Psykiatriska diagnoser pa tva A4

Stressrelaterad ohdlsa — utmattningssyndrom och utbrandhet

Stress i fysiologisk bemarkelse handlar om kroppens svar pa yttre hot och pafrestningar. Var
formaga att reagera pa yttre hot har haft ett avgérande 6verlevnadsvarde genom
evolutionen. | dagens komplexa samhélle ar hoten emellertid diffusa och delvis av en annan
karaktar. Manga gar med standigt hogt stresspaslag, vilket inte ar sarskilt nyttigt for vare sig
kropp eller sjal. De flesta psykiatriska sjukdomar har betydande kopplingar till stress. Ofta
utloser stress tillstandet, som i sin tur medfor en 6kad stress for den drabbade. Utbrandhet ar
ett arbetspsykologiskt begrepp, utmattningssyndrom ar daremot en accepterad psykiatrisk
diagnos i Sverige.

Schizofreni

Schizofreni ar en form av psykos, ett tillstand som innebar att man uppfattar verkligheten pa
ett annat satt &n andra. Vanliga symtom ar hérselhallucinos, vanligen i form av réster, och
vanforestéllningar. Patagliga svarigheter att klara relationer och vardagens krav gallande
boende, arbete och att ta hand om sig sjalv pa ett bra satt hor till bilden.

Vanforestallningssyndrom

En annan form av psykotisk sjukdom. Utméarkande ar vanforestallningar av icke bisarr
karaktar, gallande sadant som faktiskt skulle kunna intraffa &ven om det saknas anledning
tro att sa ar fallet just i detta fall. Kan handla om forfoljelse, otrohet, sjukdom, kryp i huden,
hemlig foralskelse. Réattshaverister/kverulansparanoiker aterfinns inom denna grupp.

Depression och dystymi

Depression i dess manga former &ar ytterst vanligt och ett tillstand som alla som arbetar i
varden maste ha goda kunskaper om. Depression kannetecknas av djup, ihallande
nedstamdhet under enstaka eller aterkommande perioder, i kombination med
hopploshetskanslor, intresseforlust, energibrist, sémn- och aptitpaverkan och sankt
sjalvkansla. Sjalvmordsrisken ar hdg.

Bipolar sjukdom

Sjukdomen kallas aven manodepressiv sjukdom. Karnan i tillstandet ar en bristfallig reglering
av sinnesstamningen vilket medfor att den drabbade pendlar mellan skov av depression och
mani, vanligen med langre perioder av neutral sinnesstamning daremellan. Sjukdomen kan
ta sig manga olika uttryck och det ar vanligt med mildare former som likval vinner pa korrekt
behandling. Tyvarr missas dessa ofta i sjukvarden.

Angestsjukdomar

Angest kommer ingen undan. Ibland &r det ett symtom vid andra psykiatriska sjukdomar som
t ex depression eller psykos. Ibland kan det vid svarare angest handla om nagon av de
vanliga angestsjukdomarna — social fobi, paniksyndrom, posttraumatiskt stressyndrom,
generaliserat angestsyndrom, tvangssyndrom eller specifik fobi for spindlar, ormar, aska,
blod och en hel del annat.

Social fobi

Den som lider av social fobi plagas av osékerhetskanslor i situationer som innebar att man
kan bli granskad och varderad av andra. Vanliga svara situationer ar att tala infér andra eller
att ata med andra. Tillstdndet kan bli invalidiserande med social isolering och péalagring av
depression och missbruk.

Paniksyndrom

Paniksyndrom utmarks av plétsliga och aterkommande panikattacker utan nagon tydlig
orsak. Under en panikattack kdnner man en intensiv rédsla, skrack eller obehag. P g a det
starka obehag man upplever ar det vanligt att man bérjar undvika platser och situationer dar



det vore extra illa att f en ny attack, s k agorafobi. Livet riskerar darmed att bli alltmer
inskrankt och isolerat. Depression och missbruk ar vanliga komplikationer om man inte far
hjalp.

ADHD

ADHD ar en forkortning av Attention deficit/hyperactivity disorder. Typiska symtom &r
uppmarksamhetsstorning, impulskontrollstérning och éveraktivitet. Dessa patienter har svart
att reglera uppmarksamhet, aktivitetsniva och kanslor vilket marks i manga sammanhang
och kan gora att det svart att klara det moderna livets hoga krav pa struktur och organisering.

Autism och Aspergers syndrom

Autism och Aspergers syndrom &r olika former av avvikande hjarnfunktion som framfor allt
paverkar formagan till social forstaelse och interaktion. Dessa personer kan ha svart att se
saker ur andras perspektiv och har svart med den émsesidighet som utgor grunden for
effektivt relaterande till andra. Vanligt ar ocksa udda intressen och beteenden som kan uppta
en stor del av personens tid och intresse.

Borderline

Borderline personlighetsstérning kallas aven emotionellt instabil personlighetsstérning.
TillstAndet &r plagsamt och handikappande, och kan vara svart att skilja fran ADHD. De
drabbade kannetecknas av instabilitet p4 manga plan, med svarigheter att reglera kanslor,
impulsivitet, variabel sjalvkansla och sjalvbild, sjalvskadebeteenden och andra former av
sjalvdestruktivitet, separationskanslighet, relationssvarigheter och inte séllan
sjalvmordsbenégenhet.

Narcissism

I lindrigare grader ett normalfenomen. Vid mer uttalade former rér det sig om en
personlighetsstorning med djupgaende inverkan pa personens formaga till goda och jamlika
relationer. Personen kannetecknas av grandios sjalvbild med en kansla av att vara former &n
andra, stort behov av sjalvhavdelse och orimliga férvantningar pa sarbehandling.

Antisocial personlighetsstérning och psykopati
Alla behover veta hur dessa trakiga personlighetsdrag yttrar sig, for att kunna forsta den man
har att gora med och for att kunna skydda sig.

Anorexi och bulimi

Anorexia nervosa ar en allvarlig form av atstorning, vars kérna &r en felaktig
kroppsuppfattning dar den drabbade k&nner sig tjock trots undervikt som kan vara
livshotande. Tillstdndet kannetecknas av standigt bantande och ett patologiskt férhallande till
mat som upptar personens tid och intresse. Bulimia nervosa ar en annan vanlig atstérning
som ofta kombineras med anorexi. Bulimi innebar att man hetséter och sedan forsoker gora
sig av med det man har atit genom att exempelvis krakas.

Missbruk och beroende

Handlar om ett skadligt bruk av alkohol, narkotika eller andra beroendeframkallande
substanser. Stor samvariation med andra psykiatriska sjukdomar. Har gar vi igenom
grunderna.

Suicid och suicidriskbedémning

Sjalvmordstankar ar vanligt vid de flesta psykiatriska sjukdomar. Ingen psykiatrisk diagnos,
men det ar viktigt att kénna till bakgrunden och hur man bedémer patientens sjalvmordsrisk,
sa att man kan avgoéra nar man behover ordna en kvalificerad suicidriskbedomning hos
lakare. Det ar ocksa vardefullt att veta hur man kan bemota och hjalpa den sjalvmordsnara
patienten.

Michael Rangne, 2011/2015



