Vdlj vad du brakar om

1. Behovskonflikt - vara behov
krockar.

2. Vdrderingskonflikt - vi tycker
olika om nagot.




Korgmodellen

{ A

¢‘/ AR ()7
o~ 74
N yfg
~~

Beteenden vdrda att sdtta igang och
uthdrda ett utbrott for.

Viktiga, men inte vdarda ett utbrott. Har
man ldr barnet flexibilitet och
frustrationstolerans. Har finns de
kognitiva kartorna.

Oviktiga beteenden. Ej varda mer
uppmdrksamhet.
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Patienter med okad risk for vald

+ Demens och annan kognitiv nedsdttning.

Berusning och annan drogpaverkan.

- Abstinens.
* Mani.

» Psykos.
* Imperativ horselhallucinos.

+ Personlighetsstorning (narcissism, borderline,
histrionisk, GHTISOCIG%.

* Depression (mdn).

- ADHD.

- Autismspektrumstorning.
- Utvecklingsstorning.
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orvantningar

har gatt i
kras?




Ett test pa en médnniskas personlighet
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"Stresstroskeln”

Stor skillnad mellan olika personers for'maga att hantera
stress pd ett konstruktivt vis. Vi har alla var personliga
stresstroskel.

Under den fungerar vi dndamalsenligt.

Overskrids den barjar vi klicka; hjdrnan star allt mindre
under var viljemdssiga kontroll.

De kognitiva férvrdngningarna okar da kraftigt, och kroppen
slar om till de automatiska férsvarssystemen - “fight or
flight" eller "play dead"”.




Hur blir vi av for mycket stress?

* Tunnelseende * Cyniska j

* Forsvarsinstdllda - Sémnproblem

- Rigida + Okad ljudkdnslighet
» TIrritabla * Minnesproblem

- Lattkrdnkta - Koncentrationssvarig
- Aggressiva heter

- TIntoleranta + Nedstdmdhet

. Trétta + Angest

- Uppgivna - Kroppsliga besvar
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Rigiditet och
tunnelseende

Brist pa
humor och
empati

Missnd je




Vdgar att hantera stress

Problemlésning

Overtala, s6ka medkdnsla, avvakta, viacka skuldkdnslor,

gndlla, spela modig, visa forakt

X

Kamp-/flyktprogram
Gaspadrag - sympatiska nervsystemet

w
“Spela dod”-program
Broms - parasympatiska nervsystemet

BN e
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Vilken del av hjdrnan dr for

tillfdllet inkopplad? Neocortex, “grén zon:
Intellekt, empati, humor,

vddja, be, resonera...

MEOMAMMALIAN

0 MP-MMnL
. Iii.l'(Limhnirl: System) In

REPTILIAN

The Triune Brain -{ P. MacLean 1990)

Limbiska systemet, “réd

zon": Kdnslor, drifter, Reptilhjdrnan:

sjdlvkansla, religion, Flykt, anfall, spela
vdrderingar... déd..

544
Tack till Lennart Lindén, UGIL konsult, for pedagogiken!



“Rod och gron zon"

L&g stress MC‘”"Q ‘ Hég stress
* Nya hjdrnan Avtaga »  Dom och vi;
handldgger intellek utdefiniering och
Kdnslorna stér ;r‘ankef indefiniering
till var tjdnst umor'f Tankarnas kontroll
SIS éver kdnslorna nu
Proesy helt borta

Tack till Lennart Lindén, UGIL konsult, for pedagogiken.p it



Personlighet och stress

o=

I situationer ddr individen kdnner sig sdrskilt
utsatt

- 1 ex ndr hon kdnner sig pressad av
auktoriteter eller upplever sitt
sjdlvbestdmmande hotat -

forstdrks ofta aggressivt, utagerande och
besynnerligt beteende.




Hur ser VARA kartor ut?

"Jobbiga" patienter - forslag till utgangspunkt

a Patienten gor alltid sitt allra bdsta.

a Han har bara inte kommit pa ett battre
satt an.

a Kanske kan du ldra honom, med hjdlp av
litet autentisk aterkoppling?




Tolkning

= Besvirlig Férhallningssatt
= Viljestark = Krdva medgorlighet
= Enveten = “Sdtta grdnser”
* Manipulativ = "Visa vem som bestdmmer”
= Omedgérlig " Straff
. Trotsig = Konsekvenser
= Krdvande
= Uppmdrksamhets-
sokande
" Ouppfostrad Min tolkning
| sl vdgleder min

iIntervention
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Alternativt synsdtt

Patientens explosiva beteende dr
Oplanerat.
Oavsiktligt.
Speglar en utvecklingsférsening i

formdgan till flexibilitet och
frustrationstolerans.
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Besvdrlig typ?

Dar star ju ett stackars ledset
och overgivet barn och bénar
om bekrdftelsel
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Besvirliga mdnniskor - en ritning

Daliga
kartor

t

Hoég sarbarhet

4

Svarigheter Fio
hitta bra Orimliga
balans mellan férvantningar

samarbete och

integritet v

¥ T - -y ™ 2
e - rae -




B: Narcissistisk personlighetsstérning

Ett genomgaende ménster av grandiositet, behov av
att bli beundrad och brist pa empati

e Grandios kdnsla av att vara betydelsefull
Fantasier om obegrdnsad framgang och makt
Tror sig vara speciell och former

Krdver beundran

Orimliga férvantningar om sdrbehandling
Utnyttjar andra fér att na sina mal

Saknar empati

Ofta avundsjuk ~ = i
. Lat henne “sitta kvar pa
Arrogant och hogdragen tronen”.

Forklara vanligt varfor inte
speciell behandling kan ges.




"De kdnnetecknas av att de saknar

samvete; deras liv handlar om att
tillfredsstdlla egna behov pa
andra manniskors bekostnad.”




Psykodynamisk modell

N
‘ @ “ Omvarldens
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Narcissim och psykopati
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Narcissim och psykopati
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Social angest, fobisk ps,
osjdlvstdndig ps

Omvarldens
krav




Integritet och samarbete

—
Integritet

Sjdlvhdvdelse

Originalitet

A

/ Individ

T

Smadrta

&

Signal/symtom

Samarbete

Anpasshning

Grupp/samhdlle

Konformitet

)
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Vilken position du intar avgor vilken sorts
problem du kommer att ha i ditt liv.

Integritet Samarbete

Utanforskap, Overanpassad,
oonskad, utnyttjad,
odlskad, slutkord

ensam utbrdand



Vad hdnder vid psykisk sjukdom och
utvecklingsrelaterad problematik?

S R e e <

Antisocial Depression

e e > Social fobi

oo Eordemine SRS R >

Samarbete

Mani
< >
. Osjdlvstdndig
£~ Narcissist_____ - > personlighetsstérning
€-————————- >
Paranoii E—_slb’_r'ﬂiﬂg_ Fobisk p-stérning
€= >

Rdttshaverist
€ e >



Hares psykopatichecklista, HPC:

1. Talfor/ytligt charmig

2. Forhojd
sjdlvuppfattning/grandios

3. Behov av spdnning/blir latt
uttrakad

4. Patologiskt lI6gnaktig

5. Bedrdglig/manipulativ

6. Saknar danger och
skuldkanslor

7. Ytliga affekter

8. Kall/bristande empatisk
formaga

9. Parasiterande livsstil

10. Bristande sjdlvkontroll

11.

12.
13.

20.

Promiskudst sexuellt beteende
Tidiga beteendeproblem
Saknar realistiska, langsiktiga
mal

Impulsiv

Ansvarslos

Tar inte ansvar for sina
handlingar

Manga kortvariga
dktenskapsliknande
forhallanden

Ungdomsbrottslighet
Overtraddelse av villkorad
frigivning/utskrivning
Kriminell mangsidighet



1.Personlighetsstruktur/karaktar

Q

Tva aspekter av psykopati

Brist pa skuld- och 0
skamkdanslor

Brist pa sympati ’

u

Brist pa anger
Brist pa djupare empati

Ser ingen anledning bry sig
om andras behov

2. Beteende

Ndr andras kdnslor och
behov dr ovidkommande
kan man utan
samvetsbetdnkligheter
gora vad man sjdlv tycker
sig ha mest glddje och
nytta av

Att man dven har
bristande impulskontroll
och oférmadga att forutse
och bry sig om
konsekvenserna av sitt
beteende gor inte saken
battre



Litet Kay Pollak till hjalp?

Den ddr har jag fatt for att 6va pa...

..man far aldrig vdrre dn man klarar av!




Andras aggression




Introduktion till
psykiatrin




Skenet bedrar?

0O Kollegan som inte ldngre
funkar som han ska
kanske...

g
g
a
g
Qg
g
a
a
g
g
a

Ar deprimerad

Ar manisk

Har angest

Missbrukar

Har utvecklat en psykos
Ar i kris

Har problem hemma
Har en taskig chef

Har en hjarntumor

Ar pa vdg att bli dement
Har hypothyreos




80

70

60

50

40

30
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Resultat (PART)

Stort
fortroende for
varden

Sokt hjalp

Fatt adekvat
hjalp

Icke
tillgodosedda
vardbehov

@ Andel av de med "kliniskt
signifikant psykisk ohélsa" som
har...

Resultatet antyder
att 80 000 vuxna i
Stockholms lan har
icke tillgodosedda
psykiatriska
vardbehov




Konsekvenser av att inte bli aterstadlld

o Trotthet, minnessvarigheter m fl kvarstaende symtom
o Nedsatt stresstolerans
a Kroppslig sjukdom (hjdrt/karlsjukdom, diabetes)
a Missbruk
a Suicid
a Nedsatt sjalvtillit
a Forsdmrade relationer
a Sociala sviter
= Ekonomi
= Karridr

= Ensamhet och isolering
= Langtidssjukskrivning och sjukersdttning




Hur mdrker man att nagon dr psykiskt sjuk?




Svarigheter och risker

Patienter med depression Patienter med angest
Uppgivna - Kan prata pa

Trotta - Svart att hora hur
Faordiga mycket de lider

Ger nedsatt kontakt - Ofta missférstadda
Tror inte att nagon

bryr sig

Svart ta emot hjalp




Psykiatrisk undersokning

1. Vad patienten berdttar, "autoanamnes”
2. Vad andra berdttar, "anhériganamnes”

3. Patientens framtoning och beteende,
"psykiskt status”
- Det vi direkt kan se
-  Sdttet att relatera till andra




Ndgra vdgar till diagnos - “psykiatrisk undersckning”

é\&c_,\vvlé
Symtom
Anamnes
Psykiskt status

Intervjuformuldr och skattningsinstrument

= ; w‘\‘ 47;;"::}\'\,;33,
\\v> : ‘»‘.“;\" "“’\(\:{‘,_,9)
O\ 4 R el
N 7 |
W'/ F | Syndrom
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ety
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Radd. Sjukdom




Hur ser patienten ut?

Hur dr han kladd?
Missbrukstecken?
Skdrsar pa handlederna?
Avmagrad?

Fullt vaken?

Fullt orienterad?

Intellektuella funktioner

Minne?
Begdvning?

Ger han fullgod kontakt? S
Formellt? A

Emotionellt?

Sinnesstdamning

Neutral?

Sdnkt, irritabel, dysforisk?
Forhojd, euforisk, irritabel,
expansiv, grandios?

Affekter

Labila, avtrubbade, inadekvata?
Orolig, dngestfylld?
Hotfull, aggressiv?

Motorik och mimik

Motorisk oro, rastlos?
Hdmmad motorik och mimik?

10.

11.

12.

13.

14.

Tal

- Faordigt, enstavigt, stackato, svarslatens, idéfattigt?
- Flédande, taltrdngd, hég rést, svar att avbryta?

Hur tdnker patienten?
- Koncentrationssvdrigheter?
- Innehdllsfattigt?
- Losa associationer, tankeflykt, splittrad?
- Tankestopp?
-  Tanketrdngsel?
- Forbisvar?

Vad tdnker patienten?
- Depressivt tankeinnehall?
- Grandiost tankeinnehall?
- Overvirdiga idéer?
- Vanforestdllningar?
- Tvangstankar?

Perceptionsstorningar?
- Tllusioner?

- Hallucinationer?

Sjdlvmordsbendgenhet?

- Livsleda, hopploshet, dodsonskan, sjdlvmordstankar,

sjdlvmordsplaner, sjalvmordsforsok?

Sjukdomsinsikt och behandlingsmotivation
641
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Krisreaktion
Anpasshingsstorning

psykisk sjukdom

Sekunddrt till annan |




Nagra av de vanligaste tillstanden

Anpasshingsstorning
Akut stressyndrom

Posttraumatiskt
stressyndrom

Utmattningssyndrom
"Utbrdndhet”

Depression
Bipoldr sjukdom

Vanférestallningssyndrom
Schizofreni

Substansbruksyndrom
Atstorningar

U O

o O 0O O

(I W

o 0O 0 O

ADHD
Autismspektrumstorning
Intellektuell funktionsnedsdttning

Social angest
Paniksyndrom
Generaliserat angestsyndrom
Specifik fobi

Tvangssyndrom
Kroppsyndrom
Samlarsyndrom

Narcissism

Psykopati

Borderline

Trotssyndrom och uppforandestarning




Mani: Paranoid: Generaliserat

Vi vill, vi kan, De kanske vill oss angestsyndrom:

ADHD: vi t6rsl illa, sa vi behover Vinta litet nu,
Why worry - nu vakta hela natten! det har kan

kor vi, tdanka kan faktiskt gaillal

vi gora senare!

. Ormfobi:
Deprimerad: . :
Vi klarar det ng é%gr t.)c':?n
inte, ligg lagt, 9
vi drar oss
tillbakal
Droganvéndare:

Livet dr elandigt,

Samlarsyndrom: vi behaver hjdlp

Materiella ting ) | att sta ut!
kan ha ett
overlevnadsvdrde! Narcissist eller
psykopat: Allt ar Panikattack:
Tvangsmdssig: tillatet i kampen for Helt adekvat “fight
Vi kollar elden overlevnad or flight"-respons vid

en gang filll mote med en bjorn.



Drabbad
av

jastsvamp
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Diagnos

Jdstsvampinfektion?
Hypokondri?
Tvangssyndrom?
Somatiseringssyndrom?

U 0O O O

Hon dr psykotiskl

a Vanforestdllningssyndrom?
a Schizofreni?

a Depression?

a Psykotisk depression!

650



I

« Definition

# Tillstand med allvarligt stord realitetsvardering
* Symtom

* Vanforestallningar

+ Hallucinationer

* FOrvirring

* Desorganiserat tal eller beteende
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Vad ar en vanforestallning?

I

En forestallning som
+ Ar uppenbart felaktig och orimlig
+ Ar okorrigerbar

* Inte kan forstas utifran personens kulturella bakgrund
eller begavningsniva
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Om var verklighetsuppfattning

Hela befolkningen







Klassifikation av forstdamningssyndrom




Toppen pa isberget

Populationen
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Frisk eller sjukt?

Beakta

o Duration

a Intensitet

o Hanterbarhet
o Konsekvenser
o Relation till utlosande faktorer
o Grad av forstaelighet

Patagligt lidande eller funktionsnedsdttning?



“Nya” sjukdomar?

Spelberoende
Utbrdndhet
Trotthetssyndrom
Utmattningssyndrom
Fibromyalgi
Eléverkdnslighet
Amalgamoverkdnslighet

SBS, "sick building
syndrome”

Mobil- och mastskrdck




S
Vad gor vi med Och Lisa, som
Kalle som inte aldrig funkat som
funkar ldngre? hon borde?

665

Har personen alltid varit besvarlig, eller ar det nytt?



Kalle som inte funkar
ldngre:

Stressad?
Tungt pa hemmaplan?
Livskris?

Hdnt nagot j-1?
Konflikter?

Pa fel stdlle?

Fel chef?

Depression?
Utmattning?
Utbrdndhet?
Psykos?
Missbruk?

Al

|

(- Taskiga kartor och

Lisa, som aldrig funkat
som hon borde:

Angestsjukdom?

ADHD?
Asperger?

Personlighetsavvikelse?
Narcissim?
Borderline?
Antisocial?

orimliga forvantningar?

Kan inte balansera
intfegritet och

samarbete?




Man kan i princip ha ett h-e utan att "ha" en enda diagnos!

Depression

Anorexia ne

Tvangssyndrom
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Lina, 21 ar

Angest och nedstdamdhet
Labilt humor

Svart-vitt satt att uppfatta
tillvaron och andra madnniskor

Svart klara relationer

Skar sig for att lindra
dngesten

Flera sjdlvmordsfaorsok, ofta i

“Varfér ska man leva om det blir

sambanq med hot om lattare om man bara dor... skdr mig
separation hela tiden, ingen ser. Kuratorn och
"Vet inte vem jag dr" psykiatrin dar bara skit. Det hjdlper
Avskyr sig sjdlv juinte. Jag mdr ju aldrig bra... det

yreigsl kénns om om alla polare ocksa skar

sig sa de har nog med sig och orkar
Qte med mig.”




672

Hur blir man av att ha en depression?

Irritabel, argsint, lynnig, sur, lattst6tt och allmdnt
overkdanslig...

..eller likgiltig, uppgiven och sjdlvfaorsjunken.
Svar att fa kontakt med.

Sjdlvupptagen, krdvande och anklagande.
Okoncentrerad.

Trott och oforetagsam.

Skdms och tycker att det vore bdst for alla att man
inte fanns eller férsvann.

Svart att ta emot hjdlp.




Kriterier for egentlig depression

- Nedstdmdhet eller irritabilitet

» Anhedoni - of6rmaga att kdnna glddje

* Aptitstarning/viktfordndring (alternativt utebliven
for aldern normal viktuppgang)

- Somnstorning

* Psykomotorisk stérning
+ Energiloshet

- Kdnslor av vardeloshet eller skuld

- Svdrighet med koncentration, tdnkande, beslut

- Tankar pa dod, dédsénskan, tankar och planer pa
sjdlvmord
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Beteendestorning hos yngre okar

d Skolvdgran

1 Utagerande

d Asocialitet

Qd Sjdlvdestruktivitet

674



A1t reglera sitt humor - den instabile

Omstandigheter /

handelser
Goda
Neutrala
. R6d kurva = humor,
Daliga sinnesstamning
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A1t reglera sitt humor - den instabile

Omstandigheter /
handelser

Goda

Neutrala

Daliga

R6d kurva = humor,
sinnesstamning

678



Nagra tillstand som kan orsaka emotionell svajighet

Borderline och narcissistiskt personlighetssyndrom
ADHD

Trotssyndrom och uppférandestaorning

Antisocialt personlighetssyndrom
Autismspektrumstorning

Intellektuell funktionsnedsdttning
Hjdrnskada
Missbruk

Depression, mani, bipoldrt syndrom, depression eller mani med
blandade drag

Dysforiskt syndrom med debut under barndom och tonar
Premenstruellt syndrom
Krisreaktion/anpasshingsstorning, PTSD
Stressrelaterade tillstand, t ex utmattningssyndrom
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Borderline personlighetsstdrning

Instabila relationer, impulsivitet 3F

(minst 5 av foljande)
- Skrackslagen infor separationer
- TIdeadliserar och nedvarderar
- Storning i identitet och sjalvbild

- Destruktiv impulsvitet (sl6saktig, sexuellt,
drogmissbruk, hetsatning)

- Sjalvdestruktivitet (suicidforsok, skarningar)
- Affektiv labilitet

- Kronisk tomhetskansla

- Aggressivitetsproblem

- Kortvariga gréanspsykotiska episoder

680



Personlighet och
~

1.

Ett bestdende monster av inre erfarenheter och yttre
beteenden som skiljer sig fran vad som férvéntas i
personens kulturkrets, och som finns redan i tonar eller ung
vuxenalder .

2. Kommer till uttryck inom kognitioner, affektivitet,
mellanmdnskligt samspel och impulskontroll.

3. Och som leder till lidande eller nedsatt funktion.




Personlighetsstorning i DSM-IV

QO Kluster A: Udda, excentriska personligheter -
paranoid, schizoid, schizotyp p-storning.

Q Kluster B: Dramatiska, fdargstarka, instabila
personligheter -

antisocial, borderline, narcissistisk, histrionisk p-storning.

Q Kluster C: Angsliga och undvikande personligheter -
fobisk, osjdlvstdndig, tvangsmdssig p-stérning.



Ett sunt kdnsloliv kdnnetecknas av kdnslor och
affekter som, utifran situationen och den
kulturella kontexten, dr rimliga och adekvata
samt “"lagom” lattvdckta, starka och langvariga.

Till detta kommer en formaga att uppfatta och
tolka sina kdanslor samt kunna dra slutsatser av

dessa (sammanfattas ibland som sjdlvkdnnedom),
och att kunna reglera och uttrycka kdnslorna pa
ett funktionellt satt.




Impulsivt sjdlvskadande

Men jag stannar inte vid att skada mig sjdlv med
rakblad, knivar och vassa glasbitar. Jag branner
mig med cigaretter, slar mig med en hammare

som ger stora dlskade blamarken, jag sticker
nalar i kroppen, biter i mina hdnder och dunkar
huvudet i vaggen.

Benny Palsson



Mia, 29 ar

- "Livet slut”

Aldrig kunnat tala infor andra
Ater lunch for sig sjdlv
Vantrivs pa arbetet

Skdms foér sin person och sitt
utseende

Urusel sjdlvkansla
Vdgar inte trdaffa man
Nedstdamd




Karin, 19 ar

- Skdms, "vdrdelos”

+ 39 kg, 174 cm, oregelbundna
menstruationer

Kdnner sig tjock

* After ndstan aldrig riktiga
mal

- Hetsdter pa kvdllen

- Prostituerar sig for att fa
pengar

- Sporadiskt droger

* Hatar sig sjdlv och sitt liv
- Fem sjdlvmordsforsok
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B wp

N

Atstarning

Anorexia nervosa (0,3-1%)
Bulimia nervosa (1-2% av kvinnor)
Hetsdtningsstorning

Atstorning UNS

Tio ganger vanligare hos kvinnor @n hos man.

10% av kvinnor har dtstérningssymtom vid en viss tidpunkt.

Andra tillstand med kroppsfixering

"Anorexia light"
Overvikt/fetma
Excessiv motion
Kroppsbyggande
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Varfaor blir somliga
sjuka - men inte

andra?




Michael Rangne 2017-05-25 711



..och sluta sailla?

Michael Rangne 2017-05-25 712



Varfor inte?

Skuld
Kritik

Forolampningar _ ..
Forluster

Misslyckanden
Olyckor

Ensamhet
Konflikter

Sjukdom




4 Bio-psyko-socio-kulturell
Stress- och modell
sarbarhetsmodell

__am

Psykologi
Sarbarhet Syrotogt

Biologi

Kultur

Psykisk ohdlsa



Varfor g3 dver §n efter vatten?

Manga barn dr i praktiken “fordldralésa”
200 000 barn har missbrukande faérdldrar.
200 000 barn blir vittne till vald i hemmet.
80 000 barn misshandlas sjdlva i hemmet.
80 000 barn har psykiskt sjuka eller storda fordldrar.
30 000 barn utsdtts for sexuella overgrepp.
10 000 barn har fordldrar i fangelse.

Monica Dahlstrém-Lannes, f d valdsbrottsutredare, SvD




Stress och sarbarhet

Grad av
sarbarhet

Haég

X .......... \\

Lag > Grad av

L&g Hag pafrestning
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Hdr klarar sig nastan alla

Sarbarhet

Pallar nu; N
nétte | | ;xs .
inget N
hdndal N

Yarken 2 S
skora eller o - S
stressade; /6’,{— N

life’s a N

breezel | |....... X N

@ Pafrestning

Fantastiska
omstdndigheter 726




Att leva dr en pafrestning

Sarbarhet
A
Blir Mo
SJUkCl .......... §.< ................ x
bara av S
att leva S
_ N
— \\
PN Sy,
Klarar sig, Y R
.53 ld(\ge - h/\.S" N
livet inte A N
blir varre | | X N
_ : >
@ Pafrestning
Att leva

ett vanligt 727

livl



Ndr pafrestningarna okar..

Sarbarhet
A
Alla N o
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Pafrestning

728



Ndr pafrestningarna 6kar dnnu mer..

Sarbarhet
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Vad hdnder om ndagon forsoker stdlla krav pa Olle?

Utrymme for
tillkommande

Summan av ! .
stressniva pafrestningar

och .L Mer dn sa

sérbarhet | === """ TTTTTTTmmsssmssssssss s hin 8 blip

personen

Olles sarbarhet sjuk
>
Tid
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Skora mdnniskors liv ser ofta ut sa har

Summan_ av Sarbarhet + en smula stress
stressniva I
och er dn sd
sarbarhet hpaerrzgnbel :\ r
sjuk
>
Tid
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:GemenskapJ [Kdrlek: [Jobbe’r} [Alkohol: [SlappnaavJ

Humor'J

4. Effektivt tdnkande




< Konflikter

<+ Psykosociala problem

< Missbruk

< Somatisk sjukdom

< Ldkemedel

Undanrdj - om majligt - eventuella utlosande och

bidragande faktorer

736




Ett gott liv, minikursen: vad far mig att ma bra?

Bra saker f Daliga saker Bra manniskor f Daliga mannisko




Trauma- och stressrelaterade
syndrom

Anpassningsstarning
Akut stressyndrom
Posttraumatiskt stressyndrom




P
S
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Andreas, 24 ar

- 83 kg, 175 cm
- Torterad i hemlandet

- Svdrt att lita pa andra

- Kdnner sig rddd och hotad
+ Trdnar karate

+ Tar anabola steroider

- Alltid bevdpnad

- Kommer till Serafen med

kniv i fickan

» Hatar sig och sitt liv

768



Akut stressreaktion och PTSD

Akut stressreaktion
- KBT

PTSD

+ I forsta hand traumafokuserad KBT med
exponering

+ I andra hand EMDR
*+ I tredje hand SSRI

Debriefing ska inte anvdndas efter traumatiska
hdndelser for att férebygga PTSD!




Forslag till “behandlingstrappa” vid
masstrauma

Alla:

Stod (vdnner, familj, lokala myndigheter och
frivilligorganisationer)

o

Okontrollerbara symtom trots staod:
Traumafokuserad kognitiv beteendeterapi

Debriefing kan férvdrra tillstandet och
rekommenderas ej vid masstraumal

: - " A ¥ Y vy " T ™ 2 e < ¥ Y
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Om att hjdlpa en
medmanniska i kris




P

Din férsta uppgift i den akuta situationen

Vi vill instinktivt ta bort den andres smarta.

Men det kan vi inte.

Forsok istdllet hjdlpa den andre att sta ut.




Det ar verkligheten och framtiden som ar problemen
vid en kris!

Maiicen Kartan Framtiden

~ Int -
Forlust nte Kaos. i

huvudproblemet
har.

o spillror
Men maste ritas
om.




Att hjdlpa nagon i kris

Vilken betydelse har det intrdffade
for den drabbade?

Fragan han stdller sig dr:
hur blir det nu?




orvantningar

har gatt i
kras?




Bearbetningen

Bilden av
vad

813



|

Den centrala uppgiften vid en kris:
Dra RATT slutsatser av det som hdnt!




Acceptans,
utveckling,
okad tdlighet

Psykologiska sviter
“Vanlig" Komplicerad (tillitsbrist,
krisreaktion krisreaktion, isolering,
"Maladaptiv hjdlploshet)
stressreaktion”

1
1
1
1

Depression,
PTSD,
suicidalitet,
dngest, missbruk

Okad sérbarhet

for nya
nedsdtthing pafrestningar
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Nedstdmdhet
Pessimism
Skuldkdnslor
Likgiltighet

YoreTyd g ey
1
et gl

/Knges’r
Oro
Somnstorning

Koncentrations-
problem

terupplevande

Undvikande
_ Vaksamhet
Overspdndhet
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in tredje uppgift

krisens forlopp

Grad av
psykiska
reaktioner




Undvik tillfdlliga ldttnader

Alkohol och psykofarmaka
Mat

Arbete och tradning Néir brustna hjartan lsker
Shopping B —
Sex

Tlska

SVENSKA INSTITUTET FOR SORGBEARBETNING
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Att hjdlpa nagon i kris, kort version v

Gor inte ingenting!

Var medmdnniska

Rekrytera flocken.

Forsok inte ta bort kanslorna eller avbryta reaktionen.
Hjdlp den drabbade att sta uft.

Hjdlp att ta in och férsta vad som hdnt.

Hjdlp att landa pa fotterna; dra rdatt slutsatser och rita
rdtt kartor.

Rddda sjdlvkdnslan.
. Folj genom krisen, “watchful eye”.
. Hjdlp till en fungerande vardag.

Var observant pa tecken ftill outhdrdligt lidande, psykisk
sjukdom, destruktivt leverne.




Bipoldra och depressiva
syndrom




Kriterier for egentlig depression

Minst fem av féljande, minst tva veckor
- Nedstdamdhet eller irritabilitet
- Minskad férmaga att kdnna glddje och intresse

* Aptitstorning/viktférdndring (alternativt utebliven
for aldern normal viktuppgang)

»  Somnstoérning
» Psykomotorisk stérning
* Energiloshet
Kdnslor av vardeloshet eller skuld
- Svdrighet med koncentration, tdnkande, beslut

- Tankar pa dod, dédsonskan, tankar och planer pa
sjdlvmord
882



890

“Manlig depression”

e Sdnkt stresstolerans
e Utagerande

e Aggressivitet med
bristande
impulskontroll

e Antisocialt beteende
e Missbruksbendgenhet

e Depressivt
tankeinnehall

e Oftare suicid

e Samre insikt om sitt
hjdlpbehov

e Mer sdllan kontakt
med sjukvarden

e Sdmre compliance
betrdffande olika
behandlingsstrategier



Att forsta depression

Depression paverkar de flesta av mdnniskans
unktioner

tdnkande

kansloliv

viljeférmaga

varseblivning och tolkning av verkligheten
sjdlvbild

energiniva

somn

aptit

C OO0 O0000C




Bipoldrt syndrom

Detta tillstand kombinerar depressiva och
hypomana/maniska episoder.

Mani dr depressionens motsats. Den kliniska bilden
prdglas av

- eufori / irritabilitet / expansivitet
- forhsjd energiniva

- 0Okad sjdlvkansla

- snabbhet i tal och tanke

- okad kreativitet

. omdomesloshet

- hedsatt somnbehov

- okad libido

Patientens handlingar dr ofta omdomeslosa och
pcﬁnen‘&en kan senare bittert fa angra vad han stdllt
Till med.

899



A1t reglera sitt humor

Omstandigheter /
handelser

Goda

Neutrala

Daliga

903



Att reglera sitt humor - det normala

Omstandigheter /
handelser

Goda

Neutrala

Daliga R6d kurva = humdr,
sinnesstamning

904



Att reglera sitt humor - den
depressionsbendgne

Omstandigheter /
handelser

Goda

Neutrala

. ROd kurva = humor,
Daliga sinnesstamning

905



A1t reglera sitt humor - den deprimerade

Omstandigheter /
handelser

Goda

Neutrala

W

ROd kurva = humor,

Daliga : .
sinnesstamning

906



A1t reglera sitt humor - den melankoliske

Omstandigheter /
handelser

Goda

Neutrala

Daliga

Rod kurva = humor,
sinnesstamning

907



A1t reglera sitt humor - den bipoldre

Omstandigheter /
handelser

Goda

Neutrala

Daliga Rod kurva = humor,
sinnesstamning

908



A1t reglera sitt humor - den kdnslorika /cyklotyma

Omstandigheter /
handelser

Goda

Neutrala

. ROd kurva = humor,
Daliga sinnesstamning

909



A1t reglera sitt humor - den instabile

Omstandigheter /

handelser
Goda
Neutrala
. R6d kurva = humor,
Daliga sinnesstamning

910



A1t reglera sitt humor - den instabile

Omstandigheter /
handelser

Goda

Neutrala

Daliga

R6d kurva = humor,
sinnesstamning

911



Nagra tillstand som kan orsaka emotionell svajighet

Depression

Mani

Bipoldrt syndrom

Depression eller mani med blandade drag

Dysforiskt syndrom med debut under barndom och tonar
Premenstruellt syndrom

Krisreaktion/anpasshingsstorning
PTSD
ADHD

Borderline personlighetssyndrom

Antisocialt personlighetssyndrom

Trotssyndrom och uppforandestaérning

Hjdrnskada 912



Hur behandlas depression idag?

e Psykoterapi
0 Stodterapi
0 Kognitiv /beteende/terapi
O Psykodynamiskt orienterad terapi
0 (Interpersonell terapi)

e Psykofarmaka
0 Antidepressiva m fl

e ECT - elektrokonvulsiv behandling
o Ljus

e Fysisk aktivitet

918
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Depressionsbehandling (SBU)

God
effekt

Dalig
effekt

921

ECT

psykoterapi

?7?7? (e provat)

— lakemedel
placebo

Latt
depression

Tack till Marie
Asberg, KS



Sammanfattande modell f6r depressionsbehandling

Alltid: Ldkarbedomning, stodjande
samtalskontakt

Vanligen: Antidepressiv medicinering

Dartill: Atgdrder riktade mot problem och
utlosande / vidmakthallande faktorer

Ibland: Psykoterapi

922



Vad fungerar verkligen?

Ldra sig att kritiskt granska
och ifragasdtta de depressiva
tankarna.

Planera in trevliga aktiviteter
som skingrar tankarna.

927






Varje psykiatrisk patient...

..Skall betraktas som en potentiell
sjdlvmordsrisk innan undersékning

och bedomning skett!

943



Sjalvmordsrisk vid depression

2 At A

De flesta med depression har suicidtankar och
6kad suicidrisk

Utga fran att en deprimerad patient ar
suicidbenéagen tills han/hon 6vertygat dig om
att sa inte ar fallet

L 1

Fraga alltid!

N

—_




Vaga fraga

Var inte rdadd for att fraga om dédsdnskan
och sjdlvmordstankar!

Patienten vill oftast skona oss fran att hora...

- L

..sa gor det majligt for patienten att svara drligt!




En patient med sjdlvmordsrisk...

..Skall betraktas som ett akutfall av
samma dignitet som kirurgins
akuta buk och medicinens
hjdrtpatient, och dr alltsa i behov
av akut omhdndertagande!



Patienten som "suicidhotar”...

..ar kanske suicidall




on dr bara ensam”

Att vara ensam dr inte sa
"bara”. Snarare dr ensam
det jdvligaste en mdnniska
kan vara.

Ta ensamheten pa allvar
och forsok hjdlpa patienten
med den.




@% p\@
90% av alla suicid har sin

bakgrund i depression,
alkoholism, stress eller
krisreaktioner

952




Grad av suicidal intention

Ingen dodsonskan, Absolut dodsonskan,

rop pa hjdlp, ser ingen utvag, vill

kommunikationsmetod bara do
Ambivalens!

Var i processen?
Grad av suicidal avsikt?
Syfte? Kommunikation? Apell? Aggressivitet?

Vilka alternativ finns?

953



7 En "suicidriskbedomning” dr
aldrig bara en bedémning!

Varje samtal inverkar ofrankomligen
pd patientens grad av suicidalitet.
Fragan dr inte OM du ska paverka

denna risk, utan I VILKEN
RIKTNING!

-

954



Kan du hitta ett sdtt att bli sams?

Den patient som
fran borjan inte var
6verhdngande
sjdlvmordsndra...

..kan mycket vl
vara det efter ett
samtal med nagon i

varden!

955



Nagra varningssignaler for hog suicidrisk

Hogt pa suicidala stegen

Suicidforsok
Suicidplaner/suicidavsikter/suicidmeddelanden
Suicidtankar

Dédsdnskan

Hopploshetskénsla

Nedstamdhet

956



En patient med sjdlvmordstankar

behover krisintervention r

Sjdlvmord dr patientens losning pa ett
“olosligt” problem.

Hjdlp honom finna en bdttre losning (eller
att acceptera att problemet inte dr ett
"problem” utan ett villkor han maste ldra
sig leva med).




Vanforestallningssyndrom
och schizofreni







I

* Tillstand med allvarligt stord realitetsvardering

+ Definition

* Symtom
* Vanfdrestallningar
* Hallucinationer
* FOrvirring

* Desorganiserat tal eller beteende

969



Vad ar en vanforestallning?

I

En forestallning som
+ Ar uppenbart felaktig och orimlig
+ Ar okorrigerbar

* Inte kan forstas utifran personens kulturella bakgrund
eller begavningsniva

970



*

*

*k

*

*k

*

Typer av vanforestallningssyndrom

Forfoljelseparanoia
Kverulansparanoia
Svartsjukeparanoia
Hansyftningsparanoia
Erotomani
Parasitosparanoia

N

973

* Dysmorfoparanoia

* Megalomani
(storhetsvansinne)

* ANOSOgnosi
* Pseudograviditet
* Sjukdomsparanoia



Hyfs och respekt

Gott allmanmdnskligt bemotande.
Patienten dr mer dn sina dsikter och sin diaghos.

Varda relationen.
- Integritet

- Likvdrdighet

- Samarbete

Skapa ett “rum” mellan er ddr ni har det ni pratar om.

Ni sitter i var sitt “utsiktstorn”.
- Tdnk pa att patientens utsikt dr lika verklig for honom som
din d@r for dig.
- Be patienten berdtta om sin utsikt.

- Prata om hur det ser ut fran ditt torn.
986



Angestsyndrom

Separationsangest
Social dngest
Paniksyndrom

Generaliserat angestsyndrom




Hur vanligt ar angeststorning?
Punktprevalens Livstidsprevalens
1. Social fobi 2-19 % 13 %
2. GAD / GAS 2-4 % 4-8 %
3. Tvangssyndrom 1-2% 2 %
14, Paniksyndrom 3-6 %
1| 5. Agorafobi 3% 1-8%
t|16.PTSS 3-6 % (infodda svenskar) |
13 % (utlandsfodda i Sv) |
7. Specifik fobi 4-7 % 10-13 %
1-5 6,7 % (PART) 20 %
1-7 12-17 % (SBU) Kvinnor 25-30% (SBU)

Mdn 13-20% (SBU)

Svara besvdr av dngslan, oro
eller dngest (Fhi 2004-2006)

4 % (mdn)
7 % (kvinnor)

Angestsyndrom, primdrvard

15-30%




Svarigheter och risker

Patienter med depression Patienter med angest
Uppgivna - Kan prata pa

Trotta - Svart att hora hur
Faordiga mycket de lider

Ger nedsatt kontakt - Ofta missférstadda
Tror inte att nagon

bryr sig

Svart ta emot hjalp
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For att overleva:

Vad kan jag géra mot min foreldsningsangest?

Om du vill gora
en lysande

Skit i vad folk tycker, presentation:

kor din gre;.
Skit inte i vad

. folk verkar tycka Q\'Lw\-
W——— - lyssna efter och .
| anvdnd dig av A\ g
¢ reaktionerna du B e @
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Det som gdller: Bita ihop och sta ut!

Jag har jatteangest och
jag ska halla mitt tal.
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Nagra vanliga “svara” situationer

* Muntligt framtrdadande
 Dans

* Grupparbete

- Ata med andra

N - Kurs

* Personalfest
ﬂ - Fotografering

Kassako
- Badstrand
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Panikattack - en fruktansvdrd upplevelse

Intensiv Gngest som snabbt * Minst fyra av foljande:
stegras till en kulmen och - andningspaverkan,
sa smaningom ebbar ut kvdvningskanslor

e T - brostsmart
Helt overvdldigande el e
- hjdrtklappning eller

Kraftiga bultande hjarta
sympaticussymtom - svindel, ostadighetskansla
"Jag haller pa att do" - illamdende

“Jag haller pa att forlora - skakningar, frossa
férstdndet” T Sveting

- domningar eller stickningar
- overklighetskanslor

- rddsla for att do, bli tokig
eller tappa kontrollen

Delfenomen i manga
{  psykiatriska syndrom




Bryt de onda cirklarnal

Panikattacker

4

Oro foér nya attacker, “férvantansoro”

Undvikande av platser/situationer, agorafobi




I vilken situation utloses attackerna?

» Paniksyndrom - neutrala situationer.

Social fobi - fruktade sociala situationer.
Specifik fobi - specifik fruktad situation.

’ Tvcmgssyndr'om vid exposition for situation som

Tvangssyndrome‘r gdller. T ex smuts vid
renlighetstvang.

- PTSD - stimuli som paminner om stressorn/traumat.
* Missbruk - ffa abstinens, ev rus.

Depression - ndr den alimdgnna angesten dr som vdarst,
ofta pa morgonen.

+ (GAD - fluktuerande angest. Ej attackvis)




“Flygrddsla” kan vara uttryck for:

+ Specifik fobi (vanligast)

- Social angest

- Panikangestsyndrom med agorafobi

- GAD

- Tvangssyndrom

LPTSS

- Existentiellt; adekvat och rationell rddsla?




Utvecklingsrelaterade
funktionsavvikelser

Intellektuell funktionsnedsattning
Autism
ADHD




Justitieminister Beatrice Ask
| Socialpolitik nr 2, juni 2007

”Troligen har vi val nagon form av
bokstavskombination hela hogen.
Jag ar livradd for att sma barn skall
fa en stampel i pannan tidigt om att
har finns en risk”.

Tack till docent Kjell Modigh!






Vilka férmagor behéver vi for att klara livet

| det moderna samhadllet?

= "Ga fran A till B”
e Overblicka
e Planera

e Organisera
e Genomfora

= Koncentration

= Reglera
uppmadrksamheten

= Reglera
aktivitetsnivan

= TImpulskontroll

Forsta andras inre
liv, empati

Omsesidigt samspel,
social interaktion

Kommunicera
Formedla sympati



"Exekutiva” férmagor

o Arbetsminne.

o Organisering av tankar.
o Planeringsférmaga.

o Problemldsning.

o Mental flexibilitet.

o Formaga att skifta fran en forestdllning till en
annan.

o Impulskontroll.
o Sdarskiljande av affekt.

1091



Hyperaktivitetssyndrom (AD/HD)

o Ouppmdrksamhet
o Hyperaktivitet
o Impulsivitet

DAMP
o DAMP- Deficit in Attention, Motor and Perception
= ADHD + svarigheter med motorik och perception



Symtomen skall leda till funktionsinskrdnkning
/ hinder i det vardagliga fungerandet...

..i flera olika situationer och miljcer.

Dessa patienters livsbana praglas av allt vad deras ADHD
stdller till med (forlust av arbeten,
studiemisslyckanden, daliga relationer).

-

Frustrerade over sina svarigheter, sjdlvkritiska, usel
sjdlvkansla.

Man ska inte kunna kompensera sin ADHD med andra
faktorer, t ex hog intelligens.



AD/HD - olika typer

o AD/HD - kombinerad typ
o AD/D - uppmdrksamhetsstarning
o HD/D - framfor allt hyperaktivitet




Symtombild

o Nedsatt sjdlvkontroll
Q Allvarliga uppmdrksamhetsbrister
Q Svart att reglera uppmdrksamhet, aktivitetsniva, affekter
Q Impulsivitet
Q Bristande or'ganlsa’rlonsfor'maga
Q Bristande férmaga att klara av vardagens alla krav
Q Dallg planering
Q Dalig tidshantering
a Glomska
QO Hyperakftivitet (minskar ofta hos vuxna)

o 50-80 % har kvar symtom och funktionshinder som vuxna

Att aldrig ma i Tld '|'l“ sin tid pa mottagningen dr ett gott
legHOSTI rET teckenl : e ;



Att forsta en mdanniska med ADHD

Symtom pa ADHD
Symtom pa ovriga tillstand, dvs samsjuklighet

Funktionsinskrdankning av ADHD
Funktionsinskrdnkning av samsjukligheten

Psykologiska konsekvenser
Sociala konsekvenser

S &=

Vi behover se och forsta summan av lidande,
funktionsinskrdnkningar och konsekvenser!




ADHD vanligare i vissa grupper

Q Missbruk/beroende 20-30 %
a Kriminalvard 25-40 %

Q Allmdnpsykiatri >20 %




AD/HD - samsjuklighet och féljder
- (barndomsdiagnos)
- (barndomsdiagnos)

(rokning, alkohol, narkotika, spel)

3



AD/HD - samsjuklighet och faljder

o O o o o o o o

o O O O

Utvecklingsstorning

Aspergers syndrom

Tics/Tourettes syndrom

Specifika inldrningsstorningar (dyslexi, dyskalkuli)
Depression, dystymi

Bipoldr sjukdom

AngesTsjukdomar (PTSD, social fobi, OCD, GAD)

Stressrelaterade sjukdomar - utmattningssyndrom,
utbrdndhet

Missbruk/beroende
Personlighetsstorning

Atstérningar

Somatisk sjuklighet (olycksfall, overvikt)



ADHD hos vuxna -
kvarvarande problem / symtom

Svarigheter att hantera “sma och forvdntade”
vardagsbekymmer och stressorer;

 Blir forvirrade, storda eller irriterade och brister i
problemlgsningsférmagan

Brister i skotsel av arbete/hem eller som fordlder

“Labila". Korta spontana eller reaktiva depressiva
episoder - ibland vaxlande med uppvarvning.

Temperamentsfulla - 6vergaende utbrott
Relationsproblem
Sémnproblem



ADHD hos vuxna - dktenskapsproblem

o Erfarenhet av familjeterapi, som inte ledde
nagonstans

o Oférmaga att lyssna och avbryter partnern
(uppmdrksamhetsstérning och impulsivitet)

o Oférmaga att ta sin del av ansvaret
(oorganiserad)

o Oférmaga att skota ekonomi
(impulsivitet)



Autistiska symtom - "Wings triad"

Kommunikativ
storning

Social
funktionsinskrankning

Begrdnsade
Intressen,

bristande
formaga till
fantasi, udda
lekbeteenden



