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Inngangur 

 
Markmið þessarar ritgerðar er að gefa innsýn í sorg vegna ungbarnamissis. 

Þessi sorg hefur stundum verið vanmetin eins og kemur fram í ritgerðinni.  
Með ungbarnamissi er átt við missi barna sem fæðast andvana og fram að eins árs 
aldri. Einnig verður lítillega fjallað um andlát á fósturstigi. 
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Ég mun leggja áherslu á sorgarferlið og sálgæslu vegna þess. Eins og kemur 
fram í ritgerðinni sorg vegna ungbarnamissis  að mörgu leyti sérstök reynsla.  
Það er því nauðsynlegt að draga þetta fram. 

         
 

Eftir að ég missti barn sem lifði aðeins í sjö daga fór ég að velta fyrir mér 
sorginni og afleiðingum hennar og er þessi ritgerð m.a. til komin vegna þessa atburðar. 

 
          Við þessa reynslu hrynur heimurinn og hann verður aldrei samur og áður. 

Lífið hefur breyst og verður ekki samt og áður þrátt fyrir að við getum haldið áfram að 
lifa lífi okkar, sinna störfum okkar og gera allt mögulegt sem þarf að gera í hinu flókna 
lífi nútímans. Við færumst frá því að elska í nálægð til þess að elska í fjarlægð eins og 
kemur fram í skilgreiningunni á sorg. Þetta er reynsla mín. En hvernig getur andlát 
ungbarns haft slík áhrif? Um þetta verður fjallað í ritgerðinni. 

 
Ég tel það líka nauðsynlegt að allir þekki helstu einkenni sorgarinnar til þess að 

auka skilning á henni og að fólk telji ekki einkenni sín vera sjúkleg eða óeðlileg. 
Einnig er þetta  nauðsynlegt þeim sem vilja hjálpa svo sem eins og stórfjölskyldan eða 
vinir. Nauðsynlegt er í þessu sambandi að ganga í gegnum sorgina og fara ekki að 
velja flóttaleiðir eins og að drekkja sér í vinnu o.fl. Sorgin getur þá orðið óleyst  en 
fjallað er um það í þessari ritgerð. Það er líka mjög æskilegt að aðstandendur 
gangi í gegnum sorgina saman þótt hver og einn kunni að gera það með sínu lagi. 

 
        Hér á eftir kemur lýsing á  helstu köflum ritgerðarinnar. Í upphafi 
hennar verður leitast við að skilgreina hvað sorg er. Síðan kemur nokkuð ýtarleg 
lýsing á einkennum sorgar almennt. Þar næst verður fjallað sérstaklega um sorg vegna 
ungbarnamissis. Mikilvægur kafli kemur þar á eftir en hann fjallar um það sérstaka við 
ungbarnamissi. Stutt umfjöllun um þrenns konar missi á fyrsta ári fylgir í kjölfarið. 
Reifuð verða sorgeinstakra fjölskyldumeðlima og þar kemur fyrst sorg foreldra, síðan 
sorg feðra, sorg barna og loks sorg afa og ömmu. Ekki síður mikilvægur en kaflinn um 
hið sérstaka við ungbarnamissi er kaflinn um sálgæslu vegna ungbarnamissis sem 
tekur síðan við. Leitast verður við að skilgreina stuttlega hvað kristin sálgæsla er og 
þar á eftir koma viðtöl við tvo sjúkrahúspresta á Landspítalanum en þau eru Ingileif 
Malmberg og Bragi Skúlason.  Þá er næst kafli um viðbrögð þeirra sem vilja hjálpa, 
ættingja og vini, helstu mistök sem þau gera og hvernig þau geta komið að gagni. Það 
sem tekur við að þessu loknu eru kaflar um sorg sem ekki tekst að leysa úr með 
ýmsum undirköflum og lýsing á því hvað er til ráða þegar þetta kemur upp.Þá er 
sérstakur kafli um nauðsyn þess að syrgjendur finni tilgang eftir ungbarnamissi. Að 
lokum kemur útskýring á kvenmyndinni í Biblíunni og síðan um kristna trú í sambandi 
við þennan missi. Þessum kafla er m.a. ætlað að draga fram reynslu konunnar, sem 
hefur stórlega verið vanmetin um aldir, og vera huggunarorð til þeirra sem lenda í 
þessum raunum og útlistun á svörum kristinnar trúar á þeim. 

 
Skilgreining á sorg. 

 
        Sorg felur í sér miklar breytingar á lífi okkar og öll þurfum við að ganga í gegnum 
hana þegar við verðum fyrir ástvinamissi, annars getur missirinn leitt til sjúklegs ástands 
syrgjandans. Þegar við syrgjum erum við í kringumstæðum sem við höfum ekki verið í 
áður og höfum ekki lært að ráða við. Það eru ekki bara aðrir sem kunna ekki alltaf að 
bregðast við heldur líka við sjálf. Þetta veldur gífurlegri streitu. Mikilvægt er að við 
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göngum samhliða öðrum sem syrgja með okkur svo ekki rofni tengslin við þá. Ef við 
gerum það ekki getur það m.a. leitt til einangrunar og hjóna- eða sambúðaslita. Þar sem 
við erum m.a. summan af reynslu okkar verðum við aldrei söm eftir alvarlegan missi eins 
og ungbarnamissi þrátt fyrir að við getum lifað eðlilegu lífi og rækt skyldur okkar á 
fullnægjandi hátt. Skilgreina má sorg á ýmsan hátt en hér verður stuðst við skilgreiningu 
sem er að finna í bókinni Meaning Reconstruction & the Experience of Loss. Bókinni, 
sem er útgefin árið 2000, ritstýrir Robert A. Neimeyer og geymir hún greinasafn margra 
höfunda um sorgina og úrvinnslu hennar. Þar er m.a. að finna almenna skilgreiningu á 
sorg og er þar vísað til hins flókna ferlis sem sorg er.  
  
 Sorg  felur í sér breytingar á  tengslum við hinn látna en markmiðið er að lifa af en á 
sama tíma að tryggja nýtt samband við hinn látna. Sorgarvinnan getur falið í sér virka 
þátttöku við þá sem syrgja og  aðra sem lifa af.1 
 

Sorg er það sem við gerum þegar ástvinamissir á sér stað. ið berjumst við að setja 
líf okkar saman í ferli sem er kallað að “endurlæra heiminn.” Þegar við lærum aftur á 
heiminn skv. reynslu okkar, vefum við upp á nýtt vefnað lífs okkar og verðum heil á 
nýjan hátt. Við erum við stjórnvölinn og upplifum aftur órofa samhengi og tilgang með 
lífi okkar.2 
 
 Sorginni fylgir oftast það að vera upptekinn af minningum um hinn látna og 
hæfileikinn til að mynda ný tengsl minnkar. Sorg er ekki sjúkleg og það þarf ekki 
meðferð til að leysa úr henni. Með tímanum lagar einstaklingurinn sig að missinum og 
endurheimtir hæfileikana til að njóta ánægjulegra sambanda. 
 

Þegar við syrgjum, þurfum við að læra upp á nýtt á hið flókna líf okkar. 
Það að læra upp á nýtt felur í sér mjög margar víddir. Það þarf að finna 
og skapa tilgang á mörgum sviðum. Við syrgjum á einstaklingsbundinn hátt 
og sameiginlega í flóknum víxlverkunum við aðra í fjölskyldu okkar og 
samfélagi. Við gerum margvíslegar breytingar frá því að elska í nálægð til þess að elska í 
fjarlægð. 3 

 
  

                                                 
1 Neimeyer  o.a. 2003, s. 24 
2  Ibid. s. 38 
3  Ibid. s. 16 
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Almennt um sorg. 
 

  Einkenni sorgar eru margvísleg og hver manneskja syrgir á sinn sérstaka hátt. Sorg er 
mjög flókið ferli, eins og talað var um í skilgreiningu á sorg,  mun flóknari en talið hefur 
verið almennt og eins og kemur fram hérna á eftir nær hún til manneskjunnar  allrar, bæði 
líkama, anda og sálar. 

Í ritgerðinni verður fjalla um sorgina almennt en síðar verður fjallað um hið sérstaka 
við ungbarnamissi. Hér verður lýsingu  á sorginni skipt í eftirfarandi flokka: Almenn 
einkenni sorgar, líkamleg einkenni sorgar, vitsmunaleg áhrif sorgar, áhrif sorgar á hegðun 
og sorg og þunglyndi. Í ritgerðinni verður svo fjallað um sorg og trú auk þess sem 
hlutverk sálgæslunnar gagnvart syrgjendum er tíundað eins og áður hefur verið vikið að í 
inngangi.  

 
Almenn einkenni sorgar. 

 
Dapurleiki, hryggð: Þessi tilfinning er sú algengasta og þarfnast lítillar 

umfjöllunar. Henni fylgir oft grátur. 
 

Reiði: Hún er algeng í sorg. Hún getur verið ruglingslegasta tilfinningin hjá þeim sem 
syrgja og veldur oft vandræðum í sorgarferlinu. Reiðin á sér tvenns konar upptök, 
annars vegar eru vonbrigðin yfir því að ekkert var hægt að gera til þess að koma í veg 
fyrir andlátið og hins vegar er reiðin afturhvarf til  fyrra þroskaskeiðs (regression) sem 
á sér stað við missi.Þá upplifir sá sem syrgir tilfinningu þess að geta ekki lifað án þess 
látna og þetta veldur reiði  og líka kvíða. Það þarf að bera kennsl á reiðina og leiða 
hana til heilbrigðrar niðurstöðu. Reiðinni er oft beint að öðrum sem er þá kennt um 
andlátið.  Fólk ásakar t.d. lækninn, fjölskyldumeðlimi eða vini  sem geta ekki sýnt 
nærgætni eða Guði.  Hættulegust er reiðin sem beinist inn á við. Í alvarlegustu 
tilfellunum þróar syrgjandinn með sér sjálfsvígshegðun. 

 
 
Sektarkennd og það að hafa skömm á sjálfum sér:  Þessi tilfinning er einnig 

algeng í sorgarferli. Sektarkennd  yfir því að hafa ekki farið nógu snemma til læknis 
eða að vera ekki nógu góð manneskja svo dæmi séu tekin og hafa þar með skömm á 
sjálfum sér. Oftast eru þessar tilfinningar óraunhæfar og mildast með tímanum. 
 

Kvíði: Kvíði getur spannað frá mildum  kvíða til ofsakvíða (panic attack) eftir 
því hversu alvarlegur og viðvarandi kvíðinn er. Eftir því hversu alvarlegur kvíðinn er, 
þess meiri líkur eru á sjúklegu ástandi. Kvíði á sér tvenns konar rætur. Sá sem syrgir 
fyllist þá tilfinningu þess að geta ekki hugsað um sjálfan sig.  Einnig er kvíði sem 
birtist í sterkri tilfinningu fyrir sínum eigin dauða. Í ýktum tilfellum getur þetta leitt til 
fælni. 
 

Svefntruflanir: Þær eru ekki óalgengar á fyrstu stigum sorgarinnar. Einkennin 
geta verið erfiðleikar við að sofna eða að vakna of snemma morguns. Svefnleysi getur 
stundum krafist læknisfræðilegs inngrips en það lagast oft í eðlilegu sorgarferli. Ef 
svefnleysið hverfur ekki getur það leitt til alvarlegs þunglyndis sem ætti að athuga. 
Svefnleysi getur stundum táknað ýmis konar ótta, til dæmis ótta við að vera í rúminu 
einn og ótta við að vakna ekki. 
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Einmanaleiki: Þetta á sérstaklega við um ekkjur og ekkla og þásem eru vanir 
dagsdaglegu sambandi við hinn látna. 
 

Þreyta: Hún getur stundum birst sem sljóleiki og listarleysi. Þreytan getur 
komið syrgjandanum á óvart og getur leitt til mikilla þjáningar hjá þeim sem eru að 
öllu jöfnu mjög athafnasamir. 
 

Hjálparleysistilfinning: Hún getur verið mjög streituvaldandi. Hún 
gerirvanalega vart við sig á fyrstu stigum sorgarinnar. 
 

Taugaáfall: Það tengist oftast skyndilegum dauða en getur átt sér stað við 
andlát sem á sér aðdraganda. 
 
            Þrá eftir hinum látna:  Þessi tilfinning er algeng og er eðlilegt viðbragð í 
sorgarferlinu. Þegar úr henni dregur er það tákn um það að sorgarferlinu sé að ljúka. 
 

Frelsistilfinning:  (emancipation): Hún getur verið jákvæð tilfinning eftir 
andlát. Sem dæmi um þetta er kona sem átti föður sem var harkalegur og 
ósveigjanlegur við hana. Þegar hann lést skyndilega vegna hjartaáfalls gekk hún í 
gegnum eðlilegt sorgarferli. Hún fann líka til frelsistilfinningar vegna þess að hún 
hafði þurft að þola ofstjórn hans. Í fyrstu olli þessi tilfinning henni óþægindum en 
síðan gat hún sætt sig við hana sem eðlilegrar svörunar við breyttri stöðu sinni. 

 
Léttir: Margir finna fyrir þessum létti sérstaklega þegar andlátið hefur falið í 

sér sársaukafull veikindi. Samt sem áður fylgir þessari tilfinningu oft sektarkennd. 
 

Tilfinningaleysi, þegar tilfinningarnar vantar: Eftir áfallið finnur fólkfyrir doða. 
Þessi tilfinning fylgir oft fyrstu stigum sorgarferlisins, oft strax eftir áfallið. Sennilega 
kemur þessi tilfinning vegna þeirra gífurlegu mörgu tilfinninga sem hinn syrgjandi 
verður að glíma við. Það að leyfa þeim öllum að komast upp í meðvitundina gerir þær 
yfirþyrmandi. Þannig er þessi tilfinning ákveðin vörn. Þessi tilfinning er á engan 
háttóheilbrigð. Ef þessi tilfinning er viðvarandi í lengri tíma  og er mjög mikil, getur 
hún boðað flókið sorgarferli. 4 
 

Líkamleg einkenni í sorg. 
 
        Fólki sést oft yfir þessi einkenni en þau eru mjög áberandi í sorgarferlinu. Þessi 
einkenni eru eftirfarandi: Svengdartilfinning, einkenni frá brjósti, þrengslatilfinning í 
hálsi, ofurnæmni fyrir hávaða, óraunveruleikatilfinning, andþrengsli, máttleysi í 
vöðvum, þreyta sem líka hefur verið flokkuð sem almenn einkenni og munnþurrkur.5 
 

 Vitsmunaleg áhrif  sorgar. 
 
        Ýmsar hugsanir setja mark sitt á sorg. Ákveðnar hugsanir eru algengar á fyrstu 
stigum sorgarinnar og hverfa vanalega fljótlega en stundum verða þær viðvarandi og 
leiða þá til þunglyndis og kvíða. Hér eru þær helstu 
 
 

                                                 
4  Worden  2001, s. 22-25 
5  Ibid. s.25 
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                 Að trú ekki því sem skeði. Þetta er oftast fyrsta hugsunin eftir að 
einstaklingurinn fréttir andlátið og á þetta sérstaklega við þega andlátið ber brátt að. Þá 
hugsar einstaklingurinn t.d. þetta: “Þetta gerðist ekki, þetta hljóta að vera mistök.” 
 

Rugl og óreiða: Margir þeirra sem hafa nýlega misst einhvern nákominn tala 
um ruglingslegar hugsanir, geta ekki flokkað þær, eiga erfitt með að einbeita sér eða 
eru gleymnir. 
 

Að vera gagntekinn: Þetta er þráhyggja um þann sem látinn er. Þessi 
þráhyggja  snýst oft um það hvernig hægt sé að endurheimt þann látna. 
Stundum birtist þetta sem ágengar hugsanir og myndir af þjáningum og dauða 
hins látna. 

 
Nálægð  hins látna: Þetta er hliðstæða við þrána sem áður var getið. Syrgjandi 

fólk hugsar þá með sér að hinn látni sé einhvers staðar hjá sér í tíma og rúmi. Þetta 
ástand birtist helst fljótlega eftir andlátið. 
 
        Skynvillur: Hér er um að ræða sýnir og heyrnir og eru hvorki óeðlileg né 
óvenjuleg reynsla hjá þeim sem syrgja. Þær  eru yfirleitt skammvinnar og eru villandi 
reynsla. Þær koma  oft fram nokkrum vikum eftir dauðsfallið.  Þessi tilfinning er 
algeng hjá syrgjendum. Þær  og eru venjulega  óraunhæfar. Þær vita ekki á  flókna eða 
erfiða sorg. Þótt þær koma fólki úr jafnvægi finnst sumum þær vera hjálplegar. 6 

 
Áhrif sorgar á hegðun. 

 
 Ýmis konar hegðun fylgir sorgarferlinu. Breytingar á matarlist er algeng í  
sorgarferlinu. Þessar breyting geta bæði falið í sér listarleysi og ofát. Listarleysi er þó 
algengara. 
 

 
          Það að vera annars hugar. Sá sem hefur nýlega orðið fyrir sorg getur 

breytt þannig að það geti valdið óþægindum eða skaða. Þetta á sér stað 
eftir alvarlegan missi en lagast síðan. 

 
Að draga sig í hlé félagslega. Þetta er ekki óalgengt hjá syrgjendum. 

Þetta er vanalega skammvinnt fyrirbæri. Þessu einkenni getur einnig fylgt 
áhugaleysi fyrir umhverfinu og má í því sambandi nefna það að hætta að 
horfa á sjónvarp eða lesa dagblöðin. 
 

Að forðast það sem minnir á þann látna. Sumir forðast staði þar sem hinn 
látni dó, kirkjugarða eða þeir forðast hluti sem minna á hinn látna, gefa þá frá sér eða 
losa sig við þá á einhvern hátt. Þetta getur leitt til flókinnar sorgar  og bendir oft til 
tvíbentra tilfinninga til hins látna.  
 

Andvörp. Þetta er algengt hjá syrgjandi fólki. Andvarpið tengist 
mjög því að vera andstuttur sem er eitt af líkamlegu einkennum sorgarinnar. Í  

                                                 
6 Ibid. s. 25-26 
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Massachusetts General spítalanum var framkvæmd rannsókn þar sem lítill hópur 
syrgjandi foreldra voru þátttakendur. Niðurstaða þeirrar rannsóknar benti til að magn 
súrefnis- og koltvísýrings væru svipað og hjá þunglyndissjúklingum.7 
 
  Eirðarleysi/ofvirkni og að gráta. 
 

Vitjun staða og varðveisla hluta sem minna á syrgjandann.  Þetta er 
andstæðan við þá hegðun að forðast það sem minnir á hinn látna. Oft er 
undirliggjandi þessari hegðun ótti um að minningin um hinn látna hverfi. 

 
   
 Tilgangurinn með því að lýsa þessum þáttum í eðlilegri sorg í smáatriðum er 
að sýna hversu margvísleg hegðun og reynsla fólks er í sorg. Að sjálfsögðu 
fær syrgjandinn ekki öll þessi einkenni en það er nauðsynlegt að þekkja 
þessi eðlilegu einkenni til þess að þau verði ekki talin sjúkleg. Ef þessi 
einkenni eru enn til staðar seint á sorgarferlinu, gætu þau bent til sorgar í sjálfheldu 
Nánar verður fjallað um þetta í köflunum um óleysta sorg. 8 

 
Sorg og þunglyndi. 

 
          Margs konar heilbrigð sorgarhegðun getur líkst þunglyndi. Til að varpa 

ljósi á þetta skal hér skoðað það sem er líkt og ólíkt með þunglyndi og 
sorg. Það er ljóst að sorg líkist mjög þunglyndi og að sorg getur þróast 
yfir í þunglyndi. 

 
          Bæði í  þunglyndi og sorg geta komið fram svefntruflanir, truflun á 

matarlyst og mikill dapurleiki. Samt sem áður  fylgir sorg ekki lágt 
sjálfsmat sem oftast fylgir sjúklegu þunglyndi. Ef lágt sjálfsmat fylgir 
hins vegar sorginni, varir það einungis skamman tíma. Sektarkennd 
syrgjandans tengist sérstöku máli en er ekki almenn sektarkennd. 
 
         Eins og getið er um að framan getur sorg þróast yfir í þunglyndi. Það að vera 
sjúklega upptekinn af því að vera einskis nýtur, sjálfsvígshugsanir,starfræn veikindi 
eða sálvefræn einkenni geta bent til sjúklegs þunglyndis og óleystrar sorgar. 9  

 
 

 
 

Upplýsingar eru um það að milli 13% til 33% syrgjandi mæðra fái alvarleg 
sálræna erfiðleika innan tveggja mánaða eftir andlát barns. Á tólfta til fjórtánda 
mánuði var tíðni frá 13% til 28%. Samt sem áður getur verið um skekkju að ræða 
þar.10  
 

Rannsókn var framkvæmd  í Ástralíu frá árunum 1985 til 1988 þar sem stórt 
úrtak þeirra sem orðið höfðu fyrir þessari reynslu voru rannsakaðir. Þátttakendur voru 

                                                 
7 Worden  2001,  s. 29 
8  Ibid. s. 27-30 
9  Ibid. s. 30-31 
10 Boyle 1996,  s. 1274 
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rannsakaðir tveimur, átta, fimmtán til þrjátíu mánuðum eftir andlát barnsins. Alls tóku 
511 mæður þátt í rannsókninni. 
 

Rannsóknin leiddi í ljós að kvíði og þunglyndi var mun meiri hjá mæðrum sem 
voru í sorg en í samanburðarhópnum (mæður sem höfðu eignast heilbrigð börn). Þetta 
var mest áberandi milli hins upphaflega og átta mánaða viðtals þegar 18% mæðra voru 
kvíðnar og þá voru 9% þunglyndar. Þá voru syrgjandi mæður þrisvar sinnum líklegri 
til að verða kvíðnar eða þunglyndar en viðmiðunarhópurinn. 
 

Eftir 15 mánuði voru syrgjandi mæður þrisvar sinnum líklegri en 
samanburðarhópurinn til að vera kvíðnar og hættan var meira en tvöföld í lok 
viðtalanna eða eftir 30 mánuði. 
 

Mæður sem máttu þola andlát vegna vöggudauða reyndust vera kvíðnastar og 
þunglyndastar. Það virðist vera að andlát ungbarns getur valdið viðvarandi þjáningu 
meðal fárra kvenna. Rannsóknin leiddi í ljós greinileg áhrif  andláts barns á andlega 
heilsu mæðra. Með því að styðjast við niðurstöður frá samanburðarhópnum reyndust 
syrgjandi mæður vera í aukinni  hættu á að vera haldin sálrænu álagi innan tveggja, 
átta, fimmtán og þrjátíu mánuðum eftir missirinn. Áætlað var að þrjátíu mánuðum eftir 
andlátið væru 14% syrgjandi mæðra haldnar miklum kvíða og 7%  þunglyndi. Það er 
tvöfalt og þrefalt meiri hætta. 
 

Niðurstaðan var að andlát ungbarns geti valdið sálrænum vandamálum bæði í 
skamman tíma og til langframa. Samt sem áður virðist meirihluti mæðra sleppa við 
alvarleg sálræn veikindi. Andleg veikindi koma oftast fyrir fljótlega eftir missirinn og  
lagast í flestum tilfellum.   
 

Þrátt fyrir að lítið væri um andleg veikindi sem drógust á langinn getur verið 
að í sumum tilvikum komi fram andleg veikindi löngum tíma eftir meiri háttar missi.11     

  
 
                                  Sorg vegna ungbarnamissis. 
 

          Hér er fjallað  nánar um það hvernig sorg vegna ungbarnamissis lýsi 
sér.  Sorg vegna andláts ungbarna er sérstaklega erfið sorg og skal hér leitast við að 
lýsa því. Minningar eru mjög mikilvægar í sorg yfirleitt en þegar ungbarn deyr t.d. 
vegna andvanafæðingar er fátt um minningar.Barnsmissir stríðir gegn eðlilegum gangi 
lífsins vegna þessa  að foreldrar reikna  með að börnin lifi þá.12 

 
          Auk þess er sorg foreldra oft frábrugðin annarri sorg hvað ákafa og 
lengd snertir. Foreldrar kunna að gráta ákaft, öskra, andvarpa eða virðast alls ekki vera 
brugðið eða eru með einkenni sem kunna að virðast óeðlileg í annars konar sorg. 
Sumir kunna að virðast óviðeigandi glaðværir og vilja helst hugga meðferðaraðilann 
eða aðra í fjölskyldunni. Þrátt fyrir þetta muna foreldrar vel eftir því sem sagt er og 
gert.  Rannsóknir benda til að fyrstu viðbrögð eftir missi ungbarns séu taugaáfall og 
tilfinning þess að finnast    atburðurinn óraunverulegur.13 
   

                                                 
11 Ibid. s. 1275-1281 
12 Thomas 1995 s. 415-416 
13  Wells 1996, s.59 
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          Seinni einkenni eru margvísleg og eiga sér stað yfir ákveðin tímabil í lífi  

fólks.  Meðal þeirra eru tilfinningaleg viðbrögð eins og kvíði, þunglyndi, reiði 
og sektarkennd, líkamleg einkenni, svefntruflanir, þreyta, sállíkamleg 
einkenni, félagslegir erfiðleikar, einangrun og að glíma við spurningar um 
tilgang þessa atburðar.14 

         
 
          Auk hinna margvíslegu einkenna sem þegar eru nefnd má nefna að konur 

finna fyrir geðsveiflum, pirringi og eirðarleysi og þeim getur fundist 
þær vera að ganga af vitinu. Samt sem áður eru þessar tilfinningar 
eðlilegur hluti sorgarinnar.  

 
 
          Fyrri reynsla hefur áhrif á sorg fólks.  Ef viðkomandi hefur 

t.d. misst foreldra eða systkini upplifa þau það sama aftur og þá verður 
sorgin enn dýpri vegna þess.  

 
          Það er ekki til neitt sem heitir viðtekin tímalengd á sorg og sorgarúrvinnslu. 

Sorgin tekur oft lengri tíma en fjölskylda, vinir og foreldrarnir sjálfir búast 
við. Allir foreldrar þarfnast tíma og náinnar umönnunar sem tekur tillit 
til þarfa hvers og eins. Það er einungis á síðari árum sem andlát ungbarns hefur hlotið 

 verðskuldaða athygli og viðurkenningu.15    
 
          Reiðin sem foreldrarnir finna fyrir getur beinst í ýmsar áttir. Fólk geta 

verið reitt út í það sem gerðist og jafnvel reitt út í barnið sem dó. 
Þetta er aðeins eðlilegur þáttur sorgarinnar. Mörgum foreldrum getur 
fundist þessi tilfinning svo sársaukafull að þeir geta yfirfært þær yfir 
á aðra til að fjarlægjast sársaukann. Reiðinni kann að vera beint að 
fagfólki eða að fjölskyldumeðlimi sem geta hafa látið ónærgætið orð falla. Áður hefur 
verið minnst á reiðina út í Guð sem lætur þetta viðgangast. 

 
        Auk venjulegra sorgarviðbragða finna foreldrar fyrir mikilli afbrýðisemi 

gagnvart hinni “hamingjusömu fjölskyldu” sem þau sjá alls staðar. 16  
 
          Eins og áður hefur verið  vikið að, finna syrgjandi foreldrar til kvíða eftir missi 

barnsins síns og þetta eru ekki sjúkleg einkenni heldur hluti af sorginni. 
Rannsókn var framkvæmd til að athuga kvíða foreldra frá sjónarhorni 
varnarleysis og skoðuð voru nokkrar hliðar kvíða sem foreldrar  upplifa 
eftir missi ungbarns. Úrtakið samanstóð af foreldrum sem 
misst höfðu börn vegna andvanafæðingar, missis nýbura og vöggudauða. 
Fimmtíu og fimm hjón og sjö mæður tóku þátt í rannsókninni. Foreldrar 
lýstu oft kvíða vegna maka síns. Einnig ótta við að lenda í 
lífshættulegum veikindum, oftast krabbameini. Auk þess bar á ótta við 
sinn eigin dauða. Móðir sem hafði orðið fyrir nýburamissi lýsti því yfir 
að hún hugsaði um dauðann á hverjum degi. 

 
                                                 
14  Dyregrov 1999a, s. 635 
15  Thomas 1995. s.416 
16   Ibid.   s. 416 
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          Foreldrar lýstu einnig ótta við að eitthvað kæmi fyrir börnin sem fæddust 
eftir andlátið og það sama var að segja um þau börn sem voru fyrir. 
Greinilegar áhyggjur voru til staðar vegna meðgöngu sem fylgdi í 
kjölfarið. Foreldrar sögðu frá því að þau ofvernduðu eftirlifandi börn 
sín. Foreldrar barna sem létust af vöggudauða voru kvíðnust. 
Breytingarnar sem urðu, fólu í sér breytingar á trú á heiminn og 
framtíðina og þau litu á lífið sem lánað.17 Frekari lýsing á þessu er í 
kaflanum “Að finna tilgang  eftir ungbarnamissi.” 

 
          Það að forðast allt sem veldur sorg og uppáþrengjandi minningar getur  

verið dæmi um áfallaröskun. Uppáþrengjandi minningar samanstanda af óvelkomnum 
myndum og hugsunum í huga syrgjandans, einnig erfiðum draumum, stöðum og  
aðstæðum sem minna á látna barnið.18   

 
Hið sérstaka við ungbarnamissi. 

 
          Hér er sjónum beint að því sem er sérstakt við ungbarnamissi. Þegar 

öldruð manneskja deyr er hægt að líta yfir vegferð hennar og segja að hún 
hafi lifað góðu lífi. Þegar ungbarn deyr er alltaf spurning um það 
hvernig líf þess hefði orðið. Þegar foreldrarnir sjá börn sem eru á sama 
aldri og barnið hefði verið á ef það hefði lifað, hugsa þau um það hvað 
ef það hefði ekki dáið.19  

 
         Móðir lýsti því að ungbarnamissir skilji eftir sig gífurlegt tóm, vegna 

þess að barnið þarf umönnun allan sólarhringinn. Það eru því margir tómir 
klukkutímar eftir barnsmissinn. Það er ekkert sem kemur í staðinn fyrir 
barnið. Barnið hefur sinn sérstaka persónuleika. Það að eignast annað 
barn fyllir aftur tíma foreldranna en það bætir ekki fyrir tómið sem 
barnið sem andaðist skildi eftir sig. 20 

 
          Eitt af því sem veldur því að sorg vegna ungbarnamissis er sérstök er 

það að líkami konunnar hefur verið undirbúinn, ekki bara til að fæða, 
heldur líka til að næra það eftir fæðinguna. Þetta er undirbúningur til 
þess að annast hið hjálparvana barn.21  

 
          Þegar ungbarn deyr án fyrirvara og án nokkurrar sjáanlegrar ástæðu, eins 

og á sér stað þegar um er að ræða vöggudauða, verður einstök kreppa  í 
fjölskyldum. Allir upplifa þessa kreppu á mismunandi hátt og fjölskyldur 
eru mismunandi hvað þetta varðar. Líf þessa fólks verður næstum því 
óbærilegt. Flestir foreldranna telja þetta vera skelfilegasta atburð sem 
þeir hafa upplifað. 22  

 

                                                 
17   Dyregrov  1987c,  s. 16-19 
18  Dyregrov 2003b, s. 839-840 
19  DeFrain 1991, s. 5-6 
20  Ibid. s. 87 
21  Ibid. s. 86 
22  Ibid. s. 1 



 12

 Þegar um vöggudauða er að ræða er foreldrum stundum kennt um, einmitt 
þegar þeir standa veikast. Sumir foreldrar verða fyrir því að þurfa að sæta  rannsókn 
vegna hugsanlegrar misnotkunar. 23  
 

          Foreldrunum er ekki bara kennt um, þeir eru líka með yfirþyrmandi 
sektarkennd. Eitt þeirra taldi að barnið hafi kafnað vegna þess að dýna 
þess var of mjúk. Aðrir töldu  að ástæðan væri  koddinn sem barnið lá 
á. Enn aðrir  töldu það vera vegna þess að þau hefðu lagt barnið á rúmið 
hjá sér og þarna mætti lengi telja.24 

 
                  Einn þeirra sem rannsakað hafði vöggudauða, taldi að hin þunga byrði 

kvíða, sektarkenndar og sjálfsásakana gæti orðið léttara ef ástæðan fyrir 
 andlátinu væri þekkt, jafnvel þótt ekkert væri hægt að gera.25 
 
          Það er talað um að þegar barn deyr missi foreldrarnir hluta af sjálfum 

sér og framtíð sinni. Sjálfsmynd foreldranna er niðurrifin. Foreldrunum 
finnst þeim hafa mistekist og þeir komast að því að þeir eru magnvana 
gagnvart þessum atburði og hafa enga stjórn á lífi sínu eða barna sinna.26 

 
          Missir barns á meðgöngu eða barns sem fæðist andvana er einstakur að því  
             leyti að það á sér stað missir drauma, tilfinning um það að vera líffræðilega 
 misheppnaður sækir á, fólk einangrast, skortur er á minningum og hætt er við að lítið   
             sé gert úr þessum atburði. 27  

  
          Rannsókn benti til þess að foreldrar gætu syrgt alla ævi. Ýmislegt minnti 

þá barnið s.s. jól, aðrir frídagar, afmæli og byrjun skólagöngu. 28 
 

         
 

Missir vegna vöggudauða. 
 

Þessi ritgerð fjallar öðru fremur um barnsmissi á fyrsta ári  
og eru þar um að ræða ýmsar orsakir.Hér verður samt fjallað lauslega um þrjár  
orsakir og  
afleiðingar þeirra. Missi vegna vöggudauða, missi vegna þroskafrávika og 
andvanafæðingar. 

 
          Vöggudauði á sér stað hjá börnum undir eins árs og kemur oftast fyrir 

hjá börnum sem eru tveggja til sex mánaða. Orsakirnar eru ekki þekktar en ýmsar 
tilgátur hafa verið settar fram. Foreldrar sem missa börn sín úr vöggudauða gera sér 
hugmyndir um að barnið hafi kafnað eða það hafi verið með einhvern sjúkdóm o.s.frv. 

 
Ýmislegt veldur því að þetta getur orðið flókin sorg.  Fyrir það fyrsta er um að 

ræða fyrirvaralausan dauða barna sem eru heilbrigð. Enginn tími gefst til 

                                                 
23  Ibid. s. 3 
24  Ibid. s. 62 
25  Ibid. s. 70 
26  Wells 1996,  s. 59 
27  Wallersteth 2003,  s. 533 
28  DeFrain 1991, s. 92 
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þess að undirbúa sig fyrir þennan missi. Í öðru lagi veldur það miklum erfiðleikum að  
  engin vitneskja er til um orsökina. Þetta veldur mikilli sektarkennd hjá 

aðstandendum eins og áður var getið um. Aðrir fjölskyldumeðlimir og vinir 
eru alltaf að velta því fyrir sér hvers vegna barnið hafi dáið. Þar sem 
ekki eru til skýringar á þessu kveikir það stundum grun um misnotkun af hálfu 
foreldra eða umönnunaraðila (dagforeldri o.fl.). Þar sem engin skýring  
er fyrir hendi veldur það vægðarlausri leit foreldra að ástæðu fyrir andlátinu.   Þriðja 
ástæðan fyrir erfiðleikum af þessum völdum er að  það þarf að rannsaka málið og það 
er lögreglumál. Margir foreldrar í Bandaríkjunum kvörtuðu undan því að þau 
hafi mátt þola ónærgætna yfirheyrslu vegna þess. Fórnarlömbin hafa þá stöðu grunaðs       
aðila a.m.k. tímabundið og rannsókn af þeim sökum eykur enn á álagið sem foreldrar  
eru undir vegna missisins.29 

 
Missir barna með þroskafrávik. 

 
Foreldrar sem misst höfðu börn sín sem höfðu þroskafrávik sögðu að  þau ættu 

ekki heima í venjulegum sorgarhópum. Það var  sagt við þau að barnið þeirra væri 
ekki eins mikilvægt og hin börnin. Þeim var sagt að þau ættu að vera komin yfir þetta 
en það var alls ekki það sem þau upplifðu. 

 
  Missir þessa fólks var tvöfaldur, fyrst að eignast ekki heilbrigða barnið 

sitt og svo missir barnsins sjálfs. 30 
 
  Þessi reynsla hafði á djúpstæðan hátt  breytti heimssýn þeirra, tengslum við 

aðra, andlegum eiginleikum og forgangsröð, ekki bara við fæðingu barna 
þeirra, heldur líka við að missa þau.31 

 
 

Þegar mæður fóru að meta barn sem öðrum fannst ef til vill sorglegt að  
skyldu hafa fæðst fóru þær að venjast nýrri sjálfsmynd og hlutverki.32 
  

            Það var því niðurrífandi  að missa barnið eftir að hafa verið búnar aðvenjast nýrri  
            sjálfsmynd og hlutverki. Reynsla þessara mæðra leiddi m.a. til þess að það sem  

var flókið í lífinu varð einfaldara og lítilfjörlegir hlutir gátu ekki lengur truflað 
 þær eða vakið áhuga þeirra.33 

   
          Fjölskyldur finna tilgang, kraft og gildi við að verða foreldrar barna 

með þroskafrávik. Mæðrum í þessari stöðu fannst þær vera utangátta vegna 
þess að ást þeirra á barninu var ekki tekin gild. Þrátt fyrir að þetta 
væri ekki reynsla sem þær áttu von á og biðu velkomna, reyndist þetta 
þegar á allt var litið miðpunktur lífs þeirra og hafði breytt þeim á 
margan jákvæðan hátt.34 Nánar verður fjallað um þetta í 
kaflanum að finna tilgang eftir ungbarnamissi. 

 

                                                 
29  Worden 2001, s.101-102 
30  Neimeyer o.a. 2003,  s.113 
31  Ibid  s. 119 
32  Ibid. s. 123-124 
33  Ibid. s. 124 
34  Ibid.  s. 114 
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Missir vegna andvanafæðingar. 
 
          Að fæða andvana barn er sérstaklega hörð reynsla. Það þarf að gefa foreldrum 

tækifæri á því að eyða löngum tíma með látnu barni sínu og að kveðja það. 
Þetta á sérstaklega við ef móðirin hefur verið svæfð og man því ekki 
eftir fæðingunni. Minningar eru mikilvægar.35  

 
  Foreldrar sem verða fyrir missi barns sem er t.d. tvíburi eða þríburi, þurfa að 

glíma við sérstaklega flókna sorg  þar sem mikil ringulreið ríkir. Þau 
upplifa blendnar tilfinningar þar sem sorgin vegna missis barnsins er svo 
nátengd gleðinni vegna barnsins/barnanna sem lifa af. Hluti af því að geta 
syrgt er að sjá börnin sem sérstaka einstaklinga sem að hafa annað hvort 
lifað eða dáið. 36  

 
Sorg einstakra fjölskyldumeðlima. 

 
          Í þessum hluta verður fyrst fjallað um sorg foreldra en það er óhemju 

mikilvægt að foreldrar nái saman í sorgarferlinu en hjónaband eða sambúð 
foreldra sem misst hafa ungbarn geta verið í hættu. Síðan er fjallað um 
sorg feðra en sorg þeirra er oft vanmetin þar sem sjónum er mest beint að 
móðurinni. Því næst er fjallað um sorg barna en þau þurfa mikla hjálp af 
ýmsum ástæðum og sorg þeirra þarf að taka alvarlega. Að lokum verður 
fjallað um sorg afa og ömmu en áfallið sem þau verða fyrir hefur líka 
verið vanmetið og lítið um það fjallað. 

 
Sorg foreldra. 

 
          Munurinn á því hvernig hjón eða sambúðafólk syrgja getur valdið 

alvarlegum vandamálum. Karlmenn eru oft hljóðari, halda að þeir þurfi að vera 
sterkir vegna konu sinnar og barna. Konur tjá vanalega sorg sína á 
opinskárri hátt og konan getur túlkað ró mannsins sem það að honum hafi 
ekki þótt vænt um barnið og að hann skilji ekki hvað hún er að ganga í 
gegnum. Aftur á móti getur manninum fundist konan of djúpt sokkin í 
sorgina og að hún geti ekki horft fram á við. Mörg tengsl milli karls og 
konu standast ekki þennan missi og þau enda með skilnaði. 37 

 
          Skilnaðartíðni  vegna vöggudauða er há og komið getur fyrir að 

foreldrar hafi ekki samfarir af hræðslu við aðra þungun eða að 
sagan endurtaki sig. Konunni getur fundist að maðurinn syrgi ekki því 
hann grætur ekki þegar hún gerir það. Það sem þær skilja ekki er að 
maðurinn grætur ekki til að koma henni ekki í uppnám. Mikil reiði er 
fyrir hendi. Þannig getur orðið misskilningur milli hjóna vegna þessa áfalls.38  

 
         Foreldrar syrgja á mismunandi hátt. Sorg er mjög áköf, persónuleg reynsla 
og rænir fólki þreki. Það felur í sér að fólk hefur ekki þrek til að 
rækta samband sitt við makann. Feður reyna stundum að vernda konu sína 

                                                 
35 Thomas 1995,  s  416 
36 Ibid. s. 414-415 
37 Diaz 1995, s. 56 
38 Worden 2001 s. 102 
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með því að tala ekki um látna barnið, eins hvetja þeir stundum konur 
sínar til að dvelja ekki of lengi í sorginni. Þess minna sem pörin tjá 
tilfinningar sínar þess frekar má reikna með að þau fjarlægist en það 
getur haft varanleg áhrif á sambandið.39   
 
        Faðir lýsti því að andlát barnsins síns hafi veikt hjónaband sitt. Í 
fyrsta sinn gátu þau ekki hjálpað hvort öðru, sagði hann. Við þjáðumst 
mikið. Við misstum sjónar á framtíðinni. Konan mín kaus að takast á við 
sorgina á sinn sérstaka hátt. Hún tók sér frí í vinnunni og annaðist 
börnin. Hann leitaði aðstoðar hjá sorgarghópi en hún var á móti því.40  

 
                 Fyrirvaralaus missir barns kallar fram mismunandi viðbrögð. Eitt foreldri 
drakk bjór daglega eftir andlátið. Annað beygði málmstól í biðsal sjúkrahússins með 
höndunum einum saman. Enn eitt foreldrið kýldi hönd sína í gegnum vegg eftir að 
hafa hringt eftir aðstoð. Þetta virðist e.t.v. vera öfgakennd viðbrögð en álagið við 
það að missa barn svona skyndilega kallar fram alls konar tilfinningar og 
viðbrögð. 41   
               

 
          Það að koma að barni sínu látnu  í vöggudauða er 

hryllileg reynsla. Margir foreldranna endurupplifðu stundina þegar þau komu að barni 
sínu t.d. helbláu og köldu. 42 

 
          Flestir foreldranna, í rannsókn sem gerð var meðal fólks sem misst hafði 

barn sitt úr vöggudauða, kunnu að meta það að fá að halda á barni sínu 
látnu og  eiga þögula stund með því. Nokkrir kusu þó að gera 
það ekki, vildu ekki horfa á barnið.43 

 
          Eins og getið er að framan fylgir andláti ungbarns mikil sektarkennd. 

Dæmi um þetta er saga móður sem  var með yfirþyrmandi sektarkennd eftir 
andlát barns síns. Barnið var með magakrampa og hún átti í miklum 
erfiðleikum með að annast það á meðan. Hún fann oft til gremju og óskaði 
þess stundum að hún hefði ekki átt að eiga það. Hún fékk líka hugaróra 
um það að hún væri að skaða barnið.44  

 
          Annað dæmi um alvarlega vanlíðan og sektarkennd foreldris er  

eftirfarandi lýsing: “Ég vildi fremja sjálfsmorð vegna þess að ég hefði 
kæft barnið. Ég vildi bara deyja.... mér leið eins og ég væri í búri. 
Fjölskyldan var þarna og hún var mér góð. Það hjálpaði að geta grátið og 
öskrað.”45 

 
          Enginn er fullkominn uppalandi en foreldrar verða að læra að lifa með 

tilfinningum sínum og því sem úrskeiðis fór. Einum of oft einangra 

                                                 
39 Thomas 1995, s. 417- 418 
40 DeFrain 1991, s. 100 
41 Ibid. s. 41 
42 Ibid. s. 48 
43 Ibid. s. 51 
44 Ibid s. 4 
45 Ibid. 50 
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foreldrar sig með sektarkennd sína. Þeir geta ekki tjáð sig eða hleypt 
tilfinningum sínum upp á yfirborðið.46 

 
 
          Þar sem um var að ræða líf og andlát barna með þroskafrávik, leiddi 

rannsókn það í ljós að hjónabönd sem höfðu verið sterk, styrktust við 
þessa reynslu, en þau sem höfðu verið veik fyrir brustu. 47 

 
          Eins og áður var getið um er mikilvægt að foreldrar verði samstíga í 

sorginni. Hér kemur að lokum eitt dæmi um slíkt. Samkvæmt viðtali við 
eina foreldra kom í ljós að þeim gekk vel að glíma við sorgina. Hjónaband 
þeirra var sterkt og heilbrigt og ást þeirra hafði einnig styrkst. Þau 
eiga samt erfitt öðru hvoru en erfiðu dögunum fer fækkandi en baráttan 
við að vera heil manneskja tekur aldrei enda. Þeim finnst líf þeirra samt 
hafa orðið dýrmætara.48  

 
Framkvæmd var rannsókn þar sem fylgst var með 26 foreldrum sem misst 

höfðu börn úr vöggudauða. Rannsóknin var gerð einu og hálfu ári eftir atburðinn og 
síðan var talað við fólkið  tólf og fimmtán árum eftir atburðinn. Markmiðið var að 
kanna langtímaáhrif andláts vegna vöggudauða á foreldra. Upphaflegur fjöldi 
þátttakenda voru 18 en í langtímarannsókninni voru þátttakendurnir tuttugu og fimm,  
þrettán konur og tólf karlar. 
 

Það sem fyrst var kannað var reynsla foreldra af því að missa barn úr 
vöggudauða.  Meðal þess sem spurt var um voru tengsl þeirra við eftirlifandi börn sín. 
Einnig var spurt hvernig tjáskipti foreldranna hefði verið á áranna rás. Foreldrarnir 
voru spurðir um hvernig þeir hefðu talað um látna barnið, hvort haldið væri upp á 
afmæli þess svo dæmi séu tekin. Spurt var um líkamlega og sálfræðilega heilsu,  um 
trúmál, hjónabandið, eftirlifandi börn, lífsgæði o.fl. 
 

Það kom í ljós að þegar rannsökuð voru líkamleg veikindi, virtust þau ekki 
hafa minnkað. Þetta mældist svipað hjá körlum og konum. Það vegur upp á móti þessu 
að líkamleg veikindi aukast með aldrinum. 
 

Foreldrar sögðu að samband þeirra við eftirlifandi börn hefði batnað. Foreldrar 
lögðu áherslu á að mikilvægt væri að tala við maka sinn um það sem gerðist. Þeir 
sögðu það vera mikilvægt til að gróa sára sinna og fyrirbyggjandi fyrir frekari 
erfiðleika. Einnig sögðu foreldrar að tíminn væri vinsamlegur að því leiti að sorgin 
hætti að vera eins áköf með tímanum. Þrátt fyrir að tíminn sé heilandi, særði það 
foreldrana þegar fólk sagði við þá að tíminn læknaði öll sár. Þrátt fyrir að andlegu 
sárin gréru var þeim hætt til að opnast aftur. 
 

Foreldrarnir voru ekki haldnir sálrænum veikindum eins og kvíða, þunglyndi, 
uppáþrengjandi myndum eða hugsunum. Sálrænt ástand þeirra var svipað því sem 
almennt gerist. 
 

                                                 
46 Ibid. 4 
47 Neimeyer o.a. 2003, s. 125 
48 DeFrain 1991, s. 39 
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Í þessum viðtölum sögðu mæðurnar að menn þeirra hefði stutt þær og virtust 
ekki vera eins helteknir af sorg og þær eða leyfðu tilfinningunum ekki að koma upp á 
yfirborðið fyrr en sorg kvennanna hafði mildast. Þrýstingur í samfélaginu getur hafa 
valdið því að þeir forðuðust að takast á við sorgina. 
 

Það ríkti misskilningur milli helmings paranna. Þetta átti sérstaklega við um 
móðurina sem hafði verið meira með barninu og hafði komið að því látnu. Þær kenndu 
sér um eða föðurnum. Sakleysisleg athugasemd gat valdið því að sektarkenndin 
blossaði upp. Einstaka pör höfðu talað á opinn hátt um sektarkenndina og 
sjálfsásakanirnar. Þar hafði margra ára misskilningur leyst í viðtölunum. Aðeins þrem 
pörum fannst þau ekki geta talað um missinn, allt frá fyrsta viðtalinu til loka 
rannsóknarinnar. Tvö þeirra eru fráskilin. Þau töldu þetta þó ekki vera ástæða 
skilnaðarins heldur skortur á trausti milli þeirra. Einnig töldu þau að sambandið hefði 
endað hvort sem var.  
 

Fjórir feðurnir sögðu að það væri erfitt að skilja að sorgin væri svona mikil 
eftir allan þennan tíma. Þó að hinir átta feðurnir ættu sína erfiðu stundir, beindi þeir 
huganum að einhverju öðru t.d. vinnu eða tómstundum þegar sorgin knúði dyra. Einn 
faðirinn taldi konu sína vera of upptekna af andláti barnsins.  Annar faðir sagði að sorg 
hennar væri viðvarandi vegna þess að hún héldi henni við með því að vera að hjálpa 
öðrum í sorgarhópum. 
 

Áfallaviðbrögð (traumatic reactions) og tilfinning þess að einhverjar 
hörmulegir atburðir myndu gerast, voru sjáanleg hjá mörgum foreldrum. Í viðtölunum 
töluðu þeir um sterka tilfinningu fyrir því að missa börnun sem eftir lifðu. Í lok 
rannsóknarinnar sögðu tveir þriðju mæðranna að þær hugsuðu enn að hörmungar 
myndu ríða yfir. Í viðtölunum kom fram að feðrum hefði tekist að komast yfir þessar 
hugsanir í ríkara mæli en mæðurnar. Þeir töluðu um að þeim hafi fækkað jafnt og þétt. 
Einn faðir orðaði það þannig að öryggisleysi hafi verið til staðar í mörg ár en hann 
væri orðinn rólegri. 
 

Fimm feður og tíu mæður töldu sig vera viðkvæmari eftir andlát barnsins. 
Öllum foreldrunum fannst missirinn hafa sett mark sitt á þá en það var misjafnt hversu 
mikil áhrif hann hefði á daglegt líf þeirra. Helmingur hópsins taldi að þeir hefðu 
komist út úr sorginni en hinn helmingurinn sagðist hafa bælt hana en enginn þeirra 
hafði gleymt.  
 

Sorg og þrá eftir hinu látna barni voru til staðar í mismiklu mæli hjá öllum 
foreldrunum.  Stundum kemur sorgin fram á merkisdögum. Þráin hafði samt mildast í 
tímans rás.49     

   
 

 Sorg feðra. 
 
   Ekki eru fræðimenn á eitt sáttir um það hvernig feður syrgja. Margar 

rannsóknir hafa leitt í ljós að mæður bregðist ákafar við andláti 
ungbarns og að sorg þeirra nái yfir lengra tímabil en aðrar rannsóknir 
benda til að sorgin sé sambærileg hjá báðum foreldrum.50  

                                                 
49 Dyregrov  1999a, s. 635 
50 Ibid. s. 641-658 
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  Ein rannsókn benti til þess að bandarískum feðrum finnist þeir þyrftu að 

vera sterkir og þöglir þegar sorgin kveður dyra. Þetta er samhljóða við 
það sem áður var sagt í kaflanum um sorg foreldra. Þegar barnið þeirra 
deyr, standa þeir frammi fyrir þeim átökum að þurfa að vera sterkir, missa 
ekki stjórnina meðan þeir glíma við innri ringulreið. Þessar menningarlegu 
væntingar tefja þá í sorgarferlinu.51  
 
     

 
  Oft er litið á móðurina sem eina syrgjandann og hún hlýtur mesta samúð. 

Feður segja frá því að þeir séu spurðir hvernig konan þeirra hafi það en 
ekki hvernig þeir hafi það. Þetta getur leitt til þess að þeim finnist 
þeir vera utangátta og það getur valdið því að þeim verður erfitt um vik 
að tjá tilfinningar sínar gagnvart meðgöngunni og fæðingunni. 52 

 
     

Faðir komst svo að orði: “Ég tel að kona mín og ég syrgi á 
mismunandi hátt. Ég tel að það séu sérstök tengsl milli móður og barns sem 
faðir getur ekki verið hluti af. Það  er sérstakur sársauki hjá konunni 
minni, þar sem barnið sem hún bar undir belti, nærði og elskaði, var tekið 
frá henni. Á vissan hátt dó hluti af líkama hennar og það er ekki hægt að 
endurlífga hann.”53 

 
 
 
 

Sorg barna. 
 

Börn syrgja jafnt sem fullorðnir og sumt er líkt með sorg barna og fullorðinna 
en annað er öðruvísi. Þetta fer eftir þroska barnanna og þekkingu. Það sem er m.a. 
frábrugðið er að sorg barnanna er ekki eins samfelld og sorg fullorðinna. Sorgin kemur 
upp við aðstæður eins og á minningardögum. Hún getur fylgt þeim með einum eða 
öðrum hætti til fullorðinsáranna. Auk þess dylja börn frekar sorg sína en fullorðnir. 
Þau beina þá hugsunum sínum að einhverju skemmtilegu til að hlífa sér. Þau fela sorg 
sína hvort sem það er meðvitað eða ómeðvitað til þess m.a. að hlífa þeim fullorðnu 
sem eru í sorg og reyna að geðjast og gleðja. Sorgin getur leitað á börnin við upphaf 
hvers þroskaskeiðs. Þegar ákveðnu þroskaskeiði er náð, kemur nýr skilningur á 
dauðanum.54 
 
Eftirfarandi þarf að vera fyrir hendi til þess að barnið geti syrgt á heilbrigðan hátt: 
 

Að barnið hafi verið í nánu sambandi við foreldra sína fyrir missinn. 
 

Að það fái skýrar og réttar upplýsingar um það sem gerst hefur, fái tækifæri til 
að spyrja um hvaðeina og fái eins heiðarleg svör við spurningum 

                                                 
51 DeFrain 1991, s. 105 
52 Thomas 1995, s. 417  
53  DeFrain 1991, s.. 72 
54 Sigurður Pálsson 1998, s. 14 
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sínum eins og kostur er. 
 

Að það fái að taka þátt í sorg og sorgarathöfn fjölskyldunnar. 
 

Að það njóti umhyggjusamrar og huggandi nærveru þess foreldris 
sem hjá því er og/eða einhvers sem er barninu nákominn og sé 
fullvissað um að þau tengsl rofni ekki og um  það verði 
hugsað.  
 

Að einhver fullorðinn komi inn í líf barnsins sem staðgengill þess sem 
fellur frá ef um missi foreldris er að ræða og eins ef sorg foreldra vegna barnsmissis  
gerir þeim erfitt um vik að sinna öðrum börnum sínum.55 
 

Eins og hjá fullorðnum syrgja börn með mismunandi hætti og viðbrögð þeirra 
byggjast á tengslum þeirra við þann sem látist hefur. Það skiptir miklu máli í þessu 
sambandi að annast þau af kostgæfni og styðja þau af hlýju, nærfærni og alúð. 
 

Það er ekki bara tengslin við hinn látna sem skiptir máli þegar börnin syrgja 
heldur  aldur og fyrri reynsla barnsins af dauðanum. Það er því ekki til nein ein einföld 
leið til að syrgja. 
 

Mikilvægt er þegar barninu eru flutt tíðindin um andlátið að taka það afsíðis 
þar sem næði er. Það er gott að taka það í  fangið eða að setjast við hlið þess. Þetta 
veitir öryggiskennd. 
 

Fyrstu viðbrögð barnsins við missinum geta verið ýmis konar  Þau geta verið 
allt frá ákafri afneitun til sárrar örvæntingar. Það er mikilvægt  að búa sig undir að 
hvað sem er geti gerst. Börnin geta líka brugðist þannig við að láta sem ekkert sé. Það 
er ekki merki um að barninu standi á sama. Það þarf bara lengri tíma til að meðtaka 
það sem hefur gerst. Það sem skiptir mestu máli er að vera tilbúinn til að svara 
spurningum þeirra. Eins og hjá fullorðnum, getur barnið þurft að spyrja aftur og aftur 
sömu spurninganna. Leyfa þarf barninu að gráta ef það þarf þess. Það má aldrei segja 
barninu að það þurfi að herða sig eða að hætta að gráta. Eins og annars staðar kemur 
fram er gráturinn græðandi. Hann er bara eðlileg viðbrögð. 
 

Það er ekki heppilegt að fela tilfinningar sínar fyrir börnunum, þrátt fyrir að 
það sé æskilegt að hafa stjórn á þeim. Þegar hinir fullorðnu halda aftur af tárunum 
getur það verið óbein skilaboð til barnsins um að gera það líka. Það er gott þegar hinn 
fullorðni og barnið geta grátið saman. 
 

Algengustu fyrstu viðbrögð barnanna við andlátinu eru áfall og andmæli, ótti, 
deyfð og að láta sem ekkert hafi gerst. 
 

Áfall og andmæli eru það að trúa ekki því sem hefur gerst. Þessi viðbrögð sjást 
oft hjá eldri börnum og unglingum, sérstaklega ef andlátið ber brátt að. Þessi viðbrögð 
eru eðlileg hjá barninu. Þá er barnið ekki tilbúið til að upplifa sársaukann sem 
missirinn veldur. Smám saman horfist barnið í augu við sársaukann. Þessi viðbrögð 
eru varnarhættir sem við búum yfir. 

                                                 
55 Ibid. s.14-15 
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Helsti óttavaldurinn er að fleiri muni deyja t.d. eftirlifandi foreldri. Þegar 

barnið missir systkini sitt kemur það fyrir að það fari að óttast um eigið líf. Það er ekki 
til neins að segja því að það þurfi ekki að vera hrætt. Það hefur enga stjórn á 
viðbrögðum sínum. Gera þarf sitt besta til að veita þeim öryggi. 
 

Deyfð felst í því að börnin eru fjarlæg og lömuð tilfinningalega. Þessi viðbrögð 
geta varað allt frá nokkrum klukkustundum til nokkurra daga.  
 

Dæmi um að láta sem ekkert hafi í skorist er t.d. það  að hlusta með athygli á 
tilkynningu andlátsins og spyrja síðan um hvort það megi fara út að leika. Þá getur 
sársaukinn verið það mikill að barnið getur ekki látið hann yfir sig ganga strax. Þarna 
skammtar barnið sér sorgina ómeðvitað. Þá má ekki neita barninu um að “fara út að 
leika” eða geri það annað sem það vill gera.  

 
Spurning vaknar um það  hvort eigi að láta börnin sjá hinn látna. Þarna viljum 

við gjarnan hlífa börnunum. Það hefur komið í ljós að þau taka því yfirleitt með 
stillingu ef þau fá að sjá látinn ástvin. Miklu skiptir að undirbúa barnið vel og lýsa því 
sem ber fyrir augu áður en stundin rennur upp. Sú mynd sem barnið gerir sér fyrirfram 
af dauðanum er oft miklu skelfilegri en hin raunverulega. 
 

Það er mikilvægt að undirbúa barnið undir  kistulagningu og útför. Gott er að 
láta það leggja blóm hjá hinum látna, bréf, teikningu eða eitthvað sem því dettur í hug, 
signa yfir og taka þannig þátt í athöfninni. Það getur verið erfitt fyrir barn  að halda út 
langa athöfn eins og jarðarför. Gott er að fá barninu eitthvert hlutverk t.d. að bera 
krans á undan kistunni. Eins getur verið gott að velja ritningarorð, bænavers og sálma 
sem börnin þekkja eða geta lifað sig inn í. 
 

 
Algengustu sorgarviðbrögð barna eru kvíði, svefntruflanir, leiði og söknuður, 

reiði eða annað atferli sem kallar á athygli, sektarkennd og sjálfsásakanir, erfiðleikar 
í skóla og líkamleg einkenni.56 
 

Þegar um kvíða er að ræða þarf að fullvissa barnið um að sá sem sinnir því sé 
alltaf til staðar. Börn geta verið mjög kvíðin þegar þau fara að sofa. Þá er ráð að skilja 
eftir ljós hjá barninu eða hafa rifu á hurðinni. Eins getur verið sefandi fyrir barnið að 
láta það heyra ljúfa tónlist úr útvarpi, svo dæmi séu tekin. Einnig geta börn verið mjög 
viðbrigðin en það getur valdið kvíða. Þá geta þau verið haldin líkamlegum einkennum 
eins og höfuðverk og vöðvaspennu. Þetta getur komið niður á námi skólabarna. 
 

Svefntruflanir eru algengar og geta bæði birst í því að börnin eiga erfitt með að 
sofna eða vakna upp um nóttina. Hætta er á að þetta gerist ef notuð hafa verið orð eins 
og að sofna þegar þeim var tilkynnt andlátið. Oftast er þetta vegna þess að þegar kyrrð 
er komin á sækja minningar á. Einnig getur þetta verið vegna þess að barnið óttast 
frekari missi. Barnið getur líka hrokkið upp vegna slæmra drauma. Það er líklegra að 
það gerist hjá börnum sem ekki fá að ræða um sorg sína. Þetta gildir líka ef þau bægja 
hugsunum um andlátið frá sér. Börn í sorg þurfa meiri svefn en vanalega og skal því 
leitast við að fá þau fyrr í rúmið. Algengt er að börn hverfi til hegðunar fyrri 
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þroskastiga þegar þau eru að glíma við sorgina. Þannig getur barnið sem hefur náð 
fullum málþroska farið að tala barnamál, börn geta farið að væta sig aftur svo dæmi 
séu tekin. Þetta er eðlilegt og ber ekki að átelja barnið fyrir. Í gegnum þetta ferli ná 
börn tökum á tilverunni að nýju. Oft verða börn sterkari og duglegri eftir slíka ferð til 
fortíðar. Þótt börnin geri þetta með einhverjum hætti gera þau þetta ekki á öllum 
sviðum.57 

 
Það er misjafnt hvaða augum litið er á reiðina. Eins og fullorðnir reiðast börnin 

gjarnan þegar þau syrgja. Í sumum fjölskyldum er hún óæskileg eða jafnvel óleyfileg. 
Það getur verið þörf á að kenna börnunum að reiðin sé eðlileg tilfinning sem barnið 
þarf að fá útrás fyrir á þann hátt að það skaði hvorki sjálfan sig né aðra. Bældar 
tilfinningar eins og reiði geta grafið um sig, skaðað og valdið erfiðleikum síðar á 
ævinni. Sá sem annast barnið verður að þola reiði þess eða jafnvel óvild. Mikilvægt er 
þá að skilja barnið og hvers vegna það lætur reiði sína bitna á viðkomandi. Þá þarf að 
sýna því umburðarlyndi og hlýju. Orsök reiðinnar getur verið hjálpar- eða vonleysi. 
Sorg barna getur verið erfið við að eiga vegna þess hversu óvægin börn geta verið. 

 
Eins og hjá fullorðnum getur reiðin birst með ýmsum hætti hjá börnum í sorg. 

Hún getur   beinist að  Guði, að hinum fullorðnu, að læknum, að þeim sem er talinn 
valdur að dauðsfallinu og að hinum látna. Hvatinn að  reiði barna getur stundum verið 
tilraun þeirra til að ná athyglinni eða að rífa foreldrana upp úr doða sem sorginni 
fylgir. 

 
Drengir eiga oft erfiðara en stúlkur með að tjá reiði sína og að koma 

minningum í orð. Reiðin virðist hins vegar vera viðurkenndari hjá drengjum en 
stúlkum. Þeir grípa því gjarnan til reiðinnar til að fá útrás tilfinninga sinna. Hjálpa þarf 
börnunum til að fá útrás fyrir reiðina. Líkamleg áreynsla t.d. við íþróttir getur verið 
farvegur fyrir reiðina. Sama má segja um að láta þau teikna, skrifa, móta úr leir o.fl. 

   
  

Barn getur fyllst sektarkennd rétt eins og fullorðnir. Barnið getur m.a. talið sig 
eiga þátt í eða jafnvel hafa valdið dauðanum. Þetta getur verið eitthvað sem það gerði 
hinum látna eða lét ógert. 

 
Barnið getur líka verið með sektarkennd vegna þess að samskipti þess við hinn 

látna voru erfið. Hér gildir sem annars staðar að hjálpa barninu að koma í orð 
tilfinningum sínum og að gera aldrei lítið úr þessum tilfinningum. 

 
Þegar fólk syrgir er í huga þess stundum allt á tjá og tundri. Það að syrgja 

reynir mjög á kraftana. Þetta þýðir að börn sem áður voru virk og áhugasöm, verða 
áhugalaus og láta hugann reika. Það er því nær ómögulegt fyrir þau að fylgjast með í 
skólanum. Þau eru þá stundum út á þekju. Jafnvel félagslyndustu börn geta farið að 
fara einförum og jafnvel ráfa um í aðgerðarleysi. 

 
Börn geta fengið líkamleg einkenni eins og höfuðverk,  ógleði, magakveisu, 

stífa og auma vöðva o.s.frv. Þetta eru oft eðlileg viðbrögð við miklu tilfinningalegu 
álagi. Þetta getur líka verið aðferð barnsins til að ná athygli og hjálp og getur því verið 
vegvísir fullorðinna að sorg barnsins. Enn er það athygli og umönnun sem gerir 
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gæfumuninn. Vanalega hverfa þessi einkenni smám saman ef barnið nýtur umönnunar 
og því er sýnd athygli. Leita skal aðstoðar ef þessu virðist ekki ætla að linna. 

 
Hafa skal í huga að tilfinningar eru mikilvægar. Þegar barnið vill deila með 

okkur tilfinningum sínum þarf helst allt annað að víkja. Með þessu er barninu gefið til 
kynna að tilfinningar þess skipti máli og að aðstandandinn hafi bæði tíma og vilja til 
að hlusta á það. 

 
Það þarf að leyfa barninu að taka þátt í sorg fjölskyldunnar. Þannig fær það 

stuðning og eru þátttakendur í sameiginlegum sársauka fjölskyldunnar.  
 

Þegar börn missa systkini eru þau harkalega minnt á að einnig þau geti dáið. 
Þetta getur valdið kvíða. Vera skal á verði ef spurt er spurninga eins og “er eitthvað að 
mér?” eða “er þetta hættulegt?” Í þessum tilvikum ber að fullvissa barnið um að ekki 
sé hætta á ferðinni og að sjálfsögðu að mæta kvíða þess með skilningi. 

 
Fólk notar stundum frasa eins og “þeir sem guðirnir elska deyja ungir.” Varast 

ber þennan frasa. Þá spyr barnið gjarnan hvort Guð hafi ekki elskað það fyrst það fékk 
að lifa. 

 
Barnið getur m.a. hafa misst keppinaut þegar systkini deyr og þetta getur alið á 

sektarkennd og sjálfsásökunum. 
 

Eins og kemur fram í þessari ritgerð, geta foreldrar barns verið svo uppteknir af sorg 
að þeir hafa ekki þrek til að sinna eftirlifandi barn/börnum og sorg þeirra. Það er 
æskilegt að aðrir nákomnir komi inn í málið til að gefa börnunum gaum og að skapa 
syrgjandi foreldrum skilyrði til að sinna börnunum. 

 
Barnið getur tekið upp á því að líkja eftir hinu látna systkini. Foreldrum ber að  

láta vera að styðja þetta atferli t.d. með því að segja “mikið ertu líkur honum bróður 
þínum.” Þetta getur valdið skaða og eyðilagt eðlilega sjálfsmynd barnsins. Staðreyndin 
er að ekkert getur komið í staðinn fyrir barnið sem foreldrarnir misstu. Þetta á bæði við 
um eftirlifandi börn og ófædd.  Foreldrum ber að sannfæra börnin sem eftir lifa um 
það að þau meti þau eins og þau eru. 

 
Stundum ofvernda foreldrar sem orðið hafa fyrir barnsmissi eftirlifandi börn          

sín. Þetta þarf að varast svo börnin geta lifað eðlilegu lífi. 
 

Það er ekki óalgengt að foreldrar látins barns lendi í hjónabandserfiðleikum. 
Langvarandi sorgarferli reynir þá á tilfinningarnar og ekki er sjálfgefið að foreldrar 
gangi í takt í sorgarferlinu. Leita ber hjálpar þegar þetta kemur upp. Börnin geta haft 
áhyggjur af því að þetta geti leitt til skilnaðar. 
 

Eins og áður hefur komið fram á ekki að útiloka börn frá sorg okkar 
foreldranna. Tala ber við þau um hvernig okkur líður og fullvissa þau um að smám 
saman fari okkur að líða betur.58 
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Það reynist mörgum erfitt að átta sig á hvernig eigi að koma syrgjendum til 
hjálpar. Þetta gildir jafnt um fullorðna sem börn. Í samfélaginu er lögð áhersla á 
dugnað, styrk, hæfni og virkni en eðlilegt sorgarferli felur í sér andstæðu þessara þátta. 
Þetta getur leitt til þess að syrgjendur óttast að þeir séu óeðlilegir og óttast einnig að 
þeir séu að brotna niður. 
 

Búa þarf barnið undir að það taki tíma þar til því fari að líða betur. Þarna þarf 
að sýna barninu ómælda þolinmæði. 
 

Þrátt fyrir að sagt sé að tíminn lækni öll sár, er það rétt að sorg eftir náinn 
ástvin tekur aldrei endir. Ef allt er með eðlilegum hætti er söknuðurinn ekki í 
aðalhlutverki, þótt hann sé hluti af lífi þess sem eftir lifir. 
Sársaukinn minnkar og eftir standa minningar. Börnin þarfnast hjálpar til að varðveita 

minningarnar með þakklæti en ekki til að gleyma. Til eru ýmsar leiðir til að minnast 
hins látna t.d. með því að gefa mynd af honum, muna eftir afmælisdögum, hafa 
myndaalbúm uppi við til þess að þau geti rifjað upp minningar um þann  látna ef þörf 
krefur. Það er merki um farsælan endi sorgar að geta yljað sér við minningarnar.59  

 
Að ganga sorgarferlið á enda og finna fyrir sársaukanum sem  því fylgir, leiðir 

til þess að syrgjendur geta byrjað nýtt líf. Depurðin víkur fyrir lífsgleðinni, 
athafnasemin kemur aftur, tengslin við aðra verða eðlileg og gefandi og framtíðin fer 
aftur að skipta máli. Börn og fullorðnir sem unnið hafa farsællega úr sorg sinni ganga 
oft til framtíðar sterkari og heilli einstaklingar en áður. Misjafnt er hversu mikla hjálp 
börn þurfa til að ná þessum áfanga. 

  
Það skal tekið fram að ekki ber að skilja barnið frá foreldrum ef kostur er. 

Jafnvel stuttur aðskilnaður getur valdið óróa. Það er einnig mikilvægt fyrir barnið að 
halda daglegum venjum á heimilinu. Það ber líka að mæta þörfum barnsins fyrir vernd 
og öryggi. Það þarf einnig að láta barnið fara í skólann eða leikskólann eins fljótt og 
mögulegt er. Forðast ber að láta barnið skipta um umhverfi. Passa skal upp á að láta 
ekki of mikið eftir barninu.  

 
  Þörf er fyrir aðstoð fagfólks ef eftirfarandi atriði eru til staðar: 
 
  Þegar háttalag barnsins breytist verulega eftir missi, t.d. ef það einangrar sig   
 frá vinum sínum eða verður óviðráðanlegt. 
 
  Hafi barnið komið að hinum látna og minningar eru að ásækja barnið. 
 Ef barnið er dapurt löngu eftir missinn, áhugalaust um skólann eða talar 
 um að það vilji ekki lifa lengur.60 
           

Það er ljóst að hlúa verður vel að börnum í sorg. Það er flókið að  takast á við 
sorg barna vegna þess að þau upplifa sorgina á mismunandi hátt eftir þroska þeirra og 
foreldrar eru illa í stakk búnir að veita þeim nægan stuðning í sorg þeirra vegna þess 
að þau eru sjálf heltekin af  sorg. 
  

  Börn skilja dauðann á mismunandi hátt eftir aldri þeirra og þroska. Samt 
borgar sig að ganga út frá meiri skilningi en minni. Mikilvægt er að hafa 
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í huga að börnin eru að leita skýringa við spurningum sem enginn getur 
svarað. Það þarf að leggja áherslu á að upplýsa börnin vel um það sem 
gerðist, veita þeim uppörvun og að hjálpa þeim við að tjá tilfinningar 
sínar.61 

 
Það er mikilvægt að gefa foreldrum upplýsingar um það hvernig þeim á eftir að 

líða svo þeir haldi ekki að þeir séu að ganga af vitinu.  Ekki má gleyma systkinunum 
og hugsunum þeirra og tilfinningum. Þetta er hægt að gera í fjölskyldusálgæslu eða hjá 
ráðgjafa. Oft eiga þessi börn í vandræðum með svefn og lenda í vandræðum í skóla. 62 

 
  Börn læra að syrgja með því að horfa á fullorðið fólk og viðbrögð fólks 

hafa þýðingarmikil áhrif á líf þeirra. Mjög ung börn skilja ekki að 
 dauðinn sé varanlegur og andlát systkinis þeirra virðist ekki snerta þau. 

Þau finna hins vegar fyrir breytingum á hegðun foreldranna. Börn sem eru 
aðeins eldri geta talið að þau beri ábyrgð á dauða barnsins. Þegar annar 
tvíburi deyr getur eftirlifandi barn verið haldið sektarkennd yfir því að 
vera lifandi þegar systkini þess dó. Barnið sem fæðist eftir að eldra 
systkini dó getur þróað óörugga sjálfsmynd vegna væntinga foreldranna. 
Þessi börn geta borið vandamál inn í næstu kynslóð þegar þau verða 
foreldrar sjálf63 

 
  Væntingar barnsins vegna fæðingar systkinis þess skipta líka máli í þessu 

sambandi. Viðbrögð barnanna geta verið erfið og þau geta spurt spurninga 
sem erfitt er að svara eins og áður hefur komið fram, sérstaklega 
fyrir foreldra í sorg. Auk þess geta foreldrarnir verið svo helteknir af 
eigin sorg að þau geta ekki sinnt barninu64  

 
  Það er frekar hjálplegt en skaðlegt að barn sé viðstatt útför systkinis 

síns þrátt fyrir að foreldrar vilji vernda börnin sín. Það er mikilvægt að 
tala við börnin á tungumáli sem þau skilja og forðast skrautmælgi. Það 
getur verið gagnlegt að nota bók sem hefur verið skrifuð til að útskýra 
andlát barna.65  

     
Faðir útskýrði fyrir barni sínu að litli bróðir hans væri dáinn, væri hjá Guði. 

Drengurinn spurði hvenær Guð myndi koma með hann aftur. 66 
 
 
 

Sorg afa og ömmu. 
 
          Lítið hefur verið fjallað um sorg afa og ömmu. Hér skal samt sem áður 

reynt að varpa einhverju ljósi á þær tilfinningar sem þau eru að glíma 
víð. Afinn og amman eru ekki bara að glíma við sína eigin sorg heldur eru 
þau líka að reyna að hjálpa börnum sínum gegnum skelfilega reynslu. 
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Sársauki barna þeirra er sársauki þeirra líka. Þeim finnst það vera 
átakanlegt að horfa á barn sitt þjást og geta ekki huggað þau eins og 
þegar þau voru börn.67 
   

          Syrgjandi afi og amma glíma við sömu sorgarviðbrögð og foreldrarnir. Eitt 
dæmi um þetta er að þau lýsa auk sorgarinnar, efasemdum vegna ákvörðunum 
læknisins að halda áfram meðgöngu þegar barnið var of stórt og móðirin of 
lítil. Hún var komin tvær vikur fram yfir. Þau glíma við erfiðar 
spurningar eins og hvers vegna gat barnið ekki lifað? Þau þráðu þetta 
barn svo heitt. Hvers vegna eignast foreldrar sem vilja ekki börn þau án 
erfiðleika?  Þetta er ósanngjarnt.  

 
          Eftirfarandi er lýsing afa og ömmu vegna andláts barnabarns síns: “Það að 

finna fallega barnið okkar dáið í vöggunni sinni var skelfilegasta 
reynslan sem við höfum upplifað. Við heimsækjum leiðið, horfum á myndir 
af því og tölum oft um það. Ég mun aldrei gleyma eða hætta að líta á það 
sem hluta af fjölskyldunni.”  

 
          Auk þess er lýsing þeirra á óþolandi söknuði, vantrú á 

því að þetta hafi gerst, að gráta, svefnleysi, tilfinning þess að það sé 
ekkert af lifa fyrir, lystarleysi og löngun til að halda á litla barninu. 
Einnig tilfinning hjálparleysis þegar þau horfðu á son sinn og 
tengdadóttur þjást – það að geta ekki tekið burt sársauka þeirra. Þau 
lýstu einnig tilfinningu fyrir fjarlægð milli þeirra vegna þess að hver 
og einn syrgir á sinn sérstaka hátt og þau gátu því ekki huggað hvert 
annað. Einnig var lýst einstæðingsskap. 68 

 
          Enn aðrir sögðu að fyrstu viðbrögðin hafi að sjálfsögðu vera að trúa þessu 

ekki. Þar næst að vera til staðar fyrir foreldrana. Það að reyna að vera 
sterk fyrir þau og því að velta því fyrir sér hvort þau hefðu getað gert 
eitthvað til að koma í veg fyrir að þetta gerðist. Núna er komin sátt við 
það sem gerðist og þakklæti fyrir þá ást sem hægt var að gefa barninu, 
þótt það hafi aðeins verið um skamma stund.69  

 
          Amma sem missti barnabarn sitt sagði að þrír skilnaðir sem hún þurfti að 

ganga í gegnum hafi verið erfiðir en þeir voru ekkert í samanburði við 
missir barnabarns síns. Hún hélt að hún vissi hvað það er að þjást, en þegar barnið dó 
komst hún að því að hún vissi það ekki fyrr en þá. Hún kvað það hafa liðið 
 vikur eða frekar mánuðir þar til hún náði stjórn á sjálfri sér.70  
  

          Af  þessari umfjöllun má ljóst vera að sorg þessara ættingja er 
átakanlega sár en oft er ætlast til þess að þau séu til stuðnings öðrum þegar 
barnabarn þeirra deyr. Það er vafamál hvort þau séu í stakk búin til að 
veita þá aðstoð sem þeim er ætlað að veita. 

                                                 
67 Ibid. s. 113 
68 Ibid. s. 115 
69 Ibid. s. 116 
70 Ibid. s. 118 
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Sálgæsla eftir ungbarnamissi. 
 
  Hér verður fjallað almennt um sálgæslu vegna ungbarnamissis. Það er engin 

töfralausn  til þegar sálgæslu er sinnt vegna ungbarnamissi. Fólk er ekki að 
leitast eftir ráðum eða lausnum heldur handleiðslu og stuðningi. Það þarf 
að gefa fólki leyfi til að syrgja. Staðhæfingar eins og þetta hlýtur að 
vera hræðilega erfitt getur brotið ísinn og miðlað samúð. Það þarf að láta 
fólk vita að það sé í lagi að syrgja og tala um tilfinningar sínar. Það 
þarf að hlusta með athygli og byggja það sem við segjum á því sem 
syrgjendur segja. 

 
  Nauðsynlegt er að undirbúa þau sem hafa orðið fyrir sorginni undir 

mánuðina framundan. Það þarf að láta þau vita að á næstu mánuðum þurfi þau 
að  glíma við tilfinningar sem líkjast e.t.v. ekki þeim tilfinningum sem 
þau hafa fundið fyrir áður. Meðal annarra sorgarviðbragða kann þeim að 
finnast þau hafa verið svikin. Þau eiga eftir að hugsa mikið um látna 
barnið sitt og gráta. 

 
Það þarf líka að undirbúa fólk og segja því frá óheppilegum  

leiðum sem kunna að enda í vegleysu. Foreldrar geta farið að grafa  
sig í vinnu til að þurfa ekki að hugsa um barnið sem það  
missti. Með því að bæla þessar hugsanir og tilfinningar tekst því 
ekki að horfast í augu við og vinna sig út úr sorginni. Það þarf að segja 
fólki að allir vinni sig út úr sorg á mismunandi hraða og að það þurfi 
ekki að fara eftir ákveðinni stundartöflu hvað þetta snertir. Einnig þarf 
 að fá faglega aðstoð ef samband foreldranna er í hættu.71 

 
  Það er ýmislegt hægt að gera til að hjálpa fólki til að ráða betur við 

áfall eins og vöggudauða. Það fyrsta snýr að því hvernig fólk er meðhöndlað á 
spítalanum. Vanalega er barnið flutt í miklu hasti á spítalann þar sem það 
er úrskurðað látið. Það skiptir miklu máli hvernig þessum upplýsingum er 
komið til aðstandenna. Það þarf að koma þeim á framfæri á nærgætinn hátt 
og segja þeim að það megi eyða tíma með barninu sínu. Þetta getur verið 
mjög mikilvægt því oft langar foreldra til að halda á látnu barni sínu og 
tala við það. Það er stundum ágreiningur meðal starfsfólks hvort það eigi að 
bjóða upp á þetta en William Worden höfundur bókarinnar “Counseling & Grief  
Therapy” telur mjög mikilvægt að foreldrar hafi þennan möguleika. Foreldrar hafi 
lýst því að þetta hafi hjálpað þeim. 72 

 
  Eins og áður er getið þarf að fræða foreldra sem hafa orðið fyrir 

ungbarnamissi um hugsanlega afneitun. Þetta á sérstaklega við um 
vöggudauða. Þetta er vegna aðstæðna, aldurs barnsins og þess hversu 
skyndilega andlátið ber að. Margir foreldrar vilja halda herbergi barnsins 
óbreyttu, að renna í baðið fyrir barnið og  halda í ákveðna rútínu fyrir 
barnið þar til það kemst að því að barnið kemur ekki aftur.73  

                                                 
71 Diaz 1995, s. 55-56 
72 Worden 2001, s. 102 
73 Ibid, s.103 
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  Ýmislegt er hægt að gera til að finna farveg fyrir sorgina t.d. að hvetja 

foreldra til að planta tré, leggja blóm á leiðið, skrifa bréf og kveikja á 
kertum. Að halda dagbók er áhrifarík aðferð til að kanna tilfinningar s.s. 
ótta og reiði. Hugleiðsla, slökun og hugræn atferlismeðferð geta hjálpað 
til að byggja sjálfsmyndina upp að nýju. Segja þarf foreldrum að 
tilfinningar þeirra séu eðlilegar. Hvetja þarf foreldra til að leita 
aðstoðar hjá ættingjum og vinum því að það auðveldar sorgina. Foreldrar 
skulu sjálfir taka burtu það sem fylgir barninu heima þegar þau eru 
tilbúin til þess. 74 

 
  Sálgæsla á að fara fram á löngu tímabili vegna þess hversu erfitt er fyrir 

foreldra að meðtaka allar upplýsingar. Það er mikilvægt að hvetja foreldra 
til að tala við önnur hjón eða fjölskyldur sem orðið hafa fyrir svipaðri 
reynslu. Slík tengsl hjálpa til að gera sér betur grein fyrir að það var ekki 
þeim að kenna að barnið dó, að það var ekkert sem þau gátu gert til að 
bjarga barninu. Eitt af  mörgu sem foreldrar taka nærri sér er að hafa  ekki getað verið 
hjá barninu þegar það dó.75 

 
Þegar um andvanafæðingu er að ræða, gildir að mestu það sama og missir 

fósturs. Það er óhemju mikilvægt að þeir sem koma að þessum 
atburði viðurkenni að foreldrar hafi orðið fyrir raunverulegum missi. Það 
verður að varast að gera lítið úr þessu og einnig ber að varast að minnast 
á þann möguleika að foreldrar geti eignast annað barn. Foreldra langar oft 
til að eignast barn sem fyrst en það er best að bíða einhvern tíma með 
það.  

 
  Það er nauðsynlegt að talað sé við báða foreldra vegna missisins. Hafa ber 

í huga að feður þurfa að syrgja líka. Best gengur að styðja fólk ef það 
syrgir á svipaðan hátt. Það þarf að vinna með fólki í sambandi við ótta og 
sektarkennd. 76 

 
  Hjálpa þarf foreldrum að finna nafn fyrir barnið og ræða um hugsanlega 

jarðarför þess. Ýmislegt getur hjálpað syrgjendum að gera þessa reynslu 
raunverulega t.d. að taka mynd af hinu látna barni, fæðingarvottorð, 
fótafar barnsins, lokk úr hári þess. Þegar krufning hefur farið fram ber að 
fara yfir niðurstöður og nauðsynlegt er að svara þeim spurningum sem upp koma eins 
og kostur er.77 

  Þegar fagfólk talar við syrgjendur þarf að orða vel það sem sagt er við 
þá. Það þarf að gæta þess að vera heiðarlegur við fólk. Það er mikilvægt 
að foreldrar tali við yfirmenn á viðkomandi deild spítalans þegar þeim eru 
veittar upplýsingar um hvers vegna ákveðnar voru teknar þrátt fyrir að 
ákvarðanirnar reyndust gagnslausar þegar horft er til baka. Það eru meiri 
líkur á því að ef þetta er gert sætti fólk sig frekar við það sem gerðist 
án tillits til þess hversu sársaukafull reynslan var.78 

                                                 
74 Wallerstedt 2003, s. 536-538 
75 Worden 2001, s.103 
76 Ibid. s. 105 
77 Ibid.   s. 106 
78 Thomas 1995, s. 420 
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  Það er ekki auðvelt að greina eðlilegt sorgarferli frá  óleystri sorg en 
það eru fremur litlar rannsóknir til um þetta. Meðal hættumerkjanna sem gefa 
vísbendingu um óleysta sorg  er að tala ekki um missinn, misnotkun á vímuefnum, 
saga um andleg veikindi, þunglyndi og að geta ekki sinnt daglegu lífi.79 

           
   
  Þegar önnur börn eru í  fjölskyldu, þar sem ungbarnamissir hefur átt sér 

stað, er nauðsynlegt að þau geti tjáð tilfinningar sínar og ótta. Það þarf 
að minna foreldra á að börnin þurfa mikinn stuðning og huggun.80  

 
 
  Það er ekki óalgengt þegar barn fæðist og önnur systkini eru 

fyrir hendi að þau séu haldin gremju vegna komu litla barnsins. Þegar 
barnið svo deyr vöggudauða, nokkrum mánuðum eftir fæðingu og ekki er fundin nein 
ástæða, geta þau fundið til óumræðilegrar sektarkenndar.81  

 
  Ekki má gleyma systkinunum þegar andvanafæðing hefur átt sér stað. Börnum 

getur fundist þetta andlát ósýnilegt en áhrifin fara að sjálfsögðu eftir 
þroska þeirra. Þau eiga það líka til að kenna sér um andlátið og það getur 
valdið kvíða og viðkvæmni.82         

  
  Ýmislegt bendir til að bíða beri með væntanlega þungun í ár til að gefa 

mæðrum tíma til að syrgja. Samkvæmt einni megindlegri rannsókn var þunglyndi og 
kvíði meiri hjá fólki sem eignast barn of fljótt eftir andlátið.83 

 
  Fagfólk sem annast syrgjendur vegna missis ungbarns þjáist líka. 

Eftirfarandi er lýsing læknis á tilfinningum sínum þegar hann stóð frammi 
fyrir andláti ungbarns. “Þetta reynir mjög á tilfinningarnar. Við viljum 
styðja og hughreysta. Þetta fólk gerði allt rétt, hefur staðið sig með 
sóma. Það kemur með börnin á sjúkrahúsið og hjarta þess slær ekki. Manni 
líður hræðilega, langar mest til að fara. Þegar ástæða andlátsins reynist 
vera vöggudauði veit maður að ekkert var hægt að gera. Ég fór grátandi 
heim.” 84  

 
 
 
 
Kristin sálgæsla. 

 
Kristin sálgæsla fæst við tengsl Guðs og manneskjunnar og samband 

manneskjunnar við aðrar manneskjur.  Hún hefur það hlutverk að græða, hugga, 
styrkja, sætta og leiðbeina. Fyrirmynd sálusorgarans er frelsarinn sjálfur.  
Fyrirmyndin er m.a. sótt í söguna af miskunnsama 

                                                 
79 Wallerstedt 2003, s 535 
80 Diaz 1995, s. 56 
81 Worden 2001, s. 102 
82  Ibid. s. 106 
83 Badenhorst 2006,  s.  5 
84 DeFrain 1991, s . 5 
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 Samverjanum. Í sögunni um miskunnsama Samverjann er 
Kristur bæði sá sem liggur hjálparvana við veginn og hann er líka sá sem 
bindur um sárin.  

 
  Sálgæslan byggist á heildstæðum mannskilningi. Manneskjan verður ekki 

sundurgreind, hún er ein órofa heild. Þegar við þjáumst, finnum við til 
líkamlega og tilfinningalega og það hefur áhrif á hugsanir okkar og 
atferli.85  

 
Aðkoma sálgæslupresta vegna andláts á fyrsta ári. 

 
          Hér verður fyrst rætt við Ingileif Malmberg sjúkrahúsprest um sálgæslu 

þegar um ungbarnamissi er að ræða. Einnig tók ég viðtal við Braga 
Skúlason sem líka er sjúkrahúsprestur en þau búa yfir mikilli þekkingu 
á þessu sviði.   

 
  Ingileif sagði að aðkoma sálgæsluprests vegna andláts á fyrsta ári fari 

eftir því hvers konar andlát er um að ræða. Andlát sem á sér langan 
aðdraganda s.s. þegar börn deyja á Barnaspítalanum er prestur oft búinn að 
vera inni í málinu frá því að barnið greindist og fylgir fjölskyldunni 
eftir, lítur til með fjölskyldunni þegar barnið er innlagt hverju sinni. Það 
leiðir dálítið af sjálfu sér að prestur kemur þá að andlátinu þegar það 
verður. Þá kallar deildin í prestinn og er þetta eðlilegt framhald af 
samskiptum sem á undan hafa verið. Hlutverk prestsins er að vera 
fjölskyldunni til stuðnings og huggunar, styrkja foreldrana, ráðleggja 
foreldrunum og að aðstoða þá við að höndla hin börnin sín ef um önnur börn 
er að ræða. Við sjálfa andlátsstundina er mjög algengt að haldin er 
bænastund eða kveðjustund. Þar er öll fjölskyldan viðstödd, bæði börn og 
fullorðnir. Síðan er þeim annað hvort fylgt alveg eftir með kistulagningu 
og útför eða fólk er aðstoðað við að hafa samband við sinn prest sem hefur 
stundum verið með í ferlinu.  

 
Þegar um vöggudauða er að ræða, fer málið í gegnum lögregluna og 

slysadeildina/bráðamóttökuna og þá er það oftast prestur sem er á vaktinni hverju sinni 
sem kemur að því. Stundum hefur lögreglan samband við sóknarprest sem kemur inn á 
spítalann og fylgir málinu eftir. 

 
Þegar um andvanafæðingu er að ræða, reyna sálgæsluprestar að hvetja 

foreldrana til að vera með barninu t.d. að taka það í fangið og taka myndir af því. Það 
eru engar minningar sem þessu barni fylgir nema þær er snerta meðgöngu. 

              
   

        Í samráði við ljósmæður á fæðingargangi eru foreldrarnir hvattir til að 
nefna barnið sitt. Áhersla er lögð á það að betra sé þegar fram 
líða stundir að tala um barnið með nafni heldur en að tala um barnið sem 
við misstum. Þetta persónugerir barnið og reynsluna. Munurinn liggur 
kannski í þessu. Reynt er að búa til þessar minningar og hvetja foreldra 
til að safna saman þeim fáu minningum sem til eru um barnið t.d. að geyma 

                                                 
85 Sigfinnur Þorleifsson 2001, s.10-12 
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armbandið sem er sett á barnið þegar það fæðist og að  þau fái fótspor og 
hárlokk. Foreldrar eru hvattir til að halda þessu til haga og að halda 
minningu þessa barns á lofti. 
 

        Það er sérstakur duftreitur í Fossvogskirkjugarði og hann er hugsaður 
fyrir missi á meðgöngu og upp að tuttugustu og annarri viku meðgöngu. Í 
þessum reit fer aska fóstursins eða barnsins og í líkbrennsluna fara tvö 
til þrjú saman. Duftgarðurinn er merktur út af fyrir sig sem reitur fyrir 
fóstur en leiðin þar eru ekki merkt. Foreldrarnir vita að þarna á þessu 
svæði innan ákveðinna marka er duft fóstursins og hugsunin bak við þetta 
er að þessi fóstur/líkamsleifar hvíli þarna í vígðri mold innan veggja 
kirkjugarðsins. Svo þegar lengra  líður á meðgönguna eru alltaf 
einhverjir sem vilja fá sína eigin útför. Þar er barnið sett í sitt eigið 
leiði og eru þá foreldrarnir oft spurðir hvort þau vilji að það sé tekið 
frá fyrir þau leiði til að eiga. Flestir vilja það en stundum er þessi 
kista lögð ofan í leiði hjá ættingjum. Þetta hefur þá leyst af 
þennan sið sem var hér áður fyrr að andvanafædd börn og börn 
 sem voru í frumbernsku voru sett í kistu með fullorðnum. 
Algengt var hér áður að það voru engar sérstakar athafnir. Ungbarnadauði 
áður fyrr var mun algengari en hann er í dag. Kona sem missti barn í 
fæðingu var hvött til að “taka sig saman” og sagt að lífið héldi áfram.  
Hún fékk jafnvel ekki að sjá barnið sitt. Þetta var talið vera henni fyrir 
bestu. Þá vissu foreldrar ekki hvar barnið var jarðsett. Þeim var heldur 
ekki gefið nafn og engar blessunarathafnir voru eins og eru í dag. Þetta 
eru helstu breytingarnar sem orðið hafa. 

 
Er hugsanlegt að sorg vegna ungbarnamissis sé vanmetin? 

 
          Hún er stundum vanmetin. Þetta er alltaf spurning um að finna hinn gullna 

meðalveg. Það er heldur ekki gott að velta sér of mikið upp úr sorginni 
eða festast í henni. Við reynum  þegar um útför andvanafædds barns 
er að ræða að hafa þetta einfalt en fallegt þannig að þetta sé góð 
minning fyrir foreldrana. Auðvitað finnst sumu fólki að foreldrarnir ættu að 
vera búnir að syrgja áður en þeir eru farnir að jafna sig. Það eru margar 
konur sem upplifa það að þegar ákveðinn tími er liðinn þá eigi bara allt 
að vera orðið gott og hún látin heyra það að hún ætti að fara að koma með 
annað. Þannig er svolítil krafa um að foreldrarnir séu búnir að jafna sig 
áður en þeir eru í stakk búnir til þess. 

 
Vísið þið til annarra sérfræðinga vegna andláts ungbarns? 

 
          Ekki svo mikið þegar ferlið er komið af stað en þegar fram líða stundir 

og manni finnst að faðirinn eða móðirin séu að festast í vissum hlutum er 
oft ástæða til að grípa inn í. Þá höfum við ágætis aðgang að geðhjúkrunarfræðingum  
auk starfandi sálfræðinga á kvennadeildinni.   

 
          Rætt var við Braga Skúlason sjúkrahúsprest og var hann fyrst spurður um 

hvort viðbrögð feðra við ungbarnamissi væri frábrugðin viðbrögðum mæðra 
þegar ungbarn deyr. 

 



 31

          Hann sagði að það sem blasi við í þessu sambandi sé líffræðilegi munurinn. 
Mæðurnar ganga með börnin, þess vegna eru viðbrögð þeirra öðruvísi. Það 
er meiri tenging þess vegna við barnið. Þær finna hreyfingar og hlutirnir 
eru meira áþreifanlegri fyrir þeim þangað til það kemur að fæðingunni. 
Það skiptir mjög miklu máli hvernig aðdragandinn sjálfur er og hversu 
meðgangan er langt gengin. Andvanafæðingar eru alveg frá 22 vikum og þetta 
ræðst mikið af öðru t.d. hvert samband foreldranna er. Sumir eru ekki að 
fara í langtímasamband og þá skiptir þetta feðurna minna máli. Þar sem 
eru miklar væntingar til fæðingar barnsins á meðgöngu er það ljóst að 
sorgin er meira greinileg. Sorgin er aðeins með öðrum hætti fyrir það 
fyrsta vegna þessa líffræðilega munar og oft eru feður uppteknir af 
velferð konunnar. Þeir hafa áhyggjur af þeim. Þeir líta á þetta styðjandi 
hlutverk sem þeir verða að sinna mjög vel. Hann segist oft hafa það á 
tilfinningunni að þeir fresti sínum viðbrögðum til þess að geta betur 
sinnt þessu verkefni og hjálpað konunni í gegnum sína reynslu. 

 
 

Hann var þar næst spurður um efni sem hann útbjó fyrir foreldra í sorg. 
 
          Þetta er efni sem kallast “Gleym mér ei.” Bókin er þannig uppbyggð að það 

er hægt að skrifa inn í hana og  foreldrar hafa oft notað hana til að 
útbúa albúm þar sem þau hafa skrifað í hana,  teiknað í hana og annað 
slíkt. Hún er þannig hugsuð sem grunnur til að byggja á í sorgarúrvinnslunni. Þetta 
efni kom fyrst út 1989 en aðdragandi þess var sá að það hafði mjög lítil 
vinna verið framkvæmd í sambandi við þetta. Það voru ljósmæður sem sáu um 
þetta eftir bestu getu. Síðan var farið að hjálpa foreldrum meira markvisst inni á 
sjúkrahúsinu til að takast á við þessa lífsreynslu. Annað tengist líka vinnu Braga og 
það er að nefna andvanafædd börn. Hann fékk á sínum tíma leyfi hjá Hagstofunni til 
að skrá þau inn í kirkjubækur. Síðan komu þessi nöfn mjög fljótlega á leiðin. Í 
kirkjubækur er skráð nafn barnsins og nafn foreldra. Þetta tryggir að til sé heimild um 
barnið. Áður var þetta þannig að mæður fengu ekki að sjá barnið, þau voru 
lögð í kistu hjá vandalausum en síðar var farið að jarðsetja börn í leiðum hjá 
ættingjum. Það var m.a. gert til að fjölskyldan hefði dálítið yfir leiðinu að segja. Þegar 
þau voru jörðuð hjá vandalausum réðu aðstandendur hins fullorðna algerlega 
yfir merkingum og umsjá leiðisins þannig að ættingjar andvanafædda barnsins komu  
ekki að því með beinum hætti.  

 
Hefur skírn ungbarna sem eru dauðvona sérstakan forgang á sjúkrahúsinu. 

 
          Andvanafædd börn eru eðlilega ekki skírð en þau sem eru fædd mjög mikið 

veik voru áður fyrr stundum skírð svokallaðri skemmriskírn ef náðist ekki í prest. 
Ljósmæður eru fræddar um þennan möguleika í sínu námi og þær eru þá í stakk búnar 
til að framkvæma slíka skírn ef þörf krefur. Þetta er hugsað ef andlátið er óvænt og ber 
mjög brátt að. Það eru mjög fáar skírnir sem prestar  hafa ekki verið kallaðir til að 
framkvæma síðustu áratugina og sérstaklega eftir að skipulögð prestsþjónusta var 
tekin upp á sjúkrahúsum (2-3 síðan 1989). Í langflestum tilfellum eru prestar tiltækir. 
Þegar ljóst er að barnið muni ekki lifa lengi eru prestar fljótir á vettvang til að skíra 
enda læknar og hjúkrunarfólk yfirleitt búin að nefna skírn við foreldrana. Þá um leið 
eru prestarnir fúsir til að vera foreldrum til stuðnings og sjá til þess að þau fái 
nauðsynlega eftirfylgd. 
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Hvernig fer árleg minningarathöfn fram og við hvaða andlát afmarkast hún? 
 

         Minningarathöfnin er sérstaklega ætluð fyrir þá sem misst hafa fóstur en fóstur 
eru miðuð við að meðgangan sé komin 12-22 vikur á leið.  Minningarathöfnin er alltaf 
þriðja miðvikudag í ágúst. Það er yfirleitt sagt frá henni með nokkrum fyrirvara í 
fjölmiðlum með fréttatilkynningu. Athöfnin er þrískipt, í fyrsta lagi er  
minningarathöfn sem fer þá fram í bænahúsi, síðan er gengið að minnisvarða um  
fóstur við Fossvogskirkjuna og að lokum er gengið niður í fósturreitinn þar sem þau  
eru jarðsett.Jarðsett er einu sinni í mánuði. Þetta er bálför en foreldrar geta líka 
farið fram á jarðsetningu við leiði ættingja en eftir að duftreiturinn 
kom hefur orðið minna um það. Við fundum líka að fyrstu árin sem þessar  
minningarathafnir voru haldnar komu margir sem höfðu misst löngu áður. Það 
hafði ekki verið slík athöfn á þeim tíma. Ein kona sem mætti  var komin 
undir sjötugt og hafði misst fóstur fimmtíu árum áður þannig að þetta 
gleymist ekki. Það er þörf fyrir helgiathöfn sem undirstrikar í fyrsta lagi 
mikilvægi þessa atburðar og í öðru lagi það að fólk er ekki eitt með 
þessa reynslu. Fósturreiturinn er helgur staður þar sem fóstrunum er komið fyrir í 
vígðri mold. Minnisvarðinn blasir við frá kirkjunni og fólk kemur með kerti og blóm. 
Nafn móður sem misst hefur fóstur er skráð þegar fóstrið fær leg í vígðri mold. 

 
Er sorg vegna ungbarnamissis orðin viðurkenndari en hún var áður? 

 
  Að vissu leiti má segja það. Ef skoðað er lengra aftur í tímann þá var 

óskaplega há tíðni ungbarnamissis alla 19 öldina. Það var bara þannig í 
stórum systkinahópum að það voru alltaf svo og svo mörg börn sem dóu og 
fólk varð að taka því eins og öðrum staðreyndum lífsins. Síðan með 
breyttri heilbrigðisþjónustu fór þetta að vera sjaldgæfara en það er samt 
alltaf einhver hópur sem deyr bæði á meðgöngunni, í fæðingunni og 
fljótlega eftir það. Bragi sagði að hann hafi lagt áherslu á bæði að 
styðja foreldrana og að opna fyrir samræðu þeirra á milli. Þegar þetta 
gerist myndast oft spenna í sambandinu þ.e.a.s. að meðgangan skyldi ekki 
enda í lifandi barni. Það þarf að taka systkini sem missa meira en margur hyggur inn í 
myndina að mati Braga. Oft eru mikil sorgarviðbrögð hjá þeim því þau hafa verið 
virkir þátttakendur í meðgöngunni. Það þarf líka að huga að því að hafa samband við  
leikskóla eða grunnskóla þannig að kennarar séu meðvitaðir um að um sorgarviðbrögð 
geti verið að ræða hjá börnunum. Það er til þess að skólinn sé ekki að 
gera of mikið eða of lítið úr atburðinum. 

 
                        Þegar þetta kemur upp ferð þú þá sjálfur á staðinn? 
 
  Stundum hefur það verið þannig að skólinn hefur óskað eftir leiðsögn og þá 

talar Bragi við bekkjarkennara en oftast gerist það þannig að það er 
hvatning til skólans að fylgjast vel með og vera til stuðnings eftir því sem þörf krefur. 
Stundum hafa kennarar heimsótt foreldra til að hitta þá í þeirra umhverfi og þau geta  
þá sagt til um það hvernig þau vilji að tekið sé á þessu. Mjög margir foreldrar 
vilja ekkert sérstakt að hálfu skólans, vilja bara halda sínu striki, en 
við og við eru einhverjir sem hafa þörf fyrir eitthvað ákveðið. Kennarinn 
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þarf þá að vera meðvitaður um það sem hefur gerst og þá leita þeir frekar til 
viðkomandi. Það kemur mjög oft fyrir að foreldrar óska eftir viðtali, annað hvort á 
spítalanum eða þau sem stunda sálgæslu fara heim til þeirra. Þá er tekið viðtal við 
börnin að foreldrum viðstöddum. Það er svo mikilvægt að forsjáraðilar séu 
meðvitaðir. Oft er það þannig að foreldrar eru svo þjakaðir af sinni eigin 
sorg að þau eru ekki meðvituð um þarfir barnanna. Það er ágætt að virkja 
foreldra og þá líka afa og ömmu til að halda utan um barnið fyrst á eftir. 
Þetta skiptir oft verulegu máli. 

 
Hvernig líður afa og ömmu þegar svona er? 

 
Svörin við ofangreindri spurningu eru margháttuð. Ef við erum með fjölskyldu 

sem er vön að veita stuðning við alls konar aðstæður bæði tilfinningalega og í ýmsum  
áföllum þá er farvegurinn opinn fyrir stuðning. Hins vegar verður að segja það 
eins og það er að missir ungbarna hefur stundum verið  eitthvað sem ekki má nefna. 
Það er ekki talað um það, stundum gert lítið úr því. Notaðir eru frasar eins og “reyndu 
aftur” og “þið getið alltaf eignast annað” og svo framvegis. Þetta kemur ennþá upp en 
engu að síður er það stundum hjá ömmum og öfum að þau eru ekki viss  um hvernig 
þau geta lagt eitthvað að mörkum. Það er því oft affarasælast að eiga samtal við 
stórfjölskylduna á einhverju stigi. Þetta getur virkað á 
báða bóga með því að spyrja hvort það sé eitthvað sem þau óska eftir og 
síðan að hafa frumkvæðið og leiðbeina. Það er kannski oft sem afar og ömmur eru í  
því hlutverki að segja “hér er ég” og “ég er til staðar.” Þau mega minna á sig en ekki  
vera yfirþyrmandi svo þau taki ekki ráðin af foreldrunum. Þetta er 
mikilvægt. Í sumum fjölskyldum er það þannig að eldri kynslóðin stýrir 
öllu og foreldrarnir hafa kannski þörf fyrir að stýra þessari reynslu og 
þá eiga þeir auðvitað að fá að gera það. Samt hafa orðið ýmsar 
samfélagslegar breytingar og umræður um tilfinningar eru orðnar 
opnari heldur en var, sérstaklega hjá yngri kynslóðinni meðan það 
að þegja er fremur aðferð eldri kynslóðarinnar. 

 
  Þegar barn deyr á meðgöngu er oft haldið utan um mömmuna en hjá feðrum er 

þetta ekki eins viðurkennd sorg. Bragi gerði óformlega könnun á 
hjónaskilnuðum þeirra sem misst höfðu barn og hún leiddi í ljós að það var 
ekki sérstakleg há tíðni hjónaskilnaða hjá þessum hópi. Það eru þvert á 
móti vísbendingar um það að pör reyni að standa saman þegar svona er  og 

            vilja láta sambandið ganga áfram.     
  

Viðbrögð fólks. 
 
          Í sorginni eftir ungbarnamissi eru foreldrar og aðrir aðstandendur svo 

viðkvæmir að líkja mætti sársaukanum við opið sár. Það er þá nauðsynlegt 
að fólk sem vill hugga umgangist foreldra og aðra sem syrgja af mikilli 
nærgætni.  Viðbrögð fólks þegar ungbarn deyr eru margvísleg og geta verið 
særandi og valdið mikilli reiði þótt þau séu vel meint. Fólk sem umgengst 
syrgjendur er óöruggt og veit oft ekki hvernig það á að bregðast við. 
Reynsluleysi á þessu sviði getur verið ein af orsökum rangra viðbragða. 
Hér verða rakin ýmis konar mistök sem þeir sem vilja hugga gera. Eins 
verður fjallað um hvernig þeir ættu að haga sér og gera þegar ungbarn 
deyr. Mistök sem oft eru gerð er að ætlast til að fólk hafi lokið 
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sorgarferlinu of snemma. 
 
          Setningar sem gera tilraun til að hugga eru  oft óþarfar. Sem dæmi um 

þetta eru eftirfarandi setningar: “Guð leggur aldrei meira á okkur en við 
getum þolað” og“tíminn læknar öll sár”  Þetta á sérstaklega við þegar skammt er um 
liðið frá missinum og er ótvírætt merkri um skilningsleysi.86 

    
 
          Það kemur syrgjendum úr jafnvægi að segja þeim að þeir ættu að eignast 

annað barn. Móðir lýsti því að hún hafi orðið bæði reið og sár þegar 
henni var sagt að eftir sex mánuði hlyti hún að vera komin yfir þetta. 
Einnig var sagt við hana að hún hafi eignast barn sem hún þekkti varla. 
Auk þess var hún minnt á fólk sem gátu ekki eignast börn. “Þú eignaðist 
þó allavega eitt” var sagt.87 Þarna er verið að gera lítið 
úr þessari reynslu. 

 
  Eitt af því  sem ber að varast þegar rætt er við fólk í sorg er að segja ekki 

að þau séu heppin að eiga annað barn.88  Það er ekki hægt að 
ætlast til þess að fólki finnist það vera heppið á stund sem þessari. Auk 
þess er það öruggt að ekkert kemur í staðinn fyrir barnið sem það missti. 

 
          Foreldri lýsti því hvernig fólk hafði brugðist rangt við 

þegar barnið þess dó. Eftirfarandi lýsir þessu: “Fyrst komu allir í 
heimsókn eða hringdu. Ég vildi þá bara frá frið. Þetta varð óþolandi. 
Eftir einn mánuð hætti þetta. Enginn hringdi til að vita hvernig við 
hefðum það eða til að spyrja hvort ég þarfnaðist einhvers. Ég varð að 
heimsækja þetta fólk til þess að tala við það. Þá vildi fólk ekki tala um 
þennan atburð.”89  Þetta er hefð í samfélagi okkar sem mætti 
breyta með því að dreifa heimsóknum á lengri tíma en nú tíðkast og 
forðast að þreyta syrgjendur með miklum heimsóknum fljótlega eftir 
missinn en þá er fólk illa í stakk búið að taka við heimsóknum og getur 
verið í losti og þarf því algera ró.  

     
           

 
          En hvað er þá hægt að segja og gera í tilvikum sem þessum? Víst er að það 

er ekki auðvelt að umgangast fólk í sorg en móðir sem misst hafði barn 
sitt, lýsti því hvernig henni fyndist  fólk ætti að haga sér við þessar 
aðstæður. Ég er sannfærð um að margt megi læra af þessari lýsingu. Það 
þarf ekki að segja margt en það þarf að hlusta. Það á ekki að spyrja 
hvort hægt  sé að gera eitthvað fyrir viðkomandi, hann myndi ekki vita 
svarið. “Taktu í stað þess eftir því hvað þú getir gert. Þvoðu þvott, 
bjóðstu til að passa eða að versla mat. Komdu með tilbúinn mat eða 
eitthvað að borða. Bjóddu syrgjendum í mat. Hafðu frumkvæðið að því að 
hringja, ekki bíða eftir að þeir hringi. Talaðu um barnið ef þú þekktir 
það.” 90 

                                                 
86 Neimeyer o.a. 2003, s. 192 
87 DeFrain 1991, s. 92 
88 Ibid. s. 158 
89 Ibid. s. 84 
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Það skal tekið fram þessu til stuðnings að fólk í sorg er oftast  
dauðþreytt og frumkvæðislaust og þarf því stuðning sem þennan. 

 
          Ennfremur vilja aðstandendur koma því til skila að ef syrgjandi fólk þarf 

að tala, gráta eða öskra þá á að leyfa það. Einnig er mikilvægt að vera til 
staðar, hlusta og dæma ekki91.               

             
  

                  
 

 Óleyst sorg, skilgreining.  
 
    Sorg sem er óleyst  felur í sér skort á aðlögun að lífi án látins ástvinar. Hún getur 
birst í meiriháttar þunglyndi, notkun vímuefna og áfallaröskun. Hægt er að bera kennsl 
á óleysta sorg með því að líta á það hversu langan tíma sorgin 
stendur yfir, truflun á eðlilegri virkni einstaklingsins og hversu áköf 
einkennin eru. Sem dæmi um þetta eru miklar sjálfsvígshugsanir. 
 
    Óleyst sorg getur einnig birst í því að sorgin virðist ekki vera til 
staðar. Þar er hæfileikinn til að tjá eðlilega sorg ekki fyrir hendi. 
Einnig getur verið um að ræða  frestun á sorg, sorg sem felur í sér átök 
eða viðvarandi sorg. Það getur valdið óleystri sorg ef andlátið á sér 
ekki aðdraganda. Einnig skiptir  máli  hversu náin 
tengslin við hinn látna voru. Þeir sem forðast allt sem minnir á hinn 
látna, hugsa stanslaust um hann, dreymir hann eða  verður auðveldlega  
gripinn skelfingu út af því sem minnir á hinn látna geta verið haldnir 
áfallaröskun. 
 
    Oft er um að ræða ofnotkun vímuefna. Þetta gerir sá sem syrgir til að 
forðast sársaukafullar minningar um hinn látna.92      
   

  
 

        Óleyst sorg. 
 

  
         Sorg sem er óleyst hefur verið talin eiga sér stað í 20-40% tilvika en þar hafa 

eingöngu mæður verið rannsakaðar. Tilhneiging hefur hins vegar verið til 
þess að telja sorg óleysta of snemma eftir atburðinn.93  

 
  
          Viðbrögð hvers einstaklings við sorg er einstök eins og að framan er 

getið og það sem er eðlilegt og það sem er sjúklegt, verður að ákvarðast 
af persónuleika einstaklingsins, sambandi hans við hinn látna og 
fjölskyldu- og menningarlegum bakgrunni hans. 

 

                                                                                                                                                         
90 Ibid. s. 139 
91  Ibid. s. 158 
92  MedicineNet.com, s. 1.-Sótt 5.3. 2009 
93 Dyregrov  1999a, 636 
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         Viðvarandi  sorg má auðkenna með tilfinningasveiflum, árekstrum, von og 
afneitun sem heldur foreldrum í tilfinningalegum rússíbana og það kemur í 
veg fyrir að foreldrarnir komist í gegnum sorgina. 

 
          Það að muna ekki eftir dagsetningu er algengt þrem vikum eftir andlát 

ungbarns en það að muna það ekki eftir þrjú ár gæti verið óeðlilegt. Að       
neyta lyfja eða víns er algengt meðal þeirra sem eru að reyna að deyfa 
sársaukann. Það er hins vegar merki um misnotkun þegar þeirra er neytt 
löngu eftir missirinn og tefur þá sorgarferlið.94  

 
          Til þess að greina óleysta sorg ber að líta á samband þess sem syrgir við 

hinn látna. Það sem er algengast í þessu sambandi eru tvíbentar 
tilfinningar. Þetta veldur bælingu á sorginni, leiðir til mikillar 
reiði og sektarkenndar sem veldur syrgjandanum erfiðleikum. 

 
                 Í sumum tilfellum getur andlát opnað gömul sár. Einnig syrgja sumir það 

sem þeir höfðu aldrei hlotið og koma aldrei til með að öðlast. Þeir sem höfðu 
áður verið haldnir flókinni sorg eru líklegir til að fá hana aftur þegar 
önnur sorg knýr á. Þeir sem hafa verið þunglyndir eru líka í hættu. Fólk 
sem á erfitt með að þola tilfinningar sem fela í sér mikið álag eru í 
áhættuhópi. Þetta fólk dregur sig í hlé til þess að vernda sjálft sig 
fyrir sterkum tilfinningum. Þetta getur leitt til óleystrar sorgar. 

 
          Sorg veldur því að viðkomandi er hjálparvana. Það fólk sem hefur þróað 

með sér varnir gegn þessu eru í hættu á truflun í sorgarferlinu. Þetta er 
fólk sem virðist á yfirborðinu hafa mikla sjálfstjórn. 

 
          Við höfum öll hugmyndir um það hvernig við erum og við reynum vanalega að 

lifa innan þessara marka. Sá sem hefur þá hugmynd að hann eigi að vera sterkur 
leyfir oft ekki sjálfum sér að syrgja. 

 
          Sorg er meðal annars félagslegt ferli og það er auðveldarar að vinna úr 

sorginni á félagslegu sviði þar sem fólk hefur stuðning hvert af öðru. 
Sorg sem ekki er talað um eða þar sem látið er sem ekkert hafi gerst getur 
stundum valdið óleystri sorg. Skertur félagslegur stuðningur veldur 
erfiðleikum.95   

                       
 
 

Hinar ýmsu tegundir óleystrar sorgar. 
 

        Mismunandi hugtök hafa verið notuð til að skýra óleysta sorg. Hún er 
stundum kölluð, viðvarandi sorg, frestun á sorg eða ýkt  sorg. Notast er við fjögur  
hugtök til að flokka óleysta  sorg hér. Þau eru 
viðvarandi  sorg, sorg sem dregst á langinn, ýkt sorgarviðbrögð og falin 
sorg. 

  
Viðvarandi sorg er sorg sem ekki tekur enda. Afmæli hins látna getur t.d. 

                                                 
94 DeFrain 1991, s. 89 
95 Worden 2001, s. 70-74   
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vakið viðbrögð allt að tíu árum eftir andlátið en það felur samt ekki í 
sér viðvarandi sorg. Það er auðvelt að greina þessa sorg vegna þess að 
viðkomandi gerir sér grein fyrir að hann eða hún er ekki búin að vinna 
sig út úr sorginni. Þrátt fyrir að manneskjan sé meðvituð um ástandið, 
leysist viðvarandi sorg ekki af sjálfu sér. Þetta ástand getur verið til 
staðar mörgum árum eftir missinn. Setningar eins og “þetta ætlar aldrei 
að taka enda hjá mér” eða “ég þarf hjálp til að verða eins og ég var 
áður” eru algengar þegar um viðvarandi sorg er að ræða. Viðkomandi þarf að 
horfast í augu við það að hinn látni sé farinn og kemur ekki aftur. Aðrir 
þurfa aðstoð við að greina úr tvíbentum og ruglingslegum tilfinningum 
gagnvart hinum látna. Það þarf einnig að hvetja og aðstoða viðkomandi til 
þess að mynda ný tengsl. Kanna þarf hvaða hluti sorgarinnar er óleystur   
og hvers vegna.96  

 
          Sorg sem dregst á langinn er stundum kölluð bæld, þögul eða frestuð sorg. 

Í þessu tilfelli getur syrgjandinn sýnt tilfinningaviðbrögð en ákafi 
sorgarinnar hefur ekki verið nægur. Syrgjandinn hefur vanalega hugboð um 
að viðbrögð hans séu að dragast á langinn í viðkomandi aðstöðu. Sem dæmi 
um sorg sem dregst á langinn er að kona missti börn í slysi. Hún var 
ófrísk þá og var sagt að reyna að komast ekki í mikið uppnám vegna þess 
að áköf sorgarviðbrögð gætu valdið barninu skaða. Hún fór að þessum 
ráðleggingum en tók að syrgja ákaft þegar yngsta barnið hennar fór að 
heiman. 

 
          Yfirþyrmandi tilfinningar þegar missirinn átti sér stað geta líka valdið 

óleystri sorg.  Þetta á sérstaklega við þegar um sjálfsvíg 
er að ræða. Þá getur hún alltaf komið upp aftur. Þegar sorg leysist ekki 
getur hún örvast þegar önnur áföll knýja dyra. Þegar sorg dregst 
á langinn er það ekki bara vegna áfalla sem koma upp í lífi þess 
einstaklings að slík endurlifun á sér stað. Slíkt getur líka átt sér stað við það að horfa á 
einhvern annan verða fyrir missi eða við það að horfa á bíómynd, útvarpsþátt eða 
það hvaðeina sem minnir á missinn. Það sem er frábrugðið annarri sorg 
er ákafi þessara tilfinninga. 

 
          Ýkt sorg er þegar fólk upplifir afar mikla sorg sem er yfirþyrmandi og 

aðlagar sig ekki aðstæðum. Það sem er ekki líkt með falinni sorg og ýktri 
sorg er að einstaklingurinn gerir sér ekki grein fyrir að einkenni hans 
eru vegna sorgarinnar sem hann er að ganga í gegnum. Fólk þarf að leita sér 
aðstoðar vegna þess að viðbrögðin eru of mikil og gera það 
óvinnufært. Ýkt sorg veldur geðrænum röskunum sem koma fram eftir 
missinn. 

    
Þunglyndi sem kemur fram eftir missi er eitt einkenna ýktra 

sorgarviðbragða. Það er algengt að hinn sorgbitni sé haldinn depurð og 
finni sig vanmáttugan við missi einhvers sem skiptir hann máli. Þetta er 
vanalega skammvinnt. Flestir eru ekki haldnir þunglyndi. Ef 
þessi einkenni vonleysis þróast yfir í óbærilega örvæntingu og ef því 
fylgja önnur einkenni þunglyndis getur þunglyndi verið greint. 

                                                 
96  Ibid. s. 71 
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          Kvíði er líka algengur eftir missi. Ef kvíðinn reynist vera ofsakvíði er 

rétt að telja að um ýkta sorg sé að ræða. 
 
          Alvarlegur alkóhólismi og önnur misnotkun efna sem þróast eða verður 

erfiðari eftir andlát ætti að flokkast undir ýkta sorg. Þeir sem meðhöndla fólk vegna 
alkóhólisma ættu að rannsaka hvort um sorg í sjálfheldu sé að ræða.  

 
          Falin sorg er þannig að hegðun viðkomandi veldur honum erfiðleikum en 

hann gerir sér ekki grein fyrir því að hún tengist erfiðleikunum. Sorgin 
er ekki fyrir hendi. Syrgjandinn tjáir ekki tilfinningar sínar á 
augljósan hátt. Sorgin fær útrás á annan hátt. Það er talið að fólk geti 
haft þessi einkenni vegna þess að sjálf  þess er ekki nægilega þroskað.  

 
          Falin sorg lýsir sér vanalega á tvennan hátt, sem líkamleg einkenni eða 

er falin á einhvern afbrigðilegan hátt. Þar áttar fólk sig ekki á 
aðstæðum. Þeir sem leyfa sér ekki að syrgja á venjulegan hátt geta þróað 
með sér læknisfræðileg einkenni svipuð þeim sem hinn látni hafði. Þeir 
geta líka verið með sállíkamleg einkenni. Sársaukinn getur verið merki um 
falda sorg. 

 
          Líkamleg einkenni þurfa ekki að vera einu einkenni falinnar sorgar. Hún 

getur einnig birst sem geðræn einkenni svo sem þunglyndi sem á sér enga aðra 
ástæðu. Ýmsar rannsóknir leiða í ljós að afbrotahegðun hjá ungmennum 
getur stafað af falinni sorg.97  

 
 
 

                                                 
97 Ibid. s. 65-70 
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Hvernig er hægt að greina óleysta sorg?  

 
Það eru tvær leiðir til að greina sorg óleysta.  Annað hvort kemur sá sem 

syrgir með sína eigin greiningu eða leitar sér aðstoðar með læknisfræðileg vandamál. Í 
því tilfelli er syrgjandinn ekki meðvitaður þess  að um óleysta  sorg sé að ræða. Það  
þarf læknisfræðilega athugun til þess að greina hvort  svo sé. Í fyrra tilfellinu er 
sjúkdómsgreining tiltölulega auðveld. Sjálfsgreining er algeng í þeim tilvikum. 

 
          Margir leita læknis án vitneskju um óleysta sorg.  Þar 

þarf sérfræðingur að grípa inn í til þess að greina viðbrögðin. Hér þarf 
að koma til nákvæm saga frá syrgjandanum. Það eru til nokkrar 
vísbendingar til að greina óleysta sorg.  

 
          Fyrsta vísbendingin er að syrgjandinn getur ekki talað um hinn látna 

öðruvísi en að sýna áköf sorgarviðbrögð löngu eftir missinn. 
 
          Önnur vísbending er þegar minniháttar áföll kalla fram áköf viðbrögð. 

Ung kona átti vinkonu sem missti ungbarn sitt. Unga konan sýndi ýkt einkenni 
hvað þetta varðar. Hún reyndist hafa misst fóstur nokkrum árum fyrir 
þennan atburð. 

 
          Þriðja vísbending: Það er mikilvægt að hlusta á umræðuefni sem kemur upp 

og þegar það tengist missinum er nauðsynlegt að vera á verði 
gagnvart óleystri sorg. 

 
Fjórða vísbending er þegar syrgjandinn vill ekki fjarlægja neitt af því sem 

fylgdi hinum látna. 
 
          Vísbending fimm er þegar í ljós kemur að sá sem syrgir er með sömu 

sjúkdómseinkenni og hinn látni var.  Oft koma þessi einkenni fyrir annað hvort í 
kringum afmæli hins látna eða á frídögum. Þessi einkenni geta líka komið fram þegar 
hinn syrgjandi einstaklingur kemst á sama aldur og hinn látni var þegar hann lést. 

 
Fólk með væg sállíkamleg einkenni s.s. aukna viðkvæmni gagnvart 

sjúkdómum ættu að hugsa um það hvort þessi einkenni séu vegna sorgar. Þá þarf að 
spyrja viðkomandi um nýja eða eldri sorg og um það hvernig 
einstaklingurinn hefur aðlagast henni eða hvort hann hafi ennþá þörf 
fyrir að gráta. Þetta getur gefið meðferðaraðilanum mikilvæga vísbendingu 
um það hvort ennþá sé um óleysta sorg að ræða. 

 
          Vísbending sex snýr að þeim sem gera róttækar breytingar á lífi sínu 

eftir andlát ástvinar og draga sig í hlé frá vinum, fjölskyldumeðlimum og 
frá virkni sem tengist hinum látna. Þetta getur verið vísbending um óleysta  
sorg.  

 
  Sjöunda vísbending er þegar viðkomandi hefur átt við þunglyndi að stríða 

auk sektarkenndar og lágs sjálfsmats. Það þveröfuga oflæti, yfirborðsgleði o.fl. getur  
einnig verið vísbending. Manneskja sem haldin er óraunahæfri  sælutilfinningu   eftir 
andlát er haldin óleystri sorg. 
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          Áttunda vísbending er það þegar einstaklingurinn er haldinn þeirri áráttu 

að herma eftir hinum látna. Þetta getur líka tekið þá stefnu að taka upp 
persónueinkenni hins látna sem áður hafði verið hafnað af syrgjandanum. 
Þetta er sambærilegt við það þegar hrætt barn verður að byggja innra með 
sér móðurímynd. Í gegnum þessa eftirhermu getur hann eða hún verið að 
reyna að bæta fyrir höfnunina. 

 
          Vísbending níu er þegar sjálfseyðingarhvöt getur örvast við ýmsar 

aðstæður. Óleyst sorg getur verið ein hugsanleg ástæðna og það ber að athuga hvort 
hún er til staðar. 
 

 
Tíunda vísbending er depurð sem ekki er nein þekkt ástæða fyrir en getur verið  

merki um óleysta sorg.  Þessi tilfinning getur brotist fram á þeim tímum sem 
hinn syrgjandi og hinn látni voru saman t.d. í fríum og á afmælisdögum. 

 
          Sjúklegur ótti við veikindi eða andlát er ellefta vísbending. Þetta er 

oft tengt sjúkdóminum sem hinn látni var haldinn. Sem dæmi um þetta er 
krabbamein sem hinn látni hafði verið haldinn. Þá getur sá sem eftir 
lifir verið hræddur um að fá sjúkdóminn. Það sama er að segja um það 
þegar um hjartaáfall er að ræða. 

 
Tólfta vísbending fyrir greinanda vandans er að þekkja aðstæður syrgjandans 

og aðstæður í kringum andlát og missi. Þetta hjálpar þeim sem stunda sálgæsluna að 
meta hvort um óleysta sorg sé að ræða. Ef um er að ræða meiri háttar missi ætti alltaf 
að spyrja um aðstæður. Þegar fólk forðast  leiði hins látna eða neitar að taka   
þátt í athöfnum sem tengjast honum getur verið um óleysta sorg að ræða. Þetta  
 gæti líka gerst þegar stuðningur frá fjölskyldu eða félagsleg aðstoð á 
sorgartímabilinu er ekki til staðar.98  

 
Að leysa óleysta sorg.  

 
          Það að neita að gefa sig sorginni á vald er stærsta orsök óleystrar sorgar  

 og uppfylling á þörfinni fyrir vernd og huggun er álitin mikilvægust til að létta 
sorg. 99 

 
Þeir sem upplifa þessa örðugleika eru þess yfirleitt meðvitaðir að þeir eru ekki 

vel á vegi staddir í úrvinnslu sorgarinnar. Sorgin hefur þá staðið í marga mánuði eða 
jafnvel mörg ár. Oft er ástæðan aðskilnaðarátök sem leiða til þess að 
sorgarferlið dregst á langinn. 

 
          Falin líkamleg einkenni og hegðunareinkenni eru stundum til staðar. Í þeim 

tilvikum er syrgjandinn ekki meðvitaður um að það er sorgin sem veldur 
einkennunum. Fólk upplifir vanalega óleysta sorg vegna þess að  tjáning sorgarinnar er 
hömluð. Þess vegna er sorgarferlinu aldrei lokið og það veldur erfiðleikum sem komi 
upp á yfirborðið í líkamlegum einkennum og/eða í breyttri hegðun. 

                                                 
98 Ibid. s. 74-77 
99 Neimeyer o.a. 2003, s. 23-24 
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          Markmið sorgarmeðferðarinnar er að leysa átök við aðskilnað og að 

auðvelda það að sorgarferlinu ljúki. Það að leysa þetta vandamál er 
nauðsynlegt til að draga fram tilfinningar og hugsanir sem syrgjandinn 
hefur forðast. Sá sem leiðir sálgæsluna hjálpar til með félagslegan stuðning 
sem er nauðsynlegur fyrir alla sorgarúrvinnslu og þar gefst tækifæri til 
að leyfa sér  að upplifa sorgina. Þetta leyfi hefur þá ekki verið til staðar 
í félagslegu umhverfi einstaklingsins. Byggja þarf upp gott 
meðferðarsamband. Ein leið til þess er að bera kennsl á og viðurkenna erfiðar 
tilfinningar meðal annars með upprifjun sárra minninga. 100 

 
Framkvæmd sálgæslu þegar um óleysta sorg er að ræða. 

 
Við sorgarúrvinnslu af þessu tagi er leitast við með læknisrannsókn að útiloka að 

um líkamleg veikindi sé að ræða.  Fyrri tengsl eru rannsökuð ef þau tengjast beint 
ástvinamissi. Meðan á meðferðinni stendur kemur meðferðaraðilinn í stað 
hins látna og reynir að miðla huggun. Meðferðaraðilinn verður að vera 
meðvitaður um tilfinningar syrgjandans sérstaklega þegar um 
sjálfseyðingarhvöt er að ræða. Það verður að láta hann finna að þessi 
vitneskja minnki ekki samúð og umhyggju fyrir honum. 

 
Minningar um hinn látna þarf að rifja upp og tala um þær. Tala þarf um 

hvernig hinn látni var, hver hann var, hvernig minningarnar um hann eru, 
hvað þau nutu að gera saman o.s.frv. Það er mjög mikilvægt að byggja 
grunn sem samanstendur af jákvæðum minningum sem eiga eftir að hjálpa 
viðkomandi seinna ef hann eða hún streitist gegn því að horfast í augu 
við neikvæða þætti. Þetta kemur á jafnvægi og hjálpar syrgjandanum að 
komast í snertingu við þessa neikvæðu þætti. Á fyrstu stigum er 
talsverðum tíma varið í að tala um hinn látna, sérstaklega hið jákvæða og 
ánægjulega. 

 
          Síðan er farið að tala um blendnar minningar. Að lokum er farið að fjalla 

um minningar sem voru fullar af hatri, reiði og vonbrigðum. Ef 
einstaklingur í sorg kemur í sorgarvinnuna og er einungis meðvitaður um 
neikvæðar tilfinningar, er ferlinu snúið við og jákvæðar minningar og 
tilfinningar eru skoðaðar þrátt fyrir að þær kunni að vera fáar. 

 
          Ef um margfaldan missi er að ræða þarf að meðhöndla  hvern fyrir sig. 

Almennt gildir að það er best að kanna fyrst missi sem er ekki óleystur.  
 
          Meta þarf hvort einhverjum af framangreindum sorgarþáttum er ekki lokið. Ef 

syrgjandinn segir “ég vil ekki að þú sért dáinn” eða “þú ert ekki dáinn, 
bara farinn í burtu” er sjónunum beint að því að einstaklingurinn sé 
dáinn og að sá sem eftir lifir verður að gera sér grein fyrir því að 
viðkomandi sé dáinn og að hann þurfi að sleppa takinu. 
  

Ef einstaklingurinn er tilbúinn til að skilja það sem hefur gerst án 
afleiðinga þess, þá beinist sálgæslan að þeirri staðreynd að það er bæði 

                                                 
100 Worden 2001, s. 79-80 
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óhætt að finna til jákvæðra og neikvæðra tilfinninga gagnvart hinum látna 
og hann þarf að geta komið á jafnvægi milli þessara tveggja tilfinninga. 
Það þarf að endurmeta samband syrgjandans við hinn látna. 

 
          Einstaklingnum er kennt að yfirvinna þá tilfinningu að vera hjálparvana 

með því að reyna að ná ákveðinni kunnáttu, skapa ný hlutverk og hann er 
hvattur til að snúa sér að viðfangsefnum lífsins. Í þessu felst 
að gefa einstaklingnum leyfi til að hætta að syrgja, að mynda ný tengsl 
og  hjálpa einstaklingnum að kveðja hinn látna. 

 
          Það þarf að glíma við tilfinningar eða skort á tilfinningum sem eru 

örvaðar af minningum. Oft þegar einstaklingurinn í sorgarmeðferðinni 
byrjar að tala um hinn látna, getur lýsingin á hinum látna verið ýkt. Þá 
segir ekkjan t.d. “hann var besti eiginmaður sem nokkru sinni hefur verið 
til.” Það er nauðsynlegt að leyfa einstaklingnum að tjá sig svona snemma 
á ferlinu. Þegar um þessa lýsingu er að ræða er oft talsverð óvænt reiði 
fyrir hendi. Hægt er að vinna með þessa reiði smátt og smátt auk 
tvíbentra tilfinninga til hins látna og að lokum að hjálpa einstaklingnum 
til að komast í tengsl við reiði sína. Þegar borin hafa verið kennsl á 
reiðina þarf að benda þeim sem eftir lifir á að ekki þurfi að þurrka 
út jákvæðar tilfinningar og að þær eru þar vegna þess að viðkomandi var 
annt um hinn látna. 

 
          Eitt af því sem oft kemur upp þegar minningar eru viðraðar er 

sektarkennd. Þegar einstaklingurinn byrjar að tala um hinn látna verður 
honum ljós sektarkenndin sem fylgir fyrra sambandi. Þegar borin hafa 
verið kennsl á sektarkenndina er það mikilvægt að prófa hversu raunhæf 
hún er. Hún reynist oft óraunhæf þó hún sé raunveruleg. 

 
          Það þarf að ræða um muni sem hafa tilfinningalegt gildi. Í 

sorgarúrvinnslunni má búast við tilfellum þar sem þessir hlutir eru til 
staðar. Þetta eru oft táknrænir hlutir sem syrgjandinn rígheldur í til að viðhalda 
sambandi við hinn látna. Það er mikilvægt að skilja hugsunina á bakvið þessa muni  
því þeir geta komið í veg fyrir að sorgarferlið komist á lokastig. Eftir andlátið 
getur sá sem syrgir notað þessa muni eins og hlekk milli þess sem eftir lifir 
og hins látna. Flestir gera sér grein fyrir að þessir munir eru notaðir 
til að ráða við aðskilnaðarkvíða. 

 
Þessir munir eru svipaðir hverfisviðföngum (transitional objects) sem börn 

þarfnast þegar þau eru að þroskast frá foreldrunum. Þegar börnin stækka geta þau þurft 
að halda í lak, bangsa eða eitthvað slíkt sem eykur öryggi þeirra  meðan á 
breytingunni stendur. Í hefðbundnum tilfellum er þeim sleppt þegar þau 
vaxa. Þegar þessir hlutir eru ekki við höndina gætir mikils kvíða og 
jafnvægisleysis. 

 
          Ekkja henti öllum fötum látins eiginmanns síns nema þrem hlutum sem hún 

hafði gefið honum. Þessir hlutir táknuðu jákvæða og gleðilega tíma sem 
þau áttu saman. Með því að varðveita þá tókst henni að forðast neikvæða 
tilfinningar um hin mörgu hamingjusnauðu ár sem þau höfðu átt saman. Í 
sorgarvinnunni varð hún meðvituð um að þetta væri hlutverk þessara hluta. 
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Þessir munir eru öðruvísi en minjagripir. Flestir geyma eitthvað sem er 
til minja um þann sem er látinn. Munirnir sem tengjast hinum látna hafa 
mun dýpri merkingu og valda mun meiri kvíða þegar þeir glatast. Þannig 
ber að spyrja syrgjandann um það hvort þeir geymi einhverja muni því 
þetta þarf að taka upp í sálgæslunni. Gott getur verið að taka þennan 
hlut með sér í sálgæsluna. Það að geyma föt látins barns þegar um 
vöggudauða er að ræða er mjög algengt. 

 
          Það getur verið hjálplegt að gera sér í hugarlund hvernig það væri að 

enda sorgarferlið og hver væri ávinningurinn af því. Þrátt fyrir að þetta 
sé einfalt er það oft mjög árangursríkt. 

 
          Að hjálpa þeim sem syrgir að kveðja hinn látna getur verið ruglingslegt. 

Fólk getur talið að það að kveðja feli í sér að gleyma manneskjunni sem 
lést en svo er ekki. Það þarf að takast á við lífið á nýjan leik. Það að 
kveðja er að kveðja löngunina til þess að hinn látni sé lifandi og að 
kveðja hugarburðinn um að viðkomandi batni aftur. Þetta ferli veldur því 
að hinn látni er ekki miðpunktur í lífi þess sem syrgir. Eins og með aðra 
þessa þætti tekst sumum þetta aldrei. 

 
          Það að kveðja er hægt að gera smátt og smátt. Í hverju viðtali er 

viðkomandi sagt að kveðja tímabundið en það leiðir að lokum til þess að 
kveðja endanlega. Þetta lýsir sér í setningum eins og “ég verð að kveðja” 
og “ég verð að sleppa.” Eftir að syrgjandinn hefur kvatt endanlega finnur 
hann til mikils léttis. Það er mikilvægt að sá sem eftir lifir leiði 
förina með því að spyrja hvor hann eða hún séu tilbúin til að kveðja.101 

 
 

 
 

Það sem þarf að skoða sérstaklega við óleysta sorg.  
 
          Það er þrennt sem þarf að hafa í huga þegar um sálgæslu sem þessa er að 

ræða. Það fyrsta er að leiða sorgarferlið farsællega fram svo syrgjandi einstaklingurinn 
sé ekki ver settur en áður. Þegar undirliggjandi vandamálið hefur verið 
bæld reiði er það bráðnauðsynlegt að kennsl hafi verið borin á reiðina. 
Það að hjálpa þeim sem syrgja til að útiloka ekki jákvæðar tilfinningar 
og öfugt er einnig nauðsynlegt. Ef eingöngu er opnað fyrir neikvæðar 
tilfinningar er syrgjandinn ver settur en áður. 

 
          Í öðru lagi þarf að hafa hemil á yfirþyrmandi tilfinningum. Sorgarvinnan 

getur falið í sér að dregnar séu upp á yfirborðið yfirþyrmandi 
tilfinningar. Þetta gerist ekki oft þrátt fyrir að syrgjandinn upplifi 
mikla depurð og reiði meðan á sálgæslunni stendur. Það þarf samt að 
fylgjast með þessu. Það þarf líka að vara syrgjandann við að depurð 
þeirra getur ekki verið viðurkennd félagslega og getur einnig valdið 
vandræðum í fjölskyldu viðkomandi. 

 

                                                 
101 Ibid. s. 81-87 
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          Í þriðja lagi þarf að hjálpa þeim sem syrgir að glíma við vandræðagang 
sem fylgir oft sorgarúrvinnslu. Þeim sem eru að vinna úr sorg sem hefur 
verið bæld í nokkurn tíma finnst þeir vera nýgræðingar og finna fyrir 
miklum dapurleika. Þetta getur verið erfitt félagslega. Þeim kann að 
finnast þeir vera heimskir. Í meðferðinni getur verið gott að láta 
syrgjandi fólk tala við hinn látna og ýmis konar tækni getur verið notuð 
í þessu sambandi.102  

 
Það að meta niðurstöður og hegðunarbreytingar í óleystri sorg. 

 
         Fólki sem hefur unnið farsælega úr sorgum sínum finnst það hafi breyst. Það talar um 

aukið sjálfstraust og minni sektarkennd. Það segir t.d. að sorgin sem 
hafi verið að sliga það sé horfin og að það geti talað um hinn látna án 
þess að gráta. Einnig talar fólk um meira af jákvæðum tilfinningum í garð 
hins látna. 

 
          Margir upplifa hegðunarbreytingar. Þeir byrja að mynda ný sambönd. Einnig 

fara þeir að snúa sér aftur að tómstundum sem þeir hafa áður stundað. 
Fólk sem hafði forðast að fara að leiði ástvinar byrjar að gera það að 
eigin frumkvæði.103  

 
Að finna tilgang eftir ungbarnamissi. 

 
  Missir og áföll valda oft mikilli þjáningu í lífi fólks eins og vikið 

hefur verið að í þessari ritgerð. Þetta á m.a. við að því leiti 
hvernig fólk upplifir sig og hvernig það upplifir heiminn. Þessir atburðir 
geta leitt til brostinna vona, eytt sjálfstrausti og valdið örvæntingu 
sem varað  getur ævilangt. Farandfræðileg rannsókn bendir til þess að 
fólk, sem verður fyrir sorg eða áföllum, er í meiri áhættu að fá 
margvísleg geðræn vandamál en þeir sem höfðu ekki lent í slíku.104 

 
          Aðrar rannsóknir gefa einnig til kynna lágt sjálfstraust, meiri 

viðkvæmni, minnkað traust til annarra, meiri áhyggjur, verri heilsu og 
lækkaðrar sálfræðilegrar vellíðan, jafnvel mörgum árum eftir áfallið.105 
  

    
 

Bókin  Meaning Reconstruction & the Experience of Loss, sem er ritstýrð af 
Robert A. Neimeyer, fjallar þvert á móti um hinar jákvæðu afleiðingar eftir missi. 
Spyrja má hvernig eitthvað jákvætt geti fylgt í kjölfara ungbarnamissis. Í bókinni segir  
að við finnum oft tilgang á þann hátt sem ekki hefði gerst ef við hefðum ekki 
orðið fyrir missi. Við höfðum ekkert val um það sem gerðist en við getum oft 
vaxið í gegnum reynslu okkar. Við finnum nýjan styrk. Vöxturinn felst m.a. 
í því að þekkja okkur sjálf og við öðlumst jafnvel aukið sjálfstraust. Við 
lærum hvað  aðrir skipta miklu máli, verðum næmari og móttækilegri fyrir 
kjörum annarra. Einnig lærum við á nýjan hátt að sýna þakklæti og kærleik. 

                                                 
102 Ibid. s.  87-88 
103 Ibid. s. 89-90 
104 Neimeyer  o.a. 2003, s. 137 
105 Ibid s. 137 
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Eins og að framan er getið færumst við frá því að elska þann sem við 
syrgjum í nærveru til nýrrar elsku í fjarlægð. Ekkert er eins erfitt og 
ekkert er meira gefandi segir Janice Winchester Nadeau einn af greinarhöfundum 
bókarinnar.106 
  

  Reynsla af vexti má skipta í þrennt, breytingu á sjálfsvitund, breytingar 
á tengslum við aðra og breytingar á heimspekilegri lífsýn.107  Vöxtur þýðir samt ekki 
að fólk sé laust við sársauka og þjáningu. 
Að sjálfsögðu á sér stað vöxtur hjá fólki sem hefur ekki orðið fyrir meiri 
háttar missi en fólk sem hafði orðið fyrir meiri háttar áföllum upplifði meiri og 
mikilvægari vöxt.108  

 
  Fólk hefur mikla þörf fyrir að gæða reynslu sína tilgangi. Þörfin fyrir 

tilgang hefur verið rannsökuð. Nokkrar rannsóknir hafa bent til þess að 
það að finna tilgang er bráðnauðsynlegt fyrir aðlögun eftir missi. Þegar 
andlát á sér stað verður einstaklingurinn að sætta sig við atburðinn á 
vitrænan hátt og að geta útskýrt hann á einhvern hátt. Tilgangur hefur 
verið skilgreindur sem hæfileiki til að ná nýjum markmiðum og ásetningi og 
til að endurbyggja sjálfsvitund sína.109 

 
  Syrgjendur tala oft um að reynsla þeirra hafi leitt til aukinna 

tengsla við aðra, aukinnar samlíðunar og betri hæfileika til að tengjast öðrum 
tilfinningalega.110  Hér fylgja nokkur dæmi um slíkt. 

 
  Móðir sem misst hafði barn sitt lýsti því hvað hafi hjálpað henni í 

sorginni og hvernig hún gat nýtt reynslu sína til góðs. Hún sagði að tárin 
hafi hjálpað til að gera hana heilsteyptari  og það sama væri að segja um það að deila 
sögu sinni með öðrum. Hún lýsti því hvernig sorg sem aðrir hafi orðið fyrir virðist 
hafa styrkt hana.111 

 
   

Í rannsókn meðal syrgjandi foreldra,  
(Miles & Crandall 1983) kom í ljós að þegar fram liðu stundir, nefndu 
foreldrar frekar jákvæðar afleiðingar en neikvæðar eftir andláts ungbarns 
síns, t.d. það að vera þakklátur, eiga auðveldara með að sýna samúð og að 
eiga auðveldara með að meta ástvini sína.112  

 
  Það er hins vegar mikilvægt að flýta ekki fyrir þessum breytingum.113 
  Frá sjónarhóli syrgjandans getur tal um vöxt verið mjög 

særandi.114  Af áralangri reynslu komust meðferðaraðilar að því að það að minnast á  
það við syrgjendur að eitthvað jákvætt sé líklegt að koma út missi þeirra væri til 
þess fallið að valda reiði og undrun á því hversu skilningslaus 

                                                 
106 Ibid. s. 43-46 
107 Ibid s. 158 
108 Ibid.s. 161-162 
109 Ibid. s. 142-143 
110 Ibid. s. 159 
111 DeFrain 1991, s. 6 
112 Neimeyer  o.a. 2003, s. 193 
113 Ibid. 2003, s. 165 
114 Ibid. s. 167 
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meðferðaraðilinn væri.115 Sá sem stundar sálgæslu þarf að 
nota næmni sína til að tímasetja rétt umræður um þetta.116   

  
             Hér kemur lýsing móður en hún tjáði sig um það að hún óskaði þess að 

eignast annað barn og að verja tíma sínum með því. Hún hafði oft haft 
fjárhagsáhyggjur en hún hafði gert sér grein fyrir að peningar skiptu ekki 
öllu máli. Eitthvað yndislegt hefur verið tekið frá henni en það þarf að 
bæta það upp með því að einbeita sér að öðru sem er mikilvægt. Sem dæmi um 
þetta sagðist hún vera þakklát fyrir að eiga manninn  sinn að og hin 
börnin. Hún lýsti því að hún væri þakklát fyrir það að fjölskyldan væri 
orðin nánari.117  

 
  Eftirfarandi tilvitnun lýsir æðruleysi foreldra sem höfðu orðið fyrir 

ungbarnamissi. Foreldri skýrði frá því að lífið sé ekki eins og þau 
skipulögðu það en það er ekki endilega slæmt. “Við verðum að taka lífinu 
eins og það er og vera þakklát fyrir það sem við fáum og þann tíma sem við 
höfum. Við megum aldrei líta á neitt sem sjálfsagt. Ég hélt að ungbarn 
væri bara ungbarn, krefðist alls en gæfi ekki neitt en það gaf okkur ómældan 
kærleik á sínu fjögurra mánaða lífi. Ég get aldrei lýst því hversu mikið 
ég lærði af þessa litla barni.”118  

 
  Hér kemur einnig reynslusaga föður sem hafði orðið fyrir því sama. 

Hann sagði, eftir að hafa lýst erfiðu sorgarferli, að líf barnsins hafi 
verið tilgangsríkt, þótt það hafi aðeins lifað í fimm vikur. Hann lýsti 
því jafnframt að dóttir hans hafi kennt sér hversu dýrmæt hin börnin sín 
væru og um tilgang lífsins yfirhöfuð. Hann sagðist standa í þakkarskuld 
við barnið. 119 
 

Mæður barna með þroskafrávik fundu einnig tilgang með lífi og andláti 
barna sinna. Þeim var kleift að finna trú á góðvild og tilgang lífsins. Það að 
endurmeta  þennan tilgang, gaf þeim æðruleysi og frið. Þeim fannst þær 
vera heiðraðar með að vera þátttakendur í lífi “sérstaka barnsins síns.”120 

 
  

Kvenmyndin og Guð. 
 
          Í Biblíunni er oftast fjallað um Guð í karlkyni. Við tengjum ósjálfrátt  

tungutak sem notað er við reynslu okkar. Með því að nota aðeins 
karlmundir af Guði í bænum okkar og guðfræði fáum við það á tilfinningu 
að Guð sé karlmaður. Hér er ekki verið að fjalla um það hvort Guð sé karl 
eða kona, heldur er þetta líkingamál, myndmál. Það skal tekið fram að 
myndmál lýsir aldrei að fullu þeim veruleika sem verið er að reyna að 
lýsa. Það er verið að lýsa leyndardómi sem aldrei verður skýrður til 
fulls. Biblían er mjög auðug að myndmáli. Í henni er bæði notaðar karl og 

                                                 
115 Ibid. s. 204 
116 Ibid. s . 168 
117 DeFrain 1991, s. 84 
118 Ibid.  s.  94-95 
119 Ibid s. 95-99 
120 Neimeyer o.a. 2003, 126-127 
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kvenlíkingar. Dæmi um kvenlíkingar er það að Guði er líkt við ljósmóður. 
“Já, þú leiddir mig fram af móðurlíf, lést mig liggja öruggan við brjóst 
móður minnar. Til þín var mér varpað frá móðurskauti, frá móðurlífi ert þú 
Guð minn.” 121 Einnig þetta: “Hversu oft vildi ég safna börnum 
þínum eins og hæna ungum sínum undir vængi sér, og þér vilduð eigi.“122  Margar 
fleiri mætti nefna hér.  

 
          Þar sem þessar fallegu kvenlíkingar eru fyrir hendi, kýs ég að tala um 

Guð í kvenkyni. Þetta er líka gert til mótvægis við karllíkingar sem 
notaðar hafa verið um aldir. Það hvernig við ávörpum Guð, 
endurspeglar ekki bara hvernig við lítum á Guð, heldur það hvernig við 
lítum á okkur sjálf. 

 
Leyfið börnunum að koma til mín. 

 
          Eftir skelfilega reynslu sem ungbarnamissir er vakna ýmsar spurningar um 

hvort einhver tilgangur sé með þessum atburði. Fólk er uppfullt af reiði, 
eins og að framan er getið og veit ekki við hvern er að sakast. Þá 
beinist reiðin stundum að Guði og spurningar um tilvist hennar verða 
aðkallandi. Eftirfarandi er haft eftir móður eftir andlát barns hennar: 
“Ég kenni engum um nema Guði ef hún er þá til. Ég var reið út í Guð. Ef 
Guð er til, hvers vegna lætur hún þá hjálparvana barn deyja?  Aftur og 
aftur lætur hún þau deyja.”123  

 
  Kristin trú gefur engin afgerandi svör við spurningunni um það hvers vegna 

við þjáumst, hvers vegna sumir verði fyrir meira mótlæti en aðrir. Þar 
verður hver og einn að leita sinna svara. Hvers vegna lætur Guð ung börn 
deyja þegar líf þeirra er rétt að byrja? Foreldrar sem misst hafa börn sín 
hafa fundið sínar eigin skýringar þegar þeir verða fyrir þeirri sorg að 
missa ung börn sín. Konan sem að framan er getið er ekki ein um að glíma 
við Guð þegar alvarlegar raunir hafa átt sér stað. Þessara spurninga hefur 
verið spurt frá örófi alda. Í Jobsbók í Biblíunni er fjallað um 
óumræðilegar þjáningar Jobs sem missti m.a. börn sín og var sviptur allri 
reisn í augum samtíðar sinnar. Job formælir Guði: “Ég lifði áhyggjulaus, þá braut hann 
mig í sundur, hann þreif í hnakkann á mér og molaði mig í sundur og reisti mig upp  
sér að skotspæni.”124   Eftir langa trúarbaráttu sættist Job við Guð og 
beygði sig undir vilja hennar og sagði að hann hafi áður þekkti hana af 
afspurn en nú hafi augu hans litið Guð.125  
  

Það má því líta á það sem ákveðið ferli þegar við andæfum og tökumst á við 
Guð. Slíkt ferli getur oft orðið til góðs því þar getum við sæst við hana. 
 Í lok Jobsbókar er dregin upp mynd af kærleiksríkum, nálægum Guði. 

 
          Eins og áður hefur verið fjallað um eru foreldrar sem orðið hafa verið 

fyrir ungbarnamissi oft haldnir mikilli sektarkennd. Þess vegna finnst 

                                                 
121 Sl.22.10-11 
122 Lk.13.34 
123 DeFrain 1991, s. 59 
124 Job 16.12 
125 Job 42.5 
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þeim oft að missirinn sé refsing vegna synda þeirra eða misgjörða. Þetta 
er einnig gömul og ný saga. Jesús tekur af öll tvímæli um að sorgir og 
raunir eru ekki refsing Guðs. Nægir þar að nefna söguna um það þegar 
Jesús læknaði blinda manninn. Þar spurðu lærisveinar hans hann hvort það 
væri vegna synda hans eða foreldra hans sem hann væri blindur. Hann 
svaraði að það væri hvorki vegna synda hans né foreldra hans sem hann 
væri blindur. 126 
 

          Við erum oft magnlaus gagnvart sorginni þar sem ekkert virðist geta 
huggað. Það er samt eitt sem við getum verið viss um, það er að Guð er 
með okkur í þjáningunni. Þar vil ég benda á krossinn. Á krossinum gekk 
Kristur inn í sorgir okkar og frelsaði okkur frá syndinni. Hann þjáist 
með okkur þegar við þjáumst. Hann grætur með okkur þegar við grátum. Hann 
er kærleiksríkur og fullur af samlíðan. Samlíðan veitir sorginni viðnám. 
Eins og syrgjendur örvænta og gráta, grét hann í Getsemane. Eins og við 
erum magnvana í sorg okkar, örvænti hann. Guð elskaði sköpunarverk sitt 
nógu mikið til að vera hjálparvana og þjást með þeim sem þjást. Krossinn 
var uppgjör milli hins góða og illa. Það er síðan hinn upprisni Kristur 
sem færir okkur sigurinn yfir þjáningunni. 

 
          Jesús býður okkur að taka við sorgum okkar og byrðum því sumt getum  við 

ekki borið ein. Þessu lýsir hann á eftirfarandi hátt: 
 
                 “Komið til mín, allir þér sem erfiði hafið og þungar 
                 byrðar, og ég mun veita yður hvíld. Takið á yður 
                 mitt ok og lærið af mér, því að ég er hógvær og af 
                 hjarta lítillátur, og þá munuð þér finna hvíld sálum 
                 yðar. Því að mitt ok er ljúft og byrði mín létt.”127 

 
Að framan hefur þess verið getið að fólk finnur nýjan tilgang eftir missi 

barns síns. Þar hefur Guð mótað leirinn eins og eftirfarandi tilvitnun úr 
Biblíunni gefur til kynna. “En nú, Drottinn! Þú ert faðir vor! Vér erum 
leirinn, og þú ert sá, sem myndar oss, og handverk þín erum vér allir.!”128 

 
Hver einasta manneskja er sköpun Guðs, hluti af sköpunarverkinu og flestum 

er gefin samlíðan með þeim sem syrgja. Það er í gegnum slíka samlíðan sem Guð 
starfar. Hversu vanmáttug sem við erum þá erum við öll samverkafólk Guðs til að rétta 
hjálparhönd þegar sorgin knýr á. Við gerumst samverkafólk Guðs þegar við huggum 
þá sem syrgja. Það er í gegnum þessa samlíðan sem kærleikur Guðs starfar. Þetta er 
kærleikurinn sem samgleðst sannleikanum, umber allt og  fellur aldrei úr 
gildi. 129 Það er þessi kærleikur sem ræðst gegn sorg og þjáningu í hvaða mynd sem 
hún birtist. 

 
          Að lokum er það Jesús sem býður okkur huggun í sorg okkar. Í fjallræðunni 

sagði Jesús eftirfarandi orð: “Sælir eru sorgbitnir, því að þeir munu 
huggaðir verða.”130  

                                                 
126 Jóh.9.1-3 
127  Matt.11.28-30 
128 Jes.64.7 
129  Ikor. 13.1-13 
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