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Pr‘ojek'r inom NSP Saker‘ﬂfolk forscker med for att Gvervinna sin
nedstdamdhet
- Regionala vardprogram ||+ Brukarrdd | e Tsolerar sig
+ Systematisk diagnostik ||+ Patienter som | o Umgds med andra
och symtomskattning konsulter i vdrden e Grubblar 6ver vad som orsakat depressionen
* Brochyr “Information + Coachingprojektet o Ldser, ser pd TV, gér pd bio, spelar videospel,
till patienter och . Nétverkskontrakt ldgger pussel...
ndrstdende + Personligt ombud o Ater
: zsrb'e;}:?gi};dnin - Féreningen Balans e Dricker
va g 9 *+ Motion mot depression ° Sovgr
- Vardplan och krisplan . o o Motionerar
- Tidiga tecken pé &terfall | |* Kvalitetsindikatorer o Shoppar ‘
- Barnstod
Diane Tice 1993
el 5 i o s S 8
Saker folk férsoker med fér att dvervinna sin Det allra viktigaste du kan gora sjdlv dr att
nedstdmdhet ta emot och fullfélja foreslagen,

vetenskapligt dokumenterad, behandling

e Lyssnar p& musik

Tar itu med ndgon enkel uppgift som man
forsummat

Forbdttrar sin sjdlvkansla

Kognitiv omstrukturering

Hjdlper andra som har det svért

Ideellt arbete

Vdnder sig till en hogre makt

o Psykoterapi
e Antidepressiva ldkemedel
o Elbehandling

Diane Tice 1993

Varfor slutar man ta sin medicin? . ~ .
S bl Hur ar resultaten av ldkemedelsbehandling?

+ Alla patienter “glsmmer” ibland - hur dr det for dig?
- bérjar ta sin medicin noga forst efter ndgra éterfall
- tar tabletter noga bara fére serumbestdmning
Rddsla fér biverkningar. \
Faktiska biverkningar.
Tror inte att medicinen ska hjdlpa. ‘

a 40 % svarar inte alls eller blir inte helt bra pd
behandling enligt Ldkemedelskommittéernas
rekommendationer.

a 75 % av dessa fdr ett tidigt &terfall, ddr
symtombilden ofta dr svdrare och djupare, med risk
for kronifiering.

"Alla" slutar vid hypomani...
- man slutar ju d& man dr i god balans/frisk
Omvind logik 1: Jag medicinerar; alltsd dr jag sjuk. ‘
Omvind logik 2: Jag medicinerar; darfor dr jag sjuk.
Jag medicinerade ndr jag var sjuk - men nu dr jag frisk!
Jag gér uppror mot varden (eller mot mina férdldrar); darfsr

struntar jag i medicinen dom tjatar om. o Var tredje patient utvecklar terapirefraktdritet.

o For de som inte botas helt ckar risken for
hjart/kdrlsjukdom, diabetes och sjdlvmord.

+ Allt bra jag gjort kallas for att jag var sjuk- min identitet
férsvann.

+ Jag dr livrddd for blodprov.
+ Jag vill ha min kreativitet kvar. )
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Varfér blir inte alla friska?

=

o Egentlig depression dr en “paraplydiagnos”.
a 44 % av patienterna har sjdlva satt ut sin
medicin inom tre manader
= Biverkningar
+ Ddlig effekt.
= Bra effekt (kdnner sig frisk)

Varfér blir inte alla friska?

—
o Annan diagnos, T ex

+ ADHD
= Personlighetsstérning
= Bipoldr
- I enstudie var 55 % av patienter med
terapirefraktdr depression misstankt bipoldra typ IT.
+ I en annan studie var 62 % av patienter med
recidiverande depression (2 depr de senaste 5 ren
%Iltr 3 depressioner under livet) misstdnkt bipoldra typ
+ Patienter med symtom som vid “atypisk depression" dr
bipoldra i 75 % av fallen.
+ Atypisk symtombild dr vanligt dven vid
"utmattningssyndrom”, “utmattningsdepression”, SAD
och depression vid ofullstdndigt behandlingssval

Varfor blir jag inte bra?

Slarvar med medicinen? Illa!

Déligt fungerande kontakt med vérden?  Ratta till eller byt!
Dricker? Sluta!

Svéra levnadsvillkor, ohéllbart leverne?  Atgdrda, sok stod!
Stidndiga konflikter? Knepig ldggning? Psykoterapi?

Annan diagnos, T ex bipoldr sjd eller Ta upp till diskussion
ADHD? med lakaren.

Fler diagnoser samtidigt? Ta upp till diskussion
med likaren.
Podngtera att du inte
ar fullt aterstalld
annu.

Svérbehandlad depression?

Finns det ndgot alternativ?

M@ bra sjdlv pd NAGOT vis -
DITT vis!

Vad behéver vi for att ma bra?

rklighetsuppfattning.
anslor som fungerar.
6od sjdlvkansla.
Goda relationer.
Balans mellan péfrestningar och var
drmaga att hantera dem.

—

Liten lathund

Ta ordinerad medicin
Skt kontakterna med vérden
Ldr dig sd mycket som mgjligt om depression
Var uppmarksam pd tecken pé forsdmring
Lev klokt

0 undvik situationer som kan géra Dig sdrbar
fér nya depressioner

héll rytmen
stressa lagom
slarva inte med sémnen
var forsiktig med alkohol

rér pd Dig

0 gor saker Du tycker om

0 umgds med manniskor Du mér bra av
Tink pd hur Du ténker

[ iy s
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Négra enkla rad till dig som ér deprimerad

e Skdm bort dig och

e Ga&med i en patientférening. G ey e

e Acceptera dig sjdlv som du . God mat
ar. N q = Varma bad
e Var oppen med hur du mar o BrReEEehy

och dina begrdnsningar.
Minska vardagsstressen.
Ta regelbundna pauser.

Sdllskap Du tycker
om

Bio och teater

Sank kraven. = Backer
Slarva inte med sémnen. o Vid problem: tdnk
Rubba inte dygnsrytmen. “problemlgsande”.

Rér pa dig.

Skyddsfaktorer - hdr och nu

Goda kunskaper om sjukdomen och dess behandling.
Anhariga utbildade om sjukdomen och hur de kan hjdlpa ftill.
- Involverade anhdriga och gott ndtverk.
o Gott samarbete med vdrden.
Tar ordinerad medicinering.
o Kdnnedom om egen stresskadnslighet.
o Kunskap om hur man hanterar sina stressfaktorer
Lagom stora krav.
Regelbunden livsforing.
God livssituation.
Uppmarksamhet pé tidiga tecken till férsamring.
Ta itu med eventuell forsdmring tidigt och rationellt.
Handlingsplan/krisplan.

°

19 20
Négra saker du helst bér undvika o
Vad kan man sjdlv gora vid férsamring?
-

Stora och viktiga beslut. - Stig upp och ldgg dig pé bestdmda tider, var sdrskilt noga
P&tagliga férdndri med att ej ligga kvar i séngen pé farmiddagen.

CRE) T ReIe e AT TR For ett s@ regelbundet dagligt liv som méjligt, planera dagen.

+ Flytta Regelbundna méltider.

* Byfaarbefe Var noga med medicineringen.

o Starta skilsmdssoprocesser Utnyttja dagsljuset, ta en promenad eller gér ndgon aktivitet
Stora ekonomiska transaktioner. ‘L’}ﬂ'"ddflf- ool

o ndvik alkonol.
Lar_\‘ga ocij dyra resor. Férsok att ha kontakt med ndgon person varje dag.
Storre sdllskap.
Grdl och hdrda argument. Okdnd kalla, Affektivt Centrum, St Goran/NSP
Krav pé att “rycka upp" sig. q 0

Att ge upp.

21
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Vdgar att forebygga nya depressioner

o Kunskap om depression
o Aktiv delaktighet i behandlingen B
o Fortsatt ldkemedelsbehandling ','
0 Underhdllsbehandling med ECT
0 Psykoterapi (sdrskilt kognitiv) A
o Deltaga i st6d- och undervisningsprogram g ;';‘ s
o Férebyggande livsstil V

o Dygnsrytm

o Fastarutiner 4

L

o Goda relationer och gott socialt stéd

23

Vdgar att forebygga nya depressioner

24

Ldrdom frén tidigare depressioner
Identifiera och forebygga
sdrbarhetsfaktorer
Uppmarksamhet pd situationer som kan
utlésa nya episoder

Uppmdrksamhet pd dterkomst av tidiga
sjukdomstecken

o Rutiner for snabba motdtgdrder nir dessa
observeras

o Rutiner for att minska konsekvenserna
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Att forebygga mani “Stresstraskeln”
A. Kdnn igen dina varningssignaler
1. Man saknar of tast bdde sjukdomskansla och
sjukdomsinsikt
2. Skyller allt p& andra personer och yttre faktorer
3. Lista tidiga symtom p& mani och depression
4. Forebygg suicidbeteende

Stor skillnad mellan olika personers farmdga att
hantera stress pd ett konstruktivt vis.

Vi har alla vér personliga stresstraskel.

B. Behdll en god rytm * Under dt?n fungercir _vi dm.:farrfﬁlsenligt. .

S8mn, arbete, stress och engagemang * Overskrids den° bérjar vi Klicka; hjdrnan stdr allt
C. Ta din medicin I mindre under var viljemdssiga kontroll.

Ha extra sémnmedicin hemma Ndr stresstrdskeln dverskrids ckar de kodgniﬂva
D. Undvik alkohol och andra bruk/missbruk f forvrdngningarna kraftigt, och kroppen slar om ftill de
E. Ring mottagningen vid misstanke om begynnande férsamring automatiska forsvarssystemen - “fight or flight” eller
F. Ldr kdnna anhériga, skriv in att dom ska larma vb "play dead".

Dessa férsvarssystem dr dock inte alltid sé
funktionella i vdrt nuvarande samhiille.

| "Stresstroskeln” varierar med omstdndigheterna | |

Vilka dr dina svaga punkter?

Sérbarhetsfaktorer sdnker stresstroskeln!
*+ Hunger

+ Tlska (anger) " "
- Ensam (lognely) HALT
+ Trott (tired)

+ Sémnbrist

+ Smdrta och vdrk

+ Droger

+ Férluster

+ Férdndrad livssituation

Konflikter

i For att i gorligaste mén behdlla
kontrollen éver dina tankar,
kdnslor och handlingar ar det
viktigt att du minimerar dina
s@rbarhetsfaktorer.

| Mina "s@rbarhetsfaktorer” - saker jag mar
sdmre av eller riskerar bli sjuk av igen ‘
Identifiera allt Du i W) > : : |
kommer pé. ‘ Mina tidigare Om jag eller mina anhariga
- Stress ‘ depressioner har marker ndgot av dessa
- Ensamhet & | borjat med féljande symtom ska vi vidtaga
- Manniskor " symtom: féljande &tgdrder:
R oflider 1. 1. (Kontakta min ldkare)
- Situationer l 2
- Hadndelser ",n‘,h i 3 2. (Takontakt med...)
- Livsstil {4 4: K S
- Dygnsrytm | 5
- Arbetsmiljon it i
- Alkohol/droger _ _L
Undvik/dtgérda dem
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KRISPLAN

Tidiga varningstecken vid depression ~Drar sig undan sociala sammanhang
~Okat somnbehov

-Okat godissug

-Pessimistisk

-Idéer om nya projekt

~Saljer in idéer tillomgivningen

~Stark koplust

-Irritation

Tidiga tecken vid uppvarvning

~Monitorera sitt stamningslage med hjalp av stamningsdagbok
-Anvanda tekniker att hantera konflkter enligt modell
~Upprétthalla rutiner

Ta sina mediciner och ata regelbundet

~Ta kontakt med sin vardgivare

~Upprtthalla tider med sjukvarden

Vad ska patienten gora

Vem ska kontaktas Familjen far ta kontak med Affektivt centrum vid tidiga tecken eller oro over att x

borjar mé daligt.

Vad narstaende ska gora -Stod att upprétthélla vardagsrutiner.
-P&minna om medicinering

~Ta kontakt med behandlare vid Affektivt centrum i ett tidigt lage

Vad psykiatrin ska gora ~Erbjuda bedomning
-Stallningstagande till ev medicinandring
~Stodsamtal med fokus att hantera vardagen
-Kontinuitet, erbjuda telefontiliganglighet
-Problemiosning

Psykiatrins atgarder i en akutsituation -Bedomning och stallningstagande till inléggning

~Erbjuda uppfdlining och utvrdera stamningslaget

Liten kontroll Viss kontroll

k<ontroll

Handlingsvdgar vid depression

Stor

Kanslor Tankar

Handlingar

32

Handlingsalternativ vid bekymmer och psykisk ohdlsa

Gora

Ta itu med

Fly eller fd ur sig problemen

Avldgsna sig Ndrma sig

Forlita sig pd andfa Ta emot hjdlp

33 Ta emot

Depressionens onda cirkel

Den som mdr ddligt
slutar gora just
t som han/hon

G6r sddant du

mar bra av! de
;wr bra av
Du vidnder
utvecklingen

M@r dnnu
sdmre

Vad fungerar verkligen?

Ldra sig att kritiskt granska
och ifrdgasdtta de depressiva
tankarna.

Planera in trevliga aktiviteter
som skingrar tankarna.
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Ett gott liv, minikursen: vad fér mig att mé bra?

Bra saker Daliga saker Bra manniskor Daliga manniskor

SiDAN 6TORD AV Jii ROSHCDEN

Kognitiv terapi vid depression

Farstd och omformulera dysfunktionella
grundantaganden

Forstd och losa/hantera problem som bidrar till
depression

Ldra sig fardigheter for att reglera/styra
stressupplevelser, kanslor och tankar

Bérja Gteruppta aktiviteter och relationer som
man tycker om och mér bra av

Négra vanliga férvrdngningar hos den
deprimerade

e

>

"Svarta glasggon" p@ manga omrdaden. W
Negativa tolkningar av hdndelser.

Tappar sjdlvkanslan; kdnsla av att inte duga.

Tror att ingen tycker om honom/henne.

Tappar sjdlvfortroendet; kansla av att inget klara.
Tror att han/hon inte klarar jobbet.

Tror att han/hon inte dr till glddje for familjen
och vdnnerna.

Tappar hoppet om framtiden.

Ser det forflutna i mérka farger.
J\ "]
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0000000 d

[m]

[m]

Kdnnetecken for deprimerade/negativa tankar

o Kommer automatiskt.
a Orimliga, men uppfattas som rimliga och sanna.
a Fyller ingen meningsfull uppgift.

0 Resulterar i att den deprimerade kdnner sig
sdmre.

o Forhindrar att man ndr det man vill i livet.

40

Hur kan man tackla detta?
C:

o Ldra sig kdnna igen sina negativa tankar.
o Reagera pé och ifrdgasdtta tankarna.

o Korrigera dem (“svara pd tankarna") och
ersdtta dem med mer realistiska/adekvata
tolkningar och tankar.

Vad du kan géra sjdlv - handling

0 Planera ditt dagliga schema. Gérna lista
med dagliga aktiviteter.

o Taitu med svdrare uppgifter genom att

skriva ned de olika delmomenten och
genomfor sedan ett steg i taget.

a Skriv ned vad Du faktiskt gjort och klarat
av.

42




