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Hvad sorg er – en teoretisk model Boelen at al 2006

• Primært ‘Seperationsangst' – det handler om tilknytning

• Grundlæggende følelse = Længsel (yearning)
• Adfærd = 'søgeadfærd’, opsøge fornemmelse af nærvær med afdøde
• Tanker = tankerne kredser constant om tabet/den mistede person, 
en fornemmelse af at tabet er uvirkeligt/reversibelt (manglende accept af 
tabets endelighed)
• Sanseoplevelser  = fornemmer afdødes tilstedeværelse, hører/ser/mærker 

afdøde. Kamp et al (2019). 
 Mere end 50% oplever dette

• Sorg er coping. Coping med tabet kræver : 

• At acceptere tabets endelighed 
• At tillade sig selv at mærke sorgens følelser når de kommer (når en bølge af 

sorg ruller ind)
• At fortsætte sædvanlige og påskønnede aktiviteter Coping   Faser
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Tabs-orienterende

• Sorgarbejde

• Påtrængenhed af sorg

• At bryde/omforme bånd

• Fornægte/undgå det 

re-etablerende

Re-etablerende

• Opmærksomhed på 

livsforandringerne

• At gøre nye ting

• Afledning fra sorgen

• Fornægte/undgå 

sorgen

• Nye roller/identiteter/   

relationer

Hverdagslivet

Den naturlige sorgproces: Toprocesmodellen
Margaret Ströebe og Henk Schut, 1999; Larsen et al., 2024 for en udvidet Toprocesmodel
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Sorg er som bølger
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Sorg ændrer sig over tid

Larsen, et al, 2022



Hvad ved vi om ventesorg?

Der er begrænset forskning og flere forskellige definitioner. 

Men: ventesorg (anticipatory grief) indeholder minimum to faktorer.

1) Den sorg man måtte opleve når man ved (venter på) at ens nærmeste skal dø 
af en terminalt sygdom (fremtidsfokus)

‘Jeg er så ked af, at jeg skal miste hende’

2) Den sorg man måtte opleve i forbindelse med de tab der løbende sker, når man                
er pårørende til en alvorligt syg person (nutidsfokus)

‘Jeg savner den hun engang var’

Wang et al., 2026. Metaanalyse
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Men er det sorg man oplever?

To psykologistuderende undersøgte dette spørgsmål i deres 
kandidatafhandling (Lund og Poulsen, 2024). 

8 semi-strukturerede interviews med pårørende til personer, der enten 
havde en terminal kræftsygdom eller en demenslidelse. De anvendte 
Toprocesmodellen i deres analyse.

De konkluderede, at sorg før dødsfaldet kan betragtes som en form for sorg. 
De oplever betydningsfulde tab, tristhed over disse tab, savn samt 
følelsesmæssige og fysiske sorgreaktioner i tråd med Toprocesmodellen, og 
så venter de på næste tab – de venter og de sørger 

Maja O'Connor, Enhed for Sorgforskning, AU



De foreslår dog en tilpasset Toprocesmodel

‘Ventesorg: En kvalitativ 

undersøgelse og teoretisk 

udforskning af

sorgen før døden’ (2024) af 

Johanne Holk Lund  og 

Mathilde Nygaard Poulsen, s 

78. 



Kan ventesorg give mening i dit arbejde og hvordan?

Tænk over spørgsmålet og noter (1 min)

Vend dig mod din sidemakker og del jeres perspektiver (3 min)

Perspektiver deles i salen (5 min)

Maja O'Connor, Enhed for Sorgforskning, AU



Den komplicerede sorg er stadig som bølger, men.. 
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Komplicerede sorgreaktioner er når:

1) Sorgen har medført svær lidelse der mærkes dagligt og/eller som 
hæmmer trivsel

2) Sorgen har medført nedsat funktionsniveau i forhold til før tabet ifht. 
arbejde, social funktion, seksuel funktion, almindelige dagligdags 
aktiviteter og andre vigtige funktionsområder.

3) Dette er til stede længere tid efter tabet (nok minimum 6 måneder)

Larsen, Lauritzen & O’Connor, (2018).
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Sorg er en kropslig oplevelse

• Kropslige sorgreaktioner: mere inflammation, højt cortisol niveau (kronisk stress), 
dårligere søvn, mindre hjerterytmevariation, uro i kroppen, større 
medicinforbrug, flere lægebesøg, mere træthed, flere sygedage…… 

90% af efterladte fortæller at de har ondt i hjertet.

• Sorg på hjernen: hjernetåge, koncentrationsbesvæ, aktivering i smertecentre i 
hjernen når man mindes om afdøde.

For de med forlænget sorglidelse, også aktivering i belønningscenter → som om 
han stadig lever 
                                                                                                                             Mary-Frances O’Connor, The Grieving Body, 2025
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Når sorg ikke ændrer sig over tid

Larsen, et al, 2022



Forlænget sorglidelse, en ny diagnose i ICD11 og DSM-5-TR =

At længes ubærligt efter afdøde/tanker, der konstant kredser om 

den afdøde (separationsangst)

            +

Intense, langvarige (mindst 6 mdr.) og pinefulde symptomer på emotional smerte: tristhed, føler man har 
mistet en del af sig selv, benægtelse, skyld, mangel på positive følelser og socialt engagement, vrede…

            +

Nedsat funktionsniveau og afviger fra den kulturelle norm  

(WHO 2018; APA 2022)

Ca. 10% har klinisk relevante symptomer på Forlænget Sorglidelse, 

5% har nok diagnosen (Lundorff et al., 2017;Treml et al., 2023)

Trivsel, funktionsniveau, immunforsvar, psykisk og fysisk helse… nedsat 

ved FSL, lægebesøg, sygemeldinger, indlæggelser, alkoholforbrug øget 

(Prigerson, 2009; Nielsen et al., 2017)

14Maja O'Connor. 
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Det er ikke hvem der dør, men hvem der 
lever
• Alle tab skal tages lige alvorligt og det er svært at forudsige hvem der er i størst risiko for 

forlænget sorglidelse (få procent af efterladte udvikler forlænget sorglidelse, men der er mange 
efterladte) 

• - Typen af tab øger risikoen (tab af barn eller partner, mange, voldsomme eller pludselige tab) 
men kun minimalt øget risiko.

• - Hvem man er (ængstelig tilknytning, lav uddannelse eller indkomst, at være kvinde at bo alene) 
er også små risikofaktorer.

- Den største risikofaktor (stadig kun moderat) er tidligere depression eller høj grad af  ‘ventesorg’

Man er derfor nødt til aktivt at at opspore de der har brug for hjælp 
                                                                                               Meta-analyse af Buur et al. (2024)
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Ja, med god effekt, særligt sorgspecifik kognitiv 
adfærdsterapi. Kliniske anbefalinger er på vej!

Gratis manual via Researchgate: 
https://www.researchgate.net/publication/390610766_KOGNITIV_ADFAERDSTERAPI_FOR_TRANSDIAGNOSTISKE_KOMPLICEREDE_SORGREAKTIONER

https://www.researchgate.net/publication/390610766_KOGNITIV_ADFAERDSTERAPI_FOR_TRANSDIAGNOSTISKE_KOMPLICEREDE_SORGREAKTIONER


Afsluttende pointer

• Sorg er en almindelig menneskelig oplevelse

• Sorg er en copingproces

• De fleste gennemgår et naturlig sorgforløb

• 5-10% har symptomer på forlænget sorglidelse

• Forlænget sorglidelse kan behandles terapeutisk

• Systematisk screening er nødvendig (PGDbrief)

• Forskellige metoder er afprøvet – særligt sorgspecifik 
KAT har dokumenteret effekt.

• Sorg er relationel – husk familien
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