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Drabbad

Vérldens kortaste
psykiatrikurs

av
jdastsvamp

Diagnosfaorslag?

Vad gér vi med Och Lisa, som
Kalle som inte aldrig funkat som
funkar ldngre? hon borde?

+ Jastsvampinfektion

+ Vanférestillningssyndrom
+ Schizofreni

+ Somatoformt syndrom

* Hypokondri

+ Tvangssyndrom

+ Depression
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Kalle som inte funkar Lisa, som aldrig funka NGgI"Cl av de VGnIIQOSTe tillstanden
langre: som hon borde:
. Stressrelaterat - kris o ADHD
Stressad? Angestsjukdom? ° : it
Tungt p&ierﬁmaplan? G anpassnlAngss‘ror:mg, o Aspergers syndrom
Livskris? Taskiga kartor och T e D
Hant ndgot j-1? orimliga forvantningar? ) ) o Social Gngest
Konflikter? Kan inte balansera o Depression och dystymi o Paniksyndrom
P4 fel stille? integritet och o Bipoldr sjukdom o
Fel chef? samarbete? aRivangssyndeon
L 0 Generaliserat
Depression? ADHD? o Vanférestdllningssyndrom &ngestsyndrom
Utmattning? -\ Asperger? a Schizofreni o Specifik fobi
Utbrdndhet? -~ o Posttraumatiskt
Missbruk? Personlighetsavvikelse? o Narcissism stressyndrom
Psykos?? Narcissim? a Psykopati
Borderline? .
isocial? o Borderline
4 8
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Trdning, sjdlvhjdlpsprogram och psykoterapi
for patienter

(psykoterapeuter med kognitiv
inriktning)

(kognitiv terapi via internet)

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

Fareningar/sidor som vander sig framst till patienter
och anhariga, neuropsykiatri
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"Officiella” internetsidor fér vérdgivare och patienter

(Nationell samverkan for psykisk hdlsa)

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

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

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

Vill inte berdtta
- Skdms
- Inteiens intresse, rdadd inte f& jobbet
Kan inte berdtta
- Ingen sjukdomsinsikt

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

. Ménga tillstdnd har inga sdkra symtom som alltid “syns" nér man

dr sjuk
Sjuk i skov, frisk vid intervun

. Mdnga tillstdnd visar sig f f a vid stress och motgdngar
. Intervjuaren kan for lite om psykisk sjukdom

- Vet inte vad han ska fréga om och titta efter
- Férstdr inte vad han ser
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svérigheter efter bdsta formdga.

- étskilliga moten

skattningsinstrument
intervjuer med anhériga

Trakigt men sant

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

- i frisk fas finns inget att observera i beteendet

- isjuk fas gr vissa symtom att délja, andra inte

+ Somliga som lider av psykisk ohdlsa blir inte rdatt férstddda och I
diagnosticerade av ldkare trots att de forsoker beskriva sina I

Att stilla en korrekt diagnos krdver vanligen
god férmdga att skapa kontakt med patienten
goda kunskaper om psykiatri
mycket tid
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Vad funkar pd en arbetsplats?
ok, OM VAL KAN ga bra, men
BEHANDLAD ordrar ofta anpassning
x

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

Paniksyndrom X X
Posttraumatiskt stressyndrom X X
Specifik fobi X

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

Vad funkar pé en arbetsplats? Hur identifierar jag tillstdnden?
ry Observationer Uppgifter frdn den | Uppgifter frén
Ok, OM VAL KAN gd bra, men Ofta bekymmer berdrde andra/referent som
BEHANDLAD fordrar ofta anpassning knner personen val
“Utbrandhet" Atstérning  Ev mager eller éverviktig. Tbland tecken p& annan psykisk  Inte sannolil Troligt, om lett till
X X 23 ohlsa blem
Utmattningssyndrom x x X Schizofreni  Vanligen udda eller svag emotionell kontakt, egna idéer,  Inte sannolikt. Hégst sannolikt
. . frénvarande, ibland tankestrningar och markliga ‘Saknar vanligen
Utmattningsdepression X X x vanférestallningar. "Konstig" i konfakten sjukdomsinsikt,
RER ) O e XXX Vanfarestdll  Vanforestéllningar om sadant som principiellt skulle kunna  Tnte sannolikt. Hegst sannolikt
ningssyndro  intréffa. Overtygad om att det stémmer, i Saknar vanligen
(SRR XXXX n evertyga dig. Vanligen normal kontak i svrigt. sjukdomsinsik.
Schizoida drag x x
Kverulanspar  Projicering pd andra. Fel, ordttvisor, krdankningar, Endast indirekt, Hagst sannolikt,
Schizotypa drag X X anoia missférhdllanden, missnéje med ofta ménga instanser. enligt foregdende sdrskilt om varit
Berdttar ev om oféritter. kolumn. Pratar om indragen i
Histrioniska drag X X andra. forestallningarna
Instabila drag (*borderline") x XX Missbruk Vid svérare tillsténd ibland rédbrusig, nedgéngen, kognitiv  Osannolikt MKt troligt vid
o nedsdittning, flack eller inadekvat kontakt. Offa syns allvarligare tillsténd
Narcissistiska drag XXX beroende  inget i nykier och icke abstinent fas. Narkomaner kan ha
T o stickmarken men kldr 6ver dessa.
ADHD Ev ostrukturerad i samtalet, svért lyssna, pratar pd, Tankbart med Troligt
Passivt aggressiva drag XX “omedelbar” i kontakten, infensiv, svért fokusera, hoppar  indirekta uppgifter.
frén tuva till tuva, distanslés. Ibland syns inget. Ofta délig sjdlvinsikt.
Fobiska drag 52 2
Osjdivstindiga di Autistisk  Se separat bild. Tbland som vid ADHD. Tbland udda och  Tankbart med Mycket troligt
sjdlvstdndiga drag X X stérning “konstig" i kontakten. Bristande émsesidighet och indirekta uppgifter.
. turtagning i samtalet, kor “sin” stil. Lyssnar ev ddligt, Ofta délig sjdlvinsikt.
Tvéngsmassiga drag x x pratar hellre sjv.
- vy o
Hur identifierar jag tillstdnden? Hur identifierar jag tillstdnden?
Observationer Uppgifter fran . - -
andra/referent som Observationer Uppgifter fran den | Uppgifter fran
inner_personen val berdrde i en andra/referent som
Depression Ev nedstdmd, nedstdmd, Ibland Troligt anstillningssituation | kil personen val
msnmn_snsk, "svzm slgsﬁgnn” betr “Utbrandhet”  Ev uppgifter om tidigare svdrigheter, Enligt rutan till Troligt
le forr, nu och framdt. “Smittar”. orimliga krav, integritetskonfiikter, vinster. Ger vanligen
Bipoldr sjukdom Ev nedstamd, eller upprymd och Ibland Mkt troligt oftrstdende arbetsplatser, att ha kommit i ingen direkt
distanslés. Ofta social och trevlig i klgm, trétthet, bitterhet och negativism information om att ha
frisk fas. varit utbrind eller ss.
Social fobi Osiker i kontakten, blyg, Ovanligt Mkt troligt Utmattningssyn Ev uppgifter enl ovan, samt om frotthet, Som ovan Troligt
tillagsinstalld, “tvertrevlig” drom somnsvérigheter, kroppsliga bekymmer
Tvéngssyndrom Ev omstiindlig i kontakten, méste Ovanligt Troligt Utmattningsdep Ev som ovan, + nedstamdhet, svartsyn, Som ovan Troligt
sdga “allt”, nervést intryck, ritualer resignation.
Generaliserat Ev oroligt intryck, manga frégor och  Ovanligt Troligt Paranoidadrag  Pratar om oférdtter, andras ovilja och Nej. Saknar insiktom  Mycket sannolikt
dngestsyndrom farhdgor, vill veta att hamnar rdtt elakhet, missférstddd och férsmadd, problematiken och sin
; - ) " kverulansparano  tillitsbrist. Fel p& allt och alla. Tbland del i det hela. Men
Paniksyndrom Majligen oroligt och ostkert Toland ficlio] ia garderad och reserverad. Siillan 6ppen och  ménga indirekta
ininycmenmacksanligeniie glad kontakt. uppgifter enligt rutan
Posttraumatiskt Ibland tecken till att inte mé bra, Ibland Troligt till véinster.
stressyndrom orolig, nedstimd, svért fokusera, Schizoidadrag  Svag kansloméssig kontakt, udda, flack, Knappast. Upplever  Troligt. “Udda”,
LT Gl et e, sjdlvtillndcklig, verkar inte riktigt inte sin laggningsom  "enstaring", inte bra pa
fillitsbrist engagerad i samtalet, verkar infe behova et problem. eller intresserad av
Specifik fobi Marks inte Sallan Tveksamt andra. Ofta ensam och enstéring. Kan te samarbete.
sig ungeftir som vid autisitiska fillsténd.
Svag begdvning Tbland svért att forstd mer astrakta  Ibland indirekt,om de  Troligt Schizotypa drag  Kan béde se, I&ta och tanka markligt. Udda  Nej. Men ev indirekta _Tr"oligt, "‘Uddu, konstiga
resonemang och att "hdnga med". svérigheter han ideer, tankeflykt, astrologi, kidrvoyance  uppgifter. idéer, svér."
Konkret framtoning. Kan ha svért att  upplevt. Ibland osv. Ofta ocksd flack kontakt enl ovan.
forstd humor. sekundar psykisk
ohdlsa.
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dramatisk, forforisk,
drag mud:kvat intim, for ndra i kontakten, saknar
grund for sina oversvallande omdomen, granslos,

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

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

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

Narcissisti Mest i av sig sjdlv.

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

Antisociala Som ovan, samt mer uttalat férakt for andra,

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

Hur identifierar jag tillsténden?

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

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

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

Hégst sannolikt

Nej. Saknar insikt.  Hogst sannolikt
Endast indirekta
ledtrédar.

Hur identifierar jag tillstdnden?

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

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

mesta frén den negativa sidan.

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

Svag sjdlvkansla och sjalvfsrtroende. besvarande

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

lysande insatser.

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

+ Sorg

stressreaktion
Utmattningssyndrom
"Utbrdndhet”

i Depression

Akut stressyndrom
Posttraumatiskt stressyndrom
Kroppslig sjukdom

Négra vanliga féljder av stora péfrestningar

Krisreaktion/anpassningsstarning/maladaptiv

[@ Vilken “profil” har krisen? ”

Sjdlv drabbad
Allvarligt hot mot livet

Multipla trauman

Ldngdraget férlopp

Ménga drabbade
Madnniskors ondska
Skuld

Skam

Bevittnat andras trauma
Ej fruktat for sitt liv
Enstaka

Kortvarigt

Den enda drabbade
Naturens nyck

Ingen egen skuld

Ingen skam

Stressutlost psykisk ohdlsa

Akut och livshotande

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

Léngvarig stress, utan
dterhdmtning

Stressreaktion (lindrig)

Maladaptiv stressreaktion (mdttlig)
Utmattningssyndrom (svar)

Somatisk sjukdom, t ex hjdrtsjukdom

Ldngvarig stress, med
personlig forlust/krdnkning

Utmattningsdepression

Akut personlig
forlust/krdnkning, utan
foregdende Idngvarig
Gverbelastning

Anpassningsstorning
Maladaptiv stressreaktion
"Reaktiv" depression

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

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

Reaktionsmonster vid forlust och trauma

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

| - Oskarpa vergdngar.

+ Kan g fram och tillbaka mellan faserna. ‘




Symtomen 6verlappar

Nedstdmdhet

Angest
Oro

Aterupplevande
Undvikande

.. Vaksamhet
Overspdndhet

Somnstarning
Koncentrations-
problem

Skuldkdnslor
Likgiltighet

Depression (férlust) PTSD (trauma)

Acceptans,
utveckling,
6kad tlighet

Psykologiska sviter
(tillitsbrist,
isolering,
hjdlplsshet)

“Vanlig" Komplicerad

krisreaktion __| krisreaktion,

/ “"Maladaptiv
stressreaktion”

Depression,
PTSD,
suicidalitet,
8ngest, missbruk

Okad sérbarhet
fér nya

Funktions- 2 4
péfrestningar

nedsittning
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Péfrestning = Resurser

‘ Copingfarmdga

Hot Tidigare erfarenheter
Rddsla Personlighet
Hjdlpléshet Sérbarhet
Natverk
Ovrigt stod

Hur blir vi av for mycket stress?

Tunnelseende + Cyniska
+ Foérsvarsinstdllda - Ssmnproblem

+ Rigida + Okad |judkdnslighet
+ Irritabla + Minnesproblem

+ Lattkrdnkta - Koncentrationssvérig
+ Aggressiva heter

« Intoleranta + Nedstdmdhet

+ Trotta - Angest

Uppgivna * Kroppsliga besvar

31

Posttraumatiskt stressyndrom

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

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

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

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

Personlighet och stress

I situationer ddr individen kdnner sig sdrskilt
utsatt

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

forstdrks ofta aggressivt, utagerande och
besynnerligt beteende.




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

Martyrskap

Byrdkrati

Sjukdom

= utbrdndhet

= utmattningssyndrom

= depression
Personlighetsfardndring
= kdnslomdssig avtrubbning
= moraliska defekter

= bitterhet och cynism

Tack till Maria Larsson!

Kan det drabba DIG?

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

« perfektionism

- stort kontrollbehov

Ofta hég belastning dven hemma.

Fornekar och kdmpar envist emot kroppens och
sjdlens varningssignaler.

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

Bygger sin sjdlvkansla pd férmagan
att prestera goda arbetsresultat!

Michael Rangne 2016-04-10

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

4. Jag blir irriterad p& andra bilister

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

7.

8

9.

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

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

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

15. Jag fér utbrott av ilska och irritation

16. Ndr jag talar med andra tdnker jag pé annat dn det vi talar om

17. Jag har svért att "géra ingenting”

18. Jag faller andra i talet

. Jag blir irriterad over de fel som andra begédr

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

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

Generellt i arbetslivet

“Utmattningssyndrom”

1. Jag kdnner mig tidspressad

2. Jag rér mig snabbt som om jag hade brdttom

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

4. Jag blir irriterad pé andra bilister

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

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

7. Jag tdvlar med mig sjdlv och andra

8. Jag gor 1vd eller flera saker samtidigt

9. Jag kénner mig irriterad eller upprord inombords

10. Jag pratar fort och med starkt eftertryck

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

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

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

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

15. Jag f8r utbrott av ilska och irritation

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

17. Jag har svért att "géra ingenting"

18. Jag faller andra i talet

. Jag blir irriterad 6ver de fel som andra begdr

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

Typer av beteende

Typ A-beteende

+  Har alltid bréttom, verkar std under sténdig tidspress, otdliga

« Prestationsinriktade, drivs av tavlingsinstinkt

«  Blirirriterade éver opdverkbara smdsaker

*  Antagonistisk och fientlig beredskap mot andra, aggressivitet vid
motgang

+ Stressreaktionen “fight or flight"

Typ D-beteende

« Kdnner oro, nedstdmdhet och irritation, ibland fientlighet

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

Typ B-beteende
« Befinner sig i balans

«  Kanmycket vil bli arga, men kanaliserar ilskan till konstruktiv handling
utan aggressivitet




Vdgar att hantera stress

Problemlésning

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

Kamp-/flyktprogram
Gaspddrag - sympatiska nervsystemet

“Spela déd”-program
Broms - parasympatiska nervsystemet
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“Gran och rad zon",

“neuronal kidnappning” e enlzond
Intellekt, empati, humor,
vidja, be, resonera...

Limbiska systemet, “réd
zon": Kdnslor, drifter, :
sjdlvkdnsla, religion, Flykt, anfall
vdrderingar... sp'elud |

Tack till Lennart Lindén, UGIL konsult, for pedagogiken!

“Stresstroskeln”

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

Under den fungerar vi dhdamdlsenligt.

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

De kognitiva férvrdngningarna skar dé kraftigt, och kroppen
slér om till de automatiska forsvarssystemen - “fight or flight"
eller “play dead".

Tips for att hantera madnniskor i “rod zon"

Var ndrvarande, se (uppfatta) vad som hdnder.

Hall dig sjdlv lugn.

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

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

Empati, formedla vad du ser:

Begripliggor

Normalisera

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

Be den andre om réd

Tips for att hantera mdnniskor i “réd zon"

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

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

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

“Kom" frdn rdtt plats: Medmansklighet, vilja vil, bry dig pd riktigt
Empati, férmedla vad du ser: “Ser att du dr upprord just nu”
Begripliggsr: “Klart du blir upprérd nér du rékar ut for detta”
Normalisera: “Inte underligt med tanke pd allt som hént”, “Jag skulle

sakert bli lika upprord”
Sympati. Visa att du dr vén, pd hans sida, att du vill vél: “Jag ska
forsoka hjdlpa dig”, “L&t oss se vad vi kan gora for att det ska bli s
bra som mgjligt for dig”,
Be den andre om rdd: “Hur kan jag bést hji)‘llua dig just nu?", “"Jag

a I

ser att du har det j-t. Ar det ndgot jag sku

e e e kunna gora for att
jélpa dig just nu:

Hur mdrker man att négon dr deprimerad?

Nedstdmd

Likgiltig

Pessimistiskt tdnkande

Meningsloshets- och hopploshetskanslor
Grinig

Kort stubin

Orkeslés

Nedsatt motorik och mimik
Langsamt tankefarlopp
Idéfattig i tanke och tal
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Hur stdller man diagnosen egentlig depression?
. 7

' De vanligaste ; mit E vid
depress’i%n Yyt Hur mycket besvir?

— /
- . B .

nedstdmdhet o minst 5 av 9 symtom
minskat intresse eller | varav
minskad glddje o minst ett av symtomen

méste antingen vara
nedstdmdhet eller brist
pd intresse eller glddje
symtomen forekommer
dagligen, eller s@ gott
som dagligen

symtomen har forelegat
under minst tv& veckor

o aptit- eller viktpdverkan
o somnstorning
o agitation eller hdmning
o brist pd energi
o kdnslor av virdeloshet
o nedsatt koncentration
| eller obeslutsamhet
o tankar pd déd och
| sjdlvmord

o

o

Samt: | Symfomen fororsakar ett kliniskt signifikant lidande for |
patienten eller en nedséttning av den sociala eller |
yrkesmdssiga funktionsférmdgan eller inom ndgot annat

viktigt funktionsomrdde. | w

Hur blir man av att ha en depression?

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

Okoncentrerad.
Trott och oforetagsam.

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

Svart att ta emot hjdlp.
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“Manlig depression”

e Sankt stresstolerans
e Utagerande

e Aggressivitet med
bristande
impulskontroll

e Antisocialt beteende
e Missbruksbendgenhet

e Depressivt
tankeinnehdll

e Oftare suicid

e Sdmre insikt om sitt
hjdlpbehov

e Mer sdllan kontakt

med sjukvdrden

e Sdmre compliance
betrdffande olika
behandlingsstrategier
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Svarigheter och risker

Patienter med depression Patienter med &ngest

+ Uppgivna - Kan prata p&
+ Trétta + Svért att hora hur
- Fdordiga mycket de lider

+  Ger nedsatt kontakt

+  Tror inte att ndgon
bryr sig

+ Svért ta emot hjdlp

+ Ofta missférstddda

Kartor, visioner och drémmar vid depression

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

Visioner:
Slippa lida
Inte vara en belastning

Sluta géra andra
besvikna

Dg, ta livet av mig
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Vad fungerar verkligen?

1. Ldra sig att kritiskt granska
och ifrdgasdtta de depressiva
tankarna.

Planera in trevliga aktiviteter
som skingrar tankarna.
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Bipoldrt syndrom
Hur kan man tackla detta? o , A
Detta tillstand kombinerar depressiva och

c w‘ hypomana/maniska episoder.

Mani dr depressionens motsats. Den kliniska bilden
prdglas av

eufori / irritabilitet / expansivitet

forhsjd energinivd

dkad sjdlvkdnsla

snabbhet i tal och tanke

okad kreativitet

omdémesloshet

nedsatt somnbehov

Gkad libido

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

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

Patientens handlingar dr ofta omdémeslosa och
gg:l(l'rien'éen kan senare bittert fa angra vad han stdllt
ill med.
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Nivéer och former av konsumtion

En patient med sjdlvmordstankar
behaver krisintervention

+ Bruk

- Riskabelt bruk

+ Skadligt bruk

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

* Missbruk
* Beroende Hjdlp honom finna en bdttre Isning (eller
+ Intoxikation att acceptera att problemet infe ar ett

“problem” utan ett villkor han mdste ldra

+ Abstinens .
sig leva med).

- Samt psykiska, kroppsliga och sociala skador

| Social fobi

1 Tvangssyndrom

Tvdngstankar = Gterkommande pdtréingande tankar, fantasier
och impulser.

- Handlar ofta om oro for att sjdlv gora fel, skada andra, vara en
I 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.

- Rddsla for uppmdrksamhet/kritisk granskning i

i sociala interaktions- och prestationssituationer.

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

| visa symtom pd dngest. i

- Kan ha stark forvintansdngest ldngt i forvdg. 1

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

- Situationerna undviks alternativt uthdrdas under f
stark dngest. !

Funktionsstérningar avseende arbete, sociala
aktiviteter och relationer.

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

- rituella handlingar sésom handtvétt och kontroll av 1&s och
elapparater.
mentala ritualer sGsom Gterkommande ramsor eller rdkning.
om man hindras frén dessa skar oron.

Alltid tvéngstankar, vanligen tvéngshandlingar.




+ Enav de vanligaste psykiska starningarna.
Uttalad, bestdende och irrationell rddsla for sarskild
foreteelse, aktivitet eller situation (t ex djur, slutha rum,
marker, hojder, flygplan, blod, sprutor, tandldkare) som man
ddrfor forssker undvika.

+ Individen dr medveten om att rddslan dr overdriven.
Exponering leder till dngest.
Undvikande beteende vanligt.
Vissa fobier kan vara mycket funktionsinskrdnkande.
+ Evolutionsbiologiskt perspektiv frestande - 6verlevnadsvirde. |
- Vanligen finns dock samband med pévisbar hdndelse,
betingning.
Behandlas med KBT med gradvis 6kande exponering.

Panikattack - en fruktansvdrd upplevelse

- Intensiv@ngest som snabbt * Minst fyraav féljande:

stegras till en kulmen och - andningspdverkan,
s& sméningom ebbar ut kvavningskanslor

= g - brostsmadrtor
Helt 6vervdldigande

X hjdrtklappning eller
Kmf‘rlgg bultande hjdrta
sympaticussymtom svindel, ostadighetskansla

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

domningar eller stickningar
overklighetskanslor

- rddsla for att dg, bli tokig
eller tappa kontrollen

Delfenomen i ménga
psykiatriska syndrom
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Generaliserat dngestsyndrom

+ Orealistisk och dverdriven dngest och oro
kring manga teman, samt svdrigheter att
kontrollera oron.

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

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

Fran panikattacker till agorafobi

Panikattacker

4

Oro for nya attacker, “férvdntansoro”

$

Undvikande av platser/situationer, agorafobi

* Definition

* Tillstand med allvarligt stord realitetsvardering
* Symtom

* Vanforestéllningar

* Hallucinationer

* FOrvirring

* Desorganiserat tal eller beteende

Vad dr en vanforestadllning?

En férestéllning som

* Ar uppenbart felaktig och orimlig
* Ar okorrigerbar

* Inte kan forstas utifran personens kulturella bakgrund
eller begavningsniva

10



Typer av vanforestallningssyndrom

* Forfoljelseparanoia * Erotomani

* Kverulansparanoia * Anosognosi
* Pseudograviditet
# Parasitosparanoia

* Sjukdomsparanoia

* Svartsjukeparanoia

* Hansyftningsparanoia

* Dysmorfoparanoia

* Megalomani
(storhetsvansinne)

2016-04-10

Bemotande av

psykotisk patient

Hyfs och respekt

+ Gott allmdnménskligt bemstande.
Patienten @r mer dn sina asikter och sin diagnos.

+ Vérda relationen.

- Integritet

- Likvdrdighet

- Samarbete
+ Skapa ett “rum” mellan er dar ni har det ni pratar om.
+ Ni sitter i var sitt “utsiktstorn".

- Tdnk pd att patientens utsikt dr lika verklig fr honom som

din dr for dig.
- Be patienten berdtta om sin utsikt.

- Prata om hur det ser ut frén ditt torn.
88

Bdda har rdtt till sina uppfattningar

Var drlig, autentisk, dkta.

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

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

- Utgd frén din egen upplevelse.

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

89

Krangla inte till det

Forsok, s@ gott det gdr, std for
verklighetsforankringen. Patienten behéver hora din
uppriktiga uppfattning, men pd ett icke kréinkande
vis.

+ Négon géng kan det vara till viss hjdlp att féra ett
mer abstrakt/filosofiskt resonemang om basen for
vért vetande och huruvida vi egentligen ndgonsin kan
lita pd v@ra sinnen och dsikter etc.

90

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

Koncentration Forstd andras inre
Reglera liv, empati
uppmdrksamheten Omsesidigt samspel,
Reglera social interaktion

Kommunicera
Formedla sympati

aktivitetsnivan

Impulskontroll
"Ga frén A till B"
¢ Planera

¢ Organisera

¢ Genomfora

11
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Perceptionsstérningar och svarigheter med "Exekutiva” férmdgor
exekutiva funktioner och kognitioner

o Arbetsminne.
o Svart att planera, organisera, sortera o Organisering av tankar.
, Svart att sortera sinnesintryck, klara av o Planeringsférmdga.

sinnesstimulans A
o > o Problemlgsning.
, Svart att k h
v G Mental flexibilitet.

Svart att hantera nya situationer ) ; 2 5 dlining ti
SVarterHk aratavirile trationer o Formdga att skifta fran en forestallning till en
annan.

o Svart att klara av sjdlvklarheter
Annorlunda upplevelse av tid o Impulskontroll.
, Svért att hitta o Sdrskiljande av affekt.

. Stresskanslig

Utvecklingsstorning / mental retardation .
Hyperaktivitetssyndrom (AD/HD)

o Generellt nedsatta funktioner/férmagor. o Ouppmadrksamhet
> IQ<70. rolocisk o Hyperaktivitet
, Diagnos genom neuropsykologisk testning. I -
o ulsivitet
o Annan behandlingsstrategi/bemstande delvis. mp

Patienter med ADHD har som grupp 15 enheter ldgre IQ DAMP
an “normala” o DAMP- Deficit in Attention, Motor and Perception

l = ADHD + svdrigheter med motorik och perception

Stressade av det vardagliga livets oundvikliga krav i vart
samhdille.

ADHD hos vuxna - Autistiska symtom - "Wings triad”
kvarvarande problem / symtom

o Svdrigheter att hantera “sma och férvintade” Social
vardagsbekymmer och stressorer; funktionsinskrdnkning

+ Blir forvirrade, stb’rdba eller irriterade och brister i
problemlgsningsférmdgan

o Brister i skotsel av arbete/hem eller som fordlder

o ‘“Labila". Korta spontana eller reaktiva depressiva
episoder - ibland vixlande med uppvarvning.

o Temperamentsfulla - 6vergdende utbrott Begrdnsade
Relationsproblem intressen,
Somnproblem bristande

férmaga till
fantasi, udda
lekbeteenden

Kommunikativ
storning

12
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Aspergers syndrom enligt Gunnel Norrs @ Aspergers syndrom enligt Gunnel Norrg @

Socialt fargblind ("Pippi pd kafferep") Specialintressen

Lég intuitiv social forstdelse Férmdga till djup koncentration

“Ldser av" ddligt (psykopater ldser av bra) Repetitivt beteende, “love of sameness”, “enkanalighet”
(skilj mot tvang)

Svért se andras behov, men bryr sig Starkintegritet) principfast

Rak kommunikation - sdger rakt ut det vi menar . i ~ .
Saknar "farstu"”, tar in andra till kéksbordet direkt Siyie &gl iz @ grifiyels, ol e g e o

Umgdnge krdvande och tréttande, behover vara ensam Gf”‘ '"Te i flock utan rakt fram
ibland 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 Norrg Aspergers syndrom enligt Gunnel Norra @

Sprdkliga egenheter (hdgverbal, missuppfattar Annorlunda perception ("kniv i rat")
metaforer, uppfattar orden bokstavligt) Blir latt sensoriskt dverbelastad -> irritation och
Svart med fordndringar, svért att dndra sig, svart utbrott
byta riktning Ogonkontakt ofta jobbigt (mer ndrvarande ndr
Svart byta tankespdr, “som ett lokomotiv" tittar bort)
Svag "central coherens” (tar in detalj efter detalj, Ser ofta munnen forst (det dr ju den man pratar
ldgger sedan ihop pusslet) med)
Tar ldngre tid ldra in fardigheter “Speglar” inte alltid andras ansiktsuttryck (mer
“nollstdllda” ansikten)
Stel mimik -> andra fror att man inget kdanner

Hjdlp vid AS enligt Gunnel Norro Hjdlp vid AS enligt Gunnel Norro @

Ge en funktion att fylla p& arbetsplatsen
Hall det du lovat Ge instruktioner fore start
Hall avtalade fider Ge en tydlig arbetsbeskrivning, skrivna instruktioner och
Dém inte -> personen slipper farsvara sig konkret, verbal feedback (missar all otydlig/outtalad
Réran beror p& oférmdga, inte slarv (sakligt problem, feedback)
inte moraliskt) Specifika och entydiga instruktioner (vad och hur)
Vid konflikter och problem: forklara vad som hdnde, Bindra och linjdra instruktioner (behdll/kasta, arkiv/&tgédrd)

hjdlp till att reda ut det Var tydlig och explicit. Sdg vad du menar och mena vad du
Sparsamt med gruppsamvaro (mkt tréttande) sdger

L&t slippa ostrukturerad gruppsamvaro Ge information visuellt, skriftligt och i bild
Férklara alla “osynliga regler” L&t géra en sak i taget

Begrdnsa "arbetsytan” och antalet alternativ (ldgg ett lakan
dver roran i lagenheten)

13
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Autistiska svérigheter

Nedsatt férmaga till smsesidig social

interaktion kdrnan i
Autismstorningstillstdnd. Gott
samarbete fordrar empatisk férmdga.

Hjdlp vid AS enligt Gunnel Norro @

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

Ge mycket tid for eventuella fordndringar (som en
prém, behover tid att “flytta pd pickupen”)

Integritet

Gor pd sitt sdtt, foljer
sina intressen, vdljer

vdnner med samma Vill accepteras, men inte till vilket pris

Utvecklingssamtal: feedback efterdt (dvs alldeles intressen. som helst.

for sent), blir bara ledsen. Ge feedback direkt X i N Ik T te. skuld

istdllet ("Nu gjorde du s& hdr, ndsta géng vill jag att Egna integriteten ormal kapact f‘ AP EEIALG, LT
dominerar. och anger.

du istéllet gor sé har..")
Beléningar ska komma omgdende, vara tydliga och

Integritet 6 h t mycket Shacgeniandic

gdlla ndgot personen sjélv dr ngjd med viktigt. Har ofta svért Men forstdr inte hur andra manniskor
En coach nyckeln till framgéng p& arbetet att alls kompromissa tdnker, fungerar eller vad de behéver!
med sin egen. Maste fa hjdlp med detta.

I praktiken ofta oférstdende,
oférstddda, samarbetssvérigheter,
ensamma, utstotta och mobbade.

1. Be proactive (freedom to chose)

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

A

— " : \ —
2. &Q'B?gwmev'?r&“ """&ﬂ‘l‘l’w"e) Ge och hdll lsften ‘ &‘E Begin with the end in mind (choice) |
| L

3. Put first things first (action) N

Problem vid
ADHD

Involvera Problem vid
andra och | — Aspergers

arbeta syndrom
fram - T .
lésningar

6. Synergize (creation)

Personlighetsstorning
Vad dr det?
Hur vet man om patienten har en sédan?
Spelar det ndgon roll?
Hur uppkommer den?
Vad dr det for skillnad pd personlighet
och personlighetsstérning?
Gar det att behandla?
Hur kan man bemadta patienten?

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

Hur @r du = hur dr din personlighet?

Extrovert och social eller introvert och tillbakadragen?
Ldtt eller svért f& kontakt med andra?

Trivs med, skyr eller rent av behover uppmarksamhet?
Spontan och impulsiv eller blyg och forsiktig?

Saker eller osdker i framtrddandet?

Vinlig eller lattstott?

Kritisk eller godmodig?

Pedantisk eller slarvig?

Energisk eller astenisk?

ter av karaktdrsdrag,
tionella drag”

Five Factor Model, "Big Five"

Ut&tvindhet (extraversion)
Emotionell stabilitet (neuroticism)

Oppenhet, intellektuell nyfikenhet (openness to
experience)

Faljsamhet/vinlighet (agreeableness)
Noggrannhet/samvetsgrannhet (conscientiousness)

Tack till Lennart Sjéberg!

Vad menas med "personlighet"?

18 000 ord som kunde beskriva médnniskan -> 4 500 ord ->
trettiotal egenskaper (Gordon Allport, 1930-talet)

16 personlighetsfaktorer (Raymond Catell, 1946)

“The big five" (Digman m fl 1999)
1. Kdnslomdssig stabilitet (neuroticism)
2. Utétvidndhet (extraversion)
3. Vinlighet (agreeableness)
4. Samvetsgrannhet (conscientiousness)
5. Intellektuell nyfikenhet (openness to experience)

Tvd dimensioner (Hans Eysenck)
1. Introversion - extraversion

2. Stabilitet - instabilitet

Frén Kompetensvaserad personalstrategi av Malin Lindelow

Hog grad Lég grad
Fakt
Histrionisk Social, soker stimulans fran andra, Utétvindhet Inbunden, lagmald,
Antisocial pratsam, energisk, positiv, (extraversion) sjélvtillrécklig, soker inte
Borderline entusiastisk, handlingskraftig, gillar stimulans utifrn, mindre socialt
attsta i centrum aktiv, trivs med sitt eget sallskap
Histrionisk Oppen for nya upplevelser, nyfiken, ~ Oppenhet, intellektuell Rutinbunden, férsiktig, undviker
Borderline kreativ, fantasifull nyfikenhet forandring
(openness to

Tvéngsm:
Asperger

experience)

Kanslomassigt stabil, lugn, reagerar  Emotionell stabilitet Instabil, lattvickta negativa

inte s4 kraftigt pé pafrestningar, god (neuroticism) Kanslor (dngest, nedstamdhet,

impulskontroll, ringa negativa ilska), sérbar, stresskanslig,

Kanslor, avspand emotionellt sarbar, verreagerar
pa pafrestningar, ofta pa daligt
humér, pessimism, blir latt
upprord

Medkinsla,
intresserad

enerds, varm, vanlig, Foljsamhet/ Misstanksam, reserverad,
andra, vanlighet ovinlig, antagonistisk,

ig, bryr sig mer om
omtanksam, tlltsfull och hialpsam, sig sfalv an om andra,
tror manniskor om gott, kommer misstanksam mot andras motiy,
bra éverens med andra ovanlig, inte samarbetsvillig

ssig Effektiv, organiserad, Noggrannhet, Spontan, slarvig, tar litt pa
sialvdisciplinerad, malinriktad, samvetsgrannhet  plikter, stokar till
palitlig, plikttrogen, planerad hellre (conscientiousness)

n spontan aktivitet
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Mg
personlighet

ematik (DSM-|

Fobisk
Schizoid
Schizotyp
Asperger
Tuingsméssig

Tangsmassig
Fobisk
Asperger
Osjalvstandig

Borderline
Histrionisk
Narcissism
Antisocial
Paranoid
Fobisk
Osjalvstindig

Paranoid
Narcissistisk
Antisocial
Borderline
Histrionisk
Schizoid
Schizotyp
Borderline
Narcissistisk
Antisocial
Histrionisk

Vad utmdrker en frisk, sund och
vdlfungerande personlighet?

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

Hittar en hdlsosam balans mellan sina egna
och andras behov

Flexibilitet
Humor
Tar ansvar for sig och sitt

Vad menas med att "ta ansvar"?

Socialt ansvar - ansvar for andras vél och ve, for sddant de inte sjdlva

klarar och behéver hjdlp med, for att ingd avtal, for samhiillet.

Personligt ansvar - att ta ansvar
mitt eget liv
mina handlingar

mina kdnslor

mina tankar

mina vdarderingar

min integritet

vem dr jag i vdrlden

min inverkan pa andral
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Projektion

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

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

Vad behaver vi fér att ma bra?

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

Goda relationer.

Balans mellan péfrestningar och vér
férmdga att hantera dem.

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, affekftivitet,
mellanmdnskligt samspel och impulskontroll.

3. Och som leder till lidande eller nedsatt funktion.

2016-04-10

Den viktigaste frdgan

Fungerar mitt satt att vara?
a Tycker jag om de flesta mdnniskor jag har kontakt med?
0 Tycker jag om mig sjdlv?
Q Har jag de relationer jag vill ha?
0 Ar mina relationer trivsamma och ndrande eller
konfliktfyllda och destruktiva?
0 Kan och vagar jag géra det jag verkligen vill i livet?
0 Ar jag pé det hela taget ngjd med livet jag lever?

Mina svar beror huvudsakligen pé min personlighet!

Dvs pé& mina vergripande ménster for kanslor, tankar,
reaktioner, beteenden, impulskontroll och relationer.

Vid problematiskt beteende

Enskilt "beteende” eller uttryck for underliggande
personlighet?

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

ou

Vad dr ett realistiskt mdl, dvs vilken “nivd
interventionen p&?

ska vi ldgga

Bérja "utifrdn och indt", eller tvdrtom?

Hur vet jag om ndgon har en personlighetsstérning?

Vanligt -> tdnk tanken tidigt
Det “kdnns" ofta i kontakten, anspdnning, vicker starka
kanslor
Sociala funktionssvérigheter - arbete, studier, relationer
Personen verkar ha en problematisk relation till mdnga
manniskor
Missngje, klagar pd allt och alla, besviken, bitter, avvisad
Svdrigheter i behandlingen - kan forsvéra den terapeutiska
alliansen och samarbetet, svért passa tider, svérforstdeliga
reaktioner och handlingar

+ Bristfdllig sjdlvinsikt, férstdr inte sin egen del i de
svérigheter som uppstar
Ta uppgifter frén patient, anhériga, arbetsgivare
Barndomsanamnes
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rimliga forvintningar! Att vixa = att
utoka det Vad jag vet
medvetna fdltet om mig sjalv om mig sﬁlv
Oppna faltet Blinda faltet
Vad andra vet
Terrdngen om mig EyroieCuug)
ryd//ghexl
Vad andra inte vet | Fasaden Okanda faltet
Visioner och om mig
virderingar

Stort omedvetet falt =

Stor fasad = ensam ¢ -
personlighetsproblematik

Vad hander vid psykisk sjukdom och Personlighetsstérning medfor svérigheter att balansera
personlighetsrelaterad problematik? konflikten mellan integritet och samarbete

Depression

Integritet s

Samarbete
Ofta inte blivit sedd Konfh k'r
och bekrdftad.

Ofta fétt sina
grdnser krdnkta.

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

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

accepteras och
ddrmed inte stdrker
utan snarare skadar
sjdlvkdnslan
ytterligare.

Kdnner inte sig sjdlv
och sina behov.

Har nu "konstiga” och
orimliga grdnser som

hon hévdar pé ett
dysfunktionellt sdtt.

Osjdlvstindig
personligh:

Narcissist

Paranoid p-stornin
aranoid p-sto |g>

128

Att mota en patient med personlighetsstarning

Den personlighetsstordes dilemma

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

+ Patienten bdr ofta med sig ddliga erfarenheter av att
relatera till andra ménniskor, och farvdntar sig att motet

Taskiga kartor, allra mest vad gdller sjdlvbilden.
Férstdr inte hur hon upplevs av andra (t ex hon som stillt
puckade frdgor till féreldsare hela livet).

Pl8gad och en pldga, men ingen har férsskt férmedla hur med dig kommer att bli likartat.

personen f-'PPfq:TCfsl dvs personen far ingen autentisk + Patienten forvantar sig vanligen att ingen hjdlp finns att
aterkoppling pa sitt beteende. f&, och dr ofta misstinksam, reserverad eller avvisande
Prata med personen, utgd frén att alla VILL fungera med mot andra mdnniskor, dven de som vill hjdlpa.

andra och f& deras uppskattning. GE CHANSEN ftill + Samtidigt dr patienten ofta vildigt kanslig fér inbillade
sjdlvinsikt, mognad och férdndring! eller verkliga avvisanden och separationer och kénner sig
ofta ldtt 6vergiven.
+ Patientens reaktioner pd dessa och andra starka kanslor
kcm latt bli allvarliga och resulterai t ex
vskadehandlingar eller avbrytande av kontakten.

17



Personlighetsstérning i DSM-IV

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

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

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

En helt vanlig dag pd Serafen

Andreas, 24 ar
= 83kg,175cm
Torterad i hemlandet
Svért att lita pd andra
Kdnner sig rdadd och hotad
Trdnar karate
Tar anabola steroider
Alltid bevdpnad
Kommer till Serafen med kniv i fickan
Hatar sig sjdlv och sitt liv

Négra ord om kverulansparanoia och réttshaverister

0 Ndgra olika varianter:
« Rdttskverulant
Karridrkverulant
- Rdntekverulant
Kollektivkverulant

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

2016-04-10

Passiv aggression enligt DSM-III-R

+ Skjuter upp arbetsuppgifter

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

« Klagar oresonligt pd krav

+ "Glémmer" Gtaganden och skyldigheter

« Tror sig gora ett mycket battre jobb dn vad andra anser
+ Tar inte emot forslag frén andra pd ett konstruktivt satt
« Gor inte sin del av jobbet

« Kritiserar chefer pd ett oskdligt och omotiverat sdtt

Som synes starka narcissistiska och antisociala drag
hos personen (min anm)!

A: Paranoid personlighetsstorning

Misstdnker att andra utnyttjar, bedrar

eller skadar henne \ \

Uppfylld av tvivel pé vénners lojalitet
Végar inte visa andra fértroende

Tolkar in krdnkning i oskyldiga yttranden
Altar gamla oférrdtter

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

Bemot med
respekt

Rdttshaveristens personlighetsstruktur

Personligheten prdglas av aggressiv sjdlvhévdelse, parad

med misstro mot auktoriteter och samhdllets administration.

Haller pd sin rdtt, verklagar frén instans till instans.

Varje avslag gder misstron och kverulansen.

God men smal intelligens, god formdga att uttrycka sig.

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

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

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

B: Histrionisk personlighetstsrning

Illa till mods om ej i centrum
Férférisk eller provocerande
Visar snabbt skiftande och ytliga kdnslor
Anvinder sitt yttre for att f& uppmdrksamhet
Impressionistiskt och vagt uttryckssatt
Dramatisk och teatralisk
Léttpdverkad av andra

o Uppfattar relationer mer intima dn de dr

Férsek att inte Idta
dig provoceras
eller "forféras”

Mer om borderline

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

—
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Behandlingen dr vansklig

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

Behandlingsmotivation saknas ndstan alltid.

Majligen kan man & personen att reflektera litet dver vem han vill
ska ha makten ver hans tankar och handlingar, om han vill Iata sig
styras av andra. & andra sidan har réttshaveristen efter ménga érs
kamp inte mycket annat kvar att leva for och det skulle kanske bli
tomt och resultera i en depression om kampen bortfo

kamp som andra uppfattar som meningslos kan ge den

och mening for sin tillvaro.

Ibland tvdngsintagning om han uppfattas farlig.
Neuroleptikaeffekten haogst osdker och personen dr dessutom inte
behandlingsmotiverad.

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

& &
B: Borderline personlighetsstorning @

gdllande affekter, sjdlvbild och relationer, samt

Skrdckslagen infor separationer

Idealiserar och nedvirderar

Storning i identitet och sjdlvbild

Destruktiv impulsvitet (slosaktig, sexuellt,

drogmissbruk, hetsdtning)

Sjdlvdestruktivitet (suicidforsck, skdrningar)

Affektiv labilitet

Kronisk tomhetskdnsla

Aggressivitetsproblem (inadekvat/intensiv vrede,

temperamentsutbrott, slagsmal)

Kortvariga grdanspsykotiska episoder
Bli inte arg

eller

provocerad

Mer om borderline

> Har svért att lita béde pé sig sjdlva och andra vilket gor

relationer mycket besvirliga och instabila.

Skrédmda av separationer men beter sig s att de ofta blir
avvisade

Blir latt uttrdkade

> Tomhetskdnsla

> Deras personliga grinser har ofta ignorerats eller trampats pé.

Oftare dn andra varit utsatta for incest, véld eller kinslomdssig
forsummelse som barn.

Stort lidande (jfr psykopater och narcissister)
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Borderlinebegreppet

0 Borderline personlighetsorganisation (BPO)

0 Borderline personlighetsstérning (BPD)

B: Narcissistisk personlighetsstorning

Ett genomgdende manster av

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

Krdver beundran

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

Ofta avundsjuk

Lét h “sitta ki a
Arrogant och hagdragen R e

Férklara vanligt varfor inte
speciell behandling kan ges.

2016-04-10

Tips for att hantera personer med borderline-
personlighet:

Sdtt upp tydliga och konsekventa grdnser.
Q Tydliga villkor for er relation

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

Stanna kvar, st8 fér trygghet och kontinuitet.

Tack till Goran Rydén!

- till att Vi
OVZ\'f?:T s och foljer
Sﬂm

Omvdrldens
krav

‘e

Narcissim och psykopati

” Omvdrldens
krav

Narcissism

Samarbete
Integritet

Saknar sjdlvkdnnedom.

Svag sympati, bryr sig inte
andras behov.

Felaktig - grandios -

Utnyttjar andra fér att nd egna
sjdlvbild. mal.

Overkdnsliga for andras
8sikter, klarar inte kritik.

Qintresserad av andras
integritet.

Den egna integriteten helt
dominerande.

_J

Behaver inte bry sig om andras
férvantningar.

Fortjdnar andras respekt och

gillande, ensidig beundran och

sdrbehandling, eftersom han ar
speciell och former.

]
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Narcissistens tragik

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

L

Det gér inte att gor
ndgra insdttningar!

6God sjdlvkansla
0 Behéver mdttligt

Mer om narcissism

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

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

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

Framhdver 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.

Narcissistens psykologiska predikament

QO Behaver standigt stora doser

med bekrdftelse r )
for att kdnna sig att inte kdnna sig vdrdelss.

fortsatt vdardefull Blir ddrfor olycklig vid minsta
for andra. brist pd uppskattning.

Brist pd uppskattning upplevs som

en attack.
Reagerar med ilska.
Mdste ddrfér ha stindig

bekréftelser och tal inte kritik.

Svag sjdlvkdnsla / kénsla av vdrde

bekrdftelse och uppskattning for

2016-04-10

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 f&r
dem att mé bra

Anvdnder andra manniskor som en spegel for att ldsa av sitt
eget virde, och ens sjdlvkdnsla styrs av det man tycker sig
se

Mer om narcissism

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

Andra personer dr huvudsakligen instrument for att uppnd beundran
och makt

Arroganta

Tar gdrna kommandot, styr och stdller

Férvéntar sig perfektion frén alla

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

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

En del blir Casanovor i sin jakt pd bekrdftelse

“De kdnnetecknas av att de saknar
samvete; deras liv handlar om att
tillfredsstdlla egna behov pd
andra mdnniskors bekostnad.”
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“Core features"

Q Grandios

Q Manipulativ

Q Kylig brist pG medkdnsla
Q Hal, opdlitlig charm

Hares psykopatichecklista, HPC:

11

. Talfor/ytligt charmig 12

. Forhojd 3
sjdlvuppfattning/grandios

. Behov av spanning/blir latt
uttrékad

. Patologiskt lognaktig

. Bedrdglig/manipulativ

. Saknar dnger och
skuldkdnslor

. Ytliga affekter

. Kall/bristande empatisk
férmdga

. Parasiterande livsstil

. Bristande sjdlvkontroll

Promiskudst sexuellt beteende

. Tidiga beteendeproblem
13. Saknar realistiska, I&ngsiktiga

Y
mdl

. Impulsiv
. Ansvarslos
. Tar inte ansvar for sina

handlingar

. Ménga kortvariga

dktenskapsliknande
férhdllanden

. Ungdomsbrottslighet
. Overtrddelse av villkorad

frigivning/utskrivning

. Kriminell mangsidighet

Tva aspekter av psykopati

.Personlighetsstruktur/karaktar
Brist pd skuld- och
skamkdnslor
Brist pd Gnger
Brist pd djupare empati
Brist pd sympati

!

Ser ingen anledning bry sig
om andras behov

2. Beteende

o Ndr andras kanslor och
behov dr ovidkommande
kan man utan
samvetsbetdnkligheter
gora vad man sjdlv tyck
sig ha mest glddje och
nytta av
Att man dven har
bristande impulskontroll
och of6rmdga att forutse
och bry sig om
konsekvenserna av sitt
beteende gor inte saken
bdttre
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B: Antisocial personlighetsstérning, “psykopat”

Fére 15 &rs @lder

0 aggressivt beteende mot manniskor och djur
0 skadegorelse

0 bedrdgligt beteende

a dllvarliga norm- och regelbrott

Efter 18 drs dlder

0 svért anpassa sig till normer, upprepat brottslig
0 bedrdgligt beteende
a impulsiv eller of6rmdgen planera
0 stdndigt ansvarslos -
0 saknar dnger \‘/,ar‘ ?‘/9“‘9
Lat dig inte
duperas

Psykopati har genomgripande effekter

Kénslor (ytlig, ingen dnger, ingen d@ngslan)
Interpersonell interaktion (charmig, grandios, manipulativ)

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

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

Att "behandla” psykopater

. Férsok inte utveckla deras empatiférmdga eller samvete
2. Forsok istdllet 6vertyga dem om att deras nuvarande

instdllning och beteende inte tjdnar deras egna infressen
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Social dngest, fobisk ps,
osjdlvstdndig ps

C: Fobisk personlighetsstorning

Social hdmning, kdnslor av otillrdcklighet och i‘\

overkdnslighet for kritik
Upptagen av rddsla for att bli illa omtyckt eller
avvisad i sociala situationer
Undviker kontakt om ej sdker pé att bli omtyckt

Overjaget
N
\ () Id
mvdrldens
‘ ” krav
o

Kdnner sig latt forlgjligad

Undviker aktiviteter ddr man kan bli kritiserad
eller avvisad

Hédmmad i nya sociala situationer p g a kdnslor
av otillrdcklighet

Lég sjdlvkdnsla, mindervirdeskanslor

Ser sig som socialt oduglig och underldgsen

C: Osjdlvstdndig personlighetsstarning C: Tvdngsmdssig personlighetsstérning

Beroende, behov av att bli omhdndertagen, kldngig Upptagen av ordning, perfektionism
o Svdrt ta vardagliga beslut och kontroll
Vill att andra ska ta ansvar i hennes liv Upptagen av detaljer
Svért uttrycka avvikande dsikt Svart genomféra uppgifter

Végar inte ta initiativ Fixerad vid arbete i st f fritid och vdnner
Mén om att vara till lags Oflexibel i virderingar
Obekvdm och hjdlplés pd egen hand Kan inte gora sig av med skrdp
Scker genast en ny relation ndr en upphér Ovillig att delegera
Orimligt upptagen av rddsla for évergivenhet Snél mot sig sjalv och andra
Stelbent och envis

Tdnk pé att . .
patienten Ge patienten tid
vill vara till och télamod

lags mot dig
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