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Tvd bra modelle 1@ och hjilpa

Terrdngen

ata med alla om allt.
Kunna prata med alla om al .

Visionen
Kanna till de vanligaste anledningarna till att
madnniskor dr besvdrliga att ha med att gora,
och hur jag da kan géra.

Kdnna till de vanligaste psykiska sjukdomarna.
Samarbete

" P a ADHD
0O Anpasshingsstorning .
0 Akut stressyndrom o Autism
a Intellektuell funktionsnedsdttning

o Posttraumatiskt stressyndrom

. 0 Social dngest
0 Utmattningssyndrom R
4 "Utbréindhet” a Paniksyndrom
Psykologiskt a GenerqliseruT dngestsyndrom
prob]em G Depression 0 Specifik fobi
0 Bipoldr sjukdom 5 R
Problem med a Vanforestdllningssyndrom ; é:::lzzn:;:r:m
sitt liv o Schizofreni Y!
0 Substansbruksyndrom - Nar‘c«sscs.m
Atstorning lsachall
- g 0 Borderline
o Trotssyndrom och uppférandestorning
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ﬁb Ndgra samtalsaspekter jag gédrna tar upp

o Kunskaper i psykiatri.

o Ingredienser i ett gott samtal.
o Forstd patienten.

o Farstd mig sjdlv.

a Mina kdnslor for patienten.

o Du kan bara géra ditt bdsta

a Missngjda och arga patienter.
o Fd ut ndgot for egen del.
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Varfor pratar just jag om just detta?

I | Akt Diagnoser/tillstin]  Linkar |Intresseforeningaj  Om oss I
|

handliggning

« Alkoholberoende l |
« Autismspektrumtilistand "
» Bipolar sjukdom e
[ Ny
« Depression o &
L /

Y
S
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) g |
s /\
v o Psykiatristod.se
¢ ) -
it

Nytt pd

ande uppdateringar

= P
sl n;.._:}., %;Vl;;‘,

yndrce
Riktlinjer

Vad gor en psykiater nar det kdnns jobbigt?

Forséoker tdnka pd ndgot annat

Biter ihop och férsoker std ut tills det gér over

J” [Pevoemic |

HECP 54

Letar en mening med lidandet
L TRE':GW

Letar mening med resten av livet
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Uppgiften:

Hjdlpa den andre
att std ut

29

Frdga gdrnal
Protestera garnal
Egna fall vdlkomnal!

53
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Har problem hemma
Har en taskig chef

Ar i kris

Har 8ngest

Ar deprimerad

Ar manisk

Har utvecklat en psykos
Missbrukar

Har en hjdrntumar

Ar pé vdg att bli dement
Har hypothyreos

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

: fill
&nga anledninga”
Ma 9bgsviif‘“9hﬁ

[ o o s [ )

Ménga anledningar till att en mdnniska dr “besvirlig”

Varfér dr folk inte pa jobbet?

Medarbetaren dr sjuk. . Du sjilv

MA siker inte, eller tar inte emot, vérd. - Uppfattar inte den andre korrekt

MA fér vérd, som inte har effekt. - Projektioner av egna problem och misshagliga personlighetsdrag
MA har en personlighetsstorning. - Orimliga férvantningar

MA dricker. - Du beméter den andre pé ett sd otrevligt sitt att denne svarar
med samma mynt

Du har sjdlv med ditt beteende ldrt personen att vara pé detta
vis mot dig

MA frivs inte med medarbetarna, mobbing, utfrysning,
konflikter.
MA hinner inte jobba - omfattande privatliv, sjuka barn osv.
MA saknar ngdvindig kompetens. 2. Relationen/interaktionen
Usel arbetsplats - stress, orimliga krav, - Bristande relationsfédrdigheter som leder till missuppfattningar,
integritetskonflikter, ingen arbetsglddje osv. besvikelse och antipati.
. Trékiga och meningslsa arbetsuppgifter.
11. Usel chef. 3. Situationen

12. Bra chef, orimliga krav pd denne, dvs kass organisation. olessy konkufren-s’ JSr=teneigintyagdaiechictinionlia
konflikter, ordttvisor.

. Sjukdom
* Kroppslig sjukdom (hjdrntumar, demens, stroke)
* Missbruk, beroende, abstinens P A
3 3 \ i 1%
+ Psykiskt sjuk (depression, psykos, mani, &ngestsjukdom) Paranoid assivt

* Neuropsykiatrisk problematik (ADHD, autismspektrum, Idg begdvning) aggressiv

. Personligheten/karaktéren
* Personlighetsstérning (narcissism, borderline, psykopati m fl)
* Kverulansparanoia, rattshaverism

Borderline Autismspektrum
. Livet - livskris/utvecklingskris/trauma

. Taskiga kartor, orimliga férvdntningar och integritetsproblem
* Uppfattar och tolkar oss och véra intentioner felaktigt
* Orimliga férvintningar pd livet och andra manniskor. Narcissism Rattshaverism
* Bristande balans mellan integritet och samarbete.

. Brister i uppfostran (personen dr helt enkelt ohyfsad och
otfrevlig)?

Depression




2020-01-31

Négra méjliga insatser for att hélla folk pd banan

Rekrytera réitt - vill, kan, orkar, passar in, ansvarstagande, stabil, sjdlvgdende
Gor det majligt att trivas - kultur, arbetsglidje, mening, gemenskap, stid
Ratt chef - kunskap, tydlig, gott hjdrta, lamplig personlighet, ratt motiv

Chefens ges rimliga férutsdttningar - stéd uppifrén, vettig chef, rimlig ekonomisk situation,
utrymme fér god personalvérd, kunna styra belastningen

Rimliga organisatoriska férutsattningar - arda, chef med befogenheter, integritet
Kollektiv prevention - rimlig iv8, balans ! \gning/beldning, socialt stéd, Maslach, KASAM, - =
e g e Tntroduktion till
TraidUe]| preVentiy anpassring (UTVeEKiingssamtal) = vad Benaver jusTIKalle For arririvasy P S\fk| atrin

Aktiv monitorering (tat kontakt) - hur mér Kalle, vad behsver han?

Kollektiv monitorering (enkiiter, APT) - hur mér gruppen i stort? Enkater/besvérsskattningar: LUQSUS-K (LUCIE,
QPS-Mismatch, S-UMS, KEDS).

Identifiera de i riskzonen for ohdlsa - kunskap, kinna till och reagera p& varningssignaler och tidiga tecken, tid,
intresse, rutiner, enkdter/skattningar(?)

Kriskompetens - veta hur man stéttar ménniskor vid trauma, sorg och livskris
Stéd till de som behéver det - frén chef, mentor, féretagshilsovird, psykiatri

Forstd och stétta de med komplicerad personlighet

Rehabiliteringsinsatser fér drabbade - kontakt med chef och plats, ADA, f b grupp,
psykoterapi i grupp

73

Resultat (PART) Konsekvenser av att inte bli Gterstdlld
80
BAndel av de med "kliniskt

70 signifikant psykisk ohalsa” som

et o Tratthet, minnessvdrigheter m fl kvarstdende symtom
60 o Nedsatt stresstolerans
= o Kroppslig sjukdom (hjdrt/kdrlsjukdom, diabetes)

o Missbruk

40 a Suicid
20 Resultatet anfydar o Nedsatt SjﬁlVﬁ”iT

att 80 000 vuxna i a Férsdmrade relationer
20 Stockholms ldn har a Sociala sviter
" icke tillgodosedda = Ekonomi

psykiatriska = Karridr
0 stort sokthjalp  Fétt adekvat Icke. vardbehov - Egsan.\hef,OCh isplering . .
fortsoende for i ilgodoserida = Ldngtidssjukskrivning och sjukersdttning

76 77

Vilka férmagor behéver vi for att klara livet
i det moderna samhdllet?

"Ga fran A till B” Forstd andras inre liv,
e Planera empati

* Organisera Omsesidigt samspel,
¢ Genomfora social interaktion
Koncentration Kommunicera

Reglera Férmedla sympati
uppmdrksamheten

Reglera

aktivitetsnivén

Impulskontroll
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Svar‘ighefer' och risker Hinder fér alliansen kan héra ihop med

1. Sjukdomen
« Trotthet, dngest, bristande insikt

. . . o
Pahenfer med depression Patienter meci angest 2. Patientens personlighet
* Uppgivna + Kan prata pa - Misstro, instabilitet I
+ Trotta « Svért att hora hur 3. Omgivningsfaktorer
- Fdordiga mycket de lider + Anhérigas installning
+  Ger nedsatt kontakt + Ofta missforstddda g /B\egand;ark‘ins pa;Son'Jllg:erl En bra behandlare
. o . Andra faktorer hos behandlaren bér kunna se
* Tror Ir_ﬁe att nagon « Bristande intresse patienten i ett
bryr‘ sig « Bristande kunskap biologiskt,
+  Svért ta emot hjdlp « Rigid och ensidig teoretisk referensram medicinskt,
6. Ovriga behandlingsférutséttningar psykologiskt och
« Brist pd kompetent personal socialt pgrgpekhv
« Brist pd tid samtidigt
« Telefonsamtal

83 84

Paniksyndrom Négra védgar till diagnos - "psykiatrisk undersskning”
dngest ——
Agorafobi Realangest . = :
Social fobi Krisreaktion N, Symtom
Anpasshingsstorning

Anamnes
Specifik fobi

Psykiskt status
Intervjuformuldr och skattningsinstrument

Sekundadrt till annan

Tvéngssyndrom _ ) [FEAE et

Generaliserat ~ Personlighetssyndrom Syndrom
&ngestsyndrom 4 ,‘ G
Akut stressyndrom R ) "
T Sjukdom
Posttraumatiskt \P ¥
Somatisk sjukdom

88
: "Svéra" mdnniskor och tillsténd
- o o ADHD
QO  Anpassningsstorning Auti
Q. Aku stressyndrom 3 I:T:ir:kfuell funktionsnedséi nin 1. Personlighetsproblematik 2. Psykisk sjukdom
o Posttraumatiskt stressyndrom J - Bristande personligt - Depression
. ansvarstagande - Bipoldr sjukdom
0 Utmattningssyndrom ° SOC_IG‘ angest =" Negativistisk och - Angestsjukdom
B L B 0 Paniksyndrom svartsynt = [5l4 |

o “Utbrédndhet . q = . b Sykos

0 Generaliserat dngestsyndrom - Emotionell instabilitet = “ischacie

. o Specifik fobi - Histrionisk

0 Depression N ek
o Bipoldr sjukdom . greissism 2 3. Neuropsykiatrisk

9 Tvéngssyndrom - Antisocial/psykopatisk funktionsnedsdttning
0 Vanférestdllningssyndrom - Krup'psyndrom g Pgrqnmd forn = ADHID
o Schizofreni o Samlarsyndrom = RaTT.shavemshsk - Autistiska tillsténd

- Passivt aggressiv - Svagbegévning

o Narcissism - Osjdlvstdndig

0 Substansbruksyndrom . 5
o a Psykopati - Fobisk

Q Atstérning . o NI

o Borderline - Tvdngsmdssig

o Trotssyndrom och uppférandestérning

108 109



“Nya” sjukdomar?

+ Spelberoende

+ Utbrdndhet

« Trotthetssyndrom

+  Utmattningssyndrom

+ Fibromyalgi

« Eloverkdnslighet

+ Amalgaméverkdnslighet

+ SBS, "sick building
syndrome”

+ Mobil- och mastskréck

110
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m

Toppen pad isberget

Stérda dtbeteenden

Populationen

111

Frisk eller sjukt?

Beakta

a Duration

o Infensitet

o Hanterbarhet
o Konsekvenser
o Relation till utlésande faktorer
a 6rad av forstdelighet

Patagligt lidande eller funktionsnedsdttning?

Hur illa dr det?

Hela befolkningen

112

114

118

Man kan ha ett h-e utan att "ha" en enda diagnhos!

116

118
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Karin, 19 ar

+ 39 kg, 174 cm, oregelbundna
menstruationer

+ Kadnner sig tjock
* Afer ndstan aldrig riktiga
mal

+ Hetsdter pd kvillen

- Prostituerar sig for att fa
pengar

+ Sporadiskt droger

« Skdms, "vdrdelss”

+ Hatar sig sjdlv och sitt liv

+ Fem sjdlvmordsfarssck

120

n 1y
Atstorning

1. Anorexia nervosa (0,3-1%)

2. Bulimia nervosa (1-2% av kvinnor)
3. Hetsdtningsstorning

4. Atstérning UNS

Tio génger vanligare hos kvinnor én hos man.
10% av kvinnor har dtstérningssymtom vid en viss tidpunkt.

Andra tillstdnd med kroppsfixering
"Anorexia light"
Overvikt/fetma
Excessiv motion
Kroppsbyggande

121

120
. o
Lina, 21 ar
Angest och nedstimdhet
Labilt humor
Svart-vitt sdtt att uppfatta
tillvaron och andra manniskor
Svért klara relationer
Skdr sig for att lindra
dngesten
Flera sjdlvmordsférsok, of ta i ~ .
‘ “Varfor ska man leva om det blir

Samban# med hot om lattare om man bara dor... skdr mig
separation hela tiden, ingen ser. Kuratorn och
“Vet inte vem jag dr" psykiatrin &r bara skit. Det hjélper
Avskyr sig sidlv Jju inte. Jag mér ju aldrig bra... det

yrsig sl kénns om om alla polare ocksd skar

sig s@ de har nog med sig och orkar
inte med mig."
124

121

®a
Borderline personlighetsstérning @

Instabilitet gdllande affekter, sjdlvbild och relationer, samt \
impulsivitet
1. Skrdckslagen infor separationer
Idealiserar och nedvirderar
Storning i identitet och sjdlvbild

Destruktiv impulsvitet (slosaktig, sexuellt,
drogmissbruk, hetsdtning)

Sjdlvdestruktivitet (suicidforsck, skdarningar)
Affektiv labilitet

Kronisk tomhetskdnsla

Aggressivitetsproblem (inadekvat/intensiv vrede,

temperamentsutbrott, slagsmal)
Bli inte arg
eller provocerad

Kortvariga grdnspsykotiska episoder

Att reglera sitt humor - den instabile Att reglera sitt humor - den instabile

Omstandigheter / Omstandigheter /
héandelser héandelser
Goda Goda
Neutrala Neutrala

- R&d kurva = humér, .
Daliga sinnesstamning Daliga Rod kurva = humor

sinnesstamning
126 127
126 127




Négra tillstand som kan orsaka emotionell svajighet

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

Dysforiskt syndrom med debut
under barndom och tondr
Premenstruellt syndrom

Borderline personlighetssyndrom
Narcissistiskt och/eller
antisocialt personlighetssyndrom

Trotssyndrom och
uppférandestérning

Stressrelaterade tillstdnd, t ex Drogpéverkan, missbruk och

UMs absfinens

Krisreaktion/anpassningsstarning

PTSD * Hjdrnskada
+ Demens

ADHD + Intellektuell

Autismspektrumstorning funktionsnedsdttning

128

128

Varfor skada sig sjdlv?

Lindra spdnning och dngest

Hejda skenande tankar

Kdnna fysisk smdrta i st f psykisk

Fé& en kinsla av behdrskning och kontroll
Bestraffa sig sjdlv, fd utlopp fér sjdlvhat
Rena sig

Visa upp sitt lidande

F& utlopp fér vrede

Forhsja eller slippa ifrén sexuella kdnslor
Kédnna spénning, & en kick

Hava kdnslor av tomhet och avstdngdhet, terfd@ kontakten
med verkligheten

130
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Impulsivt sjdlvskadande

Men jag stannar inte vid att skada mig sjdlv
med rakblad, knivar och vassa glasbitar. Jag
brénner mig med cigaretter, sldr mig med en
hammare som ger stora dlskade bldmérken,

Jjag sticker ndlar i kroppen, biter i mina
hdnder och dunkar huvudet i viggen.

Benny Pdlsson

129

)|

FRiskakTorer for sjdlvskadebeteende

Trauma. Av flickor 14-19 &r som sjdlvskadar har 24% utsatts
for fysisk misshandel, 27% for sexuella 6vergrepp, 33% for
psykisk misshandel och 37% fér mobbing.

Tidig férsummelse.

L&g socioekonomiskt status.

Svéra livshdndelser.

Kroppslig och psykisk sjukdom.

131

131

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

= L

Har personen alltid varit besvdrlig, eller @r det ndgot nytt? L33

Kalle som inte funkar Lisa, som aldrig funkat

ldngre: som hon borde:
Stressad? Angestsjukdom?
Tungt pd hemmaplan?
Livskris? ADHD?
Hadnt nagot j-t? Autismspektrum?
Konflikter?
Pd fel stdlle? Intellektuell
Fel chef? funktionsnedsdttning?

Depression?

Utmattning? Personlighetsavvikelse?
mattning?

4 - Narcissism?
Utbrdndhet? S Borderline?
Psykos? J Antisocial?

Missbruk?

133

134
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Drabbad

av
jdstsvamp

137

Diaghos

{ i R w R |

Jastsvampinfektion?
Hypokondri?
Tvdngssyndrom?
Somatiseringssyndrom?

Hon dr psykotisk!

Q

a
a
a

Vanférestdllningssyndrom?
Schizofreni?

Depression?

Psykotisk depression!

138

137

138

* Definition

* Symtom
* Vanforestallningar
# Hallucinationer
# Forvirring

= Tillstand med allvarligt stord realitetsvardering

* Desorganiserat tal eller beteende

En forestdllning som
# Ar uppenbart felaktig och orimlig
# Ar okorrigerbar
* Inte kan forstas utifran personens kulturella bakgrund

eller begavningsniva

140

>

139

Ndgra vanliga skattningsinstrument

Screening
DSM-5 Sjdlvskattning

Depression
MADRS + MADRS-S
PHQ-9
BDI

Mani
MDQ
HCL-32

Angest och tvéng

+ Hospital Anxiety and Depression
Scale, HADS
CPRS-S-A (@ngest + depression)
Social Phobia Anxiety Scale
BOCs

Stress/utmattning
Karolinska Exhaustion Disorder
Scale, KEDS

141

Missbruk/beroende
AUDIT/DUDIT

ADHD och Asperger
ASRS-VLI
Conners formuldr
Formuldr A

Psykos
BPRS
PANSS
GAF symtom + funktion

Demens, kognitiv svikt
MMT

Suicidrisk

«  Columbia Suicide Severity Rating
Scale, C-SSRS
SSI
SIS

140

[Att gora bort sig efler verka dum, or det Ull Dina varsta radslor?

G}

“Frdgor om ditt
vilbefinnande"

5 b eller uppét att till mods att andre tyckt att Du ine varit Dig
s, elle att DU vari s3 uppskruvad eller energik att Du komit i
svrigheter pa négot sit?

7 [Undvier D akivReter el anda samanhang om D kerar i
o entm or uppraresameter? Frdgor om Ditt v psykiatrin)
3. | Ar Din radsla att gora bort Dig s stor att Du undviker att prata med
anda el ot socil algvieter? Det dr vanligt att véra patienter har psykiska
T [Tvatar Du Dig myoket fastan Du sgenigen & en. o Far GeLvark besviir som man av olika sk infe berdttar om,
4 digre? For att minska risken for att “missa” vikt
el D et s S o o T e, S o besvar som kanske pldgar Dig - med risk far aft
et vart 4 tegare? Du inte far bista mjliga behandling - ber vi
3 [Mse Du gora saker om och o igen for &l Uppr Kancla v at det Dig att fylla detta formular. Uppgif terna r
etk ks o ratlgnskanfideniel ochon Duarsiar et
makulerar vi denna blanket s fort vi har
3 oo D Dig onolgt mycket (b fittat pd den. Naturligtvis dr det helt frivillgt
2. |Arbu standigt orolig? att fylla i blanketten.
5 {0 koppli spind rastamvar dog?
a1 [Fiar Du upplevt avoransace peroder, i sekunder Ul minuter, av
overvicignce pani ale racsi och som Aflces av KPP, Eréaor om Ditt vilbefinnande
anancd ler yrsa? Erfigor om Oitt valbefinnande
(vérdcentral
750 1. [Finns aet nagon speciell pats, sak eller ituation som ger Dig Angest,
och som Du darfor helst undviker? Det dr vanligt att ménniskor som bessker
5 [Fiar Duvari med om nigon AT och Obehagh FAnGee.som vérdcentralen har psykiska besvii som man av
fortarande stor Dig el piverar it v? ol sk inte berattar om, Varligen handlar det
T [ar Du under de senaste VA veckorna kant Dig fedsen och nere? om &ngest och nedstamdhet. For att ldttare
upptiicka om Du cr en av ménga som dr drabbad
7. {Far D uner G senate A veckora et et for D av dessa mycket vanliga besvar ber vi Dig att
odia syssor? o detta formulr. Upgiternacr
T T e P naturligtvis konfidentiella och om Du énskar det
et veckoma ft ankar g sfivmord som s& makulerar vi denna blankett s8 fort vi har
ittat pd den, Naturligtvis ar det helt frivligt
1 [Har det under det senaste aret hant att Du eller ngon annan tyckt att att fylla i blanketten,
Du dricker mer alkohol an vad som kanske ar lampligt? b -
T [Tycker Du att Du har s& mycket Gnkar kring mat och Dit &tande att. Namn:
det ibland kan kannas jobbigt for Dig? lorn
1 (Har Du nagon géng haft en period om minst tvA dagar d4 Du Kkant Dig Datum:_

Tack for Din medverkan!

146
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tisk | det finns mdnniskor
problemﬂ som bara Gud orkar

personlighet L med” |

" “Det finns manniskor “‘ ? g
Nar pa’rien‘ren har en [ somingenvillse[..] |

148 149

Paranoid Pass
aggressiv

Borderline Autismspektrum

Personlighetssyndrom i DSM-5

Q Kluster A: Udda, excentriska personligheter -
paranoid, schizoid, schizotyp p-stdrning.

Q Kluster B: Dramatiska, fdrgstarka, instabila personligheter -
antisocial, borderline, narcissistisk, histrionisk p-starning.

Q Kluster C: Angsliga och undvikande personligheter -

: fobisk, osjdlvstdndig, tvingsmassig p-stérning.
Narcissism Rattshaverism J 9 g 9 p ]

Depression

152 154

Har ni sddana hdr hos er?

Skjuter upp arbetsuppgifter.
Det dr en myt att man Motsdtter sig uppgifter som han eller hon inte vill utféra.
kan &stadkomma en Arbetar ineffektivt med sddana uppgifter.

god kommunikation \ Klagar ores:mligf pé krav.
med alla om man (. ' "Glsmmer” Gtaganden och skyldigheter.

bara anvidnder ratt b Gor inte sin del av jobbet.
teknik - det krdvs 7 Tror sig gora ett mycket bdttre jobb dn vad andra anser.
3 Tar inte emot férslag frén andra pd ett konstruktivt sétt.

tva fér en tango. a
Kritiserar chefer pd ett oskdligt och omotiverat sdtt.

Som synes starkt narcissistiska och antisociala
drag.

155 157

10
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Att férst@ den med autistiska drag Bekymmer, motgéngar, idioter?

Hon har svérigheter med kognitiv empati - att forstd
din inre vadrld, hur du tdnker och vad du vill.

(A

Du har samma problem med att forstd henne, du
forstdr inte heller ett dyft.

Ni dr bada konstiga fér varandral

159 160

SNACKA med besvirligt folk...

Snacka litet till.. och ANNU mer.

“Jag har minsann redan Lyssna, spegla, fréga om du forstdtt.
pratat med honom, och

inte hjdlpte det!” Pdvisa och ifrdgasdtt taskiga kartor och orimliga

férvdntningar.

Lyssna, ifragasdtt, sdg vad du sjalv
tycker och vill, ge dig intel

JOBBA litet!

171 172

Den besvirlige férstér inte heller ndgot Brister vid personlighetsproblematik

Sjdlvinsikt

+ Vad jag egentligen behsver
fér att ma bra

* Hur andra uppfattar mig

Undermedvetet
Férmdga till ansvarstagande

+ Personligt - hur blir det for
andra ndr jag dr s@ har?

+ Socialt - uppfylla mina plikter
mot andra

—_—

174

174 175
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‘ Den personlighetsstordes dilemma

+ Taskiga kartor, allra mest vad gdller sjdlvbilden.
- Férstar inte hur hen upplevs av andra.

- Pldgad och en pldga, men ingen har forsskt formedla

hur personen uppfattas - dvs personen far ingen
autentisk aterkoppling pa sitt beteende.

- Prata med personen, utgd fran att alla VILL
fungera med andra och f& deras uppskattning. GE
CHANSEN till sjdlvinsikt, mognad och férdndring!

Beteendestdrning kan ses som bristande
fdrdigheter

Vad behéver denna manniska férstd och ldra sig?

Hur kan jag hjdlpa henne med det?

179

JAG KAN BESLUTA OM VAD TAG SKA
GORA - MEN INTE HUR DET SKA 64

ANSVAR OCH KONTROLL AR INTE SAMMA SAK

VI KAN TA ANSYAR FOR PROCESSEN...
MEN RESULTATET RADER VI INTE OVER!

DET ENDA JAG KAN GORA AR ATT VATTNA MITT
APPELTRAD

(MEN GLOM INTE ATT VATTNA)

181

178

2020-01-31

"Jobbiga" patienter - férslag till utgdngspunkt

o Patienten gér sd gott han kan just nu.

a Han har bara inte kommit pd ett bdttre
satt dn.

o Kanske kan du ldra honom, med hjdlp av
litet autentisk &terkoppling? -

180

183

Ett test pd en ménniskas personlighet

Hur reagerar personen
ndr hen inte fdar som
hen vill?

12
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@ag skulle géra Iu@ el Gk et

Den andres

bild

av vdrlden
errdngen Krdnkningen
ligger hdr

184 187

Ska jag krdva
beteendeskarpning eller
formedla att jag ser din

Detta borde
inte handal

vanmakt?

188 192

\"// Rattshaverism - vad menas? —
1. Adekvat reaktion pa missforhallanden
d 2. Rattshaveristiskt beteende
Ett par ord oM Rattshaverist/isk /
; 3. Rittshaverist/isk person
rattshaverism R
~

]
- NS \ . 4

209 213

13
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J« o J- “Narcissistiska drag,
Rattshaveristiskt spektrum - “entitlement” -,
o /. Parancida drag,
missténksamhet &
Besviken Upprord Arg  Krankt  Vanforestillning  Livsstil iz Upplevd ordttvisa, krankning
Rattvisepatos,
) ger sig aldrig =
Fruktlés kamp
Adal i Tvéngsmdssiga > *
ar pe drag, principfasthet Utsatt och ensam
Overvirdig idé *
Personlighetsproblematik Autistiska drag, J Vanmakt
PSYkOS nedsatt mentalisering
] S}
ANeT . ). ¢ (O .
220 221

Rdttshaveristens tragik

Alla tidigare insdttningar dr
plétsligt som bortbldsta

Inget fortroendekapital
finns att tillgd

223

226

“Bad jobs kill people”

Manniskor som behandlas respektlést, inte fér sina
djupare behov tillfredsstillda, inte blir tagna i
ansprak osv BLIR besvirligal

Eiﬁm
By

<
mAl

/k FYsioLoel ™ \

MAGNUS HJERPE 2018

I<pFE

* Undersakning: 821 vuxna, 20 @rs tid, arbetsdag 8,8

timmar.

* Resultat: De som upplevde ddlig stdmning och ddlig
uppbackning lépte 2,4 gdnger sa hag risk att d6 dn de

som inte gjorde det.

Sharon Toker

232

14



Négra exempel pd "besvirliga” ménniskor

Ar det bara patientens fel?

Forsok komma pd
ndgra sdkra sdtt
som vi i vérden
kan ta till for att
skapa missndjda
patienter!

Varfsr fér man “ingen hjdlp"?

+ Enorma behov.

- Orimliga férvdntningar pa livet?

+ Resursbrist och dess konsekvenser

storsta problemet.

- Bristande medverkan.

+ Mdnga behandlingar har halvdan
effekt.

+ Ingen “draghjdlp".

+ Situationen i slutenvérden.

+ Varierande kompetens och
fallenhet hos vardgivarna.

241

255

Nér sjukvarden ar ute

och cyklar

2020-01-31

Négra sdkra sdtt att fa patienten férbannad

+ Respektldst bematande.

« Ljuga eller lova saker man
inte sdkert vet att man kan

hélla.
- Hdga hdstar, maktsprak.

- Insistera pd rutiner for
rutinernas skull.

Nar patienten uppfattas rigid -
“faljer inte avdelningens rutiner” -

vem dr det egentligen som dr mest
rigid?

261

261

15
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Patienten bara “suicidhotar”...

"Suicidal, men inte
allvarligt psykiskt
sjuk, sa hon far ta

ansvar sjdlv."

267

262 267

Varfor gor jag inte ett bra jobb?

=
Brister i systemet Moralisk defekt
i Lat
Ufbﬁfning Bryr mig inte om andra
Stéd Egen vinning
i Tllvillig
Mening o=

Te]"GPQUTenS ansvar Ovriga resurser -

Bristfdllig sjdlvinsikt

Egna brister

Kunskap Personlighetsrelaterat
Motivation
Inlevelsefsrmdga Narcissistisk
Moralisk defekt (se ruta) Antisocial/psykopat

270 273

Sadant som bara jag kan ta ansvar for

Vi kan aldrig INTE

paverka den vi pratar
med.

Vad jag sdger
Hur jag sdger det
Vilka signaler jag sdnder ut
Hur det kdnns fér andra att vara med mig
Hur jag paverkar andra
Vem jag dr i vdrlden
Mitt eget liv

Men vi kan vilja
VILKEN inverkan vi vill
ha pa den andre.

==

283

283 284

16



Om du skulle rdka bete dig som en komplett
idiot - vem skulle tala om det for dig?

Nyheter i DSM-5

2020-01-31

Skaffa dig dterkoppling pd det du gér

1. Gor regelbundet sit-ins med bra kollegor.

2. Avsluta alla samtal med att be patienten om
aterkoppling pd hur hen upplevt samtalet och vad
du kan gora badttre.

3. Varje missngjd patient dr en mgjlighet till 6kad

sjdlvkdnnedom och att bli en béttre ldkare. Sé ta

missndjet pd allvar, forssk férstd och ldra for
framtiden.

288

Varfar blir somliga
sjuka - men inte
andra?

292 334
Bio-psyko-socio-kulturell Stress och sérbarhet
Stress- och modell Grad av
sdrbarhetsmodell sérbarhet
Heg |
Psykologi
Sdrbarhet Bioloi ykolog X froein .
iologi S v, %
~
~
Stress Kultur N AN .
Socialt N
~
IQ/’/' > ~
\S’,{, So
X N N
Lig ’ Grad av
i a & . frestni
Psykisk ohdlsa o res paiTesting
341
339 341

17
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Att leva dr en p&frestning Vad hdnder om ndgon forscker stdlla krav pd Olle?
S@rbarhet Utrymme for
Summan av tillkommande
Blir stressnivd péfrestningar .
sjuka < och Mer dn sd
bara av ~ sérbarhet | =¥ v hdr sd blir
att leva N N personen
N Olles sdrbarhet sjuk
~
~ S,
................................ N (/4_
~
Klarar sig, AN
sd lange ﬁ/:y So
livet inte 4— S
blir vérre ~
~
@ Péfrestning T
Att leva
ett vanligt 343 349
livl
343 349

Skora mdnniskors liv ser ofta ut s@ hdr

A

Summar{ av Sdrbarhet + en smula stress
stressniva .
och N\ /\ A~ /N Merinsd
sdrbarhet o AVa Sy hdr sd blir
personen

sjuk
Tid

350

Varfor g§ dver in efter vatten?

Manga barn dr i praktiken “férdldralosa”

200 000 barn har missbrukande fardldrar.
200 000 barn blir vittne till véld i hemmet.

350

Anknytningsstorningar och tillitsbrist

Stérd anknytning till vérdnadsgivaren

= 80 000 barn misshandlas sjdlva i hemmet.

= 80 000 barn har psykiskt sjuka eller stérda férdldrar.
30 000 barn utsdtts for sexuella Gvergrepp.
10 000 barn har fordldrar i fangelse.

Monica Dahlstrém-Lannes, f d vdldsbrottsutredare, SvD

)|
Riskfaktorer for depression hos unga, i turordning

i 1. Konflikter med kamrater
2. Konflikter mellan férdldrar
Stért samspel med vdrdnadsgivaren 3. Konflikter med férdldrar
4. Fordldrars bristande ndrvaro
Maladaptiva férhdllningssdtt och strategier ia si
p Iningssatt g 5. Egen kroppslig sjukdom
Bristande formdga att hitta dndamélsenliga
sdtt att relatera till andra mdnniskor
355 356
355 356
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Sérbarhet for psykisk sjukdom alstras tidigt Antisocialt
beteende
e Lag MAO-A

Overgrepp

Misshandel o Mentala processer har ett

Tncest underlag i hjarnan.

. . G h dukt
Emotionell férsummelse ) ) o Gener oc ﬁ;enpro ukter Lo MAOA
) Personlighetsavvikelse styr nervcellernas :

Separationer funktion.

Férluster o Generna ensamma

Missbruk forklarar ingen psykisk

. . sjukdom.

Psykisk sjukdom ! N )
Overgrepp i
barndomen

9% Inga Sannolika Svara
361
363 Caspi et al, Science 2002

361

363

kér vi, tdnka kan
vi gora senare!

Deprimerad:
Vi klarar det
inte, ligg lagt,
vi drar oss
tillbaka!

Samlarsyndrom:
Materiella ting
kan ha ett

&Sverlevnadsvirde! Narcissist eller
psykopat: Allt dr
tilldtet i kampen for

Tvéngsmassig: €
overlevnad!

Vi kollar elden
en gdng till!

Mani: Paranoid: Generaliserat

Vi vill, vi kan De kanske vill oss &ngestsyndrom:

ADHD: vi 1"6rs! ! illa, s@ vi behover Vanta litet nu,
Why worry - nu vakta hela natten! det hdr kan

faktiskt g& illa!

Ormfobi:
Blir jag biten
sé dor jag!

Droganvindare:

Livet dr elandigt,

vi behaver hjdlp
att std ut!

Panikattack:
Helt adekvat “fight
or flight"-respons vid
mote med en bjérn.

Fig 1. Sverige i varlden

5
5
3
&
: -4
i
3

Traditionella varderingar

Overlevnadsvirderingar

Sjalvuttryck, individualisering

364

Négra or

och sjalvhjalp

375

d om behandling

Bli @terstdlld

behandla

Forbli &terstdlld

behandla och
forebygga

19
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En mdngd olika angreppspunkter - ju tidigare man kan
komma in med profylax/behandling desto bdttre

[2. Professionell behandling]

Potentiell

stressor A

3. Egenvérd (= ett klokt liv) |
[Liir‘aom] [AkTivering] [Mofion]

Copingfd;maga j [Gemenskap] [Kar-lek] {Jobbe‘r] {Alkohol] {Slappnaav]

4. Effektivt tdnkande

Sérbar ;
personlighet =>| Tolkning =

Emotionell | ==>| Fysiologisk

reaktion reaktion = futkdor

377

377

Undanrgj - om majligt - eventuella utlésande och
bidragande faktorer

= Konflikter

+ Psykosociala problem
< Missbruk

<+ Somatisk sjukdom

< Ldkemedel

Naégra sokvagar och
informationskdllor vid psykiska

besvar

382

382

Sex gyllene regler for god psykisk hadlsa
. Sov: Goda sémnvanor, 6-9 timmar/natt
. Knyt band: Till familj, vanner, medmdnniskor
. Motionera: Gdrna 3 x 30 min/vecka

. At Sunda kostvanor

SGmmlskonstens
ABC

. Fortsdtt ldra: Behdll nyfikenheten, testa nya saker
. Ge: Tid, kdrlek, uppmérksamhet

. KASAM: 56k meningsfullhet, begriplighet och
hanterbarhet (eget tilldgg)

Ref: Mental capital and wellbeing: making the most of ourselves in the 21st century, 20(7388 "

384 401
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Ldstips for psykoterapiintresserade

. .. : ia/Mina/M%C3%B6ten/ Samtalstips%20fr%C3%A
Jag vill ha ett vattentdtt system! ? %20 5va, 2@ 20T rvin%20Yalom pd

Terapins gava

e 500 0 b T s

RAd fér krisstédsarbete, modifierade frdn Terapins gdva av Irvin D Yalom

402 403

Att méta och stodja en manniska som mar daligt

Hur jag vill bemgtas: Hur jag inte vill bemétas:

Tycker du att alla patienter ska
bemotas och behandlas lika?

Varfar, eller varfér inte?

404 408

Hur kdnns det att vara Hur kdnns det fér patienten - och hur mycket
patient hdr? kommer jag att fd veta - om han upplever att...

™

.. jag inte bryr mig om honom?

..jag inte tycker om honom?

..samtalet trakar ut mig?

..Jag bara spelar en roll?

413

411 413

21


http://lorami.se/onewebmedia/Mina/M%C3%B6ten/Samtalstips%20fr%C3%A5n%20Terapins%20g%C3%A5va%20av%20Irvin%20Yalom.pdf

Psykmottagning, evolutiondrt perspektiv

415

Psykoterapi

Forskningen visar att
ur klientens synvinkel
dr det avgorande att
bli sedd, hord och
tagen pa allvar. Vi
kan d@ bérja ta ansvar
for oss sjdlva.

Tack till Jesper Juul

418

2020-01-31

“Vdlkommen hit - du har kommit
helt rdtt! Vi dr superbra pé detta.
Vi bdde kan och vill hjdlpa dig!"

416

“Bemotande” i ett notskal

o Ta pd allvar
a Visa respekt
o Var nyfiken och intresserad

o Se det goda hos den andre
a Bry dig pa riktigt

419

Hur far jag till ett bra mote?

o Séllan en fréga om teknik och metod.

o Gott hjdrta, sunt fornuft, tid och goda
kunskaper om psykologi och psykisk ohdlsa dr
det viktigaste.

a Kunskaperna ger dig sjdlvfértroende och
skapar frygghet och tillit hos patienten.
o Skaffa dig dterkoppling pé det du gar.

Slutsats?

Varje mdnniska dr unik och behaver bemétas
individuellt, vare sig hon dr frisk eller sjuk.

Viktigast dr alltid vér formdga till ett gott
allmdnmdénskligt bemétande.

Goda kunskaper om psykiska stdrningar kan hjdlpa
oss att bemata den med psykisk ohdlsa optimalt.

Eventuella metoder och rdd ska anvidndas med
omddme och sunt férnuft.

420

422
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Var litet NYFIKEN!

Om patienten sjélv far vélja

Kontakt - sedd, hérd och tagen pd allvar.
Visar att hen lyssnar och férstar.

Bryr sig pd riktigt.

Visar medkansla.

Arlig och genuin, gsmmer sig inte bakom sin roll.
Bekrdftar, accepterar och normaliserar.
Hjdlper mig férstd.

Ger &terkoppling.

Ser det som dr gott i mig.

Den andres beteende dr alltid meningsfullt...

..dven om vi inte alltid lyckas forsta meningen.

a
a
a
a
a
a
a
(=]
a

Lyssnar och bryr sig!

423 424

Kunde ldkaren ha férhindrat denna utveckling?

Uppfattat och tagit patientens rddsla pé stérre allvar - han ér
rddd fér att vara svért sjuk!

“Jag ser hur orolig du dr. Det mdste vara fruktansvirt att vara
overtygad om att ha MS med det liv som d@ skulle vinta.”

431

d = |
Radd = stressad Hér jag bara orden missar jag kanske allt det viktiga

Samarbetssvérigheter
Kan inte tdnka Ord
Tunnelseende f
Svérare att prioritera Kénslor
Sémre koncentrationsférméga L o
Minskad empatisk férméga
Sjdlvcentrerad Onsknmgar
Sdmre minne

*
Medvetna behov
L o

Kort sagt: man blir dummare dn vanligt!

Omedvetna, fundamentala ménskliga behov

433 435
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Vad menar vi med “empati“?

Empati i praktisk handling —

Skilj pa att
+ Férstd att en annan har det svart

» Férstd hur hen tdnker Vad behéver denna madnniska just nu?
+ Férstd hur det kdnns

+ Kdnna samma kdnsla som denne @
+ Bry sig om den andre och dennes kdnslor (sympati)

Hur kan jag hjdlpa henne med det?

438

438 439

Mer om empati i

Vem dr din frdmste ldrare?
praktisk handling

@‘a
=/

Hur kdnns det jag just nu
sdger eller gor for den andre?

440 442

Om vi har 6dmjukhet kommer
vi att se varje situation och Mind Full, or Mindful?

varje mdnniska som var
ldrare.

Sékaren nr 1/1986

446

444 446
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Var observant pa dina egna reaktioner och
kdnslor i samtalet

* Arg/férbannad? . Glad?

+ Ledsen? + Nojd?

+ Besviken? - Fantastisk?
+ Orolig? - Fordlskad?
+ Radd?

* Misslyckad?

Kdnslorna dar ditt roder, s@ var
tacksam for dem och lyssna noga

448 449

Vad gor jag med mina jobbiga kdnslor?

Férvrdnga

* Ingenting

Handla
Projicera

450 451

2020-01-31

Att vara anhorig eller hjdlpare

Man kanner sig

Avvisad

Ratad

Anklagad

Otillrdcklig

Skyldig

Radd

Dum Inget av allt detta
behéver vara ditt fel

eller ha med dig att

gora over huvud taget!

Osiker
Fértviviad
Hjdlplas
Trott

Skam - den svdraste kdnslan av alla?

Bra och ddliga patienter?

Kan eller vill inte.

£

God farmdga till
kdnslomdssig kontakt.

Kan provocera vart
behov av att betyda

Kul, gratifierande. nagot.

Nog kan jag ha ratt
att forvanta mig en

smula tacksamhet
for allt jag gor!

453

452 453
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Istdllet for att se sig sjdlv skyller man pd andra.
Man ldgger ut sitt eget problem pd négon oskyldig.

Fdga utvecklande - férhindrar personlig vixt och

Alternativet: Ta ansvar for sig sjdlv, sina tankar,

Projektion

utveckling.

kdnslor och handlingar.

Problemet med projektioner

Det ansvar jag inte tar
hamnar hos den andre som
skam eller skuld.

Sjdlv ldr jag mig inget och
utvecklas inte.

Ndsta patient riskerar
darfor att rdka lika illa ut.

2020-01-31

455
“You are entitled to your own
Ndr du sjdlv kdnner dig misslyckad: opinions, but not to your own
facts.”
o w s
Ta ansvar fér upplevelsen! ATt personen dr Jobbig" dr
en asikt.
N >
459
459 462
Det dr sjukvdrden som misslyckats
- infe patienten.
Nar patienten uppfattas rigid -
“féljer inte avdelningens rutiner” -
vem dr det egentligen som dr mest
rigid?
465 466
465 466
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"Suicidal, men inte
allvarligt psykiskt
sjuk, sa hon far ta

ansvar sjdlv."

Tvd “pésar" som mats

469

467

469

Var medveten om dina egnha behov

Tillsténd Behov
a Ensamhet o Fédoch ge

0 Besvikelse 0 Betyda ndgot
o Missngje o Uppskattning
a Irritation o Bekridftelse

o Kdrlek

Var medveten om dina egna kdnslor och behov

Dina otillfredsstdllda behov kan stdlla till
det i samtalet, om du inte dr vdl medveten
om dem och ser till att de inte omedvetet
styr ditt tal och handlande.

Du @r ddr for den andres bdstal

470

471

Vad behover jag sjdlv for att ge ett gott
bemétande?

Ndr riskerar jag att inte ge ett lika gott
bemdtande?

473

472

473



Tvé former av psykoterapi

“Supportive”

o Forscker inte fordndra
patienten.
Hjdlper patienten att
hantera péfrestningen med

hjdlp av de egenskaper och
resurser hen redan
besitter.

Undviker sjdlvinsikt och allt
som kan vicka dngest.

474

“Reconstructive”

0 Mdste @ndra ndgot hos
sig sjdlv om det ska ha
mer varaktig effekt.

o Forutsdtter 6kad
sjdlvinsikt.

o Kan vicka dngest. Inte
alltid s@ kul att mota sig
sjdlv.

474

Vdlja rdtt terapiform eller ratt terapeut?

Terapimetod A

Metod A,
bra
terapeut

enomsnittlig
effekt

Metod A,
sdmre
ferapeut

Terapimetod B

Metod B,
bra
terapeut

Metod B,
sdmre
terapeut

L

N T Vi vill instinktivt ta bort

I oo
STAND ITI den andres smarta.

V(( Men det kan vi inte.

Forsok istdllet hjdlpa den
andre att sta ut.

Vad utmdrker en bra psykoterapi?

o Den terapeutiska alliansen

) Terapeu‘rens kompetens
Omedveten, automatiserad hantverksskicklighet
= Skapar en tydlig och 6ppen relation till patienten
- Empatisk formdga
= Forstdr och respekterar patientens behov

| o Metoden

f - Ett integrativt synsdtt p& tekniken (viktigast dr vad som hjdlper
patienten)

= Tydlig bruksanvisning till patienten

= Exponeringen

a Patientens motivation

Lastips: Vad dr verksamt i psykoterapl (BJar'n Phlhps Rn/f Ho/mqwst)

= Upptdcker och reparerar brister i arbetsalliansen

Vad menas med “terapeutisk allians"?

Affektiv relationell komponent
inkluderande det kdnslomadssiga
bandet och anknytningen mellan
patient och behandlare.

2. Samarbetsaspekt - man dr Gverens
om behandlingens mal och medel.

Forskning visar att...

..avgorande for psykoterapiresultatet ar:

- Vdarme
- Empati
- Akthet

479

481

2020-01-31
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Kdrleksfulla kdnslor

{

Handling

2 som upplevs karleksfull
av den andre

483

2020-01-31

God kommunikation dr inte
fullt sd svart som det pdstds

Man kommer I8ngt genom att vara dkfta,
skapa fortroende, visa respekt, ta den
andre pé allvar och visa att man vill den
andre val.

Om jag bryr mig pa riktigt och visar litet
hyfs férlater patienten mig en hel del.

483

484
Hur kénns det for patienten - och hur mycket
kommer jag att fé veta - om han upplever att...
B o
.. Jag inte bryr mig om honom? Inneha”
..jag inte tycker om honom? [
..samtalet trakar ut mig? P rocess
..Jag bara spelar en roll?
485
486

485

Processens kvalitet avgér vardens kvalitet

-

Processen bestdr av

+ Kanslor

+ Stdmningen, "atmosfdren”

+ Tonfall

- Kroppssprak

- Det medvetna och det omedvetna

Alla reagerar pé processer, och ju simre
vi m@r desto kansligare dr vi.

488

Vi kan aldrig INTE

paverka den vi pratar
med.

Men vi kan vdlja
VILKEN inverkan vi vill
ha pé den andre.

==

489

489

29



Den stora hemligheten...

..ar...
22?2

?27?
..16jligt enkel, egentligen...

... forsok med...

..litet vanlig enkel...

..vanlighet!

490
Fér att hamna i rdtt utgdngslége...
Har du provat med att forsoka...
22?2?
l Y CKA OM din patient?
492

2020-01-31

...en sak till...
[
1
1}

..ha litet...

..KULI!

491

Hur ndr jag fram till den andre?

Jag mdste vilja personen vél fr att kunna hjdlpa.
Den jag tycker om vill jag vdl.

Férsok hitta ndgot att tycka om, respektera och
beundra hos den andre.

496

16-dringen pa villovdgar

Varfér skulle hon lyssna pé dig?

Det emotionella
bankkontot:

Det fortroende
och den trygghet

som har byggts
upp i férhdllandet ?

499

502
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Din allra stérsta insdttning?

Motivation dr grunden

Gor allt du bara kan for den madnniska som
stdllt till det, hamnat i kris eller mar ddligt
av ndgon annan anledning. ‘ Hjdlp den andre hitta ett varfor for
| de 6nskade forandringarna.
Tacksamhet och lojalitet dr konsekvenser!

508 514

Alla mdnniskor har behov, alla vill nagot
Den andre ska inte bara géra nagot

- hen ska vilja gora det hen gor!

Identifiera och tillfredsstdll
mdnniskors behov!

515 516

Onskan eller behov? Psykopedagogik

. - Hjdlp patienten och dennes ndrstdende att forsta vad
Onskningar diagnosen innebdr.

+ Ge konkreta rdd om hur patienten kan hantera och lésa
praktiska vardagsproblem.

+ Informera om mdjligheter till behandling och olika
former av samhdllsstad.

+ Formedla relevant informationsmaterial.

Bdde vill och
ehover

Behov

518 521
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Stétta pd rdtt satt

1. Det gdller att hitta rdatt balans mellan kraven
pd den drabbade och dennes faktiska
férméga.

2. Uppmuntra hennes kontakt med sjukvdrden.

522

Vad fungerar verkligen?

Ldra sig att kritiskt granska och
ifrégasdtta de depressiva tankarna.

Planera in trevliga aktiviteter som
skingrar tankarna.

522

Undvik tillfdlliga lattnader i 6vermatt ”

Alkohol och psykofarmaka
Mat

Arbete och trdning
Shopping

Sex

Ilska

Nar brustna hjirtan liker

Upprdtthdll de vardagliga rutinernal

524

Ge rdd - ibland

%

4
/ m,"
“'\./;

526

523

525

Hjdlp patienten rekrytera stod och
hjdlp frén sin egen flock

R4d fér krisstodsarbete,

Skaffa dig en invitation.
Skilj pd réd och goda réd.

Kom med ett erbjudande.
Fatta inte beslut Gt den andre.
Ta inte 6ver ansvaret.
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” Det dr ingen match

mellan er... ..ni ska lésa ett

\ problem tillsammans.
Ett gott rad

a ges utifrdn god kdnnedom om just den rddet
gdller, anpassat till just denna persons behov
och sdtt att vara.

framférs pd ett sdtt som gor intryck.
framférs en gang.

overldmnas till den andre som en majlighet att
overviga - inte som ett krav.

Vagra krigal

528 529
Vi vill varken ha berém
j t eller metoder
Vi vill ha dkta kontakt
och ndrande relationer
Y [ Y
|

531 533

Professionell, medmanniska eller bdde och?

https://www.youtube.com/watch?v=apzXGEbZht0&feature=yo

tu.bedlist=PLKDpGcqyj 58Y9KIDWtMUbNwIGQyI1CZhA

Vérdgivare: <——> Patient:

Professionell Professionell
Personlig? Personlig
Privat?? Privat

The "Still Face"
Experiment

536

535 536
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Vad menas med att vara “professionell"? Bemétandets kdrna - var “kommer” jag ifran?

Jag tdnker dela ut vdnlighet, omsorg och karlek i
proportion till hur trevlig den andre dr mot mig.
Hen far faktiskt bjuda till litet sjdlv!

eller

Gora det som dr bdst for patienten!

Jag ger alltid allt jag har att ge, eftersom
vem jag dr gor skillnad. Jag vdljer att ge
hela mig sjdlv, hdr och nu!

538

1

Vilka verktyg har jag? Vad géra ndr du inte vet vad du ska sdga?
o Kunskap %;}v;
e) ST ({7 ?f’ & Sdg att du inte vet vad du ska sdga.
o Empatisk férmadga Sty
o Medkdnsla Ew
o Akthet B .
o Humor - Be ddrefter den andre om rad.

fa
o Mig sjdlv och det liv jag levt |
Kdrlek!
541 543
1

Rama in "svéra" samtal

Fére samtalet:

+ Jag har en viktig sak jag behdver prata med dig om, och det
kan komma att kdnnas jobbigt en stund.

Under samtalet:

+ Tycker du att vdrt samtal kdnns okay for dig, eller dr det
ndgot jag kan géra bdttre?

Efter samtalet:
+ Berdtta for mig hur du har upplevt vért samtal.
* Hur tdnker du nu infor framtiden?

544 545
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Ar detta mgjligt? (X

Pamn"

Vem
bestdammer

over mina

) Kan jag VALTA?
kdnslor?

Kan jag vdlja 2 litet oftare?

Tack till Kay Pollak!

554 555

Varfor kdnner jag som jag kédnner?

Jr Hur jag FORHALLER mig till det
som hander mig i livet dr den

Tolkning/attityd/tanke avgorande kaTOI":\ for vilket liv jag
om det som hénder far.

. 4

Beteende/handling
styrd av kdnslan

557 558

n )

\[7 Var hjdrna har ett problem...

Den forsoker hela tiden skapa
helhet av skdrvor och fragment.
Storyn den kokar ihop later sd
fin, men dr den SANN?

560

560 561
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Kartan -
vér bild av
Terrdngen - virlden

virlden som
den faktiskt
ser ut

Visionen,
férvdntningarna
- virlden som vi

vill att den ska se
ut, hur det skulle
kunna vara

564

Vanligen vilmdende och vélfungerande manniska

Vad menar vi med att “férstd"?

Vdrlden som Den andres
vi tror att bild

den dr av virlden

Verkligheten

Vadrlden som
vi vill att
den ska se
ut

565

2020-01-31

Ofta mindre vilmdende och mer problematisk person

567

Hur uppstar diskrepansen?

@ Situationsrelaterat, t ex
/ vid stress, konflikter, hot

mot sjdlvbilden

Zs;\'zee"‘q Vér bild Sjukdomsrelaterat, t ex
Foktiskt av vid depression, psykos
varlden
ser ut
\ Personlighetsrelaterat,
forsvarsmekanismer
Uppvixtrelaterat, déliga férebilder
569
569

568

Svartsyn, pessimism, sjdlvhat,

Depression  wesip- hopplashet

Angestsjukdom wp

Angslan, oro, uppférstoring

Vanférestdllningar

Psykos —mmilp>

Autismspektrum g

ADHD iy

Svérigheter att ta andras perspektiv

Adekvat, men délig impulskontroll,
koncentrationssvérigheter

570
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17-drig flicka med ADHD och autistiska drag
@d dr kdnslan r‘e@

Overkrav, stress,
relationsproblem,
frustration

Kronologiskt 17 &r

Mentalt 12 &r

Lagom krav,
bittre relation

571 572

Hur kan vi reducera dissonansen? Vill jag hjdlpa eller paverka méste jag vanligen arbeta hér!

Virlden

som den

faktiskt
ser ut

Vér bild
av
vdrlden

Vidrlden

" Apt

Goda forebilder
Goda samtal ménniskor emellan
Reducera stress
Information och utbildning
Behandling av psykisk sjukdom
Psykoterapi

573 574

Sex bra vdgar/vanor for 6kat vdlbefinnande

Forsta frégan nér det skiter sig med nédgon

Ndrvaro i huet :

Vilka taskiga kartor och orimliga
forvdntningar ligger bakom och driver
beteendet?

Relativisera
Wi

Fokusera pa det positiva Humor och perspektiv

575 579
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Dysfunktionella
automatiska tankar
och tolkningar

Villkorliga antaganden

Grundantaganden

581

Kognitiva scheman och
grundantaganden

Hdndelse ezl
forvrdngningar

Automatisk
tolkning/tanke

Negativ
sinnesstdmning 582

581

Sortera dina uppgifter i rdtt fack - och ta
konsekvenserna av sorteringen

Sdg ifrdn,
eller It bara
Hyfsa kartan bli

“ Terrdngen
Sank

ambitionsnivén

-

Visionen

583

587

582

Att hjdlpa missngjda, stressade och allmdnt
problematiska manniskor

Hjdlp dem dtgdrda faktiska problem och missférhdllanden.
Hjdlp dem nyansera sina kartor.
Hjdlp dem till rimliga och realistiska férvdntningar.

Hjdlp dem hitta en lagom avvigning mellan samarbete och
integritet.

Hjdlp dem se fordelarna for dem sjdlva med att samarbeta om
rimliga saker pd ett bra sétt.

Hjdlp dem att ta hand om sin egen integritet.
Terrdngen

Kartan
Integritet Samarbete Visionen

586

Behaver han...

“Tough love", empowerment?
Tydligare krav?

Motiveras mer?
Mer sjdlvdisciplin?
Ta sig i kragen/skarpa sig/rycka upp sig?
Coachning/mentor/handledare?

589
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“Tough love", "empowerment”

Det lGter illal

Vad kan du gora &t detta?
Vilka alternativ har du?
Vad tédnker du géra Gt det?
Nar ska du gora det?
Vad tdnker du géra nu?

Hur kan jag hjdlpa dig?

590

Receptionist i ondd

Situationen i ett notskal

Patientens utgdngsldge

“Fel
Skam
Skuld

0 Minska lidandet

a Pl&gad Vér uppgift

a Olycklig a Minska skuld- och

o Sérbar skamkdnslorna

o Utlémnad o Hjdlpa patienten

o Réddd kdnna att hen dr
okay dnda

[w]

m]

o

o

Belastning

599

593

598

600

2020-01-31

Vill inte Kan inte

N7

L

%

Vill personen inte, eller kan hon inte?

Bekrdfta
S ————

Inse att det INTE handlar om:

Rdtt eller fel
Gott eller ont
Moral eller skuld
Svaghet eller styrka
Vilken sorts mdnniska man ar

Det handlar om en sjukdom!
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Hur fri ar den "fria viljan"?

Ett “fritt" handlande forutsdtter bland annat att
Vi formdr uppfatta och tolka omvirlden korrekt.
V@rt handlande inte styrs av depressiva- eller andra
vanférestdllningar.
Vi kan férstd konsekvenserna av véra handlingar.
Vi har inlevelsefsrmdga, s@ att vi férstdr hur vért
handlande upplevs av andra.
V@rt handlande inte styrs av outhdrdlig dngest.
Vi kan behdrska véra impulser.

Dessa forutsdattningar dr vanligen mer eller
mindre nedsatta vid allvarlig psykisk sjukdom.

601 604

Bdttre forslag

Stad och forstaelse
Medmansklighet
Information, psykopedagogik
Hjdlp att ta tillvara sina rdttigheter
Ldkemedelsbehandling
Psykoterapi (KBT)
Sjukskrivning/sjukpension

606 607

Tolknmg
Besvirlig Férhdllningssdtt
Viljestark = Krdva medgarlighet
Enveten = "Sdtta grdnser”
Manipulativ = "Visa vem som bestdmmer”
= Straff

Omedgorli
e Konsekvenser

Trotsig

Krdvande

Uppmdrksamhets-

sokande

Ouppfostrad Min tolkning

Bortskdmd vdgleder min
intervention

608 610

2020-01-31

"Jobbiga" patienter - férslag till utgdngspunkt

® e ©/ @9’

o Patienten gér sd gott han kan just nu. o

a Han har bara inte kommit pd ett bdttre
satt an.

o Kanske kan du ldra honom, med hjdlp av
“  litet autentisk terkoppling?

re’ S

“Svéara” patienter/beteenden

Oflexibla

Explosiva
Lattfrustrerade
Hdftiga vredesutbrott
Olydnad

Impulsivitet

Instabilt humor
Aggressivitet

Patientens explosiva beteende dr
Oplanerat.
Oavsiktligt.
Speglar en utvecklingsforsening i
formdgan till flexibilitet och
frustrationstolerans.
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Vilket synsdtt funkar bdst?

Den hdr madnniskan har inte ett rdatt
-> Hur ska jag lyckas dndra pd hela henne?

eller

Det finns en del fardigheter som ingen ldrt henne dnnu
-> Jag kan léra henne, en sak i taget.

2020-01-31

Beteendestdrning kan ses som bristande
fdrdigheter

Vad behéver denna ménniska forstd och ldra sig?

gl

Hur kan jag hjdlpa henne med det?

611 612
RC
Den avgérande frdgan vid "besvérlighet"
Ar detta beteende ndgot jag alls kan
paverka?
Den missngjde vill
Vad kan jag i sé fall pdverka, och vad dr nago‘f - vad? Ug
det bittre aft Igta vara? —
] 616
615 616
En fruktbar uTg&ngspunkT? Den besvirlige har ofta ingen aning om vad han
hdller pd med
Patientens beteende dr alltid meningsfullt...
..dven om vi inte alltid lyckas férstd meningen!
Undermedvetet
619
618 619
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“Hon dr bara ensam”

Besvarlig typ? 3 “ = e

Ddr stdr ju eft stackars ledset {/
och 6vergivet barn och bonar i1
om bekrdftelsel a

621

620 621

Integritet och samarbete Vad menas med att Kalle dr “"besvirlig"?

Samarbete
Anpassning

Integritet
Sjdlvhdvdelse
Individ

Originalitet

Grupp/samhdlle

Han gér inte som jag
vill?

Konformitet

Signal/symtom

625 626

Vad kostar det att vara med har? Vad kostar det att inte vara med hadr?

Hur mycket behover jag anpassa Utanférskap, ensamhet,

mig, hur mycket véld maste jag mobbning, brist pd erkansla,
géra pd mig sjdlv och mina utebliven Ion- och
vdrderingar, for att f@ vara karridrutveckling, ohdlsa...?
med?

630 631
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Tva vidgar som bir till helvetet

Sjdlvkansla,
sjdlvkdrlek,

' sjdlvrespekt
Social dngest,

fobisk
personlighets-
stérning

Samarbeta
med alla om
allt

Vdgra samarbeta
med ndgon om
ndgonting alls

Vara viktig
fér andra

Skuld, skam,
dnger och dngest

Acceptans,
gemenskap,
tillhérighet

632 633

Personligt ansvar

P

: =
- - Oppenhet sprék
Integritet @ S Integritet 3
@ &

Personlig
d @ w 7 \ % auktoritet
Sjdlvkarlek

sjdlvrespekt virderi Autenticitet
rderingar, ~ icit
ikfi “grénser” - dkthet, drlighet,
Vara viktig
for andra

Personligt ansvar

Socialt ansvar

oppenhet, kongruens
mellan inre tillstdnd
och yttre beteende

Sjdlvkarlek,
sjdlvrespekt

Sjdlvkdnnedom
634

634 635

Sjdlvkdnnedom

Psykisk sjukdom, personlighetsavvikelse och samarbetsfsrmdga
Vilken position du intar avgor vilken sorts
problem du kommer att ha i ditt liv Antisocial Depression
A
spergers syndrom (____S_o_ci_al_f;o_bi_ ----- 5
ADHD
_ Borderline S
7
Integritet Samarbete —_ Integritet @
Mani
Utanférskap, Overanpassad, <= Narcissism Parsf,’:ﬁf;";:;;"zf;%mg
odnskad, utnyttjad, €= >
odlskad, slutkord, < Paranoid pfsTiJr‘niﬂg> Fobisk p-stérning
ensam utbrand | | rattshaverist . STTTTTmTTTTTTT
636 637
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A ALV..
B VALJ STALV
) A
) t‘:\% " .annars vdljer
Samarbeta om rdtt \ 2 nagon ANNAN
saker, lagom mycket, av o ét dig!
ratt skal, for att du \Q ©p
sjdlv véljer det = ) -
4 n n
638 639
638 639

(AR [ L 2 0 COACHA DE DU UMGAS MED - TALA OM
VAD DU BEHOVER OCH VILL HA!

Snack - du mdste
ndstan ingenting.

Du vdljer det.

640 643

"Grdnser"”

"Jag vill..."
Jag vill inte.."

"Jag tycker inte om.."
"Jag vill hellre...”

"Jag foredrar att.."

“Jag hinner inte.."

645

644 645
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Falsk dikotomi?

Hag integritet och hdgt
sjdlvintresse helt okay...
..OM det kombineras med hég
omsorg om den andre!

Vi dr BADA viktiga! Det ska
bli bra fér mig OCH den
andre.

U

"Win-win", "sund narcissism”
646

Gér det att "flytta” den andre mot mitten?

Integritet

Insikt
+ Forstdr han var han befinner sig?
+ Kan han annars formds forst@?

Motivation
« Vill han byta position, dvs férdndra sig?
+ Vad skulle vinsten vara fér honom sjdlv?

Férmdga

+ Kan han forflytta sig? 647

646 647
Var har du din medarbetare? andel av de
anstillda
Samarbetar hen for mycket eller for lite?
Samarbetar hen pé ett sdtt som dr bra eller ddligt for hen? o o o L
Samarbetar hen om rdtt saker? Gar att fd att fd ordning pdl
. dareto® bt -
Integritet Samarbete univer| almec® "t ’7°pp/‘-,-§.a fal
Medarbetarens position dr avgsrande for
Chefens insatser 6Grad av besvirlighet - brist pd
648 vilja och/eller formdga
648 649

Stress och

stressre.ln‘\'ef“ld
ohdlsa

651

Fran stressad till sjuk -
direkta och indirekta effekter  gnsom skild,
délig ekonomi, 1&g

Stress <= social status,
vantrivsel pd
gj jobbet...

Ddliga
levnhadsvanor

654



Stressutldst psykisk ohalsa

Akut och

Akut stressyndrom (duration mindre dn en ménad)
(> @n en ménad)

Langvarig stress, utan Stressreaktion (lindrig)
dterhdmtning Maladaptiv stressreaktion (mdttlig)
Utmattningssyndrom (svér)
Somatisk sjukdom, t ex hjdrtsjukdom

Ldngvarig stress, med
personlig forlust/krdnkning

Utmattningsdepression

Akut personlig Anpassningsstarning
forlust/krdnkning, utan Maladaptiv stressreaktion
féregdende ldngvarig "Reaktiv" depression
Gverbelastning

Overbelastning inom Utbrdndhet, “burnout”

vérdande yrke, med Ev. "wornout” (vid mindre prestationsbaserad
oférmdga att ge god sjdlvkadnsla)

vérd/hjdlp

655

Att vara "stressad”

=
3.°
g1

@
<
o

L&g faktisk Hog fak
belastning belastning

Buiuiselaq
pas|ddn beq

657

Foljder oV |dngvarig
ove[‘beiﬂstn‘ng

utbridndhet
Utma‘rtnmgssyndmm

664

1.
2
3
4

656

Kognmv stress
Detta borde inte hdnda.
Det far inte vara sd har.
Detta dr ordttvist.
Man dr taskig mot mig.
Jag klarar inte det hdr.

Ger frdmst “kognitiva”
effekter - missngje,
bitterhet,
personlighetspdverkan,
uppgivenhet, cynism.
Kan leda till sjuklighet.

658

Stressrelaterad psykisk ohdlsa (ICD 10)

Anpassningsstarning (F43.2)
. Akut stressyndrom (F43.0)

. Posttraumatiskt stressyndrom (F43.1)
. Utmattningssyndrom (F43.8)

2020-01-31

Lakartidningen nr 36 2011 |

Fysnologlsk" stress
Hjdrna och kropp kérs pd
Gvervary.

Férsummar biologiska behov
- somn, hjdrnvila, kost,
avspdnning.

Stress utan &terhdmtning
stor de rent biologiska
funktionerna -
dteruppbyggnad och
reparation av kroppen.

Leder till
utmattningssyndrom och
annan ohdlsa.

Ger hjdrnskador pé sikt.

inte ofarligt att arbeta med méanniskor

Martyrskap
Byrdkrati
Sjukdom

= utbrdndhet
= utmattningssyndrom

= depression
Personlighetsfardndring
= kdnslomdssig avtrubbning
= moraliska defekter

= bitterhet och cynism
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Hur blir vi av for mycket stress?

Tunnelseende Cyniska
Férsvarsinstdllda Somnproblem
Rigida Okad |judkanslighet
Irritabla Minnesproblem
Lattkrdnkta Koncentrations-
Aggressiva svérigheter
Intoleranta Nedstdmdhet
Trotta Angest

Uppgivna Kroppsliga besvar

671

Den trotta patienten

Trétthet

Exponeringstid for stress

674

Burnout enligt Maslach

1. Utmattning
2. Distansering -> cynism

3. Minskad personlig effektivitet

678

2020-01-31

673

Ett vanligt scenario

Sjukskrivning

— Tilltagande
. / / fysisk och
Trotthet \ s
Spéinning utmattning

Smirtor i

rérelse- Nedstimdhet, ngest

organen

Akut férsamring,
“jag har gatt i
viggen”

Sémnstérning

Bréstsmirtor, tryck
Sver brostet, yrsel

Minnes- och
koncentrationssvarigheter

Kriterier for utmattningssyndrom

Hag stress minst sex manader

Symtom minst tvé veckor

Brist pa psykisk energi eller uthallighet dominerar

Minst fyra av foljande varje dag minst tvé veckor
Koncentrations- eller minnesstorning
Kan inte hantera krav eller gora saker under tidspress
Emotionell labilitet eller irritabilitet
Somnstorning
Pataglig kroppslig svaghet eller uttrottbarhet

Kroppsliga symtom - muskelvark, yrsel, hjartklappning,
magproblem, |judkénslighet

683
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Utmattningssyndrom - en balansmodell Vanliga féljder av ofsrmdga att finna en bra balans

mellan egna behov (integritet) och arbetsgivarens

Underliggande sdrbarhet |
- Gener

+ Tidiga livshdndelser ‘
+ Senare livshdndelser

Aktuell stress/ Fysiokl:&sk
péfrestningar reaktion

Friskfaktorer
+ Aterhdmtning
« Somn

« Fysisk trdning

* Kost

+ Socialt stod

« Tolkning/upplevelse

Coping
Kontroll
KASAM
Personlighet
Sjdlvkdnsla

684

Anpassning

Mer langdragen dverbelastning

Utmattnings-
syndro

Orsakas av langvarig
overbelastning pa arbetet

Ofta dven belastning privat
Utmattningssymtom
Fysisk trotthet

Utmattnings-
depression

Langvarig stress

Ofta utl6sande forlust eller
personlig krinkning

Utmattningssymtom

rotthet Tydligare depressiva symtom

Nedstamdhet
Eabilitet icritabilitet Sjélvanklagelser, skuldkénslor
Kroppsliga symtom DysAterAframtidssyn
Gar ibland akut "in i viggen” Aptitforlust

Déds- och sjalvmordstankar

686

Ta itu med din stressrelaterade ohdlsa?

Symptom

1

Situationen som skapar symptomen

1

Personen som finner sig i situationen som skapar symptomen

1

Bakgrunden och historien som skapade personen som finner
sig i situationen som skapade symptomen

692

férvdntningar (samarbete)

“Utbréndhet”
+ Kdnslomdssig

685

687

695

utmattning
Avstdndstagande frén
arbetet (cyniskt,
distanserande
forhdliningssdtt)
Minskad effektivitet

Utmattningssyndrom

« Léngvarig sémnstérning

+ Stor trétthet och
energibrist
Minnesstérningar och
andra kognitiva
storningar
Minskad effektivitet i

i arbetet arbetet

Varfor dr det svart att arbeta vid UMS?

. Stresskanslig

— Fungerar ofta vél under lugna férhdllanden, men vid
belastning framtréader ofsrmdgan.
— Kan inte ldgga in en hégre vixel vid skade krav.

Svéra kognitiva stérningar, nedsatt
arbetsminne, nedsatt exekutiv funktion

— Svdrt forstd komplexa situationer och finna
adekvata handlingssatt.

3. Energibrist, uttréttbar redan vid lag

belastning
— Forlamande trotthet.
- Kan inte sova, inte vila, inte dterhdmta sig.

Vilka drabbas?

".. en évervikt av unga till medeldlders
kvinnor, ambitiésa, vilbegdvade och
framgdngsrika, som under en ldngre tid
envist fornekat och kampat emot
kroppens och sjdlens varningssignaler
innan de brutit samman.”

Lars Tauvon, Lakartidningen nr 46 2007
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Behandling av utmattningssyndrom
1. Back to basics! Ldra sig 2. Socialt stéd
leva ett normalt liv igen 3. Samtalsbehandling
) ;\‘:T:m 4. Avspdnningsmetoder
_ 5. Arbetsinriktad d om
_ a?: S rehabilitering Ta _han. ﬁ‘V
o (i 6. Lakemedel dig s}
- Fritid
- Familj
- Struktur
- Regelbundenhet
== 701
701 714

Tar jag hand om mig som jag bér?
- C S, :
Private victories preceed public victories

skulle jag kunna férbdttra?

Kan reglera din egen stress

? ; Dryck?
| Should I workout today? [

Soemn?
Klarar att hjdlpa andra reglera sin stress v_”',]? E3
Fritid? e
Ngjen? l )
Motion? ; | oAy
Go workout.| < Shonsd.
Stress?
<
1 729
725 729
Sex gyllene regler for god psykisk halsa Den som har sovit gott kan férsdtta berg!
. Sov: Goda sémnvanor, 6-9 timmar/natt
. Knyt band: Till familj, vénner, medmanniskor Hadlsolista, prioriteringsordning
Somn
. Motionera: Gdrna 3 x 30 min/vecka sémn
Somn

. At Sunda kostvanor

. Fortsdtt ldra: Behdll nyfikenheten, testa nya saker

1
2
3.
4. -
5
6

Motion, kost, ngjen, fritid osv

. Ge: Tid, kdrlek, uppmérksamhet

. KASAM: 56k meningsfullhet, begriplighet och
hanterbarhet (eget tilldgg)

Ref: Mental capital and wellbeing: making the most of ourselves in the 21st century, 2008

730 731
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Jag dr viktig och védrd att
ha det bral

Fraga forst varfér du gor sa

mot dig sjdlv!

733

2020-01-31

AKTUELLT-START NYHETER PATIENTSAKERHET KULTUR  MANNISKOR & MOTEN

SENASTE Landstingen gir pius

Slagen i jobbet - en akutlikare
beriittar

kare kan ibland méta aggressivitet

- - -
|_a|(a|t|dn|ngen B [ ——

734 735
“Det handlar om att man kommer med olika
bakgrunder och olika forvdntningar till mgtet sr di il
mellan patient och ldkare p& akuten. Om man Ta ansvar for 1g sjalv
envisas med att behdlla sin egen syn pa
saker, da blir métet ju jdttedaligt.”
736 737
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VALT
N STALV
> Y72
Annars vdljer
ndgon ANNAN at
dig!

738

Vad utmdrker en frisk, sund och
vdlfungerande personlighet?

+ Trivs med sig sjdlv och livet

+ Kommer vdl 6verens med andra

+ Hittar en hdlsosam balans mellan egna och
andras behov

+ Humor, perspektiv och flexibilitet

+ Tar ansvar for sig sjdlv och sin inverkan
pé andra

=

738

Personligt ansvar - att ta ansvar for mig sjdlv

Vad jag sdger
Hur jag sdger det
Vilka signaler jag sdnder ut
Hur det kdnns for andra att vara med mig
Hur jag paverkar andra
Vem jag dr i vdrlden

740

Oval

Sdg vad du tycker och vill, sdag “ja"
eller "nej", pd rdtt stille, pd ratt
sdtt, av rdtt anledning.

742

739

Personligt ansvar

: /%

) Personligt
Oppenhet @ sprék
Integritet

Personlig

auktoritet
'w ﬁ Behov, ici

Autenticitet

9"“"53" - dkthet, drlighet,
oppenhet, kongruens

mellan inre tillstdnd
Sjdlvkdnnedom

Sjdlvkarlek,

och yttre beteende
sjdlvrespekt

741

“Jag vill..."
Jag vill inte.."

"Jag tycker inte om.."
"Jag vill hellre.."

"Jag foredrar att.."

"Jag hinner inte..."

743
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“Kommer inte
att hdnda"

Var frdamsta
stresskadlla dr
samtidigt var

storsta mojlighet -

andra mdnniskor!

746

744

Hur &@r vi mot varandra
har?

747

746

Vilj kollegor

748 i
e o e i e e ]
el

750

Maxa ditt sociala stad

Farsak inte klara livet sjdlv
Prata med dina vénner, pg riktigt.

Be om hjdlp med allt svért och viktigt.
Starta en "livskvalitetsgrupp”.
Skaffa dig en mentor.

Be att 8 starta en kollegial samtalsgrupp.

751
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Kan det vara s@ att...

Kan det vara sé att...

Varje mote dr ett tillfdlle att uppleva glddje och
mening?

..varje méte med en annan
mdnniska dr en mgjlighet for mig Varje mste med en annap ménniska o en molighet

fér mig sjdlv att bdde ge och fd ndgot

Jag har ndgot att ldra av varje ménniska jag
maoter?

752 753

Om du barjar md allt sdmre - kommer ndgon
att mdrka det och ta upp det med dig?

Hur kdnns det for den andre...

..om han kdnner att han tillfor mig
ndgot vdrdefullt, att jag blir glad
av aft vara med honom?

Varfor har inte alla arbetsplatser
kollegiala samtalsgrupper?

754

Symtom, KEDS (Karolinska

Exhaustion Disorder Scale)

Somnrubbningar Insomningssvérigheter, for tidigt
uppvaknande, stort somnbehov, trott trots )
mycket ssmn Koncentration

Minne

Kroppslig uttréttbarhet

Uthdllighet

Aterhdmtning

Kdnslopdverkan Olust, dngest, nedstdmdhet

Interpersonellt Irriterad, sur, arg, missngjd, tycker simre
om andra, konflikter, cynism, arrogans

Somn

Overkinslighet for sinnesintryck
Upplevelse av krav

Irritation och ilska

Energiproblem Overaktivering, trotthet, allt tar emot

0V ® N O AW

Kognitiva symtom Minne, koncentration, handlingskraft,
kdnslighet for |jud

Kroppsliga besvir Vark, trotthet, yrsel, illamdende,
magbesvadr

756 757
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Hur vet jag att jag inte dr pd vdg att v
kéra slut pa mig sjdlv?

Sover gott, vaknar utvilad )
Tycker om ménniskorna

omkring mig

Gott humdr, positiva kanslor,
ingen oro, kul med en ny dag

758

Jag kan inte vara pd jobbet Gtta
timmar om dagen utan att ha kul.

Sd jag ska se till att det inte
blir sdl

N

760

De viktigaste strategierna fér
stresshantering pa arbetsplatsen

Frihet, kdrlek och mening

Socialstyrelsen 2003

763

Rigiditet och
tunnelseende

Missndje

Brist p&
humor och
empati

759

En god arbetsplats férebygger utbrdndhet

Rimlig arbetsbelastning
. God kontroll 6ver arbetssituationen
. Adekvat belgning
Bra arbetsgemenskap
Klara riktlinjer for befordran, rattvisa
. Inga virdekonflikter, meningsfullt arbete

Maslach och Leiter

762

Recept for ett lyckligt liv

Bli tagen i ansprék, helt och

fullt, for ett syfte storre dn
mig sjdlv.

764

2020-01-31
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935

Q
_—

Mycket “stress”

“
handlar egentligen
om vantrivsel pd
jobbet.
D@ hjdlper det inte
att jobba mindre -

du mdste ANDRA
pa négot!

B

och sTressrzlntarude

uma-
Tra syn drom
sstarning
m
yndrom

Anpassning
Akut stressyndro
Traumatisk’r stress

Post

UTBRANDHET BEROR INTE ALLTID PA FOR MYCKET ARBETE

Bristande aver dl Ise med de férvi man sjdlv har.
Fér svdra uppgifter, orimliga krav och férvantningar.
Understimulering och uttrékning.

Beléningen uteblir

0 Resultaten uteblir, man ndr inte det man foresatt sig, brunnit forgaves.

a Fér litet &terkoppling, man ser inte sina resultat.

a Man fér for litet tillbaks, for litet kanslomdssig naring.
Konflikter med kollegor, ledning eller kunder.
Negligering och krdnkningar.

Allmént délig sté@mning pd arbetsplatsen.

Vantrivsel med arbetsuppgifter, kollegor och kunder.
Man ser ingen mening med det man gor.

Kompromisser och konflikter mellan arbetets krav och den egna
integriteten.

Vilka av dessa problem riskerar du?

766

[ |

2020-01-31

Andreas, 24 ar

+ Trdnar karate
+ Tar anabola steroider
+ Alltid bevdpnad

+ 83 kg, 175 cm
+ Torterad i hemlandet
+ Svért att lita pé andra

Kdnner sig rdadd och hotad

8-

Kommer till Serafen med
kniv i fickan

* Hatar sig och sitt liv

Trauma- och stressrelaterade stérningar i
DSM-5

+ PTSD
+ Akut stressyndrom
*+ Anpasshingsstorningar

I avsnittet om psykisk ohdlsa hos barn och unga aven:
* Anknytningsstérning med social hdmning
Anknytningsstorning med social distansloshet

941

944
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Anpasshingsstorning (F43.2)

QOdnskad fordndring i ens livssituation, t ex férlust av
relation, misslyckanden, sjukdom, svar krénkning.
Livskris som drabbar en kdnslig mdnniska eller traffar
en om punkt.

I normalfallet “sorg” eller "krisreaktion” utan
sjukdomsvalor.

Ibland nedstdmdhet, oro eller beteendeférdndringar
som &r mer uttalade eller ldngvariga @n forvantat
men dnd@ inte uppfyller kriterierna for depression
eller annan diagnos, kallas d@ “anpassningsstdrning”.
God prognos.

Férstdelse och r@dgivning vanligen tillrédckligt.
Suicidrisk behgver uteslutas.

N >
ikartidningen nr 36 2011

Posttraumatiskt stressyndrom

Den traumatiska hédndelsen Gterupplevs i form av pldgsamma
tankar / minnesbilder, mardrémmar eller flashbacks.

Pdminnelse om traumat leder till intensivt obehag. Undviker
dédrféor allt som pdminner om traumat.

Bestdende tecken pd verspandhet i form av t ex.
sémnsvdrigheter, vredesutbrott, koncentrationssvérigheter,
overdriven vaksamhet, ldttskrdamdhet.

+ Generell kdnslomdssig avtrubbning vanligt - nedsatt vitalitet,

nedsatt inftresse, kansla av likgiltighet och frdamlingskap infar
andra mdnniskor, begrdnsade affekter, avsaknad av
framtidstro.

2020-01-31

Akut stressyndrom (F43.0)

Ett akut livshotande trauma.

Starka, snabbt vixlande, inadekvata affekter, skrdck,
fértvivian, dngest, aggressivitet.

Tendens till dissociation, med ofrmdga att tolka
verkligheten korrekt vilket kan leda till irrationellt
beteende.

Isoleringskdnsla.
Somnstorning.

Kan ibland g8 ver i ett posttraumatiskt
stressyndrom, PTSD.

N »
kartidningen nr 36 2011

Posttraumatiskt stressyndrom

+ Utsatt for exceptionellt hotfull/katastrofal situation

(dad, allvarlig sjukdom, hot, véldtdkt, incest,
naturkatastrof, tortyr, gisslan, koncentrationsldger,
bombning) och reagerat med intensiv radsla,
hjdlploshet och skrdck.

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 anvindas efter traumatiska

hdndelser for att forebygga PTSD!
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Forslag till "behandlingstrappa” vid masstrauma

Alla:

St4d - vadnner, familj, lokala myndigheter och
frivilligorganisationer

\/

Okontrollerbara symtom trots stod:
Traumafokuserad kognitiv beteendeterapi

Debriefing kan férvérra tillstandet och
rekommenderas ej vid masstraumal!

956

Om att hjdlpa et
medmanniska ! kris

958

Att hjdlpa ndgon i kris

Vilken betydelse har det intrdffade
for den drabbade?

Fragan han stiller sig dr:
hur blir det nu?

981

2020-01-31

Stod- och samtalsmajligheter

"Debriefing”.

"Avlastningssamtal”.

"Teknisk debriefing": renodlad genomgdng av
hdndelsefarlopp och insatser. Ingen bearbetning ->
ringa tfraumatiseringsrisk.

Informell “time-out” ddr personalen triffas och
pratar om det intréffade.

Individuell samtalskontakt nér s@ behévs.
Kamratstodjare.

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.

974

Deft dr verkligheten och framtiden som dr problemen
vid en kris!

Vazcen Framtiden

Forlust

983

Inte
huvudproblemet
har.

Men méste ritas
om.

Kaos, i
spillror
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Din andra uppgift

Hjdlp den drabbade att dra RATT
slutsatser av det som hdnt!

Acceptans,
utveckling,
okad talighet

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

Depression,
PTSD,

 suicidalitet, = Okad sérbarhet
dngest, missbruk fér nya

Funktions- o
péfrestningar

nedsittning

999

Din tredje uppgift

Folj krisens forlopp

Grad av
psykiska
reaktioner

!

Handelse

2020-01-31

Ndgra vanliga féljder av stora pafrestningar

+ Sorg

Krisreaktion/anpasshingsstarning/maladaptiv
stressreaktion

+ Utmattningssyndrom
- "Utbrdndhet”

Depression

+ Akut stressyndrom
+ Posttraumatiskt stressyndrom

Kroppslig sjukdom

Symtomen 6verlappar

Nedstdmdhet Angest Aterupplevande
Pessimism Lo Undvikande
Skuldkénslor  S0mnstorning Vaksamhet

AR Koncentrations- A a
Likgiltighet P Overspdndhet

Depression (forlust) PTSD (trauma)

1000

Undvik tillfdlliga lattnader

Alkohol och psykofarmaka

Maf Nar brustna hjirtan liker
Arbete och trdning g i
Shopping

Sex

TIska

Uppratthdll de dagliga rutinernal

1003
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Den som dr i kris kan behova professionell hjdlp vid

Ihdllande sémnstarning
Stark dngest dagtid
Psykotiska reaktioner
Depression
Sjdlvmordsrisk
- Pdtagligt hdmmad eller férsenad reaktion

- Overdeterminerad reaktion p g a tidigare svart
trauma eller aktuell personlighetsstérning

gipoldra och
depressiva
syndrom

1019

2020-01-31

Hall liv i patienten!

Suicidforsok
Suicidmeddelanden
Suicidplaner
Suicidavsiktplaner
Suicidtankar

Dodsénskan
Hoppléshetskansla
Nedstamdhet

Video
Nagot att tala om

med Thomas Ungewitver

ocn Jah walinager

1021

1021

Vad dr egentligen en depression fér ndgot?

En sjuklig sdnkning av
stdmningsldget med nedsatt
férmdga att kdnna lust och
intresse

Kommer ofta - men inte
alltid - i avgrdnsade skov

Ofta livsldng sjukdom med
dterkommande episoder
Ar ibland en del av bipoldr
sjukdom

Kriterier for egentlig depression

Minst fem av féljande, minst tva veckor

+ Nedstdmdhet eller irritabilitet

- Minskad férmdga att kdnna glddje och intresse

- Aptitstérning/viktférdndring (alternativt utebliven
for @ldern normal viktuppgdng)

+ Somnstorning

+ Psykomotorisk stérning

- Energiléshet

+ Kadnslor av vdrdeléshet eller skuld

- Svdrighet med koncentration, tdnkande, beslut

+ Tankar pé@ déd, dodsénskan, tankar och planer p&
sjdlvmord
1023

1023
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Hur blir man av att ha en depression?

Irritabel, argsint, lynnig, sur, lattstott och allmdnt
overkdnslig...

..eller likgiltig, uppgiven och sjdlvfarsjunken.
Svar att f& 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 hjlp.

Maskerad depression

a Pseudosomatisk depression

a Pseudoneurotisk depression
a Pseudodemens hos dldre

0 Beteendestarning hos yngre

1027 1029
1027 1029
“Manlig depression”
vVide€0
0 Sdnkt stresstolerans a Oftare suicid L b e s .
a Utagerande o Sdmre insikt om sitt Kararing scen 1 och ¥
0 Aggressivitet med hjdlpbehov
bristande impulskontroll a Mer sdllan kontakt med
0 Antisocialt beteende sjukvérden = -
0 Missbruksbendgenhet 0 Sdmre medverkan i —
0 Depressivt behandlingen ™) OJL/q
tankeinnehdll
B
1036
1031 1036

Mani dr depressionens motsats

Den kliniska bilden prdglas av

. Eufori, irritabilitet och/eller expansivitet
Forhajd energinivé
Nedsatt sémnbehov

A + /,TL%,/\

Okad sjdlvkdnsla € 2 .'),&
Snabbhet i tal och tanke - =~
Okad kreativitet — )
Okad libido ar<si
Omdomesléshet L Q{

Patientens handlingar d@r ofta omdomes|osa
och patienten kan senare bittert fa angra
vad hen stdllt till med.

1040

Hur behandlas depression idag?

o Psykoterapi
0 Stadterapi
0 Kognitiv /beteende/terapi
0 Psykodynamiskt orienterad terapi
0 (Interpersonell terapi)

Psykofarmaka
0 Antidepressiva m fl

o ECT - elektrokonvulsiv behandling

e Ljus

Fysisk aktivitet

1060

1040

1060
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Depressionsbehandling (SBU) Sammanfattande modell fér depressionsbehandling
ECT
. Alltid: Ldkarbedsomning, stodjande
God psykoterapi 222 (¢j provat) samtalskontakt
effekt ==
placebo fakemede! Vanligen: Antidepressiv medicinering
Dartill: Atgdrder riktade mot problem och
utlosande / vidmakthdllande faktorer
Délig
effekt Ibland: Psykoterapi
Latt Tack till Marie
. Asberg, KS
depression
1063 1064
1063 1064

Varfor blir jag inte bra?

Slarvar med medicinen? Illa!
Déligt fungerande kontakt med vdrden?  Rétta till eller byt!
Dricker? Sluta! .. ar
n som
Svdra levnadsvillkor, ohdllbart leverne? Atgirda, sok stod! Om 011' hJGl pa de
Stindiga konflikter? Knepig ldggning? Psykoterapi? depr‘ﬂ“ﬁ'f'ﬂ
Annan diagnos, T ex bipoldr sjd eller Ta upp till diskussion
ADHD? med lakaren.
Fler diagnoser samtidigt? Ta upp till diskussion
med ldkaren.
Svdrbehandlad depression? Podngtera att du inte
ar fullt aterstdlld
annu!
1065
1065 1066

Undersékning for vardintyg

Fér foretas av legitimerad ldkare om det finns “sklig anledning'
(48).

Polishandrdckning kan ibland behava tillgripas fér att kunna
bedsma patienten. Fér endast bestiillas av leg ldkare i allmén

tjdnst (47§). OBS: vdrdens initiativ hdr.

1105 1111
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Polisomhdndertagande (478)

Om det finns skdlig anledning att anta att négon lider av en
allvarlig psykisk storning och dr farlig for annans personliga
sikerhet eller eget liv eller i 6vrigt behéver omedelbar hjdlp, fér
polismyndigheten tillfdlligt omhdnderta honom eller henne i
vintan pé att hdlso- och sjukvardspersonal kan ge honom eller
henne sddan hjdlp. Den omhéndertagne fér foras till en
sjukvérdsenhet som kan ge stéd och behandling. OBS: Polisens
initiativ hdr.

1112

“Allvarlig psykisk stérning”, exempel:

Psykos, oavsett orsak (forvirring, tankestérning, hallucinationer
eller vanforestdllningar)

Alkoholpsykos
Drogpsykos
Svdrartade abstinenstillsténd
Demens med pétagligt stort beteende
Atstorning?

Mani

Depression med sjdlvmordsrisk

Allvarlig personlighetsstérning med impulsgenombrott av
psykotisk karaktdr

Starka krisreaktioner

Utvecklingsstarning eller annan hjdrnskada med svéra
orosutbrott

1116

Hur gor man praktiskt?

Vidtalar omgdende likare pd arbetsplatsen om du arbetar i
sjukvdrden och det gdller en patient.

Tar patienten i hampan och uppsdker ndrmaste akutmottagning.
Ringer ldkare p& patientens vérdcentral och beskriver ldget.
Ringer lokala jourverksamheten och beskriver ldget.

Ringer SLL"s vuxenpsykiatriska akutmottagning vid St Géran och
beskriver ldget.

Vid fara for patienten eller ndgon annan: aldrig fel att ringa 112
direkt och be att f& bli kopplad till polisen.

1124
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Férutsdttningar for tvangsvard (38§)

Tvéngsvérd f8r ges endast om patienten lider av en allvarlig psykisk
starning och pd grund av sitt psykiska tillstdnd och sina
personliga férhdllanden i évrigt
1. har ett oundgdngligt behov av psykiatrisk vrd, som inte kan

tillgodoses pd annat sdtt dn genom att patienten dr intagen pé en
sjukvdrdsinrdttning fér kvalificerad psykiatrisk dygnetruntvard
(sluten psykiatrisk tvéngsvérd), eller

behéver iaktta sdrskilda villkor fér att kunna ges nédvindig
psykiatrisk vard (6ppen psykiatrisk tvdngsvard).

En forutsdttning for vérd enligt denna lag dr att patienten
motsdtter sig sddan vérd som ségs i forsta stycket, eller det
till f61jd av patientens psykiska tillsténd finns grundad
anledning att anta att vérden inte kan ges med hans eller
hennes samtycke.

Négra tillstdnd som inte kommenteras sdrskilt

ADHD
Autismspektrumstorning

Personlighetsstorning utan impulsgenombrott
av psykotisk karaktdr

Handikappande tvéngssyndrom
Atstorningar

1117

Den sjﬁlvmordsnﬁm patienten

dma risken for
d och hjﬁ‘Pﬂ deni
riskzonen

om att be!

sjalvmor

1126
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Varje psykiatrisk patient...

..skall betraktas som en potentiell
sjdlvmordsrisk innan undersckning
och bedémning skett!

1128

1127 1128

. . . Vaga fréga
En patient med sjdlvmordsrisk...

Var inte rddd fér att frdga om dédsénskan

..skall betraktas som ett akutfall av och sjdlvmordstankar!

samma dighitet som kirurgins
akuta buk och medicinens
hjdrtpatient, och ér alltsé i behov
av akut omhdndertagande!

Patienten vill oftast skona oss frén att héra...

S

..s8 gor det majligt for patienten att svara drligt!

1129 1131
. " .. " T
Patienten som “suicidhotar”... R llicidal intention
o | Ingen dodscnskan, Absolut dédsonskan,
A rop pé hjdlp, ser ingen utvdg, vill
.. ar‘ ka ns ke su I C I dal . kommunikationsmetod bara dé

Ambivalens!
Var i processen?
Grad av suicidal avsikt?
Syfte? Kommunikation? Apell? Aggressivitet?
Vilka alternativ finns?

1133 1135

1133 1135
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90% av alla suicid har sin
bakgrund i depression,

alkoholism, stress eller
krisreaktioner

1136

2020-01-31

“Hon dr bara ensam”

Att vara ensam dr inte sé
"bara". Snarare dr ensam
det jdvligaste en manniska

kan vara.

———— ]
| |

4

Ta ensamheten pd allvar
och farsack hjdlpa patienten
med den. 1138

\(7 En “suicidriskbedémning” dr
aldrig bara en bedémning!

Varje samtal inverkar ofrdnkomligen
p& patientens grad av suicidalitet.
Fragan ér inte OM du ska paverka

denna risk, utan I VILKEN
RIKTNING!

—-=

1139

1139

Akut inldggning

+ Sjdlvmordsrisk.

- Depressiva vanforestillningar eller andra allvarliga
psykotiska inslag som gor att patienten inte tdnker
och handlar rationellt.

- Intoxikation, medicinpverkad, sluddrar.
- Risk fér skada pd andra.

+ Katastrofal social situation, dér i fard med att
forstora sitt liv.

+ Outhdrdlig situation, svar hoppléshet, nattsvart
(sjdlvmordsrisken dr sannolikt hég dven om
patienten fornekar det).

1146

1146

1138

Viktigaste markaoren for suicidrisk: v
Position pd suicidstegen!

Suicidforsok
Suicidmeddelanden
Suicidplaner
Suicidavsiktplaner
Suicidtankar

Dodsénskan
Hoppléshetskénsla
Nedstamdhet

En patient med sjdlvmordstankar
behdver krisintervention

Sjédlvmord dr patientens lgsning pé ett
“oldsligt” problem.

Hjdlp honom finna en bdttre losning (eller

att acceptera att problemet inte dr ett

“problem” utan ett villkor han méste ldra
sig leva med).

1148
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N
En person som Gvervdger suicid Det suicidala rummet
+ Olosliga problem: Jag klarar inte av det!
+ Utmattning: J kar inte ld |
P m<'1 nmg. . i °r‘,°’7 Uitz T Odverlagt trots kaos
- Psykisk smdrta:  Jag stdr inte ut! Kéind bakarund ao
+ Utanforskap: Jag dr alldeles ensam! 9
hopplashet Svartsyn och
tunnelseende
Ndr inte andra [EEEELIEART]
&ngest Driver handlandet,
9 paskyndar
Villleva, ST
. ) men inte sd har
Tack till Ulla-Karin Nyberg! 1149 1150
Tack till Bo Runeson fér bilden!
1149 1150

Hjdlp patienten ut!

Probleminventering, < kaos
ge struktur Xikarieia s<7_m Vanfﬁre,s‘l'ﬁ“ni ngSSYTEdT‘O'm
hoppléshet :'7‘;}?35;'1?;”0 sere och schizofrent
Involvera ) . . krisléshing
ndrstdende, ¢ isolering
var tillgdnglig R . Omsorg,
angest * medmansklighet,
. ldkemedel
B e ambivalens
hjdlp patienten se”
Skdlen fdr‘ 01‘1‘ leva Tack till Bo Runeson for bilden! 1151
1151 1160

Typer av vanférestallningssyndrom

VIDEO:

* Forfoljelseparanoia

%

~ Svartsjukeparanoia
SVEN * Hansyftningsparanoia
* Erotomani

* Kverulansparanoia

# Sjukdomsparanoia

* Dysmorfoparanoia

* Parasitosparanoia

164 n7

1164 1171
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Paverkad av grannen

Karaktdristiska symptom vid schizofreni

En gift kvinna i 70-arsaldern inkommer till psykiatriska
akutmottagningen. Tidigare frisk. Sedan ett drygt halvar samre
aptit, dalig koncentration, oro, rastléshet och dalig sémn. Tror . .
att grannen ovanfdr paverkar henne med hjélp av ett 1. Vanférestallningar
flaktsystem som surrar oavbrutet. Han riktar flakten mot 5. Hallucinationer
patienten vilket ibland ger henne smaértor i kroppen. Hon anser .
dven att grannen borrar i hennes golv ”for att javlas” med 3. Desorganiserat tal (t ex upp]uckrade associationer,
henne. P g a denna paverkan har patienten inte kunnat sovai sin splittring)

sang, flyttar runt i lagenheten for att komma undan och har P g

dven forsokt fly sin lagenhet. 4. Patagligt desorganiserat eller katatont beteende

. . Negativa symptom, dvs affektiv avflacknin,
| status noteras sankt sinnesstamning, tankeinnehall av 5 g ymp ’ g

depressiv valdr, nedsatt mimik. Férestéliningar om att grannen utarmat tankeliv eller viljeloshet
paverkar henne sd att hon har svart att sitta still.

175 176

1175 1176

Realinges

Krisreaktion

Social fobi ) o
Anpassningsstorning

o Sekundadrt till annan
ionsdngest \ Hi
5eporqh0° eg'\’ psykisk sjukdom
Social ang
Poniksyondr‘of;\ ndrom 4 Personlighetssyndrom
Generaliserat anges Y (

Ldkemedel

essyndrom

B Somatisk sjukdom

1200

1199 1200
1 Symtom § 1 Kan man se att patienten har dngest? }
1. Angestkanslor - dngslan, oro, radsla, | Ibland: |
fruktan, panikattacker, tvéngstankar, : s
fobier. : + Spdnd
I - Stel
! 2. Autonom veraktivitet - andnéd, | - Koncentrationssvérigheter f
n]lgnr;*alélsgznmg, syetstiingiyEss | * Rastlos, uppskruvad, “pd helspdnn”
1 / 1 |+ Psykomotorisk oro
3. Muskuldr anspdnning - tremor, | - Irritabel

rastloshet, vark, onormal trotthet. | | Skakningar
| Svettningar
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Hur vanllg'r ar angesfs’rornmg?

Stor samsjuklighet

Punktprevalens Livstidsprevalens
1. Social fobi 2-19 % 13 %

2.6AD/ GAs 2-4% 4-8%

3. Tvdngssyndrom 1-2% 2%

4. Paniksyndrom 3-6 %

5. Agorafobi 3 1-8%

6.PTSS 3-6 % (infédda svenskar) ||
13 % (utlandsfodda i Sv) ||

7. Specifik fobi 4-7 % 10-13 %

1-5 6,7 % (PART) 20 %

1-7 12-17 % (SBUV) Kvinnor 25-30% (SBU)
Min 13-20% (SBU)

Andra dngestsyndrom
Depression och dystymi
Missbruk
Personlighetsstdrning
Somatiska sjukdomar

Svéra besvir av dngslan, oro | 4 % (mdn)
eller dngest (Fhi 2004-2006) | 7 % (kvinnor)

1204

: . . 2 Behqndlmgsmo Jlugheter vid unges‘rsyndrom
T vilken situation utlgses dngesten?

Farklaring och information till patient och gdrna anhérig
g : - ‘ i - broschyrer och ldstips
+ Paniksyndrom - neutrala situationer. | ‘ - patientforening

- Social fobi - fruktade sociala situationer. E | - internet
. Specifik fobi - specifik fruktad situation. i i - mdlsdttning att ddmpa symtom och &terta forlorade funktioner

- Tvéngssynd id exposition fér situation s Ldkemedel
vé gesyatempgviciexpositionifogsiitiaionisor - SSRI, SNRI, bensodiazepiner och vid GAD dven pregabalin
‘rvangssyndr-ome*r gdller. T ex smuts vid et
renlighetstvdng. = ; : B
+ PTSD - stimuli som paminner om stressorn/traumat. i - grupp
+ Missbruk - ffa abstinens, ev rus. I i - internetterapi
Depression - ndr den allmdnna dngesten dr som vdrst, | | e loteaapis
ofta PG morgonen. [I - Avspdnningstrdning

- (GAD - fluktuerande @ngest. Ej attackvis) Slukgymnastik

Social fobi

+ Rddsla for uppmadrksamhet/kritisk granskning i
sociala interaktions- och prestationssituationer.

Grundar sig i rddsla for att bete sig pinsamt eller
visa symtom pd dngest.

Kan ha stark forvintansdngest langt i forvig.

Vid exponering stark dngest vilket kan ta sig uttryck

i panikattacker, rodnad, stamning, svettning osv.
Situationerna undviks alternativt uthdrdas under
stark dngest.

Funktionsstérningar avseende arbete, sociala
aktiviteter och relationer.

1214
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Symtom vid social fobi Négra vanliga "svéra" situationer

- Rddd for att stamma, tappa trdden, sédtta i halsen,
sdga ndgot oldmpligt, spilla ut kaffet...

- Blotta tanken pd bjudning, mdltid pd restaurang,
grupparbete -> panikkdnsla, hjartklappning, svettning,
svaghetskansla, orolig mage.

+ Svart ringa okdnd person/myndighet, gd pé posten,
dfa infor andra osv.

- Uppfattas som blyg, osdker, indtvdnd, blir ev mobbad i

skolan.

* Muntligt framtrddande
+ Dans
+ Grupparbete
- Ata med andra
= * Kurs
+ Personalfest
+ Fotografering
+ Kassako
+ Badstrand

f |

e

1218 1219

Ska vi skicka ldkaren pd bemétandekurs?

Jag har jattedngest och
Jjag ska hdlla mitt tal.

1231

1231
Vad ska vi ha fér matt for att utvirdera insatsen? Ska vi skicka ldkaren pd bematandekurs?
* Har han redan varit pé kurs?
+ Vilka samtalstekniker anvinder han?
* Hur kdnns det for patienten i samtalet?
+ Vilken stdmning skapar han?
e + Skulle ni vilj ldkare?
Hur kénns det att vara Skulle ni vilja ha honom som er ldkare
patient har?
1234
1233 1234
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Vad gor ldkaren bra?

Han verkar mdna om Lena, om hur han pratar med henne och hur
det kdnns for henne i samtalet.

Autentisk, sitter rakt upp och ned och pratar med henne.
Chosefri, dkta och naturlig.

Likvérdighet, tar henne pd allvar, beméter med respeki.

Fin kontakt, visar att han uppskattar henne, omtdnksam, scker
goda formuleringar, tar ansvar fér vad han sdger och hur det
landar.

Lyfter fram hennes styrkor och det som dr positivt.
Omsesidig tillit och fortroende.

Bryt de onda cirklarnal

Panikattacker

4

Oro for nya attacker, "forvdntansoro”

Undvikande av platser/situationer, agorafobi

2020-01-31

Panikattack - en fruktansvdrd upplevelse

- Intensiv ngest som snabbt * Minst fyra av féljande:
stegras till en kulmen och - andningspdverkan,
s8 sméningom ebbar ut kvavningskanslor

Helt overvildigande :.r_‘_’s*s'““”‘?"
A Jjartklappning eller
Kraftiga

: bultande hjdrta
sympaticussymtom svindel, ostadighetskansla
"Jag hdller pd att do"

illamdende
- “Jag hdller pd att férlora

- skakningar, frossa
férstandet” Seeiining

domningar eller stickningar
overklighetskanslor

rddsla for att dg, bli tokig
eller tappa kontrollen

Delfenomen i manga
psykiatriska syndrom

Specifik fobi

En av de vanligaste psykiska stérningarna.

Uttalad, bestdende och irrationell rddsla for sarskild
foreteelse, aktivitet eller situation (t ex djur, slutna rum,
marker, hojder, flygplan, blod, sprutor, tandldkare) som man
ddrfor forssker undvika.

Individen dr medveten om att rddslan dr overdriven.

‘ Exponering leder till dngest.

| * Undvikande beteende vanligt. i
Vissa fobier kan vara mycket funktionsinskrdnkande. !
Evolutionsbiologiskt perspektiv frestande - 6verlevnadsvirde. |
Vanligen finns dock samband med pdvisbar hdndelse, i
betingning.

Behandlas med KBT med gradvis 6kande exponering.

Generaliserat dngestsyndrom

Orealistisk och éverdriven dngest och oro
kring mdnga teman, samt svérigheter att
kontrollera oron.

Spdnd vaksamhet i form av sémnstérning,
svarigheter att slappna av och
irritabilitet dr vanligt.

Ofta kombinerat med kroppsliga symptom.
T ex muskelvdrk, orolig mage, skakighet,
trotthet, lufthunger, hjdr‘tklarpning,
svettningar, muntorrhet, yrsel,
urintréngningar, svdljningssvérigheter.
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1279

Testfraga:
Vad ar “flygrdadsla”?

U‘rvecklingsrelf.\’rerode.
funkﬂonsawakalser

In?ellektug.!\ .
funk’rionsnedsimmng

ADHD och DAMP
Autism

w polaritet/
angestsynd \' n \‘l

1287
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“Flygrddsla" kan vara uttryck for:

- Specifik fobi (vanligast)

- Social dngest

- Panikdngestsyndrom med agorafobi

- GAD

- Tvangssyndrom

SEPISS

- Existentiellt; adekvat och rationell rddsla?

1253

Justitieminister Beatrice Ask
i Socialpolitik nr 2, juni 2007:

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

Tack till docent Kjell Modigh!

1281

Vilka férmégor behéver vi for att klara livet
i det moderna samhdllet?

= "G4 frdn A till B" = Forstd andras inre
e Overblicka liv, empati
* Planera Omsesidigt samspel,

e Organisera social interaktion
e Genomféra

Koncentration
Reglera
uppmdrksamheten

Reglera
aktivitetsnivan

Impulskontroll

Kommunicera
Formedla sympati

1289
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"Exekutiva” férmdgor

o Arbetsminne.
Organisering av tankar.
Planeringsférmdga.
Problemldsning.

Mental flexibilitet.

Férmdga att skifta frén en férestillning till en
annan.

Impulskontroll.
Sarskiljande av affekt.

1290

Mycket oft:

1296

Symtombild

o Nedsatt sjdlvkontroll
0 Allvarliga uppmarksamhetsbrister
0 Svdrt att reglera uppmarksamhet, aktivitetsnivd, affekter
Q Impulsivitet
Q Bristande organisationsformdga
0 Bristande férmdga att klara av vardagens alla krav
a Dallg planering
0 Ddlig tidshanfering
Q Glomska
Q Hyperaktivitet (minskar ofta hos vuxna)

50-80 % har kvar symtom och funktionshinder som vuxna

Att aldrig komma i tid Tlll sin tid p&@ mottagningen dr ett gott
dlagngshskf tecken P i J

1304

Kdnner du igen dig?

1. Hur ofta har du svérigheter med att avsluta de sista
detaljerna i en uppgift/ett projekt ndr de mer krdvande
momenten har avklarats?

. Hur ofta har du svérigheter med att f& ordning pé saker och
ting ndr du ska utfora en uppgift som krdver organisation?

. Hur ofta har du problem att komma ihdg avtalade méten, t ex

ldkartid, eller &taganden?

- Hur ofta hdnder det att du undviker eller skjuter pd att sdtta

igng med en uppgift som krdver mycket tankeméda?

. Hur ofta hdnder det att du sitter och plockar med nédgot,
eller skruvar pd dig och rér hinder eller fotter ndr du dr
tvungen att sitta en ldngre stund?

. Hur ofta kdnner du dig 6veraktiv och tvungen att hdlla igdng,
som om du gick pd hagvarv?

1295

Hyperaktivitetssyndrom (AD/HD)

o Ouppmadrksamhet
o Hyperaktivitet
o Impulsivitet

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

1298

Att forstd en manniska med ADHD

Symtom pd@ ADHD
Symtom pd évriga tillstdnd, dvs samsjuklighet

Funktionsinskrdnkning av ADHD
Funktionsinskrdnkning av samsjukligheten

Psykologiska konsekvenser
Sociala konsekvenser

I

1305

2020-01-31
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ADHD hos vuxna -
kvarvarande problem / symtom

Andra vanliga symtom vid ADHD / DAMP

o . w8 S " o Dyslexi
o Svarigheter att hantera "sma och forvidntade o
S G s ST o Autistiska drag hos halften med svér DAMP

+ Blir forvirrade, storda eller irriterade och brister i Klumpighet

Al R gl o Auditiv perceptionsstsrning
> Brister i skotsel av arbete/hem eller som fordlder , Bristfllig tidsuppfattning

o “Labila". Korta spontana eller reaktiva depressiva Planeringssvarigheter

S P = ol vaxlsx_nde n:ed uppvarvning. o Automatiseringsproblem, t.ex. utfsra inldrda
o Temperamentsfulla - 6vergdende utbrott rérelsemanster

o Relationsproblem
o Somnproblem

1307 1310

AD/HD - samsjuklighet och féljder ADHD vanligare i vissa grupper

- (barndomsdiagnos)
- (barndomsdiagnos)

O Missbruk/beroende  20-30 %
0 Kriminalvard 25-40 %
N 0 Allmdnpsykiatri >20 %

(rokning, alkohol, narkotika, spel)

1315 1316

Autistiska symtom - "Wings triad”

Social
funktionsinskrénkning

Begrdnsade
intressen,

Kommunikativ flgrisZandf”
stornin ormaga ti
J fantasi, udda
lekbeteenden

1318 1319
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Are you an aspie?

Most people with Asperger”s will answer yes to all of these questions:

+ I find social situations confusing.
I find it hard to make small talk.
I tend to turn any conversation back onto myself or my own interests.
I excel at picking up details and facts.
I find it hard to work out what other people are thinking and feeling.
T can focus on certain things for very long periods.
People often say I was rude, even when this was unintentional.
I have very strong, narrow interests.
I do things in a very inflexible, repetitive way.
T have difficulty making friends.

Kalla: Cambridge Lifespan Asperger’s

1320

Att forstd den med autistiska drag

Hon har svdrigheter med kognitiv empati - att férstd
din inre vdrld, hur du tdnker och vad du vill.

Du har samma problem med att forstd henne, du
forstdr inte heller ett dyft.

Ni dér bada konstiga fér varandral

1326

Video fran akuten

Vad kdnner du infér patienten?

Varfor?

Beskriv personens utmdrkande drag!

Hur skulle ldkaren ha kunnat agera istdllet?

2020-01-31

Autism/Aspergers syndrom - vad fungerar ddligt?

Stora svérigheter ifrdga om émsesidig social
interaktion och kommunikation (verbal och icke-verbal).

Tal- och sprakproblem.
Nedsatt forestdllningsférméga.

Begrdnsade, repetitiva beteenden, intressen och
aktiviteter.

o Tvingande behov av att infora rutiner och intressen.
o Motorisk klumpighet.

1324

Missnsjd pé psykakuten

1378

Négon som gillar patienten? Varfor/varfér inte?

Hotfull, aggressiv, manipulativ.
Narcissistiska drag

- inte likvdardigt bemétande

- vanliga regler gdller inte honom

- ser bara till sina egna intressen
Antisociala drag

- respekterar inte den andre
- kor éver den andre utan samvetskval

Narcissist, psykopat, missbrukare.
Borderline / emotionellt instabil?
Bryter det mdnskliga kontraktet!

73



2020-01-31

Personlighet Personlighet och personlighetsstorning

. Ett bestdende manster av inre erfarenheter och yttre
"Det inrotade ménster av tankar, kénslor och beteenden som skiljer sig frdn vad som férvintas i
beteenden som karaktériserar en individs unika personens kulturkrets, och som finns redan i tondr eller ung
4 ) ) vuxendlder .
livsstil och anpassning, resulterande fran
konstitutionella faktorer, utveckling och

. " Kommer till uttryck inom kognitioner, af fektivitet,
sociala erfarenheter

mellanmdnskligt samspel och impulskontroll.

WHO 1993 . Leder till lidande eller nedsatt funktion i arbete, studier
eller socialt.

1386 1405

Hur vanliga dr personlighetss i P Vid problematiskt beteende

Normalbefolk 9-13 % totalt Enskilt "beteende” eller uttryck for underliggande

Specifika ps: 1-3% personlighet?

Borderline: 1-2 %

Primérvard: 20-30% Ménga kan se och be om hjlp med ett beteende utan att

T Kiatrin: 30-70 % se monstret av underliggande dysfunktionella
Bl PEANTE rcr,n. " personlighetsdrag.

o KS oppenvdrd 1999: ndra 50 %

o KS slutenvérd 1999: drygt 25 % (BPD stérsta gruppen)

on

Vad &r ett realistiskt mél, dvs vilken “niv@
interventionen p&?

ska vi ldgga

OBS: Varierande svérighetsgrad!
Bérja "utifrdn och indt", eller tvdrtom?

1409 1413

Personlighetssyndrom i DSM-5

Q Kluster A: Udda, excentriska personligheter -
paranoid, schizoid, schizotyp p-starning.

Q Kluster B: Dramatiska, fdrgstarka, instabila personligheter -
antisocial, borderline, narcissistisk, histrionisk p-starning.

Psykopati

Borderline

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

1416 1417
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Narcissistisk personlighetsstarning

Ett genomgdende ménster av grandiositet, behov
av att bli beundrad och brist pd empati

=]

| SO S A S S )

1431

Grandios kansla av att vara betydelsefull
Fantasier om obegrénsad framgdng och makt
Tror sig vara speciell och férmer

Krdver beundran

Orimliga férvantningar om sdrbehandling
Utnyttjar andra for att nd sina mél

Saknar empati (?)

Ofta avundsjuk

Arrogant och hogdragen

Narcissistens tragik

Nar allt dr en rattighet kdnner man
ingen glddje eller tacksamhet for
det man fér

: 8

Det gar inte att géra nagra
insdttningar

2020-01-31

Vad menar vi med “empati“?

Skilj pé att
0 Forstd att en annan har det svért (empati)
0 Forstd hur det kdnns (empati)
0 Kdnna samma kdnsla som denne (inkdnnande)
0 Bry sig om den andre och dennes kanslor (sympati)

Empatisvérigheter ses vid bland annat
o Autistiska tillstdnd
a Narcissism och psykopati (men f f a brist pd sympati)

1448
Narcissisten
kdmpar for
att betyda
nagot!
1451

1444
Besvarlig typ?
Ddr stdr ju ett stackars
overgivet och ledset barn och
bonar om bekrdftelse!
1449

"De kdnnetecknas av att de saknar
samvete; deras liv handlar om att

tillfredsstilla egna behov pd
andra mdnniskors bekostnad.”

1467
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Mindre kért barn, likvdl mdnga namn

Abnorm personlighet Moraliskt sjuka / Fr‘&ga: Hur vet jag om en for

Karaktdrsabnormitet Moraliskt imbecill i danni
Tidig karaktdrsstarning Antisocial mig ny manmSka som ger et

Moralisk fdrgblindhet personlighetsstarning \ trevligt intryck egentligen

Karaktdrsbrist Sdrskilt vérdkrdvande ar pSkapCl'l'?
Manipulativ personlighet Manie sans délire
Cleckleys syndrom Moral insanity
"The mask of sanity”

Psykopati

Sociopati

Svar: Det vet du inte

00 00DO0O0O0OGOOO

1468 1469

Psykopati Antisocial personlighetsstarning
1. Utdtvindhet ++
R Fére 15 drs dlder
. Oppenhet, intellektuell nyfikenhet ++ 0 aggressivt beteende mot manniskor och djur

0 skadegorelse
0 bedrdgligt beteende
a allvarliga norm- och regelbrott

. Foljsamhet/vdnlighet --

. Noggrannhet/samvetsgrannhet

a b~ w N

Efter 18 &rs dlder
0 svdrt anpassa sig till normer, upprepat brottslig
0 bedrdgligt beteende
0 impulsiv eller ofsrmdgen planera
a stdndigt ansvarslos
0 saknar dnger

. Emotionell stabilitet

1471 1472

Psykopati har genomgripande effekter Hares psykopatichecklista, HPC
) ) 11. Promiskudst sexuellt beteende
- Talfér/ytligt charmig 12. Tidiga beteendeproblem

5 F_b:_rhb'jd . . 13. Saknar realistiska, I@ngsiktiga
sjdlvuppfattning/grandios mél

. Behov av spdnning/blir latt . Impulsiv

u’r‘rrakc_d . ) . Ansvarslés
. Patologiskt lgnaktig . Tar inte ansvar for sina
. Bedrdglig/manipulativ handlingar

Kénslor (ytlig, ingen nger, ingen dngslan)
Interpersonell interaktion (charmig, grandios, manipulativ)

Livsstil (oansvarig, orealistisk planering, impulsiv, délig
kontroll 6ver beteendet)

. stnar.‘.Enger och . Mdnga kortvariga
skuldkanslor dktenskapsliknande
. Ytliga affekter férhdllanden

. Kall/bristande empatisk . Ungdomsbrottslighet
férmdga . Overtrddelse av villkorad
. Parasiterande livsstil frigivning/utskrivning
. Bristande sjdlvkontroll . Kriminell méngsidighet

Antisocialt beteende (stort beteende redan i barndomen,
ungdomsbrottslighet, mdngsidig kriminalitet)

En psykopat har alltid starka narcissistiska drag och vanligen
dven omfattande borderlinedrag

1474
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Freuds modeller

e

Formedvetet

Undermedvetet

1482

2020-01-31

Psykodynamisk modell

Omvdrldens
krav

Narcissim och psykopati

1484

Bdsta tipset: lds ndgon av dessa backer!

Roow0, Mo
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Tva aspekter av psykopati

Personlighetsstruktur/ Beteende
|

karaktd a Ndr andras kanslor och

behov dr ovidkommande
kan man utan
o samvetsbetdnkligheter
Brist pd anger géra vad man sjdlv tycker
Brist pé djupare empati sig ha mest glddje och
Brist p& sympati nytta av.
Att man dven har
’ bristande impulskontroll
_' och ofsrmdga att férutse
och bry sig om
Ser ingen anledning bry sig konsek)\l/engser av sitt
om andras behov beteende gor inte saken
battre.

a Brist pd skuld- och
skamkdnslor

Ndgra tankar om att beméta en psykopat

Kunskap om tillstdndet - dessa manniskor finns!

Kénner du igen tillsténdet hos ndgon s& klarar du dig vanligen
frén allvarlig skada

Undvik dem om alls mgjligt

Kunskap om skillnaden mellan charmig yta och skrupellgst inre
Utgd frdn att informationen du fér dr felaktig/forvriden
Utgé frén att personen forssker manipulera dig

“Terapeutisk allians” uppstdr sent, om alls, i terapiférloppet
Tro inte att du kan dndra personens personlighet

Om du lyckas dndra beteendet en smula - tro inte att det dr
for din skull eller for att personen dndrat sig pd djupet
Psykopater anvinder andra som ett sétt att né sina egna mél
- vad férssker personen just nu fd av dig?

1509
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Ar det risk for att det smdller?

Instrumentell - inte
affektiv - ilska.

Vet att han inte fér
ndgon burk om han slér,
sldr ddrfér inte.

Om inte ldkaren retar
upp honom, fér dé kan
det 6vergd i affektiv
ilska.

2020-01-31

Hur klarar personen att virlden inte dr som
han skulle énska?

Den andres
bild
av virlden

Diskrepansen

mellan rosa
och lila ar

Vadrlden som
vi vill att
den ska se
ut

1521

1522

Typer av interpersonellt vald

Reaktivt (affekt, upplevt hot)
Instrumentellt (vinning, ngje)
Predatoriskt (hdmnd, status)

Sexuellt

5> [ =

Psykopatens aggressivitet

0 Bdde spontan/affektiv och instrumentell/berdknande.

0 Psykopater med instabil bakgrund begdr ménga fler
véldsbrott dn psykopater med stabil bakgrund.

PSYCHOPATH

1523

1522

1528

Rigiditet och
tunnelseende

Missngje

Stress

Brist p&
humor och
empati

1523

Vilken del av hjdrnan ar for

tillfdllet inkopplad?

Neocortex, “grén zon:
Intellekt, empati, humor,
vadja, be, resonera...

/”\

systemet, “réd

Kanslor, drifter, Reptilhjdrnan:
sjdlvkansla, religion, Flykt, anfall, spela
vdrderingar... dod...

1535
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“Rad och grén zon” Personlighet och stress

o=

I situationer ddr individen kdnner sig sdrskilt
utsatt

L&g stress M@ttlig stress Hag stress

Kdnslorna * Avtagande Tankarnas kontroll

s@r till var inlelekﬁf, " Gver kanslorna nu

fjanst tankeférmdga, helt borta - 1 ex ndr hon kénner sig pressad av
* Nya hjarnan ;‘mm"é.fj'smns' - Dom och vi, véin auktoriteter eller upplever sitt

handldgger Biere eller fiende, med

proportioner sjdlvbestdmmande hotat -
+ "Vuxen

schimpansniva"

eller mot mig?

forstdrks ofta aggressivt, utagerande och
besynnerligt beteende.

Tack till Lennart Lindén, UGIL konsult, for pedagogiken 1536

1536 1539

En "véldsriskbedémning” dr
aldrig bara en bedémning

Varje samtal inverkar ofrdnkomligen
pd patientens grad av aggressivitet.
Fragan é@r inte OM du ska paverka
denna risk, utan i VILKEN
RIKTNING

 Are you arguing
WitH a
pSycHopatH?

1549 1551

| Utbrottets faser

Vilka mdlsdttningar kan ldkaren ha med samtalet? |

1. Undvika véld. |

2. Ingen tablettburk.

3. Sjdlv vdga g hem pd
kvdllen.

4. Undvika upplevelse av
krdnkning, ansiktsforlust
och skam for patienten.

5. Majligen ett par tabletter.

Lugnar sig,

forhindrar
utbrottet
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Vilj vad du brakar om

Virderingskonflikt

Behovskonflikt

vi tycker olika om

vara behov krockar b
nagot

2020-01-31

"Grdnssdttning"

Felaktig grdnssattning kan
skapa konfliktsituationer.

1567

s = i o

1561

"Det dr. aldrig kdrleksfullt mot dig sjdlv
eller ndgon annan atf vara ndgon annans
dérrmatta eller Iata sig utnyttjas”

..men i det akuta ldget kan det
vara livrdddandel!

1567

Tack till Kay Pollak

Allt det som dr viktigt vid bemgtandet av
“vanliga” patienter dr dnnu viktigare har!

y

+ Alliera dig. Visa att du bryr dig och vill val.

+ Vanlighet, empati och medkdnsla.

+ Bekrdfta patientens kdnslor, formedla att de dr
férstdeliga och okay.

- Ilska och hagljuddhet beméts med mildhet och ldg
rost.

+ Ta pa allvar och visa respekt.

- Krénk aldrig patienten! Rddda patienter sldss for
livet, krdnkta sldss for hedern.

1569

Att bemata ilska och andra negativa emotioner

Ge inte makt Gt ilskan (eller gréten). Ldr personen
att aggressivitet inte ger makt.

Visa att du inte har makt att férdndra manniskor

eller deras kdnslor (inte ens patienters) ->
personen inser sitt eget ansvar och minskar
vanligen sitt beteende.

Féreldsning av Pertti Simula, "Hur beméter du ilska och elakhet?”

1574

1573

Tips for att hantera manniskor i “rod zon"

Var ndrvarande, uppfatta vad som hdnder.
+ Taansvar for "klimatet”

- Hall dig sjdlv lugn.
Vinlighet och mjukt tonfall, hoj inte rosten.
“Kom" frén rétt plats: Visa att du stér pé hans sida, att du
vill honom val.

- Formedla empati, att du ser hans smdrta.

- Begripliggér och normalisera.

Kop tid - erbjud kaffe, mat, vila, paus, betdnketid,
vdrme.

+ Logik, vadjan till det vuxna i den andre och humor
fungerar vanligen inte.
Be den andre om rdd.
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Undvik

- Maktsprdk
* Arrogans

+ Integritetskrdnkning

+ Provokation

- Ifrdgasdttande

+ Allmdn ovdnlighet och otrevlighet
+ Att hgja résten

+ "Nu fér du lugna ner dig!"

+ Aft stirra

1580

Kunde utvecklingen ha forhindrats?

1580

Vad gor underldkaren bra?

- Haller sig sjdlv lugn, héjer inte rosten trots
provokationerna.

+ Trappar inte upp, muckar inte grdl, startar ingen
maktkamp.

+ Lagom mdhdig, forsoker inte vinna, finner sig i
patientens ofrskdimdhet. “Grdnssattning” riskabelt
har.

* Krdnker inte.

+ Majliggor for patienten att radda ansiktet i viss man.

Vad kunde ldkaren ha gjort battre?

- Gatt ut, bett om hjdlp - inte suttit sjdlv.
+ Inte sdga "lugna ner dig".

+ Inte argumenterat?

+ Markerat sin egen grans?

Kunde utvecklingen ha forhindrats?

Vad driver patientens
beteende och kamp?

Vill jag hjdlpa eller paverka mdste jag vanligen arbeta hér!

1589
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Forsta frégan nér det skiter sig med nédgon

Vilka taskiga kartor och orimliga
forvantningar ligger bakom och driver
beteendet?

Vad kunde ldkaren ha gjort battre?

+ Gatt ut, bett om hjdlp - inte suttit sjdlv.

+ Inte sdga “lugna ner dig".

+ Inte argumenterat?

*+ Markerat sin egen grdns?

+ Om majligt férsskt hjdlpa patienten
Jjustera kartorna - inga tabletter delas ut
hdr - redan i inledningen. Men svért och
inte riskfritt.

« Varfér inte ett stort anslag i viantrummet?

+ Inte bett honom “dra sin historia”
eftersom han dndg inte kommer att f& ut
négon burk.

Repetition och

sammanfatining

1933

2020-01-31

Vad driver patientens beteende och kamp?

Felaktiga kartor -> orealistiska férvantningar om att
kunna fa ut en hundraburk!

EAPECTATIONS

Viktig information till vdra besskare

Det kan vara bra att veta att vi pd

denna akutmottagning aldrig

1. delar ut eller skriver recept pd
ldkemedel som kan vara
beroendeframkallande

2. utfdrdar sjukskrivning

1952
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Tack for oss!

Michael Rangne (berittade)
och Veronica Rangne (ritade)

Februari 2020
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