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Denne rapport prasenterer resultaterne af en panelundersggelse med fokus pa brugen af sociale me-
dier blandt personer med spiseforstyrrelser og selvskade. Undersggelsen baseres pa 471 spgrgeske-
mabesvarelser fra personer, som lider eller har lidt af en spiseforstyrrelse og/eller selvskade.

Undersggelsen finder, at langt de fleste deltagere har anvendt sociale medier med indhold relateret til
spiseforstyrrelser og selvskade. De yngre anvender sociale medier signifikant mere end de zeldre. Nee-
sten alle har set eller laest indhold, og omkring en tredjedel har veeret med i grupper samt faet kontakt
til andre med spiseforstyrrelser eller selvskade pa sociale medier. Langt de fleste deltagere er enige i,
at der findes meget indhold med relation til spiseforstyrrelser og selvskade pa de sociale medier, men
under en tredjedel har gennem sociale medier faet indtryk af, at spiseforstyrrelser og selvskade er en
normal adfzerd.

En lille gruppe af undersggelsens deltagere (19 %) har ikke anvendt sociale medier med indhold rela-
teret til spiseforstyrrelser og selvskade. Blandt denne gruppe angiver ca. halvdelen, at de aktivt har
valgt ikke at bruge sociale medier pa grund af fglelser af skam samt frygt for inspiration og negativ
pavirkning. Andre fortzeller, at de finder det vanskeligt at finde indhold relateret til spiseforstyrrelser
og selvskade pa de sociale medier.

Omkring en tredjedel af undersggelsens deltagere vurderer, at sociale medier har haft afggrende be-
tydning for, at de har udviklet en spiseforstyrrelse eller selvskade. Blandt personer udelukkende med
selvskade, er ca. halvdelen enige heri. Det kan ikke pa baggrund af undersggelsen konkluderes, hvor-
vidt sociale medier reelt har veaeret afggrende for at deltagerne har udviklet en spiseforstyrrelse eller
selvskade, da rapporten baseres pa deltagernes selvvurderede opfattelse heraf. Det er dog interessant,
at sociale medier af flere deltagere tillegges sa afggrende en betydning. Lidt under halvdelen af del-
tagerne er endvidere enige i, at de gennem sociale medier er blevet pavirket af andre til at fortsaette
deres spiseforstyrrelse eller selvskade. Endelig angiver lidt over halvdelen af deltagerne, at de gennem
sociale medier har faet tips og tricks til at skjule deres spiseforstyrrelse eller selvskade, ligesom flere
har faet inspiration til selvskademetoder eller tips og tricks til veegttab og udrensning.

Undersggelsen viser samtidig, at mange af deltagerne oplever stgtte og hjelp gennem sociale medier.
Over halvdelen er saledes enige i, at de gennem sociale medier har faet lyst til samt stgtte og hjaelp til
at keempe mod deres spiseforstyrrelse eller selvskade. Lidt under halvdelen er enige i, at de gennem
sociale medier har faet redskaber til at bekeempe deres spiseforstyrrelse eller selvskade og ca. en tred-
jedel har gennem sociale medier faet venner, som stgtter dem i at komme ud af spiseforstyrrelsen
eller selvskaden.

Det er en pointe i undersggelsen, at der ofte er en dobbeltsidet betydning af brugen af sociale medier
blandt personer med spiseforstyrrelser og selvskade, idet der kan vaere bade positive og negative ef-
fekter heraf. Sociale medier kan saledes pa en og samme tid vaere kilde til savel negativ inspiration i
forhold til spiseforstyrrelsen og selvskaden, samt en made at opleve forstaelse og anerkendelse fra
ligesindede i vejen ud af spiseforstyrrelsen eller selvskaden.
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Der er inden for den senere arraekke sket en voldsom stigning i brugen af internettet, og sociale medier
anvendes i stadig stgrre omfang til at kommunikere og dele informationer (Daine m.fl. 2013; Stephen
P. Lewis m.fl. 2012). Indhold med relation til spiseforstyrrelser og selvskade har fulgt denne udvikling,
og der opstar stadig flere hjemmesider og sociale medier med fokus pa spiseforstyrrelser og selvskade
(Stephen P. Lewis m.fl. 2012; Rouleau og von Ranson 2011; Whitlock, Purington, og Gershkovich 2009).
Forskningen peger pa, at hjemmesider og sociale medier med indhold relateret til spiseforstyrrelser og
selvskade kan have savel positive som negative konsekvenser. Gennem internettet og sociale medier
kan personer med spiseforstyrrelser og selvskade kommunikere med andre og fa stgtte til at bekeempe
lidelsen og opspge hjeelp (Johnson et al 2010; Richardson, Surmitis and Hyldahl 2012; Rouleau og von
Ranson 2011). Samtidig viser forskningen dog ogsa, at spiseforstyrrelser og selvskade ofte glorificeres
og normaliseres pa internettet og pa de sociale medier, og at personer med spiseforstyrrelser og selv-
skade kan finde inspiration og opbakning hertil gennem internettet og sociale medier (Baker og Lewis
2013; Juarascio, Shoaib, og Timko 2010; Syed-Abdul m.fl. 2013).

Pa trods af den eksisterende forskning, findes endnu meget begraenset viden om, hvordan sociale me-
dier med indhold relateret til spiseforstyrrelser eller selvskade pavirker brugeren heraf (Jarvi m.fl.
2013; Juarascio, Shoaib, og Timko 2010; Lewis & Knoll 2015; Rouleau og von Ranson 2011). Der findes
endnu ingen danske undersggelser om brugen af sociale medier blandt personer med spiseforstyrrel-
ser og selvskade.

ViOSS — Videnscenter om spiseforstyrrelser og selvskade har derfor gennemfgrt en spgrgeskemaun-
dersggelse med fokus pa brugen af sociale medier blandt personer med spiseforstyrrelser og selv-
skade. Formalet er at kvalificere og nuancere debatten pa omradet gennem et empirisk forankret ind-
blik i brugerens oplevelser og erfaringer pa de sociale medier.

Undersggelsen baseres pa spgrgeskemabesvarelser fra i alt 471 personer, som lider eller har lidt af en
spiseforstyrrelse og/eller selvskade. Spgrgeskemaerne er udsendst til personer med spiseforstyrrelser
og selvskade, som er tilmeldt ViOSS’ panel. Panelet bestar af personer pa 16 ar eller derover, som
enten er ramt eller tidligere har vaeret ramt af en spiseforstyrrelse eller selvskade samt pargrende.
Paneldeltagerene modtager pr. mail maksimum 3 spgrgeskemaer arligt omhandlende aktuelle emner
inden for spiseforstyrrelser og selvskade. Deltagerne i ViOSS’ panelundersggelser anonymiseres, og
besvarelserne behandles fortroligt. Panelet varetages af ViOSS med det formal at indsamle og formidle
viden om spiseforstyrrelser og selvskade. Derudover er undersggelsen lanceret pa LMS - Landsforenin-
gen mod spiseforstyrrelser og selvskades Facebook side, pa Imsos.dk samt pa vioss.dk. Undersggelsen
er saledes ikke repraesentativ, men giver et indblik i denne specifikke populations oplevelser.
Spergeskemaet bestar af en raekke spgrgsmal, som afdeekker brugerens oplevelser og erfaringer med
at anvende sociale medier med relation til spiseforstyrrelser og selvskade. Sociale medier er i spgrge-
skemaet defineret som fx blogs, Facebook, Twitter, Snapchat, Instagram, Online Communities eller
lignende. Brugen af sociale medier er defineret som fx at leese indlaeg, kommentere, 'like’, dele indhold
osv. For yderligere uddybning af undersggelsens metode, se sidst i rapporten.
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Hovedparten af undersggelsens deltagere er kvinder, svarende til 466 personer, mens blot 5 mand
har besvaret spgrgeskemaet. Deltagerne er mellem 16-67 ar, med en gennemsnitsalder pa ca. 28 ar.
Ombkring halvdelen angiver, at de lider eller har lidt af en spiseforstyrrelse. 38 % lider eller har lidt af
bade en spiseforstyrrelse og selvskade, mens 13 % angiver udelukkende at lide eller have lidt af selv-
skade. Anoreksi er den hyppigst forekommende spiseforstyrrelse blandt undersggelsens deltagere,
dernaest bulimi og atypisk spiseforstyrrelse. Tabel 1. viser centrale fordelinger blandt undersggelsens

deltagere.
Antal Procent

Kon Pige / kvinde 466 99%

Dreng / mand 5 1%

16-19ar 74 16%

20-24 ar 130 28%

Alder 25-29 ar 104 22%
30-34ar 68 14%

35-39ar 36 8%

40-67 ar 59 12%

Spiseforstyrrelse 226 49%
Type af lidelse Selvskade 61 13%
Spiseforstyrrelse og selvskade 175 38%
Anoreksi 232 58%

Bulimi 152 38%

Atypisk spiseforstyrrelse 100 25%

Spiseforstyrrelsestype [Tvangsoverspisning/BED 70 17%
Traeningsafhaengighed 53 13%

Ortoreksi 28 7%

Andet 7 2%
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Som det fremgar af figur 1., har langt de fleste af undersggelsens deltagere anvendt sociale medier
med indhold relateret til spiseforstyrrelser og selvskade.

Figur 1. Har du brugt sociale medier med indhold relateret til
spiseforstyrrelser eller selvskade?
N=468

Ja T 78% (n=364)
Nej [N 19% (n=88)

Ved ikke [ 3% (n=16)

Det fremgar endvidere, at samtlige aldersgrupper har anvendt sociale medier med indhold relateret til
spiseforstyrrelser eller selvskade®. Der er dog signifikant flere i de yngre aldersgrupper, som har brugt
sociale medier, hvor 91 % af de 16-19 arige angiver at have brugt sociale medier med indhold relateret
til spiseforstyrrelser og selvskade. Den aldersgruppe, hvor faerrest deltagere angiver at have brugt so-
ciale medier med indhold relateret til spiseforstyrrelser og selvskade, er blandt de 35-39 arige, hvor 61
% svarer bekraeftende hertil.

Blandt de 19 %, som ikke har anvendt sociale medier, angiver 47 %, at de aktivt har valgt ikke bruge
sociale medier med indhold relateret til spiseforstyrrelser og selvskade. Gruppen angiver fglelser af
skam samt frygt for inspiration og negativ pavirkning som afggrende faktorer herfor. Blandt de delta-
gere, som ikke aktivt har valgt ikke at bruge sociale medier, angiver ca. en fjerdedel at finde det sveert
at finde indhold med relation til spiseforstyrrelser og selvskade pa de sociale medier?.
Nedenstdende figur viser, hvor ofte undersggelsens deltagere har anvendt sociale medier med relation
til spiseforstyrrelser og selvskade.

Figur 2. Hvor ofte har du brugt sociale medier med indhold relateret til
spiseforstyrrelser eller selvskade?

N=361
24% (n=88) 23% (n=83) 28% (n=100)
17% (n=62)
1 —
Et par gange om  Hver dag eller naesten Mindst én gangom Mindre end én gang Ved ikke
dagen hver dag ugen (men ikke hver om ugen
dag)

1 Se tabel 1. i bilag.
2 Se tabel 2. i bilag for yderligere informationer
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Endnu engang ses en forskel mellem de forskellige aldersgrupper, idet de yngre deltagere har anvendt

sociale medier med relation til spiseforstyrrelser og selvskade mere end de aldre deltagere. Blandt de
16-19 arige angiver 77 % saledes at have anvendt sociale medier med indhold relateret til spiseforstyr-
relser eller selvskade hhv. et par gange om dagen samt hver dag eller nasten hver dag. Det geelder

blot 13 % af de 40-67 &rige®.

Figur 3. viser, hvordan undersggelsens deltagere har anvendt sociale medier med relation til spisefor-
styrrelser eller selvskade. Naesten alle har set eller lzest indhold, mens ca. en tredjedel har vaeret med

i grupper pa sociale medier samt faet kontakt til andre med spiseforstyrrelser eller selvskade.

Figur 3. Hvordan har du brugt sociale medier med indhold relateret til spiseforstyrrelser eller

selvskade?
N=357

97% (n=345)

39% (n=138)

Jeg har set eller  Jeg har ”liket”

leest indhold

3 Se tabel 3. i bilag.

19% (n=68)

Jeg har delt

27% (n=98)

Jeg har
kommenteret

30% (n=108) 33% (n=118)

mE m
|
Jeg har faet Jeg er eller har Andet
kontakt til andre  veeret med i
med en grupper pa

sociale medier,
som handler om
spiseforstyrrelser

eller selvskade

spiseforstyrrelse
eller selvskade
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Inden vi ser naermere pa potentielle positive og negative konsekvenser af brugen af sociale medier
med indhold relateret til spiseforstyrrelser og selvskade, vender vi i det fglgende blikket mod deltager-
nes oplevelser af udbredelsen af spiseforstyrrelser og selvskade pa sociale medier. Som det fremgar af
tabel 2., angiver 82 % af undersggelsens deltagere at vaere enten meget enige eller enige i, at der findes
meget indhold relateret til spiseforstyrrelser eller selvskade pa de sociale medier.

Tabel 2: Hvor enig eller uenig er du i fglgende udsagn

Helt enig Enig Uenig |Heltuenig| Total
Der findes meget indhold relateret til spiseforstyrrelser og selvskade pa sociale
medier 40% (133) | 42% (140) | 17% (55) 1% (4) | 100% (332)
Gennem sociale medier har jeg faet indtryk af, at spiseforstyrrelser eller selvskade
er normal adfaerd 7% (24) 21% (70) | 48% (159) | 24% (79) | 100% (332)

Denne tendens bekraeftes af den eksisterende viden pa omradet, hvor flere studier har dokumenteret
stort omfang af indhold relateret til spiseforstyrrelser og selvskade pa internettet og pa de sociale me-
dier (Stephen P. Lewis m.fl. 2012; Rouleau og von Ranson 2011; Whitlock, Purington, og Gershkovich
2009). En raekke internationale undersggelser argumenterer endvidere for, at fremstillingen af spise-
forstyrrelser og selvskade pa internettet og i medierne kan veere medvirkende til at normalisere ad-
faerden (Jarvi m.fl. 2013; Lewis & Knoll 2015; Syed-Abdul m.fl. 2013). Denne tendens synes dog ikke
bekraeftet blandt deltagerne i denne undersggelse, idet blot 28 % af de adspurgte er helt enige eller
enige i, at de gennem sociale medier har faet indtryk af, at spiseforstyrrelser eller selvskade er en
normal adfaerd.

| det felgende rettes fokus mod sociale mediers potentielle betydning for udvikling og vedligeholdelse
af spiseforstyrrelser og selvskade. Tabel 3. viser, hvorvidt undersggelsens deltagere mener, sociale
medier har haft afggrende betydning for, at de har udviklet en spiseforstyrrelse eller selvskade. Som
det fremgar af tabellen, er 31 % enige eller helt enige heri. Personer, som udelukkende lider eller har
lidt af selvskade, er signifikant mere enige i, at sociale medier har haft afggrende betydning herfor.
Halvdelen af deltagerne udelukkende med selvskade er saledes helt enige eller enige heri, mens det
gaelder 28 % af de, som udelukkende lider af en spiseforstyrrelse eller bade spiseforstyrrelse og selv-
skade®.

Tabel 3: Hvor enig eller uenig er du i fglgende udsagn

Helt enig Enig Uenig |Heltuenig, Total
Sociale medier har haft afggrende betydning for, at jeg har udviklet en
spiseforstyrrelse eller selvskade 9% (29) 22% (75) | 32% (126) | 38% (106) | 100% (336)
Gennem sociale medier er jeg blevet pavirket af andre til at fortsaette min
spiseforstyrrelse eller selvskade 15% (48) | 28% (92) | 32% (106) | 25% (83) |100% (329)

4 Se tabel 4. i bilag.
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Det fremgar ligeledes af tabel 3., at 43 % er helt enige eller enige i, at de gennem sociale medier er
blevet pavirket af andre til at fortseette deres spiseforstyrrelse eller selvskade. Endnu engang ses en
signifikant forskel pa tveers af lidelse. Den gruppe, hvor flest af undersggelsens deltagere svarer be-
kraeftende hertil, er blandt de, som lider eller har lidt bade af en spiseforstyrrelse og selvskade. Saledes
svarer 54 %, at vaere enten helt enig eller enig i, at de gennem sociale medier er blevet pavirket af
andre til at fortseette deres spiseforstyrrelse eller selvskade. Blandt de, som udelukkende lider eller
har lidt af selvskade, er 46 % enige eller helt enige, mens det for gruppen udelukkende med en spise-
forstyrrelse geelder 32 %°. Det skal bemaerkes, at det pd baggrund af undersggelsen ikke kan konklu-
deres, hvorvidt brugen af sociale medier reelt har haft den effekt, deltagerne vurderer, om end det er
interessant, at en stor andel tillaegger sociale medier sa afggrende en betydning.

Felgende citater eksemplificerer nogle af de mader, hvorpa undersggelsens deltagere har oplevet so-
ciale mediers vedligeholdende funktion:

“Det har haft en stor betydning. De sociale medier, jeg har brugt, har haft en stor indflydelse pG min
spiseforstyrrelse og min selvskade. Det har vaeret med til at holde mig fast i begge lidelser. Nér jeg
eksempelvis har brugt de sociale medier, der omhandler selvskade, har jeg vaeret mere tilbgjelig til at
skade mig selv”.

”Det var med til at holde mig fast i min spiseforstyrrelse, da de sdkaldte Pro-Ana® samfund statter spi-
seforstyrrede i deres sygelige ritualer. Det har haft en langt mere negativ end positiv betydning”.

Den eksisterende viden pa omradet finder ligeledes, at internettet og sociale medier kan opretholde
eller forveerre spiseforstyrrelser eller selvskade (Juarascio, Shoaib, og Timko 2010; Whitlock, Purington,
og Gershkovich 2009). Dette kan fx ske ved at fremstille spiseforstyrrelser eller selvskade som en legi-
tim made at handtere sveere fglelser, og at helbredelse er en nasten umulig opgave (Lewis & Knoll
2015). Derudover finder flere studier, at der pa flere hjemmesider og sociale medier findes tips og
tricks i forhold til spiseforstyrrelser og selvskade, som kan forvaerre lidelsen (Daine m.fl. 2013; Klonsky
m.fl. 2011; Syed-Abdul m.fl. 2013). Hvorvidt deltagerne i denne undersggelse, gennem sociale medier,
har faet tips og tricks til deres spiseforstyrrelse eller selvskade, skal vi i det fglgende se naeermere pa.

Det er veldokumenteret, hvordan der pa internettet og pa de sociale medier ofte findes tips og tricks i
forhold til spiseforstyrrelser og selvskade. Mange hjemmesider indeholder information om og inspira-
tion til selvskademetoder samt billeder og illustrationer, som kan virke inspirerende (Daine m.fl. 2013;
Klonsky m.fl. 2011; Stephen P. Lewis m.fl. 2012; S. P. Lewis m.fl. 2011; Richardson, Surmitis and Hyldahl
2012). Samme tendens ses pa flere spiseforstyrrelsesrelaterede sider, hvor tyndhed idealiseres, og

5> Se tabel 5. i bilag.
6 Blogs og hjemmesider, som hylder spiseforstyrrelser.
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hvor tips og tricks fx i forhold til veegttab deles (Juarascio, Shoaib, og Timko 2010; Syed-Abdul m.fl.
2013).

Blandt deltagerne i denne undersggelse angiver 56 % at veere enten er helt enige eller enige i, at de
gennem sociale medier har faet tips og tricks i forhold til at skjule spiseforstyrrelsen eller selvskaden.
Endnu en gang er der forskel pa tvaers af lidelse. Signifikant flere deltagere, som udelukkende lider
eller har lidt af selvskade, eller som bade lider eller har lidt af en spiseforstyrrelser og selvskade, har
faet tips og tricks til at skjule spiseforstyrrelsen eller selvskaden, end blandt de, som udelukkende lider
eller har lidt af en spiseforstyrrelse. 67 %, som lider eller har lidt af bade en spiseforstyrrelser og selv-
skade eller udelukkende selvskade, er saledes enten helt enige eller enige i, at de gennem sociale me-
dier har faet tips og tricks i forhold til at skjule spiseforstyrrelsen eller selvskaden. Det galder 41 % af
de deltagere, som udelukkende lider eller har lidt af en spiseforstyrrelse.

Nedenstaende tabel 4. viser nogle af de tips og tricks, personer med spiseforstyrrelser og selvskade
kan fa pa sociale medier.

Helt enig Enig Uenig |Heltuenig| Total
Jeg har gennem sociale medier faet tips og tricks i forhold til at skjule
spiseforstyrrelsen eller selvskaden 26% (86) | 30% (100) | 20% (68) | 24% (82) | 100% (336)
Jeg har gennem sociale medier faet tips og tricks til selvskademetoder 22% (39) | 29% (50) | 27% (48) | 22% (38) | 100% (175)
Jeg har gennem sociale medier faet tips og tricks til vaegttab 43% (122) | 34%(98) | 12%(33) | 12% (33) | 100% (286)
Jeg har gennem sociale medier faet tips og tricks til metoder til udrensning 24% (69) 29% (84) | 21% (62) | 26% (74) | 100% (289)

Som det fremgar af tabel 4., angiver ca. halvdelen af deltagerne med selvskade, at de gennem sociale
medier har faet tips og tricks til selvskademetoder. 67 % af deltagerne med spiseforstyrrelser har faet
tips og tricks til veegttab, mens omkring halvdelen med spiseforstyrrelser har faet tips og tricks til ud-
rensning. Nedenstaende citater eksemplificerer, hvordan undersggelsens deltagere oplever, at sociale
medier kan inspirere til tips og tricks i forhold til deres spiseforstyrrelse eller selvskade:

“Det har understgttet og bekraeftet den dagligt, det har vaeret nemt at finde pa nye slanke tips osv. Jeg
har kunnet finde inspiration og motivation til, hvad jeg ikke skulle spise, og hvordan jeg forbreendte
mest, og hvad jeg i hvert fald ikke skulle spise osv. osv. Det er endelgst. Det er sygeligt. Det er ikke sundt
for nogen at kigge pd de sociale medier”.

“Inspiration til, hvad man kan bruge til at skade sig selv med, og hvordan man skjuler sdrene”.
“Man konkurrerer om at veere tyndest, tabe mest vaegt pd kortest tid, spise mindst, og anden form for

skadelig adfaerd. Det kan veere rigtig svaert at styre, og man bliver let suget laengere og laengere ind i
ens spiseforstyrrelse”.
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En vaesentlig pointe er endvidere, at flere deltagere pointerer, hvordan sociale medier kan skabe en
oplevelse af utilstraekkelighed og mindrevaerd. Billeder af slanke mennesker pa sociale medier kan
skabe en oplevelse af, ikke at veere slank nok, mens billeder af ar og sar kan skabe en oplevelse af, ikke
at skade sig selv voldsomt nok. Der kan saledes skabes en form for konkurrencementalitet via lukkede
fora pa internettet eller gennem sammenligning med eksempelvis tynde og slanke modeller. Tenden-
sen eksemplificeres af fglgende citater:

”“Jeg folte mig utilstraekkelig og uperfekt, for jeg var ikke lige sG tynd som pigerne pa billederne. Jeg
havde ikke lige sa dybe sar eller brede ar. Jeg falte, at jeg ikke kunne noget som helst i forvejen, og jeg
kunne da slet ikke finde ud af at have anoreksi, ndr jeg ikke kunne ligne et skelet. Jeg konkurrerede med
billederne og teksterne. Med mig selv. Mod mig selv”.

“Jeg "straffer" mig selv og skaelder mig selv ud flere gange om dagen, og falder i faelden med at kigge
pd billeder af tynde og traenede piger pd Instagram og andre steder pd nettet. Jeg er overbevist om, at
de er perfekte, og at jeg aldrig bliver som dem. Og sa sidder jeg og fylder en liter is i ansigtet, oven pa
en fed og tung aftensmad. Jeg har lyst til at kaste det hele op igen, for sa tager jeg ikke pd. Men jeg har
ikke disciplin nok til det, som bulimi pigerne pd nettet”.

Selvom vi ovenfor har set, hvordan sociale medier kan have en raekke negative konsekvenser for per-
soner med spiseforstyrrelser og selvskade, er der dog for mange ogsa stgtte og hjalp at hente pa so-
ciale medier i forhold til at bekaampe netop spiseforstyrrelsen eller selvskaden. Blandt undersggelsens
deltagere er 62 % saledes enten helt enige eller enige i, at de gennem sociale medier har faet hjzlp og
stgtte til at keempe mod deres spiseforstyrrelse eller selvskade, mens 60 % er helt enige eller enige i,
at de gennem sociale medier har faet lyst til at bekaempe deres lidelse.

Helt enig Enig Uenig | Helt uenig Total
Jeg har gennem sociale medier faet stgtte og hjeelp i forhold til at keempe mod min
spiseforstyrrelse eller selvskade 17% (57) | 45% (153) | 26% (90) 12% (40) | 100% (340)
Jeg har gennem sociale medier faet venner, som stgtter mig i at komme ud af
spiseforstyrrelsen eller selvskaden 11% (38) | 19% (65) | 38% (127) | 32%(107) | 100% (337)
Jeg har gennem sociale medier faet lyst til at bekaempe min spiseforstyrrelse eller
selvskade 15% (52) | 45% (152) | 27%(92) | 12% (42) |100% (338)
Jeg har gennem sociale medier faet redskaber til at bekaempe min spiseforstyrrelse
eller selvskade 7% (23) | 33% (112) | 40% (136) | 20% (67) |100% (338)

Tabel 5. viser ligeledes, at 30 % er helt enige eller enige i, at de gennem sociale medier har faet venner,
som stgtter dem i at komme ud af spiseforstyrrelsen eller selvskaden, mens 40 % har faet redskaber
til at bekeempe deres spiseforstyrrelse og selvskade. Undersggelsens resultater peger saledes ikke pa
en entydigt negativ effekt af brugen af sociale medier blandt personer med spiseforstyrrelser og selv-
skade. Gennem undersggelsens kvalitative svar fremgar endvidere, at det for mange er gavnligt, at de
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gennem sociale medier far en oplevelse af, ikke at vaere alene, samt nogen, de kan dele svaere tanker
og fglelser med:

”Det spiller en meget stor og vigtig rolle for mit daglige liv, at jeg bade har muligheden for at dele mine
egne indre kampe med ligesindede og veere en del af deres. Jeg mener og faler at den stgrste hjaelp, du,
som kaemper med en spiseforstyrrelse og/eller selvskade, kan fd, er fra ligesindede. Betydningen af at
kunne vaere 100 % sig selv og kunne fortaelle frit og dbent om alle sine indre daemoner, falelser, tanker
osv., helt uden at vaere angst for at blive misforstdet, negligeret eller set ned pd, er for mig altafggrende
for, om jeg agerer pd behovet for at kaste op, skaere i mig selv eller overtraene, eller om jeg klarer mig
igennem krisen. Forstdelsen og accepten blandt ligesindede kan betyde oplevelser af sejr frem for fo-
lelsen af fiasko”.

Ovenstdende er konsistent med den internationale forskning pa omradet, som konkluderer, at det at
dele erfaringer, fa stgtte samt kommunikere med andre, som ligeledes har erfaring med spiseforstyr-
relser eller selvskade, er en potentielt positiv effekt af internettet og sociale medier (Baker og Lewis
2013; Johnson et al 2010; Juarascio, Shoaib, og Timko 2010).

Som vi har set ovenfor, kan der vaere bade positive og negative effekter af brugen af sociale medier
med indhold relateret til spiseforstyrrelser og selvskade. Det er en vigtig pointe, at der ofte er en dob-
beltsidet betydning af brugen af sociale medier blandt personer med spiseforstyrrelser og selvskade.
Mange af undersggelsens deltagere laegger saledes vaegt bade pa sociale mediers positive savel som
negative betydning. Den betydning og funktion, brugen af sociale medier har, er ofte afhaengig af, hvor
i sygdomsforlgbet personen befinder sig, samt indholdet af det specifikke sociale medie. Sociale me-
dier kan saledes pa en og samme tid veere kilde til savel negativ inspiration i forhold til spiseforstyrrel-
sen og selvskaden, samt en made at opleve forstdelse og anerkendelse fra ligesindede, som kan hjzlpe
pa vejen ud af spiseforstyrrelsen eller selvskaden:

”Det er dobbeltsidet for mig, for enten kan det virke enormt motiverende til at blive rask, men det kan
0gsa traekke mig tilbage i usunde mgnstre”.

“Det har bdde positiv og negativ effekt. Det positive er, at man kan styrke hinanden og danne sammen-
hold. Ulempen er, at man kan blive enormt pavirket og tricket af andre. Sa det er virkelig en hdrfin
balance mellem, hvad der traekker i den gode eller den ddrlige retning - og det kan vaere sveert ikke at
lade sig rive med af sygdom og ddrligdom”.
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Underspgelsen er gennemfgrt som elektronisk spgrgeskemaunderspggelse pa baggrund af et spgrge-
skema udarbejdet af ViOSS. Spgrgeskemaet bestar af en raekke lukkede spgrgsmal, samt enkelte abne
svarkategorier, som giver deltageren mulighed for kvalitativt at underbygge sine svar. Data er indsam-
let i softwareprogrammet Enalyzer.

En raekke af undersggelsens resultater baseres pa statistiske tests, som har gjort det muligt at vurdere
validiteten af de fundne sammenhange. | undersggelsen er anvendt Chi%-tests, som bruges til at un-
dersgge, om fordelingen af individer indenfor kategorierne af én variabel er afhaengig af deres forde-
ling indenfor kategorierne af en anden (Kirkwood og Sterne 2003). Testen angiver sandsynligheden for,
at en observeret sammenhang skyldes tilfaldigheder. Graensen for statistisk signifikans er sat ved
p<0,05, hvorved der er maksimalt 5 % sandsynlighed for, at undersggelsens konklusioner skyldes sta-
tistiske tilfaeldigheder. Samtlige af de i rapporten praesenterede sammenhange er statistisk signifi-
kante. De statiske analyser er foretaget i programmerne Excel og Stata.
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Tabel 1. Alder og brug af sociale medier
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Ja Nej Total
16-19ar 91% (63) 9% (6) 100% (69)
20-24 ar 84% (104) 16% (20) 100% (124)
25-29ar 81% (80) 19% (19) 100% (99)
30-343r 79% (54) 21% (14) 100% (68)
35-39ar 61% (22) 39% (14) 100% (36)
40-67 ar 73% (41) 27% (15) 100% (56)

Chi square test: P <0,05 for alle sammenhaenge i tabellen

Tabel 2. Deltagere, som ikke aktivt har valgt ikke at bruge sociale medier.

Tabel 2. Hvor enig eller uenig er du i fglgende udsagn
Helt enig| Enig Uenig |Helt uenig[Total antal

Jeg har ledt efter indhold relateret til spiseforstyrrelser og selvskade pa sociale medier 2% (1) | 35% (16) | 30% (14) | 33% (15) 46
Det er sveert at finde indhold relateret til spiseforstyrrelser eller selvskade pa sociale medier| 0% (0) 24,5% (11)24,5% (11)| 51% (23) 45
Jeg har pd andre mader vaere i kontakt med folk med en spiseforstyrrelse eller selvskade 17% (8) | 39% (18) | 20% (9) | 24% (11) 46
Jeg har faet viden og erfaringer om spiseforstyrrelser eller selvskade pa andre mader 22% (10) | 51% (23) | 18% (8) 9% (4) 45

Tabel 3. Alder og hyppighed af brug

Hver dag / naesten hverdag Mindst én gang om ugen / mindre end én gang om ugen Total
16-193ar 77% (46) 23% (14) 100% (60)
20-24ar 51% (52) 49% (49) 100% (101)
25-293ar 40% (28) 60% (42) 100% (70)
30-34ar 34% (15) 66% (29) 100% (44)
35-39ar 21% (4) 79% (15) 100% (19)
40-67 ar 13% (5) 87% (33) 100% (38)

Chi square test: P <0,05 for alle sammenhaenge i tabellen. Bemaerk fa respondenter i de aldste alderskategorier. Derfor skal

resultaterne tolkes med forsigtighed.

Tabel 4. Type af lidelse og sociale mediers betydning for udvikling af spisefor-

styrrelser og selvskade

Helt enig Enig Uenig
Spiseforstyrrelse samt spiseforstyrrelse og selvskade 8% (23) 20% (59) 34% (98) 38% (109)
Selvskade 12% (5) 37%(16) 14%(6) 37% (16)

Helt uenig Total

100% (289)
100% (43)

Chi square test: P <0,05 for alle sammenhaenge i tabellen
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Tabel 5. Type af lidelse og pdvirket af andre til at fortseette deres spiseforstyrrel-

ser eller selvskade

Helt enig Enig Uenig Helt uenig Total

11% (16) 21% (32) 38% (57) 30% (46) 100% (151)
12% (5)  34% (14) 32% (13) 22%(9)  100% (41)
20% (26) 34% (45) 26% (34) 21% 28) 100% (133)

Spiseforstyrrelse
Selvskade
Spiseforstyrrelse og selvskade

Chi square test: P <0,05 for alle sammenhange i tabellen

Tabel 6. Type af lidelse og tips og tricks til at skjule spiseforstyrrelsen eller selv-

skaden

Helt enig Enig Uenig Helt uenig Total
33% (59) 34% (60) 16% (29) 17% (30) 100% (178)
16% (25) 25% (39) 25% (38) 34% (52) 100% (154)

Selvskade samt spiseforstyrrelse og selvskade
Spiseforstyrrelse

Chi square test: P <0,05 for alle sammenhaenge i tabellen
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