Kort introduktion
till psykisk ohdlsa

Varfér dr folk inte pa jobbet?

Medarbetaren dr sjuk.

MA scker inte, eller tar inte emot, vérd.
MA fér vérd, som inte har effekt.

MA har en personlighetsstérning.

MA dricker.

MA frivs inte med medarbetarna, mobbing, utfrysning,
konflikter.

MA hinner inte jobba - omfattande privatliv, sjuka barn osv.
MA saknar ngdvindig kompetens.

Usel arbetsplats - stress, orimliga krav,
integritetskonflikter, ingen arbetsglddje osv.

. Trékiga och meningslésa arbetsuppgifter.
Usel chef.
. Bra chef, orimliga krav p@ denne, dvs kass organisation.

att hdlla folk p& banan
Rekrytera ritt - vill, kan, orkar, passar in, ansvarstagande, stabil, sjlvgéende P
Gor det msjligt att trivas - kultur, arbetsglidje, mening, gemenskap, stod PO
Ritt chef - kunskap, tydlig, gott hjdrta, lamplig personlighet, ratt motiv .
Chefens ges rimliga férutsdttningar - st6d uppifrén, vettig chef, rimlig ekonomisk situation,  + ++
utrymme for god personalvérd, kunna styra belastningen
Rimliga organisatoriska forutsdttningar - , chef med befog Jintegritet  +
Kollektiv pr - rimlig stressnivé, balans kr I ingning, Lsocialt  + e
stod, Maslach, KASAM, “p nment fit", grupper, mentorsprogram
Individuell preventiv anpassning (utvecklingssamtal) - vad behover just Kalle for att frivas?  +  ++
Aktiv monitorering (it kontakt) - hur mér Kalle, vad behaver han? P
Kollektiv monitorering (enkater, APT) - hur mér gruppen i stort? PR
Enkdter/besvirsskattningar: LUQSUS-K (LUCIE, QPS-Mismatch, S-UMS, KEDS).
Identifiera de i riskzonen for ohdilsa - kunskap, kanna till och reagera pd varningssignaler ~ +  +++
och tidiga tecken, fid, intresse, rutiner, enkdter/skattningar(?)
Kriskompetens - veta hur man stéttar manniskor vid trauma, sorg och livskris ++ e
Stéd till de som behdver det - frén chef, mentor, foretagshalsovérd, psykiatri * -
Forst8 och stétta de med komplicerad personlighet -
Rehabiliteringsinsatser for drabbade - kontakt med chef och arbetsplats, ADA, pees

féretagshdlsovdrd, samtalsgrupp, psykoterapi i grupp

e

4

e

5
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Har problem hemma
Har en taskig chef
Ar i kris

Har 8ngest

Ar deprimerad

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

Ar manisk

Har utvecklat en psykos
Missbrukar

Har en hjdrntumar

Ar pé vdg att bli dement
Har hypothyreos

[ o o s [ )

Négra

ga insatser for att hélla folk pd banan

Rekrytera ritt - vill, kan, orkar, passar in, ansvarstagande, stabil, sjdlvgdende
Gor det mjligt att trivas - kultur, arbetsglddje, mening, gemenskap, stéd
Ritt chef - kunskap, tydlig, gott hjarta, lamplig personlighet, rtt motiv

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

Rimliga organisatoriska férutsdttningar - arbetsbérda, chef med befogenheter, integritet

Kollektiv prevention - rimlig & balans krav/kontroll, gning/belning, socialt stod, Maslach, KASAM,
“person: ment fit”, grupper, m program
Individuell preventiv ing (ut - vad behsver just Kalle for att trivas?

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

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

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

Kriskompetens - veta hur man stttar manniskor vid trauma, sorg och livskris
Stod till de som behsver det - frén chef, mentor, foretagshélsovérd, psykiatri

Forst och stotta de med komplicerad personlighet

Rehabiliteringsinsatser for drabbade - kontakt med chef och plats, ADA, fo , samtalsgrupp,
psykoterapi i grupp

4

Négra anledningar till att en manniska @r “besvérlig”

1. Du sjdlv
Uppfattar inte den andre korrekt
Projektioner av egna problem och misshagliga personlighetsdrag
Orimliga férvantningar
Du beméter den andre pé ett s@ otrevligt sdtt att denne svarar
med samma mynt
Du har sjdlv med ditt beteende ldrt personen att vara pé detta

vis mot dig

2. Relationen/interaktionen

« Bristande relationsfdrdigheter som leder till missuppfattningar,
besvikelse och antipati.

3. Situationen

- Stress, konkurrens, i "systemet” inbyggda och ofrdnkomliga
konflikter, ordttvisor.
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) "Sv@ra" mdnniskor och tillstand
4. Sjukdom

* Kroppslig sjukdom (hjdrntumor, demens, stroke)

* Missbruk, beroende, abstinens

* Psykiskt sjuk (depression, psykos, mani, dngestsjukdom)
* Neuropsykiatrisk pr

Personlighetsproblematik . Psykisk sjukdom

Wl ik (ADHD, auti ktrum, 18g b . | Bristande personligt - Depression
‘ ansvarstagande - Bipoldr sjukdom
. Personligheten/karaktéren i Negativistisk och - Angestsjukdom
* Personlighetsstorning (narcissism, borderline, psykopati m ) f svartsynt - Psykos
* Kverulansparanoia, rdttshaverism Emotionell instabilitet Missbruk

Histrionisk

f Dicissi=n . Neuropsykiatrisk

. Taskiga kartor, orimliga férvintningar och integritetsproblem Antisocial/psykopatisk funktionsnedsdttning
* Uppfattar och tolkar oss och véra intentioner felaktigt i Paranoid - ADHD
* Orimliga forvintningar pé livet och andra manniskor. i Réttshaveristisk - Autistiska tillsténd
* Bristande balans mellan integritet och samarbete. ! Passivt aggressiv

. Livet - livskris/utvecklingskris/trauma

s Vg - Svagbegdvning

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

i Tvéngsmdssig

. Négra av de vanligaste tillsténden
Om var verklighetsuppfattning
0 Anpassningsstorning a ADHD
o Akut stressyndrom a  Autismspektrumstorning
) o Posttraumatiskt stressyndrom a Intellektuell funktionsnedsdttning
Hela befolkningen
o Utmattningssyndrom o Social dngest
0 "Utbrdndhet” a Paniksyndrom
a Generaliserat dngestsyndrom
0 Depression o Specifik fobi
0 Bipoldr sjukdom
a  Tvéngssyndrom
0 Vanforestdllningssyndrom a Kroppsyndrom
o Schizofreni a  Samlarsyndrom
0 Substansbruksyndrom o Narcissism
o Atstérningar a Psykopati
o Borderline
o Trotssyndrom och uppférandestorning
9 10
o . 9 .
Toppen pd isberget Frisk eller sjukt?
Beakta
o Duration
a Intensitet
a Hanterbarhet
a Konsekvenser
a Relation till utlosande faktorer
a 6rad av férstéelighet
Storda dtbeteenden f 9
Populationen ° B . . .
Patagligt lidande eller funktionsnedsdttning?
11
11 12



“Nya” sjukdomar?

Spelberoende
Utbrdndhet
Trotthetssyndrom
Utmattningssyndrom
Fibromyalgi
Eloverkdanslighet
Amalgamoverkdnslighet

SBS, “sick building
syndrome”

Mobil- och mastskrdck
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Resultat (PART)

BAndel av de med "kliniskt
signifikant psykisk ohalsa" som
har...

Resultatet antyder
att 80 000 vuxna i
Stockholms ldn har
icke tillgodosedda
psykiatriska
vérdbehov

o Sokt hjalp
fortroende for jalp
varden

Fétt adekvat Icke
hj; tillgodosedda
vérdbehov

Konsekvenser av att inte bli Gterstdlld

a Trétthet, minnessvé@righeter m fl kvarstdende symtom
o Nedsatt stresstolerans

o Kroppslig sjukdom (hjdrtsjd, karlsjd, diabetes)

a Missbruk

a Suicid

a Nedsatt sjalvtillit

a Férsdmrade relationer

a Sociala sviter

= Ekonomi

= Karridr

= Ensamhet och isolering

= Léngtidssjukskrivning och sjukerséttning

15

14

Behandlingsfordrajning illa

Drabbar unga i kénslig dlder.

Maénga tillsténd dr uttalat kroniska.

Ger forsdmrad livskvalitet.

Sociala konsekvenser (ensamhet, fértidspension, ekonomi).
Hég risk for somatiska och psykiatriska komplikationer samt
missbruk.

Okad konsumtion av somatisk vérd.

Overdodlighet.

Okad sjdlvmordsrisk (paniksyndrom: 7-8 ggr ckad risk)
Stora kostnader for samhdllet.

Sjukdomar i hjdrnan ger kognitiv nedsattning

Personen vill men kan inte

+ Exekutiva funktioner: svérigheter att planera, motivera
sig sjdlv, ta initiativ

+ Svdrigheter att tolka omgivningen

- Férsdmrad stresstélighet och kroppsuppfattning

- Férsdmrad inlevelseférmdga och flexibilitet

- Svérigheter att berdtta om sin situation

Tack till Ulla-Karin Nyberg!

R

Identifiera tecknen pa
psykisk ohdlsa
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Svarigheter och risker

Hur mdrker man att ndgon dr psykiskt sjuk?

Patienter med depression Patienter med &ngest
+ Uppgivna - Kan prata pd
f + Trétta + Svért att hora hur
S - Fdordiga mycket de Iider‘a
) + Ger nedsatt kontakt - Ofta missforstddda
+ Tror inte att ndgon
bryr sig

- Svart ta emot hjdlp

20

it | *
Krisreaktion Psykiatrisk undersckning
Anpassningsstérning i

Sekunddrt till annan 1. Vad patienten berdttar, “autoanamnes” W A%

psykisk sjukdom 2. Vad andra berdttar, "anhériganamnes” =
e" 3. Patientens framtoning och beteende,
“"psykiskt status”

- Det vi direkt kan se
-  Sdttet att relatera till andra

22

)

Négra vagar till diagnos - “psykiatrisk undersskning” Négra végar till diagnos - "psykiatrisk undersskning"”

C F AT 1. Symtom
- Anamnes
&/j Sym‘l’om Vad patienten berdttar
}f% L Anamnes Vad andra berdttar
Y V7 . Y \7 + Involvera gdrna anhoriga for kompletterande uppgifter, sésom
Psykiskt status é@@l aktuellt sjukdomsfarlopp, eventuella sjalvmordsmeddelanden

. L. . . och tidigare hypomani
Intervjuformuldr och skattningsinstrument TJournalen

Social situation, stéd, natverk
- PsyklskT status
Det vi direkt kan se
Syndrom +  Patientens framtoning och beteende
Sitt att relatera till andra
- Intervjuformuldr och skattningsinstrument
2. Syndrom

- Jdamfor akTueIIa symfom och statusfynd med kriterielistor enligt
DSM IV/ICl

- Virdera hdande och funktionsinskrénkning
3. Sjukdom
- Aktuellt syndrom/episod och ev tidigare episoder viigs samman

o /
Y ]

Sjukdom

23 24



Vad vill vi veta?

1. Vem dr patienten?

2. Har hon kontakt med vérden nu, négon att védnda
sig till?

3. Har hon f&tt ndgon diagnos? Tidigare
sjukhistoria?

4. Hur mdr hon just nu?

5. Vad dr det som gar att hon ringer just nu? Har
ndgot hdnt?

6. Vad dr det vdrsta som skulle kunna hdnda nu?
Vilken dr hennes stérsta rddsla/farhdga?
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Vad vill vi veta?

7. Vad har hon sjdlv férsckt gora for att ma béttre?

8. Vad vill hon sjdlv ha nu - férstdelse och trést,
ndgon att samtala med, goda rdd, hembesak,
kontakt med akutmottagning eller 6ppenvérd,
inldggning?

9. Vilket stad har hon runt omkring sig? Anhoriga,
vdnner, ndtverk?

10. Finns det en suicidrisk? Hur stor?

11. Anhériga/ndrstdendes uppfattning om situationen.

12. Ar patienten positiv till tidigare vérd och det du
féresldr?

Det viktigaste Det viktigaste
1. Samtalet dr ofta patientens forsta kontakt med psykiatrin o o .
och formar hennes bild av psykiatrin. 5. Vrdfosak%rhef - frdga om det finns ndgon mer du kan fd
. . rata med.
2. Samtalet dr en del av behandlingen. P .
" . u 6. Involvera patienten!
3. "Play it safe"l d framk it och formeda di
- Viska inte gissa vad patienten troligast lider av utan se till att - Euyf“e'ia e‘fusom' ramkommit och férmedla din
patienten fér ritt omhdndertagande utan risk. edomning till patienten.
at i S ° . _ ° RS} .
- Lat inte uttalade eller outtalade férvéntningar pdverka dig Frdga om du forstdtt rdtt.
o o I+ . . .
(ménga samtal, snabba samtal, "effektivitet”, avhdlla - Frdga vad patienten sjdlv tycker vore det bédsta att géra
patienterna frdn att bescka vdrden). nu.
- Glom ;\Idrlg att vdrdera suicidrisken (dven om patienten inget 7. Foresld, utifrén utfallet av punkt 6, vad du tycker vore den
_ sager). ) ) basta hanteringen och frdga patienten vad hon tycker om
4. Far du inte hyggligt god kontakt med patienten faller hela detta forslag.
bedémningen. . o o . N T
omn “9 n X ! du bryr di 8 vikti 8. Om inte, frdga dnyo vad patienten foresl@r och forssk hitta
- Enpatient som inte upplever att du bryr dig - pd riktigt - den bdsta méjliga kompromiss som patienten samtycker till.
kommer inte att fa ut eller géra ndgot av samtalet. 9 65 . K | d patienten!
- Ilskna och otrevliga patienter har hégre sjdlvmordsrisk. - bOr en overenskommelse med patienten: .
10. Tacka fér samtalet och hdlsa vdlkommen dter.
1. Hur ser patienten ut?
- Hur dr han kladd? 9. Ta
" . " . Py Missbrukstecken? - Fdordigt, enstavigt, stackato, svarslatens, idéfattigt?
PSykISkT STGTUS - VCld SkCl Vi bedon"a‘> Skiirsdr pd handlederna? - Flodande, faltrdngd, hog rést, svir att avbryta?
- Avmagrad?
10. Hur ténker patienten?
2. Fullt vaken? - Koncentrationssvdrigheter?
- Innehdlisfattigt?
3. Fullt orienterad? P - Lésa associationer, tankeflykt, splittrad?
§ Tankestopp?
4. Intellektuella funktioner & - Tanketrangselp
= Minne? & - Forbisvar?
- Begivning? &
& 11. Vad tdnker patienten?
5. Ger han fullgod kontakt? > - Depressivt fankeinnehdll?
- Formellt? P - Grandiost tankeinnehdll?
= Emotionellt? - Overviirdiga idéer?
Vanférestaliningar?
6. Sinnesstdmning - Tvéngstankar?
- Neutral? -
- Sinkt, irritabel, dysforisk? 12. Perceptionsstérningar?
- Férhéjd, euforisk, irritabel, - Tllusioner?
expansiv, grandios? - Hallucinationer?
7. Affekter . .
- Labila, avtrubbade, inadekvata? L3 5;‘“"’[""7‘?"?\""‘3'2":?2 oo P S
D ivslece, hopplashet, dadssnskan, jmordstankor,
- Hotfull, aggressiv? sjdlvmordsplaner, sjalvmordsfarsck?
8. Motorik och mimik = Izl azh vation
29 - Motorisk oro, rastles? 30
- Hdmmad motorik och mimik?
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Ett psykiatriskt status bor alltid innefatta:

- Vakenhet

- Orienteringsgrad
- Kontaktférmdga
- Stdmningsldge

- Psykostecken

- Livsleda/suicidtankar/suicidhandlingar
- Sjukdomsinsikt och behandlingsmotivation

Och Lisa, som
aldrig funkat som
hon borde?

Vad gor vi med
Kalle som inte
funkar ldangre?

32

31

32

Kalle som inte funkar
léngre:

Stressad?
Tungt p& hemmaplan?
Livskris?

Hant ndgot j-1?
Konflikter?

P@ fel stdlle?

Fel chef?

Depression?

Lisa, som aldrig funkat
som hon borde:

Angestsjukdom?

ADHD?
Autismspektrum?

Intellektuell
funktionsnedsdttning?

Personlighetsavvikelse?

—AEN

Tl e e

. \\
Anorexia nervosa
o .

Utmqffning? D\ Narcissism?
Utbrdndhet? S\ Borderline?
Psykos? Antisocial?
Missbruk?
Iz : =
& .

Paranoid

Borderline

Narcissism

Passivt
aggressiv

Autismspektrum

Rédttshaverism

Depression

Passivt

Paranoid .
aggressiv

Auﬁsmspektr‘um

Borderline

Narcissism Rattshaverism

Depression
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Rattshaverism - vad menas? -/ Rattshaveristiskt spektrum —
1. Adekvat reaktion pa missforhallanden
Besviken  Upprord Arg Krankt Vanforestéllning  Livsstil
2. Rattshaveristiskt beteende
3. Rattshaverist/isk person/ )
Overvirdig idé
o Personlighetsproblematik
Psykos
]
c . /. N -, .
37 38

J, “Narecissistiska drag,
"entitlement”
—  Paranoida drag,

misstdnksamhet N

Rattvisepatos,

ger sig aldrig =

M

Upplevd orattvisa, krankning

Fruktloés kamp

&

Utsatt och ensam

&L

Vanmakt

Tvéngsmdssiga
drag, principfasthet

Autistiska drag, J

nedsatt mentalisering

Narcissistens tragik

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

L

Det gdr inte att géra
nagra insdttningar

39

Rdttshaveristens tragik

Alla tidigare insdttningar dr
plotsligt som bortblasta

' &

Inget fortroendekapital
finns att tillgd

Varfar blir somliga
sjuka, men inte
andra?




Varfor inte?

¥
eis®
Otur &
NEh

Motgangar Svek

>
(7
({7
m

Skuld
Forolampningar

Kritik Forluster

Misslyckanden K,
eks/ésh
et

St
Sorg Y, Dod

Konflikter
ukdom

Olyckor

Ensamhet

Vem som helst kan bli
arg, det dr ldtt... men
att vara arg pé ratt
person, i raft
omfattning, vid rdatt

tillfdlle, av ratt skal
och pd rdtt sdtt... det
dr inte latt.

Aristoteles

Att forma oroa sig kan vara en virdefull tillgdng

Vel

Sa
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m som helst kan oroa
sig, det dr ldtt.. men
att oroa sig for rdtt
sak, i rdtt omfattning,

vid ratt tillfdlle, av
rdtt skdl och pé rdtt
sdtt.. det dr inte ldatt.

inte Aristoteles!

44

Mani: Paranoid: Generaliserat

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

ADHD: Vi torsl illa, s& vi behéver Vanta litet nu,
Why worry - nu vakta hela natten! det hdr kan

kor vi, tdnka kan faktiskt gd illa!

vi géra senare!

Tvéngsmassig: tilldtet i kampen for Helt adekvat "fight
Vi kollar elden éverlevnad! or flight"-respons vid
en géng tilll méte med en bjérn.

" Ormfobi:
D_eprlmzrud: Blir jag biten
Vi klarar det s& dor jagl
inte, ligg 14gt, Jag'

vi drar oss
tillbaka!
Droganvéndare:
Livet dr elandigt,
Samlarsyndrom: vi behaver hjdlp
Materiella ting att std ut!
kan ha ett
dverlevnadsvirde! Narcissist eller
psykopat: Allt dr Panikattack:

Stress- och
sdrbarhetsmodell

Sérbarhet

Stress

Psykisk ohdlsa

Bio-psyko-socio-kulturell 7]
modell
Psykologi
Biologi
Kultur
Socialt

45
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Antisocialt
beteende
. L&g MAO-A
Ocksd med orsak och verkan tycker jag att 9
det dr konstigt stdllt. An framgar ur
vidunderliga orsaker en fasligt klen och Vental har ett
obetydlig verkan, eller ingen alls, dn ° un%r;ﬁ:gpirg;ﬁ;ir are
nedkommer en virrig liten orsak med en 4 Gener och genprodukter
kolossal verkan. styr nervcellernas Hog MAO-A
funktion.
o Generna ensamma
forklarar ingen psykisk
. . sjukdom.
Saren Kierkegaard, Diapsalmata Overgrepp i
barndomen
Inga Sannolika Svéra
47
48 Caspi et al, Science 2002

47

48
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Stress och sdrbarhet Har klarar sig ndstan alla
Grad av
s@rbarhet Sérbarhet
Hag
s Pallar nu;
X N . Pyl
matte
RN ‘/04 inget
RN handal!
~ N —
x ~
N Varken
/Q N skora eller
. ~ stressade;
S'A. N life’s a
X b breezel
N .
Lé L
a9 Gradav P&frestning
Ldg Hég pdfrestning
Fantastiska
49 omstdndigheter 50
49 50
Att leva dr en péfrestning Nér péfrestningarna dkar...
Sérbarhet Sérbarhet
Blir Alla
sjuka < dessa
bara av N blir nu
att leva S sjuka
S ~
~
~ S,
................................ N (/4_
i ~
Klarar sig, AN
sd lange ﬁ/\'y So ) N
livet inte /{— So Klarar sig, N
blir virre S dn sd X N
N ldnge ~
@ Péfrestning @ Péfrestning
Att leva Vanligt liv + dum chef
ett vanligt 51 52
livl
51 52
Ndr péfrestningarna skar dnnu mer... Vad hdnder om ndgon férssker stdlla krav pé Olle?
Sérbarhet Utrymme for
Summan av tillkommande
o pdfrestningar
e stressniva | Mer dn s8
och er dn sa
Y X sérbarhet M har sé blir
Annu_ S J04 personen
fler blir SR Olles sérbarhet sjuk
nu sjuka 7, NN
Sg S
S X
N ~
~
~
Only the N
strong N
survives...
Péfrestni
dfrestning Ta
Vanligt liv + dum chef
+ dum fru 53 54

53

54
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Skora mdnniskors liv ser ofta ut s har

5“'"'"“'1 av Sérbarhet + en smula stress
stressniva N
N P VAN o -
sérbarhet o AvaSs dr sd blir
personen

sjuk
Tid

55

ﬁ Ofta dr det ganska komplext
-

a Arftlighet 0 Annan psykisk sjukdom

a Biologiska faktorer 0 Sociala/existentiella problem
fore/efter fodelsen iﬁ!mﬁa

0 Barndom och uppvaxt konflikter

* separationer

« forluster

*  missbruk

«  psykisk sjd

+ emotionell forsummelse
a Kroppslig sjukdom
0 Missbruk

arbetsloshet

for mkt arbete

for hoga krav socialt

fér hoga krav pé arbetet
understimulering
ekonomiska problem

andra férluster och
livshdndelser

e e e s e s o o o

A —— 56\-/

55
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dkad sdrbarhet och generera stress i nuet

Ménga faktorer kan bade alstra en langsiktigt
’—Z] =

o Psykisk sjukdom a Sociala/existentiella problem

For mkt arbete

For héga krav socialt eller p&
arbetet

Understimulering

a Personlighets- = Ensamhet
avvikelse . FérLusiTer S(r;\gneriellt,social’r,
H H SyKologis
a Kroppslig sjukdom . gk)glsmdisa
o Missbruk = Konflikter
= Ekonomiska problem
= Arbetsloshet

Psykisk ohdlsa hos unga har faordubblats

eller trefaldigats de senaste 20-30
dren

Tvé huvudfsrklaringar:

1. Svdrare att komma in pd
arbetsmarknaden.

2. Den okade individualismen och
valfriheten upplevs stressande
(forsérjning, partner, vdnner, religion,
kon...).

Sven Bremberg, statens utredare,
docent vid Statens folkhdlsoinstitut

57

{61 g3 Bver §n efter vatten?

Ménga barn dr i praktiken "fordldralgsa”
200 000 barn har missbrukande férdldrar.
200 000 barn blir vittne till véld i hemmet.
80 000 barn misshandlas sjdlva i hemmet.
80 000 barn har psykiskt sjuka eller stérda fordldrar.
30 000 barn utsdtts for sexuella vergrepp.
10 000 barn har férdldrar i fangelse.

Monica Dahlstrom-Lannes, f d vdldsbrottsutredare, SvD

58

Sédrbarhet for psykisk sjukdom alstras tidigt

i,

Overgrepp

Misshandel

Incest

Emohongllforsummelse * Personlighetsavvikelse
Separationer

Forluster

Missbruk

Psykisk sjukdom

C

D ——

61

61
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Anknytningsstéorningar och tillitsbrist

Stérd anknytning till vérdnadsgivaren

Carlo Perris

Stért samspel med vardnadsgivaren

Maladaptiva férhdllningssétt och strategier
hos barnet

4

Bristande formdga att hitta dndamélsenliga
sdtt att relatera till andra ménniskor

63

Konflikter med kamrater
Konflikter mellan fordldrar
Konflikter med fordldrar
Fordldrars bristande ndrvaro
Egen kroppslig sjukdom

o wNe

-

Riskfaktorer for depression hos unga, i turordning

63

Det enda som skiljer "mycket lyckliga
personer" frén normallyckliga personer
dar forekomsten av “rika och
tillfredsstdllande sociala relationer”.

Ed Diener och Martin Seligman

Ar mina relationers i
kvalitet en slump? Trettio tuffy

080 0L fe 5t

Y= e

64

Hur vi kommunicerar med andra
bestdmmer i slutdnden var

livskvalitet.

Anthony Robbins, utbildare och coach.

Varfér har vi det som vi har det

tillsammans?

Goda relationer dr
resultatet av ett antal
vdl definierbara
personliga egenskaper
och beteenden

Trettio tuffa

Y T

-

11
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Viktigaste faktorn for

hur langt liv du fdr:

Bli Gterstdlld

. . behandla Forbli &terstalld
Hur manga manniskor _
du dlskar!
u diskar behandla och
forebygga
==
69
69

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

[2. Professionell behandling]

Potentiell

stressor A

3. Egenvérd (= eft Klokt liv) |

Sérbar i
personlighet =>| Tolkning =

[Lfiraom] {Akﬁvering] [Moﬁon]

Copingf&j;maga j [Gemenskap] [Kﬁrlek] [Jobbef] [Alkohol] [Slappnuuv]
Emotionell | ==>| Fysiologisk

|
reaktion reaktion =) Sjukdom f
| 4. Effektivt tdnkande
71

®

Hall liv i patienten! En patient med sjdlvmordstankar

behover krisintervention
Suicidforsok

Suicidmeddelanden
Suicidplaner

Suicidavsiktplaner
Suicidtankar

Sjédlvmord dr patientens lgsning pé ett
“oldsligt” problem.

Hjdlp honom finna en bdttre losning (eller

att acceptera att problemet inte dr ett

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

Dodsonskan
Hoppléshetskansla
Nedstamdhet

12



Undanrgj - om majligt - eventuella utlésande och
bidragande faktorer

%+ Konflikter

% Psykosociala problem
« Missbruk

<« Somatisk sjukdom

%+ Lakemedel

Varfér far man “ingen hjalp"?

+ Enorma behov.

- Orimliga forvéntningar pa livet?

+ Resursbrist och dess konsekvenser
storsta problemet.
Bristande medverkan.

+ Mdnga behandlingar har halvdan
effekt.

+ Ingen “draghjdlp".
+ Situationen i slutenvdrden

2019-09-18

Ett gott liv, minikursen: vad fér mig att m& bra?

== N
Bra saker Daliga saker Bra manniskor Daliga manniskor

Lds journalen!

Psykiatrins svdrigheter - varfor far man “ingen hjalp"?

Enorma och 6kande behov och
férvdntningar. 8
Resursbrist, inte ideologi, dr stérsta AN
problemet idag.

Resursbristen leder till stor tidsdtgdng for
prioritering av resurserna, tar pz‘i
personalen och bryter ned patienterna.
Bristande medverkan frén mdnga patienter,
sdrskilt de svdrast sjuka.

Ménga behandlingar har halvdan effekt.
Inte ens ndr vi har resurserna och gor allt y 9
rdtt lyckas vi alltid hjdlpa véra patienter S 5T
md bra. 2 L
Ingen "draghjdlp". Vdra patienter fér vilja

vanner sist, om alls.

Orimliga férvdntningar pd livet?

13



Négra tankar frén en klok expatient

Delaktighet dr centralt. Férutsdtter att patienten fér
information.

+ Delaktighetstrappan: information -> konsultation -> dialog -
> samarbete -> medbestdmmande.

Forklara SYFTET med v&rden/inldggningen, liksom med
eventuella formuldr man ber att fa ifyllda.

|+ Forvarna om eventuella biverkningar, for att inte dventyra

fortroendet.

| - Mélet d@r att patienten ska & den vdrd hen behéver, och
att hen ser att hen fér det.

+ Vid bédltesldggning: Tala till patienten hela tiden, héll
kontakten levande, fraga vad som hjélper och kdnns bra.
Patienten dr var medmdnniska dven i de allra svaraste
stunderna.

2019-09-18

Ndr behéver patienten ldggas in?

Svért lidande, omdnsklig situation att befinna sig i.

Hag sjdlvmordsrisk (hur hog?).

Svdrbedsmd sjdlvmordsrisk?

Risk for véld mot annan, dvs “farlighet".

Funktionssvikt, klarar sig inte i boendeft.

- Fér stillas i relation till det stéd patienten har frén familj,
anhériga, psykiatrin, hemtjdnsten och socialtjdnsten.

- Férinte i sig mat.

- Sover knappt pd ndtterna.

- Klarar inte att skéta sin hygien.

- Klarar inte skétseln av hemmet, betala rdkningar etc.

- Kommer inte ut frén bostaden.

- Super ner sig.

I N

83

82 83
Ndr behsver patienten ldggas in? Ndr behdver patienten ldggas in?
6. Beter sig socialt oldmpligt, terroriserar grannar, riskerar Man behéver alltsg vid telefonkonsultationen klarldgga sdval )
vrakning. symtom och Iic_iande som patientens funktionsniva och tillgang
7. Utmattade anhériga. till stod Oih hjdlp. A o
8. Svéra konflikter med anhériga. - "Hur gar det for dig hemma nu ndr du har det sd svart?"
9. Uppenbart behov av vdrd som inte kan ges i hemmet (ECT, - :Fi""s det nagon som?r‘yr‘ SEQ 05" dig ndrr du mdr s hr?"
medicinering som patienten vagrar ta etc). - Hﬂf‘ du ndgon som hjdlper dig?
10. Depression - "Ar det ndgon som ringer dig ibland?"
- Med depressiva vanférestdllningar eller andra psykotiska - "Ndgon du kan ringa?"
inslag. - "Blir dina rakningar betalda?"
- Postpartum. - "Sover du pé ndtterna?"
- Bland{z‘plsod (Tlxed state). - "F&r du i dig mat p& dagarna>”
- Hopploshetskinslor.
- Suicidrisk.
11. Vissa allvarliga tillstdnd - mani, postpartumpsykos, allvarlig
psykos.
84 85
84 85
Akut inldggning vy
+ Sjdlvmordsrisk.
- Depressiva vanforestillningar eller andra allvarliga
psykotiska inslag som gor att patienten inte tdnker
och handlar rationellt.
. 'I;TE:{BGTEHA me:ilcnzpaverkad, sluddrar. Stressrelaterad
+ Risk for skada pa andra. : -
o . sykisk ohdlsa
+ Katastrofal social situation, dér i fard med att g8
forstora sitt liv.
+ Outhdrdlig situation, svar hoppléshet, nattsvart
(sjdlvmordsrisken dr sannolikt hég dven om
patienten fornekar det).
86 87
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Akut och livshotande

Langvarig stress, utan
&terhdmtning

Ldngvarig stress, med

Akut personlig
forlust/krdnkning, utan
féregdende ldngvarig
Gverbelastning

Overbelastning inom
vérdande yrke, med
oférmdga att ge god

Stressutldst psykisk ohalsa

personlig forlust/krdankning

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

Stressreaktion (lindrig)

Maladaptiv stressreaktion (mattlig)
Utmattningssyndrom (svér)

Somatisk sjukdom, t ex hjdrtsjukdom

Utmattningsdepression

Anpassningsstarning
Maladaptiv stressreaktion
“Reaktiv" depression

Utbrdndhet, “burnout”
Ev. "wornout” (vid mindre prestationsbaserad
sjdlvkdnsla)

Stressrelaterad psykisk ohdlsa (ICD 10)

Anpassningsstarning (F43.2)

. Akut stressyndrom (F43.0)

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

2019-09-18

vérd/hjdlp »
Lakartidningen nr 36 2011
88
Trauma- och stressrelaterade stérningar i %
DSM-5
- PTSD

+ Akut stressyndrom
* Anpasshingsstorningar

I avsnittet om psykisk ohdlsa hos barn och unga dven:
* Anknytningsstérning med social hdmning
+ Anknytningsstarning med social distansloshet

Reaktioner pa plotslig
svar hdndelse

90

‘ Berdtta om dina framtidsplaner! [

15



Exempel pd svara hdndelser

Exceptionella

"

-+ Existentiella / "normala

- Krig )
- Naturkatastrof 2 Dof:fsfall

- Terrorism - Skilsmdssa
- Tortyr - Arbetsloshet

- Véldtakt
- Rén

- Kidnappning

l Okomplicerad sorg
/anpassningsstoérning /
Akut stressreaktion /

akut stressyndrom / krisreaktion

94

Akut stressyndrom (F43.0)

Ett akut livshotande trauma.
« Starka, snabbt vixlande, inadekvata affekter, skrdck,
fértvivlan, dngest, aggressivitet.

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

Isoleringskdnsla.

« Somnstorning.

Kan ibland g@ éver i ett posttraumatiskt
stressyndrom, PTSD.

maladaptiv stressreaktion /|

‘ PSS i

Likartidningen nr 36 2011

|

95

« Livskris som drabbar en kinslig ménniska eller trdaffar
+ I normalfallet "sorg” eller “krisreaktion” utan

+ Ibland nedstdmdhet, oro eller beteendefsrdndringar

+ God prognos.
+ Forstdelse och rédgivning vanligen tillréckligt.

2019-09-18

Anpassningsstorning (F43.2)

Oébnskad fordndring i ens livssituation, T ex forlust av
relation, misslyckanden, sjukdom, svér krénkning.

en 6m punkt.

sjukdomsvalor.

som dr mer uttalade eller I@ngvariga dn forvantat
men dndd inte uppfyller kriterierna for depression
eller annan diagnos, kallas dd “anpassningsstdrning”.

Suicidrisk behaver uteslutas.

Lakartidningen nr 36 2011 |

Andreas, 24 ar

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

+ Trdnar karate

+ Tar anabola steroider
- Alltid bevdpnad

* Hatar sig och sitt liv

Kanner sig rddd och hotad —_—

Kommer till Serafen med
kniv i fickan

97

96

97

Posttraumatiskt stressyndrom

Utsatt for exceptionellt hotfull/katastrofal situation
(dad, allvarlig sjukdom, hot, vdldtdkt, incest,
naturkatastrof, tortyr, gisslan, koncentrationslager,
bombning) och reagerat med intensiv radsla,
hjdlploshet och skrack.

Posttraumatiskt stressyndrom §

Den traumatiska hdndelsen dterupplevs i form av plégsamma
tankar / minnesbilder, mardrémmar eller flashbacks.

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

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

Generell kinslomdssig avtrubbning vanligt - nedsatt vitalitet,
nedsatt infresse, kansla av likgiltighet och framlingskap infor
andra manniskor, begrdnsade affekter, avsaknad av

framtidstro.

16



Hur vanligt dr det?
| + 10-34 % efter starka traumatiska hdndelser.
I Livstidsforekomst 3-6 %.
|- Flyktingar i Sverige 10-30 %.

| + Studie av 148 asylsckande i Sverige fran Mellanéstern,
Latinamerika, Afrika, Balkan, Osteuropa och Asien:
- 117 PTSD - 79%! - varav 67 haft s-tankar/s-forsck
- 24 annan psykisk sjukdom
- 7 psykiskt friska
Marcello Ferrada-Noli 1996

Forslag till "behandlingstrappa” vid masstrauma

Alla:

Stéd - vinner, familj, lokala myndigheter och
frivilligorganisationer

\/

Okontrollerbara symtom trots stod:
Traumafokuserad kognitiv beteendeterapi

Debriefing kan férvérra tillstdndet och
rekommenderas ej vid masstraumal

Din férsta uppgift i den akuta situationen

Vi vill instinktivt ta bort den andres smarta.
Men det kan vi inte.

Forsok istdllet hjdlpa den andre att sta ut.

105

2019-09-18

Akut stressreaktion och PTSD

Akut stressreaktion
+ KBT

PTSD

I forsta hand traumafokuserad KBT med
exponering

+ I andra hand EMDR

+ I tredje hand SSRI

Debriefing ska inte anvindas efter traumatiska
hdndelser for att forebygga PTSD!

Att hjdlpa en madnniska i
kris - togs upp igér

Hjdlp patienten rekrytera stéd och
hjdlp frén sin egen flock

Rdd fér krisstodsarbete, modifie

106
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Det dr verkligheten och framtiden som dr problemen
Att hjdlpa ndgon i kris vid en kris

Vilken betydelse har det intrdffade
fér den drabbade?

Varden Kartan Framtiden

Frdgan hen stidller sig dr:

q Inte
hur blir det nu? Farlust huvudproblemet .
orius har. Kaos, i

Men maste ritas Spi"f‘Of‘

om.

107 108

Varfor just jag? L Din andra uppgift

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

Din tredje uppgift pe,
utveckling,
okad télighet

Folj krisens forlopp

Grad av
psykiska
reaktioner
Psykologiska sviter

“Vanlig" Komplicerad (tillitsbrist,

krisreaktion | ) krisreaktion, isolering,

/ “Maladaptiv hjdlploshet)

stressreaktion”

Okad sérbarhet

I . Funktions- _ fornya
nedsdttning pdfrestningar

Handelse

18



113

Symtomen 6verlappar

Nedstdmdhet Angest Aterupplevande
Pessimism & am Undvikande
Skuldknslor Sl Vaksamhet

Hoing Koncentrations- A o
Likgiltighet e Overspindhet

Depression (férlust) PTSD (trauma)

.

) Lathund fér att hjdlpa en medmanniska i kris ”

Gér inte ingenting.

Var medmdnniska.

Var inte rddd for att prata.

Observans pd den andres reaktioner hjdlper dig att gora "ratt".
Rekrytera flocken.

Férsok inte ta bort kdnslorna eller avbryta reaktionen.

Hjdlp den drabbade att uthdrda.

Hjdlp att ta in och férstd vad som hant.

Hjdlp att landa pd fotterna; dra rimliga slutsatser och rita ratt
kartor.

. Rddda sjdlvkdnslan.

Hjdlp till en fungerande vardag.
F&lj genom krisen, “watchful eye".

. Var observant pé tecken till outhdrdligt lidande, psykisk

sjukdom, destruktivt leverne.

Reaktioner pd ldngvarig
overbelastning

2019-09-18

Undvik tillfdlliga létthader i svermdtt

Alkohol och psykofarmaka
Mat

Arbete

Trdning

Shopping

Sex

Tlska

Nar brustna hjirtan laker

Den som dr i kris kan behdva professionell hjdlp vid

+ Thdllande sémnstérning
+ Stark dngest dagtid

* Psykotiska reaktioner w
+ Depression

+ Sjdlvmordsrisk

+ Pdtagligt hdmmad eller férsenad reaktion

+ Overdeterminerad reaktion p g a tidigare svért
trauma eller aktuell personlighetsstorning

inte ofarligt att arbeta med madnniskor

Martyrskap

Byrdkrati

Sjukdom

= utbrdndhet

= utmattningssyndrom

= depression
Personlighetsféordndring
= kdnslomdssig avtrubbning
= moraliska defekter

= bitterhet och cynism

Tack till Maria Larsson!

19



Den trotta patienten

Trétthet

Exponeringstid for stress

120

Burnout enligt Maslach

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

123

Mer langdragen overbelastning

Utmattnings- Utmattnings-
syndrom depression

+ Orsakas av langvarig /
overbelastning pa arbetet Langvarig stress
+ Ofta éven belastning privat Ofta utlésande forlust eller
 Utmattningssymtom personlig krankning
Fysisk trotthet Utmattningssymtom
Psykisk trotthet

Kognitiva symtom Nedstimdhet
Stord sémn

Labilitet, irritabilitet Sjilvanklagelser, skuldkinslor
Kroppsliga symtom Dyster framtidssyn
Gar ibland akut "in i viggen” Aptitforlust

Déds- och sjalvmordstankar

Tydligare depressiva symtom

125

2019-09-18

Ett vanligt scenario

Sjukskrivning
— Tilltagande
fysisk och
Trotthet psykisk

Spénning utmattning

Smartor i

rérelse- Nedstimdhet, ngest

organen

Akut férsamring,
“jag har gatt i
viggen”

Sémnstérning

Bréstsmartor, tryck
bver brastet, yrsel

Minnes- och
koncentrationssvarigheter

Kriterier for utmattningssynd

Hég stress minst sex manader

Symtom minst tv@ veckor

Brist pa psykisk energi eller uthallighet dominerar

Minst fyra av féljande varje dag minst tvd veckor
Koncentrations- eller minnesstérning
Kan inte hantera krav eller géra saker under tidspress
Emotionell labilitet eller irritabilitet
S6mnstorning
Pataglig kroppslig svaghet eller uttrottbarhet

Kroppsliga symtom - muskelvérk, yrsel, hjartklappning,
magproblem, |judkanslighet

124

Utmattningssyndrom - en balansmodell

[ Friskfaktorer
Underliggande sérbarhet Aterhdmtning
+ Gener Somn
+ Tidiga livshdndelser Fysisk trdning
+ Senare livshdndelser Kost
Socialt stéd
Tolkning/upplevelse
Coping
Kontroll

KASAM

Personlighet
Aktuell stress/ Sjdlvkansla
péfrestningar

126 Utmattning Anpasshning

126
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Varfor dr det svart att arbeta vid UMS?

. Stresskanslig

— Fungerar ofta vil under lugna férhdllanden, men vid
belastning framtréder ofsrmdgan.

— Kan inte ldgga in en hogre vixel vid 6kade krav.

Svdra kognitiva stérningar, nedsatt
arbetsminne, nedsatt exekutiv funktion

— Svért forstd komplexa situationer och finna
adekvata handlingssatt.

3. Energibrist, uttréttbar redan vid Idg
belastning

— Férlamande trotthet.

— Kan inte sova, inte vila, inte Gterhdmta sig.

2019-09-18

Ta hand om dig sjdlv
- togs upp igér

127

129

a stressvarningar

Somnrubbningar Insomningssvérigheter, for tidigt
uppvaknande, stort somnbehov, trott trots
mycket somn

Kdnslopdverkan Olust, dngest, nedstdmdhet

Interpersonellt Irriterad, sur, arg, missn tycker simre
om andra, konflikter, cyni arrogans

Energiproblem Overaktivering, trotthet, allt tar emot

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

Kroppsliga besvir Vark, trotthet, yrsel, illamdende,
magbesvadr

131

Foretogets Inte Stressq

KO
Glada medarbetare

ekonomt

Ta hand om
gamla mamma

4,

130

VALT
STALV

dig!

132

Annars vdljer
nagon ANNAN at

132
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SoV!

Vita
contemplativa

Jag ar viktig och

vard att ha det bral

133 134

Om du ska géra en enda sak?

Maxa ditt sociala stad!

Mycket “stress” handlar egentligen om
vantrivsel pa jobbet.

8.0, .s Da hjdlper det inte att jobba mindre - du
e mdste istdllet ANDRA pd ndgot!

Prata med dina vénner, pé riktigt.
Be om hjdlp med allt svért och viktigt.
Starta en “livskvalitetsgrupp”.
Skaffa dig en mentor.

135 136

UTBRANDHET BEROR INTE ALLTID PA FOR MYCKET ARBETE

Vad behdver jag

Bristande 6verensstd med de forvi man sjdlv har.

For svéra uppgifter, orimliga krav och forvantningar.

Understimulering och uttrékning.

Beldningen uteblir

+ Resultaten uteblir, man ndr inte det man féresatt sig, brunnit forgdves.
+  Fér litet dterkoppling, man ser inte sina resultat. ¢
+ Man fér for litet tillbaks, for litet kdnslomdssig néring.

Konflikter med kollegor, ledning eller kunder.

Negligering och krdnkningar.

Allmént dalig stdmning 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.

9

Vilka av dessa problem riskerar du?

137 138
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Ndr riskerar jag at

Vetenskapens topp tre for ett lyckli

Odla goda och ndrande relationer. Var
inte rddd for att gora dig behovd.
Och 18t andra kdnna sig behavda.

Se och var tacksam fér det du har
istdllet for att stirra pd det du
saknar. Fokusera medvetet pd de
positiva aspekterna och leta efter
méjligheterna.

Sok mening, bortom dig sjdlv. Ge for
att f&. Ge av dig sjdlv, 1&t din glddje
och din lycka smitta andra.

Michael Rangne 2019-09-18

141

..inte bara chef, forresten i

Vilj kollegor

2019-09-18

Finns det ndgot alternativ?

M4 bra sjdlv pd NAGOT vis -

DITT vis!

140

Arbetsmil joutbildning i sammanfattning

Hur @r vi mot varandra
har?

142

SvD Néringsliv sondag 24 juli 2011

Snilla kollegor forldnger livet

Viinliga kollegor som hjilper dig i arbetet forlinger
livet. Det visar forskning frin universitetet i Tel
Aviv i Israel, som presenteras i tidningen Health
Psychology. Istudien har 820 personer frin olika
branscher f6ljts under 20 r. Personerna fick i bor-
jan av studien svara pé frigor om sin arbetsmiljo,
bland annat graden av socialt stod. Resultatet visar

att de som hade ett gott stod levde lingre.
/ANNA DE LIMA FAGERLIND
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Fordlderns forsta bud?

“Det dr inte bara Yao Jiaxin. Vi dr
allihopa sjuka. Vi mdste inse att
bdsta uppfostran dr att ldra
barnen dlska sina medmdnniskor."”

| Li Chengping [

147

] Till dig som framhdrdar med att gora
mycket mer dn du egentligen har tid for j

Du maste inte, du valier det. |

Ha Kul under tiden.

Livet 168

| Minitmera alla negativa kanslor som VAcks. Livet 112

i Sesyftet, meningen och vardet med det du gor, u"?w"”“
bade for dig sjdlv och £or andra. arbetet 50
Livet 62

Oroa dig inte for daliga halsokonsekvenser — den
oron §r Kanske skadligare §n Overaktiviteten.

: Sov pa hatterna i
149 |

2019-09-18

Dalig chef dkar risken
for hjartinfarkt
Den som upplever sig ha en da-
lig chef [oper hogre risk for ne-
gativa halsoeffekter senare |
livet. Det visas | en ny doktors-
avhandling fran Karolinska in-
stit
Man | Stockholmsomradet
som nar en studie inleddes var
missndjd med sin chef [opte 25
procents storre risk att drab-
bas av hjartinfarkt under den
pafoljande tiodrsperioden.
orrige-
ring for traditionella riskfakto-
ref.

Avhandlingen visar ocksd att
den som upplever att ledarska-
pet pd jobbet dr daligt oper
Bkad risk for sjukfrdnvaro,
medan bra chefer tvartom
minskar risken for sjukfran-

Avhandlingen bygger pd in-
tervjuer med ndrmare 20000
anstallda i Sverige, Finland,
Tyskland, Polen och Italien. »

146

Skydda dig sjdlv
Upplevelse av mening med det som sker.

Kénsla av att du ger ndgot, uppleva att du gér skillnad fér ndgon
annan, utan egen vinning.

F& ut ndgot for egen del, I&t dig berikas.

Fokusera pd det positiva, pd glddjen, pd det som faktiskt sker -
inte det som dnnu inte skett.

;Fgckfnmhef fér det som sker och det du fdr. Det dr en gdva att
a gel

Rimliga krav pd dig sjdlv - det krdvs tvé far en tango.
Acceptans - behandla det som gdr och ldr dig leva med resten
(bdda parter).

Stétta varandra i arbetsgruppen. Regelbundna méten i gruppen
om stress och hur ni har det, gdrna ledda av utbildad
samtalsledare.

Stéd utanfér arbetet.
Ha ett liv.

2019-09-18 Michael Rangne

148

Vérderingar, roller, visioner och mdl - ett exempel

Géra skillnad fér mina medmanniskor

v ¢ vV 3§ N

Roll: Fordlder Make Vdn  Arbetskamrat Chef

Vem jag vill vara?

Vision/ Fantastisk pappa
"mission”

Konkreta mél: Min son ska kinna att jag dlskar honom
Min son ska vara flygfirdig ndr han lamnar boet

Léngsiktiga Umgds pd tu man hand minst tjugo minuter var dag
handlingar: Tala i en kdrleksfull fon nar vi umgds
Stédja hans integritet och sjalvkinsla, ta pd allvar, méta med respekt
w
|
AN

Gora i veckan: Tennis mdndag, ldsa tisdag, lixhjdlp onsdag, eget val torsdag..

24
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Depression och bipoldr
sjukdom

N 3

Vad dr egentligen en depression far ndgot?

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

Kommer ofta - men inte

alltid - i avgrdnsade skov
Ofta livsléng sjukdom med
aterkommande episoder
Ar ibland en del av bipoldr
sjukdom

152

Kriterier for egentlig depression

+ Nedstdmdhet eller irritabilitet
- Anhedoni - ofrmdga att kdnna glidje

* Aptitstarning/viktforandring (alternativt utebliven
for dldern normal viktuppgdng)

+ Somnstorning

+ Psykomotorisk storning

- Energiléshet

+ Kanslor av vdrdeléshet eller skuld

- Svdrighet med koncentration, tdnkande, beslut

+ Tankar pd déd, dodsénskan, tankar och planer p&
sjdlvmord

155

Hur blir man av att ha en depression?

Irritabel, argsint, lynnig, sur, ldttstétt och allmant
overkdnslig...

..eller likgiltig, uppgiven och sjdlvfarsjunken.
Svér att f& kontakt med.

Sjdlvupptagen, krdvande och anklagande.
Okoncentrerad.

Trott och oforetagsam.

Skdms och tycker att det vore bast fér alla att man
inte fanns eller férsvann.

Svért att ta emot hjdlp.

155

156

Att forsta depression

Depression paverkar de flesta av manniskans
unktioner

tdnkande

kadnsloliv

viljeférmdga

varseblivning och tolkning av verkligheten
sjdlvbild

energinivd

somn

aptit

OCooooooo

Maskerad depression

a Pseudosomatisk depression
o Pseudoneurotisk depression
a Pseudodemens hos dldre

0 Beteendestérning hos yngre

158
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“Manlig depression”

0 Sankt stresstolerans 0 Oftare suicid
0 Utagerande 0 Sdmre insikt om sitt
0 Aggressivitet med hjdlpbehov
bristande 0 Mer sdllan kontakt
impulskontroll med sjukvdrden
Q Antisocialt beteende o Sdmre compliance
 Missbruksbendgenhet betrdffande olika
a Depressivt behandlingsstrategier
tankeinnehdll

160

“En dag bjuder han hela avdelningen pd helstekt oxfilé
som vi inhandlar tillsammans. Han lagar middan sjdlv,
hans avdelningsldkare doktor & dr inbjuden och
noterar hdndelsen med stor respekt i journalen.. Att
f& bjuda andra dr den stérsta glddjen, det dr ddrfor
den hér sjukdomen blir sd dyr..."

“"Jag visades in till x. Han var glad, men klart sjuk. “ Jag
dr jattespeedad inuti huvudet, men hdr mdrker dom
ingenting” var hans férsta kommentar.”

Adams bok, Asa Moberg och Adam Inczédy-Gombos

162
160 162
Mani dr depressionens motsats Mani och besvdrlighet
Den kliniska bilden prdglas av a 5{0|Y§§nfffraqj oempa‘rlsk-
Eufori, irritabilitet och/eller expansivitet a Férhsjd sjdlvkinsla, grandios
Forhcjd energinivd o Bristfdllig sjdlvinsikt
Nedsatt ssmnbehov P - Vet bist sidl
Okad sjdlvkansla (@2 B VG (XA e
Snabbhet i tal och tanke =3 = o Lyssnar inte
gtgg :TE?S:MTET drvl] a Irritabel, ibland aggressiv och farlig
Omdomesloshet AR o Omdomeslos, stdller till det
o 6ranslos
Patientens handlingar dr ofta omdomes|osa Slitli
och ﬁa‘hen‘ren kah senare bittert fa dngra a Opalitlig
vad hen stdllt till med.
163 164
163 164
Bipoldrt syndrom Att reglera sitt humor
Recidiverande egentlig depression Omstandigheter /
= unipoldr affektiv sjukdom héndelser
\_] Goda
Bipoldr sjukdom typ I
™ inkl mani
W Neutrala
Bipoldr sjukdom typ IT
inkl hypomani
\/ Déliga
166 167
166 167
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Att reglera sitt humor - det normala Att reglera sitt humar - den
depressionsbendgne
Omstéandigheter / Omsténdigheter /
héandelser héandelser
Goda Goda
Neutrala Neutrala
R6d kurva = humor,
Déliga Rod kurva = humér, Daliga sinnesstamning
sinnesstamning
168 169
168 169

Att reglera sitt humor - den deprimerade Att reglera sitt humor - den melankoliske
Omstandigheter / Omstéandigheter /
handelser handelser
Goda Goda
Neutrala Neutrala
f Rod kurva = humér, N
Raloa sinnesstamning baliga Rod kurva = humar,
sinnesstamning
170 171
170 171

Att reglera sitt humor - den bipoldre

Omstandigheter /

Att reglera sitt humor - den kdnslorika /cyklotyma

Omstandigheter /

héandelser héandelser
Goda Goda
Neutrala Neutrala
. . Rod kurva = humér,
Daliga Rod kurva = humér, Déliga sinnesstamning
sinnesstamning
172 173
172 173
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Att reglera sitt humor - den instabile Att reglera sitt humar - den instabile

Omstéandigheter / Omsténdigheter /
héandelser héandelser
Goda Goda
Neutrala Neutrala

- R&d kurva = humér, .
Daliga sinnesstamning Daliga R6d kurva = humor,

sinnesstamning
174 175
174 175

Négra tillsténd som kan orsaka emotionell svajighet .. .
9 N'9 “A sunny disposition” / den hypertyme
Depression Omstandigheter /
Mani handelser
Bipoldrt syndrom God
Depression eller mani med blandade drag oda
Dysforiskt syndrom med debut under barndom och tondr
Premenstruellt syndrom
PK:_iggeaktion/anpassningss‘rbrning e
ADHD
Borderline personlighetssyndrom
Antisocialt personlighetssyndrom o R6d kurva = humér,
Trotssyndrom och uppfdrandestorning baliga sinnesstamning
Hjdrnskada 176 o
176 177
“A sunny disposition” / den hypertyme Hur behandlas depression idag?
Omstéandigheter / o Psykoterapi
handelser 0 Stadterapi
a Kognitiv /beteende/terapi
Goda 0 Psykodynamiskt orienterad terapi
0 (Interpersonell terapi)
e Psykofarmaka
0 Antidepressiva m fl
Neutrala
o ECT - elektrokonvulsiv behandling
e Ljus
- Réd kurva = humar, o Fysisk aktivitet
Daliga sinnesstamning
178 179
178 179
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Depressionsbehandling (SBU) Sammanfattande modell fér depressionsbehandling
ECT
. Alltid: Ldkarbedsomning, stodjande
God psykoterapi 222 (¢j provat) samtalskontakt
effekt ==
placebo fakemede! Vanligen: Antidepressiv medicinering
Dartill: Atgdrder riktade mot problem och
utlosande / vidmakthdllande faktorer
Délig
effekt Ibland: Psykoterapi
i- A
. Asberg, KS
depression
180 181
180 181

Vad fungerar verkligen?

Ldra sig att kritiskt granska
och ifragasdtta de depressiva
tankarna.

wgkgrheten”

Planera in trevliga aktiviteter
som skingrar tankarna.

182 183

L JA
Stotta pd rdtt satt -y

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

2. Uppmuntra din anhériges kontakt med
sjukvérden.

Den sjdlvmordsndra
madnniskan

N * s

184 185

29



2019-09-18

En patient med sjdlvmordsrisk... Varje psykiatrisk patient...

..skall betraktas som ett akutfall av
samma dighitet som kirurgins
akuta buk och medicinens
hjédrtpatient, och ér alltsé i behov
av akut omhdndertagande!

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

189

188 189

Sjalvmordsrisk vid depression Vaga fraga

De flesta med depression har suicidtankar och

e et e Var inte rddd fér att frdga om dédsénskan

och sjdlvmordstankar!

Utga fran att en deprimerad patient ar Patienten vill oftast skona oss frdn att hora..

suicidbenagen tills han/hon 6vertygat dig om
att sd inte ar fallet

.
Fraga alltid!

S o

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

190 191

Grad av suicidal intention

The deepesf Ingen dodsonskan, Absolut dédsonskan,
hunger of the rop pé hjdlp, ser ingen utvdg, vill
» kommunikationsmetod bara do
human soul is to ‘
be understood. slegims e —
Ambivalens!

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

Stephen R Covey

193

192 193
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Patienten bara “suicidhotar”...
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Patienten som "suicidhotar”...

..ar kanske suicidal!

<2
FE
xs,
,/ \_,/ J
7 i‘“/?
s (O WY

194 195
194 195
Patienten som “suicidhotar”...
... ar kanske suicidal!

Att patienten har misslyckats med ett antal suicidfrssk 90% av alla suicid har sin

tidigare dr inte anledning att ta dagens suicidtankar pd o o

mindre allvar. bakgrund i depression,

Det dr ju tdnkbart att patienten kommit fram till att R

sjédlvmordshot dr enda géngbara valutan i vissa leOhO I Ism, stress e”er‘

vardkontakter.. krisreaktioner

.. men du dr inte 6ud och kan inte ldsa andras tankar!

Om patienten siger sig ha suicidavsikter s@ utgd frdn att det

stdmmer, om du inte pd@ mycket goda grunder dr évertygad om

att patienten inte dr suicidndra.

Handldgg darfér patienten efter den "hagsta” suicidrisken

som synes kunna féreligga. I dessa situationer fér patienten

"std sitt kast". 196
196 198

Ndgra varningssignaler fér hag suicidrisk Fler varningssignaler fér skad suicidrisk

Tiqiga'fe suicidforsok Allvarligt personlighetsstord patient med nedsatt

Suicid i slakten impulskontroll.

D&Lig kontakt under samfalet (omgjliggér adekvat bedgmning) Bristande verklighetsforankring - svara skuldkanslor,

Svar angest depressiva vanférestallningar.

Svér nedstdmdhet o ) "Klassiska” riskfaktorer - "ensamboende, frénskild, arbetslos,

Tung hopploshetskénsla och fortvivian (aven om alkoholiserad aldre man med somatisk sjuklighet, daligt

d(idsons.!(ar‘l/surad'mnkar negeras) socialt natverk och tidigare suicidférsek’.

Somnstarning Situation som innebar forlust eller hot om forlust -

Is°le“f‘9 separation, konkurs.

Berusning . Situation dar man kanner sig krankt eller vandrad - avsked,

Skam- och S_if“'dk““5|°" konkurs, kérkortsindragning, fangelsedom.

Ou:/ledbarf Ef‘lm"‘de Suicidrisken kan 6ka initialt under behandlingen - hamningen

Svért somatiserande slapper innan humoret stiger, alternativt dngestforstarkning

Kronisk smadrta forsta vecka.

200 201

200 201
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Hall liv i patienten!

Suicidforsok
Suicidmeddelanden
Suicidplaner
Suicidavsiktplaner

Suicidtankar

Dodsonskan
Hoppléshetskansla
Nedstamdhet

2019-09-18

Viktigaste markéren for hag suicidrisk

Position pa “suicidtrappan”

Suicidférsok
Suicidplaner/suicidavsikter/suicidmeddelanden
Suicidtankar

Dédsénskan
Hoppléshetskansla
Nedstamdhet

203

203

Akut inldggning

+ Sjdlvmordsrisk.

+ Depressiva vanforestdllningar eller andra allvarliga
psykotiska inslag som gor att patienten infe tdnker
och handlar rationellt.

+ Intoxikation, medicinpdverkad, sluddrar.

- Risk fér skada pd andra.

+ Katastrofal social situation, d@r i fard med att
forstora sitt liv.

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

204

Att hjdlpa den sjdlvmordsndra
patienten

LIBRA 205

204

205

Det Ionar sig med insatser

Sjdlvmord/s-forsck/s-planer/s-tankar
1/10/100/1000

De flesta som overlever ett suicidforssk avlider inte av
suicid utan av andra skal

Tack till Ulla-Karin Nyberg!

206

206

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

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

denna risk, utan I VILKEN
RIKTNING!

==

207

207
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En “vdldsriskbedémning” dr
aldrig bara en bedémning!

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

208

“Hon dr bara ensam"”

210
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Kan du hitta ett sdtt att bli sams?

Den patient som
frdn bérjan inte var
overhdngande
sjdlvmordsndra...

..kan mycket val
vara det efter ett
samtal med ndgon i

vérden!

209

“Hon dr bara ensam”

Att vara ensam dr inte sé

"bara". Sharare dr ensam

det javligaste en manniska Q) |
kan vara.

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

210

En patient med sjdlvmordstankar
behadver krisintervention

Sjdlvmord dr patientens lgsning pé ett
“olosligt” problem.

Hjdlp honom finna en bdttre 16sning (eller
att acceptera att problemet inte dr ett
“problem” utan ett villkor han méste ldra
sig leva med).

212

211

Det suicidala rummet

Odverlagt trots kaos
kdnd bakgrund
Svartsyn och
tunnelseende

hoppléshet

Ndr inte andra [EEELIEART]

Driver handlandet,
paskyndar

dngest

“Vill leva,
men inte s har"

ambivalens

214

Tack till Bo Runeson fér bilden!

214
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Hjdlp patienten ut!

Probleminventering,
ge struktur N

kaos

Vikariera som
hoppléshet > hopp, aktualisera

7 tidigare
Involvera ] . . krislosning
ndrstéende, < SRl
var tillgédnglig o ;. Omsorg,
angest > medmdnsklighet,
. ldkemedel
R RS "\ bivalens Nila :
hjdlp patienten se” L
Skqlen for‘ G*T leVG Tack till Bo Runeson fér bilden! 215
215 224
Diaghos
a Jdstsvampinfektion?
o Hypokondri?
Drabbad a Tvangssyndrom?
av o Somatiseringssyndrom?

jdstsvamp

225

Hon dr psykotisk!

o Vanférestdllningssyndrom?
o Schizofreni?

o Depression?
a

Psykotisk depression! e

225

226

Psykos

* Definition

* Tillstand med allvarligt stord realitetsvardering
* Symtom

# Vanforestéllningar

# Hallucinationer

* FOrvirring

* Desorganiserat tal eller beteende

28

Vad &r en vanforestallning?

En férestéllning som
 Ar uppenbart felaktig och orimlig
* Ar okorrigerbar

# Inte kan forstas utifran personens kulturella bakgrund
eller begavningsniva

29

228

229
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Vanférestallningssyndrom

* Vanforestallningar
* Icke bisarra- géller sadant som &r principiellt tankbart

* Avsaknad av ”’schizofrena’” symtom som
Bisarra vanforestallningar

Uttalade hallucinationer

”Negativa” symtom

Funktionsnedsattning, utdver vad som betingas av
sjalva vanférestallningen

231

230

231

Typer av vanfdrestallningssyndrom

B

* Dysmorfoparanoia

« Forfoljelseparanoia

* Kverulansparanoia + Megalomani

* Svartsjukeparanoia (storhetsvansinne)
* Hansyftningsparanoia * Anosognosi
* Erotomani

* Parasitosparanoia

* Pseudograviditet
* Sjukdomsparanoia

232

o

Angestsyndrom

Social dngest
Paniksyndrom
Specifik fobi
Generaliserat dngestsyndrom
Separationsdngest

232

i
Krisreaktion
Anpasshingsstorning
_ Sekundart till annan

psykisk sjukdom

Personlighetsstarning

- so af kdom

Hur vanligt dr Gngeststérning?

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

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

3. Tvangssyndrom 1-2% 2%

4. Paniksyndrom 3-6 %

5. Agorafobi 3% 1-8%

13 % (utlandsfodda i Sv)
7. Specifik fobi 4-7 % 10-13 %

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

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

Svdra besvir av dngslan, oro | 4 % (mdn)

6.PTSS 3-6 % (infodda svenskar) |fi
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Angestkanslor - dngslan, oro, rddsla,
fruktan, panikattacker, tvangstankar,
fobier.

Ibland:
Spadnd
Stel
Koncentrationssvdrigheter

. Autonom overaktivitet - andnéd,
h]jiir'rklappning, svettning, yrsel,

ilamdende. Rastlds, uppskruvad, “pd helspdnn

Psykomotorisk oro
Irritabel
Skakningar
Svettningar

. Muskuldr anspdnning - tremor,
rastloshet, vark, onormal trotthet.

Stor samsjuklighet ‘ i g

* Andra ngestsyndrom
+ Depression och dystymi
+ Missbruk

Tvdngssyndrom

+ Personlighetsstorning
+ Somatiska sjukdomar

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 sdsom &terkommande ramsor eller rdkning.
om man hindras frén dessa skar oron.

Alltid tvéngstankar, vanligen tvéngshandlingar.

240
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Behéver han: “Tough love", "empowerment”

Det lGter illal

Skarpa sig? Vad kan du gora &t detta?

Sjdlvdisciplin? Vilka alternativ har du?
Motiveras? Vad tédnker du géra Gt det?

Coachning? Ndr ska du gora det?
Mentor/handledare? Vad tdnker du géra nu?
: Hur kan jag hjdlpa dig?
e
S 1
242 243

Hur ser VARA kartor ut? VARFOR samarbetar patienten inte?

244 245

Hur fri ar den “fria viljan"?

Vill inte Kan inte

Ett "“fritt” handlande frutsdtter bland annat att
Vi formdr uppfatta och tolka omvérlden korrekt.

V@rt handlande inte styrs av depressiva- eller andra
vanfarestdllningar.

Vi kan férstd konsekvenserna av véra handlingar.

Vi har inlevelseférmaga, s@ att vi férstér hur vért
handlande upplevs av andra.

V@rt handlande inte styrs av outhdrdlig dngest.

Vi kan behdrska véra impulser.

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

248

Vill personen inte, eller kan hon inte?

246 248
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Inse att det INTE handlar om:

Rdtt eller fel
Gott eller ont
Moral eller skuld
Svaghet eller styrka
Vilken sorts manniska man dr

Det handlar om en sjukdom!

249

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

251

Mia, 29 ar

+ Aldrig kunnat tala infér andra
- Ater lunch fér sig sjélv
* Vantrivs pd arbetet

+ Skdms for sin person och sitt
utseende

+ Urusel sjdlvkdnsla

+ Végar inte trdffa mdn
* Nedstdmd

- "Livet slut"”

253
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Situationen i ett notskal

Patientens utgdngsldge
Plégad Vér uppgift
Olycklig o Minska lidandet
S&rbar 0 Minska skuld- och
Utldmnad skamkanslorna

Q
Q
Q
Q
o Rédd a Hjdlpa patienten kdnna
Q
Q
Q
Q

"Fel att hen dr okay dndd

Skam
Skuld

Belastning

250

Det allra viktigaste patienten kan gora sjdlv
dr att ta emot och fullfélja foreslagen,
vetenskapligt dokumenterad, behandling

a Psykoterapi
o Antidepressiva ldkemedel
o Elbehandling

254
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Lena

- Social dngest, depression, sjdlvmordsndra.
* Grav social fobi.

- "Bara litet dngest” - inte s& bara, och massor av
ringar pd vattnet.

* Haga krav, klarade inte terapin och blev deprimerad.
Terapi ska komma i rdtt fas.

+ Sorg dver férlusterna, ta igen saker, vinja sig vid ett
nytt liv.

- Frdn symtom till funktion till livskvalitet.

Social fobi Symtom vid social fobi

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

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

+ Kan ha stark férvantansangest Idngt i forvdg.

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

+ Situationerna undviks alternativt uthdrdas under
stark dngest.

- Funktionsstérningar avseende arbete, sociala
aktiviteter och relationer.

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

- Blotta tanken péd bjudning, mdltid pé restaurang,
grupparbete -> panikkdnsla, hjdartklappning, svettning,
svaghetskansla, orolig mage.

+ Svart ringa okdnd person/myndighet, ga pé posten,
dta infor andra osv.

- Uppfattas som blyg, osdker, indtvind, blir ev mobbad i
skolan.

Ndgra vanliga "svéra" situationer Svarighetsgrad av social fobi

- Specifik social fobi (en tredjedel)

+ Muntligt framtrddande
9 - Rddsla fér enstaka sociala situationer

+ Dans

- ?r‘uppar‘be*re - Generaliserad social fobi (tvd tredjedelar)
+ Atamed andra

| \\ ’ | - Rddsla i ménga situationer
s ‘ j - Storre pdverkan paé social funktion
- Personalfest I % e
- Oftare arbetslosa eller ensamstdende

X Fo’rogrgfer‘ing - Vanligare med andra psykiatriska problem
+ Kassako

+ Badstrand I

260 261
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Vad kan jag géra mot min fareldsningsangest?

For att 6verleva: Om du vill géra
H s i en lysande
Jag har Jafteangest och ‘ O i vad folk tycker, presentation:
Jjag ska hdlla mitt tal. | | kor din gre;.

Skit inte i vad
folk verkar tycka
- lyssna efter och

anvdnd dig av

reaktionerna du

o Ll;s\r
MR

Varfor rodnar vi?

Signalerar att jag bryr
mig om den andres dsikt
om mig, vilket innebdr att
Jjag kan férvidntas vilja
anpassa mig till och
samarbeta med
henne/honom.

Visar att jag har férméga
att kdnna skam, vilket e e o
Tulur fér att Jugﬂharoen samarbetsvilja som ékar
lnfuk‘rnsumve‘rsfor‘muga ﬁ chansen till en fordelaktig
som vigleder mitt virdering av mig och
handlande (i motsats till ddrmed okar chansen fér en
en psykopat som ju bara vinskaplig relation.
styrs av sina egna lustar).

Séledes en signal om

Ska vi skicka ldkaren pd bemétandekurs? Vad ska vi ha for métt for att utvdrdera insatsen?

Hur kdnns det att vara

patient hdr?

268 270
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Ska vi skicka lakaren pa@ bemétandekurs?

+ Har han redan varit pd kurs?
Vilka samtalstekniker anvinder han?
Hur kdnns det for patienten i samtalet?
+ Vilken stdmning skapar han?
+ Skulle ni vilja ha honom som er ldkare?

271

Om patienten sjélv far vélja

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

Bryr sig pd riktigt.

Visar medkansla.

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

Ger &terkoppling.

Ser det som dr gott i mig.

0O 00o0Dbooooao

Lyssnar och bryr sig!

275
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Vad gor ldkaren bra?

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

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

Likvérdighet, tar henne pd allvar, beméter med respekt.

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

Lyfter fram hennes styrkor och det som dr positivt.

Omsesidig tillit och fortroende.

-7
Y T N

277

Specifik fobi

En av de vanligaste psykiska starningarna.
+ Uttalad, bestdende och irrationell rddsla for sdrskild
foreteelse, aktivitet eller situation (+ ex djur, slutha rum,
marker, hgjder, flygplan, blod, sprutor, tandldkare) som man
darfor forscker undvika.
+ Individen dr medveten om att rddslan dr 6verdriven.
Exponering leder till dngest.
Undvikande beteende vanligt.
Vissa fobier kan vara mycket funktionsinskrdankande.
- Evolutionsbiologiskt perspektiv frestande - 6verlevnadsvirde. |
- Vanligen finns dock samband med pavisbar héndelse,
betingning.
Behandlas med KBT med gradvis 6kande exponering.
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Tandldkaren ordinerar bettskena till den
40-8riga kuratorn, som har ddlig mage,
dterkommande ryggbesvir och
stdndigt dngslas for att ndgot skall
drabba barnen eller maken. De tycker

hon dr 16]lig och pjdskig, och hon blir
latt nere och trott.

Frén Klinisk psykiatri av
Christer Allgulander

Generaliserat dngestsyndrom

* Orealistisk och 6verdriven dngest och oro
kring manga teman, samt svarigheter att
kontrollera oron.

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

+ Ofta kombinerat med kroppsliga symptom.
T ex muskelvdrk, orolig mage, skakighet,
trétthet, lufthunger, hJar‘TkIarpning,
svettningar, muntorrhet yrse

urintrdngningar, sval Jnmgssvamghe’rer

2019-09-18
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Panikattack - en fruktansvdrd upplevelse

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

+ Helt 6vervdldigande 'f?“smaﬁ?r
g - hjdrtklappning eller
* Kraftiga bultande hjdrta

sympaticussymtom svindel, ostadighetskansla

"Jag hdller pd att d&" - illamende
- "Jag hdller pé att férlora - skakningar, frossa
férstandet” - svettning

domningar eller stickningar |
overklighetskdnslor i

- rddsla for att dg, bli tokig
eller tappa kontrollen

Delfenomen i mdnga
psykiatriska syndrom

Bryt de onda cirklarnal

Panikattacker

4

| Oro for nya attacker, “férvdntansoro”

Undvikande av platser/situationer, agorafobi

I vilken situation utléses attackerna?

+ Paniksyndrom - neutrala situationer.
+ Social fobi - fruktade sociala situationer.
- Specifik fobi - specifik fruktad situation.

* Tvdngssyndrom - vid exposition fér situation som
tvangssyndromet gdller. T ex smuts vid
renlighetstvang.

| - PTSD - stimuli som pdminner om stressorn/fraumat.
* Missbruk - ffa abstinens, ev rus.

- Depression - ndr den allmdnna Gngesten dr som vdrst,
ofta pd morgonen.

- (GAD - fluktuerande dngest. Ej attackvis)
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Diagnoskriterier for paniksyndrom med agorafobi

+ Som foregdende, men med agorafobi I

+ Agorafobi innebdr att man undviker vissa platser och
situationer pga att man dr rddd fér att & panikattacker dar
och att man dr rddd for att

- inte kunna hantera en eventuell attack
- inte kunna fly frén platsen vid en attack
- inte kunna f4 hjdlp vid en attack

+ Till exempel 6ppna platser, platser med folktrdngsel, butik,
stormarknad, frisér, kder, funnelbana, hiss, bro, hog hsjd.

+ Undviker alltmer de “svéra” platserna, isolerar sig, blir
bunden vid sin partner, kommer kanske ej ur bostaden.

2019-09-18

Testfraga:
Vad ar “flygrddsla“?

"Flygrddsla” kan vara uttryck for:

Specifik fobi (vanligast)

- Social ngest

Panikdngestsyndrom med agorafobi

- GAD

+ Tvangssyndrom

SEPIISS

Existentiellt; adekvat och rationell rddsla?

289

Utvecklingsrelaterade
funktionsavvikelser

Intellektuell funktionsnedsdttning
Autismspektrumstarning
ADHD

Justitieminister Beatrice Ask
i Socialpolitik nr 2, juni 2007:

”Troligen har vi vil nidgon form av

bokstavskombination hela hégen.
Jag ar livradd for att sma barn skall
fa en stampel i pannan tidigt om att
hér finns en risk”.

Tack till docent Kjell Modigh

292

291

Forekomst

o Mental retardation - 1%

ADHD - 4-7% (kvarstar i ca 50%)
o Aspergers syndrom - knappt 1% (kvarstdr i 90%)
o Tourette - 05%

293
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Vilka férmagor behéver vi for att klara livet
i det moderna samhdllet?

"G4 fran A till B" Forstd andras inre
e Planera liv, empati

* Organisera Omsesidigt samspel,
¢ Genomfora social interaktion
Koncentration Kommunicera

Reglera Férmedla sympati
uppmdrksamheten

Reglera
aktivitetsnivén

Impulskontroll

296

Utvecklingsstarning / mental retardation

Generellt nedsatta funktioner/formdgor.
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
samhidille.

298
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Vill inte Kan inte

Vill personen inte, eller kan hon inte?

295

"Exekutiva” férmagor

Arbetsminne.
Organisering av tankar.
Planeringsférmdga.
ProblemlGsning.

Mental flexibilitet.

Férmdga att skifta frén en férestillning till en
annan.

Impulskontroll.
Sdrskiljande av affekt.

297

Kanner du igen dig?

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

2. Hur ofta har du svérigheter med att fd ordning pd saker och
ting ndr du ska utfora en uppgift som krdver organisation?

3. Hur ofta har du problem att komma ihdg avtalade méten, t ex
ldkartid, eller &taganden?

4. Hur ofta hdnder det att du undviker eller skjuter pd att sdtta
igdng med en uppgift som krdver mycket tankeméda?

5. Hur ofta hdnder det att du sitter och plockar med ndgot,
eller skruvar pé dig och rér hdnder eller fétter ndr du dr
tvungen att sitta en ldngre stund?

6. Hur ofta kénner du dig éveraktiv och tvungen att hdlla igdng,
som om du gick p& hagvarv?

299
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Hyperaktivitetssyndrom (AD/HD)

o Ouppmadrksamhet
o Hyperaktivitet
o Impulsivitet

Mycket oft:

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

300 301

AD/HD - olika typer AD/HD - diagnostik

AD/HD - kombinerad typ 0 Debut fére 12 drs dlder

o AD/D - uppmdrksamhetsstérning Q Leder fill kliniskt signifikant funktionsnedsdttning
o HD/D - framfér allt h Ktivitet inom minst tvd omrdden; skolan, arbetet eller
- framfar allt hyperaktivite [t

302 303

Till den psykiatriska OPpenvﬁrdsmofTagnin%z‘an kommer en drygt 30-@rig man
p g.a avseydrda svarigheter. Bekymren har forelegat dnda sedan

smabarnsdren. Ytterligare exempel

Det handlar om stdndiga problem med koncentration och uppmarksamhet. Han
satt och dromde sig bort i skolan, hade svdrt att ta in information. Han " “
har alltid haft svart att klara laxor. Han har aldrig kunnat lasa en bok, [e SPGPG'knGPPen

utan glémmer bort vad som hdnder och har svart att folja trdden. .. R -
g ¢ Hon som férsvann pd café vid ldkarbescken

Han har alltid haft svért att stdda sitt rum, svért att organisera och arfarla
strukturera saker, pdbér jar saker som sedan inte blir slutforda. - Har‘for‘lqnger‘Skan

Amfetaministen
Han kdnner sig mentalt trott av ett ldngre samtal. Pat tycker att han o °
ﬁ?enﬂigen skulle ha fatt betydligt bdttre betyg i skolan @n vad han nu o Skorna pa soffan pa avd 1

aradeav. Mannen i bélte pd avd 52

Berdftar att han dr impulsiv i sitt tal och gdrna sdger precis vad som faller |
honom in. Han har svdrt med minnet, tappar ldft fraden, har svart att hdlla
sig till dmnet, gar ldtt “upp i varv" i olika sammanhang och tycker sjdlv att
han har ddlig egenreglering av sina psykiska funktioner.

Han blir stérd av flera |jud samtidigt och tycker att det dr svart att tdnka i
ett sorl av andras roster.

304 305
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Symtombild Symtomen skall leda till funktionsinskrd

/ hinder i det vardagliga fungerandet...
. Nedsatt sjdlvkontroll gliga Tung
Q Allvarliga uppmdrksamhetsbrister __ .
g ?r\:‘(;rl‘l‘jsci\;ri‘r‘r;glera uppmdrksamhet, aktivitetsniva, affekter ..i flera olika situationer och miljcer.
Q Bristande organisationsformaga
Q Bristande férmdga att klara av vardagens alla krav

o ° Dessa patienters livsbana prdglas av allt vad deras ADHD
0 Dalig planering

O Dalig tidshanfering stdller till med (forlust av arbeten,

0 Glomska studiemisslyckanden, déliga relationer).
0 Hyperaktivitet (minskar ofta hos vuxna) |

» 50-80 % har kvar symtom och funktionshinder som vuxna " X o . T
Frustrerade over sina svdrigheter, sjdlvkritiska, usel
. e T ] 6 . . sjdlvkadnsla.
Att aldrig komma i tid till sin tid pa mottagningen dr ett gott
diagnostiskt teckenl
Man ska inte kunna kompensera sin ADHD med andra
faktorer, t ex hag intelligens.

306 307

AD/HD - samsjuklighet och féljder

Andra vanliga symtom vid ADHD / DAMP
o Utvecklingsstérning

; o Aspergers syndrom

o Dyslexi o Tics/Tourettes syndrom

o Autistiska drag hos hdlften med svdr DAMP o Specifika inldrningsstorningar (dyslexi, dyskalkuli)

o Klumpighet o Depression, dystymi

, Auditiv perceptionsstarning > Bipoldr sjukdom

Bristfdllig tidsuppfattning o Angestsjukdomar (PTSD, social fobi, OCD, GAD)

o Planeringssvdrigheter o Stressrelaterade sjukdomar - utmattningssyndrom,
, Automatiseringsproblem, t.ex. utféra inldrda utbrandhet

rorelsemdnster o Missbruk/beroende
o Personlighetsstarning
o Atstorningar
> Somatisk sjuklighet (olycksfall, Gvervikt)

308 309

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

- (barndomsdiagnos)
- (barndomsdiagnos)

QO Missbruk/beroende  20-30 %

(rékning, alkohol, narkotika, spel) .
a Kriminalvard 25-40 %

N Q Allmdnpsykiatri >20 %

310 311
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Att forstd en manniska med ADHD

Symtom pd ADHD
Symtom p@ évriga tillstdnd, dvs samsjuklighet

Funktionsinskrdnkning av ADHD
Funktionsinskrdnkning av samsjukligheten

Psykologiska konsekvenser
Sociala konsekvenser

I

312 313

ADHD hos vuxna - dktenskapsproblem

o Erfarenhet av familjeterapi, som inte ledde
ndgonstans

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

o Oférmdga att ta sin del av ansvaret
(oorganiserad)
Oférmaga att skata ekonomi
(impulsivitet)

314 315
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ADHD hos vuxna -
kvarvarande problem / symtom

, Svdrigheter att hantera "smd och farvintade”
vardagsbekymmer och stressorer;
« Blir forvirrade, storda eller irriterade och brister i
problemlgsningsformégan
, Brister i skétsel av arbete/hem eller som fordlder
> “Labila". Korta spontana eller reaktiva depressiva
episoder - ibland vdxlande med uppvarvning.

o Temperamentsfulla - 6vergdende utbrott

o Relationsproblem
, Sémnproblem

Fraga: vad ska man behandla?

Svar: funktionsnedsdttningen!

M@lsittning med “behandlingen” Behandling och hjdlp vid ADHD/DAMP

, Diagnos

o Forstdelse
Undvika sociala och psykiatriska pélagringar
Rddda sjdlvkanslan

o Anpassning av miljon
Fungerande social situation
Lindra vissa symtom
+ CS - koncentration, uppmdrksamhet,
organisationsférmadga, humérstabilitet,
sjdlvkdnsla, minskad risk fér missbruk

316 317

o Information

o Pedagogiskt stod

. Gruppbehandling

o Patient- och anhérigférening (Attention)
, Hjdlpmedel

, Boendestad

o Beteendeterapi
o Medicinering

« Centralstimulantia, amfetaminliknande
« Straftera
+ Omega-3 - fettsyror?
, Arbetsminnestraning (“Robo-memo”)
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Receptionist i ondd

RECEPTION PESK

318

Att forst@ den med autistiska drag

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

Du har samma problem visavis henne, du férstdr inte heller ett
dyft.

Dvs ni d@r bdda konstiga for varandra.

L

"Seek first to understand, then to be understood.”

Forssk forstd hur den andre tdnker och férsok ldra henne hur du
tdnker (mentalisering).

325

Aspergers syndrom

Forstar inte 6msesidig social kommunikation eller
“sociala regler”

Ndstintill of 6rmdgen att luras eller manipulera
Lillgammal, “lilla professorn”
Hagtravande sprak

Enformig sprakmelodi eller t.ex. gdll rést
Kan prata alldeles fér mycket; “gdpdig”
o Stelt kroppssprdk; anvénder inte gester normalt
o Mimik som inte passar tillfdllet eller utsldtad mimik
o Klumpig i motoriken
, Mobbas ofta i skolan

349
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Autistiska symtom - "Wings triad"

Social
funktionsinskrdnkning

Begrdnsade
intressen,
bristande

férmaga till

fantasi, udda
lekbeteenden

Kommunikativ
storning

320

Svdrigheter med "kropps-spraket”
i det sociala samspelet

o Ogonkontakt
O Ansiktsuttryck
0 Gester

0 Rostlaget

>

y

348

Aspergers syndrom (forts)

Saknar god férmdga till inkdnnande (men kan ha god
férmaga till medkdnnande)
> Rigid i tanken - férstar inte metaforer eller humor
Behov att infora vissa rutiner
« dven andra ska anpassa sig
o Pedantiskt konkret tankeménster (om andra)
, Odlar vissa intressen till det extrema
+ "more route than meaning"
o Ser ofta barnslig ut som vuxen
Markligt kladd, “kostymer"
Har ofta svart att kédnna igen ansikten

350
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Aspergers syndrom enligt Gunnel Norrs

Socialt fdrgblind (“Pippi pd kafferep")

Ldg intuitiv social forstdelse

“Ldser av" ddligt (psykopater ldser av bra)

Svért se andras behov, men bryr sig

Rak kommunikation - sdger rakt ut det vi menar
Saknar "farstu”, tar in andra till kéksbordet direkt

Umgdnge krdvande och trattande, behdver vara ensam
ibland

351

Aspergers syndrom enligt Gunnel Norrg

Sprdkliga egenheter (hdgverbal, missuppfattar
metaforer, uppfattar orden bokstavligt)

Svért med fordndringar, svért att dndra sig, svart
byta riktning

Svart byta tankespdr, “som ett lokomotiv"

Svag "central coherens” (tar in detalj efter detalj,
ldgger sedan ihop pusslet)

Tar ldngre tid ldra in fardigheter

353

Forklaringsmodeller for autismspektrumstarning

o Mentaliseringsférmdga, “theory of mind". Férméga att férstd
att andra personer har tankar, kdnslor, avsikter och gnskningar
och vad dessa kan réra sig om. Mentalisering, eller kognitiv
empati, dr en forutsdttning for affektiv empati, medkdnsla, och
for hdnsynsfullt beteende.

Central koherens. De flesta mdnniskor utgdr frén helheten och
sammanhanget, men personer med AST ser detaljerna forst och
forsoker bygga upp en helhetsbild av dessa.

Exekutiva funktioner. De delfunktioner som behovs for att vi
ska kunna styra vrt beteende pd ett dndamdlsenligt sétt, kunna
mata och hantera nya situationer, fatta beslut och Igsa problem.

355
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Aspergers syndrom enligt Gunnel Norro

352

Specialintressen

Férméga till djup koncentration

Repetitivt beteende, “love of sameness”, “enkanalighet
(skilj mot tvang)

Stark integritet, principfast

Bryr sig inte om grupptryck, vill inte gora om sig

Gér inte i flock utan rakt fram

Gillar inte kallprat

Arlig, uthéllig, 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

Aspergers syndrom enligt Gunnel Norréo

354

Annorlunda perception ("kniv i rat")

Blir ldtt sensoriskt 6verbelastad -> irritation och
utbrott

Ogonkontakt ofta jobbigt (mer ndrvarande ndr
tittar bort)

Ser ofta munnen forst (det dr ju den man pratar
med)

"Speglar” inte alltid andras ansiktsuttryck (mer
“nollstdllda” ansikten)

Stel mimik -> andra fror att man inget kdanner

Hjdlp vid AS enligt Gunnel Norra @

356

Hall det du lovat
Hall avtalade tider
Dom inte -> personen slipper forsvara sig

Réran beror pd ofsrméga, inte slarv (sakligt problem,
inte moraliskt)

Vid konflikter och problem: forklara vad som hdnde,
hjdlp till att reda ut det

Sparsamt med gruppsamvaro (mkt trottande)
L&t slippa ostrukturerad gruppsamvaro
Férklara alla “osynliga regler”
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Hjdlp vid AS enligt Gunnel Norro @

Ge en funktion att fylla pé arbetsplatsen

Ge instruktioner fore start

Ge en tydlig arbetsbeskrivning, skrivna instruktioner och
konkret, verbal feedback (missar all otydlig/outtalad
feedback)

Specifika och entydiga instruktioner (vad och hur)

Bindra och linjdra instruktioner (behdll/kasta, arkiv/Gtgérd)
Var tydlig och explicit. Sdg vad du menar och mena vad du
sdger

Ge information visuellt, skriftligt och i bild

L&t géra en sak i taget

Begrdnsa "arbetsytan” och antalet alternativ (ldgg ett lakan
Gver roran i ldgenheten)

357

Bemaotande av patienter med ADHD och Asperger

Kunskap om tillsténdet

Tid och intresse

Bry dig pd riktigt, du mdste vilja vél (affektiv empati)
Lyssna, ta reda pd patientens behov (kognitiv empati)
Psykopedagogik - berdtta, forklara, begripliggor for
patienten, visa pd internetsidor och patientféreningar

Hjdlp patienten se att han dr okay, att det dr hans
ADHD/Asperger som stdller till det

Gar en 6verenskommelse om vad ni ska gora (“no
involvement, no comittment")

359

Personlighetssyndrom

Borderline
Narcissism
Antisocial
Paranoid

2019-09-18

Hjdlp vid AS enligt Gunnel Norrs @

Férsok forstd innan du forscker f& personen att
dndra négot (blir annars "dressyr")

Ge mycket tid for eventuella fordndringar (som en
prém, behéver tid att “flytta pé pickupen”)
Utvecklingssamtal: feedback efterdt (dvs alldeles
for sent), blir bara ledsen. Ge feedback direkt
istdllet ("Nu gjorde du sd hdr, ndsta géng vill jag att
du istéllet gér s& har..")

Belsningar ska komma omgdende, vara tydliga och
gdlla ndgot personen sjdlv dr njd med

En coach nyckeln till framgdng pd arbetet

358

Insatser vid autismspektr drning

Individualisera insatserna. Beakta begdvningsnivé, omfattning
av autistiska sv@righeter och allmdn funktionsnivg.

Ta hdnsyn till grundldggande svérigheter som férmdgan till
funktionell kommunikation, social funktion, stereotypa och
ritualistiska tendenser.

Strukturera miljon s@ att den blir férutsdgbar och forstdelig
for patienten. Visuellt stéd underldttar ofta.

Férebygg problembeteenden genom att 6ka férmdgor framst
till fungerande kommunikation.

Rikta insatserna till hela ndtverket.

Psykiatrisk samsjuklighet ska behandlas som sddan, se
respektive vardprogram. Sarskild hansyn till
autismspektrumtillstndet behdver tas vid sdval
ldkemedelsbehandling som psykologisk behandling.

360

Det finns madnniskor som

ingen jdvel vill se [..] det

finns manniskor som bara
Gud orkar med...

En mdnniska som bara
en mamma kan dlska.
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https://youtu.be/aqxn3Lik6Ac?t=21

Personlighet och

Ett bestdende ménster av inre erfarenheter och yttre
beteenden som skiljer sig frdn vad som férvéntas i

personens kulturkrets, och som finns redan i tondr eller ung

vuxendlder .

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

. Och som leder till lidande eller nedsatt funktion.

2019-09-18

Personlighetsstdrning i DSM-IV

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

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

Kluster C: Angsliga och undvikande personligheter -
fobisk, osjdlvstdndig, tvdngsmassig p-storning.

374 375
« N .
o} e Lina, 21 ar
Angest och nedstdmdhet
Labilt humér
Svart-vitt sdtt att uppfatta
Emo.‘.ione” InSbeIIITCT ‘rllllmron och andrja manniskor
Svart klara relationer
och Skar sig for att lindra
sjdlvskadebeteende dngesten
Flera sjdlvmordsférssk, ofta | “Varfér ska man leva om det blir
Sambanr.i med hot om ldttare om man bara dor... skar mig
separation hela tiden, ingen ser. Kuratorn och
"Vet inte vem jag dr" psykiatrin dr bara skit. Det hjdlper
Avskyr sio sidl ju inte. Jag mér ju aldrig bra... det
o 4 - vskyr sig sjalv kénns om om alla polare ocksé skar
i sig sd de har nog med sig och orkar
inte med mig."
376 377
Borderline personlighetsstorning Att reglera sitt humor - den instabile
Omstandigheter /
Instabila relationer, impulsivitet =F LRGeS
(minst 5 av foljande) Goda
- Skrackslagen infor separationer
- Idealiserar och nedvérderar
- Storning i identitet och sjélvbild
- Destruktivimpulsvitet (slésaktig, sexuellt,
drogmissbruk, hetsatning)
- Sjalvdestruktivitet (suicidforsok, skarningar) Neutrala
- Affektiv labilitet
- Kronisk tomhetskéansla
- Aggressivitetsproblem
- Kortvariga granspsykotiska episoder
. Rod kurva = humér,
Daliga sinnesstamning
378
379
378 379
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Att reglera sitt humor - den instabile

Omstéandigheter /

Négra tillsténd som kan orsaka emotionell svajighet

Borderline och narcissistiskt personlighetssyndrom

héandelser ADHD
Trotssyndrom och uppférandestarning

Goda P g
Antisocialt personlighetssyndrom
Autismspektrumstsrning
Intellektuell funktionsnedsdttning
Hjdrnskada

Neutrala M'SSbm{( . . )
Depression, mani, bipoldrt syndrom, depression eller mani med
blandade drag
Dysforiskt syndrom med debut under barndom och tondr
Premenstruellt syndrom

_ Krisreaktion/anpassningsstorning, PTSD
Déliga R6d kurva = humér, Stressrelaterade tillstdnd, t ex utmattningssyndrom
sinnesstamning 381
380
380 381

Nar brukar patienter med borderline bli suicidala?

Verkligt eller upplevt 6vergivande/avvisande
Kdnslomdssig overbelastning eller kidnslomdssig
avstdngning

Ohanterliga kdnslostormar

Dissociation (kan uppstd infér évergivande eller ndgot
annat som upplevs hotande)

Vid forbadttring (hotar sjdlvbild)

382

Hur behandlar man borderline?
e

+ Ofta ddlig behandlingsmotivation betrdffande
personlighetsstarningen, soker for sekunddra problem
« Stabilitet och kontinuitet i kontakten
« Gemensamt forhdllningssdtt om flera deltar i
behandlingen
+« Fokus pd sjdlvdestruktiva handlingar
+« Fokus pd ev missbruk
« Behandla ev depression
Social fdrdighetstrdning
« Vid psykoterapi
= Avgrdnsat fokus
- Realistisk mélsdttning
= Problemorienterat

384

383

385

Tips for att hantera personer med borderline-
personlighet

0 Sdtt upp tydliga och konsekventa granser.
0 Tydliga villkor for er relation

0 Visa att du virdesdtter relationen men att du inte
uppskattar destruktiva beteenden.

0 Stanna kvar, std fér trygghet och kontinuitet.

Tack till Géran Rydén!

Syfte/médl med behandlingen

Overlevnad
Sakra behandlingskontakt

Symtomkontroll
Vardagsfdrdigheter
Relationsfdrdigheter
Accepterande, sjdlvaktning
Livskvalitet
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Bemotande av patienter med EIPS

www.nationellasjalvskadeprojektet.se

Bemgtande av patienter med EIPS

o Bemdtandet avgérande. Fel bemdtande
férsdmrar patienten.

a Utbildning specifikt om sjdlvskadebeteende 75
ger ett bdttre omhdndertagande, men inte A
l8ng erfarenhet och formell utbildning.

a Bemstande som hjdlper: bli lyssnad pd, bli .
‘N férstddd, att behandlaren uppfattas som / v
O/ engagerad.
| Lo 0 Patienten manipulerar inte - riktig o fim
Il manipulation madrks intel L
— 0 Patienten gér s gott hen kan, men har ett
outhdrdligt liv. Behdver ibland ldra sig nya
g B beteenden.
386 www.nationellasjalvskadeprojektet.se 387
386 387
Bemotande av patienter med EIPS Bemdtande av patienter med EIPS
0 Empatiskt lyssnande och undersékande férhdllningssétt. a Patienten har ofta problem med
0 Védga fréga! Oppet och nyfiket, inte dsmande, inte stdlla till emotionell forstdelse och
svars. kdnsloreglering. Stdam av att
0 Vilken funktion har sjdlvskadebeteendet? pa‘hen‘renl uppfq‘_ﬂ'af ratt vad du sagt
Fokus pd skad emotionell medvetenhet och férbéttrad e ool Yosnatoch
9 Foxusp A dterkoppla oavbrutet. Har jag
emoflonsreglermg; . . - forstatt dig ratt?
0 Vad skulle kunna fd ditt beteende/mdende att vdnda? G Vardgivaren blir sjélv kansloméssigt
0 Uppmdrksamhet, omtanke och intresse for hela manniskan och dysreglerad vid sjdlvskadebeteende. Vi
inte bara fér sjélvskadebeteendet. Hur mér du, du som skadat behéver kunna lugna oss sjélva.
dig? ) ) ) a Lyssna till dina kdnslor av att det inte
0 Kontroll av patientens beteende minskar dennes autonomi och gér helt bra, anvéind dina kénslor som
egenmakt, blir till en ond cirkel. det redskap de dr.
388 389
388 389
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Impulsivt sjdlvskadande

Men jag stannar inte vid att skada mig sjdlv med
rakblad, knivar och vassa glasbitar. Jag brdnner
mig med cigaretter, sldr mig med en hammare
som ger stora dlskade bldmdrken, jag sticker
ndlar i kroppen, biter i mina hdnder och dunkar
huvudet i vaggen.

Benny Pélsson

Olika typer av sjdlvskadande

"Oberoende” sjdlvskadande, frdmst hos unga som ett satt att
reglera jobbiga kdnslor och konflikter

Impulsivt sjdlvskadande (borderline)

Stereotypt sjdlvskadande (utvecklingsstarning, autism)
Grovt sjdlvskadande (psykoser)

Tvéngsméssigt sjdlvskadande (trichotilloma

391
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Varfor skada sig sjdlv? Sjdlvskadebeteende

Non Suicidal Self Injury (NSST)

Lindra spnning och dngest - Skdra, brédnna, rispa, slé sig p& huden.

Hejda skenande tankar + Lika vanligt hos bdda kanen. 36% av 15-16-Gringar det senaste dret.
Den drabbade skdms och déljer skadade omréden.

sznnu fYS'Sk Smar‘ﬂi' st f psykisk - Vanligen ett sdtt att hantera dngest och starka kénslor, egna eller frén
Fd en kdnsla av behdrskning och kontroll négon yttre handelse.

Bestraffa sig sjdlv, f utlopp fér sjdlvhat + Kan ocks@ vara ett forsok att bryta en kdnsla av overklighet och
Rena sig avstingdhet.

Visa upp sitt lidande + Ibland ett sdtt hantera smdrtan vid relationsproblem.
Sjdlvskadehandlingen ger en omedelbar men tillfdllig ldttnadskdnsla.
Delkriterium vid borderline personlighetsstarning, men de flesta som
skadar sig har inte denna stérning.

F& utlopp fér vrede
Forhsja eller slippa ifrén sexuella kdnslor

Kénna spénning, fé en kick + Kan dven vara en del av symtombilden vid annan personlighetsstérning,

Hava kdnslor av tomhet och avstdngdhet, terfd kontakten depression, dngestproblematik, dtstorning, trauma, dissociation,

med verkligheten ADHD, autismspektrumstérning, missbruk eller bipoldr sjukdom.

Ofta trauma i bakgrunden, se ndsta bild!
393
392 393
Bakgrund till sjdlvskadebeteende . S
F Riskfaktorer for sjdlvskadebeteende

Svérigheter att hantera negativa kénslor.
Tendens att tappa verklighetsuppfattningen vid press + Trauma. Av flickor 14-19 &r som sjdlvskadar har 24% utsatts
(dissociera). for fysisk misshandel, 27% fér sexuella vergrepp, 33% far
Svérigheter att sdtta ord p& och beskriva kanslor. psykisk misshandel och 37% for mobbing.
Negativ sjdlvbild. +  Tidig férsummelse.
Social inldrning. +  L&g socioekonomiskt status.
Social signalering. + Svéra livshédndelser.
Sjdlvbestraffning. + Kroppslig och psykisk sjukdom.

Smdrta/smdrtlindring.
Identifikation.

g 394 g 395

394 395

r Hjdlp vid sjdlvskadebeteende ) ) )
Fobisk personlighetsstdrning
Hag risk for fortsatt sjdlvskadebeteende, annan psykisk ohdlsa i
och suicid om personen inte far hjalp. ) ) ) )
Identifiera risk- och skyddsfaktorer. Eeeelhonn nolkansicnlaiopliiceklichetiech I
Trdna pé analys och hdndelsekedja. R AR IPLALS

Upptagen av rddsla for att bli illa omtyckt eller
avvisad i sociala situationer

Undviker kontakt om ej séiker pd att bli omtyckt

Socialt stad.

Mgjlighet att ringa behandlingspersonal vid behov.
Ldra sig att hantera negativa kdnslor.

Behandla psykiatrisk samsjuklighet.

Kdnner sig ldtt forlgjligad

Undviker aktiviteter ddr man kan bli kritiserad
DBT, KBT, MBT mm vid borderlinestsrning. eller avvisad

Hdmmad i nya sociala situationer p g a kdnslor
av otillrdcklighet

Lég sjdlvkdnsla, mindervirdeskanslor

Ser sig som socialt oduglig och underldgsen

L 396

396 397
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Tvdngsmdssig personlighetsstarning

2019-09-18

Ivstdndig personlighetss

Upptagen av ordning, perfektionism Beroende, behov av att bli omhdndertagen, kldngig

och kontroll
e Upptagen av detaljer
Svdrt genomféra uppgifter
Fixerad vid arbete i st f fritid och védnner
Oflexibel i virderingar
Kan inte gora sig av med skrdp
Ovillig att delegera
Snél mot sig sjdlv och a
Stelbent och envis

Ge patienten tid
och t8lamod

398 399

Paranoid personlighetss

e Svdrt ta vardagliga beslut

Vill att andra ska ta ansvar i hennes liv
Svért uttrycka avvikande @sikt

Végar inte ta initiativ

Mén om att vara till lags

Obekvim och hjdlplés pd egen hand

Scker genast en ny relation nar en upphar
Orimligt upptagen av rddsla for Gvergivenhet

Ténk pé att
patienten
vill vara till
lags mot dig

Narcissistisk personlighetss

Ett genomgdende

Misstdnker att andra utnyttjar, bedrar
eller skadar henne

Uppfylld av tvivel pé véinners lojalitet
Vdgar inte visa andra fortroende

Tolkar in krdnkning i oskyldiga yttranden
Altar gamla oférrdtter

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

Bemat med
respekt

400 401

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 md bra

Anvdnder andra mdnniskor som en spegel for att ldsa av sitt
eget vdrde, och ens sjdlvkadnsla styrs av det man tycker sig
se

402 403

Grandios kdnsla av att vara betydelsefull
Fantasier om obegrdnsad framgdng och makt
Tror sig vara speciell och férmer

Krdver beundran

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

i avunds‘]uk“ Lt henne "sitta kvar pd
Arrogant och hégdragen

Férklara vinligt varfor inte
speciell behandling kan ges.

Mer om narcissism

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

Kritik eller avsaknad pé beundran kan framkalla starka negativa
kdnslor och beteenden

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

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

Tror sig ibland vara intellektuellt dverldgsen

Oférmagen och ovillig att bry sig om andra. Allt kretsar kring dem
sjdlva.
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Mer om narcissism

Antisocial personlighetss

Liksom vid psykopati s& “finns" inte andra manniskor, dessa dr bara

en forldngning av dem sjdlva

Fére 15 &rs dlder
0 aggressivt beteende mot manniskor och djur
0 skadegorelse

Arroganta 0 bedrdgligt beteende

a dllvarliga norm- och regelbrott

Andra personer dr huvudsakligen instrument fér att uppnd beundran
och makt

Tar gdrna kommandot, styr och stdller

Forvdntar sig perfektion frén alla Efter 189'-'”'5 dlder

0 svart anpassa sig till normer, upprepat brottslig
0 bedrdgligt beteende

Deras skrytsamma sdtt kan ofta ses som ett slags kompensation fér a impuls‘tiv eller ofsrmogen planera

bristande sjdlvkansla och sjdlvférroende 0 stdndigt ansvarslos

) S 0 saknar dnger Var tydlig
En del blir Casanovor i sin jakt pd bekrdftelse Ldt dig inte

duperas

Vanliga regler gdller inte dem, de kan till§ta sig mer dn andra

404 405

" "
Psykopaten i ett notskal: Core features

“De kdnnetecknas av att de saknar ; GF‘GFTdIOS 4
samvete; deras liv handlar om att = Marnpulfmv R
tillfredsstidlla egna behov pd O Kylig brist pd medkansla
andra mdnniskors bekostnad.” Q Hal, opdlitlig charm

406 407

Hares psykopatichecklista, HPC:

) ) 11. Promiskudst sexuellt beteende

. Talfor/ytligt charmig 12. Tidiga beteendeproblem
o . R - Férhojd ) i 13. Saknar realistiska, l&ngsiktiga
FI"GgCl- Hur vet Jag om en for mig ny sjdlvuppfattning/grandios mél

manniska som ger ett trevligt - Behov av spanning/blir ltt 14 Tmpulsiv

intryck egentligen dr psykopat? Sy 5. Ansvarslds

: P°t°l°9i_SkT "’9_"“k*‘5? 16. Tar inte ansvar for sina
. Bedrdglig/manipulativ handlingar
Svar: Det vet du inte 1 Saknar_‘_ﬁnger och . Mdnga kortvariga

skuldkanslor dktenskapsliknande

. Ytliga affekter férhdllanden

. Kall/bristande empatisk . Ungdomsbrottslighet
formdga . Overtrddelse av villkorad

. Parasiterande livsstil frigivning/utskrivning

10. Bristande sjdlvkontroll . Kriminell méngsidighet

408 409
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Psykopati har genomgripande effekter

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

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

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

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

410
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Psykodynamisk modell

Omvdrldens
krav

411

Social dngest, fobisk ps,
osjdlvstdndig ps

Overjaget
N

{ e
@

1.

Omvarldens
krav

e’\

412

Tva aspekter av psykopati

.Personlighetsstruktur/karaktér 2. Beteende

Brist pd skuld- och o Nar andras kénslor och

414

skamkdnslor
Brist pd Gnger
Brist pd djupare empati

Brist pd sympati

!

Ser ingen anledning bry sig
om andras behov

behov dr ovidkommande
kan man utan
samvetsbetdnkligheter
gdra vad man sjdlv tycker
sig ha mest glddje och
nytta av

och of6rmdga att forutse
och bry sig om
konsekvenserna av sitt
beteende gor inte saken
bdttre

413

Rdttshaveristiskt
beteende

415
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Las denna bok!
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416 417
— ~— N ~—
) Nagra lankar Nagra fallbeskrivningar —
a Militartjanstgéringen
o Barnskorna
(SID 46) o Nar jag nastan blev atalad, och om riskerna med min kamp
a a Nar jag blev kallad till polisférhor och forsokte kommunicera
a (FRANS DE WAAL OM APOR OCH med polisinspektoren
A MISSA INTE) o Woodofallet i djungeln
a Kverulansparanoikern med tomtpinnegralet och vapenhotet.
o Tvangsbehandlad vanmaktig EIPS eller AS
~
a Mote i Varmland
]
~ j ) ~ ~ / ) et /
418 419

Terrdngen

421

Den andres
bild
av vdrlden

“Krdnkningen”
ligger hdr

422

Nar jag skulle
gora lumpen
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https://www.svd.se/svart-mota-den-som-aldrig-ger-sig
http://www.svenskpsykiatri.se/wp-content/uploads/2017/02/SP-nr-3-2016.pdf
http://www.psykologifabriken.se/intervju-med-andreas-svensson/
https://youtu.be/GcJxRqTs5nk?t=756
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Nar jag ndstan blev Grilet om
kverulansparanoiker tomtpinnar

423 424

- .4

"’

Vad menas med rattshaveristiskt beteende? s

Vissa manniskor dr svara att ga till métes och uppna ett fungerande
samarbete med. I vardagligt tal kan det kallas for "réttshaveristiskt
beteende”.

Ett rattshaveristiskt beteende kan yttra sig som aterkommande
anklagelser, stark misstdanksamhet, standiga brev och telefonsamtal,
inspelade samtal, manga déverklaganden eller krav som ligger bortom all
rimlighet och som inte ar forenliga med vetenskap och beprovad
erfarenhet. Det handlar om manniskor som inte kan hantera uppkomna
situationer med mentala processer utan istéllet agerar utifran juridiska
processer. Ofta kan attityden hos dessa manniskor vara saval hotfull
som nedsattande och starkt kritisk. Ofta upplever vi dem som kravande
och hansynslosa. Vi har svart att veta hur vi som personal eller som
chef ska bete oss infor ett sadant agerande. Risken &r stor att vi
antingen blir for granssittande och avvisande eller fér undfallande och =
otydliga.

Citat frén kursbeskrivning pé Infernet

N ) b /
425 430
J Exempel pa beteenden — ‘/ Rattshaverism - vad menas? —
o Misstanker och smutskastar personal : N o
1. Adekvat reaktion pa missforhallanden
o Kraver kamera pa forskolan eller dldreboendet i N
o Kamera till forlossningen for att dokumentera ev 2. Rattshaveristiskt beteende
felbehandling till ratten 3. Rattshaverist/isk person/
o Kraver att fa spela in samtal med ljud eller bild
o Kraver att fa valja vardare at sin anhorige
o Anmaler sin handldggare till IVO var vecka
0 Begar ut absurda mangder handlingar e e
St ]
i ! i /. - N ) = /!
431 432
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e chetyl ETT
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Yer.k«g.hdsgmnd spinner DROMSPEL
inbillningen ut och viver
nya ménster; en
blandning av minnen,
upplevelser, fria pihirr.
orimligheter och
Personlighetsproblematik improvisationer.
Psykos
g
433 434
Personlighet och sjukdomsutveckling x
Paranoid personlighetsstarning
a Vasentligen en paranoid personlighetsproblematik som nu hangt upp
sig pa nagon sarskild person eller situation.
o Misstro mot auktoriteter och samhallets administration
S;Zi*::::grﬂ;;nildm utnyttjar, bedrar 0 Aggressiv sjilvhavdelse, haller pa sin ratt
Uppfylld av tvivel p& véinners lojalitet o Upplever angrepp mot sig fran andra, tolkar in krankning i oskyldiga
Vdgar inte visa andra fortroende pizanden,
Tolkar in krénkning i oskyldiga yttranden a Nyckelupplevelsen, det som utlser beteendet, kan vara en reell
filtangamlalofonratten orattvisa eller ett bakslag som han sjélv framprovocerat
: o a Nar han val borjat klaga kan han inte balansera den upplevda
;F:SI:Z:;::Q:iz:e:‘:‘;:lgtirj:rznoi:i on oférratten mot allt annat viktigt i livet, krankningen tar 6verhanden
{f
i 5 a Overklagar fran instans till instans
a Varje avslag goder misstron och kverulansen
o Det ar sattet att argumentera som avgor om en reaktion/klagare ska
betraktas som paranoisk.
Frén Psykiatri.nu, Jan-Otto Ottosson
435 436

=~ =

— Bakgrunden

o Ofta god men smalsparig intelligens
o Ofta god formaga att uttrycka sig

o | botten lag sjalvkéansla och kansla av maktloshet som
féder agg och bitterhet. Kverulansen kan ses som ett
forsvar mot dessa kanslor. Den inre konflikten
(osdkerheten han kanner infor sig sjalv) forflyttas,
projiceras, pa omgivningen och han slipper se och plagas
av denna misshagliga sida hos sig sjdlv. Det ar de andra

Frén Psykiatri.nu, Jan-Otto Ottosson
)

som ar dumma. =

437

438

Rdttshaveristens personlighetsstruktur

Personligheten prdglas av aggressiv sjdlvhdvdelse,
parad med misstro mot auktoriteter och samhdllets
administration.

Haller pd sin rdtt, verklagar frdn instans till instans.
Varje avslag goder misstron och kverulansen.

God men smal intelligens, god formdga att uttrycka sig.

I botten Idg sjdlvkinsla och kénsla av maktléshet som
foder agg och bitterhet. Kverulansen kan ses som ett
forsvar mot dessa kdnslor.
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Kverulansparanoia - kartor och férvdntningar

Vdsentligen en paranoid personlighetsproblematik som nu
upp sig p8 ndgon sdrskild person eller situation.

Upplever angrepp mot sig frén andra, tolkar in krédnkning i
oskyldiga yttranden.

En "nyckelupplevelse” som upplevs som en krdnkning sdtter
igdng processen. Kan vara en reell ordttvisa eller ett bakslag
som han sjdlv framprovocerat.

Nadr han vdl borjat klaga kan han inte balansera den upplevda
oférrdtten mot allt annat viktigt i livet, krdnkningen tar
overhanden.

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

439

ra en typisk kverulansparanoiker

440
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Rattshaverism - vad menas?

En form av psykisk ohalsa och som leder till destruktivt och
dysfunktionellt beteende och psykiskt lidande

(o

o

Brett spektrum fran éverdrivet missnoje till personlighetsrelaterad
misstanksamhet till orubbliga vanférestallningar

o

Inte samma sak som att ha synpunkter pa myndigheter och klaga pa saker

Rattshaveristiskt beteende vs rattshaverist

o

(s}

"det innebdr problem for personen och omgivningen ndr dltandet kring
denna ordttvisa uppgar i en besatthet och fixering vid att fa rdtt”
(Andreas Svensson)

o

Inte "havererad rattvisa” utan behov av att "ha ratt”, "rechthaber”

o

Kverulansparanoiker, litigious behaviour, complainant, querulous
behaviour, justice obsession syndrome, post traumatic embitterment
disorder (PTED), MISP (medborgare som inte satter punkt)

Aven organisationer kan uppvisa rittshaveristiskt beteende

u\_/ ~

o

=

Adekvat reaktion pa missforhallanden

o Forfordelad och soker upprattelse

a Vi ska kampa ibland, men kdampa smart och for ratt saker
a Rimligt perspektiv, ratt proportioner, tar inte over livet

0 Accepterar att hen kan forlora

a Inser ndr det ar klokast att ge upp

a Kan férhandla, kompromissa och acceptera en rimlig
16sning

—

441

—

&

Ask for what you want -
but don”t demand it!

Ken Keyes

443
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Det man inte kan dndra pé fér
man ldra sig leva med.

Man kan naturligtvis vdgra,
men det dr inte gratis!

444
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Rattshaveristiskt beteende -/ Rattshaverist -/
o o
o Orimligt klagande i speciell situation/sammanhang o Overtygad om att hen &r utsatt, forfoljd och otillborligt
behandlad
o Ser sig som offer for orattvisa " : ) i Ll s JEH
iy 0 Har svart att mentalisera, kan inte se saken i annat ljus an sitt
o Overtygad om att den egna bilden ar den sanna eget
a Kommer inte helt 6ver upplevelsen av orittvisa och o Uppfattar det som sker som riktat mot hen sjalv, kan inte se att
oférritt, men kan dnda acceptera en kompromiss och det kan handla om juridiska eller andra oberoende faktorer
komma vidare 0 Tappar helt perspektiv och rimliga proportioner
a Kan vara valfungerande i dvrigt o Identifikation kring upplevd forlust och att vara offer for orattvisa
o Obeveklig kamp for "rattvisa” oavsett kostnad
~ a Agnar sin tid och sitt liv at kampen, forsummar det 6vriga livet
] ]
~ ~ ~ ~
D O /. Y (O e /.
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Rattshaverister beskrivs som kravande,

hansynslésa och omstdndliga. De trottar ut
tjanstemannen och goér dem osdkra genom
upprepade trakasserier

BRA, 2016

U\f { \4\
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Rdttshaveristens tragik

Alla tidigare insdttningal
plotsligt som bortblasta

' &

Inget fortroendekapital
finns att tillgd

Narcissistens tragik

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

Det gér inte att géra
ndgra insdttningar

448

Ldget tills du dr 25:

Frontalloben inte
fardigutvecklad

Jb

..klokt att lyssna noga pd andra
innan du beslutar om viktiga
saker.

Det dr inte farligt att lyssna
om du sjdlv bestdmmer!

450
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Laget tills du dr 25:

Frontalloben inte
fardigutvecklad

N

..klokt att lyssna noga pé andra
innan du beslutar om viktiga
saker.

Det dr inte farligt att lyssna
om du sjdlv bestdmmer!

451

Ldget tills
man dar 25...

..klokt att lyssna noga
pd andra inhan du
beslutar om viktiga
saker.

452

451
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‘—/ Ar det inte bara bra att man tycker nagot? \_/ ‘—/ "Hanlons rakblad” —
o o
o Inte asikten/tankeinnehallet i sig som ar problemet
a Sdttet man har sin asikt pa och hur man driver den ar
avgorande
o Upplevelse av personlig krankning ingar nastan alltid, nagon . . . .
W ot g Tillskriv aldrig ont uppsdt +ill ndgot sem
Mg ’ . 1 < battre kan forkaras med okunskap eller
o Driver ibland processen till en hog personlig kostnad, forstor
inte sdllan bade sina relationer och sitt liv. Inget pris ar for forsummelse
hogt for att fa ratt!
a Paminner om en beroendesjukdom - behovet av att fa ratt och _,
"vinna” far orimliga proportioner och tar 6ver allt annat i livet
1 ]
Y / &/ ) & / o /'
453 454
J “Hur avgér man om ett beteende ar J ¥ i
rattshaveristiskt? — Hur yttrar det sig? -
0 Hur mycket lidande asamkas omgivningen? a Starka drag av misstro, misstanksamhet och sjalvcentrering
=l HU'I' |;nycket lidande och forlorat liv asamkar personen sig o Pataglig sjalvupptagenhet, som upplevs som hinsynslshet
sjalv?
G Hur resonerar personen? Det 3 séttet att argumentera som 0 Kravande, stéller orimliga krav, forvantar sig sarbehandling
avgor om en reaktion/klagare ska betraktas som paranoisk o Anser sig orttvist och felaktigt behandlad, krdver upprittelse
a Ar personen nabar for argumentation och kapabel att justera 0 Snéar in pa detaljerna och "oréttvisan”, ser inte helheten och
i 74
e (e det storre perspektivet
o Hur fors striden?
. - " . 5 o Lang, omstandlig, ritualistisk och aterkommande berattelse
o Foreligger en rimlig proportionalitet mellan hur mycket tid
och energi som ldggs ner och malet med kampen? Q Q
0 Skulle andra i en liknande situation halla pa sa har?
Modifierat frén Carlander och Wedeen, Réttshaveristiskt beteende, 2018
1 ]
“ S 4 o/ / & ‘ o /'
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Hur yttrar det sig? —

o Kampar ofértrutet, ofta for en egentligen ratt meningslos sak
som fatt en stark personlig laddning

0 Blir latt en ond cirkel - bérjar med att klaga pa nagot, blir
sedan missndjd med svaret och klagar pa svaret osv

o Oférmaga att lata sina asikter paverkas av inkommande data,
kan inte ta in uppgifter som talar emot férestallningarna

0 Misstolkar det som sker, och ser inte det hen far
a Skyringa medel, allt ar tillatet nar man kampar for det som ar

https://www.youtube.com/watch?v=6cJ xRqTs5nk&feature=youtu.be

Aporna
Elefanterna
Gurka och druvor

Waal. Moral behavior in animals

ratt
0 Tillater sig beteenden som de flesta av oss inte tycker dr okay o
o Skapar obehag, radsla och frustration for omgivningen
R
457 458
-y ~— - ~—
) Hur yttrar det sig? — Hur yttrar det sig? —
o -
o Kraver upprepat svar pa samma fragor, nojer sig inte med 0 Misstanksam mot andra, uppfattar sig ofta som krankt
de svar hen redan fatt a Klyver verksamhet och personal i goda och onda
o Later sig inte 6vertygas av fakta eller rattsliga beslut Q Har ofta en avvikande uppfattning om hur samhéllets
o Behov av att fa sista ordet institutioner fungerar
0 Begar upprepat ut samtliga handlingar och stéller sedan o Starka kanslor som ofta ar instrumentella
nya fragor utifran innehallet a Saknar formaga att vara pragmatisk och street-smart
a Spelar ofta in samtal a Inte "win/win”, inte "disagree agreeably”, inte "win/lose” -
bara "win”!
~ ~
Modifierat frén Carlander och Wedeen, Réttshaveristiskt beteende, 2018 L =
459 460
J ~ J —
y Hur yttrar det sig? — Hur yttrar det sig? !
o Styrker sin berattelse med dokument, inspelningar och o Far ofta ett mote att spara ur da hen bara ser sitt eget
hanvisningar till sarskilda personer drende och ar last till sitt eget perspektiv
o "Omplanterar” sina egna ord hos olika instanser, tror o Kan "kidnappa” storre moten for sin egen agenda,
sedan att dessa haller med anvénder intresseféreningar for att driva sina egna fragor
o Staller krav pa sarskild behandling och bemétande som a Anmadler och 6verklagar rutinmassigt till alla instanser hen
ofta star i motsatsforhallande till vetenskap, beprévad kommer pa - polis, JO, IVO, Europadomstolen
erfarenhet, evidens, rutiner och lagstiftning a Ger sig inte vid avslag, och inkommer ofta med
o Skickar manga brev, mejl och SMS till handlaggare och kompletteringar
myndighetsforetradare, ofta med liktydigt innehall < <
Modifierat frén Carlander och Wedeen, Réttshaveristiskt beteende, 2018 ~—1 Modifierat frén Carlander och Wedeen, Réttshaveristiskt beteende, 2018 ~—1
) ; - / S ) b\ /i
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https://youtu.be/GcJxRqTs5nk?t=408
https://youtu.be/GcJxRqTs5nk?t=829
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e ol = e
Hur yttrar det sig? — Hur yttrar det sig? -/
o Vénder sig garna till sociala media for att sprida vad som a Missforstar lagtext och tar juridiska texter ur sitt
hant och for att fa stod sammanhang
o Tror att alla som hor hens historia och inte invdnder haller 0 Arrogant och sjdlvgod, nedlatande mot alla som inte delar
med och star pa hens sida hens syn pa saken
a Tar ibland hjilp av ombud som sjilva har ett 0 Missbrukar metaforer och bilder fér att stodja sin sak ("verbal
rittshaveristiskt beteende valdtakt”, "ni behandlar mig som nazisterna behandlade
judarna” osv)
o Agerar garna ombud for andra, ofta till skada fér dem
a Kan bli krankande, raljant och hotfull utan att sjalv forsta det
o Har ofta en juridisk ton och gor ansprak pa att ha lagen pa g . ¥ .
- a Fokuserar numera ofta pa en enskild person i organisationen
sin sida e
Modifierat frén Carlander och Wedeen, Réttshaveristiskt beteende, 2018 L Modifierat frén Carlander och Wedeen, Réttshaveristiskt beteende, 2018 =
o \/ j ~ ) d \J ) e /
463 464
— =—/x
Hur kan man forsta beteendet? -/
o Egen verklighetsuppfattning
o Rigid och oflexibel i sitt satt att tanka
: s : Att mentalisera innebdr att géra
o Kan inte processa motgangar mentalt, tar till kamp mot .
4 A egna och andras handlingar
yttre fiender istéllet . ‘r o .
begripliga utifran bakomliggande
o Kanner sig ensam, sviken, mindervardig och krankt mentala avsikter; som snskningar,
o Kénsla av utsatthet och hot knslor och férestdllningar
R
o \/ j ~ )
465 466
= ~— = *-/x
y Mentalisering s Hur kan man forsta beteendet? —/
o Att tanka om och férsta egna och andras tankar, kanslor a Drivs av patos och stark inre 6vertygelse, ger sig aldrig
och intentioner o Krankt, soker upprattelse, kimpar for sin heder
o Utan férmaga till mentalisering blir andras handlingar 2 Ond cirkel av motgangar, fruktlds kamp och vanmakt
obegripliga och oférutsagbara for oss
s e ’ i o Asymmetri - uppfattar andra som krankande, men ser inte
o Nedsatt mentaliseringsformaga okar risken for hur hen sjalv krinker andra i ord och handling
missforstand och konflikter
. i - i 0 Kampar dven for andras ratt att slippa det hen sjélv anser
o Férmagan varierar med hur vi mar i stunden och sjunker sig utsatt for, vilket ger hens kamp en hégre mening
vid stress
0 Kan utgora personens enda mening med sitt liv
St Sl
— u ; ~ } - u ) ~ /
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J« b 4 ; x J- “Narcissistiska drag, x
Fran motgang till vanmakt @) "entitlement” >
o -+ Paranoida drag, \
Upplevd orittvisa, krinkning misstéinksomhet &
& Upplevd orattvisa, krankning
Rattvisepatos,
Fruktlos kamp ger sig aldrig
Fruktlés kamp
* Tvéngsmdssiga > *
Utsatt och ensam drag, principfasthet Utsatt och ensam
( Autistiska drag J Vanmakt
) 3
Van makt nedsatt mentalisering
= =
c . /. N -, .
469 470
J, o x J' b
Hur ar det att vara rattshaverist? / Rattshaverism - bakgrunden -/
o Kéampar for nagot viktigt a Ofta underliggande psykisk ohélsa och
NN isrorstadd personlighetsproblematik
N it varlden 0 Upplevd motgang/krankning aktiverar beteendet
Sltande o Individualistiskt samhdlle - rattighetsperspektiv,
entitlement, alla har ratt till allt och ratt att 6verklaga vid
o Betalar ett hogt pris pa manga plan T EETEED
o Finner ibland en identitet och livsmening i sin kamp o Réttssakerhetens pris i vart moderna samhalle
o Sociala medier underldttar klagandet och méjligheten att
b fa stéd fran likasinnade -
= =
J . /. N -, .
471 472

Praglad av aggressiv sjdlvhavdelse, parad med
misstro mot auktoriteter och samhallets

administration. Det &r en man som haller pa sin
rdtt, 6verklagar fran instans till instans och som i
avslag ser bevis pa samhallets ruttenhet och

Ottosson, 1983

U\J \J\

Visselblasare

a Ibland adekvat, ibland rattshaveristisk

a Kampar vanligen for andra, inte bara for sin egen rétt och
vinning

o Du som ténker vissla bor vara medveten om risken for att
drivas 6ver gransen vid mothugg

a Driv kampen sa skickligt du kan, men dissociera dig fran
resultatet av din kamp

o Lat inte visslandet ta 6ver ditt liv, se till att du védrnar och
vardar allt vanligt och viktigt -~

& A ‘ & )
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Risker nar IVO anmalde mig for atal

(

o Rattshaverist

o Bitterhet och cynism

o Utbrand, utmattningssyndrom

o Resignation och hopploshet

a Depression

o Skrivbordsbyrakrat

o Forpesta livet for mina nara och kdra
o Slésa bort min tid pa nagot ofruktbart

o Forlorat, meningslost liv

Kdampa for ratt saker, och kimpa smart! x

o

Vég noga for- och nackdelarna med att driva fragan

o

Det &r inte resultatet som rdaknas - jag kan ta ansvar for processen men inte
resultatet

o

Acceptera din maktloshet, det finns kanske inget satt att vinna pa

Du maste acceptera att du kan forlora, att du kan behova ge upp, att priset kan bli
for hogt

o

Se det som ett spel, identifiera dig inte med utfallet - "Det ska bli spannande att se
var detta ska landa”

o

o

Ge inte den andre och det som sker makten 6ver dig; ditt inre och vad du goér

Hall jarnkoll pa ditt inre - lat inte processen paverka dina kédnslor, din jamvikt och
ditt goda humér

o

o

Tolka situationen ratt - ingen krianker dig, men det finns daliga system,
undermalig juridik och blasta manniskor. Och varlden dr orattvis!

o

Gor inte kampen till din livsmening
Bevara allt vardefullt i ditt liv intakt - familj, relationer, arbete, intressen

o

Skaffa en klok mentor/fortrogen som vill dig sa vl att hen sdger ifran nar du ar
pa vag att spara ur.

o

475
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“/ Rattshaverist eller visselblasare? -
-
Rattshaverist Visselblasare
* Kémpar for att f& upprattelse * Uppmérksammar nédgot som &r
mot négot som galler hen sjalv fel i vérlden, kampar for andra
* Sdker oftare personlig vinning * Mer altruistiskt motiv, sdker hjélpa
¢ Ibland hédmndmotiv Sadic
- i Gy S G * Kan sléppa och gé vidare
+ Oftare allvarlig * Autistiska drag inte helt ovanligt &
personlighetsavvikelse
=
- ~
— ) /!

— ~—
L A

-

Riskfaktorer for rattshaverism

(

a Personlighetsdrag/personlighetssyndrom
+ Misstanksam
« Paranoid
« Narcissistisk
« Lattkrankt
« Tvangsmassig
« Antisocial/psykopatisk

o Vanforestallningssyndrom
« Overtygelserna nar psykotisk niva
« Persekutorisk paranoia - konspiration, forféljd, avlyssnad )
 Utvidgar forestallningarna till allt fler omraden

! u ) ~ /

477

478

J Rattshaverism eller psykopati? w
-
Rattshaverism Psykopati
» Overtygad om sina férestéllningar  * Manipulerar medvetet sanningen
* Soker réttvisa och upprattelse * Jagar egen vinning
* Nedsatt mentaliseringsférméaga * Ibland hygglig férméga till
« Juridiken viktig, men misstolkar mentalisering, men saknar sympati
situationen * Utnyttjar andra parasitiskt
* Jobbig fér andra, men inte primért  * Saknar kénsloméssigt djup
fér egen vinning * Respekterar inga regler och lagar
* Vanligen ostraffad * Upprepad kriminalitet 4
St
~ u ; ~ /

"

(

Riskfaktorer for rattshaverism

a Autismspektrumstorning
« Bristfdllig mentaliseringsformaga, svart lasa av och forsta
andras reaktioner, nedsatt "theory of mind”
« Ser detaljer men inte helheten
« Rigid, oflexibel och envis
« Pedantiskt regeltankande
« Hoga krav pa sanning och réttvisa
* Bristande sunt fornuft
+ Férmogen att hyperfokusera pa det som intresserar
» Verbal begavning

479
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) Riskfaktorer for rattshaverism — ) Vara anhorig eller ndrstaende -
- -
a Fastlast krisreaktion o Rittshaveristen forsummar alltmer sina relationer och sitt
« Forsvar mot insikt, jobbiga kadnslor och kanske skuldkanslor sociala liv, sin ekonomi och évriga intressen
o Rattshaveristen krdaver samsyn och lojalitet -> konflikt mellan
o Stark oro och angest att halla med och att forsoka sta for verklighetsforankring
+ Dampas med beslutsamhet och pastridighet o Skamfyllt att se sin anhériges beteende
o Risk for vald fran rattshaveristen
o Narstaende maste vidmakthalla sina intressen och sitt eget liv
(e} o Narstaende behover stod for egen del o)
~—f ]
) / o/ / o J o/ }'
481 482
- I - =X
) Kan man hjalpa den drabbade? s ) Behandlingen ar vansklig »
- -
Malsi % dli o Den basala misstron kommer att galla aven ldkaren, varden och
0 Malsattning med insatsen EEne s
* Minska beteendet a Behandlingsmotivation saknas nistan alltid
* Minska lidandet a Riskerar férlora sin livsmening och dven inse att han slsat bort sin
+ Hjilpa och skydda de utsatta tid pa en meningslos syssla
o Ibland tvangsintagning om han uppfattas farlig
o Neuroleptikaeffekten hogst osdker
o Foérebyggande kan vara att andra tar héansyn till somligas 6kade
kénslighet fér formenta kridnkningar. A andra sidan dr manga
obenégna att ge sarskilda favorer till sarskilt besvarliga och
- sjalvupptagna ménniskor. o
~—f ]
Frén Psykiatri.nu, Jan-Otfo Ottosson
) / o/ / o o/ }'
483 484
J Foreb @ -JHur minskar jag risken for att sjalv forvarra
Y99 situationen?
0 Svart att fa stopp pa beteendet nir vil igang a Var aldrig ensam i processen
a Ibland hjalper inte forssken att forebygga - att inte fa vad o Sok hjlp och stéd, ha kontinuerlig kontakt med erfaren mentor eller
s . " chef
man anser sig ha ratt till kan fa igang rattshaveristen, oavsett
Bilormed ar det o Samrad med din chef i alla knepiga lagen
sk ¥ e e 8 o Koppla eventuellt in en jurist och lat hen granska dina formuleringar
o Skapa inte orealistiska forvantningar st 60 ST TR
o Var tydlig, férmedla korrekta kartor, férklara varlden 0 Ténk pa sekretessen, och uttala dig aldrig i media utan att férst ha
0 Ge beteendet s litet inflytande som méjligt samratt med din chef och eventuellt en jurist
. . . i . i & o Kontakta alltid polisen vid misstankta hot
o Konsistent bemétande 6ver tid - trygg, stabil, granssdttande o)
men ocksa empatiskt o Var uppmarksam pa dina egna kénslor - radsla, ilska, skam och skuld
- sa att de inte far dig att agera oldmpligt
] ]
) ; - / S ) b\ J
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Kan jag sjalv bli rattshaverist? —

o

Vi behéver mal och mening for var fard, men valj meningsfull
mening

o

Valj dina matcher, kampa bara for det som faktiskt ar viktigt
och vart att kimpa for

o

Idioter, maktmissbrukare och befangda lagar finns forvisso,
men ge dem inte makt over ditt inre

0 Acceptera att somligt maste du acceptera oavsett hur mycket
du ogillar det

—"*

Kan man bota rattshaverism?

N

o

Det finns ingen effektiv behandling mot sjdlva rattshaverismen

o

Sekundara besvar som depression, angest, tvang och utmattningssyndrom
kan behandlas farmakologiskt eller med psykoterapi (t ex ACT)

o

Rattshaveristen ser sig inte som sjuk, det dr de andra som ar problemet

o

Anser ofta psykiatrin sta i maskopi med de andra

o

Vad har hen kvar om hen skulle ge upp kampen?

o

MI (motivational interviewing) kan prévas vid nagon grad av hjilpsékande
« Vill hen verkligen ge andra denna makt éver hur hen kdnner sig och vad
hen dgnar sin tid till?
i =
» Ar kampen vérd priset?

+ Kan hen bli effektivare i att fa det hen vill ha? —

uu ) b\ }‘
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“—/Hur bemaoter man rattshaveristiskt beteende? w

-
o Flera malsattningar
o reducera den andres beteende och lidande
0 undvika att paverkas for mycket sjalv
0 inte sjalv forvarra situationen

o

Var varm och empatisk men samtidigt tydlig, bestamd och
konsekvent

o

Undvik onédigt smaprat och spekulerande

o

Lyssna "tyst”, undvik att humma eller pa annat vis riskera att
personen uppfattar att du haller med

o

Tank dig for innan du ger stod till misstankt rattshaveristiskt 1=
beteende i sociala medier

uu ~

“—/Hur bemo&ter man rattshaveristiskt beteende? -

o Hall en fast linje, ga inte med pa orimliga krav
a Visa inte oro infor legala hot

0 Forsok inte hindra personen fran att anmala, skriva
insdndare och ga ut i sociala medier

a Svara pa "systemniva”: "Vi har tydliga rutiner for hur vi
handlagger denna sorts drenden i var verksamhet”

489

490
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‘JHur bemoter man rattshaveristiskt beteende?

o

Forsta att den drabbade ar sjuk och att hen lider

o

Var litet smart, det behévs en "vuxen i rummet”

o

Ge hen inte makt 6ver dig och hur du mar

(s}

Starta ingen maktkamp

o

Se det som ett spel som du har att spela sa bra du kan

(s}

Lagg ut problemet "pa bordet” och titta pa det tillsammans

o

Utga fran att dina samtal spelas in och att din korrespondens e

kommer att bli offentlig

— u ; ~ /

-/

= s

Mer om forhallningssatt och bemotande —

0 Kunskap om rattshaveristiskt beteende

a Identifiera riskpersoner tidigt

0 Inse nar du har att géra med ett rattshaveristiskt beteende

a Tillfalligt stressrelaterat beteende eller personlighetsrelaterat?
a Trappa inte upp

o Ge "ratt” service, varken mer eller mindre

o Tydliggér granserna

Modifierat efter Carlander och Wedeen, Réittshaveristiskt beteende, 2018 S
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Mer om férhallningssatt och bemétande

o
o Dokumentera fakta, inte asikter
o Hantera alla hot omgaende
0 Ta inget personligt - du foretrader en myndighet

o Jobba/kdampa aldrig ensam

Modifierat efter Carlander och Wedeen, Réttshaveristiskt beteende, 2018

= °
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Verktygsladan

a Tidig handlingsberedskap
Ha ett policydokument att luta er mot

Ha en fardig plan for hur ni hanterar rattshaveristiskt
beteende

Identifiera rattshaveristen tidigt

Gor en handlingsplan for den aktuella personen

Utse en rutinerad handlaggare

Tillsatt en "krisgrupp” med viktiga personer

Modifierat efter Carlander och Wedeen, Réttshaveristiskt beteende, 2018

- .4

493 494
) Verktygsladan — Verktygsladan -
- -
o Acceptans a Hall fast vid rutinerna
+ Gainte igang, ge inte den andre makt 6ver dig - Lat ditt handlande vigledas av regler och sunda principer
« Dessa finns, och det ar min uppgift att hantera dem sa + Utga fran hur du skulle géra med en "vanlig” klient
skickligt som mojligt
9 : It N r i + Undvik match med den andre - ge hen utan egna affekter vad
« Inse att du inte kan fa den andre att éverge sitt 5 !
) T hen har ratt till (men inte mer)
rattshaveristiska beteende i 3
B e otkantdulbygoalinienitroghetilbemotandeto e « Den andre har rétt att vara kanslostyrd, men du maste halla
bromsa upp beteendet huvudet kallt
+ Hall en god samtalston och agera korrekt oavsett hur « Var vanlig men samtidigt tydlig, bestimd och konsekvent
otrevligt den andre beter sig
« Sok en bra balans mellan undfallenhet och avvisande =7
Modifierat effer Carlander och Wedeen, Réttshaveristiskt befeende, 2018 < Modifierat effer Carlander och Wedeen, Rétfshaveristiskt befeende, 2018 X
495 496
Verktygsladan = Verktygsladan =
o Lagaffektivt bemétande 0 Forsok fa till stand en smula kdnslomdssig kontakt
« "Du har kampat sa lange och skrivit hundratals mejl, blir du
. aldrig trott? Det maste vara jattejobbigt att kampa sa hart
0 Noggrannhet - undvik misstag och hall I6ften som du gor.”
+ Lovainte mer dn du kan halla
. a fran rt samtal las i o q Bio o
pecalentiertsamtal spelasiin 0 Vaga ta beslut (inom ramen for gdllande regelverk)
» Ta reda pa och folj befintliga rutiner i i i X
. ST R £y «+ Lat inte hot om anmdlan eller andra bekymmer avskracka dig
+ Sag hellre for litet dn for mycket, be att fa aterkomma fran att satta ner foten pa ett vinligt men bestamt satt
« Slarva inte med dokumentationen
= =
Modifierat efter Carlander och Wedeen, Rttshaveristiskt beteende, 2018
Modifierat efter Carlander och Wedeen, Rétishaveristiskt beteende, 2018 Nl ol
) =/ ) o/
— ; / o ) { /i
497 498
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Verktygsladan

o Var tydlig - inget ar for sjalvklart for att sagas
- Besvaraalla fragor - dven de besynnerliga, insinuanta och
klentrogna - sa sakligt du kan
« Var kortfattad men inte helt tyst

« Forsok formulera ditt svar sa att det hjdlper den andre att
mentalisera battre

« Lyft nar lampligt svaret till en generell niva: "Har gér vi aldrig
skillnad mellan personer, och vi féljer alltid regelverk och
lagstiftning”

Modifierat efter Carlander och Wedeen, Réttshaveristiskt beteende, 2018
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Verktygsladan

a Fortydliga, klargor och behall fokus
« Var kortfattad och tydlig, hall dig till sakfragan

« ldentifiera och korrigera orealistiska férvantningar

o Validera

= "Klart du blir upprérd nar du inte far det du tycker att du har ratt till,
det &r sa vi ar funtade”

« Likvardighet

« Aterge den andres tankar och énskemal sa att hen kinner att du
forstatt hens utgangspunkt och dr néjd med din tolkning

+ "Om jag forstar dig ratt sa menar du att...”

Modifierat efter Carlander och Wedeen, Réttshaveristiskt beteende, 2018
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Verktygsladan

o Erbjud information och forklaring i stéllet for att férsvara
dig
« Forsok halla dig i zonen "vuxen till vuxen”
« Betona klientens ratt till autonomi, men papeka att hen ocksa
ar ansvarig for konsekvenserna av sina val

a S6k samforstand
+ Sok "win/win”
« Fraga vad personen skulle behéva for att vara nojd
« Férklara vad du kan respektive inte kan géra samt varfor

Modifierat efter Carlander och Wedeen, Réttshaveristiskt beteende, 2018
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Verktygsladan

a Problematisera, erbjud alternativa satt att se pa saken
+ "Sa kan man tanka, men man kan ocksa tanka sa har...”
« Identifiera och forsok reducera den andres stress, sa okar
formagan att mentalisera och att hitta mer konstruktiva
forhallningssatt

« Podngtera de saker ni faktiskt har samsyn kring

o Stéll 6ppna fragor som leder till att den andre reflekterar
« "Hur tanker du nu?”
« "Hjalp mig forsta hur du tanker har”

Modifierat efter Carlander och Wedeen, Réttshaveristiskt beteende, 2018
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Verktygsladan

o Hjalp den andre fa sista ordet nar du avslutar samtalet
« Klienten ar i sin fulla ratt att vara missnojd och ogilla dig
« En smula "svalkande likgiltighet” - hen kan for tillfallet inte
béttre dn sa har, och missnojet handlar egentligen inte om
dig

o Avsluta krankande, hotfulla eller meningslésa samtal
« Vi har rétt att avsluta, men pa ett respektfullt satt
« Ge en varning forst
« Erbjud ett nytt forsok senare, och ta da ev med en
overordnad

Modifierat efter Carlander och Wedeen, Réttshaveristiskt beteende, 2018
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Verktygsladan

0 Jobba med sammanfattningar

Syftar till att 6ka formagan till mentalisering och
perspektivtagande

Bara fakta - detta har hént, detta har vi gjort, detta har vi
erbjudit, detta har du tackat nej till

Forsok inte overtyga, men klargér hur du ser pa saken
Folj upp med eget forslag pa vad du ser som viktigt nu

Altande av gamla oférrétter gér dem mer levande och
forsamrar laget

Var observant pa och bemét dramatiska metaforer lugnt och
sakligt

Modifierat efter Carlander och Wedeen, Rdéttshaveristiskt beteende, 2018
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Verktygsladan —

o Svara pa det som efterfragas men inte mer

Ambitidsa svar tenderar leda till en férstarkning av beteendet,
och du riskerar att behdva svara pa en mangd féljdfragor

Leta efter en relevant fragestallning och besvara den kort

Fragor som inte hér samman med drendet kan du lamna
obesvarade

Dokumentationsskyldigheten ar begransad till de uppgifter som
har betydelse for ett drende

Sluta svara och flika in kommentarer om den andre inte lyssnar.
"Du stallde en fraga, vill du att jag svarar?”, "Vill du att jag
forsoker svara, eller foredrar du att jag bara lyssnar?”

+ Haénvisa till tidigare korrespondens vid upprepade fragor

Modifierat efter Carlander och Wedeen, Réttshaveristiskt beteende, 2018
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Verktygsladan

a Ge inte den andre makt 6ver ditt inre

Ha rimliga férvantningar - varfor skulle just du besparas alla
idioter?

Sétt det som sker i ett storre perspektiv

Forsok se det fran den humoristiska sidan

Se det som en utmaning - det ska bli spannande att se vad jag
kan gora av detta

Las litet Kay Pollak ("den hér har jag fatt for att 6va pa”)
Varje samtal ar ett experiment, med ofdrutsagbart resultat
Se det som ett spel du har att spela sa skickligt du kan
Identifiera dig inte med utfallet

Modifierat efter Carlander och Wedeen, Réttshaveristiskt beteende, 2018
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Sok stod hos kollegor och chef =]
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Verktygsladan —

o Ibland behover du inte svara alls

« Svara pa varje ny och relevant fraga en (1) gang, hanvisa
darefter till ditt tidigare svar

Torr och trakig, men korrekt och respektfull,
myndighetssvenska ar utmarkt

« "...dokumentationsskyldigheten ar begransad till uppgifter
som kan ha betydelse for utgangen i ett drende... att besvara
alla inkommande mail skulle enligt JO féra for langt.”
(Socialstyrelsen om 15 § férvaltningslagen)

Du dr inte skyldig att svara i sadan omfattning att
myndigheten inte kan fullgéra sina ordinarie uppgifter, med
andra ord far det ordinarie arbetet inte bli lidande

~

Modifierat efter Carlander och Wedeen, Réttshaveristiskt beteende, 2018
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J' o Verktygsladan
.a Sank ambitionerna ndr dina anstrangningar inte godtas

« Inse nar dina forsok till forklaring inte accepteras, och byt amne
Fortsatta forsok att fa acceptans for dina forklaringar haller bara
konflikten vid liv
Du é&r inte skyldig att fa en andre att acceptera din férklaring, bara
att ge ett respektfullt svar

« "Kan du aterge fér mig vad du hért mig svara, och sedan beskriva vad det
ar du inte forstar med svaret?”

"Vi ser olika pa denna fraga”

"Du stdllde en fraga och nu har jag svarat. Vad du gér med svaret ar upp
till dig.”

Erbjud dig att ta pa dig skulden: "Jag hor att jag inte férmar ge en
forklaring /ett svar som du ar njd med, och jag beklagar det”

Att godta en férklaring riskerar att forstora hela processen for den
andre, och darmed kanske att beréva hen hens livsinnehall

Modifierat efter Carlander och Wedeen, Réttshaveristiskt beteende, 2018
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Verktygsladan —

o Var forsiktig med improvisation och vardagsprat

Rattshaveristen missforstar ofta vardagligt small-talk

Humor och aven vanlig vanlighet riskerar uppfattas som han
och krankning

Hall dig till amnet

Var forsiktig med att sdga nagot som den andre kan uppfatta
som ett l6fte om nagot

Var inte radd for att saga att du inte vet men att du ska
undersoéka och aterkomma i fragan

Modifierat efter Carlander och Wedeen, Réttshaveristiskt beteende, 2018
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Verktygsladan

a Valj dina strider
« Balansgang mellan att a ena sidan félja regler och rutiner och
a andra sidan inte vara ondédigt principfast och braka om
struntsaker

"Granssattning” ar ett tveeggat svard

Personens mamma har bevisligen inte lyckats uppfostra
klienten battre dn sa har de forsta tjugo aren, sa varfor skulle
du lyckas med det vid ett eller ett par moten?

« Men reagera distinkt pa alla hot

Modifierat efter Carlander och Wedeen, Rdéttshaveristiskt beteende, 2018
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) Verktygsladan — Verktygsladan -
- -
o Du viljer form och plats féor samarbete och samtal a Var noga med din dokumentation
« Fundera pa om det ar battre att motas an att fortsdtta mejla « Skriv for Expressen och Uppdrag granskning
« Sakligt, objektivt och omsorgsfullt
a Visa inte oro infér hot om anmailan, 6verklagande eller + Inga negativa omdomen och inget nedsattande
inspelning av samtal « Trakiga uttalanden och ageranden kan aterges/citeras, men
« Delta inte i den andres dramaturgi ltanjvdrderingar
« En smula "svalkande likgiltighet” « Beskriv de anstrangningar du och organisationen gér
+ Beskriv dina goda intentioner med det du gor
+ Dokumentera dina forsok till motiverande samtal
= « Hjélp i dina anteckningar klienten att mentalisera =
Modifierat effer Carlander och Wedeen, Rétfshaveristiskt befeende, 2018 ~—1 Modifierat efter Carlander och Wedeen, Réttshaveristiskt beteende, 2018 ~—1
511 512
) Verktygsladan — Verktygsladan -
- -
o Byt handlaggare vid langdragen/komplicerad kontakt o Om du blir accepterad eller idealiserad av klienten
« Nar den andre gatt igang pa eller hotar en viss person » Kan tala for att personen lyckats utveckla en smula tillit
« Nar den andre haller handldggaren personligen ansvarig « Ger dig chansen att hjdlpa hen mer dn nagon utan denna tillit
« Nér handlaggaren inte far vdl av kontakten kan géra
« Tveksamt om ni verkligen har en relation, snarare ar du nog
1= e - = ’ Al en funktion for den andre
0 Lagg eventuellt 6ver drendet pa en rutinerad che o . ;
99 p + Men "du ar den enda som forstar mig” bor vacka din oro;
spela inte med i klientens indelning i onda och goda personer
o Se till att rattshaveristen inte lyckas liera sig med missndjd + Geinga extra favorer
personal pa enheten (%7 « Spela inte med i klagandet pa alla andra o
Modifierat efter Carlander och Wedeen, Rétfshaveristiskt befeende, 2018 | Modifierat efter Carlander och Wedeen, Réttshaveristiskt beteende, 2018 =1
513 514
Verktygsladan = Verktygsladan =

0 Ta hand om dig sjalv

Identifiera och reagera pa alla jobbiga kanslor drendet vacker

Akta dig for att 6verta den andres skeva perspektiv och
varldsbild

Be att fa bli utbytt nar du inte orkar med den andre lingre

Sok hjalp om du inte mar bra

Se till att ha ett liv utanfor jobbet

0 Ta betalt av den som aterkommande begar ut handlingar i
storre mangd

+ "JO har papekat att man i ett sadant lage kan limna ut en
handling i turordning och inte alla pa en och samma gang (O
180-2014)"

Q Var forsiktig med att skapa nya métesplatser

» Natverksmoten och andra stérre sammantraden ger ibland
haveristen ett utrymme hen vill ha men missbrukar
» Tank igenom vilken instans som bést handlagger drendet

~
« Begrdnsa antalet inblandade personer
Modifierat efter Carlander och Wedeen, Réttshaveristiskt beteende, 2018
e 0" YYeceen, T sHaverists S X Modifierat efter Carlander och Wedeen, Rittshaveristiskt beteende, 2018 o]
& & & &
o ; / o ) { /i
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Hantera mejl och annan korrespondens x

o

Utga fran att dina samtal spelas in och att din korrespondens kommer att bli
offentlig

o

Gor rétt men sa lite och begrdnsat som mojligt

o

Korta och koncisa svar, garna trdigt och tjanstemannamdssigt

o

Skriv ett nytt mejl var gang du svarar, utan att kopiera texten du svarar pa

o

Hénvisa till tidigare svar vid aterkommande fraga

o

Svara aldrig alla som fatt mailet, bara avsidndaren

o

Svara inte om du bara fatt en kopia av mailet

o

Lat mail som vacker kdnslor vila till ndsta dag innan du svarar. Svara eventuellt
i avvaktan att du tagit emot hens mejl och att du kommer att aterkomma inom

= *—-/x

b/{éttshaveristiskt beteende och sociala medier

a Skriv inget pa andras sidor, sarskilt inte for att bemota
missnoje och anklagelser dar

a Pa er egen sida:
« Lat dig inte provoceras
« Svara sakligt och lagaffektivt
« Ta inte bort allmadnt negativa och kritiska inlagg

« Men ta bort inligg som &dr krankande pa individniva, hatiska
och/eller rymmer hot

x dagar o
o Vid infekterade fragor och missndje: lat alltid en chef eller en klok kollega titta
pa ditt utkast/svar innan du skickar det i
o / ~ )

'J{éttshaveristiskt beteende och sociala medier

o Pa er egen sida, forts:

« Besvara negativa kommentarer snabbt

Svara kortfattat, vanligt och tydligt pa den egentliga
fragan/kommentaren

Undvik humor

Bemot osaklig kritik med fakta, undvik att lata 6verlagsen

Tacka for synpunkten vid relevant kritik, och meddela hur ni
kommer att atgarda det

b/{éittshaveristiskt beteende och sociala medier

a Pa er egen sida, forts:
« Hanvisa missndjda skribenter att anmala/6verklaga och ange
var de kan gora det
«+ Vid aterkommande upprord kritik - uppmana personen att ta
kontakt med organisationen

+ Kommentera aldrig enskilda individarenden = =
. e
o \/ j ~ / d u ) e /
519 520
~/ Hjalp klienten forsta juridiken - ~/ Avbryt havererade samtal he?)
o Rattshaverister inser ofta inte hur komplicerad a Man har ratt att avbryta ett samtal om klienten ar arg,
lagstiftningen dr och har svart att se situationen i ett storre oforskamd eller for en diskussion som inte leder vidare
sammanhang och tonen blir otrevlig
o Serviceskyldigheten ar langtgaende men inte obegransad 0 Tala da om att du kommer att aterkomma med ny tid
o Dokumentera objektivt vad i samtalet som féranledde
avbrytandet
o Dokumentera dven vilken information du sjalv gett i
b samband med avslutet av samtalet ~
St ]
i ! i /i - N ) = J
521 522
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'b/Ni viljer foretradare, motesplats och métesform ~/ Ljudupptagning och filmning w
- -
a Klienten kan inte bestimma vem som ska foretrida o Ett vantrum pa en socialférvaltning ar inte en allman plats och
myndigheten i arendet det ar upp till férvaltningen att bestimma regler for hur
inspelningar far goras i deras lokaler
o Hen har naturligtvis ratt att framstalla 6nskemal om vem i ; h
Q Filmning av enskilt samtal kan alltid nekas
hen vill traffa, men det ar myndigheten som avgor x
o Ljudupptagning vid enskilt samtal ar tillatet, men kan nekas "om
o Oldmpligt ombud kan avvisas den yrkesutévande personen har fog fér tanken att inspelningen
kan komma att anvandas pa ett provokativt eller forlojligande
satt”
e o Myndighetspersonen har ratt att sjalv dokumentera samtalet med o
egen ljudupptagning
= =
- ~ o ~
— ) /! et ) /
x - ~—
Ljudupptagning och filmning %/"
Om du blir anmald -
"Gallande inspelning av samtal mellan en klient och hens handldggare aligger -
!ngen meqborgerllg rdtt att gora en sadan upptagning, men det finns samtidigt o Férsék inte fa den andre att avsta fran att anméla
inte rattslig grund for att utfarda ett forbud mot det. Tjansteman bor darfor
som regel acceptera att en ljudupptagning gors, savida inte 1) samtalet ska 0 "Vad bra att du anmaler, da far ju bade du och jag veta vad
avhandla sekretesskénsliga uppgifter om en annan person som inte ar g
ndrvarande i rummet eller 2) om tjanstemannen har fog for att anta att som dr ratt
materialet kan komma att anvdndas pa ett provokativt eller for tjanstemannen o - . R i f
forljligande sitt, 0 En anmalan dr inte liktydigt med att du gjort fel
Lj i som | terar en klients egna anteckningar bor 0 Ta hjalp av arbetsgivare, fackférbund och eventuellt
alltsa som regel godkdnnas. Det omvénda galler vid filmning och b A fisr
bildframstéllning av samtalet. Aven om klienten har synnerliga skl att filma oberoende jurist
samtalet ska tjanstemannens integritet beaktas och tjanstemannen har darfor
alltid ratt att sdga nej till forfragan om att filma samtalet. (JO. Diarienummer o)
1418-2007, beslutsdatum 2008-06-30, JO.)" [min fetstilning]
e
Frén Carlander och Wedeen, Réttshaveristiskt beteende, 2018, sid 201
o ~
= ) /
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'~/Hur bemoter man hot och krdankningar? = Ta hot pa allvar <
o Ta alltid hot pa allvar 0 Polisanmal alla hot och andra olagligheter
a Polisanmal férféljelse, hot och fértal 0 Rattshaverister har en forhojd risk att bli valdsamma
0 Ta en skdarmdump pa kridnkande och hotfulla formuleringar pa Q (Brottsforebyggande radet och
internet och sociala media Partsradet)
a Var tydlig och konsekvent, hall fast vid rutinerna, lir personen a Den anmalde underréttas inte om anmdlan férrdn
hur denna del av vérlden fungerar aklagaren beslutar att inleda en férundersékning
SlForsak aldrig ge igen eller himnas a Uppm.ana V|q SJaIv"mordshot de"n anfire att s6ka akut vard,
men lat det inte paverka handlaggningen
~ ~
St ]
— u ; ~ / - u ) ~ /
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Rad for att minska risken for vald

OX
%

o
a Sitt inte ensam med potentiellt valdsam person

0 Ange ramar for samtalet i inledningen

o Hall fast vid rutinerna o .
o Visa inte negativa eller starka kdnslor oavsett vad som sker ATS‘l’or‘nmg
0 Lyssna i stéllet for att argumentera eller protestera
0 Satt ord pa det som sker, t ex vid verbala hot

o Forklara att hot och vald inte accepteras och alltid
polisanmals

o Anteckna sakligt hot och krankningar i journalen

*

~ u u\
529 530

Karin, 19 &r [ Atstorning

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

Atstarning UNS

+ 39 kg, 174 cm, oregelbundna
menstruationer

+ Kadnner sig tjock
* Afer ndstan aldrig riktiga
mal

pt GO

Tio gdnger vanligare hos kvinnor &n hos man.

- Hetsdter p & kvéllen 10% av kvinnor har dtstérningssymtom vid en viss tidpunkt.

+ Prostituerar sig for att f&
pengar

+ Sporadiskt droger

« Skdms, "vdrdelss”

+ Hatar sig sjdlv och sitt liv

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

+ Fem sjdlvmordsforsck + Kroppsbyggande
531 532
531 532
{ 1
. .. . Anorexia nervosa, ICD-10
Storningar avseende dtande och vikt '

A. Végrar hélla kroppsvikten pg eller éver nedre normalgrénsen for sin
8lder och ldngd - kroppsvikt under 85% av forvintad vikt, genom
viktnedgdng eller brist pd viktokning under tillvéxt.

B. Visar infensiv rddsla fér att gd upp i vikt eller bli tjock, trots att
han eller hon dr underviktig.

C. Har stérd kroppsupplevelse vad gdller vikt eller form. Sjdlvkanslan
pdverkas éverdrivet av kroppsvikt eller form, férnekar allvaret i den
I8ga kroppsvikten.

D. Amenorré hos menstruerande kvinnor - minst tre pé varandra féljande
menstruationer uteblir.

E. Typ av anorexia:

- med enbart sjilvsvilt - ingen regelmdssigt hetsitning eller sjdlvrensning
under den aktuella episoden
- med hetsitning /sjdlvrensning - regelmdssigt hetsdtning och/eller

Storda dtbeteenden sjdlvrensande Gtgdrder som framkallade av krakningar, missbruk av
laxermedel, diuretika eller lavemang under den aktuella episoden

Populationen

533 534
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F Bulimia nervosa, ICD-10

A. Aterkommande episoder av hetsitning. En sGdan episod kinnetecknas
av:
1 personen dter under en avgrdnsad tid (till exempel inom tv& timmar) vdsentligt stérre
méngd mat dn vad man normalt skulle dta under motsvarande tid och omstandigheter
2. personen upplever sig ha férlorat kontroll Gver dtandet (kan till exempel ha en kansla av
att inte kunna sluta dta eller kontrollera vad eller hur mycket man &ter)

B. Afer de oldmpligt kompensatoriskt beteende for att inte g& upp
i vikt, till exempel sjdlvframkallade krdkningar eller missbruk av
laxermedel, lavemang, diuretika eller andra likemedel, fasta eller
Gverdriven motion.

C. Bdde hetsitande och oldmpligt komp toriskt beteende forek
minst tva génger i veckan under tre manader

D. Sjdlvkdnslan dr dverdrivet pverkad av kroppsform och vikt.

E. Stdrningen férekommer inte enbart under episoder av anorexia nervosa.

F.  Typ av bulimia:

- med sjdlvrensning - regelmdssig framkallning av krikningar eller missbruk av
laxermedel, diuretika eller lavemang under den aktuella episoden
- utan sjdlvrensning - anvindning av andra i som fasta eller

1
Ndr och varfér uppstar dtstérning?
Predisponerande faktorer
genetisk sdrbarhet
personlighetsdrag prdglade av osdkerhet, dngslan och
perfektionism
familjekulturella faktorer

Utlosande faktorer
traumatiska livshdndelser
separationer i familjen
mobbning
bantning!

I ett sdant sammanhang kan missngje med kroppen och vikten
utlgsa bantning, vilket dr centralt vid sjdlva utbrottet av sjukdomen

Gverdriven motion, men har inte regelmdssigt dgnat sig &t sjdlvrensning under den T o
aktuella episoden och en viktig vidmakthdllande faktor.
535 536
535 536
1
Mer om varfor dtstorningar uppstar Mer om varfor dtstérningar uppstar
Personlighetsdrag Biologiska faktorer
- Negativ sjdlvbild - Genetiska faktorer
- Overdriven noggrannhet - Overvikt eller snabb viktuppgng hos barn dr en verhdngande
- Haga ambitioner och perfektionism riskfaktor for senare utveckling av dtstérning
- Tvéngsmassighet - Naturliga biologiska férdndringar med é_ikud fettinlagring i sumba_nd
- Svérigheter att tolerera och hdrbdrgera negativa affekter sdsom med pube'r"refen kan béddda fér dtstdrning for unga kvinnor som vill
ilska och frustrationer NaraEnag
Sociokulturella (media, grupptryck)
Gruppfaktorer Stress/trauma
— Konditionsidrott - Atstorning kan vara en rektion pd negativa livserfarenheter i form
- " q av fysiska, psykiska och/eller sexuella vergrepp
- Idrott ddr kroppen framhdvs (gymnastik, dans) . o . . bl £
i, - Separationer fran partners dr en generell riskfaktor sdrskilt for
Familjefaktorer unga vuxna
- Familjer ddr medlemmar har erfarenhet av t ex alkoholmissbruk,
depression eller dvervikt
- Familjemonster fordndras med samhdllsfordndringarna och dtandet
har blivit mer individualiserat med mer snabbmat dn tidigare
537 538
537 538
)|
. o .. . . . o .. . .
Fysiska tecken pa atstorning Psykiska tecken pa dtstorning
Ezs;ﬁﬁ%zebliven viktuppgdng, allmdn farsening i utveckling och Fixering vid mat och vikt
J - Missnsje med utseendet
Menstruationsbortfall. Sidlveentrer
Generell avmagring, med litet/inget underhudsfett. Jd c_:_en rering
Rastlgshet
Reducerad muskelmassa. .
Nedstdmdhet
Nedsatt hudtemperatur. o
. Irritabilitet
Perifer cyanos. Tvanasméssighet
Torr och sprucken hud. svcr\gl z\al 9 €
Mycket gravt avmagrade patienter kan ha behdring ocial isolering
(lanugobehdring) i ansikte, nacke och rygg.
L 539 540
539 540
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Forebygga atstorni — —
oreRydgaaisoningan Samsjuklighet och komplikationer
- observans pa tidiga tecken!
. . Hog samsjuklighet: depression, bipoldr, dngest, missbruk,

(FEIDEeE B = Gl (iR autistiska dmZ (33%) ADHID (25%), per‘sognlighe‘rssfdr'ning,

l?ef forsvinner mat. diabetes.

:k:lr m’rreskse] fc.'.r mat ?Ch fuotleanng Vid bulimi mycket vanligt med samsjuklighet med bl a ADHD,

G LI, N} missbruk och borderline personlighetsstorning.

Vill dta “nyttigt” (inte kakor eller bullar). Gvervikt, f f a vid hetsatningsstarning

Slutar dta godis (trots att Gvriga familjen dter l6rdagsgodis). o o 2

Vill 6vergd till vegetarisk kost. Férhajd dodlighet i sjdlvmord och svdlt.

Rigida matvanor, udda dieter, utesluter kolhydrater, fett eller négot 25% av patienter med dtstorning har sjdlvskadebeteende.

annat. Diabetes.

"Gillar inte" det ena eller det andra, selektivt och krdset dtande.

Hoppar 6ver méltider med motiveringen “ar métt” eller "har redan dtit".

Motionerar mer och oftare.

Tappar kontrollen éver viktnedgdngen.

+ Symtom pd trétthet, huvudvdrk, forstoppning, frusenhet.
- Viktnedgdng eller utebliven férvintad viktuppgéng.
541 542
541 542
A )|

rEvidensbasemd behandling vid anorexia nervosa

Barn och ungdomar bér i férsta hand erbjudas
familjeinterventioner riktade direkt mot dtstérningen.

Vuxna patienter bdr erbjudas psykologisk behandling i
éppenvard vid en vdrdenhet som har kompetens for detta, ddr
man ocksd utfor somatiska kontroller och gér medicinsk
riskbeddmning.

Patienter som behéver sluten vérd bér behandlas pd en
vérdenhet som kan erbjuda kvalificerad renutrition, med
noggrann medicinsk dvervakning (sdrskilt under renutritionens
forsta dagar) i kombination med psykosociala interventioner.
Vérd enligt LPT kan vara nédvéndigt vid svér svilt.

! 543

F Behandling vidid bulimia nervosa

+ Ungdomar kan behandlas med KBT anpassad till deras
dlder, omstdndigheter och utvecklingsnivé. Familjen kan
inkluderas om det dar lampligt.

+ Vuxna patienter bor i forsta hand uppmuntras att folja
ett evidensbaserat sjdlvhjdlpsprogram och/eller
erbjudas antidepressiv medicinering som tilldgg till det
evidensbaserade sjdlvhjdlpsprogrammet

+ Vuxna kan ocksé erbjudas KBT i den form som utvecklats
for patienter med bulimi. Rekommenderat
behandlingsfarlopp: 16 till 20 sessioner under fyra till
fem mdnader.

543

f )
Vid alla dtstorningar

Nar det gdller barn och ungdomar bér familjemedlemmar,
inklusive syskon, vanligen inkluderas i behandlingen.
Interventioner kan omfatta informationsutbyte, réd om
beteendehantering och underldttande av kommunikation.
Familjebaserad behandling

- Fas 1: Viktéterhdmtning

- Fas 2: Hjdlpa tondringen att dta sjélvstdndigt

- Fas 3: Tillbaka till normalt tondrsliv

p 545

545

544

Kulturella, etniska och

sociala aspekter péd
psykisk ohdlsa

546
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1)

Bio-psyko-socio-kulturell
modell

Stress- och
sarbarhetsmodell

Psykologi
Sérbarhet - G
Biologi

Stress Kultur
Socialt

Psykisk ohdlsa

547

Repetition och

sammanfattning

Diskussion och fragor

* Hur pdverkar kén, dlder, etnisk bakgrund och
kulturella omstdndigheter manniskor?

* Hur kan vi pd bdsta sdtt ta hdnsyn till dessa
omstdndigheter i vart arbete?

548

Sammanfattning av mina viktigaste budskap

550 x

549 550
Négra av de vanligaste tillstGnden
0 Anpassningsstarning o ADHD
o Akut stressyndrom 0 Autismspektrumstérning
a Posttraumatiskt stressyndrom a Intellektuell funktionsnedsdttning
0 Utmattningssyndrom o Social 8ngest
o "Utbrdndhet” o Paniksyndrom
0 Generaliserat dngestsyndrom
o Depression o Specifik fobi
o Bipoldr sjukdom
a Tvdngssyndrom
o Vanforestdllningssyndrom o Kroppsyndrom
o Schizofreni o Samlarsyndrom
0 Substansbruksyndrom o Narcissism
o Atstérningar 0 Psykopati
0 Borderline
0 Trotssyndrom och uppférandestérning 552
551 552
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“Hon dr bara ensam”

Summan av Sérbarhet + en smula stress
stressniva M
och | /N /\ ooa N Mer dn s :
sérbarhet hdr sd blir o) ‘ .
personen ; >
sjuk ; TN
/ t { [
/ 1 {|
LA |
\ ' 1
Y ’/
W
Tid
553 554
553 554

555

Inse att det INTE handlar

Rdtt eller fel
Gott eller ont
Moral eller skuld
Svaghet eller styrka
Vilken sorts manniska man dr

Det handlar om en sjukdom!

Hur fri dr den “fria viljan"?

Ett "fritt" handlande forutsdtter bland annat att
Vi férmdr uppfatta och tolka omvirlden korrekt.
V@rt handlande inte styrs av depressiva- eller andra
vanfarestdllningar.
Vi kan forstd konsekvenserna av vdra handlingar.
Vi har inlevelsefsrmaga, s@ att vi férstdr hur vért
handlande upplevs av andra.
Vért handlande inte styrs av outhdrdlig dngest.
Vi kan behdrska véra impulser.

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

557

Vill inte Kan inte

b7

y

Vill personen inte, eller kan hon inte?

556

Stéd och forstdelse
Medmdnsklighet
Information, psykopedagogik

Hjdlp att ta tillvara sina rdttigheter
Ldkemedelsbehandling
Psykoterapi (KBT)
Sjukskrivning/sjukpension

558
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(\ﬁ“ Lathund for att hjdlpa en medmdnniska i kris ”

Gér inte ingenting.

Var medmdnniska. VALJ

Var inte rddd fér att prata. P

Observans pd den andres reaktioner hjdlper dig att gora "rdtt". £ SJ ALV

Rekrytera flocken. ). & o

Forsok inte ta bort kdnslorna eller avbryta reaktionen. } b’ \ //"-‘,

Hjdlp den drabbade att uthdrda. S .l

Hjdlp att ta in och férstd vad som hant. Annars valJer'

Hjdlp att landa pd fétterna; dra rimliga slutsat: h rita rdatt . 2 2

kér?'rgrs anda pa fotterna; dra rimliga slutsatser och rita ra nagon ANNAN at
. Rddda sjdlvkdnslan. dlgI

Hjdlp till en fungerande vardag.

. F6lj genom krisen, "watchful eye".

Var observant pd tecken till outhdrdligt lidande, psykisk
sjukdom, destruktivt leverne.

560

560

Om du ska gdra en enda sak?

Maxa ditt sociala stad!

Vita ~
contemplativa

-

Prata med dina vénner, pg riktigt.
Be om hjdlp med allt svért och viktigt.
Starta en “livskvalitetsgrupp”.
Skaffa dig en mentor.

561 562

Arbetsmiljéutbildning i sammanfattning l En "suicidriskbedomning" dr

aldrig bara en bedémning!

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

denna risk, utan I VILKEN
RIKTNING!

Hur &@r vi mot varandra
hadr?

==

563 | 564

563 564
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Repetition av de mest anvdndbara teknikerna
och férhéllningssdtten

Om patienten sjdlv fér vilja

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

Bryr sig pd riktigt.

Visar medkdnsla.

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

Ger &terkoppling.

Ser det som dr gott i mig.

a
a
a
a
a
a
a
(=]
a

Lyssnar och bryr sig!

565 566

Vad tar ni med er hdrifrdn?

+ Vilka dr era viktigaste insikter, ldrdomar och
erfarenheter fran denna utbildning?

+ Vad saknar ni, vad skulle ni vilja att jag berdttar mer
om?

- Fragestund - alla fragor dr varmt vilkomna!

568

567 568
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