sta och samtala med

Om att mr med psykisk ohdlsa

mannisko

) Michael Rangne ’
Overldkare, specialist i psykiatri |

Livet dr en jobbig period!

Christina Stielli, 2017

Uppgiften:

Hjdlpa den andre
att std ut

Varfor pratar just jag om just detta?

JAG ver' vap
JAG 'TALAR

oM....

Vad gor en psykiater nar det kdnns jobbigt?

Forsoker tdnka pd ndgot annat

Biter ihop och férsoker std ut tills det gér over

- B

Letar en mening med lidandet

- B

Letar mening med 6vriga livet

Lycka 6nskar jag dig icke, ty den finns icke,
men kraft att bdra ditt 6de, onskar jag dig.



mailto:mrangne@gmail.com

Vilka dr ni?

Négra samtalsaspekter jag gdrna tar upp

o Kunskaper i psykiatri.

o Ingredienser i ett gott samtal.
o Forstd patienten.

o Farstd mig sjdlv.

o Mina kdnslor patienten.

o Du kan bara géra ditt basta.

0 Missngjda och arga patienter.
o F@ ut ndgot for egen del.

25

Empowerment!

Wecanpo It!

Dag2
ANDRA DAGEN LEDS AV MICHAEL RANGNE

MOTEN OCH SAMTALSKONST
*  Grundema for ett gott samtal
®  Saforstar jag mig sjélv och min samtalspartner
®  Hur kan jag anvanda mig av bade mina egna och den
andres kénslor?
Att frérmja ett bra samtal genom Oppenhet
Identifiera den andres behow for att bygga en allians

HUR KAN JAG TA HAND OM MIG SJALV OCH UNDVIKA ATT
BLI SIUK AV MITT ARBETE?

Vad behaver jag for att ma bra och orka mota mina
patienter pa ett bra satt

Hur kan jag hantera min egen stress?

Vilka signialer pa hotande utbrandhet och utmattning
behover jag vara observant pa?

Rimliga krav pa mig sjaly - jag kan bara gora mitt basta
€n bra arbetsplats forebygger psykisk ohals, men hur
ser den ut?

MOTA MANNISKOR SOM INTE MAR BRA

Hur kanns det fér patienten i vart mote?

Hur hjslper jag bést en manniska i kris?

At /g och

Gott hjarta, sunt fomuft och tilrackligt med tid
Psykopedagogik - involvera patienten och hennes
anhoriga

Hur min syn pa patienten avgor mitt bemotande

NAR DET INTE GAR SA BRA = MISSNOJDA, STRESSADE OCH
AGGRESSIVA PATIENTER

Orimliga forvantningar ligger ofta bakom problematiskt
beteende

Vilka forestaliningar och férvantningar driver den
besvarliges agerande?

Hur ser jag att den andre ar stressad, och hur kan jag
hjalpa henne hantera stressan?

Hur undviker jag attsjaly paverkas nagativt av missnsjda
patienter?

Séitt granser for dig sjalv — inte for den andre

24

Kdnna till de vanligaste
psykiska sjukdomarna.

Kunna prata med alla om allt!

Tyck gdrnal
Fraga gdrnal
Protestera gdrnal

28

32



Jag vill ha eft vattentdtt system!

5910982438

© Can Stock Photo -

35

Kunde ldkaren ha férhindrat denna utveckling?

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

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

Rddd = stressad
Vem dr din framste ldarare?
Kan inte tdnka

Tunnelseende

Svérare att prioritera

Sdmre koncentrationsférméga
Minskad empatisk férmdga
Sjdlvcentrerad

Sdmre minne

Kort sagt blir man dummare dn vanligt.

Och man blir alltmer "besvirlig" och allt sdmre pé att
samarbeta med andra.

51



Om vi har 6dmjukhet kommer
vi att se varje situation och
varje médnniska som var

ldrare.

Sékaren nr 1/1986

“Det finns manniskor |
somingenvillse [..] \ b SR

| det finns ménniskor S ey
| som bara 6ud orkar
N med.” j g

Slarva inte bort
ditt svar!

Bob Hansson, Allvarligt talat

55

SNACKA med besvirligt folk...

Snacka litet till... och ANNU mer.
Lyssna, spegla, fréga om du férstatt.

Pdvisa och ifrdgasdtt taskiga kartor och orimliga
forvdntningar.

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

JOBBA litet!

54

“Jag har minsann redan
pratat med honom, och
inte hjdlpte det!”

Problem?




Det dr en myt att
man kan
dstadkomma en
god kommunikation
med alla om man

bara anvidnder rdtt
teknik - det krdvs
tva fér en tango.

62

Vem tror att man kan leva sitt liv utan en
eller annan brottningsmatch?

“Besvdrlighet” dr ofta ett utryck for
stress eller fel i systemet

NEVER GIVE UP

J
64 65
Medkansla
Mind Full, or Mindful? |
what canl do?
€
ceeyodre doing HY

67 ="y 68

67 68




Vad menar vi med att “férstd"?

Madnniskan betvingar naturen,
infe med kraft utan genom
forstdelse.

Vdrlden som Den andres
vi tror att bild

den dr av virlden

Verkligheten
Jacob Bronowski

Vadrlden som
vi vill att
den ska se
ut

Att mata och stédja en manniska som mar daligt Hur f&r jag till ett bra mote?

Hur jag vill beméotas: Hur jag inte vill bematas:

a Sillan en frdga om teknik och metod.

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

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

o Skaffa dig aterkoppling pd det du gér.

82

Psykoterapi “Bemotande” i ett notskal

Forskningen visar att
ur klientens synvinkel
dr det avgorande att
bli sedd, hérd och
tagen pa allvar. Vi A
kan d@ bérja ta ansvar W
for oss sjdlva. |\ T2

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

0 Se det goda hos den andre
a Bry dig pé riktigt

Tack till Jesper Juul

84 85



Om patienten sjélv far vélja ”

Kontakt - sedd, hord och tagen pa allvar. Tror pa samtal som fb'r'djupar och
Visar u.TT hoen‘lys‘snar- och férstér. skapar' mening, méten som gor oss
32::1:;;:;9*' levande och sérbara. Inte
Arlig och genuin, gsmmer sig inte bakom sin roll. nykllga. Jag vill Eannq mig
Bekrdftar, accepterar och normaliserar. meningsfull. Lycka dr skitprat.
Hjdlper mig forsta.

Ger &terkoppling.

Ser det som dr gott i mig.

a
a
a
a
a
a
a
(=]
a

Lyssnar och bryr sig!

Lotta Lundberg, SvD 2015

' !
Akut [)iagnowl’_«lillsmn{ Linkar [hm\‘sscforcningn{ Om oss

handliiggning
« Alkoholberoende For vem
« Autismspektrumtilistand Paykiatristod.se

erbjuder

, regionata ridlinjer for barn-

« Bipolar sjukdom S el

« Depression pykiati och beroendbed |
‘Stockholms lins landsting.

« EIPS Webbplatsen ar iven 5ppen for

« Lindrig utveckiingsstoming andra virdverksambeter samt

« Lakemedeisberoende
» Narkotika och dopning

« Schizofreni och 3 4
schizofreniliknande tillstand § «‘_‘_;./ \ Nytt ph i ;
+ Suicidnara barn och J R ¢ %
ungdomar \./ ) 5 f
« Suicidnara patienter
\.g

Ua)

+ Angestsyndrom @ - &
“ :‘A\iomuilgar """ =
Rl www.lorami.se
93 94

http://| Ioruml se/ onzwebmedm/ Mmu/ M%C3 ABéfzn/ Samtalsti A [~
%200 %

Lastips for psykoterapiintresserade e g

Repetition, psykisk
ohdlsa

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



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

Négra av de vanligaste tillsténden
0 Anpassningsstarning a ADHD
o Akut stressyndrom 0 Autismspektrumstorning
o Posttraumatiskt stressyndrom o Intellektuell funktionsnedsdttning
0 Utmattningssyndrom 0 Social &ngest
o "Utbrdndhet” a Paniksyndrom
0 Generaliserat dngestsyndrom
0 Depression o Specifik fobi
0 Bipoldr sjukdom
o Tvdngssyndrom
o Vanforestdllningssyndrom o Kroppsyndrom
a Schizofreni o Samlarsyndrom
0 Substansbruksyndrom o Narcissism
a Atstérningar a Psykopati
o Borderline
o Trotssyndrom och uppférandestérning 122
121 122

Kalle som inte funkar
léngre:

Lisa, som aldrig funkat
som hon borde:

Passivt

) Stressad? Angestsjukdom?
aggressiv Tungt p& hemmaplan? gestlee
Livskris? ADHD?
Hant ndgot j-1? Autismspektrum?
| Konflikter? drismspeir
Borderline Autismspektrum PGFZTICShE‘I!)e? Intellektuell

funktionsnedsdttning?

Depression?

Utmattning? Personlighetsavvikelse?
mattning?

- " . \ Narcissism?

Narcissism Rattshaverism Utbrindhet? Bf,‘ :(Ciler,line?

Psykos? Antisocial?

Missbruk?
Depression
v
124 126
-

Bio-psyko-socio-kulturell
modell

Stress- och

on 1e s .
iv i pati !
Hall | PQT enten sdrbarhetsmodell

Suicidforsok
Suicidmeddelanden
Suicidplaner
Suicidavsiktplaner

Suicidtankar

Psykologi

Sérbarhet

Biologi

Stress Kultur
Socialt

Dodsonskan
Hoppléshetskansla
Nedstamdhet

Psykisk ohdlsa

127 143



mkfakforer for depression hos unga, i turordning

Sérbarhet for psykisk sjukdom alstras tidigt

1. Konflikter med kamrater Overgrepp
2. Konflikter mellan férdldrar Misshandel
3. Konflikter med fordldrar Incest
4. Faordldrars bristande ndrvaro Emoﬁongll forsummelse Personlighetsavvikelse
5. Egen kroppslig sjukdom Separationer
Forluster
Missbruk
Psykisk sjukdom
S — 4
g 158
157 158
L '\V ) ﬁb
! " "Private victories preceed public victories”
Kan reglera din egen stress
Hur kan jag undvika att @
drdneras av mitt
arbete? Klarar att hjdlpa andra reglera sin stress
* ¥ & :

195

Det dr inte ofarligt att arbeta med ménniskor

Martyrskap

Byrdkrati

Sjukdom

= utbrdndhet

= utmattningssyndrom

= depression
Personlighetsfardndring
= kdnslomdssig avtrubbning
= moraliska defekter

= bitterhet och cynism

198

Arbetsglddje - ett annat ord fér energi och
effektivitet

ool )

Jas Auskar |
FaxmesT srr |
AsseTE! / [ A mkscenen
. eesvaRADT

3 o
< 5

Varfér dr inte arbetsglddje en fast punkt p&
dagordningen?

Tack till Christer Olsson

205



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

208

Tunnelseende

+ Rigida
+ Irritabla
- Lattkrdnkta

+ Cyniska
+ Forsvarsinstdllda -

.

Hur blir vi av for mycket stress?

Somnproblem

Okad ljudkdnslighet
Minnesproblem
Koncentrations-

* Aggressiva svérigheter

+ Intoleranta + Nedstdmdhet

- Trétta - Angest
Uppgivna Kroppsliga besvir

213

213

220

Vilka drabbas?

".. en évervikt av unga till medeldlders
kvinnor, ambitiésa, vdlbegavade och
framgdngsrika, som under en ldngre tid
envist fornekat och kampat emot

kroppens och sjdlens varningssignaler
innan de brutit samman.”

Lars Tauvon, Lakartidningen nr 46 2007

211

Den trotta patienten

Trétthet

Exponeringstid for stress

214

Ta itu med din stressrelaterade ohdlsa?

Symptom

1

Situationen som skapar symptomen

1

Personen som finner sig i situationen som skapar symptomen

1

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

224

10



Vanliga tidiga stressvarningar

Insomningssvérigheter, for tidigt
uppvaknande, stort somnbehov, trott tr
mycket somn

Somnrubbningar

Kanslopdverkan Olust, 8ngest, nedstdmdhet

Irriterad, sur, arg, missnojd, tycker simre

Interpersonellt
om andra, konflikter, cynism, arrogans

Energiproblem Overaktivering, trotthet, allt tar emot

Minne, koncentration, handlingskraft,

Kognitiva symtom
kanslighet for |jud

Vark, trotthet, yrsel, illamdende,

Kroppsliga besvir
magbesvar

226

UTBRANDHET BEROR INTE ALLTID PA FOR MYCKET ARBETE

Bristande Gveren: Ise med de forvantnit man sjdlv har.
For svdra uppgifter, orimliga krav och férvintningar.
Understimulering och uttrékning.

Beléningen uteblir
Resultaten uteblir, man ndr inte det man féresatt sig, brunnit férgéves.
Fér litet &terkoppling, man ser inte sina resultat. [
Man fér for litet tillbaks, for litet kanslomdssig ndring.

Konflikter med kollegor, ledning eller kunder.

Negligering och krénkningar.

Allmént délig stamning pd arbetsplatsen.

Vantrivsel med arbetsuppgifter, kollegor och kunder.

Man ser ingen mening med det man gor.

Kompromisser och konflikter mellan arbetets krav och den egna

integriteten.

Vilka av dessa problem riskerar du?

231

Frén stressad till sjuk - direkta och indirekta effekter

Ensam, ddlig

ekonomi, 1&g

Stress <= y
social status,
\ vantrivsel pd
N Jjobbet
\J
Didliga
levnadsvanor

Hur vet jag att jag inte dr pd vdg att v )
kara slut pd mig sjdlv?

Sover gott, vaknar utvilad
Tycker om manniskorna

omkring mig

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

229

Vad menar vi med "stress”?

Stresstimuli / stressbelastning (ospecifikt,
kognitionen avgér i viss mén)?
Stressupplevelse (subjektivt, filtrerat genom
individens "coping-férmdga")?
Stressreaktion?

Stressbeteende?

Stressrelaterad ohdlsa?

235

[" Vad kan jag sjalv gora for att |
| skydda mig mot skadlig stress? |
| ‘ 

246

247

11



M@ bra sjdlv pd NAGOT vis -

DITT vis!

251

Nar riskerar jag

“Stresstroskeln” varierar med omstédndigheterna

Sarbarhetsfaktorer sdnker stresstroskeln
+ Hunger

+ Ilska (anger) " "
+ Ensamhet (lonely) HALT
+ Trotthet (tired)

+ Somnbrist

+ Smdrta och vdrk

+ Droger

+ Forluster

+ Fordndrad livssituation

+ Konflikter

Vad behover jag sja

254

P &

256

\

Vilka dr dina svaga punkter?

Fér att i gorligaste mén behdlla
kontrollen éver dina tankar,
kdnslor och handlingar ar det
viktigt att du minimerar dina
sarbarhetsfaktorer.

260

Maslows "behovstrappa”
- far du detta i ditt liv?

Sjilvfar-
verkligande

Uppskattning

Gemenskap och
tillgivenhet

&

/5
Trygghet :‘
DY
]

Fysiska
behov

12



Var frdamsta
stresskdlla dr
samtidigt vér

storsta mojlighet -

andra mdnniskor!

263

Arbetsmiljoutbildning i sammanfattning

Hur @r vi mot varandra
har?

264

263 264
De viktigaste strategierna fér stresshantering pa M& bra pa jobbet i sammanfattning
arbetsplatsen
] Vilj kollegor
n 2003 = = e e
265 268
..inte bara kollegor, forresten ...och en sak fill
Ta ansvar for dig sjdlv
270
270 277

13



Skulle jag vilja ha mig sjdlv
till arbetskamrat?

Varfor/varfor inte?

279

Vad menas med att Kalle dar "besvdrlig"?

Han gor inte som jag
vill?

286

Vad hdnder om jag lyckas - Kalle gor allt jag vill?

Utbrdnd!

288

Gladje

( Gladjei\ w

Gladje “ Glddje

g Gladje .

280

Vad kan hdnda om Kalle faktiskt
GOR som jag vill?

287

287

Integritet och samarbete

Integritet
Sjdlvhdvdelse
Individ
Originalitet

Samarbete

Anpasshing

Grupp/samhiille
Konformitet

Signal/symtom

289

14



Vad kostar det att vara med hadr?

Hur mycket behéver jag anpassa

mig, hur mycket vdld mdste jag
gora pa mig sjdlv och mina
vdrderingar, for att fa vara
med?

Vad kostar det att inte vara med hdr?

Utanforskap, ensamhet,
mobbning, brist pd erkdnsla,
utebliven lon- och
karridrutveckling, ohdlsa...?

290 295
o . . .
Tvd vdgar som bdr till helvetet Vilken position du intar avgér vilken sorts
problem du kommer att ha i ditt liv
Samarbeta Vdgra sgmar‘bem // N
med alla om mfd hagon om — . W
allt ndgonting alls =~
Integritet Samarbete
Utanfarskap, Overanpassad,
odnskad, utnyttjad,
odlskad, slutkerd,
ensam utbrand
296 301
Er}_ sugd pﬁrsonlighetohar rirr_\liga behov och grdnser och Falsk dikotomi?
formar hdvda dem pa ett sdtt som gruppen accepterar
Integritet mm’ Samarbete X x
Vet vem hon dr och l Férstér virdet av . . .
vad hon behaver. social acceptans. Hog integritet och hugT
Smiirta sjdlvintresse helt okay...
 Samarbetar om OM det kombineras med ho
Rimliga behov och l il St e i " omsorg om den andre! ’
grdnser. vettigt sdtt. 9 !
. Vi dr BADA viktigal Det ska
Hadvdar dessa p& Sum‘;%z‘?::\irs?r;e om bli bra fér mig OCH den
ett effektivt satt. \smeTaTe o andre.
integriteten.
"Win-win", “sund narcissism”
303
302 303

15



Inte EN konflikt utan FLERA Psykisk sjukdom, personlighetsavvikelse och samarbetsfarmdga
Privat
fordlder R
Egna behov Antisocial
vdrderingar € ===
Al
¢-Aspergerssyndrom___ o
ADHD
Borderline .
Egna behov e s
Mani
< Nargissism ________ 5
Jobbet Egna behov
kollega hdlsa Paranoid p-starning
€mmmm e m 2 >
Radttshaverist
Michael Rangne € ——— >
304 305

Vad kan vi ldra av dem som snart levt klart?

B VALJ SJTALV.. 1 II wishI ?’d had the courﬁcge to = 7
ive a life true to myself, not NS el o) 1 ig 2
the life others epoc*red of me. RE (',R [{, 1\5
' ..annars vdljer 2. Twish I didn't work so hard. :
e nagon ANNAN 3. I wish I'd had the courage to
&t dial express my feelings.
at g 4. I wish I had stayed in touch

with my friends.

5. I wish that I had let myself be
happier.

BRONNIE WARE

306 310

306 310

“Jag vill.."

Jag vill inte..."

Jag dr viktig och

"Jag tycker inte om.."

vard att ha det bral "Tag vill hellre..."

“Jag foredrar att.."

“Jag hinner inte.."

321 322



“"Kommer inte
att hdnda"

.. . -
Lakartidningen - s s o

AKTUELLT-START  NYHETER KULTUR

SENASTE Landstingen gir plus
KULTUR

Slagen i jobbet - en akutlikare
berittar

Lakare kan iblal
boken, »h

Rossner
en zakut!

den nyutkomna

are inom kommunikatior
m sina erfarenheter. Hennes beratt

| adkattikarens

www.lakartidningen.se/ Aktuellt/Kultur/Kultur/2015/10/Slagen-i
i t 11 ¥ t i

323

“Det handlar om att man kommer med olika
bakgrunder och olika forvantningar till motet

mellan patient och ldkare pé akuten. Om man
envisas med att behdlla sin egen syn pd

saker, dd blir matet ju jatteddligt.”

327

Maxa ditt sociala stéd

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

Be om hjdlp med allt svart och viktigt.
Starta en “livskvalitetsgrupp”.
Skaffa dig en mentor.

Be att fd starta en kollegial samtalsgrupp.

==

326

En genvdg till goda beslut och effektivt
effektuerande

Vita
contemplativa

Viktigaste faktorn for
hur langt liv du far?

Hur manga
mdnniskor du dlskar!

332

331

332

17


http://www.lakartidningen.se/Aktuellt/Kultur/Kultur/2015/10/Slagen-i-jobbet--en-akutlakare-berattarBehovet-av-akut-empati/

Kan det vara sad att...

..varje mote med en annan
mdnniska dr en mgjlighet for mig
sjdlv?

Bry sig om
andra

347 352

Hur kdnns det for den andre... Nar deT

. o
..om han kdnner att han tillfor mig inte gar
ndgot vdrdefullt, att jag blir glad o
av att vara med honom? sa br‘a...

355 362

Det dr en myt att man
kan d@stadkomma en
_..VGd hade du god kommunikation

med alla om man

vantat d lg’ bara anvinder rdtt
teknik - det krdvs
tva for en tango.

363 364

18



Vem tror att man kan leva sitt liv utan en
eller annan brottningsmatch?

371

Samtalets grunder -
om stdd och
psykopedagogik

..var och en dr
krdnglig pa sitt
eget personliga

vis!

397

398

19



..och var och en vill ddarfér
@& vara en individ - inte
representant for en grupp!

Vad dr syftet med motet?

400 403
https://www.ted.com/talks/celeste_headlee 10 ways to_have a
SkllJ Pa PSYkOTCI"GPi fOI" att: better conversation#t-157190
Celeste Headlee | TEDxCreativeCoast
o Lésa problem 10 ways to have a better conversation
0 Reducera psykologiskt lidande
0 Behandla pagdende sjukdomsepisod
0 Reducera underliggande s@rbarhet
o Minska risken for aterfall
o Férstd sig sjdlv bdttre, personlig utveckling
-
Jag pratar med manniskor jag gillar,
och med sadana jag ogillar.
406
406 410
Stadjande och jagstdrkande farhallningssatt Vallder«ng |
Vasentligaste metoden i den akuta fasen. |
I_pfqrmqfion och ufpildni'pg om tillstandet, gédrna patientbroschyr, + Lyssna och observera.
RS, OO G PRI R, - Summera, spegla, dterge, formedla korrekt
Co;“r;\edlc forstdelse, sy;npah ocz Tros;r. : < : forstéelse.
alidera patientens reaktioner; de dr begripliga och normala . " = OTEATD
utifrdn situationen och historien. BLC\kS 9\/ OChthIf‘_mid'a foll?smel_se ?V ;li.ef ou.‘l’sagda.
Harbéargera patientens plagsamma kénslor. ekrdfta oc_ 9o egr'p igt utifrdn historien. s i
Avdramatisera och inge hopp. Mg"r'verka "jag borde inte vara / kdnna / bete mig sa
Motivera till att ta emot behandling. i L %L e
Hjalp med problemlsning och hanterande av praktiska problem. * Bekrdfta och gor begripligt utifrdn nuvarande
Tempordr regrediering i ett akut ldge kan vara helt okay. omstdndigheter.
Finns utlésande faktorer eller férsdmrande omstéindigheter som + Behandla den andre som en jamlik person, var genuin.
kan tgdrdas?
Hjalp patienten ta avstand fréan depressiva skuldkénslor och
vanforestallningar.
415 416
415 416

20


https://www.ted.com/talks/celeste_headlee_10_ways_to_have_a_better_conversation#t-157190

Invalidering

+ Gora saker som hotar tryggheten (vara aggressiv, hota,
tvinga).

+ Ignorera eller vara ouppmdrksam.
Farminska kdnslor eller deras giltighet.

- Vara kritisk eller nedvérderande, tolka ett beteende sd
negativt som mgjligt.

- Ldta bli att reda ut ett missforsténd

+ Vara egensinnig, vilja ha ratt.

3 Gb’r‘;l antaganden om den andre som dr vdrderande och inte

akta.

+ Inte bry sig om den andres smarta.
Forsoka kontrollera den andre.
Farvirra, vara odrlig eller 6verldgsen.

- Insistera pd att den andre kdnner / tdnker / menar ndgot
annat dn hon gor.
Behandla den andre som skér eller utan férmdga.

Psykopedagogik

- Hjdlp patienten och dennes ndrstdende att forstd vad
diagnosen innebdr.

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

+ Informera om mgjligheter till behandling och olika
former av samhdllsstod.

Formedla relevant informationsmaterial.

a7 |
417 419
Stotta pt?l rdtt sdtt Vad fungemr verkligen?
1. Det gdller att hitta rdtt balans mellan kraven
pé den drabbade och dennes faktiska
férmdga.
2. Uppmuntra hennes kontakt med sjukvérden. Ldra sig att kritiskt granska
och ifragasdtta de depressiva
tankarna.
. /«’ Planera in trevliga aktiviteter
‘\ s \ som skingrar tankarna.
421
421 422
Stétta pd ratt satt Vad fér mig att m& bra?
Bra saker Daliga saker Bra manniskor Daliga m'a‘nnisk;v

Fraga patienten hur du bést hjdlper henne!

Stétta patienten i att gora sGdant hon tycker
om och brukar md bra av:

Prata
Fika
Promenad
Traffa vanner

424

AN 6TORD 8V Jii ROSHCDCN

424

425
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0 Planera ditt dagliga schema. Gdrna en lista
med dagliga aktiviteter.

o Ta itu med svérare uprglf’rer‘ genom att

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

o Skriv ned vad du faktiskt gjort och klarat
av.

426

Hjdlp patienten rekrytera st6d och
hjdlp frén sin egen flock

Rdd for krisstédsarbete, modifiel

Undvik tillfdlliga ldttnader i 6vermatt

Alkohol och psykofarmaka
Mat

Arbete och trdning
Shopping

Sex

Tlska

Upprdtthdll de vardagliga rutinernal

427

Empati, medkdnsla och
allians

428 445
Tvé former av psykoterapi Vilja ratt terapiform eller rdtt terapeut?
. Terapimetod B
Terapimetod A
Metod B,
“Supportive” “Reconstructive” Metod A, bra
° ° bra terapeut
a Forscker inte férdndra 0 Mdste dndra ndgot hos terapeut
patienten. sig sjdlv om det ska ha
Hjdlper patienten att mer varaktig effekt. -
hantera pdfrestningen med o Forutsdtter okad enomsnittlig N o
hjdlp av de egenskaper och sjdlvinsikt. effekt
resurser hen redan o Kan vicka dngest. Inte
besitter. alltid & kul att méta sig
Undviker sjdlvinsikt och allt sjdlv. Metod B,
som kan vicka dngest. Metod A, sdmre
sdmre terapeut
terapeut
447

447

448
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4

Patientens forbdttring beror av:
[~ « Specifika faktorer 8-15 %
= Generella faktorer 70% P

Vad visar tidigare psykoterapiforskning?

449

Hur vet jag om jag gor “ratt”?

“Kdnns" det ratt?

Var observant pd dina egna kdnslor och reaktioner.
Var observant pd resultatet - patientens reaktioner.
Vilken dterkoppling/respons far jag av patienterna?

Frdga patienten hur han har upplevt samtalet, sdg att
du vill utveckla din samtalsférmdga och att du ar
tacksam fér allt han vill bidra med.

Be en virderad kollega vara med vid samtal ndgon géng
ibland.

Sitt sjdlv med vid duktiga kollegors samtal ibland.
Spela in pd video och titta.

Vad utmdrker en bra psykoterapi?

o Den terapeutiska alliansen

n} Terapeufens kompetens
Omedveten, automatiserad hantverksskicklighet
= Skapar en tydlig och 6ppen relation till patienten
- Empatisk formdga
- Forstdr och respekterar patientens behov
= Upptdcker och reparerar brister i arbetsalliansen

o Metoden
- Ett integrativt synsdtt pd tekniken (viktigast dr vad som hjdlper
patienten)
= Tydlig bruksanvisning till patienten
= Exponeringen
0 Patientens motivation

Lastips: Vad dr verksamt i psykaterapl (BJDI"VI Phlllps Ro/f Holmqvtst)

En terapeutisk allians dr
vanligen en forutsdttning for
ett gott behandlingsresultat

453

451 453
Vad menas med “terapeutisk allians"?
—_— ===

Affektiv relationell komponent

inkluderande det kdnslomadssiga

bandet och anknytningen mellan Ar goda relationer en slump?

patient och behandlare.

2. Samarbetsaspekt - man dr Gverens
om behandlingens mdl och medel. /
464

455 464

23



—

Forskning visar att... e

=< -
.

..avgorande for psykoterapiresultatet dr: Kdrleksfulla kdnslor

{

=

|
| k’u = (,-
- Empati 7 N
P | /f@\
| /

- Akthet @r W? : Handling
! ” : 4 ’x"\ & som upplevs kdrleksfull
f o/ A /‘ av den andre
478 ; : 482
478 482

God kommunikation dr inte et il

fullt sa svart som det pdstds

Det kunde ha varit jag!

Man kommer IGngt genom att vara dkta,
skapa fortroende, visa respekt, ta den
andre pd allvar och visa att man vill den
andre val.

Om jag bryr mig pa riktigt och visar litet

hyfs férlater patienten mig en hel del.
"l know exactly how you feel."

487 491

D«<Min forsta tanke ndr ndgon stallt till Vad gor att psykoterapi fungerar?
det eller gjort bort sig

“"Forskningen visar att
ur klientens synvinkel
dr det avgorande att
bli sedd, hérd och
tagen pd allvar. Vi kan

Vilken jdkla tur att det inte dd bérja ta ansvar for

oss sjdlva.”

dr jag som gjorde det!
Jesper Juul

492 493



—

The deepest hunger of the
human soul is to be
understood.

Tror pd samtal som férdjupar och

skapar mening, moten som gor oss

levande och sdrbara. Inte lyckliga.
Jag vill kdnna mig meningsfull.

Lycka dr skitprat.

Stephen R Covey

Lotta Lundberg, SvD 2015

494 495

496 498

Den andre har rdtt att bemétas likvardigt

h

Ej ovanifran
Ej objekt
Ej offer

Ej synd om

\

501 503
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Vi vill varken ha berom
eller metoder

Vi vill ha dkta kontakt
och ndrande relationer

504

507

Vilka "jagtillstdnd" @r det som méts just nu?

Professionell, medmadnniska eller bdde och?

Vdrdgivare: <——> Patient:

Professionell Professionell

Personlig? Personlig

Privat??

Privat

512

=

The "Still Face"
Experiment
— 513

513

Professionell, medmdnniska eller bdde och?
Vdrdgivare: «— Patient:
Professionell Professionell
Privat Privat |

514

516

Vad menas med att vara "professionell“?

t som dr bdst for patienten!

26
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" Att méta andra krdver mod

“Kan inte du prata med
henne sjdlv, hon vill
nog bara ha nagra
tabletter?”

518

Vilka verktyg har jag?

o Kunskap

o Sunt fornuft _
o Empatisk férmdga »
o Medkdnsla i
o Akthet

o Humor

o Mig sjdlv och det liv jag levt

Karlek!

523

523

16-Gringen pa villovdgar

Varfor skulle hon lyssna pé dig?

528

527

Din allra stérsta insdtthing

Gor allt du bara kan fér den mdnniska som
stdllt till det, hamnat i kris eller mér déligt
av hdgon annan anledning.

Tacksamhet och lojalitet dr konsekvenser!

538

27



Narcissistens tragik

Nar allt dr en rdattighet kdnner man

i ladje eller tacksamhet fo ‘ . " o
H9En g Jz; ;Znﬁccar ARETTEr Den andre ska inte bara gora nagot

l 1 - hen ska vilja géra det hen gor!

Det gdr inte att gora
ndgra insdttningar!

542 544

Motivation dr grunden

Hjdlp den andre hitta ett varfor for
de 6nskade forandringarna.

545 547

“Jag har ingen motivation"

Alla mdnniskor har behov, alla vill ndgot

Identifiera och tillfredsstall
mdnniskors behov!

Min motionscykel och jag

549 553



Onskan eller behov?

Onskningar Tala inte om fér patienten vad han ska

géra om du inte blir ombedd - frdga

istdllet vilka forslag han sjdlv har och vad
han tycker vore den bdsta Igsningen.

Bade vill och
behover

556 559

Det dr ingen match

mellan er.. ..ni ska l6sa ett
problem ftillsammans.

Ge ett erbjudande...

Véara kriadl ..men fatta inte beslut Gt den andre!
dagra krigal

566 567

Ta inte 6ver ansvaret - sortera det Imago‘rer'api

'iﬁiiiﬁliiﬁllllIﬁﬁiﬁiliiiillll'ﬁﬁi'iiﬁiiﬁﬁiill
1. A talar till punkt Love and attention

are the same

2. Bdterger det hen hart

3. A bekrdftar att B uppfattat
honom rdtt, alternativt gor nya
forsck dnda tills B forr eller
senare Gterger det A forsokte
sdga pd ett sdtt som A dr néjd
med

4. Ordet dvergdr nu till B varvid
A har att dterge det sagda &
korrekt Abha Dawesar

thing

568 569



Rama in “svara" samtal o -

Vad gora ndr du inte vet vad du ska sdga?

Fore samtalet:

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

Sdg att du inte vet vad du ska sdga.

Under samtalet:

+ Tycker du att vért samtal kiinns okay for dig, eller dr det
nagot jag kan géra battre?

Efter samtalet: Be ddrefter den andre om rdd.
+ Berdtta fér mig hur du har upplevt vért samtal.
+ Hur tdnker du nu infér framtiden?

570 571

Hinder for alliansen kan hara ihop med

1. Sjukdomen ﬂ; ~

« Trotthet, ngest, bristande insikt / E “1
2. Patientens personlighet ¥ Tﬁ
+ Misstro, instabilitet L/

3. Omgivningsfaktorer
+ Anhérigas instdllning
4. Behandlarens personlighet

5. Andra faktorer hos behandlaren behandlare bsr
« Bristande intresse kunna se
+ Bristande kunskap patienten i ett
« Rigid och ensidig teoretisk referensram biologiskt,

6.  Ovriga behandlingsférutsattningar medicinskf,

psykologiskt och
socialt
perspektiv
samtidigt

+ Brist pd kompetent personal
+ Brist pd tid
+ Telefonsamtal

574

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 over forlusterna, ta igen saker, vdnja sig vid ett

Ai v nytt liv.

what others s what you think others see || ! 2 A H il li i
whenyoueelfine  when you selan?nus o a"'«:lyou fselanxfgus | Fran symtom till funktion till livskvalitet.

what others see




+ Muntligt framtrddande

Dans

+ Grupparbete
+ Ata med andra

Kurs

- Personalfest
Fotografering
Kassaké
Badstrand

SUSAN CAIN
N

Jag har jattedngest och
jag ska hdlla mitt tal.

Varfér rodnar vi?

Signalerar att jag bryr
mig om den andres dsikt
om mig -> kan forvintas
vilja samarbeta.

. Visar att jag har férmaga

att kénna skam, vilket
talar for att jag inte dr

sykopat.
A Séledes en signal om
sympati, intresse och
samarbetsvilja som okar

chansen till en fordelaktig
virdering av mig och
ddrmed 6kar chansen fér
en vinskaplig relation.

Ska vi skicka ldkaren pd bematandekurs?

591

591
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Vad ska vi ha for matt for att utvdrdera insatsen?

Hur kdnns det att vara

patient har?

593

Vad gor Christer 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.

Likvéirdighet, tar henne pé allvar, beméter med respekt.

Fin kontakt, visar att han uppskattar henne, omtdnksam, soker
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.

Slutsats?

0

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

Viktigast dr alltid vér formdga till ett gott
allménmdénskligt bemétande.

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

Eventuella metoder och rdd ska anvindas med
omdéme och sunt férnuft.

600

Ska vi skicka Christer pd bemétandekurs?

EECS

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

594

594

Om patienten sjdlv far vélja

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

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.

a
(=]
(=]
a
a
a
(=]
(=]
a

Lyssnar och bryr sig!

598

Samtalskonstens ABC v
"Kom" frdn kérlek och vélvilja, leta efter det goda.
Bry dig pad riktigt.
Skapa kontakt och dialog.
Odla en relation att bygga pd.
Mt den andre pd ett existentiellt plan.
Var dkta och autentisk, spela inte en roll.
Likvdrdighet och medkdnsla.
Visa respekt, ta den andre pd allvar.
Narvaro - uppmdrksamma och flj vad som hdnder i samtalet.
Ena 6rat mot innehdllet och det andra mot processen.
Lyssna efter kanslor och innebérd, sok férstd pa djupet.
Ge drlig Gterkoppling, skapa trygghet.

[u}
[u}
[u}
[u}
[u}
[=]
a
a
a
[u}
[u}
[u}

602
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Vem dr egentligen mest
“besvarlig"?

603

. Sjukdom
* Kroppslig sjukdom (hjdrntumér, demens, stroke)
* Missbruk, beroende, abstinens
* Psykiskt sjuk (depression, psykos, mani, dngestsjukdom)
* Neuropsykiatrisk problematik (ADHD, autismspektrum, |&g begdvning)

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

. Livet - livskris/utvecklingskris/trauma

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

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

Fler "besvdrliga” mdnniskor

« Min fru
* Mina barn
* Min mamma

+ Alla chefer jag haft hittills

Jag sjdlv

611

Négra anledningar till att en mdnniska dr “besvérlig”

. 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 ofrénkomliga
konflikter, ordttvisor.

Négra exempel p& "besvérliga” mdnniskor

@é\%

610

613

The way you see the
problem IS the problem.

THE (HABITS OF

HIGHLY
FFECTIVE
PEOPLE_

in Personal Change

Stephen R. Covey
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Vems dr felet?

“So often the problem is in the system, not in the people.
If you put good people in bad systems, you get bad results.”

Stephen R. Covey

614 619

Ar detiEEEm patientens fel? Négra sdkra sdtt att fa patienten férbannad

Forsok komma pd - Respektlést bemétande.
ndgra sdkra sdtt « Ljuga eller lova saker man
som vi i vdrden inte sdkert vet att man kan
kan ta till for att hdlla.

skapa missngjda - Haga hdstar, maktsprék.

patienter! - Insistera pd rutiner for
rutinernas skull.

623 634

Vi kan SKAPA besvdrliga manniskor

1. I vért huvud
2. Med vart beteende

Ndr patienten uppfattas rigid - 3. Genom var organisation

“féljer inte avdelningens rutiner” -

vem dr det egentligen som dr mest
rigid?

635 637
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Att personen dr

“jobbig" d@r en asikt!

640

Kan det vara JAG som
dr besvirlig?

643

Fraga den som inte dr med

Vad' saknar' du?

dndra pd for att du ska vdlja att
borja delta?

642

645

[ M LWET GER
6 CIRONER
Qa LEmONAD!

oy a1

Vem dr den
besvarligaste
mdnniskan i ditt liv?

Sjdlvkdnnedom - en bristvara

Det tycks som att sjdlvkdnnedom &r svér att uppnd,
och jumindre man har av den desto stérre problem
har man. [...] Fréga andra rent ut? Kanske, men
manniskor dr obendgna att ge andra feedback av den
hdr typen.

Vi dr alla omgivna av en mur av tystnad.

657

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

35



Ovillkorlig kdrlek dr fér bebisar och fds i vuxen dlder
lattast frén hundar.

Resten av oss far allt vackert bérja fortjdna var
kdrlek med dren.

Earn thy neighbor’s love.

Hans Selye

things, one acquires status and security in the community. The guideline
of earning love merely attempts to direct the hoarding instinct toward
what I consider the most permanent and valuable commodity that man

can possess: a huge capital of goodwill that protects him against personal
attacks by others.

“The world won't care about your self-

esteem. The world will expect you to

accomplish something BEFORE you feel
good about yourself."

672

672

Deft viktigaste for sjdlvkdnslan dr...

..min upplevelse av att vara vdrdefull for

de mdnniskor jag bryr mig om, att jag
berikar deras liv.

Denna upplevelse forutsdtter att dessa
mdnniskor formedlar sin kdrlek och sin
upplevelse av att jag berikar deras liv.

673

Hur kan jag stdrka min “sjdlvkadnsla"? j
— Op—— 0

Sjdlvinsikt Sjdlvrespekt

Sjdlvfortroende

Odmjukhet och Gdrgr?;):: for
Trdna, forbattra nyfikenhet. y
kunskaper och o
prestationer. Skaffa mig multipla E}mqus med
system for mdnniskor som

Ta till mig andras
positiva
vdrderingar och
berom.

regelbunden och

visar att jag dr
tillforlitlig feedback.

viktig for dem.

Vara autentisk, visa

Ta emot, inte gd i vem jag dr.

forsvar.

Realistiska mdl
och ambitioner.

Leva med
integritet, utifrén
mina djupaste
vérderingar.

Okad observans p&
andras reaktioner,
reflektera mera.

Lyssna och forstd

677
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Stephen R. Covey

Habit 5

Seek first to understand,
then to be understood

679

Hur tdnker du nu?
Hur tdnkte du dé&?

681

Empatisvérigheter ses vid bland annat

1. Narcissism och psykopati

2. Autistiska tillstand

683

Vad menas med att “forstd"?

Mina kartor Den andres

‘ artor

res

i tningar

forvdntan

680

Vad menar vi med “empati“?

Skilj pé& att

- Forstd att en annan har det svart

- Forstd hur det kdnns

+ Kadnna samma kdnsla som denne

+ Bry sig om den andre och dennes kdnslor

Mentaliseringsbaserad terapi

Att mentalisera innebdr att géra
egna och andras handlingar

begripliga utifrdn bakomliggande
mentala avsikter; som onskningar,
kdnslor och forestdllningar

684
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685

692

Det goda motet

"Empati betyder att fanga upp och férsta en
annan mdnniskas kanslor och vdgledas av den
forstdelsen i kontakten med den andra.”

Ulla Holm

EMPATI

688

Empatiskt lyssnande

Att lyssna i syfte att forstd.

Du lyssnar pd djupet, helt och fullt.
Du férssker tringa djupt in i den andres hjdrna och
hjdrta, tankar och kinslor, i syfte att se sakerna som
hon sjilv ser dem.

Du lyssnar efter kdnslor och innebdrd.

Mdlet dr att forstd och kunna terge den andres
uppfattning lika bra som han sjdlv.

690

"Om terapeuten tillater sig att hela tiden
vara nybérjare, d& har han kanske en chans
att ldra sig det som han trodde att han redan
visste."

Thomas Ogden, The Primitive Edge of Experience

693

Hdr jag bara orden missar jag kanske allt det viktiga

Ord
*
Kdnslor
Onskningar
Medvetna behov

Omedvetna, fundamentala ménskliga behov

Andras aggression

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

\ %

“Jag ser att d
Jag hjdlpa dig?

Hur skulle mitt liv bli om jag tog fér vana att

alltid lata den jag pratar med tala till punkt

innan jag avbryter med det jag sjdlv har att
sdga?
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WHAT FiLL %\ (unomﬂ
WouLD You LIKE? PLEASE

Nar jag
behovde en ny
tandldkare

694

Mer om empati i praktisk handling

Empati i praktisk handling

Vad behéver denna mdnniska just nu?

¥

Hur kan jag hjdlpa henne med det?
—

695
Psykiatrin en del av kulturen
%
Hur kdnns det jag just nu sdger eller gor Alla har en uppfcn‘fning om
for den andre? . . ..
psykiatrin - hur den ar, och hur
den borde vara
698
698

696

Hur kédnns det att vara
patient hdr?

Hur kdnns det for patienten - och hur mycket
kommer jag att f@ veta - om han upplever att..

.

.. jag inte bryr mig om honom?

..jag inte tycker om honom?
..samtalet trakar ut mig?

..Jag bara spelar en roll?

706

706
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Innehall
ar

Process

709

Vi kan aldrig INTE
pdverka den vi pratar
med.

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

=

714

714

Det dr inte likgiltigt vem jag ar.
Jag kan bérja ta ansvar for mig sjdlv i

jag skapar runt mig, min inverkan p&
andra.

vdrlden - mina val, mina ord, den stdmning

718

718

711

715

Processens kvalitet avgér vérdens kvalitet

LS

V|

Processen bestar av

- Kanslor

- Stdmningen, “atmosfdren”

- Tonfall

- Kroppssprak

- Det medvetna och det omedvetna

Alla reagerar pé processer, och ju sémre vi mér
desto kdnsligare dr vi:

Kan du hitta ett sdtt att bli sams?

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

..kan vara det
efter ett samtal
med ndgon i vdrden!

Personligt ansvar - att ta ansvar for mig sjdlv

Vad jag sdger
Hur jag sdger det

Vilka signaler jag sdnder ut
Hur det kdnns for andra att vara med mig
Hur jag pdverkar andra
Vem jag dr i vdriden
Mitt egeft liv



Den stora hemligheten...

..ar...
22?2

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

... forsok med...

..litet vanlig enkel...

..vanlighet!

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

..ha litet...

..KULI!

732 733
Fér att hamna i rdtt utgdngslége...
/

Ty om ni bakar brod med likgiltighet
bakar ni ett bittert brod, som
er}_das.‘r‘:‘ill h';al'lf'ren mdttar

Har du prévat med att faorsoka... manniskans hunger.
22??
-ryC KA OM < pu’rien'r? Kahlil Gibran, Profeten
734 735
=) r
Svart med empetin sympatin? ]

Vilken otrolig tur jag har, fér...

. ?

..det kunde ju ha varit ..
..jag sjalv!

Kanslor och
projektioner

742

743

41



Vad gor jag med mina jobbiga kdnslor?

Férvrénga

Handla

Projicera

Var observant pa dina egna reaktioner och
kdnslor i samtalet

* Arg/forbannad? + Glad?

* Ledsen? + Ngjd?

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

+ Misslyckad?

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

746 754
Tva "pdsar” som mots Var medveten om dina egna behov
Tillsténd Behov
i o Ensamhet o F& och ge
0 Besvikelse o Betyda ndgot
0 Missngje a Uppskattning
a Irritation O Bekrdftelse
a Karlek
756
756 757

Var medveten om dina egna kdnslor och behov

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

Du @r ddr for den andres bdstal

Nog kan jag ha ratt
att forvanta mig en

smula tacksamhet
for allt jag gor!

760

758

760



Att vara anhorig eller hjdlpare

Man kanner sig
Avwvisad
Ratad
Anklagad
Otillrdcklig
Skyldig
Radd
Dum Inget av allt detta
Osiiker behsver vara ditt fel
o eller ha med dig att
Fortviviad gora over huvud taget!
Hjdlplas

Trott

761

Situationen i ett notskal

Patientens utgdngsldge
Pl&gad -
Olycklig Hjdlpa patienten Ranna
sérbar att han dr okay dndd

Utldmnad Minskq_skuld- och
N skamkdnslorna
Radd .

Belastning
"ol
Skam
Skuld

764

Skam - den svaraste kdnslan av alla?

762

Inse att det INTE handlar om:

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

Det handlar om en sjukdom!

765

Var egen frustration

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

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

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

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

769

Projektion

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

Féga utvecklande - forhindrar personlig vaxt och
utveckling.

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

769

770




Bra och ddliga patienter?

Kan eller vill inte.

God férmdga till
kdnslomdssig kontakft.
Kan provocera vart
behov av att betyda

Kul, gratifierande. et

772

772
| N
Ndr du sjdlv kdnner dig misslyckad:
Ta ansvar for upplevelsen!
-
N |
775

773

Problemet med projektioner

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

Sjdlv ldr jag mig inget och
utvecklas inte.

Ndsta patient riskerar
darfor att rdka lika illa ut.

.

e

Att personen dr
“jobbig" @r en asikt!

Brister vid personlighetsproblematik

Sjdlvinsikt

+ Vad jag egentligen behover
fér att ma bra

* Hur andra uppfattar mig

Férmdga till ansvarstagande

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

+ Socialt - uppfylla mina plikter
mot andra

781

Den besvdrlige har ofta ingen aning om vad han
hdller pd med

Undermedvetet

780

781
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“Ingen smdrta dr
som den att
inte forstg"

Log!
53

apueIepo) WBoyewuail

Det dr inte likgiltigt vem jag dr.

Jag kan bérja ta ansvar for mig sjdlv i
vdrlden - mina val, mina ord, den stdmning
Jjag skapar runt mig, min inverkan pd
andra.

Moy wo uewol ud

782

782 786

786

Kénsloméssig mognad Skaffa dig dterkoppling pd det du gér

Férmagan att uttrycka sina kénslor och
overtygelser balanserat, med

nsyn till
andras tankar och kanslor.

n o=

Gor regelbundet sit-ins med bra kollegor.

Avsluta alla samtal med att be patienten om

&terkoppling pé hur hen upplevt samtalet och vad
du kan gora battre.

. Varje missngjd patient dr en mgjlighet till 6kad
sjdlvkdnnedom och att bli en bdttre ldkare. S@ ta

missndjet pd allvar, forssk férstd och ldra for
framtiden.

Hrand Saxenian

788

789

789

Hur vet jag om jag gor “rdtt”?

Det dr sjukvdrden som misslyckats
- dubbelt - inte patienten

0 “Kdnns" det ratt?

O Var observant pd dina egna kénslor och reaktioner.
O Var observant pd resultatet - patientens reaktioner.
a Vilken dterkoppling/respons fér jag av patienterna?
0 Frdga patienten hur han har upplevt samtalet, sdg att

du vill utveckla din samtalsférmdga och att du dr
tacksam fér allt han vill bidra med.

0 Be en virderad kollega vara med vid samtal ndgon géng
ibland.

0 Sitt sjdlv med vid duktiga kollegors samtal ibland.
Q Spela in pd video och titta.

790

792

792
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“Patienten har inte en allvarlig
psykiatrisk stérning, s@ hon fér ta
ansvar sjdlv."

"Suicidal, men inte
allvarligt psykiskt

sjuk, sd h°',‘.ﬁ°’,', ual Hur ménga skulle hdavda samma sak
ansvar sjaiv. om patienten var deras egen
syster/mamma/dotter?

793 794

Ska jag krdva
beteendeskarpning eller
formedla att jag ser din

vanmakt?

"I know exactly how you feel."

795 796

Min stérsta utmaning?
Vill inte Kan inte

Ta ansvar for hur jag ser!

Vill personen inte, eller kan hon inte?

797 799



En genvig till goda relationer,
hdlsa och ett langt liv:

Se det goda hos andra!

Patienten bara “suicidhotar”...

Ay
Y %
Y \

S (O WARY

801

800 801
A
Patienten som “suicidhotar”...
En "suicidriskbedémning” dr
- e 7 aldrig bara en bedémning
A o
«Eﬁ%& Varje samtal inverkar ofrénkomligen
Y I pd patientens grad av suicidalitet.
<y N Frdgan dr inte OM du ska pdverka
denna risk, utan I VILKEN
. L. RIKTNING.
...dar kanske suicidall
-
802 803
802 803
sUiCI'dClnT UTQn bOSTOd Brené Brown - The power of vulnerability]
X i.‘
805 807



https://youtu.be/iCvmsMzlF7o?t=191
https://youtu.be/iCvmsMzlF7o?t=191

Kristin Nerdn!
Associate Professor

University of Texas, Austin

Kristin Neff: Overcoming Objections to Self-Compassion

809

Bemétandets kdrna - var “kommer” jag ifran?

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

eller

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

825

Den missngjde vill
ndgot - vad? g

831

Den missnajde vill négot - vad?

o Den som dr missngjd vill ndgot, vill f&

ndgot som hen just nu inte tycker sig f&.

Sitt pd samma sida om bordet, ldgg ut

problemet “pd bordet”.

Beskriv vad du ser, frdga om du

uppfattat det rdtt.

Frdga vad du sjdlv, patienten och ni

gemensamt skulle kunna géra for att

komma tillrdtta med problemet.

0 Vid kommunikationssvérigheter och
missférstdnd: Be den andre dterge
precis vad hen tyckte sig héra att du sa.

o

o

™

o

832

831

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

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

Beskriv kort vad du uppfattar som problematiskt.
Sdg att du gdrna skulle vilja prata mer om det.
Frdga patienten om det &r okay med hen att ni pratar om

detta.

Berdtta mer om hur du uppfattar situationen och hur det
kdnns for dig.

Be patienten beskriva hur hen upplever situationen.
Farsok komma fram till en gemensam problembeskrivning.
Diskutera vad du sjdlv, patienten och ni gemensamt kan
gora for att det ska kdnnas bdttre?

832

Tankar, kdnslor och
beteende

837

48


https://youtu.be/YFhcNPjIMjc
https://youtu.be/YFhcNPjIMjc

1. Hur uppfattar ja 2. Hur férhdller jag mig
vi:irldeprg 199 till det jag uppfattar?

—

i

838

Ar detta mgjligt?

Kan jag VALJA?

Kan jag vilja 2 litet oftare?

Tack till Kay Pollaki

840

Vi behéver kunna reglera

véra egna kanslor innan
vi kan hjdlpa patienten
gora det.

843

Vem
bestdmmer
over mina

kdnslor?

839

"Rdtt sinne”

Att kunna reglera
sitt inre tillstdnd
- den viktigaste
férmdgan for ett
gott liv?

842

Att mentalisera innebdr att géra
egna och andras handlingar
begripliga utifrdn bakomliggande
mentala avsikter; som onskningar,
kdnslor och forestdllningar

844

49



Varfér kdnner jag som jag kédnner?

Tolkning/attityd/tanke
om det som hdnder

¥
-

Beteende/handling

styrd av kdnslan

845

Den verkliga upptdcktsresan
bestdr inte i att soka efter
nya vyer, utan att se med
nya ogon.

848

Vad hénder med dig ndr ndgon beter sig som
en idiot mot dig?

Tycker illa om handlingen eller
personen?

Men mdste du kdnna dig
upprord?

Man kan tycka utan att kdnnal

853

853

846

851

854

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

Min stérsta utmaning?

Ta ansvar for hur jag ser!

Vara negativa kénslor fyller en funktion...

Véra negativa kdnslor dr ofta friska budskap till oss
sjdlva, fran oss sjdlva, om oss sjdlva.

Det dr klokt att lyssna till vér smarta innan den gar
over i utbrdndhet och depression.

50



Ndr ska jag lata min
kansla styra mitt
handlande, och nar ska
Jjag sdtta mig over den
och lata mitt intellekt
och min vilja styra?

Underbart - { A
mdndag igen! |\

(©

A nej - inte [

mdndag nu igen! / ! |

&

Jag steg upp pa morgonen,
och sd var den dagen
forstord...

862

n )

\[7 Var hjdrna har ett problem...

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

873

861

863

878

Happiness, like
unhappiness, is a
proactive choice.

Stephen Covey

Kartan - vdr
Terrdngen - bild av
vdrlden som varlden
den faktiskt
ser ut

Visionen,
forvdntningarna
- vdrlden som vi

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

51



Ni deltar inte i samma samtal

Réd fér krisstodsarbe

880

Vanligen vilmdende och vélfungerande manniska

885

i

\{7 Taskiga kartor dr ett osvikligt
recept for eft taskigt liv

"You are entitled to your own
opinions, but not fo your own facts."
Daniel Patrick Moynihan

Nytt ord i SAO 2015:
"Faktaresistens”

-

888

888

“Det dr vdl for fan den som
maoter som ska vdjal”

Okdnd, citerad av Sven Stolpe

Ofta mindre vilmdende och mer problematisk person

886

889

Exempel pd férvringt tdnkande

: Svartsyn, pessimism, sjdlvhat,
Depression hopploshet

Angestsjukdom Angslan, oro, uppférstoring

Psykos Vanférestdllningar

Autismspektrum Svérigheter att ta andras perspektiv

ADHD » Adekvat, men délig impulskontroll,
koncentrationssvérigheter

52



Tva bra vdgar till 6kat vilbefinnande

Fokusera pé det positiva Relativisera

1. Jag skulle trivas med livet, om jag bara
slapp alla oférstéende fordldrar, elaka
ldrare, puckade syskon och jobbiga
kompisar. Och ldxornal

i/ﬁ/: :‘*:\/" eller
et ?ﬁp 2. Visst, varlden dr full av jobbiga typer,
men jag tdnker ha kul i alla fall!
893
893 895

Maste man nistan
dé forst for att
kunna kinna sig
lycklig?

898 899

17-arig flicka med ADHD och autistiska drag

Overkrav, stress,
relationsproblem,
frustration

Chef som ar Han &r ju s&
psykopat trevlig ibland! Kronologiskt 17 &r

Mentalt 12 &r

Lagom krav,
bittre relation

901 902



905

908

911

Vad menar vi med att "forstd"?

Vdrlden som Den andres
vi tror att bild

den dr av virlden

Verkligheten

Vdrlden som
vi vill att
den ska se
ut

Vi ser alla viirlden genom vér egen unika lins

Vill jag se klart ricker det inte att se pd virlden.

Jag behéver ocksd betrakta linsen som jag ser igenom.

Mdlet dr att se den andres cirklar battre d@n
han sjdlv, och kunna Gterge dem till honom sé
att han sjdlv ser dem klarare dn forut!

Den andres
Mina L kartor

kartor

907

Ndr jag besckte
Foretagshdlsovarden

.eller..

Det ska f-n vara psykolog!

909

»skorheten”

914




"Krinkta” minniskor

Den andres
bild
av vdrlden

Terréngen “Krdnkningen”

ligger hdr

919

Nar jag skulle
gora lumpen

926

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

Ken Keyes

929

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

Aporna
Elefanterna
Gurka och druvor

925

Hur har du dina
asikter?

.

928

Det finns bara tre vdgar

Mar inte bra/
har problem » Andra vér nskan/

vision/forvdntan

Andra Andra

. . . tanken/bilden/tolkningen
situationen/vdrlden av situationen/det

intrdffade

931
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https://www.youtube.com/watch?v=GcJxRqTs5nk&feature=youtu.be
https://youtu.be/GcJxRqTs5nk?t=189
https://youtu.be/GcJxRqTs5nk?t=408
https://youtu.be/GcJxRqTs5nk?t=829

Attackera rdtt problem

Visionen

Kartan

932

Vill jag hjdlpa eller pdverka mdste jag vanligen arbeta hdr!

Vdrlden

935

Hur uppstar diskrepansen?

é ; / vid stress, konflikter, hot

Situationsrelaterat, t ex

mot sjdlvbilden

Zs;\'zee"‘q Vér bild Sjukdomsrelaterat, t ex
Foktiskt av vid depression, psykos
varlden
ser ut
\ Personlighetsrelaterat,
forsvarsmekanismer
Uppvixtrelaterat, déliga férebilder
938
938

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

Sdg ifrdn,
eller It bara
Hyfsa kartan bli

‘/‘ Terrdngen
Sdnk
ambitionsnivén

L

Visionen

933

Férsta frégan ndr det skiter sig med ndgon

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

936

Hur kan vi reducera dissonansen?

Vdrlden

som den

faktiskt
ser ut

Vér bild
av
vdrlden

Goda férebilder
Goda samtal manniskor emellan
Reducera stress
Information och utbildning
Behandling av psykisk sjukdom
Psykoterapi

939

56



Dysfunktionella
automatiska tankar
och tolkningar

Villkorliga antaganden

Grundantaganden

940

Kognitiva scheman och
grundantaganden

Héndelse Kognitiva
forvrdngningar

Automatisk
tolkning/tanke

Negativ
sinnesstdmning 941

940

Hjdlpa en medmdnniska
i kris

Hjdlp patienten rekrytera stod och
hjdlp frdn sin egen flock

|
RGd for krisstodsarbete, Wt

1004

941

Din férsta uppgift i den akuta situationen

Hjdlpa den
andre att sta
ut!

Vilken betydelse har det intrdffade
for den drabbade?

Vilka férvantningar har

gétt i kras?

Frégan hen stiller sig dr:

1005

hur blir det nu?

57



Det dr verkligheten och framtiden som dr problemen ) . .
vid en kris Varfor just jag?

Macicen Kartan Framtiden

Inte
huvudproblemet
har. Kaos, i

Men méste ritas

o spillror

Forlust

1006 1008

Din andra uppgift Din tredje uppgift
Folj krisens forlopp
Grad av

psykiska
reaktioner

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

Héandelse

1010 1012

Symtomen overlappar

Acceptans,
utveckling,
okad t&lighet

Psykologiska sviter Nedstdmdhet ’&"0965T Aterupplevande
ro

o} Komplicerd SIS, Pessimism Undvikande

krisreaktion | keisreaktion, isolering, E Semnstarnin
/ “Maladaptiv hjdlpléshet) Skuldkdnslor Koncentmtiongs- 5 Vaksargne‘r
verspandhet

stressreaktion” Likgiltighet problem

Depression,
PTSD,

suicidalitet, - Gkad sérbarhet
é&ngest, missbruk for nya

frktionsy péfrestningar

nedsdttning

Depression (forlust) PTSD (trauma)




Undvik tillfdlliga lattnader

Malena

Alkohol och psykofarmaka
Mat

Arbete

Trdning

Shopping

Sex

Tlska

Uppratthdll de vardagliga rutinernal

1015

Krisen = HOT (sjdlvbild, vrldsbild, framtid
och drémmar, social acceptans)

“Vérlden": Vérlden: Visionen: _‘Kar‘ran
Kartan: dar hotad

Granslos Psykiatriker
Kompetent Ddlig sjdlvinsikt Vdlbetalt ‘v
Upg:it‘:l?;dn:v Inte s bra med arbete Visionen
P patienterna God ekonomi hotas

Fe:;gﬁ?szd‘ Inte s uppskattad Uppskattning
et av kollegorna frdn patienter
Lurad pd lovat RS och elegor S
P S Status ger det en
arbete Oldmplig majlighet
att dndra
pd vérlden
(sig sjdlv).

1017 1018

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

Malenas dilemma

Integritet:

Vill bli accepterad Samarbete:
som hon dr, Kan int
Varlden: Kartan: Visionen: éverviger inte om sar(rl\:;rlgeia
Grinslos Kompetent Psykiatriker henne:rg;};r;ser ar eftersom hon
Dalig sjalvinsikt Uppskattad av Vilbetalt o J inte forstdr vad
Inte s& bra med Relienieto arbete Sla b’“'kaf““‘a de andra vill ha
J ) X sjdlvinsikt att hon - (vad innebdr det
pm‘elenTerna Fe::‘g;%ci\szch God ekonomi knappt kan hévda Smdrta att vara
In‘r:vslsolillg;l:‘z:;fad bedsmningar Status ji-m egel;ﬂ:‘ga, l "griinslos"?).
i upare behov. AT
el Lurad pé lovat Uppsfkq,””'"g i Blir ddrfor inte
lamplig arbete aﬁg:& o "Primitiv" accepterad.
Grinslss P integritet - vill

kollegor

bara f& vara som
hon alltid varit.

1021

1019 1021



i) Lathund fér att hjdlpa en medmdnniska i kris ”

Gér inte ingenting.

Var medmdnniska.

Var inte rddd far att prata.

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

Forsok inte ta bort kdnslorna eller avbryta reaktionen.

Hjdlp den drabbade att uthdrda.

Hjdlp att ta in och forst@ vad som hant.

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

. Rddda sjdlvkdnslan.

Hjdlp till en fungerande vardag.

. F6lj genom krisen, "watchful eye".

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

Den som dr i kris kan behdva professionell hjdlp vid

Ihdllande sémnstarning

Stark dngest dagtid

Psykotiska reaktioner

Depression

Sjdlvmordsrisk

Patagligt hdmmad eller férsenad reaktion

Overdeterminerad reaktion p g a tidigare svért
trauma eller aktuell personlighetsstorning

Ge rdd?

Hur ser mina egna
kartor ut?

1024

1045

The way you see the
problem IS the problem.

1044

Hur ser VARA kartor ut?

1046

60



VARFOR samarbetar patienten inte?

1047

Autistiska symtom - “Wings triad"

Social
funktionsinskrdnkning

Begrdnsade
intressen,
Kommunikativ fl_:fr'iszandfe_”
stornin ormaga ti
J fantasi, udda
lekbeteenden

1050

1059

Receptionist i ondd

RECEPTION DESK

1049

Att forstd den med autistiska drag

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

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

Ni &ér bada konstiga fér varandral

1056

Behdver han:

Skdrpa sig?
Sjdlvdisciplin?

Motiveras?
Coachning?
Mentor/handledare?

1060



"o "

“Tough love", "empowerment

Det lGter illal

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

Hur kan jag hjdlpa dig?

1061

Hur fri ar den "fria viljan"?

Ett "fritt" handlande forutsdtter bland annat att
Vi formdr uppfatta och tolka omvirlden korrekt.

Vért handlande inte styrs av depressiva- eller andra
vanférestdllningar.

Vi kan férstd konsekvenserna av véra handlingar.

Vi har inlevelseférmdga, s att vi forstdr 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.

1064

1064

Situationen i ett notskal

Patientens utgdngsldge

o Plégad Var uppgift
a Olycklig 0 Minska lidandet
a Sérbar 0 Minska skuld- och
o Utldmnad skamkdnslorna
. a Hjdlpa patienten kdnna
S E::ﬁ att hen @r okay dndd
a Skam
o Skuld
o Belastning

1067

1062

1066

1068

Vill inte Kan inte

27

y

Vill personen inte, eller kan hon inte?

Inse att det INTE handlar om:

Rdtt eller fel
Gott eller ont
Moral eller skuld
Svaghet eller styrka

Vilken sorts mdnniska man ar

Det handlar om en sjukdom!

Stéd och forstaelse
Medmansklighet
Information, psykopedagogik

Hjdlp att ta tillvara sina rdttigheter
Ldkemedelsbehandling
Psykoterapi (KBT)
Sjukskrivning/sjukpension
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"Svdra patienter” eller “svéra beteenden”?

Tolkning Férhdllningssatt

Krdva medgorlighet
Visa vem som bestdmmer

Besvirlig :
= "Sdtta grdnser”

Oflexibla Viljestark
Explosiva Enveten
Lattfrustrerade ganISU!g‘rl{v

A medgorlig
Hdftiga vredesutbrott Trotsig
Olydnad . Krdvande
Impulsivitet o Uppmarksamhets-
Instabilt humor skande Min tolkning

o Ouppfostrad i :
Aggressivitet B;ffg:;m? yc\gleder‘ min
intfervention

Straff
Konsekvenser

1075 1076

Ricidi _ :
Tu'ﬁ'n‘i'.*silﬁj'; Alternativt synsatt

Missndje

Patientens explosiva beteende dr
Oplanerat.
Oavsiktligt.
Speglar en utvecklingsfarsening i
Brist p& férmagan till flexibilitet och

humor och frustrationstolerans.
empati

1077 1081

Den besvidrlige har vanligen ingen aning om vad han

héller p& med . . . o
ST “Jobbiga” patienter - forslag till utgangspunkt

a Patienten gar s@ gott han kan just nu.

o Han har bara inte kommit pd ett battre

Undermedvetet sdtt dn.

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

1082

1082 1084



Beteendestarning kan ses som bristande fdardigheter

Vad behéver denna manniska férsté och ldra sig?

Hur kan jag hjdlpa henne med det?

1085

Nér beteendet spdrat ur

Vad i miljon har utléser beteendet?
Var och ndr fungerar patienten battre?

Vad dr patienten bra pd, vilka dr hans starka sidor?

“Det ligger
ndgot i det du
sdger.”

“Det ligger ndgot i det du sdger”

“Den nyttigaste
laxan livet lart mig

dr att idioterna
ofta har ratt."

1088 1089
1088 1089
Litet Kay Pollak till hjdlp? A\S' ° - " "
et Ry Folar R Fem bra fragor vid "besvdrlighet
Ar detta 6 h t min puck?

~ Den ddr har jag fatt for att ova pd.. Ar beteendet ndgot jag kan pdverka?

..man far aldrig vdrre dn man klarar av! Hur kan jag f& den andre att vilja vara med?
Vad behéver hen da farsta?
Vilka beteenden behaver hen ldra sig?
e

1090

1091
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Vad behéver just denna

patient av just mig just nu?

1092

Fraga den som inte dr med

Vad skulle vi behova gora eller
dndra pé for att du ska vdlja att
borja delta?

1092

Besvdrlig typ?

Ddr stdr ju ett stackars
overgivet och ledset barn och
bohar om bekrdftelsel

1094

En fruktbar utgdngspunkt?

Patientens beteende dr alltid meningsfullt...

..dven om vi inte alltid lyckas férstd meningen!

1093

Den personlighetsstordes dilemma

+ Taskiga kartor, allra mest vad gdller sjdlvbilden.

- Férstar inte hur hen upplevs av andra.

- Pldgad och en pléga, men ingen har forsskt formedla
hur personen uppfattas - dvs personen far ingen
autentisk aterkoppling pd sitt beteende.

- Prata med personen, utga fran att alla VILL

fungera med andra och fa deras uppskattning. GE

CHANSEN till sjdlvinsikt, mognad och férdndring!

“Hon dr bara ensam”

1098

1097

1098



“Hon dr bara ensam"”

Att vara ensam dr inte s@

"bara". Sharare dr ensam

det javligaste en mdnniska oW
kan vara.

Ta ensamheten pd allvar
och farsok hjdlpa patienten
med den. 1099

1099

Vilket synsdtt funkar bdst?

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

eller

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

1102

1100

Bemétande av patienter med EIPS

o

Bemétandet avgsrande. Fel bemétande

férsdmrar patienten.

Utbildning specifikt om sjdlvskadebeteende

ger eft bdttre omhdndertagande, men inte e

18ng erfarenhet och formell utbildning. s

Bematande som hjdlper: bli lyssnad pd, bli # ‘.‘
=

o

o

férstddd, att behandlaren uppfattas som /
engagerad.

a Patienten manipulerar inte - riktig fom
manipulation mérks intel Zh

0 Patienten gér s@ gott hen kan, men har ett
outhdrdligt liv. Behdver ibland ldra sig nya
beteenden.

www.hationellasjalvskadeprojektet.se 1116

1116

Beméatande av patienter med EIPS

0 Empatiskt lyssnande och undersékande forhdliningssatt.

0 Véga frégal Oppet och nyfiket, inte dsmande, inte stilla till
svars.

0 Vilken funktion har sjdlvskadebeteendet?

0 Fokus pé 6kad emotionell medvetenhet och férbéttrad
emotionsreglering.

0 Vad skulle kunna fd ditt beteende/mdende att vinda?

0 Uppmdrksamhet, omtanke och intresse far hela manniskan och
inte bara for sjdlvskadebeteendet. Hur mér du, du som skadat
dig?

a Kontroll av patientens beteende minskar dennes autonomi och
egenmakt, blir till en ond cirkel.

1117

Bem&tande av patienter med EIPS

0 Patienten har of ta problem med emotionell forstdelse och
kinsloreglering. Stam av att patienten uppfattat rdtt vad du
sagt och vad ni ska géra. Lyssna och &terkoppla oavbrutet. Har
Jjag férstdtt dig ratt?

0 Vérdgivaren blir sjélv kinslomdssigt dysreglerad vid
sjdlvskadebeteende. Vi behaver kunna lugna oss sjdlva.

a Lyssna till dina kénslor av att det inte gér helt bra, anvind
dina kanslor som det redskap de dr.

1119

1117

1119
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Nér det inte gér sd bra

S wrn -

Video fran akuten

Vad kdnner du infér patienten?

. Varfor?
. Beskriv personens utmdrkande drag!
. Hur skulle ldkaren ha kunnat agera istdllet?

1122
112
" “Det finns manniskor |
| somingenvillse[..]
| det finns mdnniskor
| sombara Gud orkar - (-
AN med." “ G
- o /// @ a
) |
1125

Missnojd pd

psyknku‘Y en

1121

Ndgon som gillar patienten? Varfér/varfér inte?

+ Hotfull, aggressiv, manipulativ.
* Narcissistiska drag
- inte likvdardigt bemétande
- vanliga regler gdller inte honom
- ser bara till sina egna intressen
+ Antisociala drag
- respekterar inte den andre
- kor over den andre utan samvetskval

+ Narcissist, psykopat, missbrukare.
- Borderline / emotionellt instabil?
+ Bryter det madnskliga kontraktet!

1124

..vad hade du

vdantat dig?

1128
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Ett test pd en mdnniskas personlighet

Hur reagerar
personen nar hon
inte far som hon vill?

Personlighetsstérning i DSM-IV

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

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

O Kluster C: Angsliga och undvikande personligheter -
fobisk, osjdlvstdndig, tvdngsmdssig p-starning.

1132

Vid problematiskt beteende

Enskilt "beteende” eller uttryck for underliggande
personlighet?

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

ou

Vad dr ett realistiskt mdl, dvs vilken "nivd" ska vi ldgga
interventionen p&?

Bérja “utifrdn och indt", eller tvdrtom?

1134

Personlighet och

Ett best@ende 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, af fektivitet,
mellanmadnskligt samspel och impulskontroll.

. Och som leder till lidande eller nedsatt funktion.

1131

Psykopa‘rrl/ | Borderline

Narcissism

1133

Narcissistisk personlighetsstarning

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

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

Krdver beundran

Orimliga forvantningar om sdrbehandling
Utnyttjar andra fér att nd sina mél

Saknar empati (?)

Ofta avundsjuk

Arrogant och hogdragen

a
Q
Q
Q
(n]
Q
Q
Q

1136
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Narcissistens onda cirkel

Status, makt Grandios sjalvbild

Narcissistens tragik

Nar allt dr en rattighet kanner man
ingen glddje eller tfacksamhet for
det man far

Det gér inte att géra
ndgra insdttningar

N
1138 1139
“Hon dr bara ensam”
Narcissisten w !
kdmpar for i
att betyda [ 'i“
i
nagot! W
1142
1140 1142

Men vad dr problemet med att vara narcissist?

Att man mdste f& all denna uppmérksamhet och
beundran fér att ma@ bra. Utan den mar man
daligt.

En narcissist utan tillrdckliga talanger for att ta sig
fram och "bli ndgon" blir vanligen bitter och
olycklig.

1145

Hur uppstér narcissism?

Ddligt kdnt, men ndgra tdnkbara mekanismer dr
0 Barnet haussas for mycket eller for litet

a “Curling”

0 Fokus pd sjdlvfarverkligande, egofixering

Barnet behdver hjdlp med att finna balansen mellan att bry sig
om sig sjdlv och andra. Ldra sig samarbeta osv.

1150
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1151

1153

00 0D0DO0OCOCOOG©DO

Mindre kért barn, likvdl mdnga namn

Abnorm personlighet
Karaktdrsabnormitet
Tidig karaktdrsstorning
Moralisk fdrgblindhet
Karaktdrsbrist
Manipulativ personlighet
Cleckleys syndrom

"The mask of sanity”
Psykopati

Sociopati

Moraliskt sjuka
Moraliskt imbecill
Antisocial
personlighetsstorning
Sarskilt vérdkrdvande
Manie sans délire
Moral insanity

"De kadnnetecknas av att de saknar
samvete; deras liv handlar om att
tillfredsstdlla egnha behov pd
andra mdnniskors bekostnad.”

Hares psykopatichecklista, HPC

11,

. Talfor/ytligt charmig 12

. Forhojd

sjdlvuppfattning/grandios

. Behov av spdnning/blir latt

uttrdkad

. Patologiskt lsgnaktig
. Bedrdglig/manipulativ
. Saknar &nger och

skuldkdnslor

. Ytliga affekter
. Kall/bristande empatisk

formdga

. Parasiterande livsstil
. Bristande sjdlvkontroll

Promiskudst sexuellt beteende

. Tidiga beteendeproblem
13. Saknar realistiska, I&ngsiktiga

mdl

. Impulsiv
. Ansvarslos
. Tar inte ansvar for sina

handlingar

. Mdnga kortvariga

dktenskapsliknande
forhdllanden

. Ungdomsbrottslighet
. Overtrddelse av villkorad

frigivning/utskrivning

. Kriminell méngsidighet

1152

1155

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

Svar: Det vet du inte

Antisocial personlighetsstarning

Fére 15 drs dlder
0 aggressivt beteende mot mdnniskor och djur
0 skadegorelse
0 bedrdgligt beteende
a allvarliga norm- och regelbrott

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

Kénslor (ytlig, ingen dnger, ingen dngslan)

Interpersonell interaktion (charmig, grandios, manipulativ)

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

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

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

1159




Hur blir man s hdr otrevlig?

Antisocialt
beteende

0O Mentala processer har
ett underlag i hjdrnan

Q Gener och genprodukter
styr nervcellernas
funktion

0 Generna ensamma
forklarar ingen psykisk
sjukdom

Overgrepp i
barndomen

Inga Sannolika Svdra

Caspi et al, Science 2002

1161

Narcissim och psykopati

Psykodynamisk modell

Overjaget

’
f

)-
y

Omvdrldens
krav

1162

Skam - den svaraste kdnslan av alla?

1163 1164
Varfor rodnar vi? Social dngest, fobisk ps,
osjdlvstdndig ps
1. Signalerar att jag bryr
mig om den andres dsikt = .
om mig -> kan férvdntas OVQT‘JGQCT
vilja samarbeta. (
2. Visar att jag har férmdga =
att kdnna skam, vilket < Omvdrldens
talar for att jag inte dr
psykopat. : : krav
Sdledes en signal om
sympati, intresse och
samarbetsvilja som ckar
chansen till en fordelaktig
virdering av mig och
ddrmed okar chansen fér
en vinskaplig relation.
1165 1166
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Tva aspekter av psykopati

Personlighetsstruktur/
karaktar

Beteende

o Ndr andras kanslor och
behov dr ovidkommande
kan man utan

. e samvetsbetdnkligheter

a Brist pd dnger géra vad man sjdlv tycker

Qo Brist p& djupare empati sig ha mest glddje och

o Brist p& sympati nytta av.

Att man dven har
’ bristande impulskontroll
' och ofsrmdga att férutse
och bry sig om
konsekvenserna av sitt
beteende gor inte saken
battre.

o Brist pd skuld- och
skamkanslor

o Ser ingen anledning bry sig
om andras behov

0tur0, vy,

véirld
&_ ’ G AR Psvcaoprg

GOREL KRISTINA NASLUND
€070 WoRy

AR KANNRA PSYKOPATEN

1169

1168

1170

Dilemmat

Varfér ska man I&ta sig behandlas ndr man inte har problem?
Det dr de andra ménniskorna, samhdllet och samhdllets
normer som dr problemet!

Psykopaten dr vanligen ngjd med sig sjdlv och inser inte sin
kdnslomdssiga torftighet och allt eldnde han stdller till med.

Psykopatens personlighet dr i allmdnhet mycket stabil och
resistent mot pdverkan.

Négra tankar om att bemata en psykopat

Kunskap om tillsténdet - dessa ménniskor finns!

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

Undvik dem om alls mgjligt

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

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

Om du lyckas dndra beteendet en smula - tro inte att det dr
fér din skull eller for att personen dndrat sig pé djupet

Psykopater anvinder andra som ett sitt att nd sina egnha mdl
- vad farséker personen just nu f& av dig?

Ar det risk for att det smdller?

+ Instrumentell - inte
affektiv - ilska.

+ Vet att han inte fér
ndgon burk om han slér,
slér ddrfor inte.

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

Varningssignaler for risk for aggression

Patienten
+ Spdnd
+ Orolig
+ Stressad
* Hagljudd
+ Upprord
+ Krdnkt
+ Missngjd

- Radd!

Osv...

Du sjdlv

+ Rddsla/obehag

- Lyssna pd din intuition
och inre rost!

1178

1178
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1179

1181

1184

Hur reagerar
personen ndr hon

inte f&r som hon
vill?

Stress i ett notskal

En kdnsla av att ha
bristande kontroll éver en
situation

Rigiditet och
tunnelseende

Missngje

Stress

Brist p&
humor och
empati

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

Vdrlden som Den andres
vi tror att bild
X av vdrlden
Diskrepansen
mellan rosa

och lila dr

Vadrlden som
vi vill att
den ska se
ut

1180

“Rad och gréon zon'

L&g stress  Mdttlig stress
Kanslorna stdr * Avtagande

till vér tjdnst infellekt,

Nya hjédrnan ;r‘ankefor_maga,

handldgger ymor,fi:smns,
sinne for
proportioner
“Vuxen

schimpansniva"

Tack till Lennart Lindén, UGIL konsult, for pedagogiken! 183

1183

Vilken del av hjdrnan dr
for tillfdllet inkopplad?

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

/”\

/ KrnsassaL AR

Limbiska systemet, “réd
zon": Kdnslor, drifter, Reptilhjérnan:
sjdlvkdnsla, religion, Flykt, anfall, spela
vdrderingar... déd...

Tack till Lennart Lindén, UGIL konsult, for pedagogiken

1185
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Personlighet och stress Otrevligaste patienten négonsin?

-

I situationer ddr individen kdnner sig sdrskilt
utsatt

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

forstdrks ofta aggressivt, utagerande och
besynnerligt beteende.

1186 1187

Brablemen foretarker varardra i Att hjdlpa mnssnOqu, sTrefsade och allmdnt
‘ problematiska mdnniskor

Hjdlp dem dtgdrda faktiska problem och missférhdllanden.
Hjdlp dem nyansera sina kartor.

Hjdlp dem till rimliga och realistiska férvdntningar.

Hjdlp dem hitta en lagom avvigning mellan samarbete och

Svart finna bra
balans mellan
.css for—pe=g integritet och
Orimliga forvantningar 7 samarbete
Z RN

Daliga kartor

integritet.
Ofta / y4 . Hjdlp dem se fordelarna for dem sjdlva med att samarbeta om
personlighets Stress rimliga saker pd ett bra sdtt.
relaterat L i . Hjdlp dem att ta hand om sin egen integritet.
Annu sdmre kartor Terrdngen
Kartan
T'”Tagande "besvgr!ughe’r", | Integritet Samarbete Visionen
samarbetssvdrigheter
1189
1189 1190
. . . .. o
Patienter med 6kad risk fér vald Har underlidkaren ett bra samtal?

+ Stressad, fér inte vad hen vill ha
Berusning, drogpdverkan, abstinens
Per‘sonlighefssférninﬁ kluster B (narcissism,

anti |, emotionellt instabil
. Mmﬁocna emotionellt instabil) _ Are you arguing
+ Psykos WitH 2

- Imperativ hrselhallucinos
- Specifik paranoia
+ Depression (mdn) .
- ADHD A
+ Autismspektrumstorning
+ Utvecklingsstarning
Demens och annan kognitiv nedsdttning

pSycHopatH?

1191 1194

1191 1194



En “vdldsriskbedémning” dr
aldrig bara en bedémning

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

1195

Utbrottets faser

’Lugnar sig,
forhindrar
utbrottet

1197

Vilka mélsdttningar kan ldkaren ha med samtalet? |

. Undvika véld.

. Ingen tablettburk.

. Sjdlv vaga ga hem pa
kvdllen.

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

. Mgjligen ett par tabletter.

Prioritera - ta hand om den mest laddade
patienten forst

En patient med aggressionsrisk utgar
en medicinsk hogrisksituation och en
fara for sig sjdlv, medpatienterna och
personalen.

L&t inte denna patient vdnta utan
avbryt vad du hdller pa med och ta
hand om honom NU.

Vil j vad du brakar om

Vidrderingskonflikt

Behovskonflikt

vi tycker olika om
négot

vara behov krockar

1200

1198

Korgmodellen

Beteenden virda att sédtta igdng och
uthdrda ett utbrott for.

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

Oviktiga beteenden. Ej vdrda mer
uppmdrksamhet.
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Halften av alla
tvéngsinsatser

"6rdnssattning”

Felaktig grdnssattning kan
skapa konfliktsituationer.

Slutsats av Bergenutbildningen?

Bergenmodellen

i psykia‘rr‘i n Vire sitt att firebygga och bemiita
berodde Pa hot och wild = -
V&f‘ egen i psykiatriska véirdavdelningar '
oskickli gh et i Stockholms lans sjukudrdsomride

Allt det som ar viktigt vid bemgtandet av
"vanliga" patienter dr dnnu viktigare har!

+ Alliera dig. Visa att du bryr dig och vill val.
+ Vanlighet, empati och medkdnsla.
- Bekrdfta patientens kénslor, férmedla att de dr

farstdeliga och okay.

+ Ilska och hégljuddhet bemsts med mildhet och ldg

rost.

+ Ta pd allvar och visa respekt.
+ Krdnk aldrig patienten! Rddda patienter sldss fér

livet, krdnkta sldss for hedern.

y

1217

"Grdnser"”

S 1205

1205

Andras aggression

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

\ 4

“Jag ser att du dr upprord. Hur kan jag
hjdlpa dig?”

1215

Vad gor underldkaren bra?

- Hdller sig sjdlv lugn, hgjer inte résten trots
provokationerna.

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

patientens of 6rskamdhet. “Granssdttning” riskabelt
har.

+ Krdnker inte.
- Mgjliggor for patienten att rddda ansiktet i viss man.
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Var ndrvarande, uppfatta vad som hdnder.

Ta ansvar for "klimatet”
Hall dig sjdlv lugn.
Vdnlighet och mjukt tonfall, hoj inte résten.
“Kom" frén rdtt plats: Visa att du st8r pd hans sida, att du
vill honom val.
Férmedla empati, att du ser hans smar

- Begripliggér och normalisera.

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

Logik, vddjan till det vuxna i den andre och humor
fungerar vanligen inte.
Be den andre om réd.

Undvik

Maktsprak
+ Arrogans

+ Integritetskrdnkning

+ Provokation

- Ifrdgasdttande

- Allmdn ovinlighet och otrevlighet
+ Att hgja résten

+ "Nu fér du lugna ner dig!"

* Aft stirra

1222

Arga, missngjda och hotfulla patienter

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

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

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

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

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

4. Pdpeka konsekvenserna.

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

5. Frdga om det dr ndgot du kan géra fér att hjdlpa patienten
med de jobbiga kdnslorna, s& att ni sedan ska kunna
komma vidare i samtalet.

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

din upprérdhet, s& att vi sedan kan fortsdtta vért samtal?”
1221

1221

1226

1222

Vad kunde ldkaren ha gjort bdttre?

+ G@tt ut, bett om hjdlp - inte suttit sjdlv.

+ Inte sdga "lugna ner dig".
* Inte argumenterat? i
* Markerat sin egen grdns?

Kunde utvecklingen ha forhindrats?

Vad driver patientens
beteende och kamp?
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Vad menar vi med att “férstd"?

Yiirlden som Den andres
Jag tror att bild

den dr av virlden

Vdrlden som
Jag vill att
den ska se

ut

1229

Vad har denna patient
egentligen fatt for sig?

1233

Vill jag hjdlpa eller paverka mdste jag vanligen arbeta hér!

1231

Vill jag hjdlpa eller paverka mdste jag vanligen arbeta hdr!

Gar inte f8 ut
hundraburkar

Gér att fd ut
hundraburkar
om man sager
ratt saker
Provar alla sdtt
han kan komma
pdi tron att
han ska hitta
en vdg som
fungerar

1235

Kunde utvecklingen ha forhindrats?

- Felaktiga kartor -> felaktiga forvdntningar om att
kunna fa ut en hundraburk.

+ Ldkaren borde ha forsokt tydliggora ramarna och
tablettmajligheterna redan i inledningen.

- Varfor inte ett stort anslag i vantrummet?

Viktig information till vdra besskare

Det kan vara bra att veta att vi pd

denna akutmottagning aldrig

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

2. utfdrdar sjukskrivning
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