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Vilka dr ni?

Varfér ga
denna kurs?

KUNSKAPS
GRUPPEN

KUNSKAPS
GRUPPEN

FORDJUPA DIN KUNSKAP OM DE VANLIGASTE PSYKISKA SIUKDOMARNA
* Depression och angest

Atstérningar och sjilvskadebeteende

Bipoldr sjukdom

Neuropsykiatri och psykossjukdomar

Paniksyndrom, tvangssyndrom och allvarliga fobier

HUR KAN JAG TA HAND OM MIG SJALV OCH UNDVIKA ATT BLI SJUK AV MITT ARBETE?
* Vad behéver jag for att ma bra och orka méta mina patienter pa ett bra satt?

* Hur kan jag hantera min egen stress?

Vilka signaler p& hotande utbrandhet och utmattning behover jag vara observant pa?
Rimliga krav p& mig sjélv — jag kan bara géra mitt basta

En bra arbetsplats forebygger psykisk ohdlsa, men hur ser den ut?

NAR DET INTE GAR SA BRA — MISSNOJDA, STRESSADE OCH AGGRESSIVA PATIENTER
Orimliga férvdntningar ligger ofta bakom problematiskt beteende

Vilka forestallningar och forvdntningar driver den besvarliges agerande?

Hur ser jag att den andre &r stressad, och hur kan jag hjélpa henne hantera stressen?
Hur undviker jag att sjalv paverkas negativt av missnéjda patienter?

Satt granser for dig sjélv — inte for den andre

KUNSKAPS
GRUPPEN

Kunna prata med alla om allt

Kdnna till de vanligaste
psykiska sjukdomarna

Tyck gdrnal
Fraga gdrnal
Protestera gdrnal
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Varfor pratar just jag om just detta?

The best students are those
who never quite believe their
professors.

9

[ Vad gor en psykiater nar det kdnns jobbigt?
forelagt ar for svart for
oss, ger oss for manga Livet &r en jobbig
smartor, besvikelser och period! g .. o o
olésliga uppgifter. Foratt Farscker tdnka pa ndgot annat
kunna hérda ut behéver

vi lindrande medel. Christina Stielli, 2017

TN, Biter ihop och forscker std ut tills det gdr Gver
Vi vantrivs i kulturen, l
Letar en mening med lidandet
Letar mening med resten av livet
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Lycka dnskar jag dig icke, ty den finns icke,

men kraft att bdara ditt 6de, onskar jag dig.
Uppgiften:
Hjdlpa den andre

att std ut!




Over the years I’ ve
found that a surefooted
and confident mapmaker
does hot a swift traveler
make.

Brené Brown

2019-11-20

Hog utbildning skyddar
inte mot dumhet

Nar du koper
» Betala aldrig i forskott och skicka aldrig varan innan du fatt betalt

personnummer eller mejlar en kopia av ett korkort/leg som trygghet vid

= Postforskott ar ocksd osakert. Du
det.

16

“Att ldra for ett misslyckat liv"

Utbildningsmyten dr en illusion.
Utbildning @r ingen garanti for
ndgonting, trots att vi idag
krampaktigt vill tro att den dr
nyckeln till lycka fér vdra barn.

Stefan Chwin, DN 27/12 2001

Bematande - first things first!

Sdrskilda tillsténd -
depression,
aggressivitet, psykos,
sjdlvmordsndra

Att m6ta madnniskor med psykisk
ohdlsa

Att mota mdnniskor

19

Att méta och stodja en manniska som mar daligt

Hur jag vill bemotas: Hur jag inte vill bemstas:

Hur far jag till ett bra mate?

o Sillan en fraga 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 fillit hos patienten.
o Skaffa dig dterkoppling pé det du gér.

25
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« Autismspekirumtilistand

+ Bipolar sjukdom

+ Depression

« EIPS

+ Lindrig utvecklingsstoming

« Lakemedeisberoende

+ Narkotika och dopning

+ Schizofreni och
schizofreniliknande tilistand

« Suicidnara bam och
ungdomar

« Suicidnara patienter

« Angestsyndrom

““Ristormingar "

Riktlinjer Psy

Nytt pd
Psykiatristod.se

Nyt regionalt
vardpeogram EIPS

Kommande uppdateringar
 Atstomingar

@ Angestsyndrom

26

www.lorami.se

28
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Ldstips for psykoterapiintresserade
://lorami.se/onewebmedia/Mina/M%C3%B6ten/ Samtalstips %20
LA d

e
3 \ekens
‘\ \\\y&'\t\(‘\

Réd for krisstédsarbete, modifierade frdn Terapins géva av Irvin D Yalom

Sjukdomar och
personlighetsavvikelser

Introduktion till
psykisk ohdlsa

31
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Har problem hemma
Har en taskig chef

Ar i kris

Har 8ngest

Ar deprimerad

Ar manisk

Har utvecklat en psykos
Missbrukar

Har en hjarntumor

Ar pd vig att bli dement
Har hypothyreos

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

[y [ [ [y )

Négra anledningar till att en mdnniska dr “besvirlig”

. Du sjilv
+ Uppfattar inte den andre korrekt
Projektioner av egna problem och misshagliga personlighetsdrag
Orimliga forvantningar
Du beméter den andre pé ett sé otrevligt sdtt att denne svarar
med samma mynt

Du har sjdlv med ditt beteende ldrt personen att vara pé detta
vis mot dig

2. Relationen/interaktionen

Bristande relationsfdrdigheter som leder till missuppfattningar,
besvikelse och antipati.

3. Situationen

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

Négra anledningar till att en ménniska dr “besvarlig"

1
2
3
4.
5,
6.
7.
8.

Du sjdlv

. Relationen/interaktionen

. Situationen

Livet

. Sjukdom

. Personligheten/karaktdren

. Taskiga kartor och orimliga forvantningar

. Svérigheter att balansera konflikten mellan integritet
och samarbete

. Brister i uppfostran?
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Paniksyndrom
dngest PR——
Agorafobi Realangest
Social fobi Krisreaktion
Anpassningsstorning
Specifik fobi -
Sekundadrt till annan
Tyéngssyndrom > psykisk sjukdom

—— Personlighetssyndrom
dngestsyndrom
Akut stressyndrom
Posttraumatiskt
stressyndrom

. Sjukdom
* Kroppslig sjukdom (hjdrntumsr, demens, stroke)
* Missbruk, beroende, abstinens
* Psykiskt sjuk (depression, psykos, mani, &ngestsjukdom)
* Neuropsykiatrisk problematik (ADHD, autismspektrum, 1&g begdvning)

. Personligheten/karaktéren
* Personlighetsstsrning (narcissism, borderline, psykopati m fl)
* Kverulansparanoia, rdttshaverism

. 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
otrevlig)?

—

/ Hjdlpa sjuka (T —
[ medarbetare "besvarliga”
\ och klienter R
\ och klienter
N o
> . —
/" Arbetsmiljo,
[ arbetsglddje
\ och ( Hjdlpa \
organisationens | madnniskor i |
\_stresshantering /| Kris

37
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Négra exempel p& "besvirliga” médnniskor
9 9

Att personen dr

Fler "besvdrliga” mdnniskor

Min fru

Mina barn

Min mamma

Alla chefer jag haft hittills

Jag sjdlv

Varfér dr folk inte pa@ jobbet?

Medarbetaren dr sjuk.

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

MA har en personlighetsstérning.

MA dricker.

2019-11-20

MA saknar nédvindig kompetens -> stressad av arbetet.
MA hinner inte jobba - omfattande privatliv, sjuka barn osv.
MA trivs inte med kollegorna - mobbing, utfrysning,

“jobbig" @r en asikt!

PN O AN

Négra méjliga insatse: att hdlla folk p& banan

konflikter.
Kass arbetsplats - stress, orimliga krav,

integritetskonflikter, ingen arbetsglddje, trékiga och

meningslésa arbetsuppgifter.
. Kass chef.

Bra chef men orimliga krav p& denne, dvs kass organisation.

gra ga insatser for att hdlla folk pd banan

Alla | Skéra | Redan
sjuka

Rekrytera ritt - vill, kan, orkar, passar in, ansvarstagande, stabil, sjlvgéende Rekrytera ritt - vill, kan, orkar, passar in, ansvarstagande, stabil, sjélvgdende s e e
Gor det msjligt att trivas - kultur, arbetsglidje, mening, gemenskap, stod Gor det mojligt att trivas - kultur, arbetsglidje, mening, gemenskap, stod PO -
Ritt chef - kunskap, tydlig, gott hjdrta, lamplig personlighet, ratt motiv Ritt chef - kunskap, tydlig, gott hjdrta, lamplig personlighet, ratt motiv I -
Chefens ges rimliga forutsittningar - stod uppifrdn, vettig chef, rimlig ekonomisk situation, Chefens ges rimliga forutsdttningar - stod uppifrdn, vettig chef, rimlig ekonomisk situation, +  ++ .
utrymme fér god personalvérd, kunna styra belastningen utrymme fér god personalvérd, kunna styra belastningen
Rimliga organi forutsattningar - , chef med integritet Rimliga organisatoriska forutsdttningar - arbetsborda, chef med befogenheter, integritet  +  ++ e
Kollektiv prevention - rimlig &, balans <ingning  socialt stéd, Maslach, KASAM, Kollektiv prevention - rimlig stressnivd, balans krav/kontroll, anstrangning/belsning, socialt ~ +  ++ e
“person-environment fit", samfalsgrupper, mentorsprogram stod, Maslach, KASAM, “p nment fit", grupper, prog
Individuell preventiv anpassning (utvecklingssamtal) - vad behéver just Kalle for att trivas? Individuell preventiv. - vad behover just Kalle for att trivas?  +  ++ e
Aktiv monitorering (tdt kontakt) - hur mér Kalle, vad behéver han? Aktiv monitorering (it kontakt) - hur mér Kalle, vad behver han? + - -+
Kollektiv monitorering (enkitfer, APT) - hur mér gruppen i stort> Enkiter/besvérsskattningar: LUQSUS-K (LUCIE, Kollektiv monitorering (enkitfer, APT) - hur mér gruppen i stort? P e
QPS-Mismatch, S-UMS, KEDS). Enkdter/besvirsskattningar: LUQSUS-K (LUCTE, QPS-Mismatch, S-UMS, KEDS).
Identifiera de i riskzonen fér ohdisa - kunskap, kanna till och reagera pé varningssignaler och tidiga tecken, tid, Identifiera de i riskzonen for ohélsa - kunskap, kanna till och reagera pd varningssignaler ~~ +  +++ 4+
intresse, rutiner, enkdter/skattningar(?) och tidiga tecken, tid, intresse, rutiner, enkater/skattningar(?)
Kriskompetens - veta hur man stéttar manniskor vid trauma, sorg och livskris Kriskompetens - veta hur man stéttar ménniskor vid trauma, sorg och livskris L e
Stéd till de som behéver det - frén chef, mentor, féretagshdlsovérd, psykiatri Stéd till de som behover det - frén chef, mentor, foretagshalsovérd, psykiatri + o o
Férsté och stotta de med komplicerad personlighet Forstd och stotta de med komplicerad personlighet R
Rehabiliteringsinsatser for drabbade - kontakt med chef och plats, ADA, for ilsovérd, grupp, Rehabiliteringsinsatser for drabbade - kontakt med chef och arbetsplats, ADA, e
psykoterapi i grupp for il 3 grupp, psy pi i grupp

42
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Négra av de vanligaste tillsténden
° q q
Om var verklighetsuppfattning
0 Anpasshingsstorning o ADHD
o Akut stressyndrom Q Autismspektrumstérning
) 0 Posttraumatiskt stressyndrom a Intellektuell funktionsnedsdttning
Hela befolkningen
o Utmattningssyndrom o Social ngest
o "Utbridndhet” o Paniksyndrom
a Generaliserat dngestsyndrom
0 Depression o Specifik fobi
0 Bipoldr sjukdom
a  Tvdngssyndrom
0 Vanforestdllningssyndrom a Kroppsyndrom
o Schizofreni o Samlarsyndrom
0 Substansbruksyndrom o Narcissism
a Atstérningar a Psykopati
o Borderline
o Trotssyndrom och uppférandestorning
44 45
Varannan person behéver psykiatrisk Resultat (PART)
hjdlp ndgon gang
80 -
BAndel av de med "kliniskt
70 4 signifikant psykisk ohalsa" som
har...
3.8 % av befolkningen (20-65 8r) i Stockholm bedéms @7
uppfylla kriterierna enligt DSM-IV for ett psykiatriskt |
syndrom 0
4-5 % v@rdas inom psykiatrin i Stockholm under ett &r 40 1
ig.ﬁ fqr‘ka(lgesfs‘]l;kedog\ . 30 + Resultatet antyder
o av kvinnorna fér epression att 80 000 vuxna i
5—ZA, har depres;non Jjust nu 20 - Stockholms ldn har
18% av mdnnen missbrukar alkohol icke tillgodosedda
6% av kvinnorna missbrukar alkohol 101 psykiatriska
1% f8r psykotisk sjukdom 0 vdrdbehov
> Stort Sokt hjalp  FAtt adekvat Icke
fortroende for hjalp tillgodosedda
I 4‘1 varden vérdbehov

46

46 47

| “Svara" mdnniskor och tillstand !
|
1. Personlighetsproblematik 2. Psykisk sjukdom ‘ Passivt
- Bristande personligt - Depression aggressiv
ansvarstagande - Bipoldr sjukdom
- Negativistisk och - Angestsjukdom
svartsynt - Psykos
- Emotionell instabilitet ST | . .
- Histrionisk ey Borderline Auhsmspek’rr‘um
i = N : 3. Neuropsykiatrisk
w - Antisocial/psykopatisk funktionsnedsdttning ‘ )
- Paranoid - ADHD i ™~ .
- Rattshaveristisk ey Narcissism  Réttshaverism
- Passivt aggressiv - Svagbegévning i
- Osjdlvstdndig i
- Fobisk

Tvéngsmassig

Depression




Ett test pd en mdnniskas personlighet

Hur reagerar personen
ndr hen inte far som
hen vill?

"Krinkta” minniskor

Den andres
bild
av virlden
Terrdngen “Krdnkningen"
ligger hdr

2019-11-20

Detta borde
inte hdndal

51

Man kan ha ett h-e utan att "ha” en enda diagnos!

53

53

>

w polaritet/
ﬁngestsy \l
- ‘\' . \

Karin, 19 ar

+ 39 kg, 174 cm, oregelbundna
menstruationer

+ Kanner sig tjock

o Atler' ndstan aldrig riktiga
ma

+ Hetsdter pd kvdllen

- Prostituerar sig for att f&
pengar

+ Sporadiskt droger

+ Skdms, "vdrdelos”

+ Hatar sig sjdlv och sitt liv

+ Fem sjdlvmordsforssk

55

54
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Vad gor vi med
Kalle som inte
funkar ldngre?

Och Lisa, som
aldrig funkat som
hon borde?

56

Kalle som inte funkar
léngre:

Stressad?
Tungt p& hemmaplan?
Livskris?

Hant ndgot j-1?
Konflikter?

P@ fel stdlle?

Fel chef?

Depression?

Utmattning?

Utbrdndhet?
Psykos?

Missbruk?

Lisa, som aldrig funka
som hon borde:

Angestsjukdom?

ADHD?
Autismspektrum?

Intellektuell
funktionsnedsdttning?

Personlighetsavvikelse?
Narcissism?
Borderline?
Antisocial?

56

57

Toppen pd isberget

Storda dtbeteenden

Populationen

Frisk eller sjukt?

Beakta

a Duration

o Intfensitet

a Hanterbarhet
a Konsekvenser

o

6rad av férstéelighet

o

Relation till utlésande faktorer

Patagligt lidande eller funktionsnedsédttning?

Vem som helst kan bli
arg, det dr ldtt... men
att vara arg pd rdtt
person, i ratt
omfattning, vid
tillfdlle, av ratt
och p@ rdtt sdtt... det
ar inte latt.

Aristoteles

att oroa sig for ratt
sak, i ratt omfattning,
vid ratt tillfdlle, av
rdtt skdl och pd rdtt
sdtt... det dr inte ldatt.

Sa inte Aristoteles!

59

"Nya” sjukdomar?

Spelberoende
Utbrdndhet
Trotthetssyndrom
Utmattningssyndrom
Fibromyalgi
Eloverkdanslighet

Amalgamaverkanslighet

SBS, "sick building
syndrome"

Mobil- och mastskrdck
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Konsekvenser av att inte bli Gterstdlld

Behandlingsfordrajning illa

Drabbar unga i kdnslig dlder.

+ Ménga tillsténd dr uttalat kroniska.

- Ger forsdmrad livskvalitet.

+ Sociala konsekvenser (ensamhet, fortidspension,
ekonomi).

+ Hdg risk for somatiska och psykiatriska komplikationer
samt missbruk.

+ Okad konsumtion av somatisk vérd.

- Overdadlighet.

+ Okad sjdlvmordsrisk (paniksyndrom: 7-8 ggr 6kad risk)

-+ Stora kostnader fér samhdllet.

Trétthet, minnessvérigheter m fl restsymtom
Nedsatt stresstolerans

Kroppslig sjukdom (hjdrta, kdrl, diabetes)
Missbruk

a
a
Q
Q
a Suicid
a
Q
Q

Nedsatt sjalvtillit

Férsdmrade relationer

Sociala sviter

a Ekonomi

a Karridgr

a Ensamhet och isolering

o Léngtidssjukskrivning och sjukersdttning
Kortare liv

62

Hur mdrker man att ndgon dr psykiskt sjuk?

4
Identifiera tecknen pd , N

psykisk ohdlsa

65
Svarigheter och risker
Psykiatrisk undersckning o
Patienter med depression Patienter med &ngest
- Uppgivnha - Kan prata p& 1. Vad patienten berdttar, "autoanamnes” s
Trotta . Svért att héra h 2. Vad andra berdttar, "anhériganamnes” =
o . vart a ora hur e 3. Patientens framtoning och beteende,
Faordiga mycket de lider "psykiskt status”
Ger nedsatt kontakt - Ofta missférstddda - Det vi direkt kan se
Tror inte att nagon - Sdttet att relatera till andra
bryr sig
Svart ta emot hjdlp
67 68

10
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Ndgra végar till diagnos - “psykiatrisk undersékning”

Symtom
Anamnes
Psykiskt status
Intervjuformuldr och skattningsinstrument

Syndrom

Sjukdom

W

Négra végar till diagnos - “psykiatrisk undersékning'

1. Symtom
- Anamnes
+ Vad patienten berdttar
Vad andra berdttar

Involvera gdrna anhériga for kompletterande uppgifter, sésom
aktuellt sjukdomsférlopp, eventuella sjdlvmordsmeddelanden

Journalen
- Social situation, stéd, natverk 0 @
- Psykiskt status
Det vi direkt kan se q
Patientens framtoning och beteende
Sdtt att relatera till andra
- Intervjuformuldr och skattningsinstrument

2. Syndrom
- Jdmfor aktuella symtom och statusfynd med kriterielistor enligt
DSM IV/ICD 10
- Virdera lidande och funktionsinskrdnkning
3. Sjukdom

- Aktuellt syndrom/episod och ev tidigare episoder vigs samman

och tidigare hypomani Iz

69 70
Vad vill vi veta? Vad vill vi veta?
1. Vem dr patienten? 7. Vad har hon sjdlv férsekt gora for att ma béattre?
2. Har hon kontakt med vérden nu, négon att védnda 8. Vad vill hon sjdlv ha nu - férstéelse och trést,
sig till? ndgon att samtala med, goda rdd, hembessk,
3. Har hon f8t1 ndgon diagnos? Tidigare kontakt med akutmottagning eller Gppenvérd,
sjukhistoria? inldggning?
4. Hur mér hon just nu? 9. Vilket st6d har hon runt omkring sig? Anhariga,
5. Vad dr det som gar att hon ringer just nu? Har vanner, naTver‘K. o
négot hant? 10. Finns det en suicidrisk? Hur stor?
6. Vad dr det vdrsta som skulle kunna hdnda nu? 11. ﬁnhdriga/ndrsf&endes uppfattning om situationen.
Vilken dr hennes stérsta rddsla/farhdga? 12. Ar patienten positiv till tidigare vard och det du
féreslar?
71 72
Deft viktigaste Det viktigaste
1. Samtalet dr ofta patientens forsta kontakt med psykiatrin L . . . .
och formar hennes bild av psykiatrin. 5. Vid osdkerhet - frdga om det finns ndgon mer du kan fd
2. Samtalet dr en del av behandlingen. prata med. .
3. "Play it safe"l 6. Involvera patienten!
- Viska inte gissa vad patienten troligast lider av utan se ftill att - Sumfner_a de_f som_fr‘umkomml'r och férmeda din
patienten fdr rdtt omhdndertagande utan risk. beiiomnmg till pu’n:an'ren_
- L&t inte uttalade eller outtalade férvintningar paverka dig - Frdga om du forstdrt ratt.
(mdnga samtal, snabba samtal, "effektivitet”, avhdlla - Frdga vad patienten sjdlv tycker vore det bdsta att géra
patienterna frdn att besska varden). nu.
- 6lom aldrig att viirdera suicidrisken (dven om patienten inget 7. Féresld, utifrén utfallet av punkt 6, vad du tycker vore den
. sage.r). . . bédsta hanteringen och frdga patienten vad hon tycker om
4. Far du inte hyggligt god kontakt med patienten faller hela detta forslag.
bad""‘"'“?e”' ) . 8. Om inte, fréga dnyo vad patienten faresldr och forsok hitta
- E:n‘\)r(rl\telfri:fsaoz?r;nffg :f‘:”e;’:;g:; gggk;:y:vds'gn;‘rz?etrl.khw - den bésta méjliga kompromiss som patienten samtycker till.
- Ilskna och otrevliga patienter har hagre sjdlvmordsrisk. 9. G0r en dverenskommelse med patienten! .
10. Tacka for samtalet och hdlsa vdlkommen ater.
73 74

11



2019-11-20

“Psykiskt status” - vad ska vi bedoma?

Kognitiva
funktioner

Konativa
funktioner

75

1 Hur ser patienten ut?
- Hur dr han kladd?> 9. Ta
Missbrukstecken? - Fdordigt, enstavigt, stackato, svarslatens, idéfattigt>
Skarsér p& handlederna? Flodande, taltréingd, hég rost, svér att avbryta?
- Avmagrad?

1S

Hur ténker patienten?
Koncentrationssvérigheter?
- Innehdlisfattigt?
- Lésa associationer, tankeflykt, splittrad>

2. Fullt vaken?

3. Fullt orienterad?

0)3‘ Tankestopp?
4. TIntellektuella funktioner & - Tanketrangsel>
= Minne? & - Férbisvar?
- Begvning? X .
=\ 11. Vad tanker patienten?
5. Ger han fullgod kontakt? > - Depressivt tankeinnehdll>
- Formellt? & Grandiost tankeinnehdll?
- Emotionellt? - Overviirdiga idéer?
Vanférestallningar?
6. Sinnesstdmning - Tvdngstankar?
- Neutral?
- Sankt, irritabel, dysforisk? 12. Perceptionsstsrningar?
- Férhéjd, euforisk, irritabel, - Tllusioner?
expansiv, grandios? - Hallucinationer?
7 iy ) 13. Sjdlvmordsbentgenhet?
- Labila, avtrubbade, inadekvata? o
. Oroli, dngestfylich - Livsleda, hoppléshet, dédsénskan, sjilvmordstankar,
EpLp) sjélvmordsplaner, sjdlvmordsforsok?
- Hotfull, aggressiv>
8. Motorik och mimik 14. s, och ivation
- Motorisk oro, rastlgs? 76

- Hammad motorik och mimik>

75

Ett psykiatriskt status bor alltid innefatta:

- Vakenhet

- Orienteringsgrad
- Kontaktférmdga

- Stdmningsldge

- Psykostecken

- Livsleda/suicidtankar/suicidhandlingar

- Sjukdomsinsikt och behandlingsmotivation

77

76

Varfér blir somliga
sjuka, men inte

andra?

Varfor inte?

s
Otur o('a’&‘“\
Rty . e
r’é’o'o,,7 Motgsngar Svek
Skuld

- Férolampningar _..
Kritik PINEAT ¢ srluster

Misslyckanden

Kérleksldshet

Olyckor St
sorg % Do

Konflikter
ukdom

Ensamhet

Att férmad oroa sig kan vara en vérdefull tillgdng

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

f och pd rdtt sdtt... det

i dr inte latt.

Vem som helst kan oroa
sig, det dr latt... men
att oroa sig for rdtt i
sak, i rdatt omfattning, i
vid rdtt tillfdlle, av
rdtt skdl och pd ratt
sdtt.. det dr inte latt.

Aristoteles Sa inte Aristoteles!

12
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Mani: Paranoid: Generaliserat

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

ADHD: vi +5r51 ! illa, s vi behaver Vinta litet nu,
vakta hela natten! det hdr kan

Why worry - nu
kor vi, tdnka kan
vi gora senare!

faktiskt gd illal

. Ormfobi:
D_zprlmemd: Blir jag biten
Vi klarar det s& dér jag!
inte, ligg ldgt, Jag’

vi drar oss
tillbaka!
Droganvéndare:
Livet dr eldndigt,
Samlarsyndrom: vi behgver hjdlp
Materiella ting att std ut!
kan ha ett
overlevnadsvirde! Narcissist eller
psykopat: Allt dr Panikattack:
Tvéngsmassig: tillétet i kampen fér Helt adekvat "fight
Vi kollar elden gverlevnad! or flight"-respons vid
en géng filll mote med en bjérn.

Bio-psyko-socio-kulturell
modell

Stress- och
sdrbarhetsmodell

Psykologi

Sarbarhet Biologi

Stress Kultur

Psykisk ohdlsa

81 82
Antisocialt
beteende
. Lag MAO-A
Ocksd med orsak och verkan tycker jag att 9
det @r konstigt stdllt. An framgar ur
vidunderliga orsaker en fasligt klen och Mentala processer har et
: N . / =] SS!
(:jllefydllg ver‘kgn,v elllfrr‘ ingen l<:IIS, Sn underlag i hjaman,
nedkommer en virrig liten orsak med en / o Gener och genprodukter
kolossal verkan. / styr nervcellernas Hog MAO-A
/ funktion.
_— < / o Generna ensamma
- ol . — forklarar ingen psykisk
. . . sjukdom.
Soren Kierkegaard, Diapsalmata Overgrepp i
barndomen
Inga Sannolika Svéra
83
84 Caspi et al, Science 2002
83 84
Stress och sérbarhet Har klarar sig ndstan alla
Grad av
s@rbarhet Sérbarhet
Hog
NS Pallar nu;
X So ‘5:/ mdtte
~ (/4 inget
RN hénda!
~ L
< =
x ~
N Varken
/Q Se skéra eller
/"/' ~ stressade;
\S",{_ life’s a
X breeze!
s : Gg‘ad av Péfrestning
Lég Hag pdfrestning
Fantastiska
85 omstdndigheter 86
85 86

13
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Att leva dr en péfrestning

Nér péfrestningarna okar...

Sérbarhet Sérbarhet
Blir Alla
sjuka dessa
bara av blir nu
att leva S sjuka
S ~
~
~ S,
-------------------------------- N v/(/,{_
Klarar sig, A RN
sd ldnge ﬁ/:S' S . N
livet inte 4 Se Klarar sig, N
blir vérre ~ dn sa X N
S ldnge ~
@ Pafrestning @ Pdfrestning
Att Ie\(a Vanligt liv + dum chef
ett vanligt 87 88
liv!
87 88
Nér péfrestningarna dkar dnnu mer... Vad hédnder om négon farssker stdlla krav pé Olle?
Sérbarhet U_T’"‘/mme for
Summan av tillkommande
o pafrestningar
~ stressniva N
Y X och | Mer dn s&
. S . & v hdr sé blir
finny AN . ‘/(/4- sdrbarhet personen
fler _blk'r S, Se Olles sérbarhet sjuk
nu sjuka ”
) /5.4_ ~ N
< X
~
~
~
~
Only the N
strong ~
survives
Péfrestning T
Vanligt liv + dum chef
+ dum fru 89 90
89 90
Skéra manniskors liv ser ofta ut s@ hdr Ofta dr det ganska komplext
Summan av Sérbarhet + en smula stress . .
stressnivd /\ Mer dn s a Arftlighet =} Annqr; psykisk swkﬁom |
och M ~ hﬂzr gnb?u a Biologiska faktorer Q Soaqa/e“xnsfen‘rle a problem
s@rbarhet A AV ar sa blir fore/efter fodelsen - skilsmdssa
ersonen
pers - + ensamhet
sjuk a Barndom och uppvixt + konflikter
: s?par‘qfioner « arbetslgshet
+  forluster + for mkt arbete
*  missbruk « for hoga krav socialt
«  psykisk sjd « for haga krav pd arbetet
+  emotionell forsummelse  * understimulering
o Kroppslig sjukdom ° ekonom!§ku problem
Missbruk * andra férluster och
Q Missoru livshdndelser
Tid
91 ~— 52/

91

92
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okad sérbarhet och generera stress i nuet

Manga faktorer kan bade alstra en langsiktigt
.‘A 4

o Psykisk sjukdom

o Personlighets-
avvikelse

o Kroppslig sjukdom
o Missbruk

o Sociala/existentiella problem
= Ensamhet

Forluster &ma‘rer&ellf, socialt,

psykologiskt)

Skilsmdssa

Konflikter

Ekonomiska problem

Arbetslashet

Fér mkt arbete

For héga krav socialt eller p&

arbetet

Understimulering

Sérbarhet for psykisk sjukdom alstras tidigt

i

Overgrepp

Misshandel

Incest

Emo*'on.e"forsummdse * Personlighetsavvikelse
Separationer

Férluster

Missbruk

Psykisk sjukdom

N

D ——

94

93

Varfor g3 Sver &n efter vatten?

Madnga barn dr i praktiken “férdldralésa”
200 000 barn har missbrukande férdldrar.
200 000 barn blir vittne till v@ld i hemmet.
80 000 barn misshandlas sjdlva i hemmet.

80 000 barn har psykiskt sjuka eller stérda
fordldrar.

30 000 barn utsitts fér sexuella vergrepp.
10 000 barn har férdldrar i fangelse.

Monica Dahlstrom-Lannes, f d véldsbrottsutredare, SvD
_

Konflikter med kamrater
Konflikter mellan férdldrar
Konflikter med férdldrar
Férdldrars bristande ndrvaro
Egen kroppslig sjukdom

s wNe

L

94

Anknytningsstarningar och tillitsbrist

Stérd anknytning till vdrdnadsgivaren

Carlo Perri

Stért samspel med vardnadsgivaren

Maladaptiva férhdliningssdtt och strategier
hos barnet

4

Bristande fdrm&%u att hitta dndamdlsenliga
sdtt att relatera till andra manniskor

97

97

Viktigaste faktorn for
hur langt liv du far:

Hur manga mdnniskor
du dlskar!

99

98

99
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Fig 1. Sverige i varlden

Vi har hamnat helt fell

S
=
€
3
&

101 Overlevnadsvérderingar Sjalvuttryck, individualisering

100 101

Psykisk ohdlsa hos unga har fordubblats

eller trefaldigats de senaste 20-30
dren

Bli &terstalld

behandla Forbli Grerstdlld

behandla och
férebygga

Tv& huvudfsrklaringar:

1. Svdrare att komma in pd
arbetsmarknaden.

2. Den gkade individualismen och
valfriheten upplevs stressande
(forsérjning, partner, vénner, religion,
kon...).

Sven Bremberg, statens utredare,
docent vid Statens folkhdlsoinstitut

102

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

{2. Professionell behandling]

Potentiell

stressor N

{3 Egenvdrd (= ett klokt llv)]

Sérbar ;
personlighet =>| Tolkning =

[Lﬁmom] [Ak'rivering Mo'rlon

[Gemenskap] [Kﬁrlek] {Jobbef] {Alkohol] {Slappnaav]

Copingfb’ﬁmc‘iga

Emotionell | ==>| Fysiologisk ;
reaktion reaktion = Ritkden]

104

104
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Hjdlp den andre f& ordning pad sitt liv, och att
ta vdl hand om sig sjdlv under tiden!

o Psykosociala problem
a Konflikter

a Ensamhet

a Kroppslig sjukdom

a Psykisk sjukdom

o Missbruk

Hall liv i patienten!

Suicidforsok
Suicidmeddelanden
Suicidplaner
Suicidavsiktplaner

Suicidtankar

Dodsonskan
Hoppléshetskansla
Nedstamdhet

108

Sex gyllene regler for god psykisk hdlsa

. Sov: Goda sémnvanor, 6-9 timmar/natt
. Knyt band: Till familj, vanner, medmdnniskor
. Motionera: Gdrna 3 x 30 min/vecka
. At Sunda kostvanor

. Fortsdtt ldra: Behdll nyfikenheten, testa nya saker
. Ge: Tid, kdrlek, uppmérksamhet

. KASAM: 56k meningsfullhet, begriplighet och
hanterbarhet (eget tilldgg)

Ref: Mental capital and wellbeing: making the most of ourselves in the 21st century, 200?10

110
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Behandlingsfordrajning illa

Drabbar unga i kdnslig élder.

Maénga tillsténd dr uttalat kroniska.

Ger forsdmrad livskvalitet.

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

Okad konsumtion av somatisk vérd.

Overdodlighet.

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

Akut inldggning

Sjdlvmordsrisk.

Depressiva vanfarestdllningar eller andra allvarliga
psykotiska inslag som gor att patienten inte tdnker
och handlar rationellt.

Intoxikation, medicinpdverkad, sluddrar.

Risk fér skada pd andra.

Katastrofal social situation, dér i fard med att
forstora sitt liv.

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

109

109

112

Lds journalen!
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Négra tankar frén en klok expatient

Delaktighet dr centralt. Férutsdtter att patienten fér
information.

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

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

|+ Forvarna om eventuella biverkningar, for att inte dventyra

fortroendet.

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

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

w Varfor far man “ingen hjdlp"?

+ Enorma behov.

- Orimliga forvéantningar pé livet? 8

+ Resursbrist och dess konsekvenser
storsta problemet.

| + Bristande medverkan.

* Madnga behandlingar har halvdan

effekt.
+ Ingen "draghjdlp". »
- Situationen i slutenvdrden L 5

117
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Ett gott liv, minikursen: vad fér mig att m& bra?

e

Bra saker Daliga saker Bra manniskor Daliga manniskor

AN 6IORD &V Jii ROSHCDEN

114

Psykiatrins svdrigheter - varfor far man “ingen hjalp"?

Enorma och 6kande behov och
forvintningar.

Resursbrist, inte ideologi, dr storsta
problemet idag.

Resursbristen leder till stor tidsdtgéng for
prioritering av resurserna, tar p&
personalen och bryter ned patienterna.
Bristande medverkan frdn mdnga patienter,
sdrskilt de svérast sjuka. 2 i
Ménga behandlingar har halvdan effekt. 1 I
Inte ens ndr vi har resurserna och gér allt Yy 9
rdtt lyckas vi alltid hjdlpa véra patienter 2 e
mé bra. = =
Ingen "draghjdlp". Vara patienter far vilja |
| vdnner sist, om alls. !
Orimliga férvéntningar pd livet?

116 i

Ndr behéver patienten ldggas in?
1. Svért lidande, omdnsklig situation att befinna sig i.
2. Hdg sjdlvmordsrisk (hur hag?).
3. Svdrbedsmd sjdlvmordsrisk?
4. Risk fér vald mot annan, dvs “farlighet”.
5. Funktionssvikt, klarar sig inte i boendet.
- Fér stdllas i relation till det stéd patienten har frén familj,
anhériga, psykiatrin, hemtjdnsten och socialtjdnsten.
- Férinte i sig mat.
- Sover knappt pd ndtterna.
- Klarar inte att skota sin hygien.
- Klarar inte skatseln av hemmet, betala réikningar etc.
- Kommer inte ut frdn bostaden.
- Super ner sig.
118
118

18



Nar behéver patienten ldaggas in?

6. Beter sig socialt oldmpligt, terroriserar grannar, riskerar
vrdkning.
7. Utmattade anhoriga.
8. Svdra konflikter med anhériga.
9. Uppenbart behov av vdrd som inte kan ges i hemmet (ECT,
medicinering som patienten végrar ta etc).
10. Depression
- Med depressiva vanfarestillningar eller andra psykotiska
inslag.
- Postpartum.
- Blandepisod (mixed state).
- Hopplashetskdnslor.
- Suicidrisk.
. Vissa allvarliga tillstdnd - mani, postpartumpsykos, allvarlig
psykos.

—
jary

119
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Ndr behéver patienten ldggas in?

Man behéver alltsd vid telefonkonsultationen klarldgga sdval
symtom och lidande som patientens funktionsnivd och tillgéng
till stod och hjlp.

- "Hur gér det for dig hemma nu ndr du har det s& svért?"
- "Finns det négon som bryr sig om dig ndr du mér sd hdr?"
- "Har du ndgon som hjdlper dig?"

- "Ar det ndgon som ringer dig ibland?"

“Négon du kan ringa?"

“Blir dina rdkningar betalda?”

"Sover du pé ndtterna?"”

"Fér du i dig mat pd dagarna?"

120

119

Ar det bara patientens fel?

Forsok komma pd
ndgra sdkra sdtt
som vi i vérden
kan ta till for att
skapa missndjda
patienter!

120

Négra sdkra sdtt att fa patienten férbannad

Respektlost bemotande.
Ljuga eller lova saker man
inte sdkert vet att man kan
hdlla.
Héga hdstar, maktsprak.

- Insistera pd rutiner for
rutinernas skull.

121 132
k * ~ Video
“Nagot att tala om”
med Thomas Ungewitter
och Jan Walinder
Depression och bipoldr
sjukdom
‘ 134
133 134
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Vad d&r egentligen en depression fér ndgot? Kriterier for egentlig depression

— + Nedstdmdhet eller irritabilitet
- Anhedoni - ofrmdga att kédnna glddje

* Aptitstarning/viktforandring (alternativt utebliven
for 8ldern normal viktuppgdng)

+ Soémnstorning

+ Psykomotorisk stérning

- Energiléshet

+ Kdnslor av vdrdeléshet eller skuld

- Svdrighet med koncentration, tdnkande, beslut

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

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

Kommer ofta - men inte

alltid - i avgrdnsade skov
Ofta livsldng sjukdom med
dterkommande episoder

Ar ibland en del av bipoldr
sjukdom

Q 136

135 136

c . r blir man av att ha en depression?
Hur mdrker man att ndgon dr deprimerad? = m P

Nk Irritabel, argsint, lynnig, sur, ldttststt och allmént
Likgiltig averkdnslig...

Pessimistiskt tdnkande ..eller likgiltig, uppgiven och sjdlvfarsjunken.
Meningslashets- och hoppléshetskénslor Svar att & kontakt med.

6rinig : Sjdlvupptagen, krdvande och anklagande.

Kort stubin Okoncentrerad.

Orkeslos ‘ n Trott och oforetagsam.

Nedsatt motorik och mimik Skdms och tycker att det vore bidst for alla att man
Langsamt tankefarlopp inte fanns eller férsvann.

Idéfattig i tanke och tal Svart att ta emot hjdlp.

137 138

@d dr kanslan re@ Att forstd depression

Depression pdverkar de flesta av manniskans
unktioner

tdnkande

kansloliv

viljeférmdaga

varseblivning och tolkning av verkligheten
sjdlvbild

energinivé

somn

aptit

| S i )

139 140
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Maskerad depression “Manlig depression”

Sdnkt stresstolerans
0 Utagerande
0 Aggressivitet med

a Oftare suicid
0 Sdmre insikt om sitt

o Pseudosomatisk depression
a Pseudoneurotisk depression

] : hjdlpbehov
- bristande impulskontroll a Mer sdllan kontakt med
0 Pseudodemens hos dldre 0 Antisocialt beteende sjukvérden

0 Beteendestdrning hos yngre 0 Missbruksbendgenhet

Depressivt tankeinnehdll

Q Sdmre medverkan i
behandlingen

143

141 143

“En dag bjuder han hela avdelningen pd helstekt oxfilé
som vi inhandlar tillsammans. Han lagar middan sjdlv,
hans avdelningsldkare doktor 6 dr inbjuden och
noterar hdndelsen med stor respekt i journalen... Att
& bjuda andra dr den stérsta glddjen, det dr darfor
den hér sjukdomen blir sd dyr..."

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

Adams bok, Asa Moberg och Adam Inczédy-Gombos

145
144 145

Mani dr depressionens motsats Mani och besvarlighet

Sjdlvcentrerad, oempatisk

Forhojd sjdlvkadnsla, grandios
Bristfdllig sjdlvinsikt

Vet bast sjdlv

Lyssnar inte

a Irritabel, ibland aggressiv och farlig
o Omdomeslss, stdller till det
Patientens handlingar dr ofta omdomeslosa 2 Granslas

och patienten kan senare bittert fa angra o Opdlitlig
vad hen stdllt till med.

Den kliniska bilden prdglas av

Eufori, irritabilitet och/eller expansivitet
Forhajd energinivé

Nedsatt sémnbehov

Okad sjdlvkdnsla

Snabbhet i tal och tanke

Okad kreativitet

Okad libido

Omdomeslashet e

000 Ooo

146 147

146 147
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Bipoldrt syndrom

Detta tillstdnd kombinerar depressiva och
hypomana/maniska episoder.

Mani dr depressionens motsats. Den kliniska bilden
prdglas av
. eufori / irritabilitet / expansivitet
. férhsjd energinivd
. 0Okad sjdlvkdnsla
. snabbhet i tal och tanke
. Okad kreativitet
. omdomesloshet
. nedsatt somnbehov
. 0kad libido

Patientens handlingar dr ofta omddomesldsa och
pcltlﬁengen kan senare bittert fd dngra vad han stallt
till med.

148

Bipoldrt syndrom

Recidiverande egentlig depression
= unipoldr affektiv sjukdom

S

Bipoldr sjukdom typ T

P inkl mani
~r

Bipoldr sjukdom typ IT
inkl hypomani

\_/\/

149

148

149

Att reglera sitt humor

Omstandigheter /

Att reglera sitt humor - det normala

Omstéandigheter /

handelser handelser
Goda Goda
Neutrala Neutrala 7
Déliga Déliga R&d kurva = humér,
sinnesstamning
150 151
150 151

Att reglera sitt humaor - den
depressionsbendgne

Omstandigheter /

Att reglera sitt humor - den deprimerade

Omstandigheter /

héandelser héandelser

Goda Goda

Neutrala Neutrala

Rod kurva = humér X .
2 ' h Rod kurva = humér,
Daliga Daliga '
g sinnesstamning 9 sinnesstamning

152 153
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Att reglera sitt humar - den melankoliske

Omstéandigheter /

Att reglera sitt humar - den bipoldre

Omsténdigheter /

héandelser héandelser
Goda Goda
Neutrala Neutrala
Déliga Rod kurva = humr, Daliga R&d kurva = humor,
sinnesstamning sinnesstamning
154 155
154 155

Att reglera sitt humér - den kdnslorika /cyklotyma

Omstandigheter /

Att reglera sitt humor - den instabile

Omstéandigheter /

handelser handelser
Goda Goda
Neutrala Neutrala
. Ro6d kurva = humor, . Ro6d kurva = humor,
Daliga sinnesstamning Daliga sinnesstamning
156 157
156 157

Att reglera sitt humor - den instabile

Omstandigheter /

héandelser

Goda

Neutrala

Déliga R6d kurva = humér,
sinnesstamning

158

Négra tillst@nd som kan orsaka emotionell svajighet

Depression

Mani

Bipoldrt syndrom

Depression eller mani med blandade drag

Dysforiskt syndrom med debut under barndom och tondr
Premenstruellt syndrom

Krisreaktion/anpassningsstorning
PTSD
ADHD

Borderline personlighetssyndrom

Antisocialt personlighetssyndrom

Trotssyndrom och uppférandestérning

Hjdrnskada 159

158

159
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"A sunny disposition” / den hypertyme “A sunny disposition” / den hypertyme
Omstéandigheter / Omsténdigheter /
héandelser héandelser
Goda Goda
Neutrala Neutrala
) Réd kurva = humér, - Réd kurva = humdr,
Daliga sinnesstamning Déliga sinnesstamning
160 161
160 161
Hur behandlas depression idag? Depressionsbehandling (SBU)
o Psykoterapi EC
- Stédterapi
+ Kognitiv beteendeterapi God psykoterapi 222 (¢j provat)

+ Psykodynamiskt orienterad terapi
+ Interpersonell terapi

o Psykofarmaka
- Antidepressiva

effekt

lakemedel

placebo

+ S6mn
+ Angest
a ECT - elektrokonvulsiv behandling .
o Fysisk aktivitet Palig
a Ljus? effekt
P
o Kost? Latt Mattlig Tac:} till Marie
depression | depression E2BlY
162 163
162 163
f ° 3 & Aonit |
Sammanfattande modell for depressionsbehandling | Hidlp den andre fa Ofdn'."‘g pa sitt "Y: och att |
| ta vdl hand om sig sjdlv under tiden! |
Alltid: Lakarbedémning, stédjande a Psykosociala problem |
samtalskontakt o Konflikter
Vanligen: Antidepressiv medicinering 2 Ensnmh_et : i
‘ a Kroppslig sjukdom
Dartill: Atgirder riktade mot problem och f a Psykisk sjukdom }{-{}/(—3\ "
utlésande / vidmakthdllande faktorer i a Missbruk @?c L/—J
Tk
Ibland: Psykoterapi i \} /I
¢
164 =
164 165
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Stétta pd rdtt satt

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

2. Uppmuntra din anhoriges kontakt med
sjukvérden.

166

Vad fungerar verkligen?

Ldra sig att kritiskt granska
och ifrdgasdtta de depressiva
tankarna.

Planera in trevliga aktiviteter
som skingrar tankarna.

166

“gkor heTen"

168

167

Varfar blir jag inte bra?

Slarvar med medicinen?

Déligt fungerande kontakt med vérden?
Dricker?

Svéra levnadsvillkor, ohdllbart leverne?
Stdndiga konflikter? Knepig ldggning?
Annan diagnos, T ex bipoldr sjd eller
ADHD?

Fler diagnoser samtidigt?

Svdrbehandlad depression?

Illa!

Ratta till eller byt!
Sluta!

Atgdrda, sk stod!
Psykoterapi?

Ta upp till diskussion
med lédkaren.

Ta upp till diskussion
med lédkaren.
Podngtera att du inte
ar fullt aterstalld
annu!

Tvéngssyndrom

o =

170
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171
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Tvdngssyndrom

Tvdngstankar = Gterkommande pétringande tankar, fantasier
och impulser.

- Handlar ofta om oro for att sjdlv gora fel, skada andra, vara en
délig ménniska. Det kan gdlla att skada andra, smutsa ned sig, sprida
smitta, tvivel om att ha utfért rutinhandlingar korrekt eller oro for
att man 6vertratt sociala normer.

Fér att hantera den @ngest som dessa tankar vicker uppstér
tv@ngshandlingar, “neutralisering":
- rituella handlingar sdsom handtvitt och kontroll av Ids och
elapparater.
- mentala ritualer sésom terkommande ramsor eller rdakning.
om man hindras frdn dessa kar oron.

Ndgra vanliga férslag

“Tough love", empowerment
Sjdlvdisciplin, ta sig i kragen, rycka upp sig
Motiveras
Stilla krav
Coachning

173

“Tough love", "empowerment”

Det IGter illal

Vad kan du géra &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?

Hur ser VARA kartor ut?

174

175

176

VARFOR samarbetar patienten inte?

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

Hur mdnga skulle hdvda samma sak
om patienten var deras egen
syster/mamma/dotter?

177
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179
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Vill inte

Kan inte

a7

y

Vill personen inte, eller kan hon inte?

Receptionist i ondd

RECEPTION PESK

Hur fri dr den "fria viljan"?

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

Vért handlande inte styrs av depressiva- eller andra
vanférestdllningar.

Vi kan férstd konsekvenserna av véra handlingar.

Vi har inlevelseférmdga, sé att vi forstdr hur vért
handlande upplevs av andra.

V@rt handlande inte styrs av outhdrdlig @ngest.
Vi kan behdrska véra impulser.

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

182

181

Inse att det INTE handlar om:

Rdtt eller fel
Gott eller ont
Moral eller skuld
Svaghet eller styrka
Vilken sorts mdnniska man dar

Det handlar om en sjukdom!

183

182

Patientens utgdngslédge

a
=]
=]
a
a
=]
=]
a
a

Situationen i ett notskal

vy

Plégad Vér uppgift

Olycklig 0 Minska skuld- och

Sérbar skamkénslorna

Utldmnad o Hjdlpa patienten

Rédd kdnna att hen dr
okay @ndé

"Fel"
Skam
Skuld
Belastning

0 Minska lidandet

184
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Det allra viktigaste patienten kan gora sjalv
dr att ta emot och fullfélja foreslagen,
vetenskapligt dokumenterad, behandling

Stéd och forstéelse
Medmansklighet
Information, psykopedagogik

a Psykoterapi
a Antidepressiva ldkemedel
a Elbehandling

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

186

185 186

\~ | 1 . . =
[ '\V . Paniksyndrom

Agorafobi Realdngest

Social fobi Krisreaktion

Specifik fobi

Anpassningsstorning

Angestsyndrom

Sekundadrt till annan

= - kisk sjukd

Tvangssyndrom psyKisisjuicom
Generdliserat - “ | ' Personlighetssyndrom
&ngestsyndrom J

Akut stressyndrom —_—
Likemedel

b Posttraumatiskt
* Somatisk sjukdom

187 188

Social dngest
Paniksyndrom
Specifik fobi
Generaliserat dngestsyndrom
Separationsdngest

Hur vanligt @r dngeststérning?
Punktprevalens Livstidsprevalens Stor SGmSJukllgheT

1. Social fobi 2-19 % 13 %
2.6AD / GAs 2-4% 4-8% | =
3, Tvéngssyndrom 1-2% 2% | + Andra dngestsyndrom
4. Paniksyndrom 3-6 % S Depr‘ession och dYSTymI
5. Agorafobi 3% 1-8% « Missbruk
6.PTSS 3-6 % (infodda svenskar) P o

13 % (utlandsfodda i Sv) || |+ Personlighetsstdrning /
7. Specifik fobi 47% 10-13 % | + Somatiska sjukdomar = VWY oo
15 6.7 % (PART) 20% F
1-7 12-17 % (SBU) Kvinnor 25-30% (SBU)

Mén 13-20% (SBU)
Svéra besvir av dngslan, oro | 4 % (mdn)
eller dngest (Fhi 2004-2006) |7 % (kvinnor)

| Angestsyndrom, primérvérd | 15-30% Laleaites = = Ml 5 —

189 190
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1. Anges'rkdnslor - dngslan, oro, rddsla,
fruktan, panikattacker, tvangstankar,
fobier.

2. Autonom overaktivitet - andnod,
h]jdrfquppning, svettning, yrsel,
illamdende.

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

Svarigheter och risker

Patienter med dngest

- Kan prata p&

+ Sv@rt att héra hur
mycket de lider

- Ofta missférstddda

Patienter med depression
+ Uppgivna
Trotta
Féordiga
Ger nedsatt kontakt
Tror inte att ndgon
bryr sig
Svart ta emot hjdlp

193

2019-11-20

Ibland:

+ Spdnd

. Stel
Koncentrationssvérigheter

- Rastlds, uppskruvad, “pd helspdnn”
* Psykomotorisk oro
+ Irritabel

Skakningar

Svettningar

Diagnostik

Om primdrt dngestsyndrom, differentiera vidare:
- Hur tar sig Gngesten uttryck?

- Ndr kommer dngesten?

- Vad utlgser dngesten, vilka situationer @r svdra?

- Vad tdnker patienten ndr han har dngest?

194

I vilken situation utléses Gngesten?

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

+ Tvdngssyndrom - vid exposition for situation som
tvdngssyndromet gdller. T ex smuts vid
renlighetstvang.

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

- Depression - ndr den allmédnna dngesten dr som virst,
A
ofta pa morgonen.

- (GAD - fluktuerande dngest. Ej attackvis)

Behandlingsmajligheter vid dngestsyndrom

Forklaring och information till patient och gdrna anhérig

- broschyrer och ldstips

- patientférening

- infernet

- mdlsdttning att ddmpa symtom och &terta forlorade funktioner
Ldkemedel

- SSRI, SNRI, bensodiazepiner och vid GAD dven pregabalin
Il - Psykoterapi

- individuell

= grupp

- internetterapi

- biblioterapi
Avspdnningstraning
Sjukgymnastik

29



Exempel pa samtalshjdlp vid dngestsyndrom

+  Stodjande/jagstdrkande
+ Psykopedagogik
+ Kognitiv terapi

Beteendeterapi, bl a exponering och responsprevention
Kognitiv beteendeterapi

+ Traumafokuserad KBT

+ EMDR

+ Terapi i grupp

+ (Ps: kod}/namisg terapi? Mkt begrdnsat vetenskapligt stod vid
1

behandling av angestsyndrom)

+ (Psykoanalys?? Obefintligt vetenskapligt stod)

Fokuserade och korta psykoterapier med kognitiva och

beteendemodifierande inslag har bast dokumentation

Behandlingsfordrajningen illa ty

- Drabbar unga i kdnslig dlder.

- Angesttillstdnden dr uttalat kroniska.

+ Ger forsdmrad livskvalitet.

- Sociala konsekvenser (ensamhet, fortidspension,

ekonomi).

+ Hdg risk for somatiska och psykiatriska komplikationer

samt missbruk.

- Okad konsumtion av somatisk vérd.

- Overdodlighet.

- Okad sjdlvmordsrisk (paniksyndrom: 7-8 ggr 6kad risk)
+ Stora kostnader for samhdllet.

2019-11-20

Endast en minoritet soker
professionell hjdlp. Dessa soker dd
vanligen sent i forloppet.

- 75 % av de som har en dngestsjukdom

saknar, eller far uppenbart
otillrdcklig, behandling (enligt PART-
studien)

Social dngest

Mia, 29 Gr

+ Aldrig kunnat tala infor andra
- Ater lunch fér sig sjélv

* Vantrivs pd arbetet

+ Skdms for sin person och sitt

utseende
Urusel sjdlvkdnsla
Végar inte trdffa mdn

+ Nedstdmd
+ "Livet slut”
201

200

202
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Lena

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

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

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

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

- Frdn symtom till funktion till livskvalitet.

Social fobi Symtom vid social fobi

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

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

+ Kan ha stark férvantansangest Idngt i forvdg.

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

+ Situationerna undviks alternativt uthdrdas under
stark dngest.

- Funktionsstérningar avseende arbete, sociala
aktiviteter och relationer.

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

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

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

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

Ndgra vanliga "svéra" situationer Svarighetsgrad av social fobi

- Specifik social fobi (en tredjedel)

+ Muntligt framtrddande
9 - Rddsla fér enstaka sociala situationer

+ Dans

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

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

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

+ Badstrand I

208 209
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210

Vad kan jag géra mot min féreldsningsangest?

For att 6verleva: Om du vill géra

en lysande

Skit i vad folk tycker, presentation:
kor din grej.
Skit inte i vad o\
) folk verkar tycka G
mgmml - lyssna efter och
anvdnd dig av

o e reaktionerna du
- | fér.

Varfor rodnar vi?

Signalerar att jag bryr

mig om den andres dsikt

om mig -> kan forvintas

vilja samarbeta.

Visar att jag har férmdga
att kdnna skam, vilket
talar for att jag inte dr

sykopat.
R Séledes en signal om
sympati, intresse och
samarbetsvilja som ckar

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

2019-11-20

Jag har jdttedngest och
Jjag ska hdlla mitt tal.

i )
SUSAN CAIN
.

Varfor rodnar vi?

Signalerar att jag bryr
mig om den andres dsikt
om mig, vilket innebdr att
Jjag kan farvantas vil ja
anpassa mig till och

samarbeta med
henne/honom. \

Visar att jag har férmédga

att kdnna skam, vilket

talar for att jag har en

intakt samvetsférmdga

som vdgleder mitt @
handlande (i motsats till

en psykopat som ju bara

styrs av sina egna lustar).

Séledes en signal om
sympati, intresse och
samarbetsvilja som okar
chansen till en fordelaktig
virdering av mig och
ddrmed okar chansen for en
vinskaplig relation.
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Ska vi skicka ldkaren pd bemétandekurs? Vad ska vi ha for métt for att utvdrdera insatsen?

Hur kdnns det att vara

patient hdr?

216

216 218

Ska vi skicka ldk a bematandekurs? |
a vi skicka ldkaren pa bemgtandekur. Vad Gonilckaren by

+ Har han redan varit pd kurs?
Vilka samtalstekniker anvinder han? |+ Han verkar ména om Lena, om hur han pratar med henne och hur

Hur kdnns det for patienten i samtalet? 5 det kdnns for henne i samtalet.
Vilken stédmning skapar han? i Autentisk, sitter rakt upp och ner och pratar med henne.
Skulle ni vilja ha honom som er ldkare? Chosefinil dkta och naturlig.

Likvdrdighet, tar henne pd allvar, beméter med respekt.

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

219

219 221

o3 Om patienten sjdlv far vilja v . %

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

Bryr sig pd riktigt.

Visar medkdnsla.

Arlig och genuin, gsmmer sig inte bakom sin roll. Specn‘lk fob(
Bekrdftar, accepterar och normaliserar.
Hjdlper mig forsta.

Ger &terkoppling.

Ser det som dr gott i mig.

0O00D0Do0Doooo

Lyssnar och bryr sig!

223 224
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226

Specifik fobi

+ Enav de vanligaste psykiska starningarna.
+ Uttalad, bestdende och irrationell rddsla for sarskild
foreteelse, aktivitet eller situation ( ex djur, slutha rum,
marker, hgjder, flygplan, blod, sprutor, tandldkare) som man
ddrfor forssker undvika.
+ Individen dr medveten om att rddslan dr overdriven.
Exponering leder till dngest.
Undvikande beteende vanligt.
Vissa fobier kan vara mycket funktionsinskrdnkande.
+ Evolutionsbiologiskt perspektiv frestande - 6verlevnadsvirde. |
Vanligen finns dock samband med pdvisbar hédndelse,
betingning.
Behandlas med KBT med gradvis 6kande exponering.

Generaliserat dngestsyndrom

* Orealistisk och Gverdriven éngesf och oro
kring mdnga teman, samt svarigheter att
kontrollera oron.

+ Spdnd vaksamhet i form av somnstorning,
svdrigheter att slappna av och
irritabilitet ar vanligt.

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

227

Generaliserat
dngestsyndrom

Paniksyndrom
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Panikattack - en fruktansvdrd upplevelse

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

Helt 6vervdldigande :rfsmmartf’r
X jartklappning eller
Kraftiga

‘ bultande hjdrta
sympaticussymtom svindel, ostadighetskansla
+ "Jag hdller pd att d&"

illaméende
+ "Jag hdller pé att férlora - skakningar, frossa

forsténdet” svettning
domningar eller stickningar
overklighetskanslor

rdadsla for att do, bli tokig
eller tappa kontrollen

Delfenomen i manga
psykiatriska syndrom

Som faregdende, men med agorafobi

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

- inte kunna hantera en eventuell attack

- inte kunna fly frén platsen vid en attack

- inte kunna f@ hjdlp vid en attack

Till exempel 6ppna platser, platser med folktringsel, butik,
stormarknad, frisor, kéer, funnelbana, hiss, bro, hog hajd.

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

“Flygradsla” kan vara uttryck for:

Specifik fobi (vanligast)

Social dngest

Panikdngestsyndrom med agorafobi
GAD

Tvdngssyndrom
PTSS
Existentiellt; adekvat och rationell rddsla?

2019-11-20

Bryt de onda cirklarna!

Panikattacker

4

Oro for nya attacker, “forvdntansoro”

Undvikande av platser/situationer, agorafobi

Testfrdga:
Vad dr "flygrdadsla”?

I vilken situation utléses attackerna?

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

+ Tvdngssyndrom - vid exposition for situation som
tvdngssyndromet gdller. T ex smuts vid
renlighetstvang.

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

- Depression - ndr den allmédnna dngesten dr som virst,
>
ofta pa morgonen.

- (GAD - fluktuerande dngest. Ej attackvis)

35



Stressrelaterad
psykisk ohdlsa

Stressrelaterad psykisk ohdlsa (ICD 10)

. Anpassningsstorning (F43.2)

. Akut stressyndrom (F43.0)

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

Likartidningen nr 36 2011

2019-11-20

Stressutlost psykisk ohdlsa

Akut och livshotande Akut stressyndrom (duration mindre dn en ménad)

Posttraumatiskt stressyndrom (> @n en ménad)

Ldngvarig stress, utan
&terhdmtning

Stressreaktion (lindrig)

Maladaptiv stressreaktion (mdttlig)
Utmattningssyndrom (svér)

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

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

Utbréndhet, "burnout”
Ev. “wornout” (vid mindre prestationsbaserad
sjdlvkadnsla)

243

Reaktioner pa plotslig
svar hdndelse

244

245

Berdtta om dina framtidsplaner!

246

247
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Exempel pad svara hindelser

+ Exceptionella
- Krig
Naturkatastrof
Terrorism
Tortyr

- Existentiella/ "normala”
- Dadsfall
- Skilsmdssa
- Arbetsloshet

Vaéldtakt
Rén

Kidnappning

l Okomplicerad sorg
/anpassningsstarning /
Akut stressreaktion /
akut stressyndrom /
BIISS

krisreaktion

maladaptiv stressreaktion /|

Trauma- och stressrelaterade stérningar i
DSM-5

- PTSD
+ Akut stressyndrom
* Anpasshingsstorningar

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

250

Andreas, 24 ar

+ 83kg,175cm

+ Torterad i hemlandet

+ Svért att lita pé andra

+ Kdnner sig radd och hotad
+ Trénar karate

+ Tar anabola steroider

+ Alltid bevdpnad

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

@«&
=/

252

Avsiktliga katastrofer

251

253

2019-11-20

Oavsiktliga katastrofer
Bombning - Naturkatastrofer
Skottlossning - Trafikolyckor

Krig - Brander
Gisslantagning - Olyckor

Misshandel

Valdtakt

Sexuella 6vergrepp mot

barn Samt pd om det dr en
kortvarig eller
utdragen foreteelse

Tortyr
Flyktingskap

Anpassningsstorning (F43.2)

Odnskad fordndring i ens livssituation, t ex forlust av
relation, misslyckanden, sjukdom, svar krdnkning.
Livskris som drabbar en kénslig mdnniska eller traffar
en ém punkft.

I normalfallet “sorg” eller “krisreaktion” utan
sjukdomsvalor.

Ibland nedstdmdhet, oro eller beteendeférdndringar
som dr mer uttalade eller |dngvariga dn forvdntat
men @ndd inte uppfyller kriterierna for depression
eller annan diaghos, kallas dd “anpassningsstérning”.

6od prognos.
Forstdelse och rddgivning vanligen tillrédckligt.

Suicidrisk behéver uteslutas.
) »
artidningen nr 36 2011
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Akut stressyndrom (F43.0)

Ett akut livshotande trauma.
« Starka, snabbt vixlande, inadekvata affekter, skrdck,
fortvivlan, ngest, aggressivitet.

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

Isoleringskdansla.

« Somnstorning.

Kan ibland g@ 6ver i ett posttraumatiskt
stressyndrom, PTSD.

|

Likartidningen nr 36 2011

254

Posttraumatiskt stressyndrom

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

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

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

+  Generell kdanslomdssig avtrubbning vanligt - nedsatt vitalitet,
nedsatt intresse, kdnsla av likgiltighet och frdamlingskap infar i
andra mdnniskor, begrdnsade af fekter, avsaknad av [‘

I framtidstro. H

256
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Posttraumatiskt stressyndrom

+ Utsatt for exceptionellt hotfull/katastrofal situation
(dad, allvarlig sjukdom, hot, véldtdkt, incest,
naturkatastrof, tortyr, gisslan, koncentrationsldger,
bombning) och reagerat med intensiv rddsla,
hjdlploshet och skrdck.

Svar diaghos att stilla

- Diffus, brokig symtombild.

+ Partiellt syndrom vanligt.

+ Vanligen samtidig depression och dngest.

- Ofta tidigare psykisk ohdlsa.

+ Tolkbehov vanligt.

- Ibland bristande tillit till vrden och till andra
madnniskor 6 h t.

- Resignation och uppgivenhet, varfor tala med ndgon?

- Ibland fokus pd annat, som bostad och |
uppehdllstillsténd. |

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

- Studie av 148 asylsskande i Sverige frdan Mellanéstern,
Latinamerika, Afrika, Balkan, Osteuropa och Asien:
- 117 PTSD - 79%! - varav 67 haft s-tankar/s-forssk i
- 24 annan psykisk sjukdom [;

I - 7 psykiskt friska |
‘ Marcello Ferrada-Noli 1996 |

258

Akut stressreaktion och PTSD

Akut stressreaktion
+ KBT

PTSD

+ I forsta hand traumafokuserad KBT med
exponering

+ T andra hand EMDR

+ I tredje hand SSRI

Debriefing ska inte anvdndas efter traumatiska
hdndelser for att forebygga PTSD!
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]
&

Férslag till “behandlingstrappa” vid masstrauma | St6d- och samtalsmdjligheter

R

T s

“Debriefing".
"Avlastningssamtal”.

“Teknisk debriefing": renodlad genomgdng av
i hdndelsefarlopp och insatser. Ingen bearbetning ->
1 | | ringa tfraumatiseringsrisk.

Alla:

St4d - vadnner, familj, lokala myndigheter och
frivilligorganisationer

Ty

Informell “time-out” ddr personalen trdffas och
pratar om det intrédffade.

Individuell samtalskontakt ndr s@ behovs.
Kamratstodjare.

Okontrollerbara symtom trots stéd:
Traumafokuserad kognitiv beteendeterapi

A

ot A

Debriefing kan férvérra tillstandet och
rekommenderas ej vid masstraumal!

|
&=

Din férsta uppgift i den akuta situationen

Vi vill instinktivt ta bort den andres smarta.
Att hjdlpa en manniska
i kris

Men det kan vi inte.

Forsok istdllet hjdlpa den andre att sta ut.

Uppgiften: ‘ Hjdlp patienten rekrytera stéd och

Hjdlpa den andre hjdlp fran sin egen flock

att std ut!

Rdd fér krisstodsarbete, modifie

264 265
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Att hjdlpa ndgon i kris

Vilken betydelse har det intrdffade
fér den drabbade?

Frdgan hen stidller sig dr:
hur blir det nu?

267

Varfor just jag?

A7)

&P

Din tredje uppgift

Folj krisens forlopp
Grad av
psykiska
reaktioner

!

Handelse

Det dr verkligheten och framtiden som dr problemen

Varlden

Férlust

vid en kris

Kartan

Inte
huvudproblemet
har.

Men mdste ritas
om.

Framtiden

Kaos, i
spillror

Din andra uppgift

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

Acceptans,
utveckling,
skad télighet

“Vanlig"

krisreaktion ___
< e

Komplicerad
krisreaktion,
“Maladaptiv

stressreaktion”

Funktions-
nedsdttning

Psykologiska sviter
(tillitsbrist,
isolering,
hjélpléshet)

Okad sérbarhet
for nya
péfrestningar

2019-11-20
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Symtomen 6verlappar

Nedstdmdhet Angest Aterupplevande
Pessimism & am Undvikande
Skuldknslor Sl Vaksamhet

Hoing Koncentrations- A o
Likgiltighet e Overspindhet

Depression (férlust) PTSD (trauma)

.

272

Gér inte ingenting.

Var medmdnniska.

Var inte rddd for att prata.

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

Férsok inte ta bort kdnslorna eller avbryta reaktionen.

Hjdlp den drabbade att uthdrda.

Hjdlp att ta in och férstd vad som hant.

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

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

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

Reaktioner pd ldngvarig
overbelastning

2019-11-20

Undvik tillfdlliga létthader i svermdtt v

Alkohol och psykofarmaka

Nr brustna jirtan fiker
Mat poiooidind s

Arbete
Trdning
Shopping
Sex
Ilska

Upprdtthdll de dagliga rutinernal

Ihdllande sémnstarning

Stark dngest dagtid

Psykotiska reaktioner

Depression

Sjdlvmordsrisk

Pdtagligt hdmmad eller férsenad reaktion

Overdeterminerad reaktion p g a tidigare svért

trauma eller aktuell personlighetsstorning

inte ofarligt att arbeta med madnniskor

Martyrskap

Byrdkrati

Sjukdom

= utbrdndhet

= utmattningssyndrom

= depression
Personlighetsféordndring
= kdnslomdssig avtrubbning
= moraliska defekter

= bitterhet och cynism

Tack till Maria Larsson!
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Den trotta patienten

Trétthet

Exponeringstid for stress

278 279

Ett vanligt scenario

Sjukskrivning

"Utbrdndhet”

7 / fysskoch Process relaterad till arbetssituationen
pevkisk i relationsyrken/kontaktyrken, “the

utmattning

Trotthet
Spénning

Smartor i

cost of caring"
rorelse- Nedstimdhet, dngest

organen
Sémnstérning {’*_kut Vﬂrsimr}ng,
‘jag har gatt i
viggen”

Brostsmartor, tryck

dver brostet, yrsel Generellt i arbetslivet
Minnes- och

Koncanmationssvirigheter “Utmattningssyndrom”

280 281

Burnout enligt Maslach Burnout enligt Maslach

U‘rma‘rTninE
o zfrgss camponen_’r I h isk
1. UTmG_‘,_‘,nlng B rdnerade emotionella oc fySIS a resurser

2. Distansering -> cynism Distansering -> cynism

; : - | = inferpersonell dimension
3. Minskad personlig effekftivitet \ = overskriden ansvarskdnsla gentemot arbetet

Minskad personlig effektivitet
= pdverkad sjdlvbild
o kdnsla av inkompetens och saknad produktivitet

282 283
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Burnout enligt Maslach

“A psychological syndrome in
response to chronic interpersonal
stressors on the job. The three key

dimensions of this response are an
overwhelming exhaustion, feelings of
cynicism and detachment from the
Jjob, and a sense of ineffectiveness
and lack of accomplishment.”

Maslach et al

284

Utmattningssyndrom - en balansmodell

Friskfaktorer
+ Aterhdmtning
+ Somn

* Fysisk trdning

* Kost

+ Socialt stod

+ Tolkning/upplevelse

/" Underliggande sdrbarhet |
[ - Gener

+ Tidiga livshdndelser ‘
- Senare livshdndelser

Coping
Kontroll
KASAM
Personlighet
Sjdlvknsla

. a;f’{('
Aktuell stress/ Fysioklﬁéq:sk
péfrestningar reaktion

Anpasshning

286

Mer langdragen 6verbelastning

Utmattnings- Utmattnings-
syndrom depression

Orsakas av ldngvarig '
dverbelastning pa arbetet Langvarig stress
Ofta utl6sande forlust eller

personlig krinkning

Ofta aven belastning privat
Utmattningssymtom
Fysisk trotthet Utmattningssymtom

Psykisk trotthet

Kognitiva symtom Nedstimdhet
Stord sémn

Labilitet, irritabilitet * Sjalvanklagelser, skuldkanslor
Kroppsliga symtom ~ Dyster framtidssyn

Tydligare depressiva symtom

Gar ibland akut "in i viggen” Aptitforlust
Déds- och sjalvmordstankar

288
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Kriterier f6r utmattningssyndrom

Hag stress minst sex manader

Symtom minst tvé veckor

Brist pa psykisk energi eller uthéllighet dominerar

Minst fyra av féljande varje dag minst tvd veckor
Koncentrations- eller minnesstorning
Kan inte hantera krav eller géra saker under tidspress
Emotionell labilitet eller irritabilitet
SO6mnstorning
Pataglig kroppslig svaghet eller uttrottbarhet

Kroppsliga symtom - muskelvark, yrsel, hjartklappning,
magproblem, |judkénslighet

285

Vanliga féljder av ofsrmdga att finna en bra balans
mellan egna behov (integritet) och arbetsgivarens
férvédntningar (samarbete)

"Utbrdndhet” Utmattningssyndrom

* Kénslomdssig + Léngvarig sémnstarning
utmattning + Stor trotthet och
Avstdndstagande frén energibrist
arbetet (cyniskt, Minnesstorningar och
distanserande andra kognitiva
férhdliningssdtt) stérningar

Minskad effektivitet Minskad effektivitet i
i arbetet arbetet

287

Varfor ar det svart att arbeta vid UMS?

. Stresskanslig

— Fungerar ofta vil under lugna férhdllanden, men vid
belastning framtréder ofsrmdgan.
— Kan inte ldgga in en hogre vixel vid skade krav.

Svéra kognitiva stérningar, nedsatt
arbetsminne, nedsatt exekutiv funktion

— Svért forst@ komplexa situationer och finna
adekvata handlingssitt.

3. Energibrist, uttréttbar redan vid lag
belastning

— Férlamande trotthet.

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

289
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Ta huf\d om d"g

sjalv - kommer
senare idag

290 291

Diaghos

Jastsvampinfektion?
Hypokondri?
Tvéngssyndrom?
Somatiseringssyndrom?

Drabbad

[ S R |

av
jdstsvamp

Hon dr psykotisk!

o Vanférestdllningssyndrom?
a Schizofreni?

o Depression?

o Psykotisk depression!

292

292 293

Andreas, 24 ar

+ 83kg,175cm

+ Torterad i hemlandet

+ Svért att lita pé andra

+ Kdnner sig radd och hotad —_—

=,
+ Trdnar karate M

+ Tar anabola steroider /
+ Alltid bevdpnad J\/j
+ Kommer till Serafen med

kniv i fickan
* Hatar sig och sitt liv

294 295
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Vad ar en vanfdrestallning?

* Definition En forestdllning som
# Tillstdnd med allvarligt stord realitetsvardering # Ar uppenbart felaktig och orimlig
* Symtom # Ar okorrigerbar
* Vanférestallningar * Inte kan forstas utifran personens kulturella bakgrund
* Hallucinationer eller begavningsniva
# Forvirring

* Desorganiserat tal eller beteende

206 207

296 297

Vanférestallningssyndrom

\’

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

* Avsaknad av ”’schizofrena” symtom som
* Bisarra vanforestallningar
Uttalade hallucinationer
”Negativa” symtom
Funktionsnedsattning, utéver vad som betingas av
sjdlva vanférestéllningen

298 299

298 299

Typer av vanforestdllningssyndrom ﬁ *

Utvecklingsrelaterade
funktionsavvikelser

« Forfoljelseparanoia

* Dysmorfoparanoia

* Kverulansparanoia + Megalomani

# Svartsjukeparanoia (storhetsvansinne) Intellektuell funktionsnedsdttning
# Hansyftningsparanoia * Anosognosi Autismspektrumstarning
* Erotomani * Pseudograviditet ADHD
* Parasitosparanoia # Sjukdomsparanoia
300 * u
300 301
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Forekomst

Justitieminister Beatrice Ask
i Socialpolitik nr 2, juni 2007:

> Mental retardation - 1%
ADHD - 4-7% (kvarstdr i ca 50%)
o Aspergers syndrom - knappt 1% (kvarstér i 90%)

st PR }
Troligen har vi vill nigon form av N

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

Tack till docent Kjell Modigh

302 303

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

= "G& fran A till B" = Forstd andras inre
e Planera liv, empati
* Organisera Omsesidigt samspel,
* Genomfora social interaktion
Koncentration Kommunicera
Reglera Formedla sympati
uppmdrksamheten
Reglera
aktivitetsnivan
Impulskontroll

304 305

"Exekutiva” férmagor Exempel: 17-8rig flicka med ADHD och ldtta AS-drag

o Arbetsminne. Overkrav, stress,
) q o relationsproblem,
) Or‘ganl.ser'mg m/° tankar. .
o Planeringsférmaga.

o Problemlosning.

Kronologiskt 17 ér
o Mental flexibilitet.

o Férmdga att skifta frén en forestllning till en
annan.

Mentalt 12 &r

o Impulskontroll.

) .. aa Lagom krav,
o Sdrskiljande av affekt. biittre relation

306 307
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Intellektuell funktionsnedsdttning

Utvecklingsstorning / mental retardation

o Generellt nedsatta funktioner/férmdgor. o Generellt nedsatta funktioner/férmdgor.

> IQ<70. o IQ<70.

o Diagnos genom neuropsykologisk testning. o Diagnos genom neuropsykologisk testning.

o Annan behandlingsstrategi/bemotande delvis. o Annan behandlingsstrategi/bemétande delvis.

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

-

Stressade av det vardagliga livets oundvikliga krav i vart
samhalle.

308 309

Kdnner du igen dig?

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

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

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

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

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

6. Hur ofta kdnner du dig 6veraktiv och tvungen att hélla igdng,
som om du gick pd hagvarv?

Mycket oft:

310 311

- AD/HD - olika typer
Hyperaktivitetssyndrom (AD/HD)
o Ouppmadrksamhet o AD/HD - kombinerad typ
o Hyperaktivitet o AD/D - uppmdrksamhetsstorning
o Impulsivitet o HD/D - framfor allt hyperaktivitet

DAMP

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

312 313
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Till den psykiafridska dppenvérdsré\opagnin%(‘an kfommler en drg/gt 3d076rig man
. . g.a avseydrda svarigheter. Bekymren har férelegat dnda sedan
ADHD - diagnostik 4 4

smabarnsaren.

Det handla}r“ gm stgndigabprobleT T\ed}bo{g\centmﬁon och up&mdrksthzﬂ'. Han
m o o satt och drémde sig bort i skolan, hade svart att ta in information. Han
0 Debut fore 12 drs dlder har alltid haft Svard att klara laxor. Han har aldrig kunnat ldsa en bok,
a Leder till kliniskt signifikan‘r funk‘rionsnedsdﬂning utan glommer bort vad som hdnder och har svart att f6lja traden.

; . o X
inom minst tvd omrdden; skolan, arbetet eller Han har alltid haft svdrt, att stdda sitt rum, svrt att organisera och

hemmet strukturera saker, pdbér jar saker som sedan inte blir slutférda.

Han kdnner sig mentalt trott av ett langre samtal. Pat tycker att han
ﬁ enT!'igen skulle ha fatt betydligt battre betyg i skolan dn vad han nu
arade av.

Berdttar att han dr impulsiv i sitt tal och gdrna sdger precis vad som faller |
honom in. Han hgr svart med minnet, tappar ldft traden, har svart att hdlla
sig till amnet, gdr latt "upp i varv” i olika sammanhang och tycker sjdlv att
han har ddlig egenreglering av sina psykiska funktioner.

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

314 315

Ytterligare exempel Symtomen skall leda till funktionsinskrdn
/ hinder i det vardagliga fungerandet...
“Spara-knappen”
Hon som férsvann pé café vid lakarbessken ..i flera olika situationer och miljcer.

Harferlangerskan D tienters livsb dgl It vad d ADHD
= essa patienters livsbana prdglas av allt vad deras

Amfetaministen stdller till med (forlust av arbeten,

Skorna pd soffan pd avd 1 studiemisslyckanden, déliga relationer).

Mannen i bdlte p& avd 52 Z ‘

Frustrerade dver sina sv@righeter, sjdlvkritiska, usel
sjdlvkdnsla.

Man ska inte kunna kompensera sin ADHD med andra
faktorer, t ex hag intelligens.

316 317

Symtombild Andra vanliga symtom vid ADHD / DAMP

Nedsatt sjdlvkontroll

Q Allvarliga uppmadrksamhetsbrister 2

Q Svért att reglera uppmarksamhet, aktivitetsnivd, affekter o Dyslexi

O Impulsivitet o Autistiska drag hos hdlften med svér DAMP
0 Bristande organisationsformaga .

0 Bristande férmdga att klara av vardagens alla krav o Klumpighet

0 Ddlig planering qn . .
0 Ddlig tidshantering Auditiv perceptionsstorning

Q Glomska o Bristfdllig tidsuppfattning

Q Hyperaktivitet (minskar ofta hos vuxna) Planer‘ingssv&righe’rer

50-80 % har kvar symtom och funktionshinder som vuxna o Automatiseringsproblem, t.ex. utféra inldrda
elsemonster

Att aldrig komma i tid till sin tid p@ mottagningen dr ett gott
diagngsﬁskf teckenl! P g J

318 319
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AD/HD - samsjuklighet och féljder

o Utvecklingsstarning

o Aspergers syndrom

o Tics/Tourettes syndrom

, Specifika inldrningsstarningar (dyslexi, dyskalkuli)

o Depression, dystymi

o Bipoldr sjukdom

Anges‘rsjukdomar (PTSD, social fobi, OCD, GAD)

, Stressrelaterade sjukdomar - utmattningssyndrom,

utbrdndhet

o Missbruk/beroende

o Personlighetsstorning

o Atstorningar

o Somatisk sjuklighet (olycksfall, overvikt)

320

322

324

ADHD vanligare i vissa grupper

0O Missbruk/beroende  20-30 %
0 Kriminalvard 25-40 %
0 Allmdnpsykiatri >20 %

ADHD hos vuxna -
kvarvarande problem / symtom

o Svdrigheter att hantera “sma och férvintade”

vardagsbekymmer och stressorer;

- Blir forvirrade, storda eller irriterade och brister i
problemlgsningsfsrmégan

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
o Relationsproblem
o Somnproblem

AD/HD - samsjuklighet och fdljder

- (barndomsdiagnos)
- (barndomsdiagnos)

(rokning, alkohol, narkotika, spel)

¥

321

Att forstd en manniska med ADHD

Symtom p& ADHD
Symtom pd évriga tillstdnd, dvs samsjuklighet

Funktionsinskrédnkning av ADHD
Funktionsinskrdnkning av samsjukligheten

Psykologiska konsekvenser
Sociala konsekvenser

N &

323

ADHD hos vuxna - dktenskapsproblem

, Erfarenhet av familjeterapi, som inte ledde
ndgonstans

, Oférmdga att lyssna och avbryter partnern
(uppmdrksamhetsstarning och impulsivitet)

o Oférmdga att ta sin del av ansvaret
(oorganiserad)

o Oférmdga att skata ekonomi
(impulsivitet)

325
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Frdga: vad ska man behandla?

Mdlséttning med "behandlingen”

Diagnos

Forstdelse

Undvika sociala och psykiatriska pélagringar
Rddda sjdlvkanslan

Anpasshing av miljon

Fungerande social situation

Lindra vissa symtom

+ CS - koncentration, uppmdrksamheft,
organisationsformdga, humérstabilitet,
sjdlvkdnsla, minskad risk for missbruk

Svar: funktionsnedsdttningen!

326 327

Behandling och hjdlp vid ADHD/DAMP Autistiska symtom - "Wings triad”

Information

Pedagogiskt stod Social
Gruppbehandling funktionsinskrdnkning
Patient- och anharigfarening (Attention)

Hjdlpmedel

Boendestad

Beteendeterapi

Medicinering Begrinsade
« Centralstimulantia, amfetaminliknande infressen,

| o ikati bristande
- Omega-3 - fettsyror? Kommunikativ

Srni férmaga till
Arbetsminnestrdning (“Robo-memo") storning fantasi, udda

lekbeteenden

328 330

Are you an aspie?
Vill inte Kan inte

Most people with Asperger”s will answer yes to all of these questions:

+ I find social situations confusing.
I find it hard to make small talk.
I tend to turn any conversation back onto myself or my own interests.
T excel at picking up details and facts.
I find it hard to work out what other people are thinking and feeling.
T can focus on certain things for very long periods.
People of ten say I was rude, even when this was unintentional.
T have very strong, narrow interests.
I do things in a very inflexible, repetitive way.
I have difficulty making friends.

Kdlla: Cambridge Lifespan Asperger’s

Vill personen inte, eller kan hon inte?

331 333
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Att forstd den med autistiska drag

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

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

Ni dr bada konstiga fér varandral

2019-11-20

Att forst@ den med autistiska drag

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

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

dyft.

Dvs ni dr bdda konstiga fér varandra.

L

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

Forsok forstd hur den andre ténker och férsok ldra henne hur du

tdnker (mentalisering).

336

Ytterligare exempel

“Spara-knappen”

Hon som férsvann pé café vid ldkarbescken
Harférldngerskan

Amfetaministen

Skorna pd soffan pd avd 1

Mannen i bélte pd avd 52

359

Aspergers syndrom (forts)

Saknar god férmdga till inkdnnande (men kan ha god
férmdga till medkédnnande)

Rigid i tanken - férstdr inte metaforer eller humor
Behov att infora vissa rutiner

+ dven andra ska anpassa sig

Pedantiskt konkret tankemonster (om andra)
Odlar vissa intressen ftill det extrema

+ "more route than meaning”

Ser ofta barnslig ut som vuxen

Markligt kladd, “kostymer”

Har ofta svart att kdnna igen ansikten

361

337

360

Aspergers syndrom

Forstdr inte 6msesidig social kommunikation eller
“sociala regler”

Nastintill of6rmégen att luras eller manipulera
Lillgammal, “lilla professorn”

Hégtravande sprak

Enformig sprékmelodi eller t.ex. gdll rést

Kan prata alldeles for mycket; “gapdig"

Stelt kroppssprék; anvdnder inte gester normalt
Mimik som inte passar tillfdllet eller utsldtad mimik
Klumpig i motoriken

Mobbas ofta i skolan

Aspergers syndrom enligt Gunnel Norro @

362

Socialt fargblind ("Pippi p& kafferep")

Ldg intuitiv social forstéelse

“Léser av" ddligt (psykopater ldser av bra)

Svért se andras behov, men bryr sig

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

Umgdnge krdvande och trottande, behaver vara ensam
ibland
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Aspergers syndrom enligt Gunnel Norrs

363

Aspergers syndrom enligt Gunnel Norrg

Specialintressen

Férmdga till djup koncentration

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

Stark integritet, principfast

Bryr sig inte om grupptryck, vill inte gora om sig

Gér inte i flock utan rakt fram

Gillar inte kallprat

Arlig, uthdllig, lojal

Ofta gott hjdrta, generds, trofast

Ser varken upp till eller ner pd andra -> kunderna gillar
dem, men inte chefen

Behov vara for sig sjdlv, hitta sina egna tankar

Annorlunda perception ("kniv i 6rat")
Blir ldtt sensoriskt 6verbelastad -> irritation och

Aspergers syndrom enligt Gunnel Norro

364

Sprékliga egenheter (hégverbal, missuppfattar
metaforer, uppfattar orden bokstavligt)

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

Svért byta tankespdr, “som ett lokomotiv"

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

Tar ldngre tid ldra in fardigheter

Svdrigheter med "kropps-spraket”
i det sociala samspelet

2019-11-20

a Ogonkontakt
O Ansiktsuttryck
0 Gester

0 Rostldget

utbrott

Ogonkontakt ofta jobbigt (mer ndrvarande ndr
tittar bort)

Ser ofta munnen forst (det dr ju den man pratar

365

med)

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

Stel mimik -> andra fror att man inget kdnner

Forklaringsmodeller for autismspektrumstarning

367

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

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

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

366

>

Hjdlp vid AS enligt Gunnel Norro

368

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

Réran beror pd ofsrméga, inte slarv (sakligt problem,

inte moraliskt)

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

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

Ge en funktion att fylla pé arbetsplatsen

Ge instruktioner fore start

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

Specifika och entydiga instruktioner (vad och hur)
Bindra och linjdra instruktioner (behdll/kasta, arkiv/Gtgérd)

Var tydlig och explicit. Sdg vad du menar och mena vad du
sdger

Ge information visuellt, skriftligt och i bild

L&t géra en sak i taget

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

369

Bemaotande av patienter med ADHD och Asperger

Kunskap om tillsténdet

Tid och intresse

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

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

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

371

373
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Hjdlp vid AS enligt Gunnel Norrs @

370

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

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

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

En coach nyckeln till framgdng pd arbetet

Insatser vid autismspektr drning

372

381

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

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

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

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

Rikta insatserna till hela ndtverket.

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

Frdagor
Vilket tillst@nd ska vi behandla?

Vilket vardprogram ska vi tilldmpa?

Vilka riktlinjer for sjukskrivning ska vi
anvdnda?
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Tove, diagnos?

Borderline/EIPS?
Recidiverande depressioner?
Bipoldrt syndrom?
Autismspektrumstorning?
Alkoholberoende?
Tvéangssyndrom?
Generaliserat Gngestsyndrom?
ADHD?

382

Utvecklingsstorning / mental retardation

Generellt nedsatta funktioner/férmagor.
o IQ<70.
o Diagnos genom neuropsykologisk testning.
o Annan behandlingsstrategi/bemstande delvis.

Patienter med ADHD har som grupp 15 enheter ldgre IQ
“normala”

-

Stressade av det vardagliga livets oundvikliga krav i vart
samhdille.

384

Det finns manniskor som

ingen jdvel vill se [..] det

finns madnniskor som bara
Gud orkar med...

En mdnniska som bara
en mamma kan dlska.

386

383
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Tove, insatser?

Specialiserad mottagning?
ADHD-center?

Information, utbildning?
Stodkontakt?

KBT for ADHD?

Psykoterapi mot svartsjuka?
Centralstimulantia?

SSRI?

Melatonin?
Beroendemottagning?

BUP?

Socialtjansten? Anmdlan §14?
Boendestod?

Hjdlp med studier? Nytt arbete? AF?

Personlighetssyndrom

Borderline
Narcissism
Antisocial
Paranoid

387

Personlighet och

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

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

. Och som leder till lidande eller nedsatt funktion.
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https://youtu.be/aqxn3Lik6Ac?t=21

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-starning.

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

388
. o
Lina, 21 ar
Angest och nedstdmdhet
Labilt humér
Svart-vitt sdtt att uppfatta
tillvaron och andra manniskor
Svért klara relationer
Skdr sig for att lindra
dngesten
Flera sjdlvmordsférsok, of ta i ~ .
‘ “Varfér ska man leva om det blir

Samban# med hot om lattare om man bara dor... skdr mig
separation hela tiden, ingen ser. Kuratorn och
“Vet inte vem jag dr" psykiatrin dr bara skit. Det hjdlper
Avskyr sig sidlv Ju inte. Jag mér ju aldrig bra... det

YT sig sy kénns om om alla polare ocksd skar

sig sd de har nog med sig och orkar
inte med mig."
390

Borderline personlighetsstorning

Instabila relationer, impulsivitet P
- Skrackslagen infor separationer
- Idealiserar och nedvéarderar
- Storning i identitet och sjalvbild
- Destruktiv impulsvitet (slésaktig, sexuellt,
drogmissbruk, hetsatning)
- Sjélvdestruktivitet (suicidforsok, skarningar)
Affektiv labilitet
Kronisk tomhetskénsla
Aggressivitetsproblem
- Kortvariga grénspsykotiska episoder

392
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Emotionell instabilitet
och
sjdlvskadebeteende

389

"For mig dr i stort sett allt antingen svart
eller vitt! Jag dr antingen god eller ond,
duktig eller oduktig, hemsk eller bra.
Antingen dr livet bra eller sé finns bara

ddden som kan ta bort smartan det

innebadr att leva. For det mesta kan jag
inte ens finna en god anledning att leva,
men jag dr for feg for att avsluta det!”

391

& o
Borderline personlighetsstérning @

Instabilitet gdllande affekter, sjdlvbild och relationer, samt
impulsivitet
1. Skrdckslagen infér separationer
Idealiserar och nedvdrderar
Stdrning i identitet och sjdlvbild
Destruktiv impulsvitet (slgsaktig, sexuellt,

drogmissbruk, hetsdtning)

Sjdlvdestrul tet (suicidfarsak, skdrningar)
Affektiv labilitet

Kronisk tomhetskdnsla

Aggressivitetsproblem (inadekvat/intensiv vrede,
temperamentsutbrott, slagsmal)

Kortvariga grdnspsykotiska episoder

eller provocerad
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Att reglera sitt humor - den instabile Att reglera sitt humar - den instabile
Omstéandigheter / Omsténdigheter /
héandelser héandelser
Goda Goda
Neutrala Neutrala

Rod kurva = humor,

Daliga sinnesstamning Déliga R6d kurva = humor,
sinnesstamning
394 395
394 395

Kanslor som fungerar

Vem som helst kan bli arg - det ar
latt. Men att bli arg pé rdtt person
och lagom mycket, vid rdtt tillfdlle, av
rdtt anledning och pd ratt satt - det

Ett sunt kdnsloliv kiinnetecknas av kénslor och dr inte latt.
affekter som, utifrdn situationen och den
kulturella kontexten dr rimliga och adekvata
samt “lagom” lattvéckta, starka och Idngvariga.

Till detta kommer en férmdga att uppfatta och
tolka sina kdnslor samt kunna dra slutsatser av
dessa (sammanfattas ibland som sjdlvkdnnedom),
och att kunna reglera och uttrycka kdnslorna pa
ett funktionellt sdtt.

Aristoteles,
Nichomakiska etiken

396 397

Négra tillstdnd som kan orsaka emotionell svajighet

Andra personer dr vdrda att dta

Depression, mani, bipoldrt + Borderline personlighetssyndrom men jag dr det inte. Hade jag
syndrom, depression eller mani .« Narcissistiskt och/eller = by’
med blandade drag antisocialt personlighetssyndrom hafT baﬂ'se betyg, varit sotare,
Dysforiskt syndrom med debut battre pa flera saker, dd hade
under barndom och tondr - Trotssyndrom och Jjag varit vard att dlska. Att
Premenstruellt syndrom uppférandestorning vara smal gér att jag duger, da&
- kan ingen anklaga mig for att
3K?sralmarade tillstdnd, t ex - Drogpéverkan, missbruk och vara lat och tjock och ta fér
abstinens
Krisreaktion/anpassningsstsrning mycket plats.
PTSD +  Hjdrnskada
- D s
ADHD o s Frdn intervju med flicka med
Intellektuell g
Autismspektrumstarning funktionsnedsdttning dtstorning, SvD sept 2006 E
398 399
398 399
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Mer om borderline Mer om borderline

Instabila % Har svért att lita bdde pd sig sjdlva och andra vilket gor

+ Stora och snabba humérsvangningar relationer mycket besvdrliga och instabila.

+ Instabil och snabbt viixlande sjdlvbild (vdrdelss -> % Skrdmda av separationer men beter sig sd att de ofta blir
fantastisk) avvisade

< Svartvitt tdnkande « Blir latt uttrdkade

% Idealisering och nedvirdering % Tomhetskansla

« Impulsiva « Deras personliga grdnser har ofta ignorerats eller trampats pd.

< Ibland explosiva % Oftare dn andra varit utsatta for incest, vald eller kdnslomdssig

+ Skapar ofta kaos omkring sig forsummelse som barn.

> Kriser vanliga % Stort lidande (jfr psykopater och narcissister)

400 401

Hur vanligt é@r det? Borderlinebegreppet

1-2 % av normalbefolkning har BPS
11% av éppenvérdspatienter har BPS
19% av slutenvdrdspatienter har BPS
2/3-delar forbdttras i 30-rs dldern
10% dor i suicid Q Borderline personlighetsstorning (BPD)
Ofta missbruk och depression samtidigt

Q Borderline personlighetsorganisation (BPO)

402 403

Tips for att hantera en person med borderline-

Nar brukar patienter med borderline bli suicidala? .
personlighet

Verkligt eller upplevt 6vergivande/avvisande
Kdnslomdssig overbelastning eller kdnslomdssig
avstdngning Tydliga villkor for er relation

Satt upp tydliga och konsekventa granser.

Ohanterliga kdnslostormar

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

Vid forbattring (hotar sjdlvbild) Stanna kvar, sté for trygghet och kontinuitet.

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

Tack till Géran Rydén!

404 405
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Hur behandlar man borderline?

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

Syfte/médl med behandlingen

Overlevnad

Sikra behandlingskontakt
Symtomkontroll
Vardagsfdrdigheter
Relationsfdardigheter
Accepterande, sjdlvaktning
Livskvalitet

2019-11-20

406 407
Bemaotande av patienter med EIPS Bemdtande av patienter med EIPS
0 Bemdtandet avgsrande. Fel bemétande
férsdmrar patienten.
www.nationellasjalvskadepro jektet.se a Utbildning specifikt om sjélvskadebeteende
ger ett bdttre omhdndertagande, men inte AT o
18ng erfarenhet och formell utbildning. O
a Bemétande som hjdlper: bli lyssnad pd, bli . "
g férstddd, att behandlaren uppfattas som /i
e engagerad. 1 |
" a Patienten manipulerar inte - riktig "fiom
. manipulation marks intel <
,/ - 0 Patienten gér s@ gott hen kan, men har ett
'\ outhdrdligt liv. Behdver ibland ldra sig nya
& L beteenden.
-
408 www.nationellasjalvskadeprojektet.se 409
408 409
Beméatande av patienter med EIPS Bem&tande av patienter med EIPS
0 Empatiskt lyssnande och undersékande forhdliningssatt. 0 Patienten har ofta problem med )
0 Véga frégal Oppet och nyfiket, inte démande, inte stdlla till emotionell forstdelse och = B koo
svars. kdnsloreglering. Stam av att vil att fueatd
0 Vilken funktion har sjdlvskadebeteendet? [EEE uppfqﬁaf atiivadidulsagt .
Fokus pé 6kad ionell medvetenh h férbéttrad och vad ni ska géra. Lyssna och visst gor du det?
o Fo u§ paad al gmohone medvetenhet och forbdttra &terkoppla oavbrutet. Har jag
emotionsregl ermg; ) . B forstdtt dig ratt?
0 Vad skulle kunna fa ditt beteende/maende att vdnda? a Vérdgivaren blir sjalv knsloméssigt
0 Uppmdrksamhet, omtanke och intresse far hela manniskan och dysreglerad vid sjdlvskadebeteende. Vi
inte bara for sjdlvskadebeteendet. Hur mér du, du som skadat behéver kunna lugna oss sjdlva.
dig? a Lyssna till dina kénslor av att det inte
a Kontroll av patientens beteende minskar dennes autonomi och gar helt bra, anvind dina kénslor som
egenmakt, blir till en ond cirkel. det redskap de dr.
410 411
410 411
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Impulsivt sjdlvskadande

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

Benny Pdlsson

412

Varfor skada sig sjdlv?

Lindra spdnning och dngest

Hejda skenande tankar

Kdnna fysisk smdrta i st f psykisk

Fé& en kinsla av behdrskning och kontroll
Bestraffa sig sjdlv, fd utlopp fér sjdlvhat

Rena sig

Visa upp sitt lidande

F& utlopp fér vrede

Forhsja eller slippa ifrén sexuella kdnslor

Kédnna spénning, & en kick

Hava kdnslor av tomhet och avstdngdhet, terfd@ kontakten
med verkligheten

414
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Olika typer av sjdlvskadande

"Oberoende" sjdlvskadande, framst hos unga som ett sdtt att
reglera jobbiga kdnslor och konflikter

Impulsivt sjdlvskadande (borderline)

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

Tvéngsmdssigt sjdlvskadande (trichotillomani)

413

Sjdlvskadebeteende

Non Suicidal Self Injury (NSST)

Skara, brénna, rispa, slé sig pd huden.

Lika vanligt hos bdda kénen. 36% av 15-16-8ringar det senaste dret.
Den drabbade skims och déljer skadade omraden.

Vanligen ett sitt att hantera ngest och starka kanslor, egna eller frén
ndgon yttre handelse.

Kan ocksd vara ett férssk att bryta en kinsla av overklighet och
avstidngdhet.

Ibland ett sdtt hantera smartan vid relationsproblem.
Sjdlvskadehandlingen ger en omedelbar men ftillfdllig ldttnadskdnsla.
Delkriterium vid borderline personlighetsstarning, men de flesta som
skadar sig har inte denna stérning.

Kan dven vara en del av symtombilden vid annan personlighetsstsrning,
depression, ngestproblematik, dtstérning, trauma, dissociation,
ADHD, autismspektrumstarning, missbruk eller bipoldr sjukdom.

Ofta trauma i bakgrunden, se ndsta bild!

415

415

F Bakgrund till sjdlvskadebeteende

Svérigheter att hantera negativa kdnslor.

Tendens att tappa verklighetsuppfattningen vid press
(dissociera).

Svérigheter att sitta ord pd och beskriva kanslor.
Negativ sjdlvbild.

Social inldrning.

Social signalering.

Sjdlvbestraffning.

Smdrta/smartlindring.

Identifikation.

L 416

r Riskfaktorer for sjdlvskadebeteende

Trauma. Av flickor 14-19 &r som sjdlvskadar har 24% utsatts
fér fysisk misshandel, 27% for sexuella 6vergrepp, 33% for
psykisk misshandel och 37% for mobbing.

Tidig forsummelse.

L&g socioekonomiskt status.

Svéra livshéndelser.

Kroppslig och psykisk sjukdom.

L 417

416

417
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Hjdlp vid sjdlvskadebeteende

Hag risk for fortsatt sjdlvskadebeteende, annan psykisk ohdlsa
och suicid om personen inte f8r hjdlp.

Identifiera risk- och skyddsfaktorer.

Tréna pé analys och hindelsekedja.

Socialt stod.

Mgjlighet att ringa behandlingspersonal vid behov.

Ldra sig att hantera negativa kdnslor.

Behandla psykiatrisk samsjuklighet.

DBT, KBT, MBT mm vid borderlinestarning.

418
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Tvangsmdssig personlighetsstarning

Upptagen av ordning, perfektionism
och kontroll

420

422

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

Ge patienten tid
och t8lamod

Paranoid personlighetsstérning

Misstdnker att andra utnyttjar, bedrar
eller skadar henne

Uppfylld av tvivel pé véinners lojalitet
Végar inte visa andra fortroende

Tolkar in krdnkning i oskyldiga yttranden
Altar gamla oférrdtter

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

Bemat med
respekt

Fobisk personlighetss

Social hdmning slor av ofillrdcklighet och
overkdnslighet for kritik

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

419

Osjdlvstdndig personlighetsstaorning

Beroende, behov av att bli omhdndertagen, kldngig
e Svdrt ta vardagliga beslut
Vill att andra ska ta ansvar i hennes liv
Svért uttrycka avvikande @sikt
Védgar inte ta initiativ
M@n om att vara till lags
Obekvdm och hjdlplés pé egen hand
Scker genast en ny relation ndr en upphér
Orimligt upptagen av rddsla for Gvergivenhet

421

Narcissistisk personlighetsstarning

Ett genomgdende monster av

6Grandios kdnsla av att vara betydelsefull
Fantasier om obegrdnsad framgdng och makt
Tror sig vara speciell och férmer

Krdver beundran

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

Ofta avundsjuk

Arrogant och hogdragen
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Tank pé att
patienten
vill vara till
lags mot dig

L&t henne “sitta kvar p&

Férklara vdnligt varfér inte
speciell behandling kan ges.

423
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Mer om narcissism

Det finns bdde en sund och en sjuklig narcissism

Féfdnga, sjdlvbeldtenhet och inbilskhet

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

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

Anvinder andra manniskor som en spegel for att ldsa av sitt
eget vdrde, och ens sjdlvkansla styrs av det man tycker sig
se

Mer om narcissism

Liksom vid psykopati sd “finns" inte andra manniskor, dessa @r bara
en forldngning 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 giller inte dem, de kan tilldta sig mer dn andra

Deras skrytsamma satt kan ofta ses som ett slags kompensation for
bristande sjdlvkdnsla och sjdlvfortroende

En del blir Casanovor i sin jakt pd bekrdéftelse

Psykopaten i ett notskal:

“De kdnnetecknas av att de saknar
samvete; deras liv handlar om att
tillfredsstidlla egha behov pd

andra mdnniskors bekostnad.”

425
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Mer om narcissism

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

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

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

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

Tror sig ibland vara intellektuellt 6verldgsen

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

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

Q impulsiv eller of6rmdgen planera

a stdndigt ansvarslos

0 saknar nger Var tydlig

Lat dig inte
duperas

“Core features"

Q Grandios

Q Manipulativ

a Kylig brist pd medkédnsla
Q Hal, opdlitlig charm
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Frdga: Hur vet jag om en fér mig ny
madnniska som ger ett trevligt
intryck egentligen dr psykopat?

Svar: Det vet du inte

430

Psykopati har genomgripande effekter

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

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

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

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

432
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Hares psykopatichecklista, HPC:

11. Promiskudst sexuellt beteende
. Talfér/ytligt charmig 12. Tidiga beteendeproblem

aiioid ) . 13. Saknar realistiska, lngsiktiga
sjdlvuppfattning/grandios mél

1 Behoov av spdnning/blir latt 14. Impulsiv
uttrdkad 15. Ansvarslés
. Patologiskt lognaktig 16. Tar inte ansvar for sina
. Bedrdglig/manipulativ handlingar
. Saknar 8nger och . Mdnga kortvariga

skuldkdnslor dktenskapsliknande
. Ytliga affekter forhdllanden

. Kall/bristande empatisk . Ungdomsbrottslighet

formaga . Overtridelse av villkorad
. Parasiterande livsstil frigivning/utskrivning

. Bristande sjdlvkontroll . Kriminell méngsidighet

Psykodynamisk modell

Omvdrldens
krav

433

Social dngest, fobisk ps,
osjdlvstdndig ps

Overjaget
N

Omvdrldens
‘ - krav
&

1‘.

e’\
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Tv8 aspekter av psykopati

.Personlighetsstruktur/karaktir 2. Beteende
Brist pd skuld- och
skamkdnslor
Brist pd dnger
Brist pd djupare empati
Brist p& sympati

o Ndr andras kanslor och
behov dr ovidkommande
kan man utan
samvetsbetdnkligheter
gora vad man sjdlv tycker
sig ha mest glddje och

nytta av

l Att man dven har

bristande impulskontroll

och oférmdga att forutse
och bry sig om
konsekvenserna av sitt
beteende gor inte saken
battre

Ser ingen anledning bry sig
om andras behov

436
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Atstarning

437

Karin, 19 ar

+ 39 kg, 174 cm, oregelbundna
menstruationer

+ Kadnner sig tjock
* Afer ndstan aldrig riktiga
mal

+ Hetsdter pd kvillen

- Prostituerar sig for att fa
pengar

+ Sporadiskt droger

« Skdms, "vdrdelss”

+ Hatar sig sjdlv och sitt liv

+ Fem sjdlvmordsfarssck

A DR
Atstorning

1. Anorexia nervosa (0,3-1%)

2. Bulimia nervosa (1-2% av kvinnor)
3. Hetsdtningsstorning

4. Atstorning UNS

Tio génger vanligare hos kvinnor dn hos man.
10% av kvinnor har dtstérningssymtom vid en viss tidpunkt.

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

438

439

Storningar avseende dtande och vikt

Stérda dtbeteenden

Populationen

1
Anorexia nervosa, ICD-10

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

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

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

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

E. Typ av anorexia:

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

- med hetsitning /sjdlvrensning - regelmdssigt hetsdtning och/eller
sjdlvrensande dtgdrder som framkallade av krdkningar, missbruk av
laxermedel, diuretika eller lavemang under den aktuella episoden

440

441
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F Bulimia nervosa, ICD-10

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

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

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

D. Sjdlvkdnslan dr dverdrivet pverkad av kroppsform och vikt.

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

F.  Typ av bulimia:

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

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

Utlosande faktorer
traumatiska livshdndelser
separationer i familjen
mobbning
bantning!

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

Gverdriven motion, men har inte regelmdssigt dgnat sig &t sjdlvrensning under den T o
aktuella episoden och en viktig vidmakthdllande faktor.
442 443
442 443
1
Mer om varfor dtstorningar uppstar Mer om varfor dtstérningar uppstar
Personlighetsdrag Biologiska faktorer
- Negativ sjdlvbild - Genetiska faktorer
- Overdriven noggrannhet - Overvikt eller snabb viktuppgng hos barn dr en verhdngande
- Haga ambitioner och perfektionism riskfaktor for senare utveckling av dtstérning
- Tvéngsmassighet - Naturliga biologiska férdndringar med é_ikud fettinlagring i sumba_nd
- Svérigheter att tolerera och hdrbdrgera negativa affekter sdsom med pube'r"refen kan béddda fér dtstdrning for unga kvinnor som vill
ilska och frustrationer NaraEnag
Sociokulturella (media, grupptryck)
Gruppfaktorer Stress/trauma
— Konditionsidrott - Atstorning kan vara en rektion pd negativa livserfarenheter i form
- " q av fysiska, psykiska och/eller sexuella vergrepp
- Idrott ddr kroppen framhdvs (gymnastik, dans) . o . . bl £
i, - Separationer fran partners dr en generell riskfaktor sdrskilt for
Familjefaktorer unga vuxna
- Familjer ddr medlemmar har erfarenhet av t ex alkoholmissbruk,
depression eller dvervikt
- Familjemonster fordndras med samhdllsfordndringarna och dtandet
har blivit mer individualiserat med mer snabbmat dn tidigare
444 445
444 445
)|
. o .. . . . o .. . .
Fysiska tecken pa atstorning Psykiska tecken pa dtstorning
Ezs;ﬁﬁ%zebliven viktuppgdng, allmdn farsening i utveckling och Fixering vid mat och vikt
J - Missnsje med utseendet
Menstruationsbortfall. Sidlveentreri
Generell avmagring, med litet/inget underhudsfett. Jd c_:_en rering
Rastlgshet
Reducerad muskelmassa. .
Nedstdmdhet
Nedsatt hudtemperatur. o
. Irritabilitet
Perifer cyanos. Tvangsméssighet
Torr och sprucken hud. Soci 9| isol g
Mycket gravt avmagrade patienter kan ha behdring ocial isolering
(lanugobehdring) i ansikte, nacke och rygg.
L 446 447
446 447
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F Forebygga dtstarningar
T
- observans pa tidiga tecken!
Férdndrade mat- och motionsvanor.
Det forsvinner mat.
Okat intresse for mat och matlagning.
Reducerat kaloriintag, i smyg.
Vill dta “nyttigt” (inte kakor eller bullar).
Slutar dta godis (trots att Gvriga familjen dter l6rdagsgodis).
Vill 8vergd till vegetarisk kost.
Rigida matvanor, udda dieter, utesluter kolhydrater, fett eller ndgot
annat.
"Gillar inte" det ena eller det andra, selektivt och krdset dtande.
Hoppar éver méltider med motiveringen “dr matt” eller “har redan dtit".
Motionerar mer och oftare.
Tappar kontrollen éver viktnedgdngen.
Symtom pd trétthet, huvudvirk, forstoppning, frusenhet.
- Viktnedgdng eller utebliven férvintad viktuppgéng.

448

1
F Samsjuklighet och komplikationer

Hag samsjuklighet: depression, bipoldr, dngest, missbruk,
autistiska drag (33%), ADHD (25%), personlighetsstérning,
diabetes.

Vid bulimi mycket vanligt med samsjuklighet med bl a ADHD,
missbruk och borderline personlighetsstarning.

Overvikt, f f a vid hetsdtningsstorning.

Férhajd dodlighet i sjdlvmord och svdlt.

25% av patienter med dtstérning har sjdlvskadebeteende.
Diabetes.

448

449

Gidensbasemd behandling vid anorexia nervosa

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

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

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

L 450

1
F Behandling vidid bulimia nervosa

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

+ Vuxna patienter bor i forsta hand uppmuntras att folja

ett evidensbaserat sjdlvhjdlpsprogram och/eller

erbjudas antidepressiv medicinering som tilldgg till det
evidensbaserade sjdlvhjdlpsprogrammet

Vuxna kan ocksd erbjudas KBT i den form som utvecklats

for patienter med bulimi. Rekommenderat

behandlingsfarlopp: 16 till 20 sessioner under fyra till
fem mdnader.

450

451

r Vid alla dtstérningar

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

- Fas 1: Vikt@terhdmtning

- Fas 2: Hjdlpa tondringen att dta sjdlvstandigt

- Fas 3: Tillbaka till normalt tondrsliv

L 452

Hur kan jag ta hand om
mig sjdlv?

452

453
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Foretogets
ekonomi

I
e Stressy ”

e "
Glada medarbetare,
7]

Ta hand om
gamla mamma

2019-11-20

Foér att orka ge
ett gott
bemotande och
ha ndgot att ge
patienten maste
Jjag sjdlv ma bral

V@r arbetsglddje,
var kdrleksfulla relation till patienterna och
vé@r férmdga att & ut ndgot av arbetet for egen del
dr det viktigaste for kvaliteten pd vart arbete!

T o m viktigare dn regionala vardprogram, evidensbaserad
vard och senaste behandlingsskriket.

Personal som vantrivs kan i ldngden inte ge god
vard eller omvardnad.

455

R

Tva frdgor ndr vi méter médnniskor med psykisk ohdlsa:

Hur kan jag hjdlpa den andre?

Hur kan jag ta hand om mig sjdlv under tiden?

457

“Private victories preceed public victories”

Kan reglera din egen stress

Sy

Klarar att hjdlpa andra reglera sin stress

Det dr inte ofarligt att arbeta med ménniskor

0 Martyrskap

0 Byrdkrati

0 Sjukdom
= utbrdndhet
= utmattningssyndrom
= depression

0 Personlighetsfordndring
= kdnslomdssig avtrubbning
= moraliska defekter
= bitterhet och cynism

458

459
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Vad menar vi med "stress”?

Hur dr din arbetsplats?

Skadlig? Stresstimuli / stressbelastning (ospecifikt,

kognitionen avgér i viss man)?
Stressupplevelse (subjektivt, filtrerat genom
individens "coping-férmdga")?
Stressreaktion?

Stressbeteende?

Ofarlig?

Hdlsosam?

Stressrelaterad ohdlsa?

Hdlsofrdmjande?

Hdlsoskapande?

462 465

“Stressor" i vid

Kartan - vér

Terrdngen - bild av
virlden som vdrlden
den faktiskt

ser ut

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

466

“Kognitiv" stress

+ Detta borde inte hinda.
Det f&r inte vara s8 har.
Detta dr ordttvist.
Man dr taskig mot mig.
Jag klarar inte det har.

Ger framst “kognitiva”
effekter - missndje,
bitterhet,
personlighetspdverkan,
uppgivenhet, cynism.
Kan leda till sjuklighet.

T

bemarkelse =
skillnaden mellan
hur jag uppfattar
att det dr och hur
jag vill att det ska
vara.

I medicinsk
mening dr stress
organismens
reaktion pd
pdfrestningar.

ysiologisk” stress
Hjdrna och kropp kérs pd
dvervarv.

Férsummar biologiska behov
- sémn, hjdrnvila, kost,
avspadnning.

Stress utan terhdmtning
stor de rent biologiska
funktionerna -
&teruppbyggnad och
reparation av kroppen.

Leder fill
utmattningssyndrom och
annan ohdlsa.

Ger hjdrnskador pd sikt.

“Negativ” stress

Upplevelse av bristande
kontroll, oférmdga att
hantera kraven.
Langdragna konflikter och
osdmja dr synnerligen
skadligt.

Det jag upplever som fel,
déligt, ndgot jag inte vill ha
dr definitivt ddligt for
kropp och hjdrna.

Oro fér stressens
effekter gor den
farligare.

Bdde kognitiv och
fysiologisk stress kan vara
“"negativ”.

"Positiv” stress

Roligt, utmanande och
spdnnande, om dn for mycket
Jjust nu.

I linje med mina kérnvdrden,
ger upplevelse av mening,
glddje, att géra ndgot gott for
andra.

Om jag ser till att sova bra och
dterhdmta mig regelbundet, och
om jag inte sjdlv dr orolig for att
bli sjuk av stressen tdl jag
vanligen en hel del.

Men om jag férsummar biologiska
behov - somn, hjdrnvila, kost,
avspdnning - kan jag bli sjuk dndg.

Hdg arbetsbelastning vérre...

Ndr det inte dr roligt.

Nar det inte upplevs meningsfullt.
Vid bristande &terhdmtning.

Vid of6rmdga att koppla bort de kdnsloméssiga
péfrestningarna pd fritiden.

Nar tillrdckligt socialt stéd saknas.

Ndr arbetet krdver att man farstdller sig.

Vid bristande 6verensstdmmelse mellan arbetstagarens
och arbetsplatsens forvdntningar.

Nar uppgifterna kommer i konflikt med ens personliga
integritet.

2019-11-20
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Michael Rangne.
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Att vara "stressad”
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L&g faktisk Hog faktis‘
belastning belastning
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Frén stressad till sjuk - direkta och indirekta effekter

Ensam, délig
STress = ekonomi, 1&g
social status,
vantrivsel pd

\1 jobbet

J

Déliga
levnadsvanor

472

Ett vanligt scenario

Sjukskrivning
Tilltagande
fysisk och
psykisk
Spanning utmattning

Smirtor i

rorelse- Nedstimdhet, angest

organen

Akut férsamring,
"jag har gatt i
viggen”

Sémnstérning

Bréstsmartor, tryck
dver brostet, yrsel

Minnes- och
koncentrationssvarigheter

474
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)

1. Akut stress som éverstiger mdnniskans formdga
att hantera pdfrestningen och négorlunda snabbt
Gtervinna sin balans (+ ex PTSD). Akut stress kan
t o m orsaka hjdrtinfarkt och dod rakt av.

. Kronisk stress som kan leda till skador ndr den
inte medger tillrdcklig &terhdmtning (+ ex
utmattningssyndrom). Stress utan aterhdmtning
stor de rent biologiska funktionerna -
dteruppbyggnad och reparation av kroppen.

Den trotta patienten

Trétthet

Exponeringstid for stress

473

Burnout enligt Maslach

1. Utmattning

2. Distansering -> cynism

3. Minskad personlig effektivitet

475
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1.

2.

Burnout enligt Maslach

Utmattning
stresskomponent
drdnerade emotionella och fysiska resurser

Distansering -> cynism
interpersonell dimension
overskriden ansvarskdnsla gentemot arbetet

3. Minskad personlig effektivitet

476

verkad sjdlvbild
nsla av inkompetens och saknad produktivitet

477
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Kriterier f6r utmattningssyndrom

Hag stress minst sex manader

Symtom minst tvé veckor

Brist pa psykisk energi eller uthéllighet dominerar

Minst fyra av féljande varje dag minst tvd veckor
Koncentrations- eller minnesstorning
Kan inte hantera krav eller géra saker under tidspress
Emotionell labilitet eller irritabilitet
SO6mnstorning
Pataglig kroppslig svaghet eller uttrottbarhet

Kroppsliga symtom - muskelvark, yrsel, hjartklappning,
magproblem, |judkénslighet

+ Gener

478

Underliggande sérbarhet

+ Tidiga livshdndelser
+ Senare livshdndelser

Aktuell stress/
péfrestningar

Utmattningssyndrom - en balansmodell

| Friskfaktorer

« Aterhdmtning
« Somn

« Fysisk trdning

* Kost

+ Socialt stod

+ Tolkning/upplevelse
« Coping

* Kontroll

* KASAM

« Personlighet

+ Sjdlvkansla

Utmattning Anpassning

Kan det drabba DIG?

Hagutbildad, 6verbelastad hjdrna.
Lojal, engagerad och hdrt arbetande
+ héga krav pé sig sjdlv

+ perfektionism

+ stort kontrollbehov

Ofta hdg belastning dven hemma.

Férnekar och kdampar envist emot kroppens och sjdlens
varningssignaler.

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

Bygger sin sjdlvkdnsla pd férmdgan att prestera goda
arbetsresultat.

478

480

Vilka drabbas?

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

kroppens och sjdlens varningssignaler
innan de brutit samman.”

Lars Tauvon, Lakartidningen nr 46 2007

479

481

"Gemensamt for dessa personer dr att de sedan tidig
dlder varit mycket prestationsinriktade och i vuxenlivet
kan de i pressade situationer inte bedéma vad som dr
majligt eller omgjligt att prestera.”

Sagt av Britt W. Bra
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Alltfor god arbetsetik en orsak ftill utbrdndhet i Sverige?

- Pa svenska arbetsplatser rdder brist pd accepterade mekanismer
for att hantera konflikter mellan krav och férméga. Svenskarna
fortsdtter under alla omstdndigheter att vara trevliga och duktiga.
Den som utsdtts for orimliga krav frén kunder, arbetsgivare,

. . X . 5 ledning eller medarbetare i Sverige brukar svdlja hdrdare istdllet

“Fér att visa sin duglighet har dessa personer varit for att angripa kallan.

sndlla, duktiga och Iyd|9‘u i sin strdvan att bli M a o: I Sverige stills krav pd hég prestation och
accepterade. De har standigt kimpat for att oavbruten trevlighet pé arbetsplatsen, dven i ohdllbara
anpassa sig till andras krav och i alla ldgen forsckt situationer. Det gér att ndgra blir sjuka och gar hem.
gora sitt bdsta for att bli den person de tror att
andra vill att man ska vara."

y Norrmadnnen rycker pé axlarna.

~ I USA och Storbritannien visar l8gavlénade ointresse eller t o m
inkompetens ndr arbetet upplevs alltfér besvirligt - och de gor det
utan att skdmmas.

I Danmark, Storbritannien och USA tilldts viss aggressivitet ndr
man tycker att ndgot eller ndgon gétt 6ver grdnserna.

Sagt av Britt W. Brag

rn Isfoss, lidkare, Ldkartidningen nr 10, 2005

482 483

Hur blir vi av for mycket stress? o . - o
Ndgra stressvarningar att vara uppmdrksam pad

Slutar bry sig om vad som hdnder.
Reagerar pd sitt som inte dr en likt.
Irritabel 6ver smdsaker.

Tunnelseende Cyniska
+ Forsvarsinstdllda - Sémnproblem

| S Sy i =)

+ Rigida + Okad ljudkdnslighet Irritabel pd sina medmdnniskor, tycker inte lika mycket om
+ Irritabla < Mi bl dem ldngre.
L. N heshro R il 0 Trétt p& morgonen trots flera ndtters tillrdcklig sémn.
* Lattkrdnkta * Koncentrations- Kroppsliga signaler (magen, hjdrtat, huvudvark).
+ Aggressiva svarigheter
+ Intoleranta * Nedstdmdhet
- Trétta - Angest
Uppgivha Kroppsliga besvar
484 C

484 485

Hur vet jag att jag inte dr pd vdg att v
. ISR [ |
Somnrubbningar Insomningssvérigheter, for tidigt kora slut pa mig SJalv.
uppvaknande, stort somnbehov, trott
mycket somn

Kénslopdverkan Olust, dngest, nedstdmdhet Sover gott, vaknar utvilad
Tycker om manniskorna

Interpersonellt Irriterad, sur, arg, missngjd, tycker simre omkring mig
om andra, konflikter, cynism, arrogans

Energiproblem Overaktivering, trotthet, allt tar emot

Kognitiva symtom Minne, koncentration, handlingskraft, Gott humér, positiva kénslor,
kdnslighet for |jud

ingen oro, kul med en ny dag

Kroppsliga besvir Vark, trotthet, yrsel, illamdende,
magbesvadr

486 487
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Om du skulle rdka bete dig som en komplett
idiot - vem skulle tala om det for dig?

Och om du bérjar md allt sdmre - kommer
ndgon att marka det och ta upp det med dig?

488

489
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Vdgar att hantera stress

ProblemlGsning

Overtala, sska medkansla, avvakta, viicka skuldkdnslor,
gndlla, spela modig, visa forakt

Kamp-/flyktprogram
Gaspddrag: sympatiska nervsystemet

v
“Spela déd”-program
Broms: parasympatiska nervsystemet

Kan jag som chef eller medarbetare identifiera
anstdllda med risk for utmattning?

Individen sjdlv saknar ofta sjukdomsinsikt och stupar
pd sin post.

Négonting har dndrat sig, den anstdllde ér sig inte lik,
reagerar inte som hen brukar.

Spind, forcerad, svar att nd, lyssnar inte, tutar och
kor.

Negativa kdnslor, irritabilitet, reagerar pé smdsaker,
missngjd med andra, konflikter.

Brist pd glddje och spontanitet.

skydda mig mot skadlig stress? |

Vad kan jag sjdlv gora for att |

Qintresse och likgiltighet, bryr sig inte. < —
+ Trott efter ledighet. e — e —
490 491
Om du bérjar md allt sdmre - kommer négon
att mdrka det och ta upp det med dig?
Mé bra sjdlv pd NAGOT vis -
DITT vis!
492
492 493
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Vad behdver jag sjdlv for att ge ett gott

Nar riskerar jag att inte ge ett lika gott

bemdtande? '
bemotande?
494 495
494 495
! 7 = e iy
S : “Stresstroskeln” varierar med omstdndigheterna
Vilka ar dina svaga punkter?
Sarbarhetsfaktorer sinker stresstraskeln
* Hunger
. o ek o o + TIlska (anger) " "
For att i gorhgas‘re man behalla - Ensamhet (lonely) HALT
kontrollen Gver dina tankar, - Trotthet (tired)
kdnslor och handlingar dr det - Somnbrist
viktigt att du minimerar dina : gm‘i'"*ﬂ och virk
s@rbarhetsfaktorer. - Forhater
\ + Férdndrad livssituation
+ Konflikter
496
496 497

Mat?
Dryck?

Samn? Should I workout today? \
Vila> gy |
Fritid? [Bhe (%]

Nojen? |

[Goworkout. == | should.

Stress? |

498

498

Vad utmérker en frisk manniska?

Férmdga att dlska och arbeta.

"Arbete krdver kdrlek. Och
kdrlek krdver arbete!”

499
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Fraga forst varfér du gor sa

mot dig sjdlv!

500 501

Varfér finner vi oss? 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

Vi prdglas till att tro att

“prestation = kdrlek”

502 503

UTBRANDHET BEROR INTE ALLTID PA FOR MYCKET ARBETE

Y Bristande &ver d Ise med de forvéntnit man sjlv har.
Mycket “stress”

handlar egen‘rllgen
om vantrivsel p&

Fér svéra uppgifter, orimliga krav och forvantningar.
Understimulering och uttrdkning.

Belningen uteblir

JObbe‘r - Resultaten uteblir, man ndr inte det man foresatt sig, brunnit forgaves.
- Fér litet dterkoppling, man ser inte sina resultat.

+ Man fér for litet tillbaks, for litet kanslomdssig naring.

Dd th'per deft inte Konflikter med kollegor, ledning eller kunder.

att JObbCl mindre -
du masTe ANDRA
pa négot!

Negligering och krdnkningar.

Allmént ddlig st@mning 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?

504 505
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Vad alla behéver behdrska

Ha s@ goda kunskaper om hur jag kénner igen och hanterar stress
att jag inte kommer att g& under pé en ddlig arbetsplats.

Jag kommer istdllet snabbt att inse ldget, dndra kurs och/eller
begdra fordndring och vid utebliven effekt dra - innan stressen
hinner skada mig.

507

Varfér skulle ndgon

vilja jobba hdr?

507

Haller du med?

A
““Stressen handlar sdllan sérskilt mycket om hur
mycket du arbetar. Det handlar istillet framfor
allt om hur du mar och kdnner dig ndr du
arbetar.”

Kort frén start?

Ar arbetsglddje 6 h t+ mgjlig i ett tillrdckligt
déligt system eller med en tillrdckligt délig
chef?

511

Arbetsglddje - ett annat ord fér energi och
effektivitet

Varfér dr inte arbetsglddje en fast punkt pd
dagordningen?

Tack till Christer Olsson

Vi vill inte ha:

* meningsldsa
sammantrdden

strategiplaner
organisationsplaner
omorganisationer
byrdkrati
implementeringar
budgetmonomani
enfaldighet
hyckleri

Vi vill inte ha trdkigt!

512

Vi vill ha négra f&, tydligt
definierade uppFi ter-
och en massa roliga
upplevelser som belahing!

Vi vill ge ndgot, och vi vill f&
négot - kérlek, glddje,
mening och gemenskap.

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

Vi vill ha kul pé jobbet!
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Bdttre att ha kul femtio
timmar dn att vantrivas
trettiol

513

513

o g O VDN o S G e G e G g e e g

Tondringens perspektiv

Varfor forsaka en
massa saker som ger
glddje och njutning
just nu, fér att deti
basta fall inte ska
hdnda ndgot trist
I@ngt in i framtiden?

T A il

ST

U R R

AUTONOMY
MASTERY

PURPOSE

517

517
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Tips fér optimal prestation utan fér hag stress

o At fler men smé méltider.

0 "Matcha" din energinivé och
koncentrationsférmdga mot dina
arbetsuppgifter.

O Trdna regelbundet.

0 Rér pé dig regelbundet.

a Sov tillrdckligt.

a Undvik rékning, alkohol och 6vervikt.

0 Ldr dig en enkel stressreduceringsteknik.

514
| Avsps
BESLUTS- nd_ Aktiy ‘
UTRYMME/ | [
KONTROLL ‘! _
| | Passj ’ /
| v 3 | /
VA Spand y/
516

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

Sjilvfar-
verkligande

Uppskattning

Gemenskap och
tillgivenhet

o]
Tryaghet r@?
J

Fysiska
behov

518
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https://youtu.be/rrkrvAUbU9Y?t=761

Maslows behovstrappa
(2013 ars version)

Graphjam.com

SIALV-

SIALVKANSLA:
MAKT, STATUS, LPPSKATTNING
GEMENSKAP: KARLEK OCHVANSKAP
‘TRYGGHET: HALSA, SAKERHET, STABILITET

FYSIOLOGISKA BEHOV: MAT, VATTEN, LUFT, SOMN

519

Vér framsta
stresskdlla dr
samtidigt vér

storsta mgjlighet -

andra manniskor!

521

521

De viktigaste strategierna fér stresshantering pé
arbetsplatsen

523
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Arbetsgivarnas handlingsméjligheter utifrén modellerna

4. Anstrdngnings/beldningsmodellen
- Rattvisa (I6n, befordran)

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

inskolning - Bekriftelse, sedd och uppskattad
- Social status
z KFSV/ﬁonz:oande“en —  Okad sjdlvkdnsla
I,m iga ‘av 5 KASAM
— Tillrdckligt antal "
medarbetare - BZHWJ N
— Information om vad som = Begriplighet
hdnder — Hanterbarhet

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

— Delaktig i beslutsprocesserna
— Kunskapsutveckling
— Tydligamdl och ramar
3. Krav"/kontro.lI/stodmodellen Bra arbetsgemenskap
— Mdnniskor, infe bara Klara riktlinjer for befordran,
medarbetare réttvisa
- Gemensam mdlsittning Inga virdekonflikter, meningsfullt
arbete

1
520
Arbetsmil joutbildning i sammanfattning
Hur d@r vi mot varandra
har?
522
522

“Frihet, kdrlek och mening
- de viktigaste strategierna
for stresshantering pd
arbetsplatsen”

524
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Ma bra pé jobbet i sammanfattning

Fordlderns forsta bud?

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

Vilj kollegor

Li Chengping

525

Att vdlja arbetsplats

..inte bara kollegor, forresten

Naturligtvis dr det trevligt med en arbetsplats
ddr du f8r dgna dig Gt det du brinner fér, men i
fel miljo branns du dndg ut.

Leta arbetsplats
1. vars vdrderingar 6verensstdmmer med dina

2. med kollegor som du tycker om och trivs
med, och som tycker om dig
3. med en riktigt bra chef

530

528

530

Mail till medarbetarna om att jag nu skaffat en
ledarskapsfilosofi

1 . Behandla alla vl
Behandla dlnCl . Aldrig ljuga for er
. G6ra mitt allra bdsta for att ordna

medarbetare vall
allas 6nskade ledigheter

531 532



Utékad ledarskapsfilosofi

Man visar integritet och karaktdr i alla ldgen.

Man har tydliga vérderingar och principer och stér for
dem i alla riktningar.

Man dr rdttvis - vilket inte innebdr att man behandlar
alla lika, ddremot att alla behandlas utifrén samma
vdrderingar och principer.

Man tar fullt ansvar fér sig sjdlv och sina handlingar,
och skyller aldrig p& andra.

Man dr pdlitlig, drlig och autentisk.

Man bryr sig om sina medarbetare som mdnniskor,
inte bara som produktionsfaktorer, och visar det i
praktisk handling.

Man behandlar alla vél, sd vil som det dr mgjligt i
systemet.

Stod- och samtalsmajligheter

“Debriefing".
"Avlastningssamtal”.

"Teknisk debriefing": renodlad genomgdng av
hdndelsefarlopp och insatser. Ingen bearbetning ->
ringa tfraumatiseringsrisk.

Informell “time-out” ddr personalen trdffas och
pratar om det inftrdffade.

Individuell samtalskontakt ndr s@ behovs.
Kamratstodjare.

2019-11-20

533
..och en sak till
.- o ... YOU DO MAKES &
Ta ansvar for dig sjdlv DIFFERENGE:
Tt des.
Wieeiam James
536

Skulle jag vilja ha mig sjdlv
till arbetskamrat?

/varfor inte?

537

Glddje

Gladje
r

Glidje “i Gldd je

Gladje ~

538
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541

543

Kdnslor smittar

En lycklig medarbetare kan
entusiasmera en hel avdelning...

..en enda surskénk kan & andra sidan
totalférstora den.

Vilket viljer du?

1. Jag ska se till att trivas pd jobbet, sG snart
ndgon avldgsnat
min idiot till chef
alla korkade kollegor
kundsloddret
hela javla IT-skiten
alla meningslégsa arbetsuppgifter

eller

. Visst, vdrlden ar full av idioter men jag
tdnker ha kul i alla falll

Antingen skottar du pd ett tag till, tar vara
pa glddjedmnena och ser glad ut.

Eller sé ser du till att din éverbelastning
marks och f&r konsekvenser for
arbetsplatsens resultat, s@ att din chef blir
sd illa tvungen att géra ndgot Gt situationen. §

En frdga till kronikern

N

ya N\

[ vara riktigt jadrans trevlig mot alla du
| moter, bara for att se vad som
\ hdnder?"

“Aven mot dem du inte tycker
A fartjdnar det!”

“Har du testat att under en manad

540

Ett rationellt Fc‘jrslag:

Om du nu dnda befinner dig pa den
hdr arbetsplatsen just nu kan du
lika gdrna ge litet av dig sjdlv.

Fér din egen skull.

Vilket inte alls hindrar att du

samtidigt letar efter ett nytt

Jjobb om ditt nuvarande inte dr
bra for dig.

542

Vad ar det
bdsta jag kan
gora just nu?

Vilka
valmgjligheter
har jag just

nu?

544

2019-11-20
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545

547

549

Vad BEHOVS har just nu?

\ 2

Hur kan JAG bidra?

Vad menas med att Kalle ar "besvarlig"?

Han gor inte som jag
vill?

Vad hénder om jag lyckas - Kalle GOR allt jag vill?

Utbrdnd

2019-11-20

Integritet och samarbete

Integritet Samarbete
Sjdlvhdvdelse Anpassning

Individ J
Originalitet

Grupp/samhiille

Konformitet

Signal/symtom
546

546

Vad kan hdnda om Kalle faktiskt
GOR som jag vill?

548

548

Ndr den andre inte “samarbetar”...

Ar det han som dr "besvdrlig"?

eller

Har han goda skdl att inte vilja
samarbeta med oss?

550

80



2019-11-20

I vilken box lever du ditt liv?

Vad kostar det att vara med hadr?

Hur mycket behéver jag anpassa

Att leva for andras gillande gor
det svart for oss att BRY OSS
PA RIKTIGT!

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

551

. TR
,,I vilken box lever du ditt liv? Vad kostar det att inte vara med har?

Den vanligaste principen manniskor lever sina liv
efter dr andras gillande, "approval”.

Se till att bli gillad, att man tdnker vdl om dig. Utanfoérskap, ensamhet,

L&t dem inte komma pé dig dum, mjuk, sérbar. mobbning, brist pd erkénsla,
utebliven lon- och
Oerhért begrdnsande for ens liv att alltid karridrutveckling, ohdlsa...?
behdva gora det som skdnker andras gillande.

Att leva for andras gillande gor det svart
for oss att BRY 0SS PA RIKTIGT!

553 554

Vilken position du intar avgsr vilken sorts Tvd vdgar som bdr till helvetet
problem du kommer att ha i ditt liv

- - __ Samarbeta

p Vdgra samarbeta

Integritet Samarbete med (II:LO Clix med ndgon om
g négonting alls

Utanférskap, Overanpassad,
oonskad, utnyttjad,
odlskad, slutkord,
ensam utbrdnd
556
555 556
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Samarbeta om ratt
saker, lagom mycket, av
ratt skdl, for att du
sjdlv vdljer det

2019-11-20

Nar, hur, varfér, med vem ska jag samarbeta?

Foérsoker man samarbeta med alla om allt gar det
garanterat at h-e.

Végrar man samarbeta med (anpassa sig till) ndgon om
nagot gar det ocksa at skogen.

Vem ska jag samarbeta med och anpassa mig till, hur
mycket, varfor och pa vilket satt — det &r vad saken géller.
Vi @r "wired for connection” — skam, skuld, anger och
ensamhetskanslor dr naturens satt att reglera oss och
halla oss i schack. Hotet om ensamhet kan fa oss att gora
ndstan vad som helst.

557
557 558
Vad kan vi ldra av dem som snart levt klart?
ever jag ratt liv?
L J g 1. T wish I'd had the courage to
live a life true to myself, not B Ay G
the life others expected of me. R FC/R 1[»11\?
2. T wish I didn't work so hard. :
3. I wish I'd had the courage to
express my feelings.
4. I wish I had stayed in touch
with my friends.
5. I wish that I had let myself be
happier.
560
559 560

Intresse, vilvilja
Empatisk formdga |
| Spegelneuron O%
) Ve ar du? Vad vill du? @ O
: d A
poﬂ\"‘"\ Information, U fattar valviljan \_/
3o

Bekrdftelse, du duger
§7 @ Gi,r vad den andre behdver

et
o™, - waY
TQC\;“ 05\‘50-&\\30\6 Vdrdefull for andra -3
D(auzr vaget vilm&ende, sjdlvkanslg

l Trygghet

Virdefull for andra -> Ti”hb'righ_e‘r
vilmdende, sjdlvkansla UPPS}fﬂTYnlng

Personligt ansvar

3

:
Oppenhet @ sprak
© Integritet C>

@ Personlig

auktoritet

Autenticitet
- dkthet, drlighet,
dppenhet, kongruens
mellan inre tillsténd
och yttre beteende

Sjdlvkarlek,
sjdlvrespekt

562
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COACHA DE DU UMGAS MED - TALA OM
VAD DU BEHOVER OCH VILL HA!

563

Vdgra gora meningslosa saker!

565

564

567
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Var tillbringar
Jjag mitt liv?

Angeldgenhetscirkeln

Inflytandecirkeln

Recept for ett meningsfullt liv
Jag lever mitt liv utifrén att jag gér skillnad.

Vad jag gor, hur jag dr, vem jag dr gor skillnad fér varje
mdnniska jag méter i mitt liv, var dag och var stund.

I varje méte med en annan mdnniska har jag en méjlighet att
gora skillnad fér denne, att ge ndgot av mig sjdlv till
varlden.

Varje méte dr samtidigt en méjlighet ocksé fér mig: glddje,
mening, flow, tacksamhet, kompetens, utveckling och
sjdlvkdnnedom.

En sund personlighet har rimliga behov och grdnser och
férmar hdvda dem pé ett sdtt som gruppen accepterar

Samarbete

Férstdr virdet av
social acceptans.

Integritet

-4

Vet vem hon dr och
vad hon behaver.

Smarta Samarbetar om
Rimliga beh h rimliga saker pd ett
" 's(r]anze:?l * J vettigt sdtt.
Signal/symt
Havdar dessa pd Samar;befar inte om
ett effektivt sdtt. sadant som

komprometterar
integriteten.

Har ni sddana hdr hos er?

Skjuter upp arbetsuppgifter.

Motsdtter sig uppgifter som han eller hon inte vill utféra.

Arbetar ineffektivt med sddana uppgifter.

Klagar oresonligt pd krav.

"Glsmmer" &taganden och skyldigheter.

Tror sig gora ett mycket bdttre jobb dn vad andra anser.

Tar inte emot férslag frén andra pd ett konstruktivt sétt.
Gor inte sin del av jobbet.

Kritiserar chefer pd ett oskiligt och omotiverat sdtt.

Som synes starkt narcissistiska och antisociala
drag.

568

569
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Psykisk sjukdom, personlighetsavvikelse och samarbetsférmdga

D e L L PR R E e >
Antisocial Depression
------- >
A d
spergers syndrom . Gl e R
P ARHR >
I — Borderline _____________ >
T = >
—_ Integritet Sa:n_a:l?i‘ri_;
Mani
Dt >
L Osjdlvstdndig
Narcissism personlighetsstérning
----------- >

Paranoid p-stornin
0id p-sTol |g>

Falsk dikotomi?

Hog integritet och hdgt
sjdlvintresse helt okay...
..OM det kombineras med hog
omsorg om den andre!

Vi dr BADA viktigal Det ska
bli bra fér mig OCH den
andre.

" on

"Win-win", "sund narcissism"

Inte EN konflikt utan FLERA

Privat
fordlder

Egna behov
vdrderingar

Egna behov
intressen

Egna behov
hdlsa

Michael Rangne

572

Existentialistiskt credo

1. Inse att du kan vdlja
2. Vdlj

574

571

VALJ STALV...

S ..annars vdljer
\ 2 ndgon ANNAN
at dig!

573

573
Get a job. Go to work. Get married.
Have children. Follow fashion.
Act normal. Walk on the pavement.
Watch TV. Obey the law.
Save for your old age
576
576
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Men jag mdste ju dndd...

Mitt liv ér summan av alla val
Jag gjort fram till nu

Snack - du mdste
ndstan ingenting.

Om jag vill ha ett annat liv Du vdljer det.

behadver jag borja gora andra val

578

Vi @r fria att vilja, men...

J .
Gor vad du vill, sa Gud, och betala for det! wmget

Spanskt ordsprdk

580 581

Vem viljer di

"Mdnga slésar férgdves bort en massa pengar pd att
képa saker de inte behdver for att imponera p&
mdnniskor de inte kdanner
[.]

resultatet blir besvikna medborgare som tillbringar

"There are thousands and thousands of people out there

livet med att grdma sig éver vad de aldrig fér och
living lives of quiet, screaming desperation glsmmer bort att njuta av de mdnga ting de borde
where they work long hard hours in jobs they hate vara tacksamma fér, men vilkas varde de

to enable them to buy things they don’ t need upptécker forst nr det dr for sent.”

to impress people they don”t like."

https://youtu.be/SXM7MpoVADO?1=124
Ole Jacob Raad: Styr tiden effektivt (Ledarskap och lénsamhet nr 2, 1981).

582 583
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N3rska DU ba&rja?

Naringslivstoppen - den nya underklassen?

Vi vet hur vi vill ha det och att vi kan fa det Inte ldrt sig kdnna efter.
precis s@, men vi far dndd inte till det... Det Inte ldrt sig gora medvetna val.
slinter, det storslagna projektet rullar ner Ger upp sina egna dnskningar for att anpassa sig till
igen, vi mdste bérja om fran borjan, och systemet.
under tiden férlorar vi barnen, véra dlskade Vdljer bort sig sjdlva, sina kdnslor och sin familj.

och vdra liv... Snart ska jag hantera mitt eget Alltid “stressad pd jobbet” fungerar som alibi for att inte
liv hur latt som helst, men inte riktigt an. behdva ta itu med sitt liv och sina relationer.

“Fysisk ndrvaro men absolut inga manskliga egenskaper”.

——

Ona Fyr, Ingebright Steen Jensen Ulla-Britt Frdjdin-Hellgvist, Realtid.se 2/10 2006, enligt SvD

584 585

Den nya overklassen?
Inte alltid pengar, dra eller makt, men

Lyssnar pé sina kdnslor och djupare behov. » . oo
Kan vélja och prioritera. JGg ar Vlk"'lg och

Sparar energi till annat dn bara jobbet. vdrd att ha det bral
Dor med kdnslan av att ha valt sitt eget liv.

Ulla-Britt Frdjdin-Hellgvist, Realtid.se enligt SvD 2/10 2006

586 587

“Kommer inte
“Jag vill..." att hdnda“ 4\
Jag vill inte.." N

“Jag tycker inte om..." 1
“Jag vill hellre.."

“Jag foredrar att.."

“Jag hinner inte.."

588 589
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Det dr
BESLUTEN
som fordndrar
vdrlden!

2019-11-20

"Grdnser”

591

590

591

- - .
Lakartidningen -« v woceions o

AKTUELLT-START WYHETER PATIENTSAKERHET KULTUR MANNISKOR & MOTEN

SENASTE Landstingen gar plus

Slagen i jobbet - en akutlikare
berittar

n ibland mof

www.lakartidningen.se/ Aktuellt/Kultur/Kultur/2015/10/Slagen-i|

obbet--en-akutlakare-berattarBehovet-av-akuf-empati

‘ a

“Det handla 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 métet ju jdttedadligt.”

592

593

contemplativa

Den som har sovit gott kan forsdtta berg!

Hadlsolista, prioriteringsordning
1. Somn
2. Somn
3. Somn
4. —

5 -

6

. Motion, kost, ngjen, fritid osv

595
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Vi kan inte ensamma bdra véra oden,
det dr omanskligt,

men det dr sd vi lever,
som om vi ensamma bdr véra éden.

Kennet Klemets, Accelerator 2005

Maxa ditt sociala stod

Farsok inte klara livet sjdlv
Prata med dina vénner, pd riktigt.

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

Be att f8 starta en kollegial samtalsgrupp.

596

Viktigaste faktorn for
hur langt liv du far?

Hur manga
mdnniskor du dlskar!

-

598

598

597

Vetenskapens topp tre for ett lyck

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

. Se och var tacksam for det du har

istdllet for att hdnga upp dig pé allt du
saknar. Fokusera medvetet pd de
positiva aspekterna och leta efter
mdjligheterna.

. Sok mening, bortom dig sjdlv. Ge for att
8. Ge av dig sjdlv, I8t din glddje och din
lycka smitta andra.

601
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"Vetenskap och beprévad erfarenhet” - vad péverkar vér lyckonivg?

God ekonomi

samhdlle

Leva i ett fredligt, demokratiskt, jamlikt och individualistiskt ~ +/++

Goda gener var 50% av lyckan enligt studier
Goda sociala relationer, gott socialt stéd vor

Altruistisk livsstil O/s/++/svv Reciprokt, “fit-for-tat"
Gott aktenskap + Sirskilt mdn

Hég utbildning .

Arbete man trivs med +/n

Status i samhdllet, andras aktning - “Statussyndromet”

O/+/++/+++ Effekten avtar med skande inkomster
Tveksamt betrdffande individualistiskt
och sekulart

Psykisk sjukdom -/--)---

Kroppslig sjukdom 0/-/-- Progressiv farsamring och smarta
pdverkar negativt

Fysiskt aktiv, trénar regelbundet +

Introspektion, fundera dver sin lycka - Direkt negativ effekt

Meditation, medveten narvaro /e Inte samma sak som dltande

Mening, hog KASAM wal/ses

God férmdga att férvranga intryck och minnen, se saker frdn — +/++

den ljusa sidan

ighet - issigt stabil, lagd,
extrovert, social, upplevelse av kontroll dver tillvaron

Kvot mellan upplevt liv och forvéintningar pd livet e

s Men vad r héna respektive dgg?

“The key to happiness? Low

602

604

606

Recept for ett lyckligt liv

Bli tagen i ansprak, helt och
fullt, for ett syfte storre dn
mig sjdlv.

Ta hand om dig sjdlv

Upplevelse av mening.

Se att du gér skillnad for andra.

F& ut ndgot for egen del.

Fokusera pa det positiva.

Tacksamhet for det som sker och det du fér.

Rimliga krav pd dig sjdlv, du kan bara géra ditt bésta.

Acceptans - du kan inte trolla.

Stétta varandra i arbetsgruppen.

Regelbundna méten i gruppen om stress och hur ni har det.
Stéd utanfor arbetet.

Ha ett liv.

603
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Sex gyllene regler for god psykisk hdlsa

. Sov: Goda sémnvanor, 6-9 timmar/natt
. Knyt band: Till familj, vdnner, medmdnniskor
. Motionera: Gdrna 3 x 30 min/vecka
. At Sunda kostvanor

. Fortsdtt ldra: Behdll nyfikenheten, testa nya saker
. Ge: Tid, kdrlek, uppmérksamhet

. KASAM: Sok meningsfullhet, begriplighet och

hanterbarhet (eget tilldgg)

Ref: Mental capital and wellbeing: making the most of ourselves in the 21st century, 2008

Ett gott liv, minikursen: vad far mig att ma bra?

Bra saker

\
Daliga saker Bra manniskor Daéliga manniskor

SDAN GIORD AV Jii ROSHCDEN

605

Skydda dig sjdlv

Upplevelse av mening med det som sker.

Kénsla av att du ger ndgot, uppleva att du gér skillnad f&r ndgon

annan, utan egen vinning.

F& ut ndgot for egen del, It dig berikas.

Fokusera pa det positiva, pd glddjen, pd det som faktiskt sker -

inte det som dnnu inte skett.

'fl'gckfumhef for det som sker och det du fdr. Det dr en gdva att
 gel

Rimliga krav pd dig sjdlv - det krdvs tv@ far en tango.

Acceptans - behandla det som gér och lér dig leva med resten

(bdda parter).

Stétta varandra i arbetsgruppen. Regelbundna méten i gruppen

om stress och hur ni har det, gdrna ledda av utbildad

samtalsledare.

Stéd utanfor arbetet.

Ha ett liv.
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Life-saver for dig som framhdrdar med att gora
mycket mer d@n du egentligen har tid for

Du mdste inte - du viljer det. I

Ha kul under tiden.

Livet 168
0 L ; Sémn 56 |
Minimera alla negativa kdnslor som vicks. Livet 112
Se syftet, meningen och virdet med det du gor, tillfring pé
bdde for dig sjdlv och fér andra. arbetet 50
Livet 62
Oroa dig inte fér déliga hdlsokonsekvenser - den
oron dr kanske skadligare dn 6veraktiviteten.
Sov pa ndtternal
608

Vér framsta
stresskdlla dr
samtidigt vér

storsta mgjlighet -

andra manniskor!

610
610
Vilken frdga fungerar bdst?
Hur kan jag bli Vad kan jag géra for att
lycklig? mina ndrmaste och mina
: medmdnniskor ska bli
lyckliga?

612
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Virderingar, roller, visioner och mdl - ett exempel

Vem jag vill vara?

Roll:

Vision/
"mission”

Konkreta mdl:

Léngsiktiga
handlingar:

Géra i veckan:

609

Géra skillnad fér mina medméanniskor

v ¢ vV 3 N

Férdlder Make Vin  Arbetskamrat Chef
Fantastisk pappa

Min son ska kdnna att jag dlskar honom
Min son ska vara flygfirdig ndr han lamnar boet

Umgds pd tu man hand minst tjugo minuter var dag

Tala i en kdrleksfull fon ndr vi umgds

Stédja hans integritet och sjalvkinsla, ta pd allvar, méta med respekt
¢

<~
Tennis mdndag, ldsa tisdag, lixhjalp onsdag, eget val torsdag...

Patienter dr ocksa
mdnniskor!

l*’_andj
613

Bry sig om
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MOTEN

@® ©® > x
¢ VAXA
- r GENOM
AL

Kay Pollak

Kay Pollak

Akta eller falsk dialog
= dkta eller falskt mote 1. Vikan vilja vad vi 2. Varje mote kan ge oss
kénner och hur vi mér. ndgot for egen del.

v

Om du bara |dtsas far du betala priset
- ingen relation och ingen vaxt

Alltid och i varje stund. Vartenda ett.

616 617

. Kan det vara sé att...
Kan det vara sa att...

Varje méte dr ett tillfdlle att uppleva glddje och
. . mening?
..varje méte med en annan

anni d oili o] i Varje méte med en annan manniska dr en majlighet
manniska dr en mgjlighet for mig ! for mig sjdlv att bade ge och fd n&gng ?

Jag har ndgot att ldra av varje ménniska jag
moter?

618 619

Kan det vara s@ att...

. ivarje mote med en annan manniska finns en 4 . ..
majlighet att fa veta ndgot om mig sjdlv? Hur kdnns det fér den andre..

. i de tankar som dyker upp i mitt huvud finns ett . e
budskap till mig sjdlv om mig sjdlv? ..om han kdnner att han tillfor mig

. ingen mdnniska kan stra mig utan mitt eget ndgot virdefullt, att jag blir glad
medgivande? av att vara med honom?

Tack till Kay Pollak

620 621
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‘Hur' skulle vdra moten med a bli om...

0 Viutgdr frén att ett dkta mote med en annan alltid
ldmnar bdda Gtminstone en smula férdndrade?

0 Vi utgdr frén att vi kan ldra oss ndgot av varje
madnniska?
Vi utgdr frdn att varje mate med en mdnniska dr en
majlighet till glddje och mening for oss sjdlva,
Vi visar den andre var uppskattning fér det vi far?

Den andre upplever att hen har betydelse for oss,
att hen ger oss ndgot vdrdefullt fér vér egen del?

Alternativ till berom:

"“TACK!"

Vad har mina .... [patienter, medarbetare,
barn, fru, kunder] gett och lart mig?

Har du berdttat
det for dem?

624 625

624 625

Négra anvidndbara inledningar

"Mitt liv dr s& mycket roligare nu nér du finns."

Man vill bli dlskad
i brist ddrpd beundrad
i brist dérpd fruktad

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

“Nu ska jag berdtta hur du berikat mitt liv, allt i brist ddrpé avskydd och féraktad.
det hdr har jag fatt av dig..."
Man vill inge médnniskor ndgon sorts kinsla.

Sjdlen ryser infor tomrummet och vill kontakt

till vad pris som helst.

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

"Tack vare dig har jag fatt ldra mig allt detta..”

Ur “Doktor Glas" av Hjalmar Siderberg

626 627
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Ndr det
inte gar- ..vad hade du

sé bra.. vdntat dig?

628 629

Det kunde alltid varit vdrre

Det dr en myt att man .
kan Gstadkomma en i ¢ Tur att det inte dr JAG som dr /som/ han.

god kommunikation :
med alla om man ¥y X ; Tur att inte JAG har hans liv.
bara anvdnder rdtt ) B !
Tﬁg‘%; 2:1:;;:5 Som tur dr har jag betalt.
Ska ndgon annan & bestdmma éver mina
kdnslor sd @r det i alla fall inte han.

630 631

Vill du f& Gud att skratta?

Ndr hade du senast koll pa livet?

[ |
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Ndr som helst

kan vad som helst
hdnda vem som helst!

634 635

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

636 637

Manniskans dtande styrs av
starka instinkter; det ar praktiskt
taget omajligt att Gver en langre
tid viljemassigt bestamma sig for
hur mycket man skall ata.

Grundantagande #1:

Vi dr rationella,
fornuftiga,
beslutskapabla och
exekutiva varelser.

Lars Wilsson

638 639
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Al
e
Grundantagande #2: Guue
Jag réder over e \“\»d.c“
framtiden, jag ol !
bestdmmer sjdlv hur g -
det ska bli.

)
9

Grundantagande #3:

Jag vet vad jag
behover, jag vet mitt
eget bdsta

DU KAN BESLUTA OM VAD DU SKA 60RA
- MEN INTE HUR DET SKA GAl

ANSVAR OCH KONTROLL AR INTE SAMMA SAK

VI KAN TA ANSVAR FOR PROCESSEN -

MEN RESULTATET RADER VI INTE OVER

DET ENDA DU KAN GORA AR ATT VATTNA DITT
APPELTRAD

(MEN 6LOM INTE ATT VATTNA)

642

L&t inte din sjdlvkdnsla bero av hur du lyckas
med dina foresatser

Om du viljer ditt liv och dina handlingar utifrdn dina djupaste
vidrderingar och principer, och gér ditt bdsta for att lyckas, har
du gjort allt du kan.

D& har du alla anledning att kdnna dig stolt och ngjd med din
insats, oavsett resultatet - att gora sitt bdsta dr gott nog.

Resultatet rdder vi inte alltid éver, och dérfér dr det inte rimligt
att I8ta resultatet avgéra min sjdlvkdnsla och hur jag mér.

S

Att gora sitt bdsta dr gott nog

Som overkurs ska sdgas att det for god sjdlvkdnsla
egentligen bor rdcka med att jag gér mitt bdsta for att leva
det liv jag viljer.

Slutresultatet réder ingen éver, for det beror vanligen dven
p& ménga faktorer bortom vér kontroll. Jag gér mitt bdsta
och det dr gott nog.

Det dr detta forhdllningssitt till livet, och inte hur vil jag
lyckas, som bar ge mig stolthet och sjdlvkansla.

644

643

"It is not the critic who counts; not the man who
points out how the strong man stumbles, or where the
doer of deeds could have done them better.

The credit belongs to the man who is actually in
the arena, whose face is marred by dust and sweat
and blood; who strives valiantly; who errs, who comes

short again and again,

because there is no effort without error and
shortcoming: but who does actually strive to do the
deeds; who knows great enthusiasms, the great

devotions; who spends himself in a worthy cause;

who at the best knows in the end the triumph of high
achievement, and who at the worst, if he fails, at
least fails while daring greatly,

so that his place shall never be with those cold and
timid souls who neither know victory nor defeat.”

Theodore Roosevelt, "Citizenship In A Republic”

645
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Varje samtal dr ett experiment

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

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

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

646

o Vérdarbete dr ingen prestationssport.

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

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

648

Ndr det inte gar sa bra

647

649

651

En tillrdckligt bra médnniska?

O Att vara mdnniska dr ingen
prestationssport.

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

Q Man kan ldra sig att bli en bra manniska,
genom att vara uppmédrksam p@ andras
reaktioner pd det man gor.

Missnojd pd psykakuten
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Video fran akuten

Vad kdnner du infér patienten?

Varfor?

Beskriv personens utmdrkande drag!

Hur skulle ldkaren ha kunnat agera istdllet?

SECONIN N

Nd&gon som gillar patienten? Varfér/varfér inte?

* Hotfull, aggressiv, manipulativ.
* Narcissistiska drag

- inte likvdrdigt bemgtande

- 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 mdnskliga kontraktet!

personlighet och
persanlighe’rssyndrom

656
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Ndgra perspektiv pd detta fall

—_

Patientens agenda.
. Stress, kontroll och vanmakt - hur klarar patienten
att inte f& som han vill?
. Hur Klarar vi att inte f&@ som vi vill?
. Hur vi ser pd patienten pdverkar utfallet.
. Ldkarens mdl med motet - vad dr ett "bra” resultat?
. Risk for vald?
. Hur kan ldkaren minska valdsrisken?

n

NOoO O~ w

653

Synnerligen anvindbar
férmdga fér en chef:
Att kunna kdnna igen och
bemata personer med
narcissistiska, antisociala/
psykopatiska och emotionellt
instabila personlighetsdrag

655

Personlighetssyndrom
Vad dr det?

Hur vet man om patienten har en sdan?
Spelar det négon roll?

Hur uppkommer den?

Vad dr det for skillnad pd personlighet
och personlighetsstaorning?

Gér det att behandla?

Hur kan man beméta patienten?
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Personlighet

“Det inrotade monster av tankar, kdanslor och
beteenden som karaktdriserar en individs unika
livsstil och anpassning, resulterande fran
konstitutionella faktorer, utveckling och
sociala erfarenheter"”

WHO 1993

658

Att tdnka dimensionellt - kontinuumprincipen

Ldg sjdlvkdnsla Grandios

Sjdlvutplanande
Osjdlvstdndig

Rigid, tvingsmdssig

Introvert Extrovert

Empatisk Empatibrist

660

Ar du medveten om...

o Hur din “profil” ser ut?
0 Hur andra uppfattar dig?

Detta dr en viktig del av sjdlvkdnnedom,
att "kdnna sig sjdlv".

662

Sjdlvupptagen, dramatisk, narcissistisk

Sjdlvtillrdcklig, sjdlvsvéldlig

Ostrukturerad, impulsiv

Personlighet och

Hur @r du = hur dr din personlighet?
= Extrovert och social eller introvert och tillbakadragen?
- Ldtt eller svdrt f& kontakt med andra?
Trivs med, skyr eller rent av behover uppmadrksamhet?
Spontan och impulsiv eller blyg och férsiktig?
+ Saker eller osdker i framtradandet?
= Vinlig eller lattstott?
Kritisk eller godmodig?
Pedantisk eller slarvig?
= Energisk eller astenisk?

“Ett relativt stabilt monster av karaktdrsdrag,
temperament och emotionella drag”

659

Hur ser din egen profil ut?

2019-11-20

Ldg sjdlvkansla Grandios

Sjdlvutpldnande

Osjdlvstdndig

Rigid, tvdngsmassig

Sjdlvupptagen, dramatisk, narcissistisk

lig, sjdlvsvéldlig

trukturerad, impulsiv

Introvert Extrovert

Empatisk Empatibrist

661

Vad menas med "personlighet"?

18 000 ord som kunde beskriva mdanniskan -> 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. Utdtvdndhet (extraversion)
3. Vinlighet (agreeableness)
4. Samvetsgrannhet (conscientiousness)
5. Intellektuell nyfikenhet (openness to experience)

Tvé dimensioner (Hans Eysenck)
1. Infroversion - extraversion
2. Stabilitet - instabilitet

Frdn Kompetensvaserad personalstrategi av Malin Lindelow
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Vad dr podngen med personlighetsbegreppet?

Hjdlper oss att férstd och férutsdga en
mdnniskas beteenden och prestationer!

Frén Kompetensvaserad personalstrategi av Malin Lindelow

664

Motivation

Behovsteori: otillfredsstdllda behov motiverar oss till handling
- Maslow
- Murray m fl: mdnskligt behov att lyckas (évervinna hinder, utéva
makt, lyckas med ndgot svért s@ val och sd snabbt som méajligt) ->
soker utmaningar som involverar eget ansvar och kréver
problemlésningsforméga eller kreativitet, och som leder till andras
erkdnnande ndr man lyckas. Jfr flowbegreppet!
Férvintningsteori: handlingsvalet styrs av férvintade konsekvenser
Réttviseteori: motivationen beror av huruvida man upplever sig
rdttvist behandlad, att det réder balans mellan den egna
insatsen och den belsning man fér i jimférelse med andra
Mélteori: vi vill gdrna nd uppsatta mdl
- Madlen ska vara svéra att nd (men mdste vara accepterade)
- Specifika mdl battre dn generella
- Man mdste fd feedback pd insatsen

Frdn Kompetensvaserad personalstrategi av Malin Lindelow.

666

Fungerar mitt sdtt att vara?

S@/’

=\

Mitt svar betror huvudsakligen pa min
personlighet

668
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Varfor prata om “personlighet”?

Mdénga personlighetsdrag har en tendens att

samvariera med varandra, “cluster”.

Organiserar férekomsten av besldktade

personlighetsdrag. “

Strukturerar vdra tankar, kanslor, reaktioner L \
och beteendeménster pd ett logiskt siitt. Big Five
Personality

Traits

Méjliggor okad sjdlvforstdelse. =
Underldttar att forstd och forutsdga en annans -
reaktioner och beteenden.

Underldttar relationer - man vet ungefdr vad
man kan vénta sig.

665

Personlighetselementa

Personlighetsdragen dr dimensionella, inte kategoriska.

Pé ndgot sitt mdste man faktiskt vara; man kan inte vara
utan egenskaper och personlighetsdrag.

Béde for mycket och for litet av ett visst personlighetsdrag
kan stdlla till bekymmer eller orsaka lidande.

Mdénga dr anmédrkningsvirt omedvetna om sina dominerande
respektive underutvecklade egenskaper, vilket gor att det
lattare uppstdr problem &n ndr man har battre
sjdlvkdnnedom.

Somliga personlighetsdrag har en tendens att samvariera,
“cluster”.

667

Den viktigaste frdgan

Fungerar mitt satt att vara?
Q Tycker jag om de flesta madnniskor jag har kontakt med?
Q Tycker jag om mig sjdlv?
Q Har jag de relationer jag vill ha?

Q Ar mina relationer trivsamma och ndrande eller
konfliktfyllda och destruktiva?

0 Kan och vdgar jag géra det jag verkligen vill i livet?
0 Ar jag p& det hela taget néjd med livet jag lever?

Mina svar beror huvudsakligen p& min personlighet!
Dvs pd mina évergripande ménster far kadnslor, tankar,
reaktioner, beteenden, impulskontroll och relationer.

669
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ATt dka till Kina

‘Tﬁf 9

“

670

Vad utmdrker en frisk, sund och
vdlfungerande personlighet?

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

Hittar en hdlsosam balans mellan egna och
andras behov

Humor, perspektiv och flexibilitet

+ Tar ansvar fér sig sjdlv och sin inverkan
pa andra

672

Personlighet och personlighetsstorning

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

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

. Leder till lidande eller nedsatt funktion i arbete, studier
eller socialt.

677
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Inre forutsattningar for ett gott liv

Férmdga till nyanserad

verklighetsuppfattning.

Kadnslor som fungerar.
6od sjdlvkansla.
Goda relationer.

Balans mellan péfrestningar och vér
férmdga att hantera dem.

671

Kérlek dr ndgot man gér!

Sy
j’{l}hi(/{{ 268
Titvelle

Moral dr ett knepigt ord, men ANSVARSTAGANDE
dar enkelt, lattfattligt och anvdandbart

673

Brister vid personlighetsproblematik

Sjdlvinsikt
Vad jag egentligen behover
fér att ma bra

Hur andra uppfattar mig

Férmaga till ansvarstagande

+ Personligt - hur blir det for
andra ndr jag dr s@ har?
Socialt - uppfylla mina plikter
mot andra

—

678
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“Ingen
smdrta dr
som den att
inte forsta"

679
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Hur vanliga dr personlighetss

> Normalbefolki

> Specifika ps:

> Borderline:

> Primdrvérd:

> Inom psykiatrin:
o KS éppenvérd 1999:
o KS slutenvérd 1999:

9-13 % totalt

1-3%

1-2 %

20-30 %

30-70%

ndra 50 %
drygt 25 % (BPD stérsta gruppen)

OBS: Varierande svérighetsgrad!

681

Personlighetens uttryck varierar med omstandigheterna

I situationer ddr individen kdnner sig sdrskilt utsatt

- t ex i sjukvdrden och i kriminalvdrden -

forstdrks of ta aggressivt, utagerande och
besynnerligt beteende.

683

Den personlighetsstordes dilemma

+ Taskiga kartor, allra mest vad gdller sjdlvbilden.
- Férstar inte hur hen upplevs av andra.

+ Pl@gad och en pldga, men ingen har férsskt férmedla
hur personen uppfattas - dvs personen far ingen
autentisk aterkoppling pa sitt beteende.

- Prata med personen, utgd fran att alla VILL
fungera med andra och f& deras uppskattning. GE
CHANSEN till sjdlvinsikt, mognad och férdndring!
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Personlighetsstérning enligt DSM-IV och ICD 10

0 Tar ej stdllning till etiologin

0 Kategoriska modeller

0 Allmdnna kriterier + specifika dito
0 Kriterierna uppfyllda eller ej

QO Man har, eller har inte, en personlighetsstorning

torningen

682

Hur vet jag om ndgon har en personlighetsstérning?

o~

0 Vanligt -> tdnk tanken tidigt

0 Det kinns ofta i kontakten, anspdnning, vdcker starka kénslor
Q Sociala funktionssvdrigheter - arbete, studier, relationer

Q Personen verkar ha en problematisk relation till mdnga
manniskor

0 Missndje, klagar pd allt och alla, besviken, bitter, avvisad

O Svdrigheter i behandlingen - kan férsvdra den terapeutiska

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

Q Bristfillig sjdlvinsikt, forstdr inte sin egen del i de
svérigheter som uppstar

0 Ta uppgifter frdn patient, anhériga, arbetsgivare
0 Barndomsanamnes

684
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Att mota en patient med personlighetsstarning

Patienten uppfattar sig vanligen som normal - det dr de
Enskilt "beteende” eller uttryck for underliggande andra det dr fel pa.
personlighet? Patienten bdr ofta med sig déliga erfarenheter av att
relatera till andra ménniskor, och farvdntar sig att motet
med dig kommer att bli likartat.
Patienten férvintar sig vanligen att ingen hjdlp finns att
4, och dr ofta misstdnksam, reserverad eller avvisande
mot andra mdnniskor, dven de som vill hjdlpa

Samtidigt dr patienten ofta vdldigt kanslig for inbillade
Vad dr ett realistiskt mdl, dvs vilken “niv@" ska vi ldgga eller verkliga avvisanden och separationer och kdnner sig
interventionen p&?> ofta ldtt overgiven.
Patientens reaktioner pd dessa och andra starka kénslor
kan ldtt bli allvarliga och resultera i t ex
sjdlvskadehandlingar eller avbrytande av kontakten.

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

Bérja "utifrdn och indt", eller tvi

685 686

. N P li i -
Varfor behandla personlighetsstarning? BiEe g RIS yad oM e

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

Minska patientens lidande Kluster B: Dramatiska, firgstarka, instabila personligheter -

Minska patientens funkfionsinskrdnkning antisocial, borderline, narcissistisk, histrionisk p-stérning.
Minska andras lidanden/problem?

Personlighetsstarningen genererar axel 1-stérning . i X
Personlighetsstarningen interfererar med behandlingen ) Klu.sjter‘ @ ngs,’QGAOCh indv,ka"dé personllgheter :

av axel {-stérning fobisk, osjdlvstdndig, tvangsmdssig p-storning.

687 688

0 Medfédd sérbarhet
> Genetisk sdrbarhet
Psykopati » Handelser under fostertiden
- Borderline O Anknytningsbrister

/ > Otrygghet

> Forsummelse
0 Trauma

» Overgrepp

> Fysiskt véld

> Psykiskt véld

Narcissism

689 690
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Andreas, 24 ar

83 kg, 175 cm

Torterad i hemlandet
Svért att lita pd andra
Kénner sig rddd och hotad
Trénar karate

Paranoid personlighetsstarning

Misstdnker att andra utnyttjar, bedrar
eller skadar henne.

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

2019-11-20

Uppfylld av tvivel pd vinners lojalitet.
Végar inte visa andra fértroende.

Tolkar in krdnkning i oskyldiga yttranden.
Kan inte sldppa, dltar gamla of rrdtter.

Tar anabola steroider

Alltid bevdpnad

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

Bemot med
respekt

691 692

Lena, 29 ar

Urusel sjdlvkdnsla, kdnner sig vardelos
som manniska

Skdms for sin person och sitt utseende
Vantrivs pd arbetet, pldgas av
otillrdcklighetskdnslor, tror inte att hon
klarar vad jobbet krdver

Fér en del positiv feedback, men tror
inte pd den

oz

Behaver stdndigt stdd, uppmuntran,
bekrdftelse; effekten sitter i endast en
kortare stund om det alls blir ndgon

Négra f& vinner, vdgar inte séka nya

T

iR

i

B

iiEs

693 694

Fobisk personlighetsstérning Konsten att inte stdda

Social hdmning, kdnslor av otillrdcklighet och
overkdnslighet for kritik

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

Undviker kontakt om ej siker pd att bli omtyckt

Kdnner sig latt forlsjligad

Undviker akftiviteter ddr man kan bli kritiserad

eller avvisad k’
Hdmmad i nya sociala situationer p g a kdnslor

av ofillrdcklighet

Lég sjdlvkdnsla, mindervirdeskdnslor )
Ser sig som socialt oduglig och underldgsen

695 696
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Tvdngsmdssig personlighetss

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

Ge patienten tid
och t8lamod

697

Osjdlvstdndig personlighetsstorning

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

Tdnk pé att
patienten
vill vara till
lags mot dig

699
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Greta

Greta, 46 G@r, har alltid haft svért att fatta
. egna beslut. Hon litar inte pd sin egen
(Vi v férmdga, vare sig det giller
‘u beslutsfattande eller annat. Hon vill
helst slippa ta eget ansvar och har
ddrfar gift sig med en sjdlvsdker och
dominant man som synes trivas med
arrangemanget. Trots detta dr Greta
stdndigt rddd for att hennes make ska
dverge henne, och hur hon dg skulle klara
sig vagar hon inte tdnka pé.

698

Social dngest och fobisk personlighetsproblematik

Integritet Samarbete

Vad andra tycker viktigare dn
deras egen virdering av sig )
sjdlva. Rddsla fér att gara bort sig,

" X inte rdcka till, inte duga.
Overkdnsliga for andras B L
&sikter, klarar inte kritik. Hédmmade i sociala
. . . i situationer.
Ldgt sjdlvfortroende (social

fobi) och 1&g sjalvkansla Samarbetar darfér i hag

(fobisk ps) gor det svért att grad.

Som fér alla med I&g
sjdlvkadnsla risk for
dversamarbete, med sddant
som inte dr bra for en.

havda sina behov.

Integriteten riskerar att
nedprioriteras infor risken
att inte bli omtyckt.

Tar inga sociala risker.

Mycket m&na om att héra till.

issi isocialt
Narcissism, anfisoc
ersonlighetssyn@rom och

psykopatt

700

Histrionisk personlighets

Illa till mods om ej i centrum : :

Farfarisk eller provocerande
Visar snabbt skiftande och ytliga kanslor

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

Léttpdverkad av andra

Uppfattar relationer mer intima dn de dr

Forssk att inte I&ta
dig provoceras
eller “forforas”

702
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Narcissistisk personlighetsstarning

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

0 Grandios kadnsla av att vara betydelsefull

o Fantasier om obegrénsad framgdng och makt
Tror sig vara speciell och férmer
Krdver beundran
Orimliga férvantningar om sdrbehandling
Utnyttjar andra for att nd sina mél
Saknar empati (?)
Ofta avundsjuk
Arrogant och hogdragen

2019-11-20

Vad menar vi med “empati“?

Skilj pé att
0 Forstd att en annan har det svért (empati)
0 Forstd hur det kdnns (empati)
0 Kdnna samma kdnsla som denne (inkdnnande)
0 Bry sig om den andre och dennes kanslor (sympati)

Empatisvérigheter ses vid bland annat
o Autistiska tillstdnd
a Narcissism och psykopati (men f f a brist pd sympati)

703 704
Terrdng, kartor och visioner vid narcissism Narcissism
Terrdng, personen: Integritet b b
Helt vanlig ménniska 9 Samarbete
Troligen svag sjdlvkadnsla Karta, personen:
som kompenseras Former, inte vem som helst Svag sjdlvinsikt. i ; =
. ", Viktigare dn andra Grandios sjalvbild. Ar speciell och férmer.
errdng, andra: Vanliga regler gdller inte " . Fortjdnar ddrfor andras
Lika mycket vérda mig _ Overkanslig for andras respekt och gillande, ensidig
Inte intresserade g dsikter, klarar inte kritik. beundran och sirbehandling.
ge sirbeba Karta, andra: Den egna integriteten helt Svag sympati - bryr sig inte
Inte lika vdrdefulla som dominerande. andras behov och
Visioner: ag sidlv Ointresserad av andras forvantningar.
Fortjdnar behov. Utnyttjar andra for att nd
sdrbehandling, “special egna mdl.
treatment”
706
i
705 706

Narcissistens onda cirkel

Status, makt Grandios sjalvbild

714

715

Narcissistens onda cirkel

Man finner dem ofta i positioner som innebdr status och
makt, T ex i politiken, foretagsledningar och i media.
Overallt ddr man kan synas och markas.

¢

Positionen och upphdjelsen goder i sin tur ldtt den
narcissistiska sjdlvbilden s@ att personen blir dnnu mer
uppblést och sjdlvupptagen.
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Den narcissistiska paradoxen

Om den enda bén du ber i ditt liv

Narcissistisk dr "tack” sd dr det ftillrdckligt.

fantasi

Grad av sjdlvupptagenhet och jakt pd egen lycka

716 717

“The bottom line” vad gdller narcissism Narcissistens tragik

Nar allt d@r en rattighet kdnner man
ingen glddje eller tacksamhet for

En manniska for vilken allt dr en rdattighet S (i

kdnner ingen glddje eller tacksamhet for
ndgot av det livet ger - allt tillkommer en ju -

och dr ddrfor i psykologisk mening en fattig
madnniska som inte kan bli annat dn olycklig i
lgngden

L

Det gdr inte att gora ndgra
insdttningar

719 720

Besvdrlig typ?

Narcissisten

Ddr stdr ju ett stackars kampar‘ for

overgivet och ledset barn och att betyda
bonar om bekrdftelsel nc‘igoT

721 722
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“Hon dr bara ensam”

Ndr du moter en narcissistisk,
histrionisk och allmdnt besvarlig

3} .
person: ) w =

Ddr stdr ju ett stackars évergivet A f
och ledset barn och bonar om | I
bekrdftelse. ’

Hen kdmpar fér att betyda ndgot! ‘ ¥

725

723 725

“Hon dr bara ensam"”

Att vara ensam dr inte sd

“"bara”. Snarare dr ensam :

det jdvligaste en madnniska oW =T
kan vara. i

Ta ensamheten pa allvar
och farsok hjdlpa patienten
med den.

726

726 727

Narcissism Identitetsutveckling
a Stor utanpd, liten inuti.

a Léter inte andra bli viktiga for dem, dven om
de har vdnner.

O Se hans ensamhet.

Barn mdr inte bra av att behéva oroa sig for eller
ta ansvar for sina fordldrar.

Narcissister
- Stora utanpd, smd inuti.
— Léter inte andra bli viktiga fér dem, dven om de

o Vandra med honom en bit pd végen, visa att du

L har véinner.
ser att han har det svart.

— Se deras ensamhet!

- Vandra med honom en bit pé végen, visa att du ser
att han har det svért.

Tack till Bjérn Wrangsjo

Tack till Bjérn Wrangsjé

728
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https://www.youtube.com/watch?v=EGltzWUerFQ&index=31&list=PLKDpGcqyj_58Y9KJDwtMUbNwJGQy1CZhA&t=5s
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Narcissistens psykologiska predikament

Men vad dr problemet med att vara narcissist?

6od sjdlvkansla Svag sjdlvkdnsla / kdnsla av vérde
0 Behover mdttligt QO Behaver stidndigt stora doser
med bekréftelse bekrdftelse och uppskattning for Att man mdste fd all denna uppmérksamhet och

jEcukannalsig att iitte kinna sig viirdeleg beundran fér att md bra. Utan den mér man
fortsatt vdardefull Blir ddrfor olycklig vid minsta da|i9T.

for andra. brist pd uppskattning.
Brist pd uppskattning upplevs som
en attack. En narcissist utan tillrdckliga talanger fér att ta sig
Reagerar med ilska. fram och "bli ndgon" blir vanligen bitter och
Méste darfor ha standig olycklig.
bekrdftelser och tal inte kritik.

730 731

Mer om narcissism Mer om narcissism

Det finns bdde en sund och en sjuklig narcissism Klarar inte kritik, ser den som ett angrepp och som bristande
lojalitet

Féfdnga, sjdlvbeldtenhet och inbilskhet
Kritik eller avsaknad pé beundran kan framkalla starka negativa

Upptagen av utseende, makt och framgdng kinslor och beteenden

Vill bli uppmdrksammad och beundrad En aggressivt laddad narcissist kan bli ilsken och farlig vid kritik
. o eller motgdngar
Beroende av beundran, andras gillande dr det enda som far

dem att mé bra Framhdver sig sjdlva med sitt utseende, sina dgodelar och sina

formenta talanger
Anvinder andra mdnniskor som en spegel for att ldsa av sitt
eget virde, och ens sjdlvkansla styrs av det man tycker sig
se Oférmagen och ovillig att bry sig om andra. Allt kretsar kring dem
sjdlva.

Tror sig ibland vara intellektuellt 6verldgsen

732 733

Mer om narcissism Hur uppstér narcissism?

Liksom vid psykopati “finns" inte andra manniskor, dessa dr bara en
forldngning av dem sjdlva " A )
Dadligt ként, men ndgra tdnkbara mekanismer dr
Andra personer dr huvudsakligen instrument for att uppn@ beundran 0 Barnet haussas for mycket eller for litet

och makt a “Curling”

Arroganta 0 Fokus pd sjdlvfarverkligande, egofixering

Tar gdrna kommandot, styr och stdller
Barnet behdver hjdlp med att finna balansen mellan att bry sig

Forvantar sig perfektion frdn alla om sig sjdlv och andra. Léra sig samarbeta osv.

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

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

En del blir Casanovor i sin jakt pd bekrdftelse

734 735
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Mindre kért barn, likvdl mdnga namn

Abnorm personlighet
Karaktdrsabnormitet
Tidig karaktdrsstorning
Moralisk fdrgblindhet

Moraliskt sjuka
Moraliskt imbecill
Antisocial
personlighetsstorning

“Core features"”

Q Grandios
Q Manipulativ

2019-11-20

Q Kylig brist pd medkdnsla

Sarskilt vérdkrdvande iy !
Q Hal, opdlitlig charm

Manie sans délire
Moral insanity

Karaktdrsbrist
Manipulativ personlighet
Cleckleys syndrom

"The mask of sanity”
Psykopati

Sociopati

00 00DO0O0O0OGOOO

739 740

Antisocial personlighetsstarning

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

“"De kdnnetecknas av att de saknar
samvete; deras liv handlar om att
tillfredsstdlla egna behov p&
andra mdnniskors bekostnad.” Efter 18 Grs dlder

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

0 impulsiv eller ofsrmdgen planera

a stdndigt ansvarslos

0 saknar dnger

741 742

Antisocial personlighetsstarning, “psykopat” Hares psykopatichecklista, HPC
) ) 11. Promiskudst sexuellt beteende
- Talfér/ytligt charmig 12. Tidiga beteendeproblem

- Forhgjd . ) 13. Saknar realistiska, I&ngsiktiga
sjdlvuppfattning/grandios mél

- Behov av spdnning/blir ldtt 14 Tmpulsiv
uttrdkad

. Patologiskt lgnaktig

. Bedrdglig/manipulativ

Ett genomgdende ménster av bristande respekt fér och kréankningar av
andras réftigheter som varat sedan femtondrsdldern. Ménstret tar sig
minst tre av féljande uttryck:
Ofsrmagen att anpassa sig till rédande normer for lagligt
beteende vilket visar sig i upprepade brottsliga handlingar.
Bedrdgligt beteende, vilket visar sig i upprepade lggner, bruk av
falska namnuppgifter eller forsok att lura andra for ngjes eller
personlig vinnings skull.
Impulsiv eller of6rmdgen att planera.
Irritabel och aggressiv, vilket visar sig i upprepade slagsmdl eller
misshandel.
Nonchalerar obekymrat sdvdl egen som andras sikerhet.
Stindigt ansvarslas, vilket visar sig i en oférmdga att etablera
ordnade arbetsforhdllanden eller att uppfylla ekonomiska
dligganden.
Visar brist pd dngerkdnslor, vilket visar sig i likgiltighet eller
bortférklaringar efter att ha sérat, svikit eller bestulit ndgon.

15. Ansvarslds
16. Tar inte ansvar for sina
handlingar
. Ménga kortvariga
dktenskapsliknande
férhdllanden
. Ungdomsbrottslighet
. Overtrddelse av villkorad
frigivning/utskrivning
. Kriminell méngsidighet

. Saknar nger och
skuldkdnslor

. Ytliga affekter
. Kall/bristande empatisk
férmdga
. Parasiterande livsstil
. Bristande sjdlvkontroll

743
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Hare Psychopathy Checklist-Revised, Screening
Version

. Ytligt charmig
. Grandios
. Légnaktig och manipulativ
. Saknar skuldkdnslor
. Saknar empati
. Tar inte ansvar for sina handlingar
. Impulsiv
. Ddlig sjdlvkontroll
. Saknar ldngsiktiga mél
. Oansvarig
. Antisocialt beteende i ungdomen
. Antisocialt beteende i vuxen 8lder

745

Socialt avvikande beteende

Bristande kontroll ver beteendet
Tidiga beteendeproblem
Ungdomsbrottslighet

Antisocialt beteende i vuxen dlder
Kriminell méngfald

Promiskuést sexuellt beteende
Saknar realistiska framtidsplaner

Impulsiv, 1&g formdga bedéma konsekvenserna av sitt
handlande

Lattvdckt aggressivitet

Behov av spdnning

Oansvarig, opélitlig, fullféljer inte taganden
Tar inte ansvar for sitt handlande, rationaliserar
Parasiterande livsstil, lever gérna p& andra
Lever i illusioner

O00D0O0DO0DO0ODO

0O0o0oooo

Indelning av psykopati

Primar Sekunddr
Ldg dngest 0 Hag dngest
Andra psykiska storningar: 0O Andra psykiska stérningar:
narcissism instabilitet/borderline/impul
sivitet
Orsakas av bade arv och
miljo Framst miljo
Instrumentellt véld Reaktivt impulsstyrt véld
Sédmre svar pd behandling Bdttre behandlingssvar

749
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Emotionella/interpersonella drag

o

Munvig och charmig p& ytan (men somliga bara
rébarkade och otrevliga)

Hal, opdlitlig

Egocentrisk och grandios

Saknar &nger- och skuldkdnslor

Délig inlevelseférmdga

Kall, ingen medkénsla

Svekfull och manipulativ, patologiskt lognaktig

Flackt kdnsloliv

Blir ldtt uttrdkad, behov av omvixling, séker spdnning
Férhojd sjdlvkdnsla, grandios

OC00o0oo0o0oDo o

746

Antisocial Psykopati
personlighetsstérning

0 Psykopati enligt PCL dr mer
fokuserad pé grundldggande
personlighetsdrag

0 Antisociala beteendesymtom
fére 15 &8 som stabiliserat
sig

Psykopati

748

Psykopati har genomgripande effekter

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

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

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

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

750
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Frdga: Hur vet jag om en for
mig ny mdnniska som ger ett
trevligt intryck egentligen

ar psykopat?

Svar: Det vet du inte

751

Freuds modeller

e

Farmedvetet

Undermedvetet

754
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Psykopati

1. Utdtvindhet
Oppenhet, intellektuell nyfikenhet
Faljsamhet/vinlighet

Noggrannhet/samvetsgrannhet

g > w N

Emotionell stabilitet

752

Psykodynamisk modell

755

Social dngest, fobisk ps,
osjdlvstdndig ps

Overjaget
N
N

{ e

Omvdrldens
krav

756

758
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Varfor rodnar vi?

Skam - den svdraste kdnslan av alla?

759

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

2. Visar att jag har férmdga
att kdnna skam, vilket
talar for att jag inte dr
psykopat.

. S

J

Séledes en signal om
sympati, intresse och
samarbetsvilja som ckar
chansen till en fordelaktig
virdering av mig och
ddrmed 6kar chansen for
en vinskaplig relation.

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

2. Visar att jag har férméga
att kdnna skam, vilket
talar for att jag har en
intakt samvetsférmdga
som vdgleder mitt
handlande (i motsats till
en psykopat som ju bara
styrs av sina egna lustar).

=0

Varfor rodnar vi?

LA

Séledes en signal om
sympati, infresse och
samarbetsvilja som ckar
chansen till en fordelaktig
vdrdering av mig och
ddrmed 6kar chansen for en
vanskaplig relation.

Personlighetsstruktur/
karakt

a Brist pd skuld- och

i skamkdnslor

! o Brist p& dnger

o Brist pd djupare empati
a Brist p& sympati

2 b

a Ser ingen anledning bry sig
om andras behov

76

Psykopatens personlighetstruktur

Integritet
Obefintlig sjdlvinsikt.
Grandios sjdlvbild.

Férvintar sig "special
treatment”.

Overkinslig for andras
8sikter, klarar inte kritik.

Hens egna dnskemdl helt
dominerande.

Ointresserad av andras
kdnslor, behov och integritet.

763

Samarbete

Styrs inte av samvete, skuld,
anger, normer eller krav.

Egentligen inte intresserad
av att accepteras.

Massiv ansvarsloshet.

Manipulerar och bedrar for
egen vinning.

Samarbetar bara pd ytan,
for att fa vad han vill.

Tva aspekter av psykopati

Beteende

o Nar andras kdnslor och
behov dr ovidkommande
kan man utan
samvetsbetdnkligheter
gora vad man sjdlv tycker
sig ha mest glddje och
nytta av.

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

Integritet

Svag sjdlvinsikt.
6randios sjdlvbild.

Overkanslig for andras
dsikter, klarar inte kritik.

Den egna integriteten helt
dominerande.

Ointresserad av andras
behov och integritet.

Psykopati

Samarbete

Styrs inte av samvete, skuld,
dnger, normer eller krav.

Massiv ansvarsléshet.

Egentligen inte intresserad av
att accepteras.

Samarbetar bara pd ytan, for att
& vad han vill.

Manipulerar och bedrar for egen
vinning.

Aker ut ndr manipulationen
upptdcks.

764

764
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Hur blir man sé hdr otrevlig?

Férslag till “evil personality disorder” (DSM-IIT)

/

Antisocialt
beteende

| Gemensamt for alla personlighetsstorningar: Ovilja att se och ta sitt |
| personliga ansvar!

| samt:

a) Consistent destructive, scapegoating behavior, which may often be
quite subtle O Mentala processer har
ett underlag i hjdrnan

0 Gener och
genprodukter styr
nervcellernas funktion
Generna ensamma
forklarar ingen
psykisk sjukdom

b) Excessive, albeit usually covert, intolerance to criticism and other forms
of narcissistic injury

) Pronounced concern with a public image and self-image of respectability,
contributing to a stability of lifestyle but also fo pretentiousness and
denial of hateful feelings or vengeful motives.

d) Intellectual deviousness, with an increased likelihood of a mild

schizofreniclike disturbance of thinking at times of stress. Overgrepp i

barndomen

M. Scott Peck: People of the lie. The hope for healing human evil Sannolika

Caspi et al, Science 2002

767

Méjlig Lég grad Méjlig
personlighetsprobl Fakt personlighetsp
. e " ematik (DSM-1V) ematik (DSM-IV)
Five Factor Model, Blg Five Histrionisk Social, soker stimulans fran andra, Utétvandhet Inbunden, Isgméld, Fobisk.
Antisocial pratsam, energisk, positiv, (extraversion) sjalvtilracklig, soker inte Schizoid
Borderline entusiastisk, handlingskraftie, gilar stimulans utifran, mindre socialt  Schizotyp
Narcissism att st centrum aktiv trivs med sitt eget sallskap  Asperger
1. Utdtvindh ; Tvangsmassig
. Utatvidndhet (extraversion)
2 Emoﬂone” stabilitet (neur‘oﬁcism) Histrionisk Oppen for nya upplevelser, nyfiken, ~ Gppenhet, intellektuell Rutinbunden, forsiktig, undviker  Tvangsmassig
- Antisocial kreatiy fantasifull nyfikenhet fordndring Fobisk
H H Borderiine (opennessto Asperger
3. Oppenhet, intellektuell nyfikenhet (openness to Sorderine T e

experience)

4, Féljsthef/vdnlighef (qgreeableness) Kanslomassigt stabil, lugn, reagerar  Emotionell stabilitet  Instabil, lattvickta negativa Borderline
inte 53 kraftigt pa pafrestningar, god (neuroticism) Kanslor (Angest, nedstamchet,  Histrionisk
impulskontroll, ringa negativa ilska), sarbar, stresskanslg, Narcissism

Noggrannhet/samvetsgrannhet (conscientioushess)

Kanslor, avspand emotionellt sarbar, verreagerar  Antisocial

pa pafrestningar, ofta pa daligt Paranoid

humér, pessimism, blir latt Fobisk
upprord Osjalvstandig
la, generds, varm, vanlig, Foljsamhet/ Missténksam, reserverad, Paranoid
ad av andra, vanlighet ovanlig, antagonistisk, Narcissistisk
llig, bryr sigmer om  Antisocial
omtanksam, tilitsfull och hialpsam, sig sfalv an om andra, Borderline
tror manniskor om gott, kommer missténksam mot andras motiv,  Histrionisk
ens med andra ovanlig, inte samarbetsvillig Schizoid
Schizotyp
Tvangsmissig Effekiy, organiserad, Noggrannhet, Spontan, slarvig, tar litt pa Borderline
Asperger sialvdisciplinerad, malinriktad, samvetsgrannhet  plikter, stokar till Narcissistisk
palitlig, plikttrogen, planerad hellre (conscientiousness) Antisocial
in spontan aktivitet Histrionisk

770 771

Psykopati Arftlighet, “Big five"

e

Utdtvindhet

Oppenhet, intellektuell nyfikenhet

Openness to experience 57%
Féljsamhet/vdnlighet
Jsam 9 Extraversion 54%
Noggrannhet/samvetsgrannhet
Conscientiousness 49%
Emotionell stabilitet
Neuroticism 48%
Agreeableness 42%

772 773
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Riskfaktorer for psykopati

Temperamentsmdssiga Miljsmdssiga

+ Ordddhet + Hérda och inkonsekventa
Fokusering pé belsning uppfostringsmetoder
Svérigheter att ldra av Utsatt for upprepad
erfarenheter och utveckla misshandel/sexuellt

alternativa kognitiva utnyttjande

strategier + Distanserad och negligerande

AD/HD + €D i barndomen kontakt mellan férdlder och
barn

Men flertalet vuxna med
psykopati uppvisade inte
denna kombination i
barndomen

774

Varfor blir psykopaten kriminell?

Han dr inte rddd.

Han kdnner inget medlidande med sitt offer.

Han plégas inte av skuldkdnslor eller dnger.

Han dr impulsstyrd och gor vad han fér stunden har lust till.
Han har ofta en ldttvdckt vrede.

Brottet ger ofta en lustkansla.

Han har délig férmdga att leva sig in i tdnkbara konsekvenser.

776

Dilemmat

> Varfér ska man I&ta sig behandlas ndr man inte har problem?
Det dr de andra mdnniskorna, samhdllet och samhllets
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 paverkan.

778
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Vad beror psykopati p&?

Genetik - sdrskilt aggressivt antisocialt beteende
Neurotransmittorer - serotonin, dopamin (MAO-aktivitet)
Nedsatt frontallobsakftivitet

Awvikande subnormal stressreaktion p& skrdmmande
hdndelser

L&g vakenhetsgrad

"Samvetsblind” - men snarare en del av tillsténdet &n en
orsak

Usel uppvadxt - kdrleksloshet, misshandel, sexuella 6vergrepp,
vanvérd, missbrukande fordldrar - synes inte ha ndgon storre
inverkan pé utvecklingen av psykopati, daremot har det en
viss betydelse for hur storningen tar sig uttryck

Ménga psykopater har haft en god uppvéxt

775

Psykopater och rattvisan

30 % av alla mdn intagna pd svenska kriminalvérdsanstalter dr
psykopater (65 % har antisocial personlighetsstérning).
Aterfallsrisken i brott 3 ggr s hég och i véldsbrott 4 ggr s&
hég. Men alla &terfaller inte.

M@énga dr yrkeskriminella.

Alla begdr inte vdldsbrott.
Ménga klarar sig ifrén kontakt med rdttvisan.
80 % har missbruksproblem.

777

Akta dig for charmiga personer!

“Let's say you're about to hire somebody for a position in your company. Your
corporation wants someone who's fearless, charismatic, and full of new
ideas. Candidate X is charming, smart, and has all the right answers to your
questions. Problem solved, right? Maybe not. Psychopaths may enter as rising
stars and corporate saviors, but all too soon they're abusing the trust of
colleagues, manipulating supervisors, and leaving the workplace in
shambles.

In Snakes in Suits, corporate psychologist Dr. Paul Babiak teams up with
psychopathy expert Dr. Robert Hare to focus on the psychopath's role in
modern corporations. They found that it's exactly the modern, open, more
flexible corporate world that is the perfect breeding ground for these
employees. Snakes in Suits reveals psychopaths' secrets, introduces the ways
in which they manipulate and deceive, and helps listeners see through their
games. It is a compelling, frightening, and scientifically sound look at exactly
how psychopaths work in the corporate environment, teaching you how they
apply their "instinctive" manipulation techniques to business processes. It's a
must listen for anyone in the business world, making you aware of the subtle
warning signs of psychopathic behavior - before it's too late.”

Paul Babiak & Robert D Hare, Snakes in suits
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Négra tankar om att bemata en psykopat

Bésta tipset: lds nagon av dessa backer!

Kunskap om tillsténdet - dessa ménniskor finns!
Kénner 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 frén att informationen du fér dr felaktig/forvriden
k‘ ' 2 Utgd frén att personen forsoker manipulera dig
“ ""{;",I.anllmm : “Terapeutisk allians” uppstér sent, om alls, i terapifsrloppet
> Tro inte att du kan dndra personens personlighet
Om du lyckas dndra beteendet en smula - tro inte att det dr
for din skull eller for att personen dndrat sig pd djupet

Psykopater anvinder andra som ett sétt att nd sina egna mél
- vad farssker personen just nu fé av dig?

GOREL KRISTINANASLUND
AR KANNRA PSYKOPATEN

780 781

Négra behandlingar som prévats vid LVU-hemmen: Sakert fungerande behandlingar vid psykopati:

782

Motiverande intervju
Tolvstegsbehandling
Aterfallsprevention
Vdgvalet

Medling

KBT

ART

Multisystemic Therapy
Funktionell
familjeterapi

- _Familjerddslag

—

Férdldragrupper \‘
Fordldrautbildning
Transaktionsanalys
Natverksterapi

Losningsfokuserad
korttidsterapi

Kognitiv terapi
Insiktsterapi
Stodterapi
Miljsterapi
Aventyrsbehandling

Att "behandla” psykopater

783

Forhdliningssdtt i samtalet

Var medmadnniska, forklara att du har den hér rollen och
vad den innebdr

1. Férssk inte utveckla deras empatiférmdga eller Ta kontroll 6ver samtalet

samvefe « Var rak och tydlig, sdg vad du finner obehagligt i hans
2. Forsok istdllet 6vertyga dem om att deras nuvarande beteende under samtalet

instdllning och beteende inte tjdnar deras egna Var rak, men gé inte in i konflikter i ongdan

intressen .
Prata 6ppet om de psykopatiska dragen
Kunskap om tidigare aggressionsproblematik
Primdr/sekunddr psykopati - dvs hég eller Idg grad av
dngest?
Uppmdrksamma och avled manipulativt beteende
Sdra ut dig

Tack till Helena Bingham

784 785
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Forhdllningssatt i samtalet

Vidmakthdll dialog

Intonation

Uppmdrksamma den icke verbala kommunikationen och
sdtt ord pd det som hdnder, visa att du mérker vad som
pdgdr ("jag mdrker att.."),

Avled aggressivt beteende genom att skifta fokus i
samtalet

Behdll ett lugnt och utforskande férhdllningssdtt
Undvik ironi och éverldgsenhet (ger signaler om
osdkerhet)

Satt dig inte over patienten

Tillrdckligt fysiskt utrymme fér bdda par

Informera om konsekvenser

Tack till Helena Bingham

786

Overlevnadsguide

7. Begrinsa skadorna
= Stk professionell rddgivning (ndgon som dr val fortrogen med
psykopati)
Ldgg inte skulden pé dig sjdlv
Var medveten om vem som dr offret
Inse att du inte dr ensam
Kanske kan du byta information med andra drabbade
Se upp med maktkamper
Sitt upp fasta grundregler och hdll ihdrdigt fast vid dem
Forvinta dig inte ndgra dramatiska férdndringar
Begrdnsa dina férluster (ju mer du ger med dig, desto mer
utnyttjad kommer du att bli)

Utnyttja stédgrupper

Efter Robert D. Hare

788

Ar det risk for att det

smaller?

790

787

789
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Overlevnadsguide

Undvik psykopater om alls mgjligt
Ta reda pd vem/vad det @r du har att géra med
= Det finns inget sdkert sdtt att undgd att bli lurad och
manipulerad
Lat dig inte luras av psykopatens “spel”
= Ett charmigt och vinnande sdtt (i bérjan) talar for psykopati,
inte emot
Bdr inte skygglappar
= Kontrollera med andra som haft med personen att gora
Var pd din vakt i hogrisksituationer (ensam, trott och nedstamd
pd sdllskapsresa eller i en bar)
Ldr kdnna dig sjdlv
= En psykopat hittar och utnyttjar skickligt dina svaga punkter,
sd var medveten om dem

Efter Robert D. Hare

Behandling

Omgivningen behover se psykopaten klart och tydligt och skydda sig
Svérbehandlade men inte oméjliga
Sannolikt méjligt att reducera vdldsamt beteende och Gterfall i brott
om behandlingen dr relevant och tillrdckligt intensiv
om behandlingen dr belgnande fér personen
Inget stod for behandling av den psykopatiska
personlighetsstorningen i sig.
Psykopaten behver regleras dven om han inte kan dndras
Hjdlp psykopaten leta bdttre konsekvenser och battre fungerande
beteende for att komma dit
Arbeta i feam, inte enskilt
Aven terapeuten blir lurad trots sina kunskaper
God sjdlvkdnnedom nodvandigt i arbetet med psykopater
En manlig psykopat ska ha en manlig terapeut

Tack till Helena Bingham

791

Ar det risk for att det smdller?

Instrumentell - inte
affektiv - ilska.

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

Om inte ldkaren retar
upp honom, fér da kan
det overgd i affektiv
ilska.
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Ett test pd en mdnniskas personlighet @ag skulle géra Iu@

Hur reagerar personen

ndar hen inte fér som
hen vill?

792 793

Hur klarar personen att vdrlden inte dr som
han skulle 6nska? "Krankta” manniskor

Vdrlden som Den andres
vi fror att bild
. den dr av vdrlden
Diskrepansen Den andres
mellan rosa bild
och lila d@r av vdrlden
provocerande . Terrdngen

Vdrlden som
vi vill att
den ska se
ut

“Krdnkningen”
ligger hadr

794 795

Typer av interpersonellt vald Psykopatens aggressivitet

0 Bdde spontan/affektiv och instrumentell/berdknande.

0 Psykopater med instabil bakgrund begdr ménga fler
véldsbrott dn psykopater med stabil bakgrund.

Reaktivt (affekt, upplevt hot)
Instrumentellt (vinning, ngje)
Predatoriskt (hdmnd, status)

Sexuellt

R CORRIOR

PSYCHOPATH

796

796 797
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Stress i ett notskal "Stresstroskeln”

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

En kansla av att ha

bristande kontroll éver en

situation ; Overskrids den bérjar vi klicka; hjdrnan stér allt mindre
‘ under vér viljemdssiga kontroll.

Under den fungerar vi dndamdlsenligt.

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

798 799

Hur blir vi av fér mycket stress? Varningssignaler for risk for aggression

Patienten
+ Spand
+ Orolig
- Stressad
+ Hégljudd

Tunnelseende Cyniska
Férsvarsinstdllda Sémnproblem
Rigida Okad ljudkanslighet
Irritabla Minhesproblem
Lattkrdnkta Koncentrations-

Du sjdlv

+ Rddsla/obehag

- Lyssna pé din intuition
och inre rost!

Aggressiva svérigheter 'L:P.Pr::d
Intoleranta Nedstdmdhet rankt
*+ Missngjd

Trotta Angesf
Uppgivna Kroppsliga besvar

- Radd!

Osv...

801

800 801

PASTAENDET STAER.

Vardagslivets stress Em Feroc

Till hager féljer ett antal

Nimelseende plstderden, der duskata  RRGG
stdllning till hur vdl de
Missndje stammer med hur du kanner . :::::..::.:o

dlg. 5 g bt vare och driver i i
Markera med ett kryss i den I
ruta som motsvarar hur du B ]
kdnt dig under den senaste ety H
STI"CSS veckan. (Obs! endast ett v R
svarsalternativ per fréga). 18 et e s H
Kontrollera att du besvarat i e e e §
Brist p& samtliga frégor! [ = ]

11 g e o ch i don s o g s

humor OCh Al Al A 14 Nar g i et andrs vl rrm 8 o
empati Rdkna O podng for _ e i
svarsalternativet “inte alls”, 15 g e i o o
1 podng for “inte riktigt”, 16, M Ar s e 4
2 podng for “ganska bra” och [T —
3 poiding fér "helt och hdllet". [y ST—

i Gt Bt

T T T pp——

0 otk cmguming siger B gt v e
Py

802 803
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Frdgeformuldr "Vardagslivets stress”

Till hoger foljer ett antal pdstdenden, dér du ska ta stillning
till hur vdl de stdmmer med hur du kdnner dig. Markera med
ett kryss i den ruta som motsvarar hur du kdnt dig under den
senaste veckan. (Obs! endast ett svarsalternativ per fréga).

Kontrollera att du besvarat samtliga frégor!

Rdkna O podng for svarsalternativet “inte alls”, 1 podng for “inte
riktigt”, 2 podng for "ganska bra” och 3 podng for "helt och
héllet".

804

Frégeformuldr “Vardagslivets stress”

0-24 podng:  Lugn person
25-34 podng:  Vissa typ A-reaktioner
35-60 podng:  Tydligt typ A-beteende

806

Typer av beteende

Typ A-beteende

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

+  Prestationsinriktade, drivs av tavlingsinstinkt

«  Blirirriterade éver opdverkbara smasaker

*  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 stod 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

2019-11-20

1. Jag kdnner mig tidspressad

2. Jag rér mig snabbt som om jag hade brattom

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 latt ot8lig pd madnniskor som gér saker och ting l&ngsamt

7. Jag tdvlar med mig sjdlv och andra

8. Jag gér 1vd eller flera saker samtidigt

9. Jag kinner 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& 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 fd sista ordet och évertyga de andra om att
Jjag har ratt

15. Jag fér utbrott av ilska och irritation

16. Nar jag talar med andra tanker jag p& annat dn det vi talar om

17. Jag har svért att "géra ingenting”

18. Jag faller andra i talet

. Jag blir irriterad dver de fel som andra begér

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

805

1. Jag kénner 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 pd andra bilister

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

6. Jag blir latt otdlig p& madnniskor som gér saker och ting I&ngsamt

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 pd manniskor som dr fumliga eller slarviga

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

14. Nér jag talar med andra vill jag gérna fé sista ordet och évertyga de andra om att
Jjag har ratt

15. Jag fér utbrott av ilska och irritation

16. Ndr jag talar med andra ténker jag p& annat dn det vi talar om

. 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

]

807

Vilken del av hjdrnan dr for

tillfdllet inkopplad?

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

/”\

Limbiska systemet, “réd
Zol dnslor, drifter,
sjdlvkansla, religion,
vdrderingar...

Reptilhjdrnan:
Flykt, anfall, spela
dad...

808

809
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“Rad och grén zon”

L&g stress

Méttlig stress Hag stress
Kdnslorna .

Avtagande Tankarnas kontroll

stér till vér intellekt, dver kadnslorna nu

tjdnst tankeforméga, helt borta

Nya hjédrnan humor, distans, Dom och vi, vin

handldgger sinne for eller fiende, med
proportioner eller mot mig?
“Vuxen
schimpansnivg"

Tack till Lennart Lindén, UGIL konsult, for pedagogiken 810

810

Fallbeskrivning:
“Pistolhot”

811
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Otrevligaste patienten négonsin?

Personlighet och stress

’,(

I situationer ddr individen kdnner sig sdrskilt

utsatt

- t ex ndr hon kdnner sig pressad av

auktoriteter eller upplever sitt
sjdlvbestdmmande hotat -

forstdrks ofta aggressivt, utagerande och
besynnerligt beteende.

812 813
Besviirliga ménniskor - en ritning Problemen forstdrker varandra
Daliga AT
Déliga kartor Svart finna bra
Fodier P balans mellan
RO o s integritet och
Or'lmhgafor'van‘rmy/’ e
Z « /
Hég sarbarhet Ofta /
personlighets STPZSS
w \ relaterat L
Svarigheter - X
hmf,’ e Orimliga Annu sdmre kartor
balans mellan forvantningar
sarf‘c,'{"beTf :Ch Tilltagande “besvdrlighet”,
g V samarbetssvdrigheter
815
814 815
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Ipa missngjda, stressade och allmant
problematiska mdnniskor

Patienter med dkad risk for vald

Hjdlp dem Gtgdrda faktiska problem och missférhdllanden. o . .
Hjéilp dem nyansera sina karor. * Stressad, fdr inte vad hen vill ha
+ Berusning, drogpaverkan, abstinens
+ Personlighetsstdorning kluster B (narcissism,
antisocial, emotionellt instabil)
* Mani
+ Psykos
- Imperativ horselhallucinos
- Specifik paranoia
Terrdngen . Depr‘ession (mi:in)
+ ADHD
B - Autismspektrumstérning
Integritet Samarbete Visionen . U*rvecklingss’ri)'rning
- Demens och annan kognitiv nedsdttning

Hjdlp dem till rimliga och realistiska forvintningar.

Hjdlp dem hitta en lagom avvigning mellan samarbete och
integritet.

Hjdlp dem se férdelarna for dem sjdlva med att samarbeta om
rimliga saker pd ett bra sdtt.

Hjdlp dem att ta hand om sin egen integritet.

817

816 817

Faktorer som &kar vér ilska och bendgenhet att

y : Saker som riskerar eskalera en konflikt
hamna i konflikter

+ Handling utan ord
+ Ansiktsforlust

+ Droger och alkohol
Drog + Hot och ultimatum

* Stressad - Expertattityd
+ Deprimerad * + Vidrdera och déma den andre
- Svért att sitta ord pé kinslor och behov * Ne aTio.r_\e)r‘: Du ska inte... (sdg istdllet vad du vill att den
andre gér
+ Saknar resurser att hantera problemen i sitt liv i - L&nga 3na,yﬁska frégor
+ Tadnker i termer av skuld och bendgenhet att déma - Laddade ord
andra i . Tillsdgelser‘

+ Upprart tonldge

- Ledande fragor

- "Jag forstar precis”

+ Gomma sig bakom en mask

Tillstand som kan 6ka risken for utagerande och Kliniska faktorer som ékar risken for kriminalitet och vald
socialt destruktivt beteende hos barn och ungdomar

Frdmst missbruk och antisocial personlighetsstarning,
Uppmdrksamhetsstorning med hyperaktivitetssyndrom, ADHD sdrskilt i kombination
Autismspektrumstarning
Uppférandestsrning (conduct disorder) Personlighetsstorning kluster A eller B
Trotssyndrom Impulsivitet och instabilitet

Antisocial personlighetsstérning, psykopati (men diagnosen Missbruk

stdlls inte férrdn vid 18 Gd) Vanforestdllningar med specifik paranoia
Mani Imperativa hotande hallucinationer
Depression Bristfdllig sjukdomsinsikt

Missbruk Bristfdllig behandlingsfaljsamhet
Miserabel familjesituation

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

820 821
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samtal?

Har ldkaren ett bra

2019-11-20

. Are you arguing
WitH a
pSYycHopatH P

\(7 En “suicidriskbedsmning” dr
aldrig bara en bedémning!

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

denna risk, utan i VILKEN
RIKTNING!

—-=

824

824

Vilka mélsattningar kan likaren ha med samtalet? |

. Undvika vald.
. Ingen tablettburk.
3. Sjdlv vdga g& hem pd
kvdllen.
. Undvika upplevelse av

krdnkning, ansiktsforlust
och skam for patienten.

. Mgjligen ett par tabletter.

825

827

En "véldsriskbedémning” dr
aldrig bara en bedémning

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

0'5

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

2. Vilken dr situationen/kontexten?
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AI" ambitionen att... U.t.br,o.t.TeTs fGSer,

Skapa kontakt?
Komma overens?
Skapa en varaktig relation?

Ge klienten insikt i sitt beteende?

Astadkomma ett visst beteende just nu?

Astad komma varaktig férdndring i klientens beteende, kanslor, Lugnar‘ Slg
relationer, sociala samspel? o g ‘
Minska risken for sjdlvdestruktiva handlingar? forhindrar
Minska risken for véld mot andra? utbrottet
Minska ett brottsligt beteende? -

Hjdlpa klienten till ett lyckligare liv?

828 829

Prioritera - ta hand om den mest laddade p
patienten forst Diskutera

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

Du har en rigid, oflexibel och explosiv patient
framfér dig...

..vilket dr nu den sdkraste metoden for att

L&t inte denna patient vdnta utan !
dstadkomma en rejdl urladdning?

avbryt vad du hdller pé med och ta
hand om honom NU.

830 831

"Ténk om alla patienter skulle bérja gora sél”

Nar patienten uppfattas rigid -
“féljer inte avdelningens rutiner” -

vem dr det egentligen som dr mest
rigid?

Tdnk om alla i vdrden skulle bérja géra som vil

832 833

832 833

123



En frdga

Har alla de utbrott du och ditt barn
genomlevt haft ndgon som helst
positiv effekt, eller p& ndgot vis
ldrt ditt barn ndgot vérdefullt?

834

Korgmodellen

A. Beteenden virda att sédtta igdng och
uthdrda ett utbrott for.

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

Oviktiga beteenden. Ej vdrda mer
uppmdrksamhet.

836

2019-11-20

Vélj vad du brékar om

Virderingskonflikt

Behovskonflikt

vi tycker olika om
ndgot

véra behov krockar

835

Slutsats av Bergenutbildningen?

Hdlften av alla
tvéngsinsatser
i psykiutr'in 5 Vit sitt att firebygga och bemista ;

I berodde pd d otochuaid .
vér egen i i i ”
‘ oskicklighet. i Stockhabms i ukodrsomrdde,

[ re——

Bergenmodellen

| Atta rdd enligt Bergenprojektet (nr 4+9 egna tilligg)

1. Visa positiv respekt, patienten ska kdnna att du dr ddr for att hjdlpa
ill. |

2. Lyssna !

3. Var ndrvarande, koncentrerad och visa intresse. Forsok forstd varfor
patienten dr upprard och vad hon vill.

4. Bekrdfta patientens kénslor. De &r forstdeliga utifrén
omstdndigheterna och hur patienten upplever situationen. "Du verkar |

I upprord. Inte konstigt ndr du forts hit mot din vilja."

f Ge patienten tid att prata och stdlla frdgor. Prata med patienten flera

| gdnger innan beslut fattas. Berdtta for patienten vad som hdnder. i

Tala lugnt, med mild rést. I

Ténk pd ditt kroppssprdk, hdll avstdnd och dgonkontakt.

Ge patienten forslag, i stdllet for att kritisera.

Frdga vad du kan géra for att hjdlpa patienten med upprérdheten. i

Kaffe? Promenad? Samtal? |

i 10. Samarbeta i arbetsgruppen, tala med varandra, I&t alla veta vad du gor. 1

838 i

o

PONOOERCY

- - -
Lakartidningen - v v

AKTUELLT-START  NYHETER KULTUR

KULTUR

Slagen i jobbet - en akutlikare
berattar

Lakare kan ibla
boken,

Rossnel
en »akutlal

ke, utbildare inom kommunikation

| sAkutiskarens

839
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http://www.lakartidningen.se/Aktuellt/Kultur/Kultur/2015/10/Slagen-i-jobbet--en-akutlakare-berattarBehovet-av-akut-empati/

“Det handlar om att man kommer med olika
bakgrunder och olika forvdntningar till mgtet
mellan patient och ldkare pd akuten. Om man

envisas med att behdlla sin egen syn pd
saker, dd blir métet ju jdattedaligt.”

840

"Grdnssattning”

+ Felaktig grdnssdttning kan skapa
konfliktsituationer.

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

+ Var tydlig med varfdr beteendet inte kan
accepteras.

- Forsok fd patienten att sjdlv foresla alternativ till
beteendet. “"Hur kan du géra istdllet ndr du dr s&
hdr arg, sé att ingen kommer till skada?"

842

"Grdnser”

..... 844

844

2019-11-20

"Grdnssattning”

Felaktig grdnssattning kan
skapa konfliktsituationer.

“Deft dr. aldrig kdrleksfullt mot dig sjdlv
eller ndgon annan af vara ndgon annans
dérrmatta eller lata sig utnyttjas”

..men i det akuta ldget kan det
vara livrdddandel!

Tack till Kay Pollak

Andras aggression

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

"

845
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Allt det som dr viktigt vid bematandet av
“"vanliga” patienter dr dnnu viktigare har!

y

Lathund for fungerande kommunikation

Forsek forst att forstd, forst ddrefter att sjdlv bli + Alliera dig. Visa att du bryr dig och vill vil.

forstadd. + Vanlighet, empati och medkansla.

Dérroppnare: "berdtta mer”. . + Bekrdfta patientens kdnslor, formedla att de dr

Lyssna efter DEN UNDERLIGGANDE KANSLAN. forstdeliga och okay.

“Spegla” vad du uppfattar att den andre sdger. - Ilska och hagljuddhet bemsts med mildhet och lag
rost.

Bekrdfta patienten, visa att du tycker hans kdnsla dr
forstdelig och okay. + Ta pa allvar och visa respekt.
Anvidnd “jagbudskap”. + Krdnk aldrig patienten! Riddda patienter sldss for
livet, krdnkta sldss for hedern.

846 847

Att beméta ilska och andra negativa emotioner Att bemdta ilska och andra negativa emotioner

Belys den andres emotioner, respektfullt och utan krav,
men forsék inte ddmpa eller fordandra.

Tillat ilskan, |Gt manniskan vara arg under hela métet.
Inte alltid var sak att lugna ned den som dr arg. Vanligen
) . e o for mycket att ta itu med ilskan.

Visa aft du infe har makt att fordndra manniskor Bemot kdrleksfullt, 6ppet, utan krav och férvdntningar ->
eller deras kdanslor (inte ens patienters) -> personen formar mé jﬁgen lyssna.

personen inser sitt eget ansvar och minskar s o srvéntrinaar: “ A
vanligen sitt beteende. Zzag;lr:igzgl“r, utan krav, kritik eller férvdantningar: “Ar

Péstd det infe, bara fréga. L&t honom understka. Ar detta
sant? Ge mojlighet att Sdga nej. Lamna personen ensam
med frdgan, aft processa’sjdlv.

Ha inga krav pé att den andre ska blir lugnare.

Ge inte makt at ilskan (eller ?(r&'ren). Ldr personen
att aggressivitet inte ger makt

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

848 849

ATt bemdta ilska 1 Tips for att hantera manniskor i “réd zon"

Lt eventuellt ménniskan vara arg under métet. Tilldt ilskan.
Vanligen for mycket att ta itu med ilskan. Ej alltid var sak att
lugna ned den som dr arg.

Den kroniskt ilskna behsver hjdlp.

Fréga neutralt, utan krav, kritik eller forvdntningar: “Ar du
stressad?”

Pdstd det inte, bara fréga. L&t honom underscka. Ar detta sant?

Var ndrvarande, uppfatta vad som hdnder.
Ta ansvar for "klimatet”
- Hall dig sjdlv lugn.
Vinlighet och mjukt tonfall, hoj inte rosten.
- "Kom" frén rdtt plats: Visa att du st@r pd hans sida, att du
vill honom val.
- Formedla empati, att du ser hans smdrta.
- Begripliggér och normalisera.

Ge méjlighet att stga nej. Lamna personen ensam med fragan,
att fundera. Man vill infe svara Eq frdgan med den andre, man

vill inte forlora ansiktet. Bara er ~,ud majligheten; “jag tror sd
hdr, hur du reaaemr pa denna mgjlighet ar'ditt ansvar, inte
mitt". Ha inga Krav pd att den andre ska blir lugnare.
Eventuellt: "Han har sett min ilska” -> "Han har sett mig,
dntligen har ndgon sett mig"

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

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

Be den andre om rdd.

" -> behéver inte latsas att inte dr
ilsken. Alla arga och besvikna mdnniskor vill bli sedda. Belys
den andres emotioner, respektfullt och utan krav.

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

850
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-1
Missngjd eller “jobbig" patient - hur hanterar du det? Arga, mISSHOJdG och hotfulla patienter
1. Uppmdrksamma de negativa kinslorna. Ta dem inte
personligt, troligen handlar de egentligen inte om dig.
2. "Stoppa” samtalet, byt frén innehdll till “process".
Tag upp din upplevelse med patienten. Be om hans hjdlp att . oppa amtatet, by f o ' l ~ pro
forstd det som sker. 3. Formedla din upplevelse. Fanga upp och férmedla den
A . . underliggande KANSLAN!
Beskriv kort vad du uppfattar problematiskt. - "For mig verkar det som att du dr vdldigt "upprérd”/arg just nu.
Sdg att du gdrna skulle vilja prata mer om det. Ar det s8>"
Fréga patienten om dven han skulle vilja prata mer om det. - "Ar det mig eller ndgot jag gor i vart samtal som du dr upprord
Berdtta mer om hur du uppfattar situationen och hur det _over? Ar det ngot som jag kan géra annorlunda?
kdnns for dig. 4. Pdpeka konsekvenserna.
Be patienten beskriva hur han upplever situationen. - :Nlﬁ" d”dﬁ;,sa bﬁrf:PP;‘ird h"ziﬂ}? 5';’15.:":” veta hur jag ska
Férsok komma fram till en gemensam problembeskrivning. ° alame: lg“paeo sart som u,,ar Jf] Pt av. X
Diskutera vad du sjdlv, patienten och ni gemensamt kan 5 Frdga on deT dr nagot du ku:l ggra for att hjdlpa patienten
6ra for att det I;’ k'/'P béttre? 9 med de jobbiga kidnslorna, sd att ni sedan ska kunna
CRIERLR UV C U S L T 2 RS komma vidare i samtalet.
- "Jag behéver din hjdlp. Hur kan jag géra fér att hjélpa dig med
din upprérdhet, s& att vi sedan kan fortsdtta vért samtal?”
853
852 853

Undvik

Maktsprak
* Arrogans

+ Integritetskrdnkning

+ Provokation

- Ifrdgasdttande

- Allmdn ovinlighet och otrevlighet
* Att hja rosten

+ "Nu fér du lugna ner dig!"

+ Att stirra

854

854

1 -2 mevkakuten
Missnojd pd psyRarUTE

Kunde utvecklingen ha

forhindrats?

856

Om patienten blir hotfull eller aggressiv under
samtalet:

Larma.

Lat dig inte provoceras.

Bemdt inte ilska med ilska.

Avsluta samtalet.

Ldmna rummet.

Kontakta polisen.

Nar situationen dr under kontroll:
+ Forklara att hot inte accepteras.
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Vad gor underldkaren bra?

Hdller sig sjdlv lugn, hajer inte résten trots
provokationerna.

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

patientens oforskamdhet. “Grdnssdttning” riskabelt
har.

Krdnker inte.
- Mgjliggor for patienten att rddda ansiktet i viss man.

858

Vad kunde ldkaren ha gjort bdttre?

- GGtt ut, bett om hjdlp - inte suttit sjdlv.
+ Inte sdga “lugna ner dig".

+ Inte argumenterat?

* Markerat sin egen grans?

858
Kunde utvecklingen ha forhindrats?
Vad driver patientens
beteende och kamp?
860
860

Att hjdlpa missndjda, stressade och allmdnt
problematiska manniskor

Hjdlp dem &tgdrda faktiska problem och missférhdllanden.
Hjdlp dem nyansera sina kartor.
Hjdlp dem till rimliga och realistiska férvintningar.

Hjdlp dem hitta en lagom avvdgning mellan samarbete och
integritet.

Hjdlp dem se fordelarna for dem sjdlva med att samarbeta om
rimliga saker pd ett bra sdtt.

Hjdlp dem att ta hand om sin egen integritet.

Terrdngen

Kartan

Samarbete Visionen

862

Vad menar vi med att “férstd"?

Varldensom ™ 1o gndres
Jag tror att bild

den dr av vdrlden

Vdrlden som
Jjag vill att
den ska se

ut

861

Vill jag hjdlpa eller paverka mdste jag vanligen arbeta hér!

863
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Forsta frégan nér det skiter sig med nédgon

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

Vad har denna patient
egentligen fétt for sig?

864 865

Detta borde

e hiindal Detta dr fell
inte hdnda!

866 867

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

Aporna
Elefanterna
Gurka och druvor

Hen gor detta
mot mig!

868 869
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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
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Rdttshaveristens tragik

Alla tidigare insdttningar dr
plétsligt som bortbldsta

Jag krdver

upprdttelse! l

Inget fortroendekapital
finns att tillgd

870 871

OX

J, v J. “Narecissistiska drag,
Rattshaveristiskt spektrum < jentitlements

o —  Paranoida drag,

missténksamhet &

Upplevd orattvisa, krankning

&

Fruktlés kamp

&

Utsatt och ensam

Jb

Besviken  Upprord  Arg Krankt Vanforestéllning  Livsstil ok
Rattvisepatos,

) ger sig aldrig =

Tvangsmdssiga

drag, principfasthet

Overvirdig idé

Personlighetsproblematik o Autistiska drag, Yl Vanmakt
PSYkOS nedsatt mentalisering
At =
i - g ) c— s et | )
872 873

Vad driver patientens beteende och kamp?

Felaktiga kartor -> orealistiska forvdntningar om att
Ska jag krdva : kunna f& ut en hundraburk!

beteendeskarpning eller § ‘
férmedla att jag ser din f

EXPECTATIONS|

vanmakt? / )@

874 875
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Vad kunde ldkaren ha gjort battre?

Gatt ut, bett om hjdlp - inte suttit sjdlv
Inte sdga “lugna ner dig".

Inte argumenterat?

Markerat sin egen grdns?

Om majligt férsskt hjdlpa patienten
Justera kartorna - inga tabletter delas ut
hdr - redan i inledningen. Men svért och
inte riskfritt.

Varfor inte ett stort anslag i vantrummet?
Inte bett honom "dra sin historia”
eftersom han dndg inte kommer att £ ut
négon burk.

Vakhg mforma‘hon flll véra besokare

Ldkaren ér vid varje bessk skyldlg att ta stdllning till om hen ska

i 1. ldgga in dig med tvéng (LPT) for vérd p g a ditt psykiska tillstdnd

2. anmdla till socialtjdnsten att du kan behova omhdndertagas med tvéng
(LVM) for att £& vérd for ditt missbruk

3. goraen anmdlan till socialtjdnsten for att de ska utreda hur dina barn har
det och om de eventuellt behéver omhdndertas

4. anmdla till Transportstyrelsenatt du dr medicinskt oldmplig att behélla
ditt korkort i

5. anmdla till polisen att du dr oldmplig att inneha vapen

6. anmdla till polisen vid risk for att du ska begd ett grovt brott

Det kan ocksé vara bra att veta att

1. vérdgivaren har ritt - men inte skyldighet - att bryta sekretessen och
kontakta polisen ndr det framkommer uppgifter som talar for att du kan
ha begdtt brott for vilket dr stadgat minst ett érs fangelse

2. det finns ett antal undantag i sekretesslagstiftningen dér vérdgivaren dr
skyldig att lamna ut uppgifter frén din journal till annan myndighet

3. vem som helst har rdtt att vid férfrégan informeras om att du vérdas p&
sjukhus med tvdng ndr sé dr fallet |

4. polis och &klagare har rétt att p& forfrégan f& veta nér du vérdas vid
psykiatrisk vardavdelning dven ndr varden dr frivillig

2019-11-20

ol g
Viktig information till vara besékare
Det kan vara bra att veta att vi pa
denna akutmottagning aldrig
1. delar ut eller skriver recept pa
ldkemedel som kan vara
beroendeframkallande
2. utfdrdar sjukskrivning
L
877

P TR, st B

=== ——————— —

1
Vad tar ni med er harifrén?

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

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

- Frégestund - alla frégor &@r varmt vilkomna!

880

Tack for oss!

Michael Rangne (skrev och berittade)
och Veronica Rangne (ritade)

November 2019
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