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Justerat program

/ . Presentationsrunda, nskemdl pé dagen, frégor att belysa
. Egna frégor och fall (aktuella och tidigare)

. Lifesaver for likare
n PO 1) 3 o Att mata missngje, ilska och besvikelse
Besvﬂrllgﬂ po'flen‘i‘er‘ o Hur hanterar jag mina egna reaktioner nar métet inte gér sd bra?
o Hur kan vi ldkare stotta varandra vid besvirliga drenden och missngjda

patienter?
Vad beror det pd?

N N . Varfér d@r manniskor "besvirliga”?
Hur kan jag hjilpa?

’ Hur tar jog hand om mig sjilv och mina kinslor? = De vanl!gus‘re psy.klska sjukdomarna
Hur tar vi hand om oss och hjélper varandra? » Pesmigimilaser
o Min egen del
. Bematande och granssidttning
o Grunderna
= Att mta manniskor med psykisk sjukdom och personlighetsavvikelse
= Nédgot om att méta en psykotisk mdnniska (t ex "eléverkanslighet")

. Férdjupning inom valfritt omrdde (om tid finns)
- Michael Rangne
Overlkare, specialist i psykiatri
mrangne@gmail.com
December 2013

Kunskap dr makt

Denna kurs dr ingen kokbok - s@ det blir inga recept.

Forstdelse ger alternativ, valmajligheter och .o [
handlingsfrihet. Ki -\v\\\*'\“" Terapins giva
Hoae

Réd for krisstédsarbete, modifie

Egna fall och fragor Lifesaver for ldkare




Hur blir vi av for mycket stress?

* Tunnelseende + Cyniska
+ Forsvarsinstdllda - Ssmnproblem

+ Rigida + Okad |judkdnslighet
+ Irritabla * Minnesproblem

+ Lattkrdnkta - Koncentrationssvarig
+ Aggressiva heter

« Intoleranta * Nedstdmdhet

- Trétta - Angest

+ Uppgivha * Kroppsliga besvar

“Utbrdndhet”

Process relaterad till arbetssituationen
i relationsyrken/kontaktyrken, “the
cost of caring”

1.

Generellt i arbetslivet

“Utmattningssyndrom”

Kan det drabba DIG?

Hogutbildade, overbelastad hjdrna.
Lojala, engagerade och hdrt arbetande
« héga krav pa sig sjdlv

- perfektionism

+ stort kontrollbehov

Ofta hdg belastning dven hemma.

Férnekar och kdmpar envist emot kroppens och
sjdlens varningssignaler.

Rationaliserar bort allt annat i livet dn jobbet.
Upptdcker att de “brunnit forgaves”.

Bygger sin sjdlvkdnsla pd férmagan
att prestera goda arbetsresultat!

Michael Rangne 2013-12-10
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Medarbetare som inte hittar en bra balans mellan
samarbete och integritet hamnar ldtt snett

Martyrskap

Byrdkrati

Sjukdom

= utbrdndhet

= utmattningssyndrom

= depression
Personlighetsfordndring
= kdnslomdssig avtrubbning
= moraliska defekter

= bitterhet och cynism

Tack till Maria Larsson!

Burnout enligt Maslach

1. Utmattning
= stresskomponent
* drdnerade emotionella och fysiska
resurser
2. Distansering -> cynism
= interpersonell dimension
» gverskriden ansvarskdnsla gentemot
arbetet
3. Minskad personlig effektivitet
= pdverkad sjdlvbild
= kdnsla av inkompetens och saknad
produktivitet

Vad kan man sjdlv gora for att
motverka skadlig stress?
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Om vi nu vet, varfor gor vi det inte?

Djupanding
ogadvhingar,

Sluta roka
Osv

Om vi nu vet, varfar gor vi det inte? Hur vi stressar oss sjdlva

Upplever kraven haogre dn de ar.

Upplever var férmdga att hantera kraven som ldgre dn den
ar.

Faktiskt omgjligt, t ex ekonomiskt beroende av
jobbet/chefsposten eller vad det nu gdller?

Svag sjdlvkinsla, bekriftelsebehov?

Ond cirkel - for stressade fér att orka ta itu med
vér stress?

M@r for ddligt, jobbigt att ta itu med ndgonting alls i
livet?

Begrinsad férmdga till sjalvdisciplin, den vi har gér
dt pd jobbet?

Skiljer inte pd brattom och viktigt.
“Jamforelsehelvetet” - I&ter andra vara normen och
Jjamfor oss med dem.

“Additionsstress” - vi forssker na upp till summan av alla
véra bekantas goda egenskaper och prestationer.

"The imposter syndrome".

Det roliga kommer "utéver”, sker till priset av stress . .
Overkompenserar for att motverka vdra svaga sidor.

eftersom det inte ryms inom den vanliga tiden?

Jag vill intae dumpa min stress pd andra genom att
"prioritera” eller "delegera”? " "
Ivkdnsla underldttar allt dettal

..varav féljer ndgra motmedel Stressad? Gér en lista Gver saker du ska SLUTA
med!
Sluta med snarast: Sluta med pa litet sikt:
Forngjsamhet.
Ifrdgasdtt "kraven” - vems dr de egentligen?
Sjdlv vélja véra virderingar och leva efter dem.
Ldra oss prioritera, och schemaldgga véra prioriteringar.
Gaor en "Sluta gora-lista”.

Vi har ingen aning om hur andra m@r och har det bakom fasaden,
sd varfor jamfora oss med dem?

Vi kan mer dn vi tror - om vi forsoker!
Skriva dagbok och reflektera dver vér tillvaro.

. Atgdrda vér svaga sjdlvkansla och inte symtomen p&
den!
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Onyttig stress

En kdnsla av att ha bristande
kontroll dver en situation Ndr hade du senast koll pé livet?

Dett3 3¢ helt normalt!

Ndr som helst
kan vad som helst

hdnda vem som helst

Ansvar och kontroll §r inte samma sak

EN BRA MANNISKA STYR STALV
SITT ODE?

DET ENDA DU KAN 60RA AR ATT
VATTNA DITTAPPELTRAD!

APPLENA KOMMER NAR DE KOMMER VI KAN TA ANSVAR FOR PROCESSEN -

(MEN 6LOM INTE ATT VATTNA) MEN RESULTATET RADER VI INTE OVER!
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=

Varifrdn hdmtar jag min kdnsla av vérde?

"Inre" referensram:
Min kénsla av virde kommer frdn min egen virdering av
mig sjdlv - inte frén vad andra tycker.
Min mattstock dr hur vél jag lyckas leva i enlighet med
mina djupaste vdrderingar och min vision om vad jag vill
med mitt liv, och vad jag lyckas tillféra andra manniskor.
+ Eftersom jag kan valja hur jag lever kan jag styra min
syn pd mig sjdlv och min kdnsla av virde.

=

Att gora sitt bdsta dr gott nog

+ Som 6verkurs (min anmdrkning, inte férfattarens) ska
sdgas att det for god sjdlvkansla egentligen bér rdcka med
att jag gor mitt basta for att leva det liv jag vdljer.

Det dr detta forhdllningssatt till livet, och inte hur vil jag
lyckas, som bar resultera i stolthet och sjdlvkansla.
Slutresultatet réder ingen éver, ty det beror vanligen dven
pd mdnga faktorer bortom vér kontroll. Jag gér mitt bésta
och det dr gott nog.

Fordndring och acceptans!

Lord grant me the serenity to accept the
things I cannot change,

the courage to change the things I can,
and the wisdom to know the difference.

St Francesco av Assisi (1181-1226)

32

Lathund i stresshantering for dig som
vill skippa detaljerna

Y Annars
A 2 ali

32 vdljer
L

&y/;:é nagon
J annan
(sjdlv) at dig!

Michael Rangne 201312-10

Eller hdr?

Det mesta som handlar om ANDRA
mdnniskor och deras beteenden

Konsekvenserna av mina val och handlingar

Mitt forflutna och mina tidigare misstag

Det ar
sressande
att dgna sig
&t sadant
man inte kan
péverka!

Mig sjdlv - vdlja, ta
ansvar och férdndra

Mina vanor
Vdssa sdgen
Mina kanslor
Mina kartor
Min karaktdr
Hur jag dr mot andra
Ge |6ften till mig sjdlv och andra

Vilja mitt liv

Fraga férst varfor du gér
sa mot dig sjdlv!




Varfér finner vi oss?

Vi prdglas till att tro att

“prestation = kdrlek”

Odla din sjdlvkénsla.

Varna din integriteft.
Vdlj sjdlv ditt liv.

Manga saknar av olika skél férmaga
att sdtta grdnser

Oval

Sdg vad du tycker och vill, sdg "ja" eller "nej", pa
rdtt stdlle, pd rdtt sdtt, av rdtt anledning.

“Jag vill..."

Jag vill inte.."
"Jag hinner inte..."
"Jag tycker inte om.."
“Jag vill hellre..."
“Jag foredrar att.."

Jag ar viktig och vdard att
ha det bral

Lev med integegritet!

Bestdm vad som dr mest vdrdefullt hos
dig och kompromissa inte bort det.

Rdkna inte med att chefen bryr sig!

Mycket “stress” handlar egentligen om
vantrivsel pd jobbet.

Da hjdlper det inte att jobba mindre - du
mdste istdllet ANDRA pé ndgot!

2013-12-10
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oy . n ° (I8 " o o .
Fritid och arbete - “balans i livet Till detta kan ldmpligen fogas...
P Aaron Antonovskys begrepp KASAM. Fér att vi ska
il Konflikt Al mé bra behaver vi en
Kénsla Av SAMmanhang:
Familj Prestera * Begriplighet
Halsa Arbetskamrat xe"‘;ngff"‘:}‘i*
. anterbarhe:
Vénner Smdrta Utveckla och (Aaron Antonovsky, Hélsans mysterium)
Intressen utvecklas
rd|
1 v
Signal/symtom Sldpa sten eller bygga katedral? ]
43

16 513 OV RSy ® Vilka "jagtillst&nd" dr det som méts just nu?

Patientens ansvar Lakarens ansvar N&gon annans ansvar

Fyra frégor:
1. Vart?
2. Varfor?
3. Hur?
4. Vem?

Skilj pd rdd och goda rad Q

Ett gott rad

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

framfors pd ett sdtt som gor intryck.
framfors engang.

overldmnas till den andre som en mgjlighet att
overvdga - inte som ett krav.
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Lathund for fungerande kommunikation

Forsok forst att forstd, forst ddrefter att sjdlv bli
forstadd.

+ Darroppnare: "berdtta mer".
- Lyssna efter DEN UNDERLIGGANDE KANSLAN.
+ "Spegla” vad du uppfattar att den andre sdger.

Bekrdfta den andre, visa att du tycker hans kdnsla dr
farstdelig och okay.

Anvidnd “jagbudskap”.

Var observant pd dina egna reaktioner och
kdnslor i samtalet

- Arg/férbannad? . Glad?

* Ledsen? + Ngjd?

* Besviken? * Fantastisk?
+ Orolig? - Fordlskad?
- Rddd?

* Misslyckad?

Kdnslorna dr ditt roder, sd var
tacksam for dem och lyssna noga

Patientens kontaktférmaga

God férmdga till
kdnslomdssig kontakt.

Kan eller vill inte.

Tempordrt eller permanent
nedsatt formdga.

Kan provocera vér

narcissism och vért behov
av att betyda ndgot.

Kul, gratifierande.

Ndgra orsaker
- Tidiga livserfarenheter
- Erfarenheter av psykiatrin
- Sjukdom/funktionsnedsdttning

Svart med empetin sympatin?

Vilken otrolig tur jag har, for...

..det kunde ju ha varit ...
..jag sjalvill

Vad utmdrker en bra psykoterapi?

Viktiga faktorer for ett gott resultat
o Den terapeutiska alliansen (matet, relationen)
o Metoden
- Ettintegrativt synsdtt pd tekniken (viktigast dr vad som hjdlper
patienten)
= Tydlig bruksanvisning till patienten
+ Exponeringen
o Terapeutens kompetens
+ Omedveten, automatiserad hantverksskicklighet
= Skapar en tydlig och 6ppen relation till patienten
« Empatisk férmdga
« Forstdr och respekterar patientens behov
= Upptdcker och reparerar brister i arbetsalliansen
a Patientens motivation

52 Ldstips: Vad dr verksamt i psykoterapi (Bjorn Philips, Rolf Holmgvist)

Hur vet jag om jag gor “rdatt"?

Var observant pd dina egna kdnslor och reaktioner.
“Kadnns" det rdtt?

Var observant pd resultatet (patientens reaktioner).
Vilken &terkoppling/respons fér jag av patienterna?
Frdga patienten hur han har upplevt samtalet, sdg att
du vill utveckla din samtalsférmdga och att du dr
tacksam for allt han vill bidra med.

%El er[aj virderad kollega vara med vid samtal négon géng
ibland.

Sitt sjdlv med vid ndgon respekterad kollegas samtal
ibland.

Spela in pé video och titta.




Martin Buber

=l Relationen 38

Akta eller falsk dialog =
dkta eller falskt mote

&

Om du bara latsas far du betala priset
(ingen relation och ingen vaxt)

Hur skulle mina moten mec
utgdr frdn att varj

Ett tillfdlle att uppleva glddje och mening?

Jag har ndgot att ldra av varje médnniska jag
moter?

Litet Kay Pollak till hjdlp?

Den dir har jag fatt for att éva pé..

..man fér aldrig vérre dn man klarar av!

1

2013-12-10

Vad menar karin?!

att v

Gléudr j

Kay Pollak Kay Pollak.

Vi kan vdlja vad vi 2. Varje mote kan ge oss
kédnner och hur vi mér. ndgot fér egen del.

Alltid och i varje stund. Vartenda ett.

Michael Rangne 2013-12-10

1. Ivarje mgte med en annan mdnniska finns en
2. I de tankar som dyker upp i mitt huvud finns ett

3. Ingen mdnniska kan stéra mig utan mitt eget

Kan det vara sé att..?

majlighet att fa veta ndgot om mig sjdlv.
budskap till mig om mig sjdlv.

medgivande.

Tack till Kay Pollak

Hur skulle det kdn

..han upplever att han har betydelse for
oss, att han ger dven oss ndgot
vérdefullt for var egen del?
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For att hamna i rétt utgdngsldge...

Forresten...
>
Ir ...en sak fill...

7 |
~ & ]
Har du prévat med att forsoka... l' I

27277 ..ha litet...

. TYCKA OM din patient? ..KULII

Vilket viljer du? Din utmaning ér att..

1. Jag ska se till att trivas pd jobbet... sd snart
ndgon avldgsnat
= Min chef
= Alla korkade kollegor och oférskdmda kunder
= IT-skiten
= Alla meningslésa och sjdlsdodande arbetsuppgifter

..trivas pd jobbet dnda.

Trots din chef, trots somliga
medarbetare, trots somliga
patienter, trots lonen,

trots allt!

eller

2. Visst, vdrlden dr full av puckon men
jag tdnker ha kul i alla fall! For din egen skull!

Michael Rangne

“Positivt tdnkande” har stdllt till mycket
elinde. Det dr skillnad pa att:

Férvrd a i a
érvrdnga Jag kan inte vara pd jobbet Gtta

timmar om dagen utan att ha kul.

Fértrdnga .

J Sa jag ska se till att det inte
blir sl

Fokuseral

10



A andra sidan...

..finns det nagon vettig
anledning att kdnna arbetsglddje
p& det har stillet?!

Det dr en myt att man
kan dstadkomma en
god kommunikation

med alla om man
bara anvdnder ratt
teknik - det krdvs
tva fér en tango.

Att vara anhorig eller hjdlpare

Man kdnner sig
Avwvisad
Ratad
Anklagad
Otillrdcklig
Skyldig
Radd
Dum Inget av allt detta dr
Osdker ditt fel eller har med
Fortviviad dig att gora over
Hjalplos huvud taget!
Trott

2013-12-10

Problem?

Vad hade du vdntat dig?

Frdga: Hur vet jag om en fér mig ny
madnniska som ger ett trevligt
intryck egentligen dr psykopat?

Svar: Det vet du inte.

En tillrdckligt god behandlare?

O Vérdarbete @r ingen prestationssport.

Q Det vi kan géra dr att ta ansvar fér vara
misstag i samma takt som vi blir varse dem.

0 Man kan ldra sig att bli en bra behandlare,
genom att vara uppmdrksam pé
patienternas reaktioner pd det man gér.

Michael Rangne

11
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Varje samtal dr ett experiment

- Man kan ddrfor inte gora “rdtt" eller
“fel".

- Man kan endast utfora experiment som
ndr eller inte uppndr sitt syfte.

- Varje samtal dr ett nytt experiment, en
ny majlighet att bli skickligare, en ny
chans att ldra ndgot av den ménniska man
har framfar sig.

Ndr du sjdlv kdnner dig misslyckad

Aven du gor ditt allra bdsta, inte sant?

Du kan emellertid ta ansvar for upplevelsen

- Rd&dfrdga erfaren kollega

- 5ok handledning

Somliga mdnniskor passar man helt enkelt inte sd
bra ihop med, av olika skdl

- Detta dr normalt och helt okay

- Inse och acceptera detta

- Ordna om méjligt s@ att négon annan tar dver

Var egen frustration

vara en bra medmanniska/chef/férdlder.
Risk att vi fastnar i behovet av uppskattning.

Vi reagerar dd ldtt med irritation/aggression.

vad som sker...

..samt ta ansvar f&r reaktionen. Vi fér inte skylla
reaktionen pd den andre.

Vi scker en kansla av att gora gott for den andre, att

Helt naturlig reaktion, men vi mdste vara medvetna om

76

Projektion

Istdllet for att se sig sjdlv skyller man ofta pd
andra.
Man ldgger ut sitt eget problem pd ndgon
oskyldig.
Féga utvecklande - forhindrar personlig vixt och
utveckling.

Alternativet: Ta ansvar for sig sjdlv, sina tankar,
kdnslor och handlingar.

Missngjda, hotfulla och

aggressiva patienter

Missngjd eller "jobbig" patient - hur hanterar du det?

Tag upp din upplevelse med patienten. Be om hans hjdlp att
forstd det som sker.
Sdg vad du kdnner / hur du uppfattar def.
Fréga om det dr s@, och be honom beskriva sin syn p&
situationen.
Sdg att du gdrna skulle vilja prata mer om det.
Frdga patienten om dven han skulle vilja prata mer om det.
o Vad beror det p&?
o Vad kan du/jag/vi gora for att det ska kdnnas bdttre?

12
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"6rdnssattning”

Felaktig granssdttning kan skapa konfliktsituationer.

+ Tala om att det dr beteendet som inte kan accepteras,
inte patienten.

+ Var tydlig med varfor beteendet inte kan accepteras.

- Forsok fa patienten att sjdlv foresld alternativ till
beteendet. "Hur kan du géra istdllet ndr du dr s hdr
arg, sd att ingen kommer till skada?”

80

"Grdnser”

81

"Grdnser"”

Ibland ett sdtt att forsoka styra andra, att utova makt.

) 2

Eventuellt bdttre att /dta ménniskan vara arg under métet.

Ofta for mycket att ta itu med ilskan. Ej alltid vdr sak gtt lugna
ned den som dr arg - ibland dr det battre att vara lata den
andre’vara arg, sur eller whatever.

Men det dr DU som mdste vilja vilket.

Foreldsning av Pertti Simula, "Hur bemdter du ilska och elakhet?"

Att beméta ilska och andra negativa emotioner

= Ge inte makt dt ilskan (eller gréten). Ldr personen att
aggressivitet inte ger makft.

= Visa att du inte har makt att férdndra manniskor eller
deras kdnslor, inte ens patienter -> personen inser sitt
eget ansvar och minskar vanligen sitt beteende.

Foreldsning av Pertti Simula, "Hur bemdter du ilska och elakhet?”

N3r det gir snett i relationen

Ndr du goér gott kanske du provocerar personens
medvetenhet och vdcker ndgot hon inte vill se.

Hon blir dd arg pd dig och motarbetar dig som ett
sdtt att forsvara sig mot det i sitt inre som hon
inte vill se (helt omedveten process).

Mangas ilska mot mig beror alltsd pé att jag véckt
ndgot hos dem som de inte sjdlva gillar och vill se
och alltsd forsoker hdlla ifrén medvetandet.

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




as aggression

Vanligen ett uttryck for frustrerade
énskningar och behov, eller andra former av
stressupplevelser. Vad behéver han just nu?

“Jag ser att du dr upprérd. Hur kan
Jjag hjdlpa dig?”

2013-12-10

Allt det som dr viktigt vid bematandet av
“vanliga” mdnniskor dr dnnu viktigare hdr!

y

+ Alliera dig. Visa att du bryr dig och vill val.
+ Vanlighet och empati.
Ilslfra och hégljuddhet bemsts med mildhet och lég
rost.
Bekrdfta den andres kdnslor, formedla att de dr
forstdeliga och okay.
Ta pé allvar och visa respekt.

Krédnk a/drig mdnniskor! Rddda manniskor sldss for
livet, krdnkta sldss for hedern.

Undvik

Maktsprak
+ Arrogans

+ Integritetskrdnkning

+ Provokation

- Ifrdgasdttande

- Allmdn ovinlighet och otrevlighet
+ Att hgja résten

- "Nu fér du lugna ner dig!"

* Aft stirra

88

Tips for att hantera madnniskor i “rod zon"

Var ndrvarande, se (uppfatta) vad som hdnder.

Hall dig sjdlv lugn.

Logik och vddjan till det vuxna i den andre fungerar vanligen
inte

Ta ansvar for "klimatet”

Kop tid: Erbjud kaffe, mat, vila, paus, betdnketid, varme...
“Kom" frdn ratt plats: Medmansklighet, vilja vél, bry dig pa
riktigt

Empati, formedla vad du ser:

Begripliggor

Normalisera

Sympati. Visa att du dr vén, p& hans sida, att du vill val

Be den andre om réd

Arga, missngjda och hotfulla manniskor

1. Uppmdrksamma de negativa kdnslorna. Ta dem inte
personligt, troligen handlar de egentligen inte om dig.

2. "Stoppa" samtalet, byt frén innehdll till “process”.

3. Formedla din upplevelse. Fénga upp och formedla den
underliggande KANSLAN!

- "For mig verkar det som att du dr valdigt "upprérd”/arg just nu.
Ar det s@?"

- "Ar det mig eller ndgot jag gér i vért samtal som du dr upprérd
éver? Ar det ndgot som jag kan géra annorlunda?

4. Pdpeka konsekvenserna.

- "Ndr du dr sd hdr upprérd har jag svért att veta hur jag ska
tala med dig pd ett sitt som du dr hjdlpt av.”

5. Frdga om det dr ndgot du kan géra for att hjdlpa den andre
med de jobbiga kénslorna, s& att ni sedan ska kunna
komma vidare i samtalet.

- "Jag behéver din hjdlp. Hur kan jag géra fér att hjdlpa dig med

din upprérdhet, s& att vi sedan kan fortsdtta vért samtal?”
90

gra anvindbara formuleringar vid ilska och hotfullt beteende

Fér mig verkar det som att du dr véldigt upprord/arg just nu. Ar det s&?
Jag ser att du dr upprérd. Hur kan jag hjdlpa dig?

Ar du stressad?

Ar det mig eller ndgot jag sagt i vrt samtal som du dr upprérd Gver?
Jag kinner det som om du dr missndjd med mig just nu. Ar det s&?
Berdtta mer!

Berdtta fér mig vad det dr du vill uppnd med vért samtal, vad du skulle
dnska dig.

Jag inser att jag uttryckte mig klumpigt och jag dr ledsen for det. Berdtta
for mi? vad det'var jag sa som du blevupprérd Tor, sd ska jag forsska
formulera mig battre.

Ar det ndgot som jag kan géra annorlunda?

Vad kan jag géra fér att samtalet ska kdnnas bra for dig, s& att vért samtal
ska bli konsfruktivt och ge dig det du vill fa ut av det?

Nér du dr s& hdr upprérd har jag svért att veta hur jag ska tala med dig pd
ett satt som du dr hjdlpt av.

ggg har svért att fora ett bra samtal nér jag kdnner en sddan ilska frén
ig.

Det dr inte okay fér mig att ndgon skriker &t mig ndr jag bara férssker
géra mitt jobb sa gott jag kan.

Jag blir rddd och kan inte koncentrera mig pd att hjdlpa dig ndr du dr s
hdr arg pa mig.

14
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Utbrottets faser

Om patienten blir hotfull eller aggressiv under
samtalet:

+ Larma.

- L4t dig inte provoceras.

+ Bemat inte ilska med ilska.

+ Avsluta samtalet. &

- Ldmna rummet. Lugnar sig,

+ Kontakta polisen. forhindrar
utbrottet

Ndr situationen dr under kontroll:

+ Forklara att hot inte accepteras.

Korgmodellen

A. Beteenden virda att sdtta igdng och

(]
1@) uthdrda ett utbrott far.

B. Viktiga, men inte vdrda ett utbrott. Har
y man lar barnet flexibilitet och
frustrationstolerans. Har finns de
kognitiva kartorna.

Oviktiga beteenden. Ej vdrda mer
uppmdrksamhet.

1. Saker jag sjalv kan géra for att fa det 2. Saker vi tillsammans kan géra fér att fa
roligare pd jobbet det roligare pd jobbet

15



2013-12-10

Ndgra egna erfarenheter som arbetsledare

Enbildskurs, arbetsmiljo och arbetsglidje

Skapa en arbetsplats ddr mdnniskor trivs!
Behoven varierar, men s@ gott som alla vill:
.. = Ha roligt.
Hur dr vi mot = Uppleva ndrande relationer.

VGr'Clndr'G th‘ hOS = Bli sedda och bekrdftade bade som
mdnniskor och for det de dstadkommer.

0ss? Uppleva mening med sitt arbete.
Ldra sig och utvecklas.

Michael Rangne

8

¢ P Stod- och samtalsmdjligheter v

"Debriefing”
"Avlastningssamtal"”.
“Teknisk debriefing": renodlad genomgdng av hdndelseférlopp
och insatser. Ingen bearbetning -> ringa traumatiseringsrisk.
En affektiv relationell komponent = ett g Informell "time-out" ddr personalen trdaffas och pratar om det
kdnslomdssigt band (anknytning) mellan f intraffade.
anstdlld och chefen. | Individuell samtalskontakt ndr sG behsvs.
Samarbetsaspekt = man dr Gverens om Kamratstodjare.
vart skutan dr pd vdg och hur den g
seglas.

3. Viktiga ft ingar som bara /edningen har
lighet att paverka

Fyra tips om hur du
blir en battre chef:

“Det centrala i LUk gt o o e
chefsskapet dr att 2 1t i Scamilt med veck
skapa tillit och det a——

bygger man genom att S0k v o e o
vara rdttvis, pélitlig  Reukc S i st

och forutsdgbar mot
sina medarbetare.”

Christer Sandahl/

16



Vi vill inte ha:

* meningslosa
sammantrdden

strategiplaner
organisationsplaner
omorganisationer

Vi vill ha ndgra fa, tydligt
definierade uppgifter -
och en massa roliga
upplevelser som beloning!

Vi vill ge ndgot, och vi vill &
o ) ndgot - karlek, glddje,
byrdkrati mening och gemenskap...
implementeringar

budgetmonomani ..vi vill ha en fargstark,
enfaldighet livsbejakande stam att
hyckleri vara del av...

Vi vill ha ku/ pé jobbet!

vill inte ha trékigt!

2013-12-10 Michael Rangne.

Far dina medarbetare
detta pd jobbet?

Sjdlvfor-
verkligande

Uppskattning,

Gemenskaps- och sjdivkdnsla

tillgivenhets-
behov

Trygghets-
behov

Kroppsliga
behov

Skapa en organisation som stédjer
medarbetarnas mgjligheter att hitta en bra
balans mellan egna och organisationens behov

=
!

Smdrta

Signal/symtom

Integritet Samarbete

2013-12-10

En anstdllning = TVA kontrakt!
1. Det uttalade

2. Det underfarstddda

ANSTALLNINGSAVTS

105

Arbetsgivarnas handlingsméjligheter utifrén modellerna

4. Anstrdngnings/beldningsmodellen
— Rattvisa (Ion, befordran)

1. "Person-Environment Fit"
— Omsorgsfull rekrytering och

inskolning — Bekriftelse, sedd och uppskattad
2. Krav/kontrollmodellen - Social status
Rimliga k —  Okad sjdlvkdnsla
imliga krav 5. KASAM
— Tillrdckligt antal e
medarbetare Ba"‘f@‘_ hot
— Information om vad som — Begriplighe
hdnder ~ Hanterbarhet

6. Maslach och Leitner
— Rimlig arbetsbelastning
— God kontroll 6ver arbetssituationen
— Adekvat belgning

— Delaktig i beslutsprocesserna
— Kunskapsutveckling

- Tydligamdl och ramar
Krav/kontroll/stddmodellen _ Bra arbetsgemenskap

- Manniskor, inte bara ~ Klara riktlinjer fér befordran,
medarbetare rdttvisa

- Gemensam mélsdttning — Inga vdrdekonflikter, meningsfullt
arbete

—

Privata relationer etbe)

Yrkesman,

Make, far, son, van... kollega

Fritid och
hdlsa

Fysisk och
psykisk hdlsa

Michael Rangne
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Varfér dr manniskor
besvirliga?

Foreldsningen i ett notskal

Det finns
inga metoder,
inga recept,
inga sjupunktlistor,
for hur man hanterar "besvirliga
manniskor"!

2013-12-10

..var och en ar

krdnglig pé sitt

eget personliga
vis!

Den besvirlige har ofta ingen aning om vad han
héller pd med

Medvetet

Undermedvetet

114

Sjdlvkdnnedom - en bristvara

Det tycks som att sjdlvkdnnedom dr svér att uppné,
och ju mindre man har av den desto stérre problem
har man. [...] Men hur ska man 6ka sjdlvkdannedomen?
Kanske genom att forsoka se oss sjdlva “utifrén”, med
andras 6gon, eller genom att reflektera over sitt
eget beteende. Det dr ganska oklart hur l8ngt man
kan komma pd den vigen. Frdga andra rent ut?
Kanske, men mdnniskor dr obendgna att ge andra

feedback av den hdr typen.
Vi ér alla omgivna av en mur av tystnad.

18
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1)

Bio-psyko-socio-kulturell
modell

Stress- och
sarbarhetsmodell

Psykologi
Sérbarhet S e
Biologi

Kultur

Stress
Socialt

Psykisk ohdlsa

Anknytningsstarningar och tillitsbrist

Stérd anknytning till vérdnadsgivaren -
Carto Perri

Stért samspel med vérdnadsgivaren

Maladaptiva férhdllningssdtt och strategier
hos barnet

4

Bristande férmdga att hitta dndamdlsenliga
sdatt att relatera till andra manniskor

1z

Stress och sdrbarhet

1. Var vinder personens prestationskurva?
2. Hur bred dr komfortzonen?
Grad av
” sérbarhet
™ o es® "
v,vs""“\“ N e SN & AN
e QoS Wed X [ N .
< > ~ ‘/04
2 Trétthet S
1] ~
% AN
:t' Utmattning X N
~
/Q/’ ’ s ~
/ ~
Ohéilsa S4 N
X
Ly Grad av
% b &frestnin
Belastning/stress e He P 9
Komfortzon 119
118
Att levadr en péfrestning Nér péfrestningarna skar...
Sérbarhet Sérbarhet
Blir Alla
sjuka dessa
bara av blir nu
att leva S sjuka
~
5
~
~ S,
-------------------------------- So t/{/‘_
Klarar sig, A RN
sd ldnge /’/;s., S v N
livet inte /{' So Klqrar sig, N
blir virre ~ dn sa X N
S ldnge S
@ Péfrestning @ Péfrestning
Att leva Vanligt liv + dum chef
ett vanligt 120 121
liv!
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Nér péfrestningarna okar dnnu mer...

NU klarar sig ndstan alla!

Sérbarhet Sérbarhet
s Pall i
allar nu;
. N . X matte |
Annu N inget
fler blir A N (/4' hdndal
nu sjuka 7, Ns L
Sg S
Se X Varken
N skora eller
N stressade;
? life’s a
| X
e | .
survives... (.
Péfrestning P&frestning
Vanligt liv + dum chef Fantastiska
+ dum fru 122 omstdndigheter 123
d & orso d a ? . P . ..
Vad hdnder om ndgon forscker stdlla krav pa Olle? Skéra ménniskors liv ser ofta ut s hér
Utrymme for A
Summan av tillkommande Summan av
o pafrestningar o
stressniva . stressniva .
och Mer dn sa och Mer dn sa
e v hir sé blir e ’d hér sé blir
sérbarhet | 3= peronen sdrbarhet w N\~ personen
Olles sérbarhet sjuk! Sérbarhet sjuk!
Tid Tid
124 125

Vad menas med att Kalle dr "besvdrlig"?

Han gor inte som jag vill??

Konflikt

Problem

20



Vad hdnder om jag /yckas - Kalle gor allt jag vill?

Vill inte Kan inte

Vill personen inte, eller kan hon inte?

Négra anledningar till att en manniska @r “besvérlig”

1. Du sjélv

uppfattar inte den andre korrekt

projektioner av egna problem och misshagliga personlighetsdrag
orimliga forvantningar

du beméater den andre pd ett sd otrevligt sdtt att denne svarar
med samma mynt

du har sjélv med ditt beteende /irt personen att vara pd detta
vis mot dig

0oo

2. Relationen/interaktionen
Q Bristande relationsfdrdigheter som leder till missuppfattningar,
besvikelse och antipati.

3. Situationen
O Stress, konkurrens, i “systemet” inbyggda och ofrdnkomliga
konflikter, ordttvisor.

2013-12-10

Ndr medarbetaren inte “samarbetar:

Ar det han som dr "besvérlig"?

eller

Har han goda skal att inte vil ja
samarbeta med oss?

“Besvdrliga
mdnniskor’

U

eller

“Ndr det inte
gar sa bra"?

Négra anledningar till att en ménniska dr “besvérlig"

4. Sjukdom
* Kroppslig sjukdom (hjdrntumér, demens, stroke)
* Missbruk, beroende, abstinens
* Psykiskt sjuk (depression, psykos, mani, dngestsjukdom...)
* Neuropsykiatrisk problematik (ADHD, Aspergers syndrom, Idg begdvning
. Personligheten/karaktiren
* Personlighetsstarning (narcissism, borderline, psykopati m fl)
* Kverulansparanoia, rattshaverism
. Livet - livskris/utvecklingskris/trauma
. Taskiga kartor, orimliga forvdantningar och integritetsproblem
* Uppfattar och tolkar oss och véra intentioner felaktigt
* Orimliga férvintningar pé livet och andra manniskor, och démer ddrmed
sig sjdlv till olycka. Perfektionism dr ingen framkomlig vdg mot lycka,
sinnesfrid och goda relationer.
* Bristande balans mellan integritet och samarbete
. Brister i uppfostran (personen dr helt enkelt ohyfsad och
otrevlig)?

21
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“Svéra" manniskor och tillstdnd

1. Personlighetsproblematik 2. Psykisk sjukdom

- Bristande personligt - Depression
ansvarstagande - Bipoldr sjukdom

- Emotionellt instabila - Angestsjukdom

- Histrioniska

- Narcissism 3. Neuropsykiatriska

- Antisociala/psykopatiska funktionsnedsdttningar

- Paranoida - ADHD

- Autistiska tillstdnd
- Svagbegdvning

Rattshaveristiska
- Negativistiska och
svartsynta
Passivt aggressiva
- Osjdlvstdndiga

- Fobiska

- Tvdngsmdssiga

Besviirliga mdnniskor - en principskiss

Daliga
kartor

t

Hég sarbarhet

" 4

Svérigheter .
hitta bra Orimliga
balans mellan férvdntningar

samarbete och
integritet

"4

Vad gdller saken?

Svért finna bra
balans mellan
integritet och

y, samarbete

Déliga kartor

Orimliga forvdntningar

Ofta 7
personlighets Stress

relaterat L

Annu sdmre kartor

Tilltagande “besvirlighet”,
samarbetssvérigheter

138

Taskig arbetsplats - en principskiss

Stress
Daligt
’Iedar‘skap
Integritets- \ Bristande
konflikter arbetsglddje

“So of ten the problem is in
the system, not in the people.
If you put good people in bad
systems, you get bad results."

Stephen R. Covey

"Jobbig" mdnniskor - férslag till utgangspunkt

Den andre gor alltid sitt allra bdsta.
Han har bara inte kommit pd ett battre sdtt dn.

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

22



Andel av de
anstdllda

Gar att fd att & ordning pd!

e
-u\mzdm‘bzmr
B

e ort - /'lop
ynv! Plosq falr

Grad av besvirlighet - brist pd
vilja och/eller férméga

Férsok férsta

1. Varfor dr Kalle besvarlig?
2. Hur ser besvdrligheten ut?
3. Vad vill han sjdlv?

Forst ddrefter dr det meningsfullt att
géra nagot!

Hoért det forut?

Motivation dr grunden

Hjdlp den andre hitta ett varfor - ett
eget varfor - for de onskade
fordndringarna.

Notskalet, del 2

Kunskap om vad som “finns"

+

Forstaelse av den enskilde

¢

Prata med Kalle!

SNACKA med besvirligt folk...
Shacka mer... och ANNU mer.

Lyssna, spegla, frdga om du forstatt.

Pdvisa och ifrdgasdtt taskiga kartor och orimliga
forvantningar.

Lyssha, ifrdgasdtt, sdg vad du sjdlv
tycker och vill, ge dig inte!

JOBBA litet!

2013-12-10

En terapeutisk allians dr
vanligen en forutsdttning for
ett gott behandlingsresultat

23



Vad menas med “ferapeutisk allians"?

Den terapeutiska relationen/alliansen
1. Affektiv relationell komponent
inkluderande det kanslomdssiga
bandet och anknytningen mellan
patient och behandlare.

2. Samarbetsaspekt - man dr overens
om behandlingens mél och medel.

2013-12-10

Alla mdnniskor har behov, alla vill ndgot

Identifiera och tillfredsstall
mdnniskors behov!

Om att skapa en allians - en borjan

- Alla vill ndgot.
+ Finn ut (frégal) vad just denne person vill.

I+ Bekrdfta nskemdlet.
+ Formedla att du vill hjdlpa patienten att
upphd detta.

0

Om att skapa en allians

Men... det dr inte sdkert att detta dr tillrdckligt eller
ens det rdtta for patienten, for det dr skillnad pd vad
vi vill och vad vi behéver.

A andra sidan: Du kan inte uppnd en allians med
patienten om ndgot som endast du anser att han
behaover.

151

Onskan eller behov?

Vad medarbetaren vill och
onskar

- Vi mdste bérja hdr;
intressera oss for och ta
reda pé.

Onskningar

(' Bade vill och
. behover

N

Vad medarbetaren behsver

+ Vi mdste intressera oss
dven for detta, utan att
sdtta oss over
medarbetaren eller
reducera honom till objekt.

Behov

Vem
bestdmmer
over mina

kdnslor?

24
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Varfér kinner jag som jag kédnner?

Tolkning/attityd/tanke
om det som hdnder

Hur jag FORHALLER mig till det
som hander mig i livet dr den
avgorande faktorn for vilket liv jag
far.

¥

Beteende/handling
styrd av kdnslan

n )

\[7 Var hjdrna har ett problem...

Terrdngen
Den férsoker hela tiden skapa - varlden Kartan -
som den var bild

helhet av skdrvor och fragment. faktiskt av varlden
Storyn den kokar ihop ldter fin - ser ut
men dr den SANN?

159

Négra centrala kartor

Det forflutna

Kartan - vér
Terrdngen - bild av
vdrlden som vdrlden
den faktiskt
ser ut

Visionen - virlden
som vi vill att den
ska se ut, hur det

skulle kunna vara Vérlden i stort




En god arbetsplats férebygger utbrdndhet

. Rimlig arbetsbelastning

. God kontroll éver arbetssituationen

. Adekvat beloning

. Bra arbetsgemenskap

. Klara riktlinjer for befordran, rattvisa

. Inga virdekonflikter, meningsfullt arbete

(Maslach och Leiter)

2013-12-10

Vill andra mig val?

Ar vérlden en trygg plats?

Hur blir det framover?

Vem dr jag egentligen?

Svartsyn, pessimism, sjdlvhat,

Depression hopploshet

Angestsjukdom Angslan, oro, uppférstoring

Psykos Vanférestdllningar

Autismspekirum Svérigheter att ta andras perspektiv

ADHD » Adekvat, men ddlig impulskontroll,
koncentrationssvérigheter

26
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o .. Vad i med att “forstd"?
Vad menar vi med att “férsta"? (R Gl

Patientens
Vér bild av a bild

Vdrlden som Den andres
vdrlden av vdrlden

vi tror att bild
Den s'rac!(ar‘s den dr av virlden
egentliga

vdrlden -
drlden som

“verkligheten" -
Vdrlden sol patienten vill

som den
vivill att att den ska faktiskt ser ut Vérlden som
den ska se se ut syns knappt pd vi vill att
ut grund av alla

den ska se
pélagringar! ut

Hur klarar personen att vdrlden inte dr som

han skulle dnska? Ett test pa en mdnniskas personlighet

Vdrlden som Den andres
vi tror att bild

. den dr av vdrlden
Diskrepansen
mellan rosa

Hur reagerar hon nar hon
och lila dr

o inte fdr som hon vill?
provocerande .

Varlden som
vi vill att
den ska se
ut

"Krdnkta" medarbetare

"Stressor" i vid
bemdrkelse =
skillnaden mellan
hur jag uppfattar
att det dr och hur
Jjag vill att det ska
vara.

Kartan - vér
Terréngen - bild av
Den andres virlden som varlden
bild den faktiskt
av vdrlden ser ut
Terrdngen “Krdnkningen” Visionen - virlden I medicinsk
ligger hdr som vi vill att den mening dr stress
ska se ut, hur det organismens
skulle kunna vara reaktion pd
péfrestningar.
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Vanligen vélm@ende och vélfungerande ménniska

Exempel: 17-drig flicka med ADHD och ldtta AS-drag

Overkrav, stress,
relationsproblem,
frustration

Kronologiskt 17 &r
Mentalt 12 &r

Lagom krav,
battre relation

2013-12-10

Ofta mindre védlmdende och mer problematisk person

Den besvirlige medarbetaren/chefen/kunden och
norska massmérdare kinnetecknas av samma
principiella problem:

o ddliga kartor som inte avspeglar terrdngen
o udda vdrderingar och orimliga forvantningar

Terrdngen

Visioner och
vdrderingar

Hur uppstar diskrepansen?

@ Situationsrelaterat, t ex
/ vid stress, hot mot

sjdlvbilden
Zs;\'zee"‘q Vér bild Sjukdomsrelaterat, t ex
Foktiskt av vid depression, psykos
vdrlden
ser ut

\ Personlighetsrelaterat,
forsvarsmekanismer

Uppvixtrelaterat, déliga forebilder

179

Dysfunktionella
automatiska tankar
och tolkningar

Villkorliga antaganden

Grundantaganden

180
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Den onda cirkeln

Kognitiva scheman och
grundantaganden

=

Hdndelse Kognitiva
férvrdngningar

Automatisk (ev
dysfunktionell)
tolkning/tanke

Negativ
sinnesstdmning 181

Attackera rétt problem!

Visionen

Kartan

Hur kan vi reducera dissonansen?

Virlden

som den

faktiskt
ser ut

Vér bild
av
virlden

Goda féorebilder
Goda samtal mdnniskor emellan
Reducera stress
Information och utbildning
Behandling av psykisk sjukdom
Psykoterapi

2013-12-10

Hur mdrker jag att
ndgot inte stammer?

Visionen

Accepterar ej
— ’ diskrepansen

v

J Kan ej Jobbiga

T hantera kénslor
Forst -’ g
orster €l » virlden konflikter,

vdrlden
optimalt lidande!

Vill jag hjdlpa eller paverka méste jag vanligen arbeta har!

Vem vill du vara?

Lev med integegritet!

Michael Rangne
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Vad menas med att leva med integritet?

Ove 5
R1s MiLLigy SoLp

Kongruens mellan
dina hagsta

vdarden och ditt
satt att leva.

Gl??Je,“ IYCkCl .OCh Powerfy) Lessons
sjdlvkansla foljer in Personal g
av kongruensen. ST

Sfephe[; R COVey

2013-12-10

Integritet och samarbete

Integritet Samarbete

Grupp/samhiille

Individ J
Originalitet Konformitet

Signal/symtom

190

En sund personlighet har rimliga behov och grdnser och
foérmar hdvda dem pd ett sdtt som gruppen accepterar

<oy
!

Samarbete

Forstér virdet av
social acceptans.

Integritet

Vet vem hon dr och
vad hon behéver.

Smdrta

Signal/symtom

Samarbetar om
rimliga saker pd ett

Rimliga behov och Vet

gradnser.

Samarbetar inte om
sddant som
komprometterar
integriteten.

Havdar dessa pd
ett effektivt sdtt.

Personligt ansvar Socialt ansvar

x -
. e
7 @ &

Smirta

Vara viktig
for andra

Sjdlvkadrlek
sjdlvrespekt

Sjdlvkdnnedom

Ciomal fevmtny
Jgnqlb/mfrn 102

Integritet och samarbete

1. Ndr ndgon inte samarbetar - fréga férst dig sjdlv och
eventuellt den andre om det handlar om en integritetskonflikt.

2. De flesta normalfuntade samarbetar gérna, sd linge som det
begdrda inte stér i konflikt med deras kdrnvdrderingar,
samvete och integritetskansla.

3. Men den som har problem hdr klarar kanske inte att sdga nej,
dversamarbetar dd istdllet och mér ddligt av det.

4. Hjdlp henne dd att sdga nej, och begdr inte samarbete med
hdnvisning till att personen “fér ta ansvar fér sig sjdlv" - det dr
Jju det hon inte klarar.

5. Begdr inte att mdnniskor samarbetar om sddant som inte dr bra
fér dem! Du fér missngjda medarbetare, délig stdmning och
bristande lojalitet.

6. Men om du hjdlper manniskor att leva utifrdn sina djupaste
overtygelser kommer du att kunna skérda lyckliga medarbetare,
tacksamhet, ansvarstagande och lojalitet.

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

—7 5

Integritet Samarbete
Utanférskap, Overanpassad,
odnskad, utnyttjad,
odlskad, slutkord,
ensam utbrdnd
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Var har du din medarbetare?
Samarbetar han for mycket eller for lite?
Samarbetar han pd ett sitt som dr bra eller ddligt far honom?
Samarbetar han om rdtt saker?

7

Integritet Samarbete

Medarbetarens position dr avgorande for

chefens insatser!
197

- Nargissist_________ >

Vad hdnder vid psykisk sjukdom och
utvecklingsrelaterad problematik?

_A_niifo_d_ul> Depression
A
<___sge_r_ggr*_s_szn_d_rgr_r_\___> Social fobi
ADHD R &
Borderline
B S

Osjdlvstdndig
personlighetsstarning

_ Integritet
Mani

Paranoid p-stérnin
p 95

Vi mdste sjdlva md bra och kdnna sjdlvrespekt
fér att ha ndgot att ge andra

For detta krdvs att vi lever och arbetar i
enlighet med vdra egha vérderingar och
overtygelser.

Ddrfar blir det svart for oss att md bra i en
organisation vars vdrderingar och manniskosyn
vi inte delar.

199

Utbrindhet beror inte alltid pd for mycket arbete

Bristande over d Ise med de férvéntningar man har.

For svdra uppgifter, orimliga krav och farvintningar.
Understimulering och uttrékning.

Beldningen uteblir

a Resultaten uteblir, man nér inte det man foresatt sig, brunnit forgaves.
a Fer litet &terkoppling, man ser inte sina resultat.

a Man fér for litet tillbaks, for litet kinslomdssig naring.

Konflikter med kollegor, ledning eller kunder.

Negligering och krénkningar.

Allmént délig stamning 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 den som arbetar med manniskor?

Personlighetsstérning medfar svérigheter att
balansera konflikten mellan integritet och samarbete

Samarbete

Ota samarbetat for
mycket, med sddant
som inte varit bra
for henne.

Integritet .
Ofta inte blivit sedd KO"f'lk'r

och bekrdftad.
Smdrta

Ofta fétt sina

grdnser krdnkta.

4

Kdnner inte sig sjdlv
och sina behov.

Fortsdtter nu med
det, eller gor uppror
pd ett sdtt som inte

accepteras.

I bdda fallen skadas
sjdlvkadnslan
ytterligare.

Har nu “konstiga” ocl
orimliga grdnser som
hon hévdar pg ett
dysfunktionellt sdtt.

vi
overguge‘ o '“Ter
ch fol)
samar f\ cken

N

‘ RSN Omvdrldens
krav

@
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Att hjdlpa missngjda, stressade och all
problematiska medarbetare

jdlp dem Gtgdrda faktiska problem och missférhdllanden.
Hjdlp dem nyansera sina kartor
Hjdlp dem till rimliga och realistiska forvintningar
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 sdtt
Hjdlp dem att ta hand om sin egen integritet

Terrdngen

Kartan

Integritet Samarbete Visionen

Vad behéver Malena fér att mé battre just nu?
Vad behéver hon fér att md béttre pd langre sikt?
Vad kan vi gora, var ska vi gripa in, var ska vi bérja?

“Vdrlden": “Kartan": “Visionen":
Grdnslos Kompetent Psykiatriker

Ddlig sjdlvinsikt Uppskattad av Vilbetalt
Inte s& bra med patienterna arbete
patienterna Felaktiga och God ekonomi
ordttvisa
Status

Inte s uppskattad bedsmningar

av kollegorna Uppskattning
frén
patienter och
kollegor

Lurad pé lovat

Olamplig arbete

2013-12-10

Krisen = HOT (sjdlvbild, vérldsbild, framtid
och drommar, social acceptans)

“Vérlden": “Kartan”: “Visionen": Kartan

ar
B
Grdnslos npetei iatrike hotad!

Ddlig sjdlvinsikt Uppskattad ¢ Vdlbetalt
patientern arbete ‘

Inte s& bra med
patienterna Felaktiga och God ekonomi Visionen

Inte sd uppskattad graftvic Uppsfk 11 ning hotas!
rdn

bedomiingar
av kollegorna
Lurad pé lovat patienter och

T arbete koliegor

Samtidigt
Status ger det en
majlighet
att dandra
pd vérlden
(sig sjdlv).

Malenas dilemma

Integritet:

Vill bli accepterad Samarbete:
som hon ér,
overvdger inte om

hennes gradnser dr

rimliga.
Sa bristfdllig l

Kan inte
samarbeta
eftersom hon
inte forstar vad
de andra vill ha

sjdlvinsikt att hon . (vad innebdr det

knappt kan hdvda Smdrta att vara
sina egentliga, l "gréinsls"?).

diupare behov. Blir ddrfor inte

“Primitiv" accepterad.
integritet - vill
bara f& vara som
hon alltid varit.

208
— ‘/ /
Drabbad
Virldens kortaste av
psykiatrikurs jéstsvamp
210
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+ Schizofreni

+ Hypokondri
+ Tvangssyndrom
+ Depression

+ Jastsvampinfektion
+ Vanforestillningssyndrom

» Somatoformt syndrom

Diagnosfarslag?

Vad gor vi med
Kalle som inte
funkar ldangre?

Och Lisa, som
aldrig funkat som
hon borde?

Stressad?
Tungt p& hemmaplan?
Livskris?

Hant ndgot j-1?
Konflikter?

P4 fel stdlle?

Fel chef?

Depression?

Utmattning?

Utbrdndhet?
Missbruk?
Psykos??

Angestsjukdom?

Taskiga kartor och
orimliga férvdntningar?
Kan inte balansera
integritet och
samarbete?

ADHD?
A\ Asperger?

Personlighetsavvikelse?
Narcissim?
Borderline?

isocial?

oy

214

o Lassvarigheter
o Raknesvarigheter
o Skrivsvarigheter

«  Motorisk stéring

o Stord utveckling av koordinationsformagan

«  Genomegripande stdrningar i utvecklingen

o Autistiskt syndrom
o Aspergers syndrom

212
a1
ingar som vanligen diagnosticeras i
Kalle som inte funkar Lisa, som aldrig funka *  Mental retardation Se
lingre: som hon borde: do.eparqat
o Inlarningsstorningar Dkumem,

Stéringar som domi av bristande uppma

o Uppmir g
o Uppférandestéring

o Trotssyndrom

°

Tics (t ex Tourettes syndrom)

e Separationsangest

och stort beteende

ivitet (ADD/ADHD)

Sterningarsom vanfgen diagnostceras orst hos vuxt

« Personlighetsstoringcluster A
o Schizoid

- Suessukdomar
o Umatiningssyndrom
o Utbrancher

« Forstamringssjokdom
o Depression
o oystyr

o ipolar sukdom

« Angestoyndrom

o Tuingssyndrom
o Generalserat ngestsyndrom
o Speilc fobi

o Akutstressyncrom

o Postraumatiskt stressyncrom

- Somatoforma syndrom

o Dysmorofobi
o Odiferenterst somatoformt syncrom

+ Disocitivasyncrom

. pavkos
o Vanforestalningssyndrom
o schiotrens

« primara somnsterningar
- Asormingar
o Anoresia nervosa
o sulimia nevosa
o Atstorning UNS

o Parancia j:ksepafar
o Narc Ment

« Personlighetsstoringcluster C
Fobisk
o Osjivstandig
o Tuingsmissig

o Intermittent explositet
o Keptomani
o Pyroman
o spelmani

« Kognitva, organiskt betingade stérningar
o Konfusion

o Demens

Kotika, del, kemede],

Koffein)
o ntoxkation
o Konfusion
o Abstinens
o Misbruk
o Beroende
© Demens
o ppeos
o Ferstimningssyndrom
o Angestsyndrom
o Somnsterning

o

o o

oo

U oo

216

Ndgra av de vanligaste tillstdnden

Stressrelaterat - kris,
anpasshingsstorning,
utmattningssyndrom

Depression och dystymi
Bipoldr sjukdom

Vanférestillningssyndrom
Schizofreni

Narcissism
Psykopati
Borderline

oo

0O o0oo

o

ADHD
Aspergers syndrom

Social dngest
Paniksyndrom
Tvéngssyndrom
Generaliserat
dngestsyndrom

Specifik fobi
Posttraumatiskt
stressyndrom
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Trdning, sjdlvhjdlpsprogram och psykoterapi
for patienter

(psykoterapeuter med kognitiv
inriktning)

(kognitiv terapi via internet)

(Riksforbundet Attention)
(Janssen)
[(]1%)

Fareningar/sidor som vander sig framst till patienter
och anhariga, neuropsykiatri

2013-12-10

"Officiella” internetsidor fér vérdgivare och patienter

(Nationell samverkan for psykisk hdlsa)

Ovriga foreningar/sidor som vinder sig f
till patienter och anhériga

(at: ningar)
(forstdmningssjukdom)
(tv@ngssyndrom)
(borderline personlighetsstorning)
(Gngestsjukdomar)

Varfér dr det svart att tillforlitligt utesluta att den
man intervjuar har en psykisk sjukdom eller
personlighetsavvikelse?

1. Villinte berdtta I
- Skdms
- Inteiens intresse, rdadd inte f& jobbet
2. Kaninte berdtta
- Ingen sjukdomsinsikt

- Férstér inte sina personlighetssvdrigheter, tror att det dr fel pa
andra eller att han har haft otur

3. Mdnga tillstdnd har inga sdkra symtom som alltid “syns" nér man
dr sjuk

4. Sjukiskov, frisk vid intervun

5. Mdnga tillstdnd visar sig f f a vid stress och motgdngar

6. Intervjuaren kan for lite om psykisk sjukdom
- Vet inte vad han ska fréga om och titta efter

- Forstdr inte vad han ser
222

34


http://www.1177.se/
http://www.nationellahjalplinjen.se/
http://www.studeramedfunktionshinder.nu/
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http://www.aspergercenter.nu/
http://www.attention-riks.se/
http://www.attention-stockholm.se/
http://www.autism.se/
http://www.autismforum.se/
http://www.fubstockholm.se/
http://www.habilitering.nu/
http://www.habilitering.nu/adhd-center
http://www.handikappupplysningen.se/
http://www.hi.se/
http://www.hjalpmedelsguiden.sll.se/
http://www.hjalpmedelstorget.se/

svérigheter efter bdsta formdga.

- étskilliga moten

skattningsinstrument
intervjuer med anhériga

Trakigt men sant

+ Mdnga som lider av psykisk ohdlsa kan lura dven en erfaren
psykiatriker om de vill det

- i frisk fas finns inget att observera i beteendet

- isjuk fas gr vissa symtom att délja, andra inte

+ Somliga som lider av psykisk ohdlsa blir inte rdatt férstddda och I
diagnosticerade av ldkare frotsatt de forssker beskriva sina I

Att stilla en korrekt diagnos krdver vanligen
god férmdga att skapa kontakt med patienten
goda kunskaper om psykiatri
mycket tid

2013-12-10

Vad funkar pd en arbetsplats?
ok, OM VAL KAN ga bra, men
BEHANDLAD ordrar ofta anpassning
x

Depression X
Bipoldr sjukdom X X
Social fobi X X
Tvéngssyndrom X X
Generaliserat dngestsyndrom X

Paniksyndrom X X
Posttraumatiskt stressyndrom X X
Specifik fobi X

Atstorning X X
Schizofreni XX X
Vanférestdllningssyndrom X X
Missbruk och beroende X XX
ADHD X X X
Autistisk stérning X X
Svag begdvning X X

Vad funkar pé en arbetsplats? Hur identifierar jag tillstdnden?
ry Observationer Uppgifter frdn den | Uppgifter frén
Ok, OM VAL KAN gd bra, men Ofta bekymmer berdrde andra/referent som
BEHANDLAD fordrar ofta anpassning knner personen val
“Utbrandhet" Atstérning  Ev mager eller éverviktig. Tbland tecken p& annan psykisk  Inte sannolil Troligt, om lett till
X X 23 ohlsa blem
Utmattningssyndrom x x X Schizofreni  Vanligen udda eller svag emotionell kontakt, egna idéer,  Inte sannolikt. Hégst sannolikt
. . frénvarande, ibland tankestrningar och markliga ‘Saknar vanligen
Utmattningsdepression X X x vanférestallningar. "Konstig" i konfakten sjukdomsinsikt,
RER ) O e XXX Vanfarestdll  Vanforestéllningar om sadant som principiellt skulle kunna  Tnte sannolikt. Hegst sannolikt
ningssyndro  intréffa. Overtygad om att det stémmer, i Saknar vanligen
(SRR XXXX n evertyga dig. Vanligen normal kontak i svrigt. sjukdomsinsik.
Schizoida drag x x
Kverulanspar  Projicering pd andra. Fel, ordttvisor, krdankningar, Endast indirekt, Hagst sannolikt,
Schizotypa drag X X anoia missférhdllanden, missnéje med ofta ménga instanser. enligt foregdende sdrskilt om varit
Berdttar ev om oféritter. kolumn. Pratar om indragen i
Histrioniska drag X X andra. forestillningarna
Instabila drag (*borderline") x XX Missbruk Vid svérare tillsténd ibland rédbrusig, nedgéngen, kognitiv  Osannolikt MKt troligt vid
o nedsdittning, flack eller inadekvat kontakt. Offa syns allvarligare tillsténd
Narcissistiska drag XXX beroende  inget i nykter och icke abstinent fas, Narkomaner kan ha
T p— o stickmarken men kldr 6ver dessa.
ADHD Ev ostrukturerad i samtalet, svért lyssna, pratar pd, Tankbart med Troligt
Passivt aggressiva drag XX “omedelbar” i kontakten, infensiv, svért fokusera, hoppar  indirekta uppgifter.
frén tuva till tuva, distanslés. Ibland syns inget. Ofta délig sjdlvinsikt.
Fobiska drag x 2
Osjdivstindiga di Autistisk  Se separat bild. Tbland som vid ADHD. Tbland udda och  Tankbart med Mycket troligt
sjdlvstdndiga drag X X stérning “konstig" i kontakten. Bristande émsesidighet och indirekta uppgifter.
. turtagning i samtalet, kor “sin” stil. Lyssnar ev ddligt, Ofta délig sjdlvinsikt.
Tvéngsmassiga drag x x pratar hellre sjv.
- vy o
Hur identifierar jag tillstdnden? Hur identifierar jag tillstdnden?
Observationer Uppgifter fran . - -
andra/referent som Observationer Uppgifter fran den | Uppgifter fran
inner_personen val berdrde i en andra/referent som
Depression Ev nedstdmd, nedstdmd, Ibland Troligt anstillningssituation | kil personen val
msnmn_snsk, "svzm slgsﬁgnn” betr “Utbrandhet”  Ev uppgifter om tidigare svdrigheter, Enligt rutan till Troligt
le forr, nu och framdt. “Smittar”. orimliga krav, integritetskonfiikter, vinster. Ger vanligen
Bipoldr sjukdom Ev nedstamd, eller upprymd och Ibland Mkt troligt oftrstdende arbetsplatser, att ha kommit i ingen direkt
distanslés. Ofta social och trevlig i kldm, trotthet, bitterhet och negativism information om att ha
frisk fas. varit utbrind eller ss.
Social fobi Osiker i kontakten, blyg, Ovanligt Mkt troligt Utmattningssyn Ev uppgifter enl ovan, samt om frotthet, Som ovan Troligt
tillagsinstalld, “tvertrevlig” drom somnsvérigheter, kroppsliga bekymmer
Tvéngssyndrom Ev omstiindlig i kontakten, méste Ovanligt Troligt Utmattningsdep Ev som ovan, + nedstamdhet, svartsyn, Som ovan Troligt
sdga “allt”, nervést intryck, ritualer resignation.
Generaliserat Ev oroligt intryck, manga frégor och  Ovanligt Troligt Paranoidadrag  Pratar om oférdtter, andras ovilja och Nej. Saknar insiktom  Mycket sannolikt
&ngestsyndrom farh&gor, vill veta att hamnar réitt elakhet, missforstddd och férsmédd, problematiken och sin
; - " " kverulansparano  tillitsbrist. Fel p& allt och alla. Tbland del i det hela. Men
Paniksyndrom Majligen oroligt och ostkert Toland ficlio] ia garderad och reserverad. Siilan 6ppen och  mdnga indirekta
intryck, men marks vanligen inte glad kontakt. uppgifter enligt rutan
Posttraumatiskt Ibland tecken till att inte mé bra, Ibland Troligt till véinster.
stressyndrom orolig, nedstimd, svért fokusera, Schizoidadrag  Svag kansloméssig kontakt, udda, flack, Knappast. Upplever  Troligt. “Udda”,
LT Gl et e, sjdlvtillndcklig, verkar inte riktigt inte sin laggningsom  "enstaring", inte bra pa
fillitsbrist engagerad i samtalet, verkar infe behova et problem. eller intresserad av
Specifik fobi Marks inte Sallan Tveksamt andra. Ofta ensam och enstéring. Kan te samarbete.
sig ungeftir som vid autisitiska fillsténd.
Svag begdvning Tbland svért att forstd mer astrakta  Ibland indirekt,om de  Troligt Schizotypa drag  Kan béde se, I&ta och tanka markligt. Udda  Nej. Men ev indirekta _Tr"oligt, "‘Uddu, konstiga
resonemang och att "hdnga med". svérigheter han ideer, tankeflykt, astrologi, kidrvoyance  uppgifter. idéer, svér."
Konkret framtoning. Kan ha svért att  upplevt. Ibland osv. Ofta ocksd flack kontakt enl ovan.
forstd humor. sekundar psykisk
ohdlsa.
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dramatisk, forforisk,
drag mud:kvat intim, for ndra i kontakten, saknar
grund for sina oversvallande omdomen, granslos,

jalve b
sjalvfortroende. Men flack i den djupare
kontakten, mer beteende dn dkta kinsla.

Instabiladrag  Kan vara labil i humér och kontakt, véxla snabbt,

(“borderline®)  reagera kraftigt pé vad du sdger. Ménga ar
varma och charmiga, andra kan vara flacka i den
kinsloméssiga kontakten och svéra att nd. En
del ungefar som vid ADHD (se det tillsténdet).
Ibland intensiv och tréttande. Ibland marks
ingenting i kontakten.

Narcissisti Mest i av sig sjdlv.

drag och sjtlvferhavande, PA y1an Sverdrivet
sjalvfortroende. Nedvérderar andra. Soker
bekraftelse. Se separat bild.

Antisociala Som ovan, samt mer uttalat férakt for andra,

drag fokuserad p8 egna intressen. Bryr sig inte om
moral, réttvisa, regler, normer. Kan ibland visa
detta 6ppet, men ménga kan vara charmiga och
trevliga i konfakten. Se separat bild.

Hur identifierar jag tillsténden?

Observationer Uppaitter fran den | Uppgifter fran
a/referent s
ngssltu r personen

Nq Har i ingen insikt  Hagst sannolikt
om hur
uppfu'"‘us

Ger ibland en del
uppgifter om sina
svarigheter, ibland
inte.

Hégst sannolikt

Nej. Saknar insikt.  Hogst sannolikt
Endast indirekta
ledtrédar.

Hur identifierar jag tillstdnden?

Observationer Uppg ifter frén
ira/referent som kanner
pu‘somﬂ vl
Fobiskadrag  Inte sakert att ndgot marks under Kan framkomma en hel  Hagst sannolikt. “Osdker,
intervjun. del, har ofta viss insikt men klarar mer @n hon

Osdker, rddd att inte duga och rdcka i sina svérigheter. Men  tror." Behover mycket
1ill. L&g sjdlvkénsla och lagt kan dolja dem honom  stsd och uppmuniran. Kan
sjélvfartroende. Ofta pessimistiskt vill det. prestera vl i rtt miljs.
lagd, depressiv framtoning, ser det

mesta frén den negativa sidan.

Orosbendgen.
Osjilvstindiga  Inte sakert att ndgot marks under Som ovan Ofta genererat viss
drag intervjun trotthet hos Gverordnade,

Svag sjdlvkansla och sjalvfsrtroende. besvarande

Soker forsdkringar om att f& stod och uppmdrksamhets- och
hjlp, att inte & for mycket ansvar, att stodbehdvande, kan e
inte bli dumpad med fér svéra uppgifter. arbeta tillrdckligt
Soker bekraftelse dven for uppenbart sjélvstandigt.

lysande insatser.

Tvéngsmassiga Inte sdkert att ndgot mdrks under Saknar vanligen insikt.  Mycket troligt. Ofta svér
drag infervjun Kan ev beratta om medarbetare i langden.
Perfektionism, sverdrivennoggrannhet,  oférstéende och Men omman lyckats hitta
kan inte avgéra vad som dr “tillrickligt”  otacksamma chefer, uppgiffer som drar nytta
bra, svért att vilja, sovra och slarviga medarbetare,  av personens noggrannhet
prioritera. Kan vara bra i lagom métt p& dr sjdlv denendasom  kan det ha fungerat bra.
vissa positioner, men vanligen ett arbetar tillrckligt
betydande hinder for effektivt arbete.  noggrant, fér inte den
Oftarigid i fanke och handling, méste  uppskattning hon
ha det pd "sitt" satt. fortjdnar.

+ Sorg

stressreaktion
Utmattningssyndrom
"Utbrdndhet”

i Depression

Akut stressyndrom
Posttraumatiskt stressyndrom
Kroppslig sjukdom

Négra vanliga féljder av stora péfrestningar

Krisreaktion/anpassningsstarning/maladaptiv

Vilken “profil” har krisen? ”

Sjdlv drabbad
Allvarligt hot mot livet

Multipla trauman

Ldngdraget férlopp

Ménga drabbade
Madnniskors ondska
Skuld

Skam

Bevittnat andras trauma
Ej fruktat for sitt liv
Enstaka

Kortvarigt

Den enda drabbade
Naturens nyck

Ingen egen skuld

Ingen skam

Stressutlost psykisk ohdlsa

Akut och livshotande

Akut stressyndrom (duration mindre én en ménad)
Posttraumatiskt stressyndrom (> @n en ménad)

Léngvarig stress, utan
&terhdmtning

Stressreaktion (lindrig)

Maladaptiv stressreaktion (méttlig)
Utmattningssyndrom (svar)

Somatisk sjukdom, t ex hjdrtsjukdom

Ldngvarig stress, med
personlig forlust/krdnkning

Utmattningsdepression

Akut personlig
forlust/krdnkning, utan
foregdende Idngvarig
Gverbelastning

Anpassningsstorning
Maladaptiv stressreaktion
"Reaktiv" depression

Utbrédndhet, "burnout”
Ev. "wornout” (vid mindre prestationsbaserad
sjdlvkansla)

Overbelastning inom
vérdande yrke, med
oférmdga att ge god
vérd/hjdlp

Reaktionsmonster vid forlust och trauma

+ Reaktionen inbegriper vanligen fyra "faser”
- Chockfas I
- Reaktionsfas
- Bearbetningsfas i
- Nyorientering

| - Oskarpa vergdngar.

- Kan g& fram och tillbaka mellan faserna. ‘
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Symtomen 6verlappar

Nedstdmdhet

Angest
Oro

Aterupplevande
Undvikande

.. Vaksamhet
Overspdndhet

Somnstarning
Koncentrations-
problem

Skuldkdnslor
Likgiltighet

Depression (férlust) PTSD (trauma)

Acceptans,
utveckling,
6kad tlighet

Psykologiska sviter
(tillitsbrist,
isolering,
hjdlplsshet)

“Vanlig" Komplicerad
krisreaktion __| krisreaktion,

“"Maladaptiv
stressreaktion”

Depression,
PTSD,
suicidalitet,

> b Okad sérbarhet
dngest, missbrul

for nya

Funktions- 2 4
péfrestningar

nedsittning

2013-12-10

Péfrestning = Resurser

* Copingférmdga

Hot Tidigare erfarenheter
Rddsla Personlighet
Hjdlpléshet Sérbarhet
Natverk
Ovrigt stod

Hur blir vi av for mycket stress?

Tunnelseende + Cyniska
+ Foérsvarsinstdllda - Ssmnproblem

+ Rigida + Okad |judkdnslighet
+ Irritabla + Minnesproblem

+ Lattkrdnkta - Koncentrationssvérig
+ Aggressiva heter

« Intoleranta + Nedstdmdhet

+ Trotta - Angest

Uppgivna * Kroppsliga besvar

Posttraumatiskt stressyndrom

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

Péminnelse om traumat leder till intensivt obehag. Undviker
darfér allt som pdminner om traumat.

Bestdende tecken pd éverspéndhet i form av t ex.
sémnsvérigheter, vredesutbrott, koncentrationssvérigheter,
overdriven vaksamhet, ldttskrdamdhet.

Generell kinslomdssig avtrubbning vanligt - nedsatt vitalitet,
nedsatt intresse, kansla av likgiltighet och framlingskap infor
andra mdnniskor, begrdnsade af fekter, avsaknad av
framtidstro.

Personlighet och stress

I situationer ddr individen kdnner sig sdrskilt
utsatt

- t ex ndr hon kanner sig pressad av
auktoriteter eller upplever sitt
sjdlvbestdmmande hotat -

forstdrks ofta aggressivt, utagerande och
besynnerligt beteende.




Medarbetare som inte hittar en bra balans mellan
samarbete och integritet hamnar ldtt snett

Martyrskap

Byrdkrati

Sjukdom

= utbrdndhet

= utmattningssyndrom

= depression
Personlighetsfardndring
= kdnslomdssig avtrubbning
= moraliska defekter

= bitterhet och cynism

Tack till Maria Larsson!

Kan det drabba DIG?

Hogutbildade, 6verbelastad hjdrna.
Lojala, engagerade och hart arbetande
+ hoga krav pa sig sjdlv

« perfektionism

- stort kontrollbehov

Ofta hég belastning dven hemma.

Fornekar och kdmpar envist emot kroppens och
sjdlens varningssignaler.

Rationaliserar bort allt annat i livet d@n jobbet.
Upptdcker att de “brunnit férgaves”.

Bygger sin sjdlvkansla pd férmagan
att prestera goda arbetsresultat!

Michael Rangne 2013-12-10

1. Jag kdnner mig tidspressad
2. Jag rér mig snabbt som om jag hade bréttom
3. Jag tycker mycket illa om att std i ké

4. Jag blir irriterad p& andra bilister

5. Jag gdr p& hégt varv och driver pé mig sjdlv
6

7.

8

9.

. Jag blir ldtt otdlig pd ménniskor som gér saker och ting Idngsamt
. Jag tdvlar med mig sjdlv och andra
. Jag gér 1vd eller flera saker samtidigt
. Jag kdnner mig irriterad eller upprord inombords
10. Jag pratar fort och med starkt eftertryck
11. Jag kommer pd mig sjdlv med att skynda mig dven ndr jag egentligen har gott om
tid

12. Jag blir irriterad p& ménniskor som &r fumliga eller slarviga
13. Jag dter fort och dr den som dr férdig forst

14. Nar jag talar med andra vill jag gdrna f8 sista ordet och vertyga de andra om att
jag har ritt

15. Jag fér utbrott av ilska och irritation

16. Ndr jag talar med andra tdnker jag pé annat dn det vi talar om
17. Jag har svért att "géra ingenting”

18. Jag faller andra i talet

. Jag blir irriterad éver de fel som andra begdr

. Folk i min omgivning sdger & mig att varva ner och ta det lugnare

2013-12-10

“Utbrandhet”

Process relaterad till arbetssituationen
i relationsyrken/kontaktyrken, “the
cost of caring”

Generellt i arbetslivet

“Utmattningssyndrom”

1. Jag kdnner mig tidspressad

2. Jag rér mig snabbt som om jag hade brdttom

3. Jag tycker mycket illa om att std i k&

4. Jag blir irriterad pé andra bilister

5. Jag gér pd hégt varv och driver pd mig sjélv

6. Jag blir ldtt otdlig p& manniskor som gor saker och ting langsamt

7. Jag tdvlar med mig sjdlv och andra

8. Jag gor 1vd eller flera saker samtidigt

9. Jag kénner mig irriterad eller upprord inombords

10. Jag pratar fort och med starkt eftertryck

11. Jag kommer p& mig sjdlv med att skynda mig dven ndr jag egentligen har gott om
tid

12. Jag blir irriterad p& manniskor som dr fumliga eller slarviga

13. Jag dter fort och dr den som dr férdig forst

14. Nar jag talar med andra vill jag gdrna 8 sista ordet och 6vertyga de andra om att
Jjag har ratt

15. Jag f8r utbrott av ilska och irritation

16. Nar jag talar med andra tdnker jag pd annat dn det vi talar om

17. Jag har svért att "géra ingenting"

18. Jag faller andra i talet

. Jag blir irriterad 6ver de fel som andra begdr

. Folk i min omgivning séger &t mig att varva ner och ta det lugnare

Typer av beteende

Typ A-beteende

+  Har alltid bréttom, verkar std under sténdig tidspress, otdliga
« Prestationsinriktade, drivs av tavlingsinstinkt

«  Blirirriterade éver opdverkbara smdsaker

*  Antagonistisk och fientlig beredskap mot andra, aggressivitet vid
motgang
+ Stressreaktionen “fight or flight"

Typ D-beteende

« Kdnner oro, nedstdmdhet och irritation, ibland fientlighet

«  Svért visa kdnslor, har ofta svdrt att stka socialt stad i sin omgivning
« Stressreaktionen “spela dod”

Typ B-beteende
« Befinner sig i balans

«  Kanmycket vil bli arga, men kanaliserar ilskan till konstruktiv handling
utan aggressivitet
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Vdgar att hantera stress

Problemlésning
Overtala, soka medkdansla, avvakta, viicka skuldkanslor,
gndlla, spela modig, visa férakt

Kamp-/flyktprogram
Gaspddrag - sympatiska nervsystemet

“Spela déd”-program
Broms - parasympatiska nervsystemet

2013-12-10

"Gron och rad zon",
" H Neocortex, “grén zon:

Intellekt, empati, humor,
vadja, be, resonera...

Limbiska systemet, “réd
n": Kdnslor, drifter, :
sjdlvkdnsla, religion, Flykt, anfall

virderingar... spela d

Tack till Lennart Lindén, UGIL konsult, for pedagogiken!

“Stresstroskeln”

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

Under den fungerar vi dhdamdlsenligt.

Overskrids den barjar vi klicka; hjdrnan stér allt mindre under
vér viljemdssiga kontroll.

De kognitiva férvrdngningarna skar dé kmﬁlgt och kroppen
slér om till de automatiska for‘svar‘ssys‘remen - "fight or flight"
eller "play dead".

Tips for att hantera madnniskor i “rod zon"

Var ndrvarande, se (uppfatta) vad som hdnder.

Hall dig sjdlv lugn.

Logik och vidjan till det vuxna i den andre fungerar vanligen
inte

Ta ansvar for "klimatet”

Kop tid: Erbjud kaffe, mat, vila, paus, betdnketid, varme...
“Kom" frdn ratt plats: Medmansklighet, vilja vél, bry dig pa
riktigt

Empati, formedla vad du ser:

Begripliggor

Normalisera

Sympati. Visa att du d@r vdn, p& hans sida, att du vill val

Be den andre om réd

Tips for att hantera mdnniskor i “rod zon"

Var nérvarande, se (uppfatta) vad som hdnder, inse att dr i “réd zon”
Hall dig sjdlv lugn, stanna i grén zon

Logik och vidjan till det vuxna i den andre fungerar vanligen inte

Ta ansvar for "klimatet”: Vadnlighet och mjukt tonfall oerhort viktigt
Kop tid: Erbjud kaffe, mat, vila, paus, betdnketid, vdarme...

“Kom" frdn rdtt plats: Medmansklighet, vilja vil, bry dig pd riktigt
Empati, férmedla vad du ser: “Ser att du ar upprord just nu”
Begripliggér: “Klart du blir upprérd nir du rdkar ut for detta”
Normalisera: “Inte underligt med tanke pd allt som hént”, “Jag skulle
sdkert bli lika upprord”

Sympati. Visa att du dr vén, pd hans sida, att du vill vél: “Jag ska
forsoka hjdlpa dig”, ’Zm‘ oss se vad vi kan gora for att det ska bli s@
bra som majligt for dig”,

Be den andre om rdd: “Hur kan jag bést hjdlpa dig just nu?”, “Jag
ser att au har det J t. Ar det ndgot jag skulle kunna gora for atf
hjdlpa dig just nu?”

Hur mdrker man att négon dr deprimerad?

Nedstdmd

Likgiltig

Pessimistiskt tdnkande

Meningsloshets- och hopploshetskanslor
Grinig

Kort stubin

Orkeslés

Nedsatt motorik och mimik
Langsamt tankefarlopp
Idéfattig i tanke och tal
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Hur stdller man diagnosen egentlig depression?

-

De vanligaste symtomen vid i - )

depression 'l“lurAm);clgef t;esviir;? \‘

o nedstdimdhet o MInsT O av I symrom \
minskat intresse eller varav \
minskad glddje o mlns’r ett av symtomen ‘l

N L, méste antingen vara

o aptit- eller viktpdverkan neds'ramdheqr eller brist |

o somnstorning pd intresse eller gladje |

o agitation eller ‘hammng o symtomen férekommer |

° br_ls‘r paenergi dagligen, eller s@ gott ‘

o kdnslor av virdeloshet som dagligen ]

° ne'dsaﬂ koncentration o symtomen har for‘elegu‘r |
eller obeslutsamhet under minst tvé veckor

o tankar pa déd och

sjdlvmord

Samt: | Symfomen fororsakar ett kliniskt signifikant lidande for
patienten eller en nedséttning av den sociala eller

yrkesmdssiga funkhonsformugan eller inom ndgot annat

viktigt funktionsomrdde. § ) § |a

Hur blir man av att ha en depression?

Irritabel, taggig, argsint, lynnig, sur, ldttst6tt och
allmant Gverkanslig...
..eller likgiltig, uppgiven och sjdlvfarsjunken.
Svar att fé kontakt med.
Sjdlvupptagen, krdvande och anklagande.

Okoncentrerad.
Trott och oforetagsam.

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

Svart att ta emot hjdlp.

“Manlig depression”

e Sankt stresstolerans
e Utagerande

e Oftare suicid
e Sdmre insikt om sitt

e Aggressivitet med hjdlpbehov
bristande e Mer sdllan kontakt
impulskontroll med sjukvdrden

e Antisocialt beteende

e Sdmre compliance
e Missbruksbendgenhet betrdffande olika
o Depressivt behandlingsstrategier
tankeinnehdll

256

Svarigheter och risker

Patienter med depression

+ Uppgivnha

+ Trotta

- Fdordiga

+  Ger nedsatt kontakt

+  Tror inte att ndgon
bryr sig

+ Svért ta emot hjdlp

Patienter med dngest

- Kan prata p&

+ Své@rt att héra hur
mycket de lider

- Ofta missforstddda

Kartor, visioner och drémmar vid depression

Terrdng:
Nedstdmd Kartor:
Sur, grinig dirdels
Trott, ofretagsam Vardelds
Angestfylld Ingen tycker om mig
Sover sdmre Misslyckad, kan inget
Mirsinte Dum och ful
Meningslost
Hopplast

Visioner:
Slippa lida
Inte vara en belastning

Sluta géra andra
besvikna

Dg, ta livet av mig

258

Vad fungerar verkligen?

1. Ldra sig att kritiskt granska
och ifrdgasdtta de depressiva

tankarna.

Planera in trevliga aktiviteter
som skingrar tankarna.
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Hur kan man tackla detta?

(@)

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

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

Nivéer och former av konsumtion

+ Bruk
+ Riskabelt bruk
+ Skadligt bruk
+ Missbruk

- Beroende

+ Intoxikation

+ Abstinens

- Samt psykiska, kroppsliga och sociala skador

| Social fobi

- Rddsla for uppmdrksamhet/kritisk granskning i

i sociala interaktions- och prestationssituationer.

‘ * Grundar sig i rddsla for att bete sig pinsamt eller ‘

| visa symtom pd dngest. i

- Kan ha stark forvintansdngest ldngt i forvdg. 1

- Vid exponering stark dngest vilket kan ta sig uttryck |
i panikattacker, rodnad, stamning, svettning osv. |

- Situationerna undviks alternativt uthdrdas under f
stark dngest. !

Funktionsstérningar avseende arbete, sociala
aktiviteter och relationer.

2013-12-10

Detta tillsténd kombinerar depressiva och

Mani dr depressionens motsats. Den kliniska bilden

Patientens handlingar dr ofta omdomeslésa och

Bipoldrt syndrom

hypomana/maniska episoder.

prdglas av

eufori / irritabilitet / expansivitet
forhsjd energinivd

dkad sjdlvkdnsla

snabbhet i tal och tanke

okad kreativitet

omdémesloshet

nedsatt somnbehov

Gkad libido

gg:l(l'rien'éen kan senare bittert fd dngra vad han stdllt
ill med.

En patient med sjdlvmordstankar
behaver krisintervention

Sjdlvmord &r patientens lgsning pé ett
“olGsligt” problem.

Hjdlp honom finna en bdttre 16sning (eller

att acceptera att problemet infe ar ett

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

Tvangssyndrom

Tvdngstankar = Gterkommande pdtréingande tankar, fantasier
och impulser.

- Handlar ofta om oro for att sjdlv gora fel, skada andra, vara en
délig manniska. Det kan gdlla att skada andra, smutsa ned sig, sprida
smitta, tvivel om att ha utfort rutinhandlingar korrekt eller oro for
att man Gvertratt sociala normer.

Fér att hantera den dngest som dessa tankar vicker uppstdr
tvéngshandlingar, “neutralisering":

- rituella handlingar sdsom handtvitt och kontroll av Ids och
elapparater.
mentala ritualer sGsom Gterkommande ramsor eller rdkning.
om man hindras frén dessa skar oron.

Alltid tvéngstankar, vanligen tvéngshandlingar.
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Specifik fobi

+ Enav de vanligaste psykiska starningarna.
Uttalad, bestdende och irrationell rddsla for sarskild
foreteelse, aktivitet eller situation (t ex djur, slutha 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.
Vissa fobier kan vara mycket funktionsinskrdnkande.
+ Evolutionsbiologiskt perspektiv frestande - 6verlevnadsvirde. |
Vanligen finns dock samband med pdvisbar hdndelse,
betingning.
Behandlas med KBT med gradvis 6kande exponering.

Generaliserat dngestsyndrom

* Orealistisk och 6verdriven élngest och oro
kring manga teman, samt svdrigheter att
kontrollera oron.

* Spdnd vaksamhet i form av sémnstérning,
svarigheter att slappna av och
irritabilitet d@r vanligt.

+ Ofta kombinerat med kroppsliga symptom.
T ex muskelvdrk, orolig mage, skakighet,
trétthet, lufthunger, hjdr‘fklarpning,
svettningar, muntorrhet, yrsel,
urintrdngningar, svdl jningssvérigheter.

Panikattack - en fruktansvdrd upplevelse

- Intensiv@ngest som snabbt * Minst fyraav féljande: |
stegras till en kulmen och - andningspdverkan, |
sa Sm&ningom ebbar ut kvdvningskdnslor

I - brastsmart
+ Helt 6vervdldigande ERELRED

R - hjdrtklappning eller
Kraftiga bultande hjdrta

sympaticussymtom svindel, ostadighetskansla

+ "Jag hdller pd att d&" - illam&ende
+ "Jag hdller pé att férlora = skakningar, frossa
forsténdet” - svettning

domningar eller stickningar
overklighetskanslor

rddsla for att dg, bli tokig
eller tappa kontrollen

Delfenomen i manga
psykiatriska syndrom

Fran panikattacker till agorafobi

Panikattacker

4

Oro for nya attacker, "forvdantansoro”

Undvikande av platser/situationer, agorafobi

Psykosomatik och
somatisering

Psykosomatik: kroppens och sjdlens dialog

- Cirka 40% av medicinska dppenvérdspatienter
har fysiska symptom utan underliggande
organisk sjukdom.

+ 50% av patienter med psykisk sjukdom
(oftast depression eller angest) hos
allmanldkare soker for fysiska symptom.
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DEPRESSION
SOMATISKT PSYKISKT
*+ Somnrubbning + Nedstdmdhet

* Smdrta * Minskat intresse
- Aptitforlust - Skuldkdnslor

+ Vikinedgdng - Sjdlvférebréelser
5 F?ﬁSTOPP"iNQ - Hoppléshet

+ Libidoforlust 5 e

Komorbiditet

* Kroppsliga symptom ofta biomedicinsk
forklaringsmodell.

+ Psykiska symptom ofta psykologiska eller
humanvetenskapliga forklaringsmodeller.

* Funktionellt?

Psykosomatisk reaktion

+ Tillfdllig fysiologisk fordndring i samband med en
sinnesrorelse eller pafrestande upplevelse, t ex
rodna, svettas, diarré, hjartklappning.

Psykosomatisk sjukdom

+ Sjukdomen har uppstdtt i samband med héndelse
som patienten reagerar kdnslomdssigt infor och
har pdvisbara patologiska organiska férdndringar,
t ex magsdr, astma, ulcerds colit, migrdn.

Somatiska sjukdomar med psykiska

symptom

- Den somatiska sjukdomen har pdvisbara
patologiska organiska fordndringar.

- Exempel pa psykosomatiska sjukdomstillstand:
astma, magsar, ulcerés colit, kdrlkramp,
hypertoni, migrdn, diabetes, hudsjukdomar,
cancer, MS, Parkinson.

Somatisering

+ Somatiskt svar pd psykosocial belastning,
forkroppsligande av problem. Allmanmanskligt
fenomen.

+ Okad sérbarhet for fysisk och emotionell
péfrestning.

- Den somatiserande patienten pldgas av
sjukdomsupplevelser (“illness") utan underliggande
sjukdom (“disease").

- Problematisk somatisering vid ensidig fokusering p&
kroppsliga symptom.
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- Stressreaktioner, tfex huvudvdrk, magont,

+ Kroppsliga symptom sekundart till psykisk

+ Somatoforma syndrom. Patienten aldrig

+ Kroppsliga vanforestdliningar. Patienten aldrig

Problematisk somatisering

trotthet. Patienten medveten om samband.

sjukdom, tex depression eller panikdngest.
Patienten ofta ej medveten om samband.

medveten om samband.

medveten om samband.

Psykodynamisk tolkning

+ Forbjudna och omedvetna 6nskningar och
behov maste komma till ndgot uttryck.
Fordndras ddrfor till kroppsliga symptom.

+ Sjukdom fungerar som avledning av den
dngest som en inre omedveten konflikt skapar
(primdrvinst).

- Genom sjukdom erhdlles uppmdrksamhet och
kédnslomdssig kompensation fran omgivningen
(sekunddrvinst,).

+ Somatiseringssyndrom
+ Somatoformt syndrom

Somatoforma syndrom (DSM IV)

Konversionssyndrom
Somatoformt smdrtsyndrom
Hypokondri

Dysmorfofobi

* infe kan forklaras av somatisk sjukdom eller skada,

* har samband med psykologiska faktorer (?2?)
+ inte dr viljemdssigt framkallade.
- orsakar signifikant lidande eller forsdamrad social

For samtliga syndrom gdller att
symtomen:

eller av medicinering.

funktion.

Somatiseringssyndrom

+ Ett flertal somatiska besvir tex. smarta,
magbesvdr, sexuella eller neurologiska
symptom.

- Debut fére 30 @rs dlder under en period av
flera &r och lett till att personen
efterfrdgat behandling.

+ Ofta unga kvinnor med extremt hog
sjukvdrdskonsumtion.

Somatoformt syndrom

* Minst ett somatiskt symptom tex. trétthet,
aptitférlust, besvdr fran urinvdgar eller mage.

- Stérningen har varat i minst sex ménader.
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Konversionssyndrom

+ Symtom eller funktionsbortfall som ror
viljestyrda motoriska eller sensoriska funktioner
och som antyder neurologisk eller annan somatisk
sjukdom.

+ Tex forlamning, forsamrad balans, svdljnings-
svérigheter, krampanfall.

+ Symtomen eller funktionsbortfallen bedéms ha
samband med psykologiska faktorer och har
féregdtts av konflikter eller andra
stressfaktorer.

Somatoformt smadrtsyndrom

+ Smdrta inom minst ett anatomiskt omrade
dominerar symptombilden och dr av en
sv@righetsgrad som motiverar klinisk utredning.

+ Finns i akut (mindre dn sex mdnader) och
kronisk form (mer dn sex ménader).

Hypokondri

+ Personen dr fixerad vid sin rddsla for att
drabbas eller vara drabbad av allvarlig sjukdom.
Idéerna grundas pé feltolkningar av kroppsliga
symptom.

- Overtygelsen bestdr trots adekvat medicinsk
utredning och lugnande férsakringar.

- Overtygelsen har inte vanforestdllningskaraktdr.

Dysmorfofobi

- Fixering vid en inbillad defekt i utseendet. Om
ndgon smdrre fysisk avvikelse féreligger sd dr
fixeringen vid denna patagligt éverdriven.

Nya syndrom

+ Fibromyalgi

+ Kroniskt trotthetssyndrom
+ Amalgamsjuka

+ El-overkdnslighet

Grundregler infor somatiserande
patienter

+ Uteslut att behandlingsbar psykisk eller fysik
sjukdom orsakar besvdren (tex. depression) men
undvik irreversibla behandlingar.

- Ifrdgasdtt inte, férmedla att patientens
upplevelse tas paé allvar.

+ Sdtt upp realistiska mél, tex minskad
sjukvardskonsumtion.

+ Hjdlp patienten att se samband mellan psykisk
pafrestning och somatiska reaktioner.

+ Ge tydliga ramar for bescket, skifta fokus till
aktuell livssituation.
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Grundregler infor somatiserande
patienter

Undvik ldkemedel

Ordinera gdrna fysisk terapi
Uppmuntra till livsstilsfordndring
Ha fasta glesa besckstider

2013-12-10

* Definition

* Tillstdnd med allvarligt stord realitetsvardering
# Symtom

* Vanférestallningar

* Hallucinationer

# Forvirring

* Desorganiserat tal eller beteende

Vad &r en vanférestallning?

\’

En forestdllning som
# Ar uppenbart felaktig och orimlig
* Ar okorrigerbar

* Inte kan forstas utifran personens kulturella bakgrund
eller begavningsniva

203

Typer av vanforestallningssyndrom

« Forfoljelseparanoia

# Kverulansparanoia Anosognosi

# Svartsjukeparanoia * Pseudograviditet

* Hansyftningsparanoia * Parasitosparanoia
* Dysmorfoparanoia * Sjukdomsparanoia

* Megalomani
(storhetsvansinne)

Bemotande av

psykotisk patient

Hyfs och respekt

.

Gott allmdnmdnskligt bemotande.
- Patienten dr mer @n sina dsikter och sin diagnos.
+ Vérda relationen.

- Integritet

- Likvdrdighet

- Samarbete
+ Skapa ett “rum” mellan er ddr ni har det ni pratar om.
+ Ni sitteri var sitt “utsiktstorn”.
- Tdnk pd att patientens utsikt dr lika verklig fér honom som

din dr for dig.
- Be patienten berdtta om sin utsikft.
- Prata om hur det ser ut frén ditt torn.
296
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Bdda har rétt till sina uppfattningar

- Var drlig, autentisk, dkta.

- Det dr ok att forsiktigt ifrGgasdtta patientens
upplevelser, men gor det med respekt for patientens
integritet.

- Om patienten skulle dndra sina “vanférestdllningar” utifrén
din logiska argumentation sé vore det inte ndgra
vanforestallningar.

- Utgéd frén din egen upplevelse.

- "Jag har jdttesvdrt att forstd hur det skulle kunna vara
pé det viset. Skulle du vilja férklara for mig?”
+ "Skulle det kunna finnas négon annan férklaring?”

297

Krdngla inte till det

- Férsok, sd gott det gér, std for

verklighetsférankringen. Patienten behdver héra din
uppriktiga uppfattning, men pd ett icke krédnkande
vis.

- Ndgon gang kan det vara till viss hjdlp att féra ett

mer abstrakt/filosofiskt resonemang om basen fér
vart vetande och huruvida vi egentligen ndgonsin kan
lita p& véra sinnen och dsikter etc.

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

Koncentration Forstd andras inre
Reglera liv, empati
uppmérksamheten Omsesidigt samspel,
Reglera social interaktion
aktivitetsnivén Kommunicera
Impulskontroll Formedla sympati
"Ga frén A till B”

¢ Planera

¢ Organisera

¢ Genomféra

"Exekutiva” férmagor

o Arbetsminne.

, Organisering av tankar.

> Planeringsférmdga.

> Problemlasning.
Mental flexibilitet.

o Férmdga att skifta frén en forestllning till en
annan.

Impulskontroll.
o Sdrskiljande av affekt.

Perceptionsstérningar och svarigheter med
exekutiva funktioner och kognitioner

o Svéart att planera, organisera, sortera

o Svart att sortera sinnesintryck, klara av
sinnesstimulans

o Svért att komma ihdg

o Svart att hantera nya situationer
o Svért att klara av frustrationer

, Svart att klara av sjdlvklarheter

o Annorlunda upplevelse av tid
o Svért att hitta
. Stresskdnslig

Utvecklingsstarning / mental retardation

o Generellt nedsatta funktioner/formdgor.
o IQ <70.
o Diagnos genom neuropsykologisk testning.

o Annan behandlingsstrategi/bematande delvis.

Patienter med ADHD har som grupp 15 enheter ldgre IQ
d@n "normala”

-

Stressade av det vardagliga livets oundvikliga krav i vart
samhille.
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ADHD hos vuxna -
Hyperaktivitetssyndrom (AD/HD) kvarvarande problem / symtom

o Ouppmadrksamhet . o

o H ktivitet o Svdrigheter att hantera “sma och forvdntade”

o HyperakTivite vardagsbekymmer och stressorer;

o Impulsiv « Blir férvirrade, storda eller irriterade och brister i
problemlgsningsférmégan

o Brister i skatsel av arbete/hem eller som fordlder
DAMP o ‘“Labila". Korta spontana eller reaktiva depressiva

o DAMP- Deficit in Attention, Motor and Perception episoder - ibland véxlande med uppvarvning.

= ADHD + svérigheter med motorik och perception Tempgmmen*rsfulla - e e
Relationsproblem

Somnproblem

Autistiska symtom - "Wings triad” Aspergers syndrom enligt Gunnel Norro @

= Socialt fdrgblind (“Pippi pd kafferep")
Lég intuitiv social forstdelse
Social “Ldser av" ddligt (psykopater ldser av bra)
funktionsinskrdnkning Svért se andras behov, men bryr sig
Rak kommunikation - sdger rakt ut det vi menar
Saknar “farstu”, tar in andra till koksbordet direkt

Umgdnge krdvande och trottande, behover vara ensam
ibland

Begrdnsade
intressen,
bristande

férmaga till

fantasi, udda
lekbeteenden

Kommunikativ

Aspergers syndrom enligt Gunnel Norro @ Aspergers syndrom enligt Gunnel Norrs @

S?EC'SI'"WESS‘Z" . Sprdkliga egenheter (hagverbal, missuppfattar
Férmaga till djup koncentration metaforer, uppfattar orden bokstavligt)
Repefitivt baofaende, “love of sameness"”, “enkanalighet” Svért med fordndringar, svért att dndra sig, svart
(skilj mot tvang) byta riktning

Stark f“TEQV"TQ*: principfast - i Svért byta tankespdr, “som ett lokomotiv"

Bryr sig inte om grupptryck, vill inte géra om sig Svag "central coherens” (tar in detalj efter detalj,
Gér inte i flock utan rakt fram ldgger sedan ihop pusslet)

Gillar inte kallprat Tar ldngre tid ldra in fardigheter

Arlig, uthdllig, lojal

Ofta gott hjdrta, generds, trofast

Ser varken upp till eller ner pd andra -> kunderna gillar

dem, men inte chefen

Behov vara for sig sjdlv, hitta sina egna tankar
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Aspergers syndrom enligt Gunnel Norrs @ Hjdlp vid AS enligt Gunnel Norré @

Ar}no_r_‘lunda per;eptff)n ( knnvrdruf? o Hall det du lovat
Blir ldtt sensoriskt 6verbelastad -> irritation och Hall avtalade tider

utbrott - " . A
Ogonkontakt ofta jobbigt (mer nérvarande nar SEITE0 2 (T E I er (R raes

fittar bort) Réran beror pd ofsrméga, inte slarv (sakligt problem,

N - inte moraliskt)
Ser ofta munnen férst (det @r ju den man pratar
med) ¢ I ¥ Vid konflikter och problem: forklara vad som hdnde,

“Speglar” inte alltid andras ansiktsuttryck (mer gl il G et i elai

“nollstdllda” ansikten) Sparsamt med gruppsamvaro (mkt trottande)

Stel mimik -> andra tror att man inget kdnner Ldt slippa ostrukturerad gruppsamvaro
Forklara alla "osynliga regler”

Hjdlp vid AS enligt Gunnel Norré @ Hjdlp vid AS enligt Gunnel Norrc @

Ge en funktion att fylla pd arbetsplatsen

Ge instruktioner fore start F forstdinnan du forsoker f& personen att

Ge en tydlig arbetsbeskrivning, skrivna instruktioner och dndra ndgot (blir annars "dressyr")

konkret, verbal feedback (missar all otydlig/outtalad Ge mycket tid for eventuella fordndringar (som en

feedback) prém, behéver tid att “flytta pé pickupen”)

Specifika och entydiga instruktioner (vad och hur) Utvecklingssamtal: feedback efterdt (dvs alldeles

Bindra och linjdra instruktioner (behdll/kasta, arkiv/&tgdrd) far sent), blir bara ledsen. Ge feedback direkr

Var tydlig och explicit. Sdg vad du menar och mena vad du 'Sﬁ?“af ( Nu“gJoEdg'du"sa ndsta gdng vill jag att

sdger du istdllet gor sa hdar...")

Ge information visuellt, skriftligt och i bild Bf,l(‘)'r\irlgar ska komma gwgéenq%, vara tydliga och
gdlla ndgot personen sjdlv dr nojd med

Lat go ki taget & &
AT gora en sak | Tage En coach nyckeln till framgang pa arbetet

Begrdnsa “arbetsytan” och antalet alternativ (ldgg ett lakan
dver roran i ldgenheten)

Autistiska svérigheter

1. Be proactive (freedom to chose)
Du kan ha ett virdesystem

Samarbete

Nedsatt férmdga till smsesidig social

interaktion kdrnan i

a 2. Begirb;vgulr:z_,en n mind (choice) Ge och hdll I5ften
Autismstorningstillsténd. Gott 3
bet di tisk forméga.
Sdncbeietiondiaenral siicindoc 3. Put first things first (action)
Vill accepteras, men inte till vilket pris A Lev dina vdrderingar

Integritet

Gor pd sitt sdtt, foljer
sina infressen, vdljer
vdnner med samma

intressen. som helst.
Egna integriteten Normal kapncifefufb'r samvete, skuld ¢
Integritet 6 h t mycket BT S I CrE e ~L
viktigt. Har ofta svért Men forstdr inte hur andra manniskor Involvera
att alls kompromissa tdnker, fungerar eller vad de behéver! 5, G T (o S el e andra och

Méste fd hjdlp med detta. arbeta

med sin egen. to be understood (understanding)
I praktiken ofta oférstdende, J fram

oférstddda, samarbetssvérigheter, lésningar
utstotta och mobbade.

6. Synergize (creation)
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71. Be proactive (freedom to ch;;;} ?
S0 - Video frén akuten
i - N Probl id
o . ) roblem vi
&11 Begin with the end in mind (choice) ) ADHD 1. Vad kdnner du infor patienten?
2. Varfor?
C% 3. Put first things first (action) { 3. Beskriv personens utmdrkande drag!
4. Hur skulle ldkaren ha kunnat agera istdllet?
Problem vid
Aspergers
syndrom
6. Synergize (creation) 318

ersonlighetsstérning
Vad dr det?
Hur vet man om patienten har en sddan?
Spelar det ndgon roll?
Hur uppkommer den?
Vad dr det for skillnad pd personlighet
och personlighetsstérning?
Gér det att behandla?
Hur kan man bemédta patienten?

Att kdnna igen och
bemdta personer med
narcissistiska,
antisociala/psykopatiska
och borderline
personlighetsdrag

Personlighet och

Vad menas med "personlighet"?

@@ 18 000 ord som kunde beskriva médnniskan -> 4 500 ord ->
Hur @r du = hur dr din personlighet? trettiotal egenskaper (Gordon Allport, 1930-talet)
Extrovert och social eller introvert och tillbakadragen?
Latt eller svért f& kontakt med andra? 16 personlighetsfaktorer (Raymond Catell, 1946)
Trivs med, skyr eller rent av behéver uppmadrksamhet?
Spontan och impulsiv eller blyg och férsiktig? "The big five" (Digman m fl 1999)
= Siker eller osdker i framtrddandet? 1. Kdnslomdssig stabilitet (neuroticism)
= Vinlig eller lattstott? . Utdtvindhet (extraversion)

2
Kritisk eller godmodig? 3. Vanlighet (agreeableness)
Pedantisk eller slurvig? 4. Samvetsgrannhet (conscientiousness)

Ener‘gisk eller astenisk? 5. Intellektuell nyfikenhet (openness to experience)

" . . » . Tva dimensioner (Hans Eysenck)
Ett relativt stabilt monster av karaktdrsdrag, 1 Immvmion_exmvzrsion

temperament och emotionella drag” 2. Stabilitet - instabilitet

Frdn Kompetensvaserad personalstrategi av Malin Lindelow.
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. Qi Bt
Five Factor Model, "Big Five'
Histrionisk Social, soker stimulans fran andra, Utétvindhet Inbunden, lagmild, Fobisk:
Antisocial pratsam, energisk, positiv, (extraversion) sjélvtillrécklig, soker inte Schizoid
° . Borderline entusiastisk, handlingskraftig, gillar stimulans utifran, mindre socialt  Schizotyp
Utatvdndhet (extraversion) att st i centrum aktiv, trivs med sitt eget séllskap  Asperger
Tuangsmassig
Emotionell stabilitet (neuroticism) 5
.. . . Histrionisk Oppen for nya upplevelser, nyfiken,  Gppenhet, intellektuell Rutinbunden, forsiktig, undviker  Tvangsmassig
Oppenhe‘rl intellektuell nyﬁkenhe‘f (openness to Borderline kreativ, fantasifull nyfikenhet forandring Fobisk
. (openness to Asperger
experience) experience) Osjahstandi
Faljsamhet/vinlighet (agreeableness)
. . Kanslomassigt stabil, lugn, reagerar Emotionell stabilitet Instabil, lattvéckta negativa Borderline
Noggrannhet/samvetsgrannhet (conscientiousness) inte s kraftigt 3 péfrestningar, god (neuroticism)  Kanslor (angest, nedstamdhet,  Histrionisk
impulskontroll, ringa negativa ilska), sarbar, stresskanslig, Narcissism
kanslor, avspand emotionellt sarbar, 6verreagerar  Antisocial
D3 pafrestningar, ofta pa daligt  Paranoid
humér, pessimism, blir latt Fobisk
upprord Osjalvstandig
generds, varm, vénlig, Féljsamhet/ Misstanksam, reserverad, Paranoid
av andra, wvinlighet ovanlig, antagonistisk, Narcissistisk
ig, bryr sigmerom  Antisocial
omtanksam, tillitsfull och hjalpsam, sig sjalv &n om andra, Borderline
tror manniskor om gott, kommer misstanksam mot andras motiv, Histrionisk
bra éverens med andra ovanlig, inte samarbetsvillig Schizoid
Schizotyp
Tvéngsmssig. Effektiv, organiserad, Noggrannhet, Spontan, slarvig, tar latt pa Borderline
Asperger sjalvdisciplinerad, malinriktad, samvetsgrannhet plikter, stokar till Narcissistisk
y palitlig, plikttrogen, planerad hellre (conscientiousness) Antisocial
Tack till Lennart Sjoberg! n spontan aktivitet Histrionisk

" -
Vad utmérker en frisk, sund och Vad menas med att "ta ansvar":

vdlfungerande personlighet?
Socialt ansvar - ansvar fér andras vil och ve, for sdant de inte sjdlva
Klarar och behdver hjdlp med, for att ingd avtal, for samhillet.

Personligt ansvar - att ta ansvar for mig sjdlv
mitt eget liv
mina handlingar
mina kdnslor
mina tankar
mina vdrderingar
min integritet
vem dr jag i vdrlden
min inverkan pa andral

+ Trivs med sig sjdlv och livet
+ Kommer vdl 6verens med andra

Hittar en hdlsosam balans mellan sina egna
och andras behov

Flexibilitet
+ Humor
Tar ansvar for sig och sitt

Den viktigaste frdgan

Projektion

Fungerar mitt sdtt att vara?
a Tycker jag om de flesta ménniskor jag har kontakt med?
0 Tycker jag om mig sj
Q Har jag de relationer jag vill ha?
0 Ar mina relationer trivsamma och ndrande eller
konfliktfyllda och destruktiva?
0 Kan och vdgar jag géra det jag verkligen vill i livet?
0 Ar jag pd det hela taget ngjd med livet jag lever?

Istdllet for att se sig sjdlv skyller man ofta pd
andra.
Man ldgger ut sitt eget problem pd ndgon
oskyldig.
Faga utvecklande - forhindrar personlig vixt och
utveckling.

Mina svar beror huvudsakligen pé min personlighet!

Dvs pd mina évergripande ménster fér kdnslor, tankar,
reaktioner, beteenden, impulskontroll och relationer.

Alternativet: Ta ansvar for sig sjdlv, sina tankar,
kdnslor och handlingar.
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Vad behaover vi for att ma bra?

Férmdga till nyanserad
verklighetsuppfattning.
Kdnslor som fungerar.
6od sjdlvkdnsla.

Goda relationer.

Balans mellan pdfrestningar och var
férmdga att hantera dem.

Personlighet och

Ett bestdende ménster av inre erfarenheter och yttre
beteenden som skiljer sig frdn vad som forvintas i
personens kulturkrets, och som finns redan i tondr eller ung
vuxendlder .

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

3. Och som leder till lidande eller nedsatt funktion.

Taskiga kartor och orimliga farvintningar!

Terrdngen

Visioner och
vidrderingar

> Det "kdnns" ofta i kontakten, anspdnning, vicker starka

+ Sociala funktionssvérigheter - arbete, studier, relationer
+ Personen verkar ha en problematisk relation till mdnga

+ Missndje, klagar péd allt och alla, besviken, bitter, avvisad
+ Svérigheter i behandlingen - kan férsvéra den terapeutiska

+ Bristfdllig sjdlvinsikt, férstdr inte sin egen del i de

+ Barndomsanamnes

2013-12-10

Vid problematiskt beteende

Enskilt "beteende” eller uttryck for underliggande
personlighet?

Ménga kan se och be om hjilp med ett beteende utan att
se manstret av underliggande dysfunktionella
personlighetsdrag.

ou

Vad &r ett realistiskt mél, dvs vilken “nivd" ska vi ldgga
interventionen p&?

Bérja "utifrdn och indt", eller tvdrtom?

Hur vet jag om ndgon har en personlighetsstérning?

Vanligt -> tdnk tanken tidigt

kénslor

manniskor

alliansen och samarbetet, svért passa tider, svérforstdeliga
reaktioner och handlingar

svérigheter som uppstdr
Ta uppgifter frdn patient, anhériga, arbetsgivare

Att vixa = att

utoka def Vad jag vet

medvetna fdltet om mig sjlv
Oppna faltet Blinda faltet
Vad andra vet
om mig Lyhordhet | |
Tydllghe!l
Vad andra inte vet | Fasaden Okanda faltet
om mig

~/

Stor fasad = ensam Stort omedvetet fdlt =
personlighetsproblematik
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Vad hdnder vid psykisk sjukdom och
personlighetsrelaterad problematik?

Antisocial
<€ >

Depression

- B

—— Z I ~
Integritet Samarbete
Mani

Osjdlvstdndig
personligh:

Narcissist

Paranoid p-stornin
id p-sto |g>

Personlighetsstérning medfar svarigheter att balansera
konflikten mellan integritet och samarbete

Samarbete

Konflikt

Integritet

Ofta inte blivit sedd
och bekrdftad.

Ofta fétt sina
grdnser krdnkta.

Ota samarbetat fér
mycket, med sddant
som inte varit bra
for henne.

Fortsdtter nu med
det, eller gor uppror
pd ett sdtt som inte

accepteras och
ddrmed inte stdrker
utan snarare skadar
sjdlvkdnslan
ytterligare.

Kadnner inte sig sjdlv
och sina behov.

Har nu "konstiga” och
orimliga grdnser som
hon hévdar pé ett
dysfunktionellt sdtt.

Den personlighetsstordes dilemma

Taskiga kartor, allra mest vad gdller sjdlvbilden.

Férstar inte hur hon upplevs av andra (t ex hon som stillt
puckade frdgor till foreldsare hela livet).

Pldgad och en pldga, men ingen har férsskt férmedla hur
personen uppfattas, dvs personen far ingen autentisk
dterkoppling pa sitt beteende.

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

Personlighetsstorning i DSM-IV

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

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

Q Kluster C: Angsliga och undvikande personligheter -
fobisk, osjdlvstandig, tvéngsmdssig p-starning.

Att mota en patient med personlighetsstarning

« Patienten uppfattar sig vanligen som normal - det dr de
andra det dr fel pd.

% Patienten bdr ofta med sig déliga erfarenheter av att
relatera till andra ménniskor, och farvintar sig att motet
med dig kommer att bli likartat.

« Patienten forvintar sig vanligen att ingen hjdlp finns att
f&, och dr ofta misstinksam, reserverad eller avvisande
mot andra mdnniskor, dven de som vill hjdlpa.

« Samtidigt dr patienten ofta vidldigt kdnslig for inbillade
eller verkliga avvisanden och separationer och kénner sig
ofta ldtt 6vergiven.

» Patientens reaktioner pd dessa och andra starka kénslor
kan ldtt bli allvarliga och resultera i t ex
sjdlvskadehandlingar eller avbrytande av kontakten.

Passiv aggression enligt DSM-III-R

Skjuter upp arbetsuppgifter

Motsdtter sig uppgifter som han eller hon inte vill utfora
Arbetar ineffektivt med sddana uppgifter

Klagar oresonligt pd krav

“Glommer" Gtaganden och skyldigheter

Tror sig gora ett mycket bdttre jobb dn vad andra anser
Tar inte emot férslag frén andra pd ett konstruktivt sdtt
Gor inte sin del av jobbet

Kritiserar chefer pd ett oskdligt och omotiverat sdtt

Som synes starka narcissistiska och antisociala drag
hos personen (min anm)!
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En helt vanlig dag pé Serafen

Andreas, 24 dr

83 kg, 175 cm

Torterad i hemlandet

Svért att lita pd andra

Kdnner sig rddd och hotad

Trdnar karate

Tar anabola steroider

Alltid bevdpnad

Kommer till Serafen med kniv i fickan
Hatar sig sjdlv och sitt liv

Négra ord om kverulansparanoia och rdttshaverister

0 Ndgra olika varianter:
- Rdttskverulant
« Karridrkverulant
« Rdntekverulant
+ Kollektivkverulant

O Det dr sattfet att argumentera som avgor om en
reaktion/klagare ska betraktas som paranoisk.

Utlosande och vidmakthdllande

0 Nyckelupplevelsen, det som utlgser beteendet, kan vara en
reell ordttvisa eller ett bakslag som han sjdlv
framprovocerat.

0 Nar han vl bérjat klaga kan han inte balansera den upplevda
oférrdtten mot allt annat viktigt i livet, krdnkningen tar
Gverhanden.

2013-12-10

A: Paranoid personlighetsstorning

Misstdnker att andra utnyttjar, bedrar

eller skadar henne \ \

Uppfylld av tvivel pé vénners lojalitet
Végar inte visa andra fértroende

Tolkar in krdnkning i oskyldiga yttranden
Altar gamla oférrdtter

Upplever angrepp mot sig frén andra
Misstdnker partner for att vara otrogen

Bemot med
respekt

Rdttshaveristens personlighetsstruktur

Personligheten prdglas av aggressiv sjdlvhdvdelse, parad

med misstro mot auktoriteter och samhillets administration.

Héller pd sin rdtt, verklagar frén instans till instans.

Varje avslag goder misstron och kverulansen.

God men smal intelligens, god férmdga att uttrycka sig.

I botten I8g sjdlvkansla och kénsla av maktléshet som fader
agg och bitterhet. Kverulansen kan ses som ett forsvar mot
dessa kanslor. Den inre konflikten (osdkerheten han kdnner
infor sig sjdlv) forflyttas, projiceras, pd omgivningen och han
slipper se och plégas av denna misshagliga sida hos sig sjdlv.
Det dr de andra som dr dummal

Behandlingen dr vansklig

Den basala misstron kommer att gdlla dven ldkaren, vdrden och
behandlaren. Den som inte dr for dr emot!

Behandlingsmotivation saknas néstan alltid.

Majligen kan man & personen att reflektera litet éver vem han vill
ska ha makten éver hans tankar och handlingar, om han vill Ita sig
styras av andra. & andra sidan har réttshaveristen efter ménga érs
kamp inte mycket annat kvar att leva for och det skulle kanske bli
tomt och resultera i en depression om kampen bortféll. Aven en
kamp som andra uppfattar som meningslés kan ge den kidmpande mél
och mening fér sin tillvaro.

Ibland tvdngsintagning om han uppfattas farlig.
Neuroleptikaeffekten hogst osiker och personen dr dessutom inte
behandlingsmotiverad.

Férebyggande kan vara att andra tar hdnsyn till somligas 6kade
kdnslighet for formenta krénkningar. A andra sidan dr ménga
obendgna att ge sdrskilda favérer till sdrskilt besvirliga och
sjdlvupptagna manniskor.
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B: Histrionisk personlighetstorning

Illa till mods om ej i centrum
Férfarisk eller provocerande

Visar snabbt skiftande och ytliga kanslor

Anvinder sitt yttre fér att f& uppmarksamhet
Impressionistiskt och vagt uttryckssdtt
Dramatisk och teatralisk

Léttpdverkad av andra

Uppfattar relationer mer intima dn de dr

Forsok att inte Ita
dig provoceras
eller "forforas”

Mer om borderline

Instabila
%+ Stora och snabba humérsvingningar
+ Instabil och snabbt vixlande sjdlvbild (vdrdelss ->
fantastisk)
> Svartvitt tdnkande
> Idealisering och nedvdrdering
+ Impulsiva
Ibland explosiva
Skapar ofta kaos omkring sig
Kriser vanliga

Borderlinebegreppet

QO Borderline personlighetsorganisation (BPO)

Q0 Borderline personlighetsstarning (BPD)

2013-12-10

& &
B: Borderline personlighetsstarning k )

gdllande affekter, sjdlvbild och relationer, samt

Skrdckslagen infor separationer

Idealiserar och nedvdrderar

Stérning i identitet och sjdlvbild

Destruktiv impulsvitet (slosaktig, sexuellt,
drogmissbruk, hetsdtning)
Sjdlvdestruktivitet (suicidférssk, skdrningar)
Affektiv labilitet

Kronisk tomhetskdnsla

Aggressivitetsproblem (inadekvat/intensiv vrede,
temperamentsutbrott, slagsmal)

Kortvariga grdnspsykotiska episoder
Bli inte arg
eller
provocerad

Mer om borderline

> Har svart att lita bdde pd sig sjdlva och andra vilket gor

relationer mycket besvirliga och instabila.

+ Skrdmda av separationer men beter sig sé att de ofta blir

avvisade

> Blir latt uttrékade
> Tomhetskansla
% Deras personliga grénser har ofta ignorerats eller trampats pg.

> Oftare dn andra varit utsatta for incest, vald eller kdnslomdssig

forsummelse som barn.

« Stort lidande (jfr psykopater och narcissister)

tt hantera personer med borderline-
personlighet:

Sadtt upp tydliga och konsekventa grdnser.
Tydliga villkor for er relation

Visa att du vdrdesdtter relationen men att du inte
uppskattar destruktiva beteenden.

Stanna kvar, sté for trygghet och kontinuitet.

Tack till Géran Rydén!
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B: Narcissistisk personlighetsstarning

Ett genomgdende manster av

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

Krdver beundran

Orimliga férvdntningar om sdrbehandling
Utnyttjar andra for att nd sina mél
Saknar empati

Ofta avundsjuk

Lat h “sitta ki a
Arrogant och hogdragen AT AR

Férklara vanligt varfor inte
speciell behandling kan ges.

2013-12-10

Omvdrldens
krav

Narcissim och psykopati

\‘

” Omvdrldens
krav

Narcissism

Samarbete

Svag sympati, bryr sig inte
andras behov.

Integritet
Saknar sjdlvkannedom.

Felaktig - grandios -

Utnyttjar andra for att né egna
sjlvbild. I

mal

Behaver inte bry sig om andras

Overkinsliga for andras
férvintningar.

dsikter, klarar inte kritik.

Ointresserad av andras Fortjdnar andras respekt och
integritet. gillande, ensidig beundran och
sdrbehandling, eftersom han dr
speciell och former.

- )

Den egna integriteten helt
dominerande.

Narcissistens tragik

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

L

Det gdr inte att géra
ndgra insdttningar!

Mer om narcissism

Det finns bdde en sund och en sjuklig narcissism

Féfdnga, sjdlvbeldtenhet och inbilskhet

Upptagen av utseende, makt och framgdng
Vill bli uppmdrksammad och beundrad

Beroende av beundran, andras gillande dr det enda som fér
dem att mé bra

Anvdnder andra madnniskor som en spegel for att ldsa av sitt
egef vdrde, och ens sjdlvkansla styrs av det man tycker sig
se
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Mer om narcissism

Klarar inte kritik, ser den som ett angrepp och som bristande
lojalitet

Kritik eller avsaknad p& beundran kan framkalla starka negativa
kdnslor och beteenden

En aggressivt laddad narcissist kan bli ilsken och farlig vid kritik
eller motgéngar

Framhdaver sig sjdlva med sitt utseende, sina dgodelar och sina
férmenta talanger

Tror sig ibland vara intellektuellt Gverldagsen

Ofarmagen och ovillig att bry sig om andra. Allt kretsar kring dem
sjdlva.

Narcissistens psykologiska predikament

6od sjilvkdnsla Svag sjdlvkdnsla / kénsla av vérde

0 Behover méttligt Q Behover stdndigt stora doser
med bekriftelse bekriftelse och uppskattning for
for att kdnna sig att inte kdnna sig vdrdelds.

fortsatt vdardefull Blir ddrfor olycklig vid minsta
fér andra. brist pd uppskattning.
Brist pd uppskattning upplevs som
en attack.
Reagerar med ilska.

Méste ddrfor ha stindig
bekrédftelser och tal inte kritik.

“Core features"

Q Grandios

Q Manipulativ

a Kylig brist pd medkdnsla
Q Hal, opdlitlig charm

2013-12-10

Mer om narcissism

Liksom vid psykopati sd “finns" inte andra mdnniskor, dessa dr bara
en forldngning av dem sjdlva

Andra personer dr huvudsakligen instrument for att uppnd beundran
och makt

Arroganta

Tar gdrna kommandot, styr och stdller

Forvdntar sig perfektion frén alla

Vanliga regler gdller inte dem, de kan tilldta sig mer dn andra

Deras skrytsamma sdtt kan ofta ses som ett slags kompensation for
bristande sjdlvkadnsla och sjdlvfortroende

En del blir Casanovor i sin jakt p& bekrdftelse

“De kdnnetecknas av att de saknar
samvete; deras liv handlar om att
tillfredsstilla egna behov pa
andra mdnniskors bekostnad.”

B: Antisocial personlighetsstorning, “psykopat”

Fére 15 &rs dlder
0 aggressivt beteende mot manniskor och djur
0 skadegorelse
Q bedrdgligt beteende
a allvarliga norm- och regelbrott

Efter 18 drs dlder
0 svért anpassa sig till normer, upprepat brottslig
Q bedrdgligt beteende
Q impulsiv eller ofsrmdgen planera
0 stdndigt ansvarslos

0 saknar dnger Var tydlig

L&t dig inte
duperas
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Hares psykopatichecklista, HPC:

11,

. Talfor/ytligt charmig 12
Forhsjd 3
sjdlvuppfattning/grandios

. Behov av spdnning/blir latt 14
uttrékad

. Patologiskt lognaktig

. Bedrdglig/manipulativ

. Saknar &nger och
skuldkdnslor

. Ytliga affekter

. Kall/bristande empatisk
formdga

. Parasiterande livsstil

. Bristande sjdlvkontroll

15,
16.

Promiskudst sexuellt beteende

. Tidiga beteendeproblem
13. Saknar realistiska, I@ngsiktiga

mdl

Impulsiv

Ansvarslos

Tar inte ansvar fér sina
handlingar

Ménga kortvariga
dktenskapsliknande
forhdllanden

. Ungdomsbrottslighet
. Overtrddelse av villkorad

frigivning/utskrivning

. Kriminell méngsidighet

Tv8 aspekter av psykopati

.Personlighetsstruktur/karaktdr
Brist pd skuld- och
skamkdnslor

o Brist pd dnger

Brist pd djupare empati

Brist pd sympati

Ser ingen anledning bry sig
om andras behov

2. Beteende

o Ndr andras kanslor och
behov dr ovidkommande
kan man utan
samvetsbetdnkligheter
gora vad man sjdlv tycker
sig ha mest glddje och
nytta av
Att man dven har
bristande impulskontroll
och oférmdga att forutse
och bry sig om
konsekvenserna av sitt
beteende gor inte saken
battre

Social dngest, fobisk ps,

osjdlvstdndig ps

Overjaget

Omvadrldens

krav

Kdnslor (ytlig, ingen 8nger, ingen dngslan)
Interpersonell interaktion (charmig, grandios, manipulativ)

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

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

Att "behandla” psykopater

1. Forsok inte utveckla deras empatiférmdga eller samvete

2. Forsck istdllet 6vertyga dem om att deras nuvarande
instdllning och beteende inte tjdnar deras egna intressen

C: Fobisk personlighetsstarning

Social hdmning, kdnslor av otillrdcklighet och
overkdnslighet for kritik

Upptagen av rddsla for att bli illa omtyckt eller
avvisad i sociala situationer
Undviker kontakt om ej siker pd att bli omtyckt
Kdnner sig ldatt forlgjligad
Undviker aktiviteter ddr man kan bli kritiserad
eller avvisad
Hdmmad i nya sociala situationer p g a kdnslor
av otillrdcklighet
Lég sjdlvkdnsla, mindervirdeskanslor
Ser sig som socialt oduglig och underldgsen

2013-12-10
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C: Osjdlvstdndig personlighetsstarning

Beroende, behov av att bli omhdndertagen, kldngig
Svért ta vardagliga beslut
Vill att andra ska ta ansvar i hennes liv
Svért uttrycka avvikande @sikt
Végar inte ta initiativ
M@n om att vara till lags
Obekvim och hjdlplés pd egen hand
Saker genast en ny relation ndr en upphor
Orimligt upptagen av rddsla for Gvergivenhet

Ténk pé att
patienten
vill vara till
lags mot dig

Bemétande och
grdnsdragning

Det viktigaste

Sdllan fraga om teknik eller metod.
* Gott hjdrta, sunt fornuft, tid och basala 0
kunskaper om psykologi och psykisk
ohdlsa dr det viktigaste.

Kunskaperna ger dig sjdlvfértroende och
skapar trygghet och tillit hos patienten.

2013-12-10

C: Tvdngsmdssig personlighetsstérning

Upptagen av ordning, perfektionism
och kontroll
Upptagen av detaljer
Svdrt genomféra uppgifter
Fixerad vid arbete i st f fritid och vdnner
Oflexibel i virderingar
Kan inte gora sig av med skrdp
Ovillig att delegera
Snél mot sig sjdlv och andra
Stelbent och envis

Ge patienten tid
och t8lamod

Hur jag vill bemétas vid sorg, kris Hur jag inte vill bemétas vid sorg,
eller ndr jag pd annat vis mér kris eller nér jag p& annat vis mér
déligt: ddligt:

tande av mdnniskor med psykisk ohdlsa

Kunskap om tillstdndet

Tid och infresse

Bry dig pa riktigt, du mdste vilja vél (affektiv empati)
Lyssna, ta reda pé den andres behov (kognitiv empati)
Psykopedagogik - berdtta, forklara, begripliggor for
patienten, visa pd internetsidor och patientfsreningar
Hjdlp patienten se att han dr okay, att det dr hans
sjukdom som stdller till det

Gor en 6verenskommelse om vad ni ska géra
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2013-12-10

Aspekter pd bemétande och hjdlp

Relation
Dialog
Pedagogik
Stod
Beteendefokuserat

379

RELATIONSORIENTERAT

- INTE BETEENDEORIENTERAT!

Allt verkligt inflytande
utgdr frdn en relation

mellan mdnniskor.

380

Vilka verktyg har vi?

a Karlek <0
a Empati och medlidande ¢ )

o Humor y
a Sunt fornuft ‘
a Kunskap och erfarenhet

a Akthet

a Vért eget liv fé
a V@r egen person

381

God kommunikation dr inte
fullt sd svart som det pdstds

Man kommer vildigt 1@ngt genom att vara

dkta, skapa fértroende, visa respekt, ta

den andre pa allvar och visa att man vill
den andre val.

Om jag bryr mig pa riktigt och visar litet
hyfs forlater andra mig en hel del.

1. Vad dr syftet med matet, vad vill du
dstadkomma?

2. Vilken dr situationen/kontexten?

Ar ambitionen att...

Skapa kontakt?
Komma 6verens?
Skapa en varaktig relation?

Ge klienten insikt i sitt beteende?

Astadkomma ett visst beteende just nu?

Astad komma varaktig férdndring i klientens beteende, kanslor,
relationer, sociala samspel?

Minska risken fér sjdlvdestruktiva handlingar?

Minska risken for vald mot andra?

Minska ett brottsligt beteende?

Hjdlpa klienten till ett lyckligare liv?



Var inte for “professionell

Autenticitet och personliga reaktioner dr kanske den stérsta gdva
man kan ge en annan manniska.

Vi behéver andras dkta kanslor, tankar och reaktioner pd oss for att!
kunna orientera oss i v@ra sociala sammanhang.

Denna genuina &terkoppling gér det majligt for oss att nyansera vér
sjdlvbild och bdttre forstd hur andra reagerar pd vért beteende.

Dédrmed f&r vi mojlighet att dndra oss sé att vi bdttre uppfyller
gruppens énskemdl och ddrmed kommer i &tnjutande av gruppens
acceptans, gillande och gentjdnster.

Ge_dina besvirliga medménniskor CHANSEN att hyfsa sitt
beteende!

Alla mdnniskor avskyr att ta
order

“The key to comittment is

involvement.
No involvement, no comittment.”

Den likvdrdiga relationen

Subjekt “ Subijekt

T den likvdrdiga relationen utgér den andres tankar,
kdnslor och nskemdl en likvirdig del av gemenskapen.

Den andre, hans inre vdrld, hans vilja och drémmar
behandlas med samma allvar som mina egna.

Alla har rdatt att vilja det de villl

2013-12-10

Om att skapa en allians - en bérjan

Alla vill nagot.
Finn ut (fréga!) vad just denne person vill.
Bekrifta énskemdlet.

Formedla att du vill hjdlpa patienten att
uppna detta.

Tala inte om fér patienten vad han ska
gora om du inte blir ombedd - frdga
istdllet vilka forslag han sjdlv har och vad
han tycker vore den bdsta lgsningen.

“Den slutsats primatforskare drar dr att det drag i homininernas,
vér, natur som tidigast skilde oss frén de andra primaterna var vér
medfddda ovilja att underordna oss. Vi har av naturen svért med
chefer. [..] Vi @r helt enkelt inte konstruerade fér att lyda.

S@ inte undra pd att det dr svdrt att vara bas éver ménniskor. Att
man mdste g p& chefskurser for att ldra sig 6vervinna sina
medmdnniskors naturliga misstdanksamhet.

Vi dr litet speciella. Vi dr inte gjorda for att leva i hierarkier. Vi
mdr bdst om vi fér bestdmma sjdlva, men i samarbete med andra.”

Lasse Berg
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Fran kdrleksfulla kdnslor till kdrleksfulla
handlingar

Kdrleksfulla kdnslor

| e

Handling

™\ som upplevs karleksfull av den
‘ ‘ andre

391

Viktiga dvergripande virden fér samspelet med andra

Likvédrdighet
Autenticitet
Integritet
Sjdlvkdnsla
Personligt ansvar
Socialt ansvar
Gemenskap

Vilka “jagtillst@nd” dr det som méts just nu?

2013-12-10

Var karlek...

..har bara virde fér andra i den omfattning
som de karleksfulla kénslorna kan
omsdttas i praktiken - dvs till ett
beteende som andra upplever som karlek.

Den andre har rdtt att bemdtas likvdrdigt

Ej ovanifran
Ej objekt
Ej offer -

Ej synd om

Ndgra icke helt likvdrdiga kommunikationsmonster

. Pedagogen (ger réd, lnga férklaringar, instruerar,

foreldser, kritiserar, klandrar, etiketterar,
moraliserar, predikar, tvingar).

. Psykologen (soker motiv, gor bedomningar,

analyserar, tolkar, frégar ut, forhar).

. Strutsen (skyr konflikter, skamtar bort, undviker,

avleder, lugnar, tréstar, stryker medhars,
berémmer).

. Befallaren (vill ha sin egen vilja igenom, styr och

férmanar personen, beordrar, dirigerar, varnar,
formanar, hotar).

Frdn Mentors fordldrakurs
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Skaffa dig en invitation

“Jag hor att du
har det svdrt,
och jag skulle
gdrna prata

med dig om

det. Skulle du
vilja det?"

397

2013-12-10

Faorutsdttningar for kreativt samarbete

Hégt kdnslomdssigt Forscker forstd
varandras behov

Win/win handlar om min instdllning

4

"Win/win is a frame of mind and heart that
constantly seeks mutual benefit in all human
interactions... With a win/win solution, all parties feel

good about the decision and feel committed fo the
action plan... It”s not your way or my way: it’s a
betterway, a higher way."

Stephen Covey

Det emotionella bankkontot = det fortroende och
den trygghet som har byggts upp i férhdllandet

.

e
v
Ya L )

L‘A

Ett vdlfyllt konto leder till tillit, fortroende och respekt
och mgjliggor uttag ndr det behdvs och nar vi klantar
oss

EMOTIONAL BANK ACCOUNT

Vill du ha goda relationer - gor insdttningar!

Vilken dr valutan, dvs vad dr det vi ska sdtta in?

Vanlighet Att ge den andre vad han

Omtanke behéver och att hjdlpa
Omsorg

* Respekt
* Arlighet

honom att se att det dr det
han far!

Hélla mina |5ften
Lyssna férutsdttningslést och verkligen forsska forstd
Acceptans

+ Uppskattning av personen och dennes dsikter

Och en hel del annat...

Jesper Juuls bocker om vad "kdrlek" egentligen innebdr
rekommenderas varmt. Hur dlskar jag en mdnniska sa att
denne kdnner det och har nytta av kdrleken?
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Vana 4-6 i praktiken

+ Jag ndrmar mig varje relation med instdllningen att vi
bdda ska bli ngjda (vana 4).

+  Jag ska forst sjdlv forsska forsté den andre (vana 5).

+  Ndr denne kdnner att jag férstdr ska jag i min tur
forsoka gora mig sjdlv forstédd (vana 5).

+ Ddrefter ska jag tillsammans med den andre strdva efter
kreativ problemlgsning ddr vi skapar bédttre lésningar och
ur psykologisk synvinkel battre éverenskommelser dn de vi
ursprungligen foreslog varandra (vana 6).

Vana 4-6 i praktiken

1. L@t oss finna en lasning vi bdda tycker dr bra. Ar du med pd
det?" (vana 4).

2. "L8t mig forst lyssna pd dig” (vana 5).

3. Kommunicera det den andra férmedlar pd ett sdtt som gér
att denne kénner sig sedd och férstddd pd djupet. “Lat mig
se om jag férstdr dig rdtt. Du kdnner dig [..Joch vill [...]
ddrfor att [..] Har jag uppfattad dig rdtt?" (vana 5).

4. Férst nu beskriver du ditt eget nskemdl och bakgrunden till
det (vana 5).

Vana 4-6 i praktiken

5. Forsok nu tillsammans finna en lésning som bada tycker dr
béttre dn ndgon av era egna ursprungliga alternativ (vana 6).

6. I enanda av respekt och dmsesidig forstdelse satsar vi
hagre dn "win-lose” och "lose-win”, inte heller ngjer vi oss
med en kompromiss. I stdllet skapar vi genom djup msesidig
férstdelse, win-win-instdllning och kreativ samverkan nya
alternativ och mgjligheter som vi béda kan kénna oss genuint
ngjda med och som tillgodoser bada parters behov och
onskemdl (vana 6).

Vana 4-6 dr ingen manipulationsmetod

Jag kan inte skorda utan att forst ha planterat och vattnat
min sadd. Det finns ingen “quick fix".

Vad menar vi med “empati“?

\\
—

Skilj pd att

+ Forstd att en annan har det svért —

+ Faérsta hur det kdnns

+ Kdnna samma kdnsla som denne

* Bry sig om den andre och dennes kanslor (sympati) _.#

E—

——

409

Var litet NYFIKEN!

Den andres beteende dr alltid meningsfullt...

..dven om vi inte alltid lyckas forstdmeningen!
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“Det ligger ndgot i det du sdger”

“Den nyttigaste
ldxan livet lart mig

dr att idioterna
ofta har ratt."

411

Empati i praktisk handling

%%’

4
lIEs

Vad behover denna madnniska just nu?

¥

Hur kan jag hjdlpa henne med det?

Empatiskt lyssnande

Att lyssna / syfte att forstdl

Du lyssnar pé djupet, helt och fullt.
Du férsoker trdnga djupt in i den andres hjdrta
och hjdrna, kdnslor och tankar.
Du lyssnar efter kinslor och innebdrd.

Mdlet dr att kunna beskriva den andres uppfatining
lika bra som han sjélv.

2013-12-10

Att frdga "varfér" fungerar sdllan.
Prova i stdllet:

Hur tdnker du nu?
Hur tdnkte du da?

Mer om empati i praktisk handling gz =

b¢

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

Hér jag bara orden missar jog kanske allt!

Ord

*
Kdnslor

=
Onskningar

L

Medvetna behov
*

Omedvetna, fundamentala ménskliga behov

65



Vad menar vi med att “forstd"?

Den andres
0 bild
Den stackars L d av vdrlden
egentliga
vdrlden -
“verkligheten” -
som den
faktiskt ser ut Varlden som
syns knappt pa vi vill att
grund av alla den ska se
pdlagringar! ut

2013-12-10

o

Att "forstd” pd djupet:
Att se den andres cirklar béttre dn han sjdlv, och kunna Gterge
dem till honom sd att han sjdlv ser dem klarare dn forut

Den andres
Mina kartor kartor

Varlden
som den ‘

- faktiskt dr
Min Den andres
forvantan forvantningar

Lathund for fungerande kommunikation

Forsek forst att forstd, forst ddrefter att sjdlv bli
forstédd.

Dérroppnare: "berdtta mer”.

Lyssna efter DEN UNDERLIGGANDE KANSLAN.
“Spegla” vad du uppfattar att den andre sdger:
Bekrdfta den andre, visa att du tycker hans kansla dr
farstdelig och okay.

Anvdnd “jagbudskap".

Att lyssna empatiskt

Lyssna noga p@ den andres berdttelse.

Aterge, "spegla”, vad du uppfattar att den andre sagt. Spegla
dé dven de underliggande Kénslor och farhdgor som du tycker
dig uppfatta.

Fréga om du har uppfattat den andre rétt.

Forsok fnga upp den andres behov och énskemdl. Férmedla
vad du uppfattar att den andre behéver i den aktuella
situationen, och vad hon vill ha frén dig.

Frdga om du har uppfattat dven detta rétt.

Bekrdfta svaret och berdtta vad du nu skulle vilja gora.

Fréga om den andre &r néjd med detta, eller om hon vill att du
dndrar eller ldgger till négot.

Tacka for samtalet och férmedla att det gett dig ndgot av
virde for din egen del (om det dr sant).

Den enklaste modellen

Jag hor att...
. DA tdnker och kdnner jag att...
. (eventuellt: ..ddrfor att..)

. Jag vill istdllet att...

Hw -

420

Validering

+ Lyssna och observera.

- Summera, spegla, dterge, formedla korrekt
férstdelse.

- "Lds av" och férmedla forstelse av det outsagda.
Bekrdfta och gér begripligt utifrén historien.
Motverka “jag borde inte vara / kdnna / bete mig sd

- Bekrdfta och gér begripligt utifrén nuvarande
omstdndigheter.

+ Behandla personen som en jamlik och sann person, var
genuin.
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Vana 5 och proaktivitet

Varfér vinta tills ndgon kommer med problem?

Anvind din kompetens inom vana 5 till att férebygga
problem.

Var med dina ndrmaste P& tu man hand, dela deras liv,
lyssna pé dem, férsta dem, hér vilka problem och
svdrigheter de har, lar frdn dem, ge dem luft, fyll pd
bankkontot.

Se livet genom varandras Ggon.

Investera i dina medmdnniskor!

Ar det verkligen "berém” och
"belsning” vi vill ha?

Eller vill vi ha bekrdftelse, uppskattning, uppmuntran,
kdrlek och andra uttryck for dkta kanslor?

Vi vill inte vara “duktiga” - vi vill betyda nagot for en
annan mdnniska, vi vill beréra denne.

)

Alternativ till berém: "TACK!"

Vad menar karln?!

ATT
VAXA
G E_N (03.%1
MOTEN

Kay Pollak.

Vi kan vilja vad vi

kdnner och hur vi mér. ndgot for egen del.

Alltid och i varje stund. Vartenda ett.

Michael Rangne 2013-12-10

2. Varje méte kan ge oss

Ar det verkligen "bersm" och
“"bel6ning” vi vill ha?

Alternativ till berém: "TACK!"

Ett gott rad

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

a framférs pd ett sdtt som gér intryck.

a framférs engdng.

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

Martin Buber

@@ Relationen %Y

Akta eller falsk dialog =
dkta eller falskt mote

~

Om du bara latsas far du betala priset
(ingen relation och ingen vaxt)

2013-12-10
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Vad kan vi ldra av Buddha?

Om vi har 6dmjukhet kommer vi att
se varje situation och varje
mdnniska som var ldrare.

Sokaren nr 1/1986

Litet Kay Pollak till hjdlp?

Den ddr har jag fatt fér att éva pd..

..man far aldrig vérre dn man klarar av!

Hur skulle vara méten med andra bli om...

Cs

..vi utgdr frdn att vi kan ldra oss ndgot av varje

GENOMm
MOTEN

médnniska? Aay

..vi utgér frén att varje méte med en ménniska dr en
majlighet till glddje och mening fér oss sjdlva, och
visar denne vér uppskattning?

.. Vi utg@r frén att ett dkta méte med en annan alltid
lémnar bdda &tminstone en smula fordndrade?

2013-12-10

o "
Kan det vara sa att..? o/

1. Ivarje mgte med en annan mdnniska finns en
méjlighet att fd veta ndgot om mig sjdlv.

2. I de tankar som dyker upp i mitt huvud finns ett
budskap till mig om mig sjdlv.

3. Ingen madnniska kan st6ra mig utan mitt eget
medgivande.

»
Tack till Kay Pollak

Hur skulle mina mgten med mina patienter bli om jag
utgdr frdn att varje méte dr en méjlighet?

Ett tillfdlle att uppleva glddje och mening?

Jag har ndgot att ldra av varje ménniska jag
moter?

Hur skulle det kdnnas for den andre om...

C =

..han upplever att han har betydelse for
0ss, att han ger dven oss ndgot
vérdefullt for var egen del?
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Vad har mina .... (medarbetare, barn, fru,
kunder) gett och lart mig?

435

Har du berdttat det
for dem?

436

Ndgra anvédndbara inledningar

“Det dr underbart for mig att du finns, for
att.."

“Nu ska jag berdtta hur du berikat mitt liv,
allt det hdr har jag fétt av dig..."

"Om inte du fanns skulle jag inte & uppleva...
var dag!"

"Tack vare dig har jag fétt ldra mig allt
detta.."

Att mota
mdnniskor
med psykisk

ohdlsa

Varje samtal dr ett experiment

- Man kan darfor inte gora “rdatt" eller
"fel".

- Man kan endast utfora experiment som
ndr eller inte uppndr sitt syfte.

- Varje samtal dr ett nytt experiment, en
ny mojlighet att bli skickligare, en ny
chans att ldra ndgot av den ménniska man
har framfar sig.

Situationen i ett notskal

Patientens utgdngslédge

Pldgad 5
Olycklig Hjdlpa patienten
Sérbar

Utldmnad

Rddd

dnna
att han dr okay dnd@

e Minska skuld- och
skamkdnslorna

Belastning

"Felt
Skam

Skuld
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Att vara anharig eller hjdlpare

Man kdnner sig
Awvisad
Ratad
Anklagad
Otillrdcklig
Skyldig
Rédd
Dum Inget av allt defta dr
Osdker ditt fel eller har med

Fértviviad dig att gora ver
Hjdlplos huvud taget!

Trott

2013-12-10

Var observant pd dina egna reaktioner och
kdnslor i samtalet

+ Arg/forbannad? . Glad?

* Ledsen? + Ngjd?

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

* Misslyckad?

Kdnslorna dr ditt roder, sd var
tacksam for dem och lyssna noga

Patientens kontaktférmaga

God férmdga till

Kan eller vill inte.
kdnslomdssig kontakt.

Tempordrt eller permanent
nedsatt formdga.

Kul, gratifierande. ‘L

Kan provocera vér
narcissism och vért behov
av att betyda ndgot.

Ndgra orsaker (som patienten inte
kan géra ndgot Gt):
- Tidiga livserfarenheter
- Erfarenheter av psykiatrin
- Sjukdom/funktionsnedsdttning 443

Vad behdver jag sjdlv for att ge ett
gott bemotande?

- P@ gott humar?
+ Utvilad?
+ I balans?

+ Ostressad?

+ Ordning pé mitt privata liv?
© Matt?

+ Tillrdckligt med tid?

+ Tycka om patienten?

Bemotandets kdrna - var “kommer” jag ifran?

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

eller

Jag ger alltid allt jag har att ge, eftersom
vem jag dr gor skillnad. Jag védljer att
ge hela mig sjdlv, har och nul

Nar riskerar jag att inte ge ett lika
gott bematande?

« Trott?

+ Arg?

+ Missngjd?

+ Provocerad?

+ Stressad?

+ Hungrig?

+ Tycker inte om
patienten?
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Forskning visar att...

..avgorande for psykoterapiresultatet ar:

- Vdarme
- Empati
- Akthet

En terapeutisk allians dr

vanligen en forutsdttning for
ett gott behandlingsresultat!

R R

Hinder for alliansen kan héra ihop med...

Sjukdomen
Patientens personlighet
Omgivningen
Behandlaren och
behandlingsfarutsdttningarna
+ Bristande tid
* Bristande intresse
* Bristande kunskap
- Ensidig teoretisk referensram

En bra behandlare bor kunna se patienten i ett biologiskt,
medicinskt, psykologiskt och socialt perspektiv samtidigt

"Vérden" dr det som sker mellan mig och patienten

Innehadll

<>

Process

Innehdll: Det vi gor / talar om.

Process: Sdttet som vi gor det pé, hur vi talar med
varandra.

Det dr alltid vi - och inte patienten - som har
ansvaret for samspelets kvalitet.

Processens kvalitet avgor samtalets kvalitet

y -

Processen bestdr av

- Kanslor

+ Stdmningen, "atmosfdren”

+ Tonfall

- Kroppssprak

- Det medvetna och det omedvetna

Alla reagerar pd processer, och ju sdmre vi mar
desto kdnsligare dr vi:

Hur kdnns det for den andre - och hur mycket
kommer jag att fa& 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?

452
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Den stora hemligheten...

.dr...
?2?2?

277
..16]ligt enkel, egentligen...

Har du provat med att forsoka

TYCKA OM

den andre?

... forsok med...

..litet vanlig enkel...

.vanlighet!

Forresten... Svart med empatin sympatin?

...en sak till...
|
Il
1l

4 Vilken otrolig tur jag har, for...
a
q
v

..ha litet...

..KULIl

..det kunde ju ha varit ...
..jag sjalvill

Professionell stodterapi j Psykoterapi .

- Vasentligaste metoden i den akuta fasen. ! ‘\ 2 ; i
- Empati och stod. o Vem? | e
+ Harbérgera patientens pldgsamma kanslor. o Fér/mot vad? R
- Information och utbildning om tillstandet. o Nar?
- Inge hopp (men undvik dverdriven hurtighet). @ Vilken form av psykoterapi?
* Motivera till att ta emot behandling. o Mdlsdttning?
+ Hjalp med problemlésning och hanterande av o Vilka resurser har patienten?

praktiska problem. a Vilka resurser for psykoterapi
- Hjalp patienten ta avstand frén depressiva ‘ har kliniken?

skuldkanslor och vanforestallningar. i a Biverkningsrisk?

457 -
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Psykoterapi

Skilj pd psykoterapi fér att

> Losa problem

» Reducera psykologiskt lidande (som

inte dr uttryck for psykisk

sjukdom)

Behandla pdgdende sjukdomsepisod

Minska risken fér aterfall

Reducera underliggande sérbarhet

> Férstd sig sjdlv battre, personlig
utveckling

A

v

459

Négra - mer eller mindre vanliga - psykoterapiformer

Stodterapi

Jagstdrkande terapi

Kogpnitiv terapi, KT
Beteendeterapi, BT

Kognitiv beteendeterapi, KBT
e Internetbaserad KBT

e Acceptance and committment
therapy, ACT

o Dialektisk psykoterapi, DBT

o Mindfullness based cognitive
psychotherapy, MBCT(?)
o Interpersonell psykoterapi,

Familjeterapi och parterapi
Natverksterapi

Psykodynamisk psykoterapi, PDT
Psykodynamisk korttidsterapi
Losningsfokuserad psykoterapi
Gestaltterapi

Existentialistisk terapi

e Transaktionsanalys

Men behandlingen mdste vara
anpassad for behandling av

depression, och ges av terapeut
IPT som dr fortrogen med metoden!
o Psykoanalys

Psykoterapi

“Reconstructive”

a Historien och klagan dr ok
och kan vara en bra start,
men det rdcker inte

“Supportive”

a Handlar om att hjdlpa
patienten att hantera en
péfrestning, med hjdlp av

de egenskaper och 9 Mdste dndra ndgot hos sig
personlighetsdrag och sjdlv om det ska ha mer
resurser som hon/han varaktig effekt

redan besitter 0 Man kan inte dndra kdnslan
Forscker inte fordndra direkt

o

Istdllet kan man dndra
beteendet, och ofta tankarna

patienten

462

Vad utmdrker en bra psykoterapi?

Viktiga faktorer for ett gott resultat
o Den terapeutiska alliansen (motet, relationen)
o Metoden
- Ett integrativt synsdtt pd tekniken (viktigast dr vad som hjélper
patienten)
= Tydlig bruksanvisning till patienten
+ Exponeringen
o Terapeutens kompetens
= Omedveten, automatiserad hantverksskicklighet
= Skapar en tydlig och 6ppen relation till patienten
« Empatisk férmdga
- Forstér och respekterar patientens behov
= Upptdcker och reparerar brister i arbetsalliansen
o Patientens motivation

4p3Ldstips: Vad dr verksamt i psykoterapi (Bjorn Philips, Rolf Holmgvist)

Ndr det
inte gdr

sa bra...

Problem?

Vad hade du vantat dig?
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Det dr en myt att man
kan @stadkomma en
god kommunikation

med alla om man
bara anvdnder ratt
teknik - det krdvs
tva fér en tango.

En tillrdckligt god behandlare?

Q Vérdarbete &r ingen prestationssport.

Q Det vi kan géra dr att ta ansvar fér vara
misstag i samma takt som vi blir varse dem.

0 Man kan ldra sig att bli en bra behandlare,
genom att vara uppmdrksam pé
patienternas reaktioner pa det man gar.

Michael Rangne 2013-12-10

Frdga: Hur vet jag om en fér mig ny
mdnniska som ger ett frevligt
intryck egentligen dr psykopat?

Svar: Det vet du inte.

2013-12-10

Ndr du sjdlv kdnner dig misslyckad

- Aven du gor ditt allra bésta, inte sant?
+ Du kan emellertid ta ansvar for upplevelsen
- Ré&dfrdga erfaren kollega
- Stk handledning
- Somliga ménniskor passar man helt enkelt inte sd
bra ihop med, av olika skal
- Detta dr normalt och helt okay
- Inse och acceptera detta
- Ordna om méjligt sd att ndgon annan tar éver

Vi scker en kansla av att gora gott for den andre, att
vara en bra medmanniska/chef/fardlder.

Risk att vi fastnar i behovet av uppskattning.
Vi reagerar d@ latt med irritation/aggression.

Helt naturlig reaktion, men vi mdste vara medvetna om
vad som sker...

..samt ta ansvar for reaktionen. Vi far inte skylla
reaktionen pé den andre.

471

Projektion

Istdllet for att se sig sjdlv skyller man ofta pd
andra.
Man ldgger ut sitt eget problem pd ndgon
oskyldig.
Féga utvecklande - forhindrar personlig vixt och
utveckling.

Alternativet: Ta ansvar for sig sjdlv, sina tankar,
kdnslor och handlingar.
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Varje samtal dr ett experiment

- Man kan ddrfér inte géra “ratt” eller
“fel".

- Man kan endast utfora experiment som
ndr eller inte uppndr sitt syfte.

- Varje samtal dr ett nytt experiment, en
ny majlighet att bli skickligare, en ny
chans att ldra ndgot av den ménniska man
har framfar sig.

2013-12-10

"Jobbiga" medarbetare - forslag till utgdngspunkt

e Medarbetaren gor alltid sitt allra bdsta.

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

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

En fruktbar utgdngspunkt?

Den andres beteende dr alltid meningsfullt...

..dven om vi inte alltid lyckas forstdmeningen!

"Det ligger nagot i det du sdger”

“Den nyttigaste
laxan livet lart mig
dr att idioterna
ofta har ratt."

Missngjd eller “jobbig" patient - hur hanterar du det?

Tag upp din upplevelse med patienten. Be om hans hjdlp att
forstd det som sker.

Sdg vad du kdnner / hur du uppfattar det.
Frdga om det dr s8, och be honom beskriva sin syn p&

situationen.

Sdg att du gdrna skulle vilja prata mer om det.

Frdga patienten om dven han skulle vilja prata mer om det.
o Vad beror det p&?
o Vad kan du/jag/vi géra for att det ska kdnnas bdttre?

Missngjd eller “jobbig” patient - hur hanterar du det?

A

Att personen dr "jobbig" dr, en upplevelse, en dsikt, ett
virdeomdéme, en relationell aspekt.
Denna upplevelse dr helt okay...
..Ta emot den med 6ppna armar...
..men inse att det dr DIN upplevelse..
..och ta ansvar fér upplevelsen!
Vad handlar upplevelsen om egentligen?
Ar det jag eller den andre?
Glom inte bort “overforing”, "motaoverfaring” och
projektion.
Tag eventuellt upp det du kdnner med patienten, eller sok
handledning.
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Att méta en patient med personlighetsstarning

« Patienten uppfattar sig vanligen som normal - det dr de
andra det dr fel pd.

« Patienten bdr ofta med sig ddliga erfarenheter av att
relatera till andra ménniskor, och forvintar sig att métet

med dig kommer att bli likartat. MISSHOde, hOTfu"Q Och

+ Patienten férvantar sig vanligen att ingen hjdlp finns att

&, och dr ofta misstdnksam, reserverad eller avvisande Gggr‘essiVCl poﬁenfel‘

mot andra mdnniskor, dven de som vill hjdlpa.

+ Samtidigt dr patienten ofta valdigt kdnslig for inbillade
eller verkliga avvisanden och separationer och kénner sig
ofta ldtt 6vergiven.

% Patientens reaktioner pd dessa och andra starka kénslor
kan latt bli allvarliga och resulterai t ex
sjdlvskadehandlingar eller avbrytande av kontakten.

Kliniska faktorer som ¢kar risken fér kriminalitet och véld Men ar de"' bClI"Cl paﬁenfens fer)

Frdmst missbruk och antisocial personlighetsstérning,
sdrskilt i kombination!

Personlighetsstorning kluster A eller B L °
Impulsivitet och instabilitet F°r§°k komma pa
Missbruk nagra sakra satt
Vanférestdllningar med specifik paranoia som vi i varden
Imperativa hotande hallucinationer kan ta till for att
Bristfillig sjukdomsinsikt skapa missnéjda
Bristfillig behandlingsfsljsamhet patienter.

Dessa samverkar med “kriminogena” faktorer (fattigdom,
bostadsort, uppvixt, attityd, exponering fér véld)

Vilka fallgropar kan du komma pa i Fler oldmpliga tillvagagdngssatt
bemétandet/relationen?

+ Reducera patienten till objekt.

- Fordlder-barn-relation.

- Tala ned till. o . Respektldst bematande.

- Inte lyssna och ta in forutsdattningslost innan jag bemater. . R
Inte se det friska hos patienten. Ljuga / lova saker man inte
Tro att patienten dr/vill som man sjdlv. sdkert vet att man kan
Forvinta/begdra respekt, likvdrdighet, gillande och hdlla.
berom av pafienten. Héga hdstar, maktsprak.
"Jag forstar”. ) Insistera pd rutiner for
Ta 6ver/styra/kontrollera samtalet och patienten. rutinernas skull.

Inte ge Gterkoppling, inte visa att man hért och
forstatt.
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Tva sorters konflikter

Behovskonflikt - vdra Virderingskonflikt - vi
behov krockar tycker olika om nagot
Du har en rigid, oflexibel och explosiv patient Har fysisk effekt pd mig, Har ej fysisk effekt pd mig,
framfor dlg pu‘verAkar c?e facto mig och stor" mig bara. .
min situation. Acceptera att det inte ror
Férklara denna kidnsla for dig!
den andre. Ingen idé att konfrontera.

..vilket @r nu den sdkraste metoden for att !
Konfrontation kan vara Bdst att bara slappa.

dstadkomma en rejdl urladdning? nédvandigt och bra har.

Du kan inte forvanta dig att
fordndra en annan manniska.

Ibland ett satt att forscka styra andra, att utova makt.
= Ge inte makt Gt ilskan (eller graten). Ldr personen att

aggressivitet inte ger makft. l
= Visa att du inte har makt att fordndra manniskor eller |
deras kdnslor, inte ens patienter -> personen inser sitt
eget ansvar och minskar vanligen sitt beteende. Eventuellt bdttre att /dta manniskan vara arg under métet.

Ofta for mycket att ta itu med ilskan. Ej alltid var sak att lugna
ned den som dr arg - ibland dr det battre att vara lata den
andre’vara arg, sur eller whatever.

Men det dr DU som mdste vilja vilket.

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

Foreldsning av Pertti Simula, “"Hur bemoter du ilska och elakhet?”

Lathund for fungerande kommunikation

Nar du gor gott kanske du provocerar personens
medvetenhet och vicker ndgot hon inte vill se.

Férsok forst att forstd, forst dérefter att sjdlv bli

férstadd.

Dérroppnare: “berdtta mer”.

Lyssna efter DEN UNDERLIGGANDE KANSLAN.

“Spegla” vad du uppfattar att den andre sdger.

Hon blir dd arg pd dig och motarbetar dig som ett
sdtt att forsvara sig mot det i sitt inre som hon
inte vill se (helt omedveten process).

Bekrdfta patienten, visa att du tycker hans kansla dr
farstdelig och okay.
Anvind “jagbudskap”.

Mangas ilska mot mig beror alltsd pé att jag véckt
ndgot hos dem som de inte sjdlva gillar och vill se
och alltsd farscker hdlla ifran medvetandet.

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

Vanligen ett uttryck for frustrerade
énskningar och behov, eller andra former av
stressupplevelser. Vad behéver han just nu?

“Jag ser att du dr upprérd. Hur kan
Jjag hjdlpa dig?”

2013-12-10

Allt det som dr viktigt vid bematandet av
“vanliga” mdnniskor dr dnnu viktigare hdr!

y

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

+ Vanlighet och empati.
Ilslfra och hégljuddhet bemsts med mildhet och lég
rost.
Bekrdfta den andres kdnslor, formedla att de dr
forstdeliga och okay.
Ta pé allvar och visa respekt.
Krédnk a/drig mdnniskor! Rddda manniskor sldss for
livet, krdnkta sldss for hedern.

Tips for att hantera manniskor i “réd zon"

Var ndrvarande, se (uppfatta) vad som hdnder.

Hall dig sjdlv lugn.

Logik och vddjan till det vuxna i den andre fungerar vanligen
inte

Ta ansvar for "klimatet”

Kop tid: Erbjud kaffe, mat, vila, paus, betdnketid, viarme...
“Kom" frdn rdtt plats: Medmansklighet, vilja vél, bry dig pa
riktigt

Empati, formedla vad du ser:

Begripliggor

Normalisera

Sympati. Visa att du @r vén, p& hans sida, att du vill vl

Be den andre om réd

Arga, missngjda och hotfulla manniskor

1. Uppmdrksamma de negativa kanslorna. Ta dem inte
personligt, troligen handlar de egentligen inte om dig.

2. "Stoppa" samtalet, byt frén innehdll till “process”.

3. Formedla din upplevelse. Fanga upp och férmedla den
underliggande KANSLAN!

- "For mig verkar det som att du dr vdldigt "upprord”/arg just nu.
Ar det s&>"

- "Ar det mig eller ndgot jag gér i vért samtal som du dr upprérd
dver? Ar det ndgot som jag kan géra annorlunda?

4. Pdpeka konsekvenserna.

- “Ndr du dr s8 hdr upprard har jag svért att veta hur jag ska
tala med dig pd ett sdtt som du dr hjdlpt av.”

5. Frdga om det dr ndgot du kan gora for att hjdlpa den andre
med de jobbiga kdnslorna, s& att ni sedan ska kunna
komma vidare i samtalet.

- "Jag behaver din hjdlp. Hur kan jag géra for att hjdlpa dig med
din upprérdhet, s& att vi sedan kan fortsitta vért samtal?”
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Ndgra anviindbara formuleringar vid ilska och hotfullt beteende

Fér mig verkar det som att du dr véldigt upprérd/arg just nu. Ar det s&?
Jag ser att du dr upprérd. Hur kan jag hjdlpa dig?

Ar du stressad?

Ar det mig eller ndgot jag sagt i vart samtal som du dr upprérd Gver?
Jag kdnner det som om du dr missngjd med mig just nu. Ar det s&>
Berdtta mer!

Berdtta for mig vad det @r du vill uppnd med vért samtal, vad du skulle
onska dig.

Jag inser att jag uttryckte mig klumpigt och jag dr ledsen for det. Berdtta
for miF vad det'var jag sa som du blevupprérd for, sd ska jag forsska
formulera mig battre.

Ar det ndgot som jag kan gora annorlunda?

Vad kan jag géra for att samtalet ska kdnnas bra for dig, sé att vért samtal
ska bli konsfruktivt och ge dig det du vill fa ut av det?

Nar du dr s& hdr upprérd har jag svért att veta hur jag ska tala med dig pd
ett satt som du dr hjdlpt av.

g_ag har sv@rt att fora ett bra samtal ndr jag kdnner en sédan ilska frén
ig.

Det dr inte okay fér mig att ndgon skriker &t mig ndr jag bara férscker
gora mitt jobb sa gott jag kan.

Jag blir rédd och kan inte koncentrera mig pd att hjdlpa dig ndr du dr sd
hdr arg pa mig.

"Grdnssattning”

Felaktig grdnssdttning kan skapa konfliktsituationer.
Tala om att det dr beteendet som inte kan accepteras,
inte patienten.

Var tydlig med varfér beteendet inte kan accepteras.
Farsok fa patienten att sjdlv foresla alternativ till
beteendet. "Hur kan du gora istdllet ndr du dr s@ hdr
arg, sé att ingen kommer till skada?"
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"Grdnser"”

"Grdnser”

Paverkanstrappan - |at samtalet ta tid

. Kontakt. Aktivt lyssnande.

. Relation. Visa intresse och sympati, forsok forstd.

. Tillit. Visa respekt, mot med vdrdighet.

. Pdverkan. Betona det gemensamma ansvaret. Vilka
alternativ ser den andre? Undersck tillsammans.

5. Losning. Involvera den andre i l6sningen.

DW=

Ndgra rad fér att undvika véld

+ Forutse.

+ Forebygg.

+ Lyssna pa dina inre varningsklockor.

- Lyssna pd andra som kdnner patienten.
Sitt inte ensam med hotfull eller
potentiellt farlig patient.

+ Sitt ndrmast dorren.

Négra réd fér att undvika véld

J Tlllgang till larm.
Vdktare eller polis i beredskap vid allvarlig
valdsrisk.

- Tdnk pd hur du beméter patienten. Rddda
Ea'hen‘rer' sldss for livet, krdnkta sldss for

edern

- Vinlighet, varsamhet.

- Empati.

- Bekrdfta patientens kdnslor.

3 I_I_sl;a och hégljuddhet beméts med mildhet och Idg
rost.

Undvik

+ Maktsprdk
* Arrogans
+ Integritetskrdnkning
+ Provokation
- Ifrdgasdttande
Allman ovdnlighet och otrevlighet
+ Att hojarosten
- “Nu fér du lugna ner dig!"
+ Att stirra
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Om patienten blir hotfull eller aggressiv under
samtalet

+ Larma.
- L&t dig inte provoceras.

+ Bemdét inte ilska med ilska.
+ Avsluta samtalet.

+ Ldmna rummet.
Kontakta polisen.

Nar situationen dr under kontroll:
Férklara att hot inte accepteras.
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Hur kan vi hjdlpa varandra?

Ndgra egna erfarenheter som arbetsledare

Hur dr din arbetsplats?

Skadlig?

Skapa en arbetsplats dar manniskor trivs!

Behoven varierar, men s@ gott som alla vill:

Ofarlig? .

Hdlsosam? .

Hdlsofrdmjande?

Hdlsoskapande?

1. Saker jag sjdlv kan géra fér att fa det
roligare pd jobbet

Ha roligt.
Uppleva ndrande relationer.

Bli sedda och bekrdftade bdde som
mdnniskor och for det de dstadkommer.

Uppleva mening med sitt arbete.
Ldra sig och utvecklas.

2013-12-10

Visa chefen
F& berém

Stdrka min

sjdlvkdnsla

Har inget
Inre
tillfredsstall

Kall, bidra

Férserja till en battre

Materiell
tillfredsstall
else
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Skulle jag vilja ha mig sjalv
till arbetskamrat?

Varfér/varfor inte?

.

Michael Rangne

Kanslor smittar!
En lycklig medarbetare kan
entusiasmera en hel avdelning...

..en enda surskank kan @ andra sidan
totalférstéra den.

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

S4 jag ska se till att det inte el
blir sd! /
~

Glddje
{ (—}IfidJe's
Glidje $iadje GI adj e

g Gldadje )

Michael Rangne.

Vilket viljer du?

1. Jag ska se till att trivas pé jobbet... s& snart
ndgon avldgsnat
= Min chef
= Alla korkade kollegor och oférskdmda kunder
= IT-skiten
= Alla meningsldosa och sjdlsdédande arbetsuppgifter

eller

2. Visst, vadrlden ar full av puckon men
jag tdnker ha kul i alla fall!

Michael Rangne

Din utmaning dr att..

..trivas pd jobbet dnda.

Trots din chef, trots somliga
medarbetare, trots somliga
patienter, frots lonen,

trots allt!

For din egen skull!

Michael Rangne

2013-12-10
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"Positivt tdnkande” har stdllt till mycket
elinde. Det ér skillnad pa att:

Férvrdnga

Fértrdnga

Michael Rangne

tdll s&” na har!l

"This is the frue joy in life, the being used for a purpose
recognized by yourself as a mighty one; the being a force of
nature instead of a feverish, selfish little clod of ailments and
grievances complaining that the world will not devote itself to
making you happy.

I am of the opinion that my life belongs to the whole .
community, and as long as I live it is my privilege to do for it
whatever I can.

I want to be thoroughly used up when I die, for the harder T
work the more I live. I'rejoice in life for its own sake. Life is
no "brief candle" for me. It is a sort of splendid torch which T
have got hold of for the moment, and I want to make it burn
as brightly as possible before handing it on to future
generations."

Georg Bernhard Shaw

“Det hdrligaste 6det, den
mest underbara gava
en mdnniska kan fa av
forsynen, dr att fa
betalt for att géra
nagot som hon innerligt
dlskar att gora.”

Abraham Maslow \

2013-12-10

Priset du betalar for att inte dlska ditt jobb

Du fordndras smygande och utan att du mdrker det.
Du dr bara en skugga av vad du kan vara.
Du anvdnder bara en liten del av din potential.

Du sprider inte energi och glddje till manniskor omkring
dig - varken pd jobbet eller privat.

Michael Rangne 2013-12-10

A andra sidan...

..finns det ndgon vettig
anledning att kdnna arbetsglddje
pé det har stillet?!

1. Ett jobb:
+  Enrad trdkiga uppgifter som ska utféras.
+  Arbetar for lonen och ldngtar till helgen.
2. Enkarridr:
+  Motiveras framst av yttre faktorer som pengar,
avancemang, makt och status.
3. Ett kall:
Motiveras av inre faktorer.
Arbetar for att du vi//arbeta.
Arbetet upplevs som givande i sig.
Sjdlvéverensstdmmande mdl.
Brinner for dina arbetsuppgifter och utvecklas genom dem.
Ser jobbet som ett privilegium, inte som en trist plikt.
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Tar jag tillvara alla méjligheter till arbetsglddje?

Min arbetsplats:
1 2 3 4 5

Arbetsuppgifterna i sig?
Kunderna?
Arbetskamraterna?
Ledningen?
“Flow", delaktighet i ett arbete ddr
allt fungerar optimalt?
Professionell stolthet, behdrska och
utféra ndgot riktigt vél?
Mening, géra gott for andra?
Humor?
Kommunikation?

10. Delaktighet?

Michael Rangne

K{? Vad kan man sjélv gora for att |
motverka skadlig stress?

|

|

|

|

"\.
-

Om vi nu vet, varfor gér vi det inte?

Faktiskt omgjligt, t ex ekonomiskt beroende av
Jjobbet/chefsposten eller vad det nu gdller?

Svag sjdlvkadnsla, bekrdftelsebehov?

Ond cirkel - for stressade for att orka ta itu med
vér stress?

M@r far ddligt, jobbigt att ta itu med ndgonting alls i
livet?

Begrdnsad formaga till sjdlvdisciplin, den vi har gér
&t pd jobbet?

Det roliga kommer "utéver”, sker till priset av stress
eftersom det inte ryms inom den vcmliga tiden?

Jag vill intae dumPa min stress pd andra genom att
“prioritera” eller "delegera"?

2013-12-10

Sa lyckas du L

w

2013-12-10

medarbetare
ett biittre livipi ,ub,,,,

Hitta ett jobb du tycker om.
Gor det bra.
Och g& hem.

Michael Rangne

Om vi nu vet, varfor gor vi det inte?

Hur vi stressar oss sjdlva

Upplever kraven hagre dn de dr.
Upplever vér formdga att hantera kraven som ldgre dn den
ar.
Skiljer inte p& brattom och viktigt.
“Jdmférelsehelvetet” - Idter andra vara normen och
mfor oss med dem.
"Additionsstress” - vi forsoker nd upp till summan av alla
véra bekantas goda egenskaper och prestationer.
“The imposter syndrome".
Overkompenserar fér att motverka véra svaga sidor.

Ddlig sjdlvkdnsla underldttar allt dettal
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2013-12-10

.varav féljer ndgra motmedel Stressad? Gor en lista Gver saker du ska SLUTA
med!
Sluta med snarast: Sluta med pa litet sikt:
Forngjsamhet.
Ifrdgasdtt "kraven” - vems dr de egentligen?
Sjdlv vélja véra virderingar och leva efter dem.
Ldra oss prioritera, och schemaldgga véra prioriteringar.
Gor en "Sluta gora-lista”.

Vi har ingen aning om hur andra mér och har det bakom fasaden,
sd varfor jamféra oss med dem?

Vi kan mer dn vi tror - om vi férsoker!
Skriva dagbok och reflektera dver vér tillvaro.

. Atgdrda vér svaga sjdlvkdnsla och inte symtomen pd
denl

Onyttig stress

En kdnsla av att ha bristande
kontroll 6ver en situation Ndr hade du senast koll pd livet?

Detta 3r helt normalt!

Ndr som helst
kan vad som helst

hdnda vem som helst

Michael Rangne
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2013-12-10

Ansvar och kontroll §r inte samma sak

EN BRA MANNISKA STYR STALY
SITT ODE?

DET ENDA DU KAN 6ORA AR ATT
VATTNA DITTAPPELTRAD!

: ; ‘ APPLENA KOMMER NAR DE KOMMER VI KAN TA ANSVAR FOR PROCESSEN -

(MEN GLOM INTE ATT VATTNA) MEN RESULTATET RADER VI INTE OVER!

o e

Varifrén hdmtar jag min kdnsla av vérde? Att gora sitt bdsta dr gott nog

"Inre" referensram: + Som &verkurs (min anmdrkning, inte forfattarens) ska

* Min kénsla av virde kommer frén min egen virdering av sdgas att det for god sjdlvkdnsla egentligen bér récka med
mig sjélv - inte frén vad andra tycker. att jag gor mitt basta for att leva det liv jag vdljer.
Min m&ttstock dr hur val jag lyckas leva i enlighet med Det dr detta férhdllningssdtt till livet, och inte hur vél jag
mina djupaste vérderingar och min vision om vad jag vill lyckas, som bor resultera i stolthet och sjdlvkansla.

med mitt liv, och vad jag lyckas tillféra andra mdnniskor. Slutresultatet rdder ingen dver, ty det beror vanligen aven
pa mdnga faktorer bortom var kontroll. Jag gor mitt bdsta

+ Eftersom jag kan vdlja hur jag lever kan jag styra min och det r gott nog.

syn pé mig sjdlv och min kinsla av virde.

Eller hdr?
Férdndr‘ing och accepTans' Det mesta som handlar om ANDRA /

mdnniskor och deras beteenden
Konsekvenserna av mina val och handlingar

Mitt forflutna och mina tidigare misstag

Lord grant me the serenity to accept the Det dr
things I cannot change, sressande
the courage to change the things I can, Mig sjdlv - vdlja, ta “g 222‘;:;9
and the wisdom to know the difference. ansvar och férdndra man inte kan
Mina vanor pdverkal
St Francesco av Assisi (1181-1226) A‘X‘_’SS“ SCosly
ina kadnslor

Mina kartor
Min karaktdr
Hur jag d@r mot andra
Ge lsften till mig sjdlv och andra

Vdlja mitt liv

540
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542

Lathund i stresshantering for dig som
vill skippa detaljerna

. Annars

2T vdljer

A M=

‘l’/"v nagon

’ annan
at dig!

Michael Rangne 201312-10

Fraga férst varfor du gor
sa mot dig sjdlv!

Umgds du med rdtt manniskor?

Viktigast for min sjdlvkansla dr min
upplevelse av att vara virdefull
for de manniskor jag bryr mig
om, att jag berikar deras liv.

2013-12-10

Djupanding
ogadvhingar,

Sluta roka (t
Osv

Varfér finner vi oss?

Vi prdglas till att tro att

“prestation = kadrlek”

Odla din sjdlvkansla.
Vdrna din integritet.
Vdlj sjdlv ditt liv.
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Jag ar viktig och vard att
ha det bral

1. Lev med infegritet - visa vem du dr och I&t
dina djupaste vdrderingar styra ditt liv

2. Umgds med ménniskor som visar att de
tycker om dig som du dr, att du dr vdrdefull
for dem och att du berikar deras liv

Rdkna inte med att chefen bryr sig!

Mycket “stress” handlar egentligen om
vantrivsel pd jobbet.

D hjdlper det inte att jobba mindre - du
mdste istdllet ANDRA pd ndgot!

2013-12-10

Lev med integegritet!

Bestdm vad som dr mest vdrdefullt hos
dig och kompromissa inte bort det.

Michael Rangne

Manga saknar av olika skél férmaga
att sdtta grdnser

Oval

Sdg vad du tycker och vill, sdg “ja" eller “nej", p&
rdtt stdlle, p@ rdtt sdtt, av rdtt anledning.

"Jag vill..."

Jag vill inte..."
"Jag hinner inte.."
“Jag tycker infe om.."
"Jag vill hellre.."
"Jag foredrar att.."

Sortera dina uppgifter i ritt fack — och ta
konsekvenserna av sorteringen!

Allt jag tror/tycker Faktiskt for mycket
maste goras behdver som verkligen

i realiteten inte AC{KS‘EE gr‘;r;:s hsijlr:
g or pa oci ar siut,
B |' sdger ifrdn
‘. eller |&ter bli
Terrdngen

..-> sdger ifrdn,
accepterar att
inte gora
& jobbet perfekt
och en missngjd
chef/fru om

nodvandigt 55

Visionen
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2. Saker vi tillsammans kan géra fér att 8
det roligare pa jobbet

att medarbetaren ska trivas ombord?

En affektiv relationell komponent = ett
kdnslomdssigt band (anknytning) mellan
anstdlld och chefen.

Samarbetsaspekt = man dr 6verens om
vart skutan dr pd vdg och hur den
seglas.

B B e T e S

r{§> Psykologisk debriefing

o Man gér i grupp systematiskt och strukturerat igenom
deltagarnas intryck, minnesbilder, tankar, kdnslor och
reaktioner pd en allvarlig hdndelse i samband med en
arbeftsinsats.

a Det dr alltsd bara aktuellt for hjdlpare - inte for direkt
drabbade!

o Det vetenskapliga stédet for debriefing dr obefintligt.

S

P

s

R R

¢

<1
jl St6d- och samtalsmajligheter

2013-12-10

Enbildskurs, arbetsmiljé och arbetsglddje

-

Hur dr vi mot
varandra hdr hos
0Ss?

a "Debriefing”

"Avlastningssamtal"”.

“Teknisk debriefing": renodlad genomgdng av hdndelseférlopp
och insatser. Ingen bearbetning -> ringa traumatiseringsrisk.

Informell "time-out" ddr personalen trdffas och pratar om det
intraffade.

Individuell samtalskontakt nér s@ behovs.

Kamratstodjare.

“Avlastningssamtal” b i

Syfte att ge information och mgjlighet att prata om det som
hdnt, 6ka tilliten i gruppen och majligheten till kollegialt stad.
Alla bor vara med, for att inte peka ut vissa.

Eventuellt differentierade grupper utifrén vad deltagarna varit
med om.

Féngar upp de som behéver mer stéd.

Inte bearbetning, utan genomgdng av vad som hént och gjorts.

o Ett till tre dygn efter hdndelsen lagom (ej i chockfasen).
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I grupp med erfaren samtalsledare.

Prebriefing som standard, dvs personal som dr férberedd pd vad
som kan hadnda.

Endast ungefdr likvdrdigt drabbade i gruppen. Annars blir de
mindre traumatiserade mer traumatiserade av berdttelserna dn
av traumat.

Avvakta tills chocken sldppt. Basta tiden dr vanligen dag 1-3.
Markera tydligt bérjan och slutet pd det intréffade, s att det
blir tydligt att sjdlva hdndelsen nu dr avslutad.

Endast frivilliga och motiverade deltagare, ingen fér tvingas.

Under processen far samtalsledaren en viss inblick i deltagarnas
individuella mdende och vem som kanske kan behéva mer hjdlp
och stod.

Man kan gédrna frdga konkret om hur deltagarna mér - sémn,
aptit, koncentrationsfarmdga, ndrminne.

Ldmpligt att f&lja upp samtalet med ett nytt inom en till tvé
veckor, s@ att samtalsledaren kan se hur mdendet utvecklas och
folja upp de som behdver mer insatser..

Varfér frdgar ingen:

“Vad kostar det att
jobba at dig?"

2013-12-10

dd for gruppsamtal med sekunddrt drabbad personal v

Syftena dr att
— ge okad klarhet, forstd vad som hdnt, skapa en berdttelse

— psykoedukation: 6ka férstdelsen for och normalisera egna och
andras reaktioner

— férmedla bemédstringsforslag
- stdrka samhérigheten och aktivera det sociala stédet i gruppen

Inga tvingande frdgor. Var och en viljer sjdlv hur mycket de vill
prata och vad de vill ta upp.

Fokus pd vad som hénde, inte pd kanslor och upplevelser.

Frégor kring de drabbades tankar och kénslor under héndelsen
undviks.

3. Viktiga fordndringar som bara /edningen har
majlighet att paverka

Relationer och nirhet?
+ Vdnner, fordldrar, barn, fru?

» Intressen, hobbies?

Sjdlvkdnsla, stolthet, integritet?
Personlig utveckling?

Ohdlsa, stressrelaterade sjukdomar?
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Eller fdr jag ndgot bra av att jobba hér?

Relationer och ndrhet

Utlopp for mina intressen
Mening

Gldadje

Sjdlvkansla, stolthet, integritet
Personlig utveckling

Hdlsa

NG jda medarbetare bryr sig om resultatet.

“Unhappy people don”t give a damn."

“Happy employees vastly
outperform unhappy ones."

2013-12-10

De flesta nagot sé ndr normala manniskor

har en stark onskan att utféora ett
lysande arbete och gér s helt av sig
sjdlva om de inte hindras

2013-12-10

2013-12-10

Viken sorts medarbetare samlar vi pd i vér
organisation?

Féretagets medvetna satsning pd
medarbetarnas trivsel avgor vilka
medarbetare man lyckas attrahera och
behdlla.

Allt mdnniskor ber om dr att fa&
lov att bidra. Det borde inte
vara fér mycket begart.

Ingebright Steen Jensen, Ona Fyr

2013-12-10

Integritet

Originalitet

Samarbete

Grupp/samhiille
Konformitet

Individ

Signal/symtom
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2013-12-10

"Vi dr gjorda for att utéva detta skapande i en grupp,
fér en grupp. Isoleras vi fran vart sammanhang och 1
berédvas chansen att gora andra mdnniskor glada, ‘
ja dé kan vi av kopplingsschemat i v@r hjédrna drivas ?

att soka doden.”

Lasse Berg

Hjdrnan +
— Empati
— Sympati
— Kansla for rdttvisa och
ordttvisa

\

Uppritt géng
— Viskan
— Béra hem fédan, ta med barnet
— Ata gemensamt
— Alla barn hela flockens

4

Overldgsen social- och samarbetsférméga

Intresse, vilvilja
Empatisk forméga
Spegelneuron

5\
: Vem ar du? Vad vill dv?

Information. uppfattar valviljan

Bekriftelse, du duger

&7 @ Ger vad den andre behover
I =

Vdrdefull for andra ->
vilmdende, sjdlvkdnsla

) Uppskattning

Massa behov!

N/ Vérdefull for andra -1
vilmdende, sjdlvkdnslg

Trygghet
Tillhorighet

EsissnNeEss N
Beongrignass Lo Hoods

——Kaelele

Vi vill inte ha:

* meningslosa
sammantrdden
strategiplaner
organisationsplaner
omorganisationer
byrdkrati
implementeringar
budgetmonomani
enfaldighet
hyckleri

Vi vill inte ha trdkigt!

Vi vill ha ndgra f@, tydligt
definierade uppgifter -
och en massa roliga
upplevelser som beloning!

Vi vill ge négot, och vi vill fa
négot - karlek, glddje,
mening och gemenskap...

..vi vill ha en fdrgstark,
livsbe jakande stam att
vara del av...

Vi vill ha Au/ pé jobbet!

Michael Rangne

Sveriges bdsta personal- och ledarskapsutbildning?

En anstdllning = TVA kontrakt!

1. Det uttalade

ANSTALLNINGSAVT/

2. Det underférstddda

577
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Far dina medarbetare
detta pd jobbet?

Sjdlvfor-
verkligande

Uppskattning,

Gemenskaps- och sjdivkdnsla

tillgivenhets-
behov

Trygghets-
behov

Kroppsliga
behov

Arbetsgivarnas handlingsméjligheter utifrén modellerna

1. "Person-Environment Fit" 4. Anstringnings/beldningsmodellen
’ . — Rittvisa (16n, befordran)
- Il reki
a?f;;?:;u rekrytering och — Bekriftelse, sedd och uppskattad
- Social status

2. Krav/kontrollmodellen — Okad sjlvkdinsla

- Rimligakrav 5. KASAM

— Tillrdckligt antal Menine
medarbetare BCW‘{ hot

— Information om vad som — Begriplighe
hdnder — Hanterbarhet

— Delaktig i beslutsprocesserna
— Kunskapsutveckling
- Tydligamdl och ramar

3. Krav/kontroll/stédmodellen ~ Bra arbetsgemenskap

— Mdnniskor, inte bara — Klara riktlinjer for befordran,
medarbetare rdttvisa

- Gemensam médlsdttning

6. Maslach och Leitner
- Rimlig arbetsbelastning
— God kontroll Gver arbetssituationen
— Adekvat beléning

— Inga virdekonflikter, meningsfullt
arbete

Skapa en organisation som stédjer
medarbetarnas mgjligheter att hitta en bra
balans mellan egna och organisationens behov

[ ] o

Smdrta

Signal/symtom

Samarbete

2013-12-10

Fyra tips om hur du
blir en bittre chef:

1. Lir dig hur kiinslor och fémuft
samspelar i en organisation.

“Det centrala i
chefsskapet dr att ekt
skapa tillit och det st e

bygger man genom att
vara réttvis, pélitlig

och forutsdgbar mot
sina medarbetare.”

3. Liir dig mer om gruppers och

4. Reflektera dver dina erfarenheter
i chefsarbetet.

Christer Sandahl

| Avspg
BESLUTS- nd: Aktiy

UTRYMME/
KONTROLL

Passiv Spang

—

Privata relationer etbe)

Yrkesman,

Make, far, son, van... kollega

Fritid och
hdlsa

Fysisk och
psykisk hdlsa

Michael Rangne

92



Fritid och arbete - "balans i livet"

Fritid . Arbetet
Konflikt
Familj Prestera
Halsa Arbetskamrat
Vdnner Smdrta Utveckla och

Intressen utvecklas

Signal/symtom

En god arbetsplats férebygger utbrdndhet

. Rimlig arbetsbelastning

. God kontroll ver arbetssituationen

. Adekvat beloning

. Bra arbetsgemenskap

. Klara riktlinjer for befordran, rdattvisa

. Inga vdardekonflikter, meningsfullt arbete

(Maslach och Leiter)

Till detta kan lampligen fogas...

Aaron Antonovskys begrepp KASAM. For att vi ska
mé bra behaver vi en
Kdnsla Av SAMmanhang:
+ Begriplighet
+ Meningsfullhet
*+ Hanterbarhet
(Aaron Antonovsky, Halsans mysterium)

Sldpa sten eller bygga katedral? ]

Svarighetsgrad / krav

Hjdlp dina medarbetare arbeta i flow

Skicklighetsnivé /
kompetens / kontroll

Missndje, konflikter, stress, utbrdndhet,
besvdrlighet...
i

...dr bland annat ett resultat av
icke uppfyllda forvantningar.

4

Skapa rimliga forvantningar
pa vad arbetet innebdr.

Vem vill ha medarbetare som dr stenhuggare?

Ledarens overordnade ansvar dr
att hjdlpa alla medarbetare bli

katedralbyggare och inte
stenhuggare.

2013-12-10
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Inga virdekonflikter, meningsfullt arbete

Arbetsgivaren mdste forstd vad som “driver”
varje enskild medarbetare och férsska
tillgodose dessa behov.

Ju stdrre dverensstimmelse mellan
arbetstagarens och arbetsplatsens
vdrderingar och férvdntningar, desto battre
mér medarbetaren och desto béttre jobb
utfér hon/han.

2013-12-10

OM DU SOM LEDARE BARA TANKER GORA EN ENDA SAK SA GOR DETTA

Ténk dig en arbetsplats ddr alla ger jdrnet inom just det omrdde
de helst vill dgna sig &t och dr allra bdst pél

Sa& vad behéver just denna medarbetare for att md bra och
prestera pd toppen av sin formdga?

Sitt ner med varje medarbetare och fréga

vad han é@r allra bast pd

vad han allra helst skulle vilja gora mer av pé arbetet
vad han behéver frén arbetsplatsen och chefen for att
prestera pd topp

Undersak sedan vilka méjligheter det kan finnas och éterkoppla
till medarbetaren.

Tack for oss!

Michael Rangne (skrev och berittade)
och Veronica Rangne (ritade)

December 2013
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