka attityder,
térdomar eller radslor som rdder i samhillet. Man sdger att man alltid skall
vara varsam med ovana intervjupersoner, nir det giller psykisk sjukdom ar
det dessutom speciellt i och med att det dr ett omride som fortfarande ir
kinsligt. Man vill medverka till att nyansera och bidra till 6ppenhet och wvill
att ménniskor som har en psykisk sjukdom framtrider med namn och pa
bild for att visa att det inte d4r nagot konstigt med psykisk sjukdom, att det
kan ga Gver eller gd att leva med. Men man siger ocksd att det inte dr litt f6r
nagon att foérutse konsekvenserna av att beritta om sin situation for en bred
publik, att det kan fa foljder dven for nirstiende. Denna forsiktighet kan lta
som en sorts paternalism, att man anser sig veta bittre 4n andra. Den kan
ocksa handla om en medvetenhet, att verkliga forhallanden inte alltid
motsvarar idealen. Det tycks som om journalister 4r mer positiva till att
minniskor med psykiska sjukdomar lever ute i samhillet istillet for att
vardas pa sjukhus, 4n vad minniskor i allmanhet ar.

Aven om journalisterna siger att det kan saknas kunskap pi
redaktionerna kommer en medvetenhet om de sambhillsférindringar som
skett fram 1 intervjuerna. Man siger att det ofta dr om detta eller om valds-
brott som psykiatriomridet uppmirksammas, men att det behdévs for-
djupningar och problematiseringar. Det tycks alltsd som om journalisterna i
och med de férindringar som skett inte bara uppmirksammar omradet i
storre utstrickning utan ocksa reflekterar 6ver det pa ett annat sitt. Jag kan
inte siga att detta dr en delférklaring till den férindrade nyhetsbilden, men
haller det for troligt att det dr sa.

Den ©kade uppmirksamheten hinger édven samman med att
psykiatriomréidet har blivit mer kopplat till och synligt inom olika omréiden i
samhillet; inte bara hilso- och sjukvird utan ocksd sociala frigor,
rittsvisendet och politik. Detta aterspeglas bland annat 1 Rapport da det blir
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en stérre spridning bland personer som intervjuas om psykiatriomradet sett
over tid.

Att nyhetsrapporteringen om psykiatriomradet har férindrats under
perioden som undersdkts orsakas férmodligen av samverkande faktorer hos
samhille och journalistik. Det har skett f6rindringar inom psykiatriomradet
som motiverar uppmirksamheten i nyhetsrapporteringen. Men det tycks
ocksa wvara sid att genom att vissa fragor kring psykiatriomradet
uppmairksammas, blir 4ven andra uppmirksammade. Det finns ocksa forsck
att vicka frigor via medierna, patient- och andra intresseféreningar har till
exempel haft strategier for att nid ut med sina budskap (Meeuwisse, 2005)
och politiker uttalar sig mer kring fragor gillande psykisk sjukdom. Just
politikernas roll 4r férmodligen dubbel och kan férklara att de férekommer
oftare i slutet av perioden 4n i dess borjan. Nir virden inte lingre sker
avskilt fran det 6vriga samhillet blir det tydligt en frdga som journalisterna
kan stilla politikerna till ansvar f6r. Det blir ocksa viktigt f6r politikerna att
visa upp att de ir dugliga att hantera frigan och de kan dérfor vilja visa detta
for medierna. Det tycks alltsd som om psykiatriomradets mer framtridande
plats pa mediernas dagordning hinger samman med stérre uppmirksamhet
inom politiken. I och med att frigan uppmirksammas i medierna behéver
politikerna agera — i och med att politikerna agerar blir det en viktigare
samhillsfraga f6r medierna att bevaka.

2. Problem och mojligheter

Nyhetsrapporteringen har forindrats i sd motto att psykiatriomridet
forekommer oftare, fir stérre utrymme och genomslag. Ar det av godo?
Eller finns det problem relaterade till nyhetsrapporteringen? Jag kommer att
diskutera detta utifran sjilva nyhetsrapporteringen, hur den skapas och vad
den kan leda till samt synen pa nyhetsrapporteringen.

Nyhetsbilden

Ett stort problem skulle vara om nyhetsrapporteringen innehéll rena
falsarier och gav en missvisande bild av verkliga sakfoérhdllanden. Att sma
felaktigheter kan foérekomma behéver inte innebdra att den 6vergripande
bilden av sakfrigorna paverkas (Westerstahl, 1977). Diremot kan ett enstaka
sakfel fd stor betydelse om det handlar om avgdrande fakta. Ett exempel pa
detta fran tidigare forskning om medier och psykisk sjukdom 4r hur en
felaktighet 1 ett pressmeddelande gav en mer valdsam bild kring psykisk
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sjukdom 4n som motsvarades av verkliga férhallanden (Crepaz-Keay, 1996).
Aven om det inte ir medierna som orsakat felet bidrog de till spridningen av
uppgifterna. Huruvida nyhetsrapporteringen om psykiatriomrddet har
innehallit felaktigheter pa sidan detaljnivd undersdker jag inte, min analys
giller nyhetsrapporteringen mer 6vergripande.

En av utgangspunkterna i denna avhandling ir att psykiatriomradet dr ett
komplext omride, dir det ridder skilda uppfattningar kring vad som ir
sjukdom, hur den skall behandlas och vilka andra insatser som boér erbjudas
fran sambillets sida. Fér att mediepubliken skall ta del av denna mangfald
och bilda sig en egen uppfattning skulle manga olika aktérer behéva
framtrida. Vi ser dock att det dr en yrkesgrupp som dominerar nyhets-
rapporteringens bland intervjupersonerna och det dr psykiatriker. Det skulle
i och for sig kunna vara moijligt att dessa representerade olika synsitt,
eftersom psykiatrikritik dven har férekommit internt (Svensson, 2005), och
att journalister dirfér s6ker just olika psykiatrikers syn. Men dven om det
inte utifrdn undersékningen gér att siga sikert, sa tyder inte resultaten pa
detta. Eftersom négra rittspsykiatriker forekommer aterkommande, tyder
det snarare pa att journalister aterkommer till “medieanpassade”
intervjupersoner. Aven tidigare svensk forskning (Rasmussen & Héijer,
2005) wvisar pa nagra fa psykiatrikers dominans. Norsk forskning
(Motlandste, 2006) visar pd en sorts pragmatism dir journalisterna vinder
sig till de killor som de kan fi tag pd dven om de inledningsvis hade
ambitionen att lata méinniskor med psykisk sjukdom sjilva komma till tals.
Det dr ocksd den bild som skymtar fram i intervjuerna med journalisterna,
att det dr vanligt att man vinder sig till en ”siker” killa som man kan fi tag
pa och som man vet kan uttrycka sig. Det framkommer dock ocksé att man
girna sett att det fanns mojligheter till ett bredare kontaktnit, men om tiden
ar knapp finns inte alltid moijligheter att vilja. Vintar man ett par dagar
kanske nyheter inte lingre dr en nyhet. Mediernas sitt att arbeta (som hir
dess tidsrytm) kan pédverka varfér en hindelse blir en nyhet (Altheide &
Snow, 1979; Asp, 1986, 1990; Lofgren Nilsson, 1999), men ocksa vilka som
intervjuas om hindelsen.

Savil aktorer som sakfragor férekommer i stor utstrickning i negativa
sammanhang, vilket hir fir ses som att nyheterna ofta har en negativ vinkel,
vare sig det handlar om valdsbrott eller om vard. Detta hinger samman med
huruvida hindelser i sig anses ha nyhetsvirde. Som tidigare nimnts har
hindelser som 4r dramatiska och ovintade nyhetsvirde, liksom det som
skildrar ndgot avvikande. Negativa nyheter, som valdsbrott, har ett hogt
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nyhetsvirde och tenderar att toppa nyhetssindningarna, si ocksd nyheter
om psykiatriomradet. Den som bara ser inledningen av ett nyhetsprogram,
eller f6r den delen bara tittar pa tidningars forstasidor, kan dirfér fa
intrycket av att nyhetsrapporteringen domineras av véld.

Nir det giller problem, vare sig det handlar om valdsbrott eller bristande
samhillsinsatser, kan medierna paverka tittarnas tolkning genom det sitt
som fragan lyfts och presenteras (Entman, 1993; Iyengar, 1991; Rose, 1998).
Nir problemen skildras som enskilda hindelser 4r det storre chans att
tittarna ser individer som ansvariga 4n om de hade presenteras som en del i
ett sammanhang (Iyengar, 1991). Nyhetsrapporteringen om psykiatri-
omradet utgar oftast fran ett samhillsperspektiv, undantaget ir dock nyheter
som handlar om valdsbrott som oftast utgir ett individperspektiv. En
tolkning blir di att nyheterna presenteras pa ett sddant sitt att tittarna
uppfattar individer som ansvariga for vildet och samhillet som ansvarigt for
brister i vard. Tolkningen dr rimlig, men jag anser dnda att det inte behdver
vara sd “enkelt”. Nyhetsinslag om vird respektive véld f6ljs i stora delar 4t
och dtminstone i vissa fall sker uppfoljningar av valdsbrott som begitts av
personer med psykisk sjukdom med granskning av samhillsinsatserna. Det
ir ocksa sa journalister reflekterar i intervjuer. Man sdger att det visserligen
kan vara problematiskt att tala om att véildsbrott har begitts av ndgon som
ar psykiskt sjuk, men om personen sjilv skt vard utan ha fitt det sa kan
man inte lata bli att beritta om detta.

Om bilderna i nyhetsrapporteringen dr missvisande, skrimmande och
diskriminerande kan det pa olika sitt innebdra problem, till exempel f6r hur
minniskor med psykisk sjukdom uppfattas av andra. Jag har inte undersokt
nyhetsrapporteringen si djupgdende att jag kan veta detta, men det finns
inget som tyder pd att sd dr fallet. Manniskor med egen erfarenhet av psykisk
sjukdom framtrider i storre utstrickning ver tid. Det kan leda till att bilden
nyanseras, men det kan vi inte veta utifrin denna undersékning. Diremot
kan vi konstatera att mycket vald i nyhetsrapporteringen om psykiatri-
omradet, som anses kunna leda till att publiken kan gbra kopplingar mellan
psykisk sjukdom och farlighet (Stout, Villegas, & Jennings, 2004; Wahl,
1992), ir nagot som giller nyhetsrapportering generellt, sidana hindelser har
nyhetsvirde.
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Kallor och pressetik

Journalisternas behov av att skapa nyheter och deras rutiniserade arbetssitt
har framhivts som problem nir det giller skildringar kring psykisk sjukdom
(Matas, el-Guebaly, Peterkin, Green, & Harper, 1985; Motlandste, 20006;
Nairn, 1999). Aven i denna intervjuundersékning med journalister kommer
detta fram. Man madste variera nyhetsmaterialet, mdste kunna beritta en
historia och man maste géra det inom en viss tid f6r att kunna publicera.

Journalisterna sdger att det i vissa fall saknas kunskap om psykisk
sjukdom pa redaktionerna. Jag ser detta sivil som ett problem som en
tillgdng. Med tillgdng menar jag att sjilvkritik kan leda till att man ser det
som en utmaning att skaffar sig bittre kunskaper och kunna presentera
fragor i ett sammanhang och med ett djup. Yrkeskunnande kan dirigenom
utvecklas. Med problem menar jag att journalisterna kan bli f6r beroende av
sina killor. Betydelsefulla killor skapar nyheter som passar medielogiken, de
har information som journalisterna vill ha och kan medverka till att
journalisterna fir trovirdighet fér sitt material (Fide, 2002; Gans, 2004;
Morlandste, 20006). Att journalisterna 4r medvetna om bristande kunskaper
ir en sak, en annan sak dr om de, vilket tycks vara fallet, dr si begrinsade av
arbetsrutiner och medieformat att de hindras séka olika killors synpunkter.

Nir det giller relationen till sina killor handlar det i médnga fall om att
journalisterna skall kunna komma tillbaka till dem. Detta kan innebidra en
torsiktighet, eller maktobalans. Men en av journalisterna som intervjuades
sdger att radslan for att forlora kontakten med en killa aldrig far hindra den
journalistiska bedémningen. Aven om det har pipekats att det rutiniserade
journalistiska arbetet kan leda till begrinsningar, kan det ocksa ses som en
moéjlighet f6r journalister att vila i ndgon sorts yrkestrygghet. Att gbra
professionella bedémningar dven nir man utsitts for patryckningar.

I intervjuerna kommer ocksd hinsyn och en férestillning om radande
synsitt i samhillet fram. Man vill skydda ovana intervjupersoner, som
minga minniskor med psykiska sjukdomar kan antas vara, och man vill
medverka till att nyansera bilden av psykisk sjukdom och minska
férdomarna mot minniskor som dr psykiskt sjuka. Samtidigt har man sitt
journalistiska uppdrag att uppfylla. Journalisterna stir mellan att visa hinsyn
till individ- eller samhallsintressen eller att aterge “verkligheten” (Weibull &
Botjesson, 1995). Jag menar att detta kan liknas vid en moralisk stress
(Litzén, Cronqvist, Magnusson, & Andersson, 2003). Det handlar om att
vilja mellan att gbra gott eller att gbra gott — men hur man édn viljer maste
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man vilja bort nigot som dr bra. Men det kan ocksa innebira en méjlighet
till utveckling, for savil individ som yrkesgrupp, om man reflekterar kring
frigan pd redaktionen (Englund, 2008). Som en nyhetschef i
undersdkningen siger, det handlar om att bestimma sig for att fragan ér
viktig och sedan jobba med den.

Bildens konsekvenser

Vilka konsekvenser nyhetsrapporteringen om psykiatriomradet far har jag
inte haft nigon mdjlighet att underséka. Diremot skall jag, med utgings-
punkt fran undersékningen, tidigare forskning och teorier om massmediers
effekter, diskutera nyhetsrapporteringens méjliga effekter.

Med tanke pa att psykiatriomradet i betydligt hégre utstrdckning hamnat
pa nyhetsagendan anser jag, med utgangspunkt frin dagordningsteorin (Asp,
1986; M. McCombs, 2006; M. E. McCombs & Shaw, 1972) att det finns fog
for att anta att psykiatriomradet i stérre utstrickning finns pa allminhetens
dagordning, att allmidnheten uppfattar detta som en viktig samhillsfraga och
dirmed har asikter om den. Genom att politiker i hdégre utstrickning
framtrdder i nyheter om psykiatriomradet tycks frigan dven i stOrre
utstrickning ha hamnat pd den politiska dagordningen. Dessa tre dagord-
ningar forstirker troligen varandra; allmidnheten uppfattar frigor pa
mediernas dagordning som viktiga, dd behéver politiker agera och eftersom
politiker agerar far frigan ett nyhetsvirde och sa vidare.

Att de férdndringar som skett i samhillet uppmarksammas och att fragan
blir tydligate i nyhetsrapporteringen nir den berdr fler (som psykisk
sjukdom hos befolkningen) dr rimligt med tanke pd mediernas roll i
samhillet. Ett problem dr dock om de bilder som ges ir felaktiga, bade nir
det giller sakfel och tendens. Om bilden som presenteras ir att minniskor
med psykiska sjukdomar dr farliga och bér undvikas, som exempel pi
tidigare forskning menar (Stout, Villegas, & Jennings, 2004), kan det
naturligtvis fa negativa konsekvenser fér manga manniskor. Och dven om
jag har argumenterat fér att Rapport dr en bra utgingspunkt for att
unders6ka svensk nyhetsrapportering, kan rapporteringen i olika medier
skilja sig 4t. Innehdllsanalyser kring rapportering om psykisk sjukdom i
svenska dagstidningar hésten 2008 visade att 79 % av materialet 1 de tva
kvillstidningarna  var  realterat till brott, hos den undersékta
morgontidningen var motsvarande siffra 29 % (Ljuslinder, Morlandsto, &
Mataityte-Dirziene, 2009).

246



Nyhetsrapporteringen i Rapport dr inte undersékt med férdjupade
analyser av hur minniskor skildras, men frin den undersékningen som
gjorts dr det inte ndgon sjilvklar tolkning att minniskor med psykiska
sjukdomar skulle skildras negativt. Diremot kan det, som tidigare pdpekats,
ses som negativt att manniskor med psykiska sjukdomar i sd stor
utstrickning férekommer i nyheter som handlar om negativa férhallanden.
Men att istillet fors6ka att sdrskilt visa fram ndgot som normalt kan dock
motverka sitt syfte, eftersom medier ju fokuserar pa det som si att siga
sticker ut (Ljuslinder, 2002). Andra funktionshinder kan méjligen represen-
teras naturligt utan att det sirskilt behéver papekas. Att en minister
anvinder horselhjilpmedel kan skymta pa bild utan att det papekas. Om en
annan politiker har en psykisk sjukdom framkommer det inte, om det inte
sdrskilt pdpekas.

En annan konsekvens dr den indirekta paverkan medier kan ha genom
sin existens, sitt sitt att ’arbeta och tinka”, och som gor att aktdrer anpassar
sig till denna medielogik. Mycket tyder pa att sa dr fallet nir det giller
psykiatriomradet. Olika intressegrupper arbetar bland annat for att na ut
genom medier (Meeuwisse, 2005), Riksférbundet f6r Social och Mental
Hilsa, RSMH, genomférde ett medieprojekt f6r att medverka till nyanserade
bilder kring psykisk sjukdom (Magnusson, 2006). Nir nya mediciner mot
depression lanserades pa 1990-talet agerade likemedelsforetag fr att sprida
budskap om mediciner och sjukdomstillstind (Carlberg, 2009). Depression
ar ocksa den diagnos som forekommer i storst utstrickning 1 Rapport och
den foérekommer oftare i slutet av perioden dn i bérjan. I “verkligheten”
férdubblas samhaillskostnaderna f6r depressionssjukdomar mellan 1997 och
2005 (Sobocki, Lekander, Borgstrém, Strém, & Runeson, 2007) och
depression blev fem ganger vanligare som orsak till fértidspension 1998-
2005 (Forsakringskassan, 2007). Vad paverkar vad?

Det sker troligen en rundging dir olika faktorer samverkar kring vilka
konsekvenser nyhetsrapporteringen far. Nir RSMH:s Medieprojekt
utvirderades sa ingen journalist att det var negativt med en siddan kampanj,
det framgick diremot att man var van vid att aktSrer f6rskte paverka dem
(Magnusson, 20006). Att aktérer utanfér mediernas forséker anpassa sig till
medielogiken f6r att nd publikens uppmirksamhet kan géra att medierna
virjer sig. Detta kan i sin tur kan leda till att aktdrerna tar till mer raffinerade
metoder fOr att nd fram och sa vidare 1 en medialiseringsspiral (Asp, 1986). 1
detta torde ligga att psykiatriomridets aktOrer sjilva medverkar till att

247



forstirka sadana faktorer som har nyhetsvirde, som dramatik och
personifiering.

Fordomar om nyhetsbilden

Aven om jag inte undersoker effekterna av medierapporteringen diskuterar
jag dess moijliga effekter. Det omvinda resonemanget férekommer ocksa,
det vill sdga dir forskare eller debattdrer utgar frin att negativa fenomen
kopplade till psykisk sjukdom i samhillet kan vara paverkade av mediernas
rapportering (Eberhard, 2007; Kullgren, 2003; Markstrom, 2003), trots att
medieinnehallet inte har undersékts i stérre omfattning.

Det finns en férestillning om att det 4r mycket vald och problem i
nyhetsrapporteringen. Denna férestillning har sin motsvarighet i hur
nyhetsrapporteringen i Rapport ser ut. Vald utgdér nistan 30 % av
sakinnehallet och 57 % av nyheterna om psykiatriomradet totalt har en
negativ vinkel. Intrycket kan forstirkas av att dessa nyheter tenderar att bli
toppnyheter och dirfor far storre genomslag. Hir behdver dock tva saker
papekas. For det forsta skall man ha 1 dtanke att vald och negativa hindelser
har nyhetsvirde, det dr inget som 4r specifikt f6r nyhetsrapportering om
psykiatriomrddet. Man bér, £6r det andra, kinna till att nyheter om vard och
lagstiftning utg6r en storre andel, 40 %, av nyhetsrapporteringen dn vad vald
gbr. Och nyhetsinslag om vird och lagstiftning ges storre utrtymme. Det bor
ocksa dter pdpekas att vad som dr en positiv eller negativ nyhet kan ses ur
olika perspektiv. Nir missférhillanden granskas i nyhetsrapporteringen dr
detta en negativt vinklad nyhet, medan det kan sigas vara positivt att frigan
granskas. Att medierna beskrev méjligheter med lobotomi pa 1940- och 50-
talen (Ogren, 2007) illustrerar det problematiska i att positiva nyheter kan
innebdra att det kritiska férhallningssittet fotloras.

Det finns ocksa en férestillning om att samhillsférindringarna inom
psykiatriomréidet inte syns i nyhetsrapporteringen. Men denna forestillning
motsdgs av min studie. Manga av forindringarna syns i Rapport, antingen
direkt vid till exempel politiska beslut eller som uppféljande reportage om
till exempel utflyttningen frin mentalsjukhusen. Fér den som arbetar inom
psykiatri eller som har personlig erfarenhet av vard, och dirfor dr speciellt
insatt i sirskilda fragor, kan sjilvklart saker saknas. Men innehéllsanalysen
visar att ”Sveriges stOrsta nyhetsmedium” under de 27 aren som undersoks
har tagit upp flera av de férindringar som skett.
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Det dr inte sa enkelt som att pastd att medierna dr ansvariga for de foére-
stillningar som rader i samhillet kring psykisk sjukdom. Om nyhets-
rapporteringen om psykiatriomridet ger en felaktig bild si kan det fa
negativa konsekvenser. Om det finns en felaktig forestillning om
nyhetsrapporteringen sd torde detsamma gilla for den.

* * *

Innebdr nyhetsrapporteringen om  psykiatriomradet mojligheter eller
problem? Jag kan inte siga att nyhetsbilderna ir felaktiga. Utifrdn min
unders6kning uppfattar jag att de snarare dr relevanta. Att det sedan ofta dr
nyheter med negativ vinkel som syns kan diskuteras kring all
nyhetsrapportering, men for det forsta kan man konstatera att det ligger i
sakens natur att vi girna pratar om det ovanliga, f6r det andra att detta ir
nigot som giller nyhetsrapportering generellt och alltsd inte innebdr en
sirbehandling av psykiatriomradet.

Denna undersékning av SVT: s Rapport under 27 ar visar att
psykiatriomrddets uppmirksamhet 6kar betydligt 6ver tid och att det har
skett faktiska forindringar inom psykiatriomrddet som kan forklara detta.
Men jag har ocksid argumenterat fOr att det troligen dr en process dir
journalistik och sambhille samverkar. Mycket tyder pd att psykiatriomradet,
liksom andra viktiga samhallsinstitutioner, har medialiserats.

Journalister som har intervjuats om psykiatriomradet siger att det dr en
viktig samhillsfriga, men en viktig sambhillsfriga bland andra.
Psykiatriomradet uppmairksammas pa ett tydligt sitt pa nyhetsagendan.
Kanske innebdr det att den blivit just en viktig samhillsfraga bland andra
samhallsfragor. Det torde i sa fall ligga vil i linje med psykiatrireformens
malsittning om delaktighet och normalitet.

Anda4 ir det saker som ir speciella med psykiatriomradet; det handlar om
minniskor i utsatta situationer, det dr frigor som inte alltid har ndgra tydliga
svar och det dr ett imne som, dtminstone ibland, fortfarande ar kinsligt. Det
ir inte bara psykiatriomridet som dr komplext, det dr ocksd
nyhetsrapporteringen om psykiatriomrddet. Men just diarfér kanske
psykiatriomriadet 4r en bra utgangspunkt for diskussioner kring det
journalistiska uppdraget och det arbete som journalisterna utfor.
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Summary in English

Introduction

In autumn 2003, during the election campaign, the Swedish Foreign Minis-
ter was murdered when she was shopping clothes with a television debate at
hand. Immediately there were speculations if the attack was committed by a
person who was mentally ill. The next day, a five-year-old girl was killed at
her kindergarten by a man who was nursed in a psychiatric ward. The events
also created wide media attention.

But the media also reported about the social changes that occurred in the
psychiatric field. In Sweden, as in many other countries in the Western
world, care and support to people with mental illness have undergone major
organizational changes. People no longer live their lives in large mental
hospitals, but in society.

The aim of the thesis is to describe and analyze the image of the
psychiatric field that Swedish newscast gives from a broad and long-term
point of view and in the perspective of the great changes that have occurred
in the psychiatric field. My research questions are: What image has the
Swedish news coverage of the psychiatric field shown in a long-term
perspective? And how does the news image correspond to societal context?

My own empirical studies of news content based on the news program
Rapport is used to answer the first research question. The program,
broadcast by Public Service Company Sveriges Television, is called
"Sweden's largest news media" as it reaches most viewers, and also groups
who rarely take part in other news media (Asp, 2004). The second research
question is grounded in the great changes in society that have taken place.
Here, I am studying news images in relation to events in the psychiatric field
and to government statistics. I discuss possible explanations of why the
news images looks like they do in two ways. This is done both on the basis
of interviews with journalists, and by investigations on attitudes among
journalists and the general public to the psychiatric field. It should be
noticed that 1 do not investigate the effects of news images to the
surrounding community. However. I discuss the possible significance of
these news images.
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Materials and methods

The main focus of the thesis is an investigation on how the psychiatric field
is depicted in the Swedish news in a time of great societal change. In order
to do this, the study runs over a long period of time and covers many
aspects of the psychiatric field. With "Psychiatric field", I mean the issues
associated with mental illness, whether it is about disease, health care, health
care organization, reforms and laws, or crimes of violence linked to mental
illness. The psychiatry field encompasses in other words both an individual
perspective and a societal perspective on mental illness.

The news program Rapport has broadcast almost every day during the
investigation period: 1980-2006. The thirty minutes news program has
largely retained its format. Changes in news coverage in the psychiatric field
in Rapport, is an indicator of an altered interest in this field. Based on news
program protocol, daily news coverage during twenty seven years is
analyzed. A quantitative content analysis is used in order to examine the
psychiatric field content, to investigate possible changes over time and
compare the different variables with each other. A codebook has been
developed which includes variables for the program (such as headline, the
length of the news items) in the field of psychiatry (such as main content,
type of person: private citizen or politicians). The ambition I this thesis is
also to relate the results from content analysis with conditions in the real
psychiatric field, such as government statistics, time for reforms and laws
and events that occur.

Survey data from Journalism 05% and SOM 200526 have been used to
investigate attitudes among journalists and the general public concerning
opinions in the psychiatric field debate — and to study possible differences
between these groups. Ten journalists (one photographer included) were

25 Since 1989, a number of studies of the Swedish journalists are made at JMG, Géteborg University.
This study is made in collaboration with the Swedish Union of Journalists, SJF, and includes a random
selection among SJF members. The Journalist 05 questionnaires were sent out to 2,000 members of the
SJF, the natural loss (for example, people who were no longer active journalistic, who was retired or on
sick leave) there was still a net sample of 1854 individuals, 1102 responded to the survey giving a re-
sponse rate of 59.4 %. (Andersson, 2007)

26 SOM Institute at Gothenburg University is a collaboration between the School of Public Administra-
tion, JMG ( The Department of Journalism, Media and Communication) and the Department of Politi-
cal Science. SOM Institute carries out annual national surveys asked about society, politics and media.
The survey is sent to on an independently randomized sample of the Swedish population in the age
between 15 and 85 years. In the 2005 survey response rate was 63%, 3 499 people participated in the
survey. (Nilsson, 2006)
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also interviewed about their thoughts on the journalistic work of the
psychiatric field.

Starting points

Generally, People can be assumed to come into contact with various social
phenomena through their own experience, through other people stories, or
through mass media (Asp, 1986). In the case of mental illness, the media
appears to be an important source for people in general. A survey in Britain
in the eatly 1990s (Philo, 1999, 1996) suggested that the media influence
people more than their own contact with people suffering from mental
illness. According to a research review on the media reporting about mental
illness, one conclusion is that people who are mentally ill are dangerous and
should be avoided (Stout, Villegas, & Jennings, 2004). Other research
shows that psychiatric care, rather than violence, gets most attention in the
media (Motlandste, 2006). It is difficult to compare research on media and
psychiatry since the concept of mental illness bears different meaning to
different researcher and people. Also, different research perspectives,
research questions, and societal contexts, makes comparisons difficult.

There is a scarcity on Swedish media research on the psychiatric field.
Some research exists on the Swedish news reporting on mental illness on
various issues or shorter periods. This thesis provides new knowledge to the
field by examining news images in Sweden from a broad content and long-
term time horizon.

To study the news image of the psychiatric field, I assume a model (Asp,
19806) based on the idea of psychiatry field as "reality". This model consists
of psychiatric area actors and questions, their properties and relationships.
Based on the model, I have developed a codebook for the content analysis.
To discuss possible explanations for why the news images both in content
and form, develops, I use both former research on news value and framing
theory. Here, I put a particular focus on the journalists' interaction with their
sources and media ethics.

Previous research has shown that news events are often dramatic,
unexpected and affect many people; while some news topics, such as
politics, in itself a news value. There are events that do not end up on the
news agenda, although they have characteristics that give them news value.
On the other hand, other events will be news even though they have no
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news value. The explanation is often stated as the media logic, which is the
media's way of thinking and working (Altheide & Snow, 1979).

The starting point of the thesis is that the news images have effects to
the society. In the thesis I discuss the news images possible effects from the
agenda setting theory and the mediatization of society.

Agenda setting has shown a link between the issues that the media pay
attention to and the issues that the public thinks are important societal
issues (Asp, 1983; M. McCombs, 2004; ME McCombs & Shaw, 1972).
Therefore, there are reasons to believe that when the media raises questions
about the care and support for mental illness is linked to whether the public
in general perceives it as an important social issue to have opinions on. But
the media influences not merely by its content but also by its existence as an
institution. Actors who want to reach out to the public adapt to the media's
way of working and thinking, the media logic (Asp, 1986, 1990).
“Mediatization” (Asp, 1986; Hjarvard, 2008) describes how society actors
and institutions adapt to the media logic to through them reach the media
audience and is based on the battle for attention that exists in a modern
society. Those who want to influence the media have to learn the media
rules, that is, the media logic. This is something also noted in work about
psychiatry and the media (Clare, 1992; Nairn, 1999). I will discuss if the
psychiatric field in the same way as other areas of society has undergone a
mediatization by relating news reporting to societal context.

Background
THE SOCIETY AND THE PSYCHIATRIC FIELD

There have been major societal changes in the care and support to people
with mental illnesses. Both the development of large institutions and the de-
institutionalization seems to have been driven forward by many interacting
factors.

"Mental illness" is a concept not having an obvious definition. It is
complicated by the fact that the causes of suffering is rarely clarified and
that therefore there are problems to use a medical model (Svensson, 1990).
“Mental health” can be viewed as a sliding scale that can change when
something happens in life. In this study, “mental illness” refers to such
mental disorders that make the care or treatment needed. Mental illness can
lead to a disability, but do not always. “Mental disability” refers to severe
problems with long duration.
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THE JOURNALISTS AND THE PSYCHIATRIC FIELD

Societal changes towards a more community-based psychiatry have not gone
smoothly in Sweden. Criticism has focused on that people with severe and
extensive mental disabilities not receive adequate support from psychiatric
and social services. This has been shown in both government reports and in
the news.

In the questionnaire survey conducted in autumn 2005, journalists were
less negative than people in general that people with mental illnesses were
living in the community instead of being treated in hospital.

In the interview study, journalists said that psychiatry field is an
important social issue - but an important social issue, among others.
According to the interviewed, a journalist has to make a journalistic
assessment of how important the issue is to report to the audience, and how
it should be told. The results of the interviews, shows a professional
dilemma. The journalists want on the one hand contribute to nuance
depictions surrounding mental illness, on the other hand protect the fragile
and inexperienced interviewees.

Results

The psychiatry field becomes more newsworthy during the 27 years
examined. It occurs more often; gets more space in the broadcasting and
more impact as headlines. Four out of ten news items of the psychiatry field
is about health care and legislation, while barely one third is related to
violence and criminal activities. News about health care and legislation
occupies more space; news about violence is more likely to be headlines.

Psychiatric disorders occur more frequently in the news over time.
Instead of using vague concepts, it becomes more evident that it is about
“mental illness”. News coming out of the psychiatric field that has a
negative angle becomes headlines to a greater extent than news that has a
neutral or positive angle.

Among persons who are being interviewed, the dominant group consists
of psychiatrists. Some of them are frequently interviewed in the news. Over
time, new group appear in the news coverage. However,  psychiatrists
continue to compose a high percentage of people interviewed. Politicians
are far more frequent as interviewees in the first years of the 2000s than the
1980s. In recent years, people who are mentally ill and their relatives appear
more frequently. News often deals with the situation for people with mental
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illnesses as individuals or as an identifiable group, seldom as "the mentally
ill" as a group.

The changed news image corresponds to the actual circumstances,
where comparisons have been possible. Many major societal changes have
been dealt with in the news in Rapport. Mental illness has become an
important social issue in Sweden in the sense that the self-reported mental
illness has increased among the Swedish population?’. Also, mental illness is
an increasingly common reason for long-term sick listing and sickness
pension in the Swedish population.

Conclusions

The psychiatry field gets more attention over the 27 years the survey covers.
Since Rapport has retained its form, it is broadcast for half an hour each
day. This means that the journalist in Rapport over time has changed its
priorities concerning news on the psychiatric field. The coverage on the
psychiatric field has grown. The increased attention and editorial changes in
priorities may be a reflection of real conditions; the issue became bigger in
the community. It may be due to changes in journalism or interplay between
journalism and reality.

An important reason for the changing news image is actual change in
the "reality". Where comparisons could be considered, there is a consensus.
Journalists might give the psychiatry field more attention as they perceive
this issue increasingly important for society. Change in news reporting about
the psychiatric field over the period studied is probably caused by the
interacting factors in society and journalism.

The increased attention is associated with both societal processes, as
society changes, and individual events, as the assassination of Swedish
foreign minister. Since the issue rose in the media's agenda makes the public
more aware of the issue. Politicians therefore need to act and prove their
competence. When an issue becomes more political it also becomes more
newsworthy. This collaborative process can be seen as a sign that the
psychiatric field, as well as other important areas of society, has undergone a
mediatization.

27 Statistics Sweden www.scb.se

255






Figur- och tabellférteckning

FIGURER
Kapitel 1
Figur 1.1 Antalet vardplatser/inneliggande patienter inom sluten psykiatrisk vard i Sve-

rige
Kapitel 4
Figur 4.1 Olika faser i innehallsundersokningen

Kapitel 6
Figur 6. 1 Andel som tycker att forslaget "Lata manniskor med psykiska storningar leva

ute i samhéllet och inte vardas pa sjukhus” &r bra — relaterat till partisympati
Figur 6.2 Journalisterna om forslaget att &ven manniskor med psykiska sjukdomar skall
kunna démas till fangelse for allvarliga brott — relaterat till hur de placerar sig p&

vanster-hdgerskala

Kapitel 7
Figur 7.1 Psykiatriomradets nyhetsvarde — antal inslag i Rapport 1980-2006
Figur 7.2 Psykiatriomradets nyhetsvarde — antal minuter per ar i Rapport 1980-2006
Figur 7.3 Psykiatriomradets nyhetsvéarde — antal toppnyheter per ar i Rapport 1980-
2006

Kapitel 8

Figur 8.1 Psykiatrinyheter med individperspektiv i Rapport 1980-2006 (antal)

Figur 8.2 Psykiatrinyheter med samhallsperspektiv i Rapport 1980-2006 (antal)
Figur 8.3 Psykiatrinyheter med negativ vinkel i Rapport 1980-2006 (antal)

Figur 8.4 Psykiatrinyheter med positiv vinkel eller neutrala i Rapport 1980-2006 (an-
tal)

Figur 8.5 Vard och vald i psykiatrinyheter i Rapport 1980-2006 (antal)

Kapitel 11
Figur 11.1 Vald och brott i psykiatrinyheter i Rapport 1980-2006 (antal/ar)

Kapitel 12
Figur 12.1 Nyhetsinslag i Rapport dar psykisk sjukdom omnamns 1980-2006 (antal/ar)

Figur 12.2 Nyhetsinslag dar psykisk sjukdom omnamns (genomsnitt antal/ar)

Figur 12.3 Procentandel av befolkningen som upplevt angslan, oro eller angest

Figur 12.4 Procentandel sjukskrivna med psykisk diagnos (1980-2006)

Figur 12.5 Sjalvmord i Rapport, tre perioder med varierande nyhetsvarde (genomsnitt
antal/ar)

Figur 12.6 Sjalvmord och sjalvdestruktiva handlingar i Sverige 1980-2006 (per 100 000
invanare)

Figur 12.7 Nyhetsinslag om reformer och lagstiftning inom psykiatriomradet (genom-

snitt antal/ar)

257



Figur 12.8 Mentalsjukhusens avveckling — slutenvardsplatser inom psykiatri (genom-
snitt antal/period)
Figur 12.9 Nyhetsinslag om rattspsykiatriomradet (genomsnitt antal/ar)

Figur 12.10 Démda till rattspsykiatrisk vard i Sverige (antal/ar)

TABELLER

Kapitel 6
Tabell 6.1 Andel journalister och allménhet som tycker att forslaget Lata manniskor

med psykiska storningar leva ute i samhallet och inte vardas pa sjukhus ar bra eller da-
ligt

Tabell 6.2 Journalisterna om forslaget att aven manniskor med psykiska sjukdomar
skall kunna démas till fangelse for allvarliga brott

Kapitel 7
Tabell 7.1 Psykiatriomradets uppmarksamhet i Rapport fore och efter psykiatrireformen

Tabell 7.2 Psykiatriomradets genomslag i Rapport fére och efter psykiatrireformen

Kapitel 8
Tabell 8.1 Huvudinnehall i nyheter om psykiatriomradet i Rapport 1980-2006 (procent)

Tabell 8.2 Individ-, professions och samhéllsperspektiv p& psykiatrinyheter 1980-2006
(procent)

Tabell 8.3 Perspektiv i nyheter om psykiatriomrédet 1980-2006, tre perioder med varie-
rande nyhetsvérde

Tabell 8.4 Perspektiv pa huvudinnehdll i Rapport 1980-2006 (procent)

Tabell 8.5 Psykiatrinyheter i Rapport 1980-2006 med positiv vinkel eller neutrala (pro-
cent)

Tabell 8.6 Vinkel — nyheter om psykiatriomradet i Rapport 1980-2006, tre perioder med
varierande nyhetsvérde (procent)

Tabell 8.7 Vinkel — nyheter om psykiatriomradet i Rapport 1980-2006, fore och efter
psykiatrireformens genomférande (procent)

Tabell 8.8 Psykiatrinyheter med positiv och negativ vinkel i Rapport 1980-2006 (pro-
cent)

Tabell 8.9 Huvudinnehall som blir toppnyheter 1980-2006 (procent)

Tabell 8.10 Toppnyheter om psykiatriomradet med positiv och negativ vinkel i Rapport
1980-2006 (procent)

Tabell 8.11 Vard och vald i psykiatrinyheter i Rapport, tre perioder med varierande ny-
hetsvarde (procent)

Kapitel 9
Tabell 9.1 Intervjupersoner i Rapport 1980-2006 som foretrader sig sjélva, pro-

fessioner eller samhéllet (procent)
Tabell 9.2 Intervjupersoner i nyheter om psykiatriomréadet 1980-2006, tre perioder med

olika hogt nyhetsvérde (procent)

258



Kapitel 10

Tabell 9.3 Samhallsféretradare som intervjuas i psykiatrinyheterna i Rapport 1980-
2006 — huvud- och undergrupper

Tabell 9.4 Samhallsféretradare som intervjuas i psykiatrinyheter i Rapport,

fore och efter psykiatrireformen (procent)

Tabell 9.5 Samhallsforetradare som intervjuas i psykiatrinyheter i Rapport, tre perioder
med varierande nyhetsvérde (procent)

Tabell 9.6 Professionsforetradare som intervjuas i Rapports psykiatrinyheter 1980-
2006 (procent)

Tabell 9.7 Professionsforetradare som intervjupersoner i nyheter om psykiatriomradet,
tre perioder med olika hdgt nyhetsvarde (procent)

Tabell 9.8 Privatpersoner som intervjuas i nyheter om psykiatriomradet i Rapport, tre
perioder med olika hogt nyhetsvarde (procent)

Tabell 9.9 Omtalade aktorer i Rapports psykiatrinyheter 1980-2006 (procent)

Tabell 9.10 Omtalade aktdrer i Rapports psykiatrinyheter, fore och efter psykiatri-
reformen (procent)

Tabell 9.11 Omtalade aktdrer i Rapports psykiatrinyheter, tre perioder med varierande
nyhetsvarde (procent)

Tabell 9.12 Professionsforetradare som omtalade aktorer i Rapports psykiatrinyheter,
fore och efter psykiatrireformen (procent)

Tabell 9.13 Samhallsforetradare i fokus for psykiatrinyheter i Rapport 1980-2006 — hu-
vud- och undergrupper

Tabell 9.14 Samhallsforetradare i Rapports psykiatrinyheter, tre perioder med varie-
rande nyhetsvarde (procent)

Tabell 9.15 Privatpersoner som omtalade aktorer i psykiatrinyheterna i Rapport 1980-
2006 (procent)

Tabell 9.16 Privatpersoner som omtalade aktdrer i Rapports psykiatrinyheter, tre peri-

oder med varierande nyhetsvarde (procent)

Tabell 10.1 Nyhetsinslag om psykiska sjukdomar fore och efter psykiatrireformen
Tabell 10.2 Nyhetsinslag som har psykiska sjukdomar som huvudinnehall under perio-
den 1980-2006 (procent)

Tabell 10.3 Nyhetsinslag dar psykiska sjukdomar omnamns under perioden 1980-2006
(procent)

Tabell 10.4 Nyhetsinslagens mest uppmarksammade psykiska sjukdomar fére och efter
psykiatrireformen

Tabell 10.5 Negativt vinklade nyhetsinslag om psykiska sjukdomar och annat fére och
efter psykiatrireformen

Tabell 10.6 Nyhetsinslag dar sjéalvskadebeteende omnamns under tre perioder med va-

rierande nyhetsvarde

259



Kapitel 11

260

Tabell 10.7 Innehdll i nyhetsinslag dar sjalvskadebeteende omnamns under tre perioder
med varierande nyhetsvarde (procent och genomsnitt/ar)

Tabell 10.8 Nyhetsinslag som har vard som huvudinnehall fore och efter psykiatri-
reformen (procent)

Tabell 10.9 Nyhetsinslag som har psykiatriomradets lagar och regelverk som huvud-
innehall perioden 1980-2006 (procent)

Tabell 10.10 Intervjupersoner i nyhetsinslag om vard och regelverk fore och efter psy-
kiatrireformen (procent)

Tabell 10.11 Intervjupersoner i nyhetsinslag om psykiska sjukdomar fére och efter psy-
kiatrireformen (procent)

Tabell 10.12 Intervjupersoner i nyhetsinslag om sjalvskadebeteende fore och efter psy-

kiatrireformen (procent)

Tabell 11.1 Nyhetsinslag om vald och brott i Rapport 1980-2006 (procent)

Tabell 11.2 Vald och brott i psykiatrinyheter i Rapport under tre perioder med varie-
rande nyhetsvérde (procent)

Tabell 11. 3 Intervjupersoner i nyhetsinslag om vald och brott fére och efter psykiatri-
reformen (procent)

Tabell 11.4 Rattspsykiatri och andra psykiatrinyheter under tre perioder med varie-
rande nyhetsvarde (procent och antal/ar)

Tabell 11.5 Andel toppnyheter inom olika delar av psykiatriomradet i Rapport 1980-
2006 (procent)

Tabell 11.6 Perspektiv i psykiatrinyheter i Rapport 1980-2006 (procent)

Tabell 11.7 Vinkel i psykiatrinyheter i Rapport 1980-2006 (procent)

Tabell 11.8 Huvudinnehall i nyhetsrapportering om rattspsykiatri, tre perioder med va-
rierande nyhetsvarde (procent)

Tabell 11.9 Intervjupersoner i nyhetsinslag om rattspsykiatri och dvriga psykiatri-

omradet (procent)



Referenser

Agerberg, M., & Vetenskapsradet. (2007). Bakom vansinnet : forskare om psyke,
vald och radsla. Stockholm: Vetenskapsradet.

Alstrém, B., & Styrelsen for psykologiskt forsvar. (1997). Morden i Falun.
Stockholm: Styrelsen for psykologiskt forsvar.

Altheide, D. L., & Snow, R. P. (1979). Media logic. Beverly Hills: Sage.

Andersson, U. (2007). Metoddokumentaion. In K. Asp (Ed.), Den svenska jour-
nalistkaren. Kungélv: JMG, Institutionen for journalistik och mass-
kommunikation, Goéteborgs universitet.

Angermeyer, M. C., & Schulze, B. (2001). Reinforcing stereotypes: how the
focus on forensic cases in news reporting may influence public attitudes
towards the mentally ill. Int J Law Psychiatry, 24(4-5), 469-486.

Asp, K. (1986). Méaktiga massmedier: studier i politisk opinionsbildning.
Akademilitteratur, Stockholm.

Asp, K. (1990). Medialisering, medielogik, mediekrati. NORDICOM-Informa-
tion (4), 7-11.

Asp, K. (1992a). Journalistik som forskningsomrade. In U. Carlsson & A. Lind-
blad (Eds.), NORDICOM-NYTT/Sverige (pp. 59-69). Kungalv.

Asp, K. (1992b). Politisk journalistik. Studier i mediernas partiskhet och makt.
In NORDICOM-NYTT/Sverige (Vol. 4-88, pp. 7-51).

Asp, K. (2004). Jordskredssegern : medierna och folkomrdstningen om euron.
Goteborg: Institutionen for journalistik och masskommunikation Gote-
borgs universitet (IMG).

Auslander, G. (1999). Media reports on disability: a binational comparison of
types and causes of disability as reported in major newspapers. Disa-
bility and rehabilitation, 21(9), 420.

Bjorkman, T. (2005). Stigma. In D. Brunt & L. Hansson (Eds.), Att leva med
psykiska funktionshinder : livssituation och effektiva vard- och stddin-
satser. Lund: Studentlitteratur.

Bly, N. (2008). Ten Days in a Mad-House (Illustrated Edition ed.). Gloucester:
Dodo Press.

Brante, T. (1981). Vetenskapens struktur och forandring (2. uppl. ed.). Lund:
Doxa.

Brante, T., Andersen, H., & Korsnes, O. (2001). Sociologiskt lexikon (1. uppl. /
ed.). Stockholm: Natur och kultur.

Brusén, P. (2005). Psykiatrireformen. In L.-C. Hydén (Ed.), Fran psykiskt sjuk
till psykiskt funktionshindrad. Lund: Studentlitteratur.

Bulow, P. (2004). Efter mentalsjukhuset : en studie i sparen av avinstitutiona-
liseringen av den psykiatriska varden (1. uppl. ed.). Link6ping: Institu-
tionen for hélsa och samhalle Univ. distributor.

Bdrjesson, M. (2003). Diskurser och konstruktioner : en sorts metodbok. Lund:
Studentlitteratur.

Carlberg, 1. (2009). Pillret : en beréttelse om depressioner och doktorer, fors-
kare och Freud, manniskor och marknader (Ny utg. ed.). Stockholm;
Manpocket.

261



Clare, A. (1992). Editorial: Mental Health and the Media. Journal of Mental
Health, 1(1), 1-2.

Coverdale, J., Nairn, R., & Claasen, D. (2002). Depictions of mental illness in
print media: a prospective national sample. Aust N Z J Psychiatry,
36(5), 697-700.

Crepaz-Keay, D. (1996). A sense of perspective: the media and the Boyd In-
quiry. In G. Phlio (Ed.), Media and mental distress. London: Longman.

Creswell, J. W. (1998). Qualitative Inquiry and Research Design. Choosing
Among Five Traditions: SAGE Publications.

CSIP/Shift. (2006). Mind Over Matter: Improving Media Reporting of Mental
Health.

Diefenbach, D. L., & West, M., D. (2007). Television and attitudes toward men-
tal health issues: Cultivation analysis and the third-person effect. Jour-
nal of community psychology, 35(2), 181.

Djerf-Pierre, M., & Weibull, L. (2001). Spegla, granska, tolka : aktualitetsjour-
nalistik i svensk radio och TV under 1900-talet. Stockholm: Stiftelsen
Etermedierna i Sverige.

Druckman, J. N. (2001). The Implications of Effects for Citizen Competence.
Political Behavior, 23(3), 225-253.

Eberhard, D. (2007). | trygghetsnarkomanernas land : om Sverige och det natio-
nella paniksyndromet (Ny utg. ed.). Stockholm: Manpocket.

Eberhard, D. (2009). Ingen tar skit i de lattkranktas land. Stockholm: Prisma.

Eide, M. (2002). Nyhetens interesse : nyhetsjournalistikk mellom tekst og
kontekst (3 ed.). Oslo: Univ. forl.

Eliasson-Lappalainen, R., & Nygren, P. (1981). Psykiatrisk verksamhet. Stock-
holm: Prisma.

Englund, L. (2008). Katastrofens Gga : en studie av journalisters arbete pa
olycksplats. Goteborg: JMG Institutionen for journalistik och mass-
kommunikation Go6teborgs universitet.

Entman, R. M. (1993). Framing: Toward Clarification of a Fractured Paradigm.
Journal of Communication, 43(4), 51-59.

Findahl, O., & Haijer, B. (1981). Text- och innehallsanalys : en 6versikt av nag-
ra analystraditioner. Stockholm: Publik- och programforskningsavd.
Sveriges radio.

Fishman, G., & Weimann, G. (1997). Motives to commit suicide: Statistical
versus mass-mediated reality. Archives of Suicide Research, 3(3), 199-
212.

Flyvbjerg, B. (2006). Five Misunderstandings About Case-Study Research. Qua-
litative Inquiry, 12(2), 219-245.

Foucault, M. (1983). Vansinnets historia under den klassiska epoken (Ny utg.
ed.). Stockholm: Arkiv.

Francis, C., Pirkis, J., Blood, R. W., Dunt, D., Burgess, P., Morley, B., et al.
(2004). The portrayal of mental health and illness in Australian non-
fiction media. Aust N Z J Psychiatry, 38(7), 541-546.

Forsakringskassan. (2007). Psykiska sjukdomar och sjukdomar i rérelseorganen
- nybeviljade fortidspensioner, sjukersattningar och aktivitetsersatt-
ningar 1987-2005 (No. 1653-3259).

262



Galtung, J., & Ruge, M. H. (1965). The Structure of Foreign News. Journal of
Peace Research, 2(1), 64-91.

Gans, H. J. (2004). Deciding what's news : a study of CBS evening news, NBC
nightly news, Newsweek, and Time (25th anniversary ed.). Evanston,
11.: Northwestern.

Ghersetti, M. (2007). Bilden av funktionshinder : en studie av nyheter i Sveriges
Television. Goteborg: Institutionen for journalistik och masskommuni-
kation Gdéteborgs universitet.

Grunewald, K., & Cullberg, J. (1989). Schizofreni och den nya synen pa handi-
kapp. Lakartidningen, 86, 4501-4504.

Hagstrom, B. (2002). Svensk sjukvard i och under press : pressens rapportering
om svensk halso- och sjukvard. Lund: Studentlitteratur.

Hallam, A. (2002). Media influences on mental health policy: long-term effects
of the Clunis and Silcock cases. International Review of Psychiatry,
14(1), 26-33.

Harcup, T., & O'Neill, D. (2001). What is News? Galtung and Ruge revisited.
Journalism Studies, 2(2), 261-280.

Hellevik, O. (1984). Forskningsmetoder i sociologi och statsvetenskap. Stock-
holm: Natur och Kultur.

Hertzman, P. (1983). Samhallsekonomisk utvardering inom psykiatrin : en Ever-
sikt. Lund: Institutet for halso- och sjukvardsekonomi.

Hjarvard, S. (2008a). En verden af medier : medialiseringen af politik, sprog,
religion og leg. Frederiksberg: Samfundslitteratur.

Hjarvard, S. (2008b). The Mediatization of Society. A Theory of the Media as
Agents of Social and Cultural Change. Nordicom Review, 2, 105-134.

Hvitfelt, H. (1985). P& forsta sidan : en studie i nyhetsvardering. Stockholm:
Beredskapsnamnden for psykologiskt forsvar.

lyengar, S. (1991). Is anyone responsible? : how television frames political is-
sues. Chicago: University of Chicago Press.

lyengar, S., & Kinder, D. R. (1987). News that matters : television and American
opinion. Chicago: Univ. of Chicago Press.

Johannisson, K. (2006). Hur skapas en diagnos? Ett historiskt perspektiv. In G.
Hallerstedt (Ed.), Diagnosens makt. Om kunskap, pengar och lidande.
Goteborg: Daidalos.

Johansson, B. (1993). Att studera massmediernas innehall - en genomgang av
innehéllsanalyser inom svensk forskning om journalistik, medier och
kommunikation: JMG, Institutionen for journalistik, medier och kom-
munikation, Goteborgs universitet.

Johansson, B. (1998). Nyheter mitt ibland oss : kommunala nyheter, personlig
erfarenhet och lokal opinionsbildning. Géteborg: Institutionen for jour-
nalistik och masskommunikation Univ. (JMG).

Justitiedepartementet. (2008). Paféljder for psykiskt storda lagovertradare. Re-
trieved. from.

Kadesjo, B. (2002). Replik: Forhoppningen &r att dokumentatet ska bidra till
metodutvecklingen. Lakartidningen(35), 3436-3437.

Karolinska Institutets folkhalsoakademi. (2009). Att férebygga sjalvmord. Ett
stodsamtal for professionella inom media.

263



Krippendorff, K. (2004). Content analysis : an introduction to its methodology
(2. ed.). Thousand Oaks, Calif.: Sage.

Kullgren, G. (2003). Valdsbrott och psykisk sjukdom. Retrieved. from.

Kvale, S. (1997). Den kvalitativa forskningsintervjun. Lund: Studentlitteratur.

Lincoln, Y. S., & Guba, E. G. (1994). Naturalistic inquiry. Beverly Hills, Calif:.:
Sage.

Ljuslinder, K. (2002). Pa nara hall &r ingen normal : handikappdiskurser i Sve-
riges television 1956-2000. Umea: Univ.

Ljuslinder, K., Morlandstg, L., & Mataityte-Dirziene, J. (2009). “Images of Dis-
abled in Lithuania — View from the Scandinavian Perspective™.
Lundberg, I., Allebeck, P., Westerholm, P., & Agren, H. (2008). Utmattning och
orsakerna - vem rader Over sambanden? Lé&kartidningen(47), 3393-

3394,

Latzeén, K., Crongvist, A., Magnusson, A., & Andersson, L. (2003). Moral stress:
synthesis of a concept. Nursing Ethics, 10(3), 312-322.

Litzén, K., Dahlgvist, V., Eriksson, S., & Norberg, A. (2006). Developing the
Concept of Moral Sensitivity in Health Care Practice. Nursing Ethics,
13(2), 187-196.

Lofgren Nilsson, M. (1999). P& Bladet, Kuriren & Allehanda. Goteborg: Institu-
tionen for journalistik och masskommunikation Univ. (JMG).

MacLachlan, G., & Reid, I. (1994). Framing and interpretation. Carlton, Vic.:
Melbourne Univ. Press.

Magnusson, A.-S. (2006). Paverka och paverkas — om journalister och RSMHs
Medieprojekt (en delutvérdering). from www.rsmh.se/Medieprojekt-
Rapport.pdf

Markstrém, U. (2003). Den svenska psykiatrireformen : bland brukare, eldsjélar
och byrakrater (1. uppl. ed.). Umea: Borea.

Martin, G., & Koo, L. (1997). Celebrity suicide: Did the death of Kurt Cobain
influence young suicides in Australia? Archives of Suicide Research(3),
187-198.

Matamoros, D. J., Axelsson, R., & Strid, J. (2007). How do newspapers deal
with health in Sweden? A descriptive study. Patient Educ Couns, 67(1-
2), 78-83.

Matas, M., el-Guebaly, N., Peterkin, A., Green, M., & Harper, D. (1985). Mental
IlIness and the Media: An Assessment of Attitudes and Communication.
Canadian Journal of Psychiatry, 30, 12-17.

McCombs, M. (2004). Setting the agenda : the mass media and public opinion.
Oxford: Polity.

McCombs, M. (2006). Makten dver dagordningen : om medierna, politiken och
opinionsbildningen (1. uppl. ed.). Stockholm: SNS férlag.

McCombs, M. E., & Shaw, D. L. (1972). The Agenda-Setting Function of Mass
Media. The Public Opinion Quarterly, 36(2), 176-187.

Meeuwisse, A. (2005). Intresseorganisering och sjéalvhjalp. In L.-C. Hydén (Ed.),
Fran psykiskt sjuk till psykiskt funktionshindrad (pp. 127-150). Lund:
Studentlitteratur.

Morlandstg, L. (2006). Journalistikk som institusjonell praksis - utviklingshem-
ming og psykisk helse i pressen. University of Bergen, Norway, Bergen.

264



Nairn, R. (1999). Does the use of psychiatrists as sources of information improve
media depictions of mental illness? A pilot study. Australian & New
Zealand Journal of Psychiatry, 33, 583-589.

NASP. (2007). Statistik dver sjalvmord1980-2004 och sjalvmordsférsok 1987-
2004 i Sverige och Stockholms lan.

Nationell psykiatrisamordning. (2004). En &versiktlig genomgang av dagslaget
inom svensk psykiatri.

Nationell psykiatrisamordning. (2006). Ambition och ansvar : nationell strategi
for utveckling av samhéllets insatser till personer med psykiska sjukdo-
mar och funktionshinder : slutbetédnkande. Stockholm: Fritze.

Nilsson, A. (2006). Den nationella SOM-undersékningen 2005. In S. Holmberg
& L. Weibull (Eds.), Du stora nya vérld : trettiofyra kapitel om politik,
medier och samhélle : SOM-undersdkningen 2005 (pp. 485). Goteborg:
SOM-institutet G6teborgs universitet.

Nilstun, T., Jacobsson, L., Westrin, C.-G., & Thelander, S. (2000). VVardekonflik-
ter vid utvardering av psykiatrisk vard - en 6versikt. Lakartidningen
(35), 3758-3761.

Nunnally, J. (1957). The Communication of the Mental Health Information: A
comparison of the Opinions of Experts and the Public with Mass Media
Presentations. Behavioral Science, 2.

Nybg, R. K. (2007). Fra tabu til tema : selvmord i mediene. Kristiansand: lj-forl.
Olsson, A. (2007). Fler sjalvmord trots dkad forskrivning av SSRI till unga kvin-
nor [Electronic Version]. Vardfacket. Retrieved 05 OKT 2007.

Olstead, R. (2002). Contesting the text: Canadian media depictions of the confla-
tion of mental illness and criminality. Sociology of health & illness,
24(5), 621.

Ottosson, J.-O. (2003). Psykiatrin i Sverige : vagval och vagvisare. Stockholm:
Natur och kultur.

Palmblad, E. (1992). Psykiatrin mot narsamhallet : omgivningens moéte med det
psykiskt avvikande. Lund: Studentlitteratur.

Pauli, M. (2008). Tingratten slapp Flinkdilemma. Paper presented at the Confe-
rence Name|. Retrieved Access Date|. from URL].

Philo, G. (1999). Message received : Glasgow Media Group research, 1993-
1998. London: Longman.

Philo, G. (Ed.). (1996). Media and mental distress. London: Longman.

Phllips, D. P. (1974). The Influence of Suggestion on Suicide: Substantive and
Theoretical Implications of The Werther Effect. American Sociological
Review, 39(3), 340-354.

Pirkis, J., Francis, C., Blood, R. W., Burgess, P., Morley, B., Stewart, A., et al.
(2002). Reporting of suicide in the Australian media. Australian and
New Zealand journal of psychiatry, 36(2), 190.

Pollack, E. (2001). En studie i medier och brott. Stockholm: Institutionen for
journalistik, medier och kommunikation, Stockholms universitet.
Pressens samarbetsnamnd. (2001). Spelregler for press, radio och TV. Stock-

holm: TU Service AB.

Rasmussen, J., & Hdijer, B. (2005). Mediebilden av psykisk sjukdom och psyki-
atrin i samband med valdsbrott : en studie av DN, Aftonbladet och

265



Rapport. Hagersten: Riksforbundet fér social och mental halsa
(RSMH).

Regeringens proposition. (2007). Ny vardform inom den psykiatriska tvangsvar-
den. Retrieved. from.

Riksforsakringsverket. (2004). Sjukdomar som orsakat pensionering. Fortids-
pensionérerna i december 2002 i jamforelse med december 1991: Riks-
forsakringsverket. Statistikinformation Is-1 2004:3.

Rose, D. (1998). Television, madness and community care.

Rosengren, K. E. (1977). Vérderande nyheter. Statsvetenskaplig tidskrift, 3.

Sandlund, M. (2005). Vad ar psykiska funktionshinder? In L.-C. Hydén (Ed.),
Fran psykiskt sjuk till funktionshindrad (pp. 63-82). Lund: Studentlit-
teratur.

Scull, A. T. (1981). Madhouses, mad-doctors, and madmen : the social history of
psychiatry in the Victorian era. Philadelphia, Penn.: University of Penn-
sylvania Press.

Sjéberg, R. L., & Lindholm, T. (2009). Ateruppvéckande av minnen saknar
vetenskapligt stod som behandling [Electronic Version]. Lakartidningen
from http://www.lakartidningen.se/07engine.php?articleld=11223.

Sobocki, P., Lekander, 1., Borgstrom, F., Strém, O., & Runeson, B. (2007). The
economi burden of depression in Sweden frpm 1997 to 2005. European
Psychiatry, 21, 146-152.

Socialdepartementet. (2009). S 2009:06 Hé&ndelseanalyser - ett verktyg i det
sjalvmordsforebyggande arbetet. Retrieved. from.

Socialstyrelsen. (1999). Valfard och valfrihet? Slutrapport fran utvarderingen av
1995 ars psykiatrireform. Stockholm: Socialstyrelsen.

Socialstyrelsen. (2003). Utredning av handelserna i Akeshov och Gamla stan och
dess mdjliga samband med brister i bemétande och behandling inom
den psykiatriska varden och socialtjanstens verksamhet. Retrieved.
from.

Socialstyrelsen. (2005a). Folkhalsorapport. 395.

Socialstyrelsen. (2005b). Halso- och sjukvardsrapport. Stockholm: Socialstyrel-
sen.

Socialstyrelsen. (2007). Statistik dver kostnader for hélso- och sjukvarden 2006.

Socialstyrelsen, & Lansstyrelserna. (2005). Kommunernas insatser for personer
med psykiska funktionshinder. Slutrapport fran nationell tillsyn 2002-
2004.

Statens beredning for medicinsk utvardering. (1999). Evidensbaserad omvard-
nad vid behandling av personer med depressionssjukdomar: Statens be-
redning for medicinsk utvardering (SBU).

Statens beredning for medicinsk utvérdering. (2004). Sammanfattning av SBU:s
rapport om Behandling av depressionssjukdomar : en systematisk litte-
raturdversikt : februari 2004. Stockholm: Statens beredning fér medi-
cinsk utvardering (SBU).

Stout, P. A,, Villegas, J., & Jennings, N. A. (2004). Images of mental illness in
the media: identifying gaps in the research. Schizophr Bull, 30(3), 543-
561.

266



Svensson, T. (1990). On the notion of mental illness : problematizing the medi-
cal-model conception of certain abnormal behaviour and mental afflic-
tions (1. ed.). Linképing: Tema Univ.

Svensson, T. (1991). "Psykisk sjukdom™ som sjukdom. Nagra problematiska
aspekter av olika medicinska modellers tillampning pé& beteendeavvikel-
ser och psykiska problem. In P.-E. Liss & L. Nordenfelt (Eds.), Halsa,
sjukdom, livskvalitet (Vol. SHS, 12 ). Linkdping: Linkoping, Univ.,
Tema Halso- och sjukvarden i samhallet.

Svensson, T. (2005). Psykiatri eller inte? Radikal psykiatrikritik under 1960- och
1970-talen. In L.-C. Hydén (Ed.), Fran psykiskt sjuk till psykiskt funk-
tionshindrad (pp. 195-215). Lund: Studentlitteratur.

Svensson, T., & Olson, K. (1994). Den “revolutionara™ psykiatrikritikens reso-
nans i svenska tidskrifter 1965-1985.

Sveriges Domstolar. (2008). Tingsratten friar mordatalad i Rodebymalet.
Retrieved 2008-05-07,
from http://www.domstol.se/templates/DV_Press__ 7806.aspx

Thomsson, H. (2002). Reflexiva intervjuer. Lund: Studentlitteratur.

Thornton, J. A., & Wahl, O. F. (1996). Impact of a Newspaper Article on Atti-
tudes Toward Mental IlIness. Journal of community psychology, 24, 17-

25.
Tuchman, G. (1978). Making news : a study in the construction of reality. New
York: Free P.

Tuninger, E., & Levander, S. (2009). Ny psykiatrisk tvangslagstiftning: En lag
eller tva? Lakartidningen(26), 1704-1705.

Tvangspsykiatrikommittén. (1998). Rattssakerhet, vardbehov och samhéllsskydd
vid psykiatrisk tvangsvard : slutbetankande. Stockholm: Fritzes of-
fentliga publikationer.

Wahl, O. F. (1992). Mass Media Images of Mental Illness: A Review of the
Literature. Journal of community Psychology, 20, 343-352.

Wasserman, D. (2002). Suicid och stress. Incitament, 1, 31-34.

Weibull, L., & Borjesson, B. (1995). Publicistiska seder : svensk pressetik i teori
och praktik 1900-1994. Stockholm: Tiden : Svenska journalistforb.

Verhoeven, P. (2008). Where has the doctor gone? The mediazation of medicine
on Dutch television, 1961-2000. Public Underst Sci, 17(4), 461-472.

Westerstahl, J. (1977). Objektiv nyhetsformedling. Statsvetenskaplig tidskrift(3),
195-202.

Wiik, J. (2007). Granskningsidealet. In K. Asp (Ed.), Den svenska journalistka-
ren. Kungalv.

Vreese, C. H. d. (2005). News framing: Theory and typology. Information De-
sign Journal+Document Design, 13(1), 51-62.

Zetterstrom, R. (2002). Apropé Socialstyrelsens rapport om ADHD: Nagra syn-
punkter pa behandling med centralstimulantia Lakartidningen(35),
3435-3436.

Ogren, K. (2007). Psychosurgery in Sweden 1944-1958 : the practice, the pro-
fessional and media discourse. Umed: Univ.

267



Bilaga 1. Rapport — bortfall

1980

5 januari, 6 januari

29 mars-1 april

5-6april

18-23april

24-25 maj

2-7 juni, 21 juni

1 november

24 december, 26 december

1981

1 januari

27 mars

17 april, 19 april

24-27 maj

8 juni, 19 juni

9 november, 11 november
25 december

31 december

1982

5 januari

21 februari

10 april, 12 april

29 och 30 maj

26 juni

26 och 27 september
24 och 26 december

1983

1, 4 och 6 januari

1 och 3 april

21-28 maj (24 maj ingen
sandning)

18-30 september

1 oktober

25-31 december

1984

(5 januari ingen sandning)
15-21 januari

(21 och 23 april inga séndning-
ar)

(10-11 april inga s&ndningar,
Pingst)

(23 juni ingen séndning, Mid-
sommar)

5 september

24 och 26december
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1985

(Inga sandningar 1 och 6 janua-
ri, 5 och 7 april, 25 maj)

25 och 31 december (inga
séndningar?)

1986

(5 januari ingen sandning)

(29 och 31 mars inga sandning-
ar)

(18-19 maj inga séndningar)
(21 juni ingen séndning)

26 november

24 och 26 december

1987

1 och 6 januari

14 februari

17 och 19 april

3 maj

6 och 19 juni

29 augusti

25 och 31 december

1988

5 januari

2 och 4 april

22-23 april

25 juni

24 och 26 december

1989

1 och 6 januari

24 och 26 mars (pésk)
13 maj (Pingstafton)
23 juni

14 september

1990

5-18 mars

30 september

2 oktober, 8-21 oktober

1991
28 mars
6 april

1992
30 juni

1993
13 februari

1995
19 maj

1996
21 maj
7 september

1997

April — hela ménaden!
1 juni

8 juli

17 oktober

1998
22/12

1999
16 november

2000

30 juli

21 oktober

1-4, 7 och 11 november

2001
17 september

2002
29-30 april
1-4 maj

2003
14 september

2004
30 augusti

2005
5 mars

2006
3 januari



Bilaga 2. Kriterier och koder

OM PSYKIATRI

Undersokningen gors for att studera i vilken utstrackning och pa vilket sétt fragor kring
psykisk sjukdom och ménniskor med psykiska sjukdomar kommer fram i SVTs nyhets-
program Rapports huvudsandningar 1980-2006. Det handlar bade om individer och om
samhéllsinsatser kopplade till psykiatri.

Psykiatri &r saval en medicinsk specialitet (klinisk verksamhet och forskningsdisciplin)
som en verksamhet/organisation inom sjukvarden. | sjukvarden &r (Ottosson ne) psykiat-
rin uppdelad i allmanpsykiatri, barn- och ungdomspsykiatri och rattspsykiatri. Vid vissa
sjukhus finns &ven enheter for aldrepsykiatri (psykogeriatrik). Beroendemedicin och
missbruksvard kan hora till psykiatri, men kan ocksa vara organiserad pa annat satt. P4
senare ar har begreppet “dubbeldiagnoser” borjat anvandas, vilket innebér ett missbruk
samtidigt med en psykiatrisk diagnos.

Psykiatri handlar om psykiska sjukdomar, hur de tar sig uttryck, dess orsaker, behandling
och forebyggande insatser (Ottosson ne). Féljaktligen kan psykiatriomradet handla om
forskning om psykiska sjukdomar, olika behandlingsméjligheter och de insatser av vard,
stdd, behandling och rehabilitering som framfor allt den offentliga sektorn &r inblandad i
for méanniskor med psykisk sjukdom.

ANGRANSANDE OMRADEN

Psykiatri ar ett medicinskt forskningsomrade (d4ven om vissa menar att det till sin natur ar
flervetenskapligt) och ett verksamhetsomrade inom sjukvarden. Har gransar det till omra-
den som geriatrik (&ldrandets sjukdomar), socialmedicin (till exempel kring alkohol och
narkotika) och neurologi/neurokirurgi (sjukdomar i centrala och perifera nervsystemet).

Dessa omraden hor, som jag ser det, inte till psykiatriomradet om det inte pa annat sétt ges
en koppling till psykiska sjukdomar eller funktionshinder. Som det gor nér det galler
neuropsykiatriska diagnoser som damp och ADHD, som ibland beskrivs som neurologis-
ka funktionshinder men som ofta hor till psykiatrins ansvarsomrade. Ett annat exempel &r
lobotomi, kirurgiska ingrepp i hjarnan vid till exempel angesttillstind, som utforts vid
neurokirurgiska kliniker och som ibland férekommer i debatt kopplad till psykiatri. Aven
demenssjukdomar innebdr ett gransland. De hér enligt min uppfattning inte automatiskt
till psykiatriomradet, men gér det om det handlar om vard pa psykogeriatrisk klinik, om
psykiatriker intervjuas etc.

Psykologi handlar liksom psykiatri om sjalslivet, eller ”vetenskapen om de psykiska
processerna” (Natur och Kulturs Psykologilexikon). Det finns psykologer verksamma
inom psykiatri — men psykologi som handlar om barns utveckling, ungdomars vuxenbli-
vande och annat som, s& att saga, hor livet till hor inte till psykiatriomrédet. Aven sorg hor
tyvarr livet till, och det &r séllan som detta kopplas till psykiatri (&ven om det kan handa).

Vare sig det handlar om sorg eller andra reaktioner pa belastningar livet, kan det ibland
vara svart att satta granser for vad som ar friskt och sjukt. | Socialstyrelsens slutredovis-
ning av psykiatrireformen, Valfard och valfrihet, beskrivs psykisk hélsa och ohdlsa enligt
en glidande skala. Den psykiska halsan &r onskvard, men under livets gang sviktar den
ibland for alla. Det kan handla om att nagot sarskilt intraffar eller att livssituationen &r
extra belastande. | de flesta fall gar det over, ibland beroende pa att man sjalv andrar
nagot i sitt liv. Nar den psykiska ohalsan orsakar storre lidande, nar den enskilde har svart
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att klara situationen eller saknar stéd i sin omgivning kan psykiatrisk behandling vara
aktuellt. Pa s& sitt kan den psykiska halsan atervinnas eller man far hjalp att, med stod
eller behandling, fungera i vardagen. | vissa fall ar besvéren langvariga och sa omfattande
att det paverkar det dagliga livet — omfattande och langvariga insatser behdvs. Det ar da
psykiatrireformen dr aktuell. (Socialstyrelsen 1999)

| dag talas det inte bara om psykisk sjukdom, utan ibland dven om psykiska funktionshin-
der. Psykisk sjukdom kan ibland leda till funktionsnedsattning som kan bli hindrande i det
dagliga livet och om besviren & omfattande och langvariga kan det anses som ett psy-
kiskt funktionshinder. Begreppet &r oklart och i januari 2006 gick Nationella sekretariatet
for psykiatrisamordning ut med forfragan till olika organisationer om att komma med
synpunkter pad begreppet. Oavsett detta — s innebar inte vare sig handikapp eller funk-
tionshinder generellt att &mnet beror psykiatri. Det har anvénts betydligt I&ngre nér det
galler fysiska funktionshinder. Kopplingen till psykiatri maste alltsd framga.

Kommunerna fick, och darigenom socialtjansten, i och med psykiatrireformen ett tydligt
ansvar for manniskor med psykiska funktionshinder. Socialtjanstens verksamhet blir bara
aktuell att ha med nar verksamheten kopplas till manniskor med psykiska sjukdomar.
Detsamma géller missbruksvérd och forskning om beroende.

Det forekommer en hel del rapportering om langtidssjukskrivningar och vad jag forstar ar
en stor del av dessa kopplade till depression eller olika typer av utmattningstillstand. Jag
har dock valt att inte ta med langtidssjukskrivningar om jag inte uppfattar att vinkeln ar
mot psykisk ohalsa. | annat fall skulle till exempel manga inslag kring kostnader for sjuk-
skrivningar komma med, som snarare berér ekonomi &n psykiatri.

Jag kommer att ta med inslag som rér svenska forhallanden. Alltsa till exempel inte rap-
portering om missforhallanden inom psykiatri i annat land. Om inslag handlar om forsk-
ning utomlands och detta relateras till svenska forhallanden kommer inslaget dock att
inga.

SAMMANFATTNING
Material som skall inga
e  Psykiatri - svensk
e  Psykiska sjukdomar, funktionshinder/handikapp
e Insatser, dar samhallet pa ndgot satt ar inblandat, for manniskor med psykiska
sjukdomar och/eller funktionshinder.
e  Forskning, eller annat, med ursprung i andra lander men dar svenska forskare,
eller andra, kommenterar eller ger andra kopplingar till svenska férhallanden.
Vinkel mot en psykiatrikontext.

Material som inte ingar
e Inslag som handlar om andra lander &n Sverige

Foljande omraden endast nar de uppfattas ha koppling till psyKkiatri:
e  Psykologi

Hélso- och sjukvard

Handikapp/funktionshinder

Missbruk

Socialtjanst

Langtidssjukskrivningar
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KRITERIER FOR KODNING

V1 - ID-nummer
Lopande nummer fran 1. Kommer dock férmodligen att innebéra att om inslag omprovas
kan sifferserien dndras sa att ett hogt ID-nummer finns i seriens bérjan.

V2 -Ar
Aren 1980-2006 ingér i undersdkningen.

V3 - Manad
Samtliga manader ingar.

V4 - Inslagets langd
Anges i sekunder.

V5 — Forstanyhet / Lopsedelsnyhet
Kodas om inslaget presenteras som forstanyhet eller om det foregas av 16psedel/vinjett.

V6 — Telegram

Dér s& ar mojligt kodas telegram/motsvarande sarskilt, under senare &r finns dessa dock
inte med i listorna. Om inte telegram/motsvarande anges kodas inslag mindre &n 30s och
dar ingen intervjuperson férekommer som telegram. Sverigesvepet har dock intervjuper-
son, korta inslag som kodas hér.

V7 — Perspektiv
Huvudfragan galler om inslaget har ett individ- eller samhéllsperspektiv. For att ett inslag
skall kodas som professionsperspektiv skall detta framga tydligt, annars kodas det som
samhéllsperspektiv.

V8 — Huvudinnehall

Huvudinnehallet kodas efter tre omraden: “sjukdomar, vard och organisation”, “regel-
verk” och "vald/brott”, dar den forsta gruppen ar tankt att vara regeln och de andra undan-
tagen. Om inslaget handlar om psykiatri eller om en manniska som har en psykisk sjuk-
dom kodas det har — om det inte klart framgar att det handlar om brott eller relateras till
lagstiftning. Tvangsvard kodas till exempel hér, eftersom det handlar om vard, s vitt det
inte klart uttalas att det ar relaterat till en specifik valdshandelse med foljande rattspsyki-
atrisk utredning. Handlar inslaget om behandling/vérd vid en specifik diagnos kodas det
som "tillgang till vard, insatser”; for att det skall kodas som "specifik sjukdom, sjukdo-
mar” skall vinkeln vara mot enskild sjukdom, till exempel att forskare tror sig ha hittat en
forklaring till uppkomst av schizofreni.

V9 - Valens huvudinnehall
Positiv eller negativ vinkel — eller neutral.

V 10 och 12 — Diagnoser 1 och 2

Kodas for att kunna se vilka sjukdomar och begrepp som ndmns i inslagen. Darfor kodas
"psykiskt sjuk, psykiskt stord” och “psykiskt funktionshindrad” var for sig, liksom ”psy-
kisk ohdlsa, allmant” dit vardagliga uttryck kodas som exempelvis "mar psykiskt daligt”,
”samre psykisk halsa” etc.
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Begreppet “allvarlig psykisk storning” ar aktuellt nar det galler rattpsykiatriska undersok-
ningar vid rattegéngar, kodas inte sarskilt utan om s& har framgatt som psykiskt sjuk,
psykiskt stord”. Réttspsykiatrisk undersokning i sig kodas dock under huvudinnehall.

Rapportering efter olyckor och katastrofer dar det namns att offer och anhdriga mar psy-
kiskt daligt kodas inte om det inte klart framgér att det forekommer i ett psykiatrisam-
manhang, eftersom krisreaktion och sorg i sig inte innebdr psykisk sjukdom. Dér det
innebar en sadan belastning att det relateras till psykiatri, kodas det som trauma om inte
annan sjukdom (till exempel depression) namns speciellt. Aven rapportering om flykting-
ar kan kodas har.

Till neuropsykiatriska tillstind kodas ADHD, damp, Aspergers syndrom, autism, till
atstérningar anorexi och bulimi. Dubbeldiagnos innebar en psykisk sjukdom samtidigt
med missbruk.

Max tva sjukdomar kodas per inslag.

V 11 och 13 — Valens Diagnoser 1 och 2
Kan kodas som att de relateras till positivt sammanhang (till exempel battre behandlings-
mojligheter) eller negativt sammanhang (férsémrade behandlingsmajligheter).

V 14 - Sjélvskadebeteende

Har kodas sjalvmord, saval intraffad handelse som allman rapportering om férekomst.
Annat sjalvskadebeteende (ungdomar som skér sig) kodas for sig. Nar det klart framgar
att det handlar om sjalvmordsférsok kodas det som sjalvmord.

V15 - Valens Sjalvskadebeteende

Positiv vinkel handlar om olika typer av forbéattringar; farre sjalvmord och forsok i stati-
stiken, béattre behandling etc. Negativ vinkel innebar saval forsamringar (tvartom mot
ovan) som rapportering av faktiska handelser eller statistik i sig. Pa det sattet torde de
flesta inslagen i detta sammanhang ha negativ vinkel, om inte klart positiv framgar.

V 16, V 17,V 18 — Intervjuperson 1, 2 och 3

Kodas enligt tre kategorier.

Privatpersoner representerar sig sjalva eller grupp privatpersoner (egen erfarenhet av
psykisk sjukdom, anhériga eller allméanhet). Aven fore detta patienter eller tidigare sjuka
raknas hit. Narstaende innebér en relation (Make/maka/sambo/foralder/barn/van etc).
Professionsforetradare uttalar sig inte som myndighetsforetrddare utan i egenskap av
profession.

Nér det galler myndighets- och organisationsféretradare ar det myndighet och organisa-
tion som star i centrum — inte person. Profession prioriteras dock framfér organisa-
tion/myndighet. Sten Levander kodas (i regel) som professionsforetradare (psykiatriker)
medan generaldirektoren for Socialstyrelsen kodas som representant fér myndigheten.

Max tre personer per inslag kodas, forekommer fler tas de tre som antingen uppfattas som
de tre mest framtradande eller ocksa de tre som star forst.

V 19 — Dominant aktor
Den aktdr som inslaget handlar mest om. Det kan vara en person, en organisation eller
myndighet men ocksa ett kollektiv som ”psykiskt sjuka” som grupp.

V 20 — Valens Dominant aktor
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Huruvida aktéren omnamns i positivt eller negativt sammanhang. Om detta inte klart
framgar eller om inslaget bedéms som neutralt kodas det med gemensam kod.

V 21 - Svarighet vid kodning

Kodas nar sarskilda svérigheter forekommer antingen pé grund av kvaliteten pa dagenef-
terlistorna eller osakerhet kring innehallet. Nar det galler kvaliteten pa listorna kan det
handla om att kopiorna ar svarlasta. Nar det géller innehallet kan det handla om att inne-
héllet tacker flera innehallskategorier eller att vinkel eller perspektiv ar sarskilt svartytt.

V 22 och V23 — Handelser / Sarskilda kategorier

Har kodas sddana handelser som kan vara relaterad till psykiatri men inte ar det fullt ut
eller helt sjalvklart. Rapporteringen om Lasermannen kopplades till stor del till invandrar-
fientlighet, men ocksa till psykiskt sjuk forovare. Ett annat exempel & mordet pd Anna
Lindh, dar en stor del av rapportering torde relatera till politiska handelser, men dar ocksa
koppling till psykiatri gjordes. Nar innehallet 4r vinklat mot psykiatri kodas det, annars
inte — men eftersom det ibland kan vara svart att avgéra kodas sddana handelser aven med
denna kod for att kunna hittas och eventuellt kommenteras sérskilt.

Kodar &ven personer (eller annat) som tros kunna bli viktigt att hitta.

Kodas 1,2... osv

KODNYCKEL

V1 - ID-nummer

Lopande 1-

V2 -Ar

1980 1990 2000

1981 1991 2001

1982 1992 2002

1983 1993 2003

1984 1994 2004

1985 1995 2005

1986 1996 2006

1987 1997

1988 1998

1989 1999

V3 - Manad

1 Januari 7 Juli

2 Februari 8 Augusti

3 Mars 9 September
4 April 10 Oktober
5 Maj 11 November
6 Juni 12 December

V4 - Inslagets langd
Sekunder
Om ej mojligt koda minsta “sakra” vérde ex 3.(+ olasligt) — 180 s

V5 — Forstanyhet / Lopsedelsnyhet
0 E;j tillampligt

1 Forstanyhet

2 Lopsedelsnyhet

3 Forsta- plus 16psedelsnyhet

V6 — Telegram
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0 Inslag
1 Telegram

V7 - Perspektiv

0 Ej tillampligt / gar ej att skilja ut
1 | huvudsak individperspektiv

2 | huvudsak samhéllsperspektiv

3 | huvudsak professionsperspektiv

V8 — Huvudinnehall

SJUKDOMAR, VARD OCH ORGANISATION

100 Vard eller organisation allmant

101 Omorganisationer/Reformer (exkl. psykiatrireformen)
102 Psykiatrireformen

103 Samverkan

104 Tillgang till vard, insatser

105 Tvangsvard (ej uttalat rattspsykiatri)

106 Rattspsykiatrisk vard, rymningar

107 Rattspsykiatrisk vard, ej 106

108 Specifik sjukdom/sjukdomar

109 Sjélvskadebeteende

REGELVERK

110 Regelverk psykiatriomradet allmént
111 Rattpsykiatrisk lagstiftning

112 Tvangslagar (ej uttalat rattspsykiatri)
113 Réttighetslagar

VALD / BROTT

120 Véldsdad

121 Overgrepp mot psykiskt sjuk person

122 Réttspsykiatrisk undersékning, §7-utredning/liten sinnesundersdkning
123 D6md till réttspsykiatrisk vard

124 Polisingripande

125 Rattegang / haktning etc

126 Ovrigt

V9 — Valens huvudinnehall
0 Ej valens / neutralt

1 Positiv vinkel

2 Negativ vinkel

V 10 och 12 — Diagnoser 1 och 2

100 Psykisk ohélsa, allmant

101 Psykiskt sjuk, psykiskt stord

102 Psykiskt funktionshindrad

103 Depression (inkl efter forlossning)
104 Psykos

105 Schizofreni

106 Neuropsykiatriska

107 Atstérningar

108 Dubbeldiagnos

109 Personlighetsstérning, psykopati
110 Trauma

111 Neuroser / fobi / tvdngshandlingar
112 Bipolédr / Manodepressiv sjukdom
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113 Demens (psykiatri-kontext)
114 Ovrigt

V 11 och 13 — Valens Diagnoser 1 och 2
0 Ej tillampligt / neutralt

1 Positivt ssmmanhang

2 Negativt sammanhang

V 14 - Sjélvskadebeteende

1 Rapportering om sjalvskadebeteende, exklusive sjalvmord
2 Sjalvmord, intréffad handelse (samt tydligt forsok)

3 Sjalvmord, statistik (eller allméant)

V15 - Valens Sjalvskadebeteende
0 Ej tillampligt/neutralt

1 Positivt ssmmanhang

2 Negativt sammanhang

V 16, V 17, V 18 — Intervjuperson 1, 2 och 3
PRIVATPERSONER

1 Person med psykisk sjukdom/ohélsa

2 Narstaende till person med psykisk sjukdom/funktionshinder
3 Narstaende till offer for valdsdad

4 Offer for valdsdad

5 Allménhet

6 Privatperson, ej 1-5

7 Privatperson, ej identifierbar

PROFESSIONSFORETRADARE
10 Psykiatriker

11 Lékare 6vrigt

12 Vérdpersonal 6vrigt

13 Psykolog

14 Socionom / Kurator / Socialarbetare
15 Psykoterapeut

16 Personligt ombud

17 Advokat / juridiskt ombud

18 Annan profession / expert

MYNDIGHETS- OCH ORGANISATIONSFORETRADARE
20 Brukarorganisationsforetradare

21 Psykiatriforetradare

22 Halso- och sjukvardsforetradare (ej 21)

23 Landstingsrepresentant (ej 21-22)

24 Socialtjanstrepresentant

25 Kommunrepresentant (ej specifikt socialtjanst)

26 Sveriges kommuner och landstingsforetradare (SKL)
27 Behandlingshem- / gruppbostadsforetradare

28 Regeringsrepresentant

29 Politiker dvrigt

30 Socialstyrelserepresentant

31 Forsakringskassa / Riksforsakringsverket

32 Arbetsférmedling

33 Polismyndighetsrepresentant

34 Kriminalvardsrepresentant

35 Domstolsrepresentant

36 Statliga utredningar / utredningsvésendet

37 Lénsstyrelserepresentant

38 Andra centrala myndigheter
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39 Facklig representant
40 Ovriga

V 19 — Dominant aktor

PRIVATPERSONER

1 Person (personer) med psykisk sjukdom

2 ”Psykiskt sjuka” som grupp

3 Narstaende till person med psykisk sjukdom/funktionshinder
4 Narstaende till offer for valdsdad

5 Offer for valdsdad

6 Allméanhet

PROFESSIONELLA

10 Psykiatriker

11 Lakare Ovrigt

12 Vardpersonal 6vrigt

13 Psykolog

14 Socionom / Kurator / Socialarbetare
15 Psykoterapeut

16 Personligt ombud

17 Advokat / juridiskt ombud

18 Annan profession / expert

MYNDIGHETER OCH ORGANISATIONER
20 Brukarorganisation

21 Psykiatri

22 Halso- och sjukvard (ej 21)

23 Landsting (ej 21-22)

24 Behandlingshem / gruppbostad

24 Socialtjanst

25 Kommun (ej specifikt socialtjanst)

26 Sveriges kommuner och landsting (SKL)
28 Regering

29 Riksdag

30 Politik dvrigt

31 Socialstyrelsen

32 Forsakringskassa / Riksforsakringsverket
33 Arbetsférmedling

34 Polismyndigheten

35 Kriminalvérden

36 Domstolsrepresentant

37 Statliga utredningar / utredningsvésendet
38 Lansstyrelsen

39 Andra centrala myndigheter

40 Facklig representant

41 Ovriga

V 20 - Valens Dominant aktor
0 Ej valens/neutralt

1 Positivt ssmmanhang

2 Negativt sammanhang

V 21 - Svarighet vid kodning

0 Ej sérskild svérighet

1 Svarighet pa grund av listornas kvalitet
2 Svarighet pa grund av innehéllet
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V 22 — Handelser / Sarskilda kategorier

Boo~Noog~WNE

Skottdrama i Gavle april 1988, man skjuter pa lansstyrelsen, en dod
mentalarbetarstrejk 1990

Lars-Inge Svartenbrandt och rattspsykiatri 1990

Tomas Quick — bekénnelser

1993 — man fréan Eritrea halls isolerad, leder till att han blir psykiskt sjuk
Lasermannen — psykologisk profil

Styckmaordare p& rymmen 1993

1994 — Mattias Flinck, dodsskjutning i Falun

Om tvangssteriliseringar, borjar -97

Rapportering om sjalvmord bland flyktingpojkar 2002 - relaterat till behandling pa hem-
met + 2004 om flyktinghandlaggning

Januari 2003 — knivdrama nar tva poliser skulle féra man till sjukhus (24 och 25)
Attack med jarnspett — Akeshov

Kdérning i Gamla sta’'n

Brand St Sigfird Vaxjo

Mordet p& Anna Lindh

Mordet pa 5-aring i Arvika

Pykiatrisamordnaren, fran oktober 2003

Dddsskjutning i Ockelbo december 2003

Mars 2004, mord pa behandlingshem i Svenljunga

Dubbelmord i Linkdping, oktober 2004

Om falska incestanklagelser ”UIf” november 2004

Mikael Ljungbergs sjalvmord, november 2004

Tsunamin, december 2004

Apatiska flyktingbarn

Rattegéngen Gillberg

Rattegdng om misshandel av Bobby, 2006

Flyktingdrenden, handlaggning/utvisning

Marie Asberg

Lars Lidberg

Sten Levander

Tomas Eriksson

Vard/straff — brott (ej kodat rattspsyk)

UIf Asgérd

Per-Anders Rydelius véren 03

Marianne Kristiansson april 03
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