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Neeeee]...

... nu har datorn hiingt sig igen!

Ni vet, nir man ir mitt uppe i viktigt skrivande/powerpointande/
googlande — och si laser sig allt. Inget hinder hur man in klickar
— datorelindet svarar inte. Ligger dir pa bordet och hinler at dig.
For mig leder detta till en omedelbar personlighetsfrindring.
Mitt annars si lugna jag exploderar i ett agiterat och hdgljutt or(%—
fldde ackompanjerat av ett lika febrilt som planlst hamrande pa
tangentbordet. Jag pratar hdgt med datorn och mig sjilv, kon-
tinuerligt kommenterande vad som hinder, spickat med grova
tillmilen gentemot detta i dubbel bemirkelse dda ting. Maken
blir fruktansvirt irriterad. "Men kan du vara tyst”, siger han (i inte
jittevinlig ton), "det ir helt outhirdligt att lyssna pa dig och det
hjilper ju inte att du haller pa si dir”. Litt for honom att siga, det
ir inte ]’])an som drabbats av en hirdsmalta.

Men nir hans egen dator kringlar — di minsann ir det allvar!
Hans reaktion ir att bli mutistisk, totalt inkapslad i problemet.
Det gir inte att fi nigon som helst kontake vare sig formellt eller
emotionellt. Om jag insisterar pd kommunikation friser han som
en spottkobra.

Dessa mycket olika uttryck for datorstress far illustrera hur bero-
ende vi numera ir av att tekniken fungerar och hur dramatiska vi
kan bli nir den inte gdr det.

Detta nummers tema — Uppkopplad — handlar om den di%itala
teknikens méjligheter och utmaningar. Det ir nigot som vi lir fa
leva med sa fortsitt girna att skriva om dmnet!

Datateknik for hantering av stora mingder information ir ocksa
en nddvindighet f5r modern forskning, inte minst den genetiska,
vilket fr oss in pa...

Nista nummer...
... som har temat Genvigar.

Genvigar ir ju attraktiva men kan som bekant ocksé vara senvi-

ar. | nista nummer finns méjlighet att diskutera vad genetiken
l%an erbjuda f6r den kliniska psykiatrin. Ar det en kungsvig till
forstaelse eller kan fortrdstan pé drftlighetsstudier leda oss pd vil-
lovigar?

Det hir numret blev en smula frsenat pga. oférutsedda hindelser.
Men nu nir det till slut landat i din brevlida si hoppas redaktio-
nen att du finner givande lisning under stundande helger. Hoppas
ocksa att du far ti§ for aterhimening och avkoppling. Och inspira-
tion till att skriva bidrag till Svensk Psykiatri!

S tink till och skriv till oss!

Tove Gunnarsson
Redaktér Svensk Psykiatri

Tidskriften for Svensk Psykiatri #4. December 2019 3



Tacksamhetens och
fortbildningens lov

Du héller &rets sista nummer av Svensk Psykiatri i handen
— tack for att du 3r medlem i Svenska Psykiatriska Foren-
ingen! Vilken typ av lisare dr du? Kanske har du brittom
och brukar snabbt bliddra igenom tidningen. Eller si borjar
du med innehillsforeeckningen. Kanske har du ndgon favo-
ritskribent. Eller bliddrar du baklinges? G6r du “hundéron”
pa sidorna f6r att hitta tillbaka till en och annan artikel? El-
ler vintar du tills tidskriften finns att lisa digitale? Kanske
tinker du ”ska bara bliddra lite snabbt” och en halvtimme
senare ir du fortfarande stiende i hallen med rocken p och
en inte alltfor f6rvinad familjemedlem bredvid.

Hur du 4n gor, ska du veta att det hir numret ir extra speciellt
da det innehiller programmet f6r Svenska Psykiatrikongressen
2020. Det far du absolut inte missa! Jag blir alldeles imponerad
av de minga kollegor som i ar skickat bidrag och pa olika sitt
engagerat sig i utformningen av programmet. Till alla vill jag
siga ett vildigt stort och varmt tack! Det kinns vildigt roligt att
ha dnnu en fantastisk kongress att se fram emot. Du hittar nigra
av hojdpunkeerna bide i forra och i detta nummer.

SPK ir den sjilvklara métesplatsen for den svenska psykiatrin och
foreningens storsta forum for fortbildning. Specialisternas livs-
linga lirande ir en mycket angeligen friga f6r SPF och jag vet
att den 4ven engagerar minga medlemmar. Att erbjuda kompe-
tenshdjande aktiviteter av hdg kvalitet ser jag som ett av SPF:s
frimsta syften. Dirf6r ger vi ut tidskriften och riktlinjerna, ordnar
kongressen, fortbildningseftermiddagarna och studieresan.

I oktober i 4r anmilde Likarférbundet Sverige till EU-kom-
missionen di man anser att Sverige bryter mot yrkeskvalifika-
tionsdirektivet som sedan 2014 yrkar pa rite till fortbildning for
alla specialistlikare. Jag delar forbundets frustration och det blir
spiannande att f6lja processen. En forhoppning ir att kraven ska
bli tydligare: idag ir de inbakade i ledningssystem och styrdo-
kument, vilket gdr dem bide otydliga och svirtillgingliga. En
annan férhoppning ir att var fortbildning inte ska férvandlas till
en innehdllslds pappersexercis, som kollegor i t.ex. Storbritannien
vittnar om. Men vad3, invinder vissa, det gir dnda inte att veta
om man lirt sig ndgot, si linge man inte har nigon sorts kun-
skapskontroll. Men det ska vi kanske ha? Arbetet med exempelvis
Metis har visat att det ir fulle méjlige. En kollega som arbetat i
Nya Zeeland berittade att dir ligger det i arbetsgivarens intresse
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att personalen fortbildar sig. Dir krivs fortbildning for att kva-
lificera sig f6r 16nelyft och varje likare har en arlig pott £6r fort-
bildningsaktiviteter. Nigot att tinka pa! En sak som varje enskild
klinik kan gora ir att tillsitta en studierektor f5r specialisterna,
med ansvar och befogenhet att ordna fortbildningsaktiviteter pi
kliniken, samt drligen flja upp kompetensutveckling hos varje
specialist tillsammans med dennes chef, helst i anslutning till med-
arbetarsamtalet. Varfor gors inte detta i stdrre utstrickning? Visst
kostar det pengar, men som en klok kollega har sagt: “If you think
education is expensive, try ignorance.” Ytterst handlar ju fortbildning
om patientsikerhet.
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Minnet vandrar tillbaka till ett av Likarférbundets representant-
skapsméten, kort efter att yrkeskvalifikationsdirektivet hade kom-
mit. Man hade bjudit in en representant for beslutsfattare som
delade med sig av sin framtidsvision for oss, representanter for
alla medicinska specialitetsfdreningar. Han malade upp bilden av
en sjukvard dir lathundar, algoritmer, beslutsstdd och littillging-
liga virdprogram skulle I6sa fortbildningsfrigan en ging for alla.
Tink vad hirligt, allt finns i burken, man behdver inte ens dka
ivig och fortbilda sig "1 forskott” utan allt finns dir ad hoc, ser-
verat och klart. Helt fantastiske! Eller? Jag minns inte lingre hur
diskussionen gick, det var linge sedan. Men jag minns min kinsla:
jag blev ridd. Missforstd mig ritt: sjdlvklart 4r det viktigt att gora
kunskap littillginglic och underlitta implementeringen av ny
kunskap. Men kartan och terringen stimmer inte alltid Sverens
och det krivs insike for att soka efter kunskap. Kunskapsbrist ir
farligt, men det ir farligare att tro att man kan. "Den kunskap man
saknar, den saknar man inte” — citat frin samma kloka kollega som
vid det hir laget vet vem han ir och ska ha ett vildigt stort tack.

Langhelgerna i december och januari stir f6r ddrren och jag vill
passa pé att dnska er det ni vill, oavsett om det ir skidikning, vila,
umginge med nira och kira, balans i arbetet, mer fortbildning
eller nigot annat att vara tacksam for. Sjilv ser jag fram emot att
triffa er pa SPK 2020!

Alessandra Hedlund
Ordférande SPF

Tidskriften for

Svensk Psykiatri

DEADLINE

for bidrag till
nasta nummer: 05/02
TEMA: Genvagar

Samhalls-
intresserade
kollegor se hit!

Svenska Psykiatriska Foreningen fir irligen en mingd remisser
frin bland annat Socialdepartementet, Svenska Likaresillskapet
och Sveriges Likarférbund att besvara. Remisserna avser aktuella
vardfrigor och svaren ir viktiga underlag for beslutsfattarna.

Nu soker vi intresserade kollegor att adjungera for hjilp att lisa
och sammanfatta s3 att styrelsen direfter kan formulera vilgrun-
dade svar. Hor av dig med mejl till nigon av oss i styrelsen (se
hemsidan) om du ir intresserad.

Styrelsen
Svenska Psykiatriska Féreningen

Har du uppdaterat
dina kontaktupp-
gifter pa kansliet?

Det hinder emellanit ace tidskriften kommer i retur, for act vi har
fel adress.

Det hinder vildigt ofta att epost-meddelanden studsar for att den
epostadress du uppgivit inte linge existerar.

Uppdatera girna och du gér det enklast genom att redan nu skicka
ett meddelande till

kanslisten@svenskpsykiatri.se

For sikerhets skull!
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Brada dagar och
Medkanslans pris

Det har varit brida dagar for Stbup sedan sist. Debatten har
varit intensiv i media bade betriffande barn med utmatt-
ningssyndrom, BUPs virdkder och om diagnosen konsdys-
fori. Som vanligt blir vi tillfrigade om att delta bade i di-
rektsindning och i text men nir vi beskriver virt perspektiv
blir vi vildigt sillan publicerade. Varken Ekot eller de stora
dagstidningarna har visat sig intresserade av den typen av
resonemang och informativ diskurs som vi girna deltar i. I
stillet limnas platsen 4t nigon vildigt arg "tyckare”. Vildigt
trakigt.

P4 min mottagning jobbar vi medarbetare denna vecka med en
bok som vi list av den norska psykologen och psykoterapeuten
Per Isberg, Medkinslans pris. I boken beskriver forfattaren exem-
pel pa organisatorisk utsatthet och existentiell utsatthet f6r med-
arbetare inom vird och omsorgsyrken. Organisatorisk utsatthet
bdr man enligt honom férindra medan existentiell utsatthet bor
forstds. Hur finner vi mod och ork att vara kvar i komplexa sam-
manhang som inte gir att ri p3, dir andras krav, kritik och indi-
videns utsatthet bestir.

P4 en barnpsykiatrisk Sppenvirdsmottagning finner jag det hdgst
relevant ate f6rdjupa sig i dessa imnen. Méinga kan vi hjilpa, vi ser
forbittring och dkad funktion i vardagen och de kan sluta hos oss
med rid om att héra av sig om de blir simre igen. Men minga ir
ocksé de barn och familjer dir vi vet att vira behandlingsmetoder
ej kommer kunna hjilpa hela vigen. Dir vi vet att vi fir vara
ndjda om symptomen littats nigot, sdmnen kanske frbittrats el-
ler 4ngesten blivit mindre nedbrytande, sjilvmordstankarna bara
kommer ibland. Fér utsattheten for dessa barn och familjer, den
rar vi oss inte alltid pa.

Att hjilpa varandra som medarbetare att kiinna igen nir vi méste
ndja oss med att kunna erbjuda symptomlindring. Att inte dras
med av de egna inre kraven och svarigheten att acceptera kom-
plexitet. Att hjilpa varandra i dessa situationer ir nigot som gor
att vi alla kan hilla lingre, och for fler.

SARA LUNDQVIST
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Programmet till nista BUP-Kongress ir nu firdigt. BUP Stock-
holm har gjort ett fantastiskt arbete. Inbjudan ser ni pa sidan 48
och inom kort 3ppnar anmilningssidan.

Sara Lundqvist
Ordforande SFBUP

nn
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En rattpsykiatrisk
host

Min vana trogen tar jag semester under hosten, dels for att
l3ta mina kollegor f4 sommaren, dels for att jag vill ha hésten
ledig.

Detta ir blev det senare p3 grund av ate allt f6rskots av olika
anledningar, dels for att f3 plats med ¢tva resor till rittspsy-
kiatriska destinationer. For det 4r vil det man gor pa sin se-
mester?

Forst ut var Ghentgruppen, malet Siena, en medeltidsstad i Italien.
Inte mycket svamp dir, hittade dock en av alabaster (ett gipsmate-
rial). Mycket trevligt att dterse vinner, bra att ha ett internationellt
kontaktnit och inte behova vara begrinsad till ankdammen hir
hemma.

Jag beskriver resan i en liten artikel i detta nummer.

Nr 2 var London, England, inbjuden av professor Pamela Tay-
lor med make professor John Gunn. Vi fick se Bethlem, inklusive
parkskogen i Bethlem, och Broadmoor, ett sjukhus av hogsiker-
hetsniva.

Aven denna resa beskrivs i detta nummer av Svensk Psykiatri.

Jag fick faktiske utlopp f6r mina mykologiska lustar i skogen med
dame Pamela Taylor, som visar sig vara mycket intresserad av
biologi. Nya arter fr mig var ndgra soppar ut ssmmetsoppskom-
plexet.

Men ritespsykiatrin di?

Vissa linder — Sverige inriknat — bygger stora enheter som ska
kunna f6rsorja flera behandlingsmal, pa detta vis fjirmas den rites-
psykiatriska populationen frin dels samhillet i sig, men ocks3 ifrin
allminpsykiatrin. Forut fanns dessa patienter inom “vanlig” psy-
kiatri men nu glider denna grupp till en som man haller pd arms-
lingds avstind. Kanske ir den italienska vigen ett f6rsdk som ska
minska alienationen for de forensiska patienterna, kanske ir 6v-
riga visteuropeiska trender ett sitt att minska berdringspunkterna
mellan rittspsykiatri och allminpsykiatri. Ar vi mitt i ett skeende
som nigon annan planerar (vem d4?), eller ir det vi sjilva som vill
halla isir virldarna?

Kan vi dverhuvudtaget se vad som hinder eller giller det att folja
med strémmen s att man inte dras ned...

Detta blev dystopiskt, men jag kinner optimism infor framtiden,
inte minst for ritespsykiatrin.

“SRIPFT
PER-AXEL KARLSSON

Ordférande Svenska Rattspsykiatriska Foreningen

SVENSKA RATTSPSYKIATRISKA
FORENINGEN

ORDFORANDE: Per-Axel Karlsson
(ordforanden@srpf.se)

VICE ORDFORANDE: Kristina Sygel

SEKRETERARE: Hanna Edberg
(sekreteraren@srpf.se)

KASSOR: Kosilla Pillay
(kassoren@srpf.se)

VETENSKAPLIG SEKRETERARE: Hedvig Krona
(vetenskapligsekreterare@srpf.se)

FACKLIG SEKRETERARE: Erik Dahlman
(facklige.sekreteraren@srpf.se)

KRIMINALVARDSREPRESENTANT:
Lars-Hakan Nilsson

ST-LAKARREPRESENTANT: Jonatan Adling
LEDAMOTER: Anna Hillerberg, Sara Oster

HEMSIDEANSVARIG: Jonatan Adling

Hemsida: www.stpf.se

Nu iterkommen till en alltfér tidig vinter, marken ir redan sno-

ticke och temperaturen ir stindigt under noll. Svampsisongen ir
slut men psykiatrisisongen ir iging.
Bara bérja skriva ledare och igna sig it ledning av den personal
som ska ridda de fSrtappade.
Text och foto:
Per-Axel Karlsson
Ordférande SRPF
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SVENSK PSYKIATRI

redaktoren@svenskpsykiatri.se

Deadline for bidrag till
nasta nummer: 05/02
Tema: Genvagar

Utgivning 2020
NUMMER 1 2020

Tema: Genvégar

NUMMER 2 2020
Tema: Skérp dig!
Deadline 5 februari Deadline 13 maj

Utkommer vecka 10 Utkommer vecka 23

NUMMER 3 2020
Tema: A/

NUMMER 4 2020
Tema: S§ sade man forr

Deadline 26 augusti Deadline 11 november

Utkommer vecka 38 Utkommer vecka 49

Temat ir avsett att inspirera till alternativa ingingar till
forhéllanden och problemstillningar inom psykiatrin.

Men sjilvklart vilkomnar vi bidrag om mycket annat 4n temat. Vi
vill girna ha artiklar om psykiatriska nyheter, kongressrapporter,
debattinligg, recensioner, fallbeskrivningar och intervjuer!

Maila till redaktoren@svenskpsykiatri.se

SKRIV | SVENSK PSYKIATRI

Skriv till redaktoren@svenskpsykiatri.se.
Forfattarinstruktioner f6r Svensk Psykiatri

Artikellingd: Texten bor vara max 800 ord

(om du har bild eller figurer 600 ord).

Om Din artikel har fler ord och inte gir att korta kan vi behova
publicera den pa var hemsida istillet.

Rubriker: Vi ir tacksamma om Du forser Din artikel med forslag
pé rubrik/titel och underrubriker.

Filformat: Skicka texten som bilaga i e-brev, helst i Word-format.
Portrittfoton och andra foton: Vi vill girna ha foto pa
vira fSrfattare. Det dr bra om ni skickar med foto (dock
inte inbiddade i artikeln utan som bilaga), i s& hog upplds-
ning som mdjligt, redan nir ni skickar in er artikel. Om Du
har andra foton som Du tycker ir relevanta f6r Din arti-
kel si skicka girna med dem. Uppge alltid namn pé fotograf.
Figurer: Vipublicerar endast diagram eller andra igurer som r vi-
sentliga f5r resonemanget i Din artikel och som skickas som bilaga.
Forfattaruppgifter: Ange korrekta och utforliga frfattarpresen-
tationer bide i e-brevet och i artikeln. Namn, titel och arbets-
plats.

Postadress: Svensk Psykiatri, c/o Djurberg,

Skogsrydsvigen 60, 506 49 Bords
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ANNONS



SVENSKA
PSYKIATRISKA
FORENINGEN

Dagordning till arsmotet i Svenska Psykiatriska Foreningen

Tid: Torsdag den 12 mars 2020, klockan 17:15
Plats: J2, Svenska Mdssan, Massans Gata 24, Goteborg

1. Arsmotet 6ppnas
2. Val av ordférande for motet
3. Val av sekreterare for motet
4. Val av justeringsman
5. Godkannande av kallelse
6. Faststallande av foredragningslista
7. Behandling av
i. styrelsens verksamhetsberattelse
ii. skattmastarens redogorelse
iii. revisorernas berattelse och ansvarsfrihet for styrelsens
forvaltning
8. Bestammande av arsavgift for nastkommande arbetsar
9. Behandling av motioner, arenden eller forslag, vilka forelagts motet av
styrelsen eller vackts av foreningsmedlemmar
i. SFAP, Svensk Forening for Aldrepsykiatri; ansékan om att bli
subsektion
ii. Ny medlemsstruktur inom SLS, information fran styrelsen
10. Val av revisorer och revisorssuppleanter
11. Val av styrelse
12. Val av hedersledamot
13. Val av representanter i Svenska Lakaresallskapets fullmaktigeférsamling och
suppleanter for dessa
14. Val av valberedning
15. Fragor som skall understallas Svenska Lakaresallskapets fullmaktige
16. Ovriga fragor
17. Motet avslutas

Alessandra Hedlund
Ordforande i SPF

OBS! Andringar och tillkommande drenden uppdateras fortlépande p& hemsidan
www.svenskpsykiatri.se
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Den uppkopplade psykiatern -
en analog spaning

Stockholms psykiaterforening hade 23 oktober ett vilbe-
s6kt méte med tema "Vem tar hand om doktorn?”. Fler in
vanligt hade séledes slutit upp och en erfaren och viltalig
panel kommenterade temat fran olika perspektiv. Ete dter-
kommande imne frin publik och panel var pitvingade
arbetsuppgifter som inte kiindes meningsfulla f6r likaren.
Andra kommentarer gillde kinsla av tilltagande osjilv-
stindighet. Jag undrar: Ar det s3 att psykiatern blir allt
mer som ett 6 for vinden? Ar det oundvikligt?

Diskussionen fick mig att begrunda var vi dr och vart vi r pa
vig. Vadan och varthin, for att tala med Runeberg. For att
yteerligare 1dna av Runeberg "S3 firdas jag fram min tysta led,
hor tiden rulla ut sin ked” (ked 4r gammalsvenska for kedja).

En fSrutsitening psykiatrin har med hela var kultur i Svrigt
ir uppenbarligen en accelererande vetenskaplig, teknisk och
kulturell utveckling. S& sent som 1994 var en mobiltelefon
drets julklapp och 1996 var det ett internetpaket. Internetpa-
ketet innehdll di ett modem att koppla till telefonjacket och en
skiva CD-rom med programvara till persondatorn. Tinka sig
telefoner kopplade till kopparkablar dir vi kunde fi hem data
med 56 kbit/s och som blockerade telefonen f6r réstsamtal. Nu
finns mobile bredband med &verfdring runt 100 Mb/s (6kning
med mer in 1000 ggr) och med 5G &kar takten ytterligare
en faktor 20. Mobiltelefonen ir sig alls inte lik och modemen
ir inbyggda i telefoner och lisplattor och de flesta av oss har
glémt att de finns. Runt millenieskiftet laddade vi hem en film
Sver natt, nu strémmar vi den och ser i realtid eller laddar ner
(vem gdr det?) pa nigra sekunder.

En annan accelererande trend ir det som med nysvenska lite
kryptiskt kallas kunskapsstyrning. Pa 90-talet var Psykiatriska
Foreningen pionjirer med de forsta kliniska riktlinjerna for
och om de sjukdomar vi méter hos vara patienter. SPF:s klinis-
ka rikelinjer har kommit i flera utgivor och ansigs innu for ect
decennium sedan som férebilder att himta visdom frin. SBU,
Likemedelsverket och Socialstyrelsen har sedermera kvicknat
till och vara kliniska riktlinjer har allvarlig konkurrens. For
egen del har jag medverkat f6r bade SPF:s och Likemedelsver-
kets rikelinjer och pa senare ar digitalisering av regionala vird-

program i Psykiatristdd (www.psykiatristod.se). Min egen tro
ir att sd linge kollegor har initiativ for innehéllet i vara olika
riktlinjer och virdprogram si ir det till gagn bide f6r oss och
véra patienter. Tar andra dver mer riskeras nivellering.

S4 lingt Vadan. Hur ir det med Varthin? Ja, till en hel del
beror det pa oss sjilva. Utan initiativ kommer andra att diktera
villkoren. Den akademiska psykiatrin riskerar att marginali-
seras till forman f6r en allt starkare forvaltningsorganisation
i vira regioner. Klinikern riskerar en allt mer mekanisk roll
dir omstindigheterna dikterar villkoren. Dystopier kan vara
skrimmande, men om vi inte identifierar ogynnsamma tren-
der sa frblir vi just rén f6r vinden i den kraftfulla teknik- och
forvaltningsvinden.

Acter till kunskapsstyrningen. SKL driver nu utveckling av na-
tionella virdprogram, benimnd Vird och insatsprogram (VIP).
En s.k. betaversion av ett VIP finns f6r schizofreni och en rad
nya planeras under det nirmaste aret. Det omfattande projektet
att etablera digitala VIP for diverse utryck av psykisk ohilsa,
som ska bistd en rad aktdrer inom sjukvird, socialtjinst, skola,
elevhilsa mm, dr bide imponerande och aningen skrimmande.
En sak dr dock helt uppenbar. Om inte forskande psykiatri-
ker och kliniker engagerar sig i innehillet s& kommer fram-
tida kollegiala triffar handla om ”Vad var det som hiinde under
20-talet” D3 har vi inda inte talat om robotpsykiatern...

Nils Lindefors
Psy/eiater, Stockholm
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Dataspel anses frimst vara av underhillningsvirde i vart
sambhille. Kan de dessutom vara till nigon nytta? Personer
som interagerar i uppkopplade spel eller spelar videospel
pa sin egen play-station, anses ha bittre visuell-rumslig
formiga jimfdrt med icke-spelare (Li et al 2016). Kirurger
har stille sig frigan om de firdigheter som erhillits under
spelande av videospel kan vara 6verfdrbara och hjilpa till
att snabbare fdrvirva kirurgiska firdigheter. Laparosko-
pisk kirurgi och dataspel har t.ex. likheter som aktiviteter,
de kriver 6gon—hand koordination och visuella—rumsliga

firdigheter.

Vad siger forskningen?

I en systematisk kunskapsdversikt gjord av Ou et al (2013) fann
man 142 publikationer i imnet. Av dem var det sju artiklar som
direkt analyserade sambandet mellan videospelserfarenhet och
laparoskopisk kirurgisk simulatorprestanda. Slutsatsen Ou et al.
drar ir att underlikare med tidigare eller aktuell erfarenhet av
videospel har dverligsen laparoskopisk simulatorprestanda nir
det giller tid till firdigstillande, forbittrad effektivitet och firre
fel. Dessutom verkar videospel med en framtridande psyko-
motorisk komponent bittre hjilpa utvecklingen av firdigheter
som kan vara relevanta for laparoskopisk kirurgi.

Sammut et al (2017) studerade nyblivna underlikare i kirurgi
med minimal erfarenhet av laparoskopisk kirurgi, 20 st som
spelade mycket videospel (i genomsnitt 20 minuter/dag) och
20 st som inte spelade mycket (2 minuter/vecka). Laparosko-
piska firdigheter bedomdes med hjilp av en laparoskopisk si-

mulatortrinare.

Foto: Shutterstock/Gorodenkoff

Spelargruppen  hade statistiskt signifikant bittre resultat
(p<0,001-0,024). De var bittre pa att bibehélla den laparosko-
piska kamerahorisonten stabil, var noggrannare i en komplex
manipuleringsuppgift och genomférde den laparoskopiska si-
mulatoruppgiften betydligt snabbare. I synnerhet erhdlls signi-
fikanta skillnader i de mer "komplexa” simulatorfirdighetsupp-
gifterna, spelargruppen var bade snabbare och presterade med
en hdgre noggrannhetsgrad.

Vi kanske kan sova lugnt

S% att i stillet for att forfasa oss dver (barn-)barnens dataspe-
lande ska vi kanske glidja oss it att avkomman fSrbereder sig
{51 en professionell karridr inom yrken som kriver inmotorisk

kompetens!
Per Gustafsson
Professor emeritus
BUP Linképing
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Skype ringer inte...

Skype ringer inte...
Tystnad i hemmet.
Tid nir den ringde
for evigt limnad.

Bakom. For alltid.
Kvar bara minnen.
Kirlekssignaler.
Angestens dimma.

Rost din forfoljer —
klagande stimma?
Nej. Rid ska foljas.
Du ir kvar hemma!

Jag ska beritta.
Se ditt ansikte.
Kinna ditt hjirta...
Skype ringer inte...

Denna dikt skrev jag efter att min mor gick bort i april i ar. I minga ir har Skype varit var livlina. Jag och mina forildrar har kunnat
f6lja varandras liv och vardag pd nira hall trots att vi bott i olika linder. Detta hade oerhort positiv inverkan pa vért psykiska maende.

Jag tycker inte att all form av uppkoppling ir av ondo.
Skype ringer inte mera i mitt hem och jag saknar dessa kinda signaler...

Lioudmila Mendoza
Psykiater
Sodertdlje
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Porrfri Barndom vill se porrkritiska
samtal i ANT-arbetet

Foto: Abraham Engelmark

“First time with Daddy” och “Eighteen and abused” fyllde
skirmen p3 tva sekunder nir Elsa Lantz testade lisplattan
pa dotterns forskola som saknade porrfilter. Det visade sig
att cirka 50 % av Sveriges skolor saknade filter och sexual-
undervisningen saknade porrkritiska samtal.

Porrfri Barndom grundades av Elsa Lantz och Jenny Holm-
strdm, tvi forildrar som upptickte att barnen hade rak obe-
grinsad tillgdng till grov nitpornografi i lisplattorna pa sin
forskola. Organisationen har sitt ursprung i en debattartikel
och medfSljande namninsamling i november 2017 som snabbt
samlade cirka 50 000 underskrifter och ledde till stor uppmirk-
samhet i media och sociala medier.

Porrfri Barndom blev en ideell forening viren 2018. Idag ar-
betar Elsa Lantz heltid och Lotti Steadler Elmblad halvtid i or-
ganisationen, samt ytterligare tvd ungdomsfSrelisare, Harry
Skirlund och Ebba Bjelke. Dirtill har organisationen flera
volontirer som hjilper till med bland annat versittningar av
forildramaterialet till olika sprik.

Barnrittsorganisationen Porrfri Barndom startade siledes som
ett svar pa ett eftersatt omride och tv4 ir senare har fler kom-
muner infort bide porrfilter och porrkritiska samtal. Organi-
sationen har lanserat flera samhillsinformationskampanjer om
nitporrens pverkan pi barns hilsa och aktiverar ett commu-
nity p4 hundratusentals engagerade forildrar. Malet ir tydligt:
ge barn utrymme att definiera sin egen sexualitet utan porrin-
dustrins paverkan.

Elsa svarar hir pd nigra frigor.

Varfér behovs Porrfri Barndom?

Vilken annan mingmiljardindustri med sa pass skadligt inne-
héll liter vi ha en oreglerad kontaktyta med barn? Det saknas
fortfarande en statlig kartliggning av nitporrens paverkan pa
barn. Svensk forskning fran 2014 visade att 0 % av respon-
denterna hade pratat med en vuxen om nitporr, porrkritiska
samtal ingr inte i sexualundervisningen. Detta ir ett mycket
eftersatt omride.

Det finns forskare som siger att porrfilter kan ge motsatt
effekt?

Varken Systembolag eller porrfilter dr 100 % vattentitt, det
gir att kdpa ut, det gir att hacka sig runt ett filter — men

bida begriinsar tillgingen och har ett viktigt signalvirde. Det
finns ingen quickfix. Vi miste arbeta preventivt och kom-
binera regelbundna och ldersanpassade porrkritiska samtal
med tekniska [6sningar som begrinsar kontaktytan. Precis
som vi arbetar férebyggande gillande alkohol, narkotika och
tobak. En vanlig missuppfattning ir att porrfilter blockerar
sexualupplysningssajter och HBTQI-information, det giller
inte moderna filter och det ir enkelt att korrigera om ett filter
skulle filtrera detta av misstag.

Vilka atgirder vill ni se?

Atg'drder borde satts in nir nitporren blev gratis for cirka 15
ir sedan och barn fick mer tillging till datorer, lisplattor och
smartphones. Det krivs omfattande samhillsinsatser och en
statlig utredning av nitporrens piverkan pa barn gillande hilsa
och jimstilldhet. Det ir dven kritiskt att tele- och interneto-
peratdrerna erbjuder porrfilter utan kostnad f6r att barn i eko-
nomiskt utsatta familjer inte ska exponeras. Vi arbetar f5r att
porrkritiska samtal ska infSras bade i det forebyggande arbetet
gillande alkohol, narkotika och tobak samt i skolans sexualun-
dervisning.

Tove Gunnarsson
Psykiater, Stockholm

Fotnot
ANT=alkohol, narkotika, tobak
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Harry Skarlund upplevde
porrberoende fran 12 ars alder

En trdd om porrberoende och porrimpotens p3 ett svenskt
internetforum med flera miljoner kommentarer hjilpte
Harry att ta sig ur beroendet. Idag projektleder Harry
Porrfri Barndoms fSreldsning "Porrsnacket Live” dir han
utbildar barn och vuxna om nitporrens negativa effekter
pa barns hilsa, sexuella utveckling och jimstilldhet.
Harry berittar hir om sina erfarenheter.

Hur upplevde du din porrkonsumtion som barn?

Jag kom i kontakt med porr nir jag var 11 ér dé en jimnérig
kompis visade mig. Efter att f5rst blivit skrimd av det ofta bru-
tala innehillet blev det snabbt normalt. Porrsidorna ir optime-
rade f6r att klicka vidare och hjirnan sdker samma kick som
forsta gingen. Porren upptog en stor del av min tankeverk-
samhet och skadade min koncentrationsférmaga. Det var svart
att fokusera pa plugget och att somna om jag inte forst hade
tittat. Jag utvecklade dven erektionsproblem och sig en tydlig
koppling till porrkonsumtionen. Det ir viktigt att poingtera
att jag inte var ensam om detta, tvirtom. Allt pekar pa att min
situation ir relativt vanlig, idag dr dessutom porren innu mer

littillginglig.

Hur tog du dig ur ditt beroende?

Jag hittade hjilp i en trdd pi ett svenske nitforum om por-
rimpotens och porrberoende dir killar skrev att vigen ut ur
detta var att sluta titta pd porr for att reboota sig sjilva. Min
sjalvkinsla var i botten, jag hoppades kunna vinna tillbaka
den genom att sluta. Jag hade turen att triffa en tjej ungefir
samtidigt och jag lyckades samla mod och beritta f6r henne.
Hon stdttade mig och blev en anledning att pusha vidare.

Hur kan man hindra andra frin att hamna i samma situa-
tion?

For de yngsta ir risken att de snubblar &ver porr ofrivilligt.
Dirfér behovs porrfilter dir barn anvinder internet. Men vik-
tigast dr att ha dldersanpassade porrkritiska samtal med barn ti-
digt. Det behdver bli en obligatorisk del i sexualundervisning.

Vad ser du som den storsta risken med att titta pa porr i sd
pass ung dlder?

For mig drinerade porren sjilvkinslan. Den forvred min for-
vintan pi sex och synen pi tjejer. Den var en bubbla dir jag
kunde f3 kickar utan anstringning. I mainstreamporren™ ir
aggression och fornedring standard och risken ir att de hand-
lingarna normaliseras, vilket leder till att killar hiirmar, och ut-
sitter tjejer for det de lir sig av porren.

Tove Gunnarsson
Psykiater, Stockholm

Inforuta

Enligt svensk forskning 4r barn i genomsnitt 12-13 ar
nir de bdrjar sdka efter porr*. Minga exponeras dven
vid ligre dlder, ofta via ett ildre syskon eller en annan
elev i skolan.

89 % av mainstreamporren*™ innehiller fysisk och verbal
aggression bl.a. stryptag, slag och tilltal som "whore” och
”Slut”***

Ingen av tele- eller internetoperatdrerna erbjuder porr-
filter till barnfamiljer utan kostnad, vissa erbjuder inte
porrflter alls.

Killor

* Mattebo, 2014

** Ordet mainstreamporr avser den vanligast fSrekom-
mande porren pa de stdrsta porrsidorna

** Bridges m.fl., 2010
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Vad ar egentligen nathat?

Hat och hot p4 nitet har kommit att bli mycket omdis-
kuterat de senaste dren. Nithat har gitt frin att vara ete
problem f6r den som ir utsate till att dven diskuteras som
en demokratifriga; den som utsitts riskerar att tystna och
de demokratiseringsvinster som nitet har inneburit riske-
rar i och med det att gi om intet.

Erfarenheter frin barn, unga och stora nitprofiler

Som internetforskare har vi studerat krinkande handlingar via
nitet, bland annat genom att samla data frin tvd grupper som
har stor erfarenhet av hat och hot; barn och unga och stora
nitprofiler, de som brukar kallas influencers, alltsd personer som
har stora foljarskaror i sociala medier och som helt eller delvis
livnir sig via nitet. Vara informanter tillbringar mycket ¢id i
sociala medier och har dirmed 6vat pi att hantera teknik och
funktionalitet, bygga relationer och interagera med andra pd
nitet. Frin deras erfarenheter finns mycket att lira och fora
vidare till andra kontexter, andra yrkesgrupper och samman-
hang. Vi ser de personer som har mest erfarenhet av att identi-
fiera och hantera nithat som en underutnyttjad resurs for hela
samhillet. De kunskaper och firdigheter som vira informanter
forvirvat genom ate ligga ner mycket tid och arbete, ibland
med svéra erfarenheter som pris, kan komma till anvindning
for alla yrkesgrupper och privatpersoner som behéver utveckla
strategier mot hat och hot pa nitet eller pedagoger som i dia-
log med barn och unga vill diskutera hur vi enskilt och tillsam-
mans kan motverka negativa maktuttryck pé nitet.

Vad kan vi géra it nithat?

[ grunden ir nithat ett uttryck f6r en misstro mot andra, uti-
frin negativa tankar om personers eller gruppers kén, kdnss-
verskridande identitet eller uttryck, etnisk tillhdrighet, religi-
on eller annan trosuppfattning, funktionsnedsittning, sexuell
liggning eller 3lder, det som kallas diskrimineringsgrunderna.
Hat underbyggs av samma misstinksamhet pa nitet som utan-
for. Om vi vill forebygga nithat krivs det siledes ett langsik-
tigt arbete med att forindra strukturer, genom att motarbeta
alla idéer om hur och vem en person bor vara for att passa in.
For att fi varaktig effeke maste arbetet med att synliggdra och
utmana begrinsande normer ske pi alla nivier. Det miste ske
pé individnivd, pa gruppniva, sisom familjer, skolklasser, kom-
pisging och fotbollslag, pi organisationsnivé, sisom skolor,
arbetsplatser, idrottsforeningar och andra organisationer och
pd en Svergripande samhillsniva, dir politiker och andra be-
slutsfattare deltar. Parallelle med det langsiktiga arbetet maste
vi agera hir och nu och verka frimjande, forebyggande och
dtgirdande mot hat och hot pé nitet. S sker ocksa, till exem-
pel genom att vi har fitt en ny lagstiftning som syftar ¢ill at
ticka fler krinkande handlingar pa nitet. Problemet dr dock
stort, utmanande och komplext och beroende pd hur vi vil-
jer att definiera nithat, skulle det potentiellt mer eller mindre
kunna omfatta alla minniskor som samtalar med andra Sver
nitet.

Vad menas med nithat?

En utmaning handlar om vilka begrepp vi har att tillgd och
med vilken innebérd vi fyller dem. Definitionen av nithat fir
betydelse for vilka handlingar som kan beddmas som okej eller
inte, eller i grinslandet diremellan. Likasa fir det betydelse for
vem eller vilka som agerar oetiskt eller olagligt pé nitet. Idag
saknas en etablerad begreppsapparat och en samsyn kring fe-
nomenet, vilket begrinsar mdjligheterna att utfra mer precisa
analyser och dirigenom bittre f5rst3 hur vi ska kunna forhilla
oss till och motverka nithat. I var forskning har vi varit noga
med att lita den som kinner sig utsatt definiera vad som ir att
betrakta som hatiska uttryck och inte. Det hir ir ett stillnings-
tagande som bygger pé teorin om att krinkningar baseras pd
diskrimineringsgrunderna. Vi betraktar nithat som uttryck f6r
nirvaron och frinvaron av privilegier dir den som befinner sig
i verordning inte uppfattar samma saker som krinkande och
hotfulla som den som befinner sig i underordning. I praktiken
betyder det att en utomstiende inte nédvindigtvis kommer
att férstd den utsattas position och dirfér inte bor ha rite att
definiera den.

Olika site att forhalla sig till nichat

Hur vi viljer att agera mot nithat beror inte enbart pa begrep-
pen och dess definitioner, det handlar dven om vilket perspek-
tiv vi antar. Det finns exempelvis juridiska aspekter, som hur
vi kan gora lagen mer teknikneutral. Det finns arbetsmiljo-
aspekter, som vems ansvar det ir att skydda arbetstagare. Det
finns pedagogiska aspekter, som hur véra barn kan bli rustade
att hantera sin samtid. Vidare finns politiska aspekter, som hur
det demokratiska samtalet piverkas av att journalister, fortro-
endevalda, forskare och opinionsbildare riskerar att tystna av
oro for att bli uthingd och hotad.

[ vira intervjuer med barn, unga och influencers har vi fitt ta
del av motstrategier som har utvecklats genom kreativt utfors-
kande av funktionalitet pd nitet i allminhet och sociala medier
isynnerhet. Inte sillan har det skett i desperation &ver utsatthet
och brist pa stdd utifrin, men strategierna har ofta dven ut-
vecklats med drivkrafter som humor och medminsklighet. Vi
har sett motstrategier mot nithat som dels bidrar till att stoppa
hatet eller mildra dess konsekvenser, dels ger den utsatta en
chans att beritta om sina upplevelser och bli trodd.

Frigan om vad som ir att betrakta som negativt maktutévande
ir alltsd svar i och med att minniskor upplever hat, hot och
krinkningar pa olika vis. Det hela kompliceras ytterligare i
situationer dir kritik ssmmanblandas med former av maktutd-
vande. Att fora kritiska diskussioner ir nigonting annat in de
former av maktuttryck som utgdrs av hat och hot pa nitet.
Kritiska diskussioner kan fras med syfte att utveckla ett re-
sonemang och lita olika perspektiv métas. Genom den kri-
tiska diskussionen kan férdjupad och mer nyanserad kunskap
nis. Syftet med hat, hot och andra former av maktutdvande ir

Tidskriften for Svensk Psykiatri #4. December 2019



emellertid ett annat. Likvil riskerar de tva att sammanblandas.
Maktutdvande kan klis i termer av latsad kritisk diskussion och
den som hivdar att hen utsitts for hat riskerar att anklagas f5r
att inte tila kritik. D4 blir den synbara likheten mellan kritik
och hat en hirskarteknik i sig, en form av maktutdvande som
visar pa maktuttryckens komplexitet.

Gemensamt f3r de strategier vira informanter har berittat om
ir att de i grund och botten bygger p3 frigor om medminsk-
lighet, vad som ir att betrakta som ett rimligt samtalsklimat
och hur minniskor bér vara mot varandra. Var slutsats blir att
huvudfokus inte bér vara analyser av samtida teknik och dess
funktionaliteter. Istillet borde samtal om nithat sitta minnis-
kan och hennes behov och beteenden i centrum. Det minsk-
liga perspektivet ir betydligt mer komplext n att till exempel
diskutera vilka risker en ny app medfor, vilket ocksd avspeglar
sig tydligt i en ensidig och frenklad medierapportering och
debatt om nithat.

Fortsitt studera och diskutera hatets orsaker
Avslutningsvis vill vi poingtera att det som vira informanter
har delat med sig av inte handlar om det vi har valt att kalla det
organiserade hatet, som ocksé ir ett stort demokratiske pro-
blem. De berittelser vi har fatt handlar inte om dédshot, orga-
niserade uthiingningar, hackade datorer eller samlade attacker
mot en enskild person eller grupp. Det finns minga likheter
mellan véra informanters erfarenheter och det som drabbar det
organiserade hatets offer, till exempel svirigheterna att 3 hjilp.
S oavsett om vi kallar nithatet politiskt, personligt, organi-
serat, eller viljer nigon annan kategoriseringslinje, méste vi
fortsitta att studera och diskutera hatets orsaker, uttryck och
effekter for att kunna forebygga, identifiera och motarbeta
nithat, var det 4n sker och vem som in blir utsatt.

Annakarin Nyberg & Elza Dunkels

Om forfattarna
Annakarin Nyberg 4r disputerad internetforskare, lirare vid

institutionen for informatik pA Umed Universitet och méter
ofta media om frigor som ror samhillets digitalisering. Nyberg
ir dven verksam som fSrfattare och foreldsare och har mottagit
samhillsvetenskaplig fakultets pedagogiska pris. Under som-
maren 2017 var Annakarin vird f6r Sommar i P1: www.an-
nakarinnyberg.se/p1

Elza Dunkels ir docent i pedagogiske arbete vid institutionen
for tillimpad utbildningsvetenskap pd Ume3 universitet. Dun-
kels 4r flitigt anlitad som forelisare och expert p4 ungas nitan-
vindning och har skrivit flera bcker i imnet. Elza har blivit
utsedd till en av Sveriges miktigaste IT-kvinnor och fatt Surfa
lugnt-priset for sina insatser. Hon skriver sedan 2004 om sin
forskning pd www.kulturer.net

Ladda ned boken Nithat — strategier och forhallningssite

Boken av Annakarin Nyberg och Elza Dunkels 4r frict ned-
laddningsbar pé: http://www.kulturer.net/nathat/

Foto: Pressbild foto: Zanna Metzer
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Spelar "likes” pa sociala medier roll?

Hur ofta tar vi fram vir mobiltelefon och kollar om vi
fick nigra likes pa vir senaste bild? Hur minga personer
gillade den bilden dir jag stir bredvid Colosseum i Rom?
Hur manga har sett min “Instagram story” dir jag visar
min senaste matrite? Varfor gillade hon inte min status?
Hur ménga personer har koll p4 vad som hiinder i mitt liv?
Minga frigor som dyker upp samtidigt.

Forvintan om vad andra tycker om oss ir en viktig aspekt av
vad som gdr oss till sociala djur. Och bekriftelse frin andra har
alltid varit viktigt f6r minniskor, att kiinna sig inkluderad och
gillad gdr att man kinner sig glad. Med tillkomsten av sociala
medier har sociala relationer fitt nya aspekter. Sociala inter-
aktioner har fitt ett nytt ssmmanhang, vi kan dela upplevelser
och kinslor lika snabbt som de skapas, tillsammans med nigon
som inte ir fysiskt pa plats. Och vi kan nd en «publik» som
vi aldrig kunde ha hoppats p3 innan de nya sociala medierna
fanns. Vi kan fa de 715 minutes of fame” som Andy Warhol en
ging sa.

Att vara online

Men vad betyder det att bli bedémda av andra pa nitet? Hur
reagerar vdra hjirnor nir minniskor bedémer oss, och hur
reagerar hjirnan nir andra blir beddmda? Vi f6rskte besvara
dessa frigor genom att skapa en uppgift som liknade sociala
medier och kan anvindas vid undersékningar av hjirnans ak-
tivitet med magnetkamera (1). Graden av interaktion liknande
den pa nitet, eftersom man kommunicerade med nigon som
inte fysiske fanns dir. Spelet var enkelt. Férsdkspersonerna (40
friska tondringar) sig fotografier av andra ménniskors ansikten
och instruerades att avgdra om de gillade personen eller inte
genom att trycka pd en knapp. En tumme upp om feedbacken
var positiv (dvs. en “like”), en tumme ner om den var negativ
(dvs. “dislike”). P4 samma sitt beddmdes dven forsSkspersoner-
nas fotografi av sig sjilva av de andra spelarna. Totalt var det
samma antal likes och dislikes.
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Nigot som ir relevant sticker ut frin annat

Att bli beddmd av andra aktiverade ett hjirnomride som kallas
“salience network” pa engelska. Vad betyder salience? Relevans,
viktighet. Det 4r en egenskap som saker och foreteelser kan
ha. En sak som ir relevant sticker ut bland andra. Det kan vara
ett rote trafikljus, eller ett glas vatten om vi inte har druckit vat-
ten pi nigra dagar. Kanske vi tar for givet att vi ir si duktiga
pé att se ett rote trafikljus, men det ir inte en slump. Vi har
ett hjirnsystem som tar hand om det. Och salience-ndtverket
anvinds for att rikta vir kognitiva fSrmiga mot det som ir
viktigast, och indra vart beteende om/nir det behovs. I var
studie fann vi att salience network aktiveras ocksa under sociala
situationer, t.ex. nir vi kinner att vi ir bedémda av andra. Och
dven nir vi fOrvintar oss att vi kommer att bedémas av andra,
eftersom vi bryr oss om vad andra minniskor tycker om oss.
undersdkningen fick tondringar spela med andra spelare som
var okinda. Trots att medspelarna var frimmande personer
och deltagarna aldrig sett deras ansikten forut, var det tillriick-
ligt att det fanns nigon som kommer att bedéma bilden for att
aktivera deltagarnas salience nefwork. P samma sitt som att
nir vi ligger in en bild p3 Facebook tar det en hel del av vir
uppmirksamhet. Och kanske ir det diirfor det 4r sa svare act lta
bli att kolla var profil f6r att se om vi fitt nigra likes!

En annan studie (2) undersékte hur antalet likes paverkar be-
teende och hjirnan, ndgot som varit svért att kvantifiera innan
sociala medier med sina “like-funktioner” gjorde sitt intride.
Man fann att antalet likes pd sociala medier piverkade bide
beteende och hjirnaktivitet. Forsokspersonerna gillade mer
bilder som hade minga likes (iven om bilderna var relaterade
till risktagande beteende), och nir de fick likes p sina egna bil-
der aktiverades hjirnomriden kopplade till motivations- och
beléningssystemet.

Online vid psykisk ohilsa

Forsokspersonerna i studierna ovan var friska individer, men
hur upplevs sociala relationer av tondringar som drabbas av
psykologisk ohilsa? Vi undersdkte en grupp tjejer med sjilska-
debeteende (3), en problematik som ir kopplad till social stress
och kinslan av att f3 kritik och att kinna sig avvisad. Nir det
giller hjirnan aktiverades salience-ndtverket pi samma sitt hos
friska kontroller och tjejer med sjilvskadebeteende. Men ett
hjirnomrade som relateras till kinslor och reflektion aktivera-
des annorlunda hos tjejer med sjilvskadebeteende under for-
vintansfasen, dven nir de inte ens visste om feedbacken skulle
bli positiv eller negativ.

[ samband med spelet fick forsdkspersoner ocksa svara pa ett
antal frigor: Hur ofta fick du tummen ner? Hur kindes det?
Gillar du att se ditt eget ansikte under spelet? Och hir hit-
tade vi signifikanta skillnader. Tjejerna med sjilvskadebete-
ende trodde att de fatt tummen ner betydligt fler ginger in
de i sjilva verket fitt, och den negativa feedbacken paverkade
dem ocksi starkare in deltagarna i kontrollgruppen. Alla fick
nimligen balanserad feedback (50% tummar upp, och 50%
tummar ner) for att mita om de hade en férutfattad upplevelse

av situationen. Och flickor med sjilvskadebeteende hade en
tydlig negativ bias. De fokuserade mest p4 det negativa (tum-
men ner) och midde virre nir de fick negativ feedback. Och
ju mer nyligen de hade skadat sig, desto oftare trodde de att de
fick negativ feedback. Dessa resultat antyder att i denna grupp
(och kanske i alla grupper som drabbas av psykologiskt lidan-
de) finns en tendens att forutse negativ feedback frin andra och
denna bias paverkar upplevelsen av den sociala interaktionen.

Vad ger di dessa studier att tinka pa nista ging f6r den som
engagerar sig i sociala medier? For det forsta att det tar en del
av uppmirksamheten att engagera sig i sociala medier, och nir
salience-ndtverket ir upptaget av vad som hinder med min sta-
tus pé nitet fir andra saker finna sig att hamna ur fokus. Fér
det andra att psykologiska besvir kan starkt forma hur vi ldser
interaktioner med andra, bade i verkligheten och pa sociala
medier.

Irene Perini

Neuropsykolog och forskare i neurovetenskap, med dr, post doc,
Centrum fb'r Social och Aﬁ%ktiu Neurovetenskap, Linkdpings
Universitet
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Digital fenotyp och den Uppkopplade
Manniskan

Magjligheten att vara stindigt uppkopplad har skapat nya mel-
lanminskliga interaktionsmonster som vi bérjar forstd forst
nu. Den digitala utvecklingen tolkas ofta som huvudsakligen
negativ, som exempel kan nimnas: mindre ansikte-mot-an-
sikte-kommunikation, éverfldd av tvivelaktig information,
laee tillgdng cill potentielle skadligt eller beroendeframkal-
lande material. Men det finns utan tvekan ven positiva sidor,
sisom tillgang till svirtillglinglic musik och annan media,
online-utbildningar och distanskommunikation som mins-
kar transporter.

Den Uppkopplade Minniskan har anpassat sina beteendeménster
till den digitala teknologin. Slumpmissiga parningsritualer har om-
vandlats till en digital utsorteringsmekanism dir svenskarna dag-
ligen swipar hdger eller vinster 40 miljoner ginger for att vilja
eller vilja bort potentiella partners. Hilften av allt spel om pengar
sker pa internet. Under forsta kvartalet 2018 omsatte svenskarnas
internetspelande 2,8 miljarder kronor. Och séndagskvillar mellan
klockan 21 och 22 ir den populiraste tiden f6r onlineshopping,
med snabbast tillvixt i Timra.

Dessa indrade beteendeménster registreras och sparas digitalt, vil-
ket underlittar en observation av méjliga psykopatologiska inslag.

Richard Dawkins foreslog 1983 att “fenotyp” inte bdr begrinsas till
biologiska processer sisom proteinsyntes, men utdkas till att om-
fatta alla effekter som en gen har pi sin omgivning, i eller utanfSr
kroppen hos den enskilda organismen. Aven om hans bok "The
Extended Phenotype” blev kritiserad, definieras fenotyp idag som
vilken observerbar egenskap som helst hos en organism, inklude-
rande beteendemiissiga.

JP Onnela frin Harward T.H. Chan School of Public Health de-
finierade 2015 “digital phenotyping” som en multidisciplinir ve-
tenskap dir individuella fenotyper kan kvantifieras in situ genom
data frin exempelvis smartphones. Data kan vara aktiv och kriva
input frin anvindare, eller passiv i form av uppgifter frin mobilens
inbyggda sensorer (exempelvis GPS, accelerometer, samtalslog).
Onnela menar att framfr allt passiv data kan ge information som
kan vara relevant for psykisk hilsa och ohilsa.

Sahlgrenska Universitetssjukhuset i Goteborg har en pigiende
forskningsstudie som kartligger sjukdomsrelaterade fdrindringar i
den digitala fenotypen hos patienter med bipolir stdrning eller psy-
kossjukdom. En lokalt framtagen mobilapplikation (MoodMapper)
registrerar kontinuerligt dver tid passiva uppgifter sisom skirmtid,
mingden och lingden av telefonsamtal och textmeddelanden, steg,
samt antal passerade telefonmaster. Somntiden kan estimeras med
en algoritm. Intresserade Sppenvardspatienter med pagiende vird-
kontakt erbjuds att delta i studien. Férsta artikeln frin projektet
publiceras inom kort.

Tyvirr ir inte digital fenotyping ndgot som endast anvinds inom
sjukvarden. Bide politiska och profit-inriktade sammanslutningar
vill studera minniskors interaktion med den digitala virlden for att
bittre forstd hur minniskor mar, tinker och beter sig. Detta har
redan anvints for att paverka hur folk réstar, hur deras nyhetsfléde
ser ut och vilken reklam de fir.

Det ligger i sjukvirdens ansvar att anvinda det stindiga data som
den Uppkopplade Minniskan genererar pa ett ansvarsfullt sitc for
individens bista. Digitala I6sningar erbjuder méjlighet till brukar-
medverkan som kan sikerstilla limpliga interventioner som leder

till mervirde f6r den drabbade och dennas nirstiende.

Steinn Steingrimsson
Docent i psykiatri
Sahlgrenska Universitetssjukhuset

Ulla Karilampi
Fil dr i psykologi

Sahlgrenska Universitetssjukhuset

MoodMapper-projektet har finansierats av Innovationsfonden i
Vistra Gotalandsregionen 2017 (dnr 2016-0142) och 2018 (dnr
2018-0095). Projektet ingér i Steingrimssons ALF-kombinations-
tjdnst (dnr ALFGBG-786541). Utdver forfattarna ingir Hanne
Krage Carlsen i projektledningen.
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Jag tinker att jag ir en ganska genomsnittlig internetan-
vindare. Jag spenderar tvi-tre timmar per dag p& min mo-
bil, mestadels Instagram eller Facebook, och ibland dn.se
eller ndgon annan lite mer “vuxen” hemsida for att kiinna
mig produktiv. Jag sitter med datorn varje dag efter skolan
och slésurfar eller gor korsord. Jag har ofta tv:n pa med
Netflix i bakgrunden, datorn i knit med lite studier och
mobilen i handen. Samtidigt.

Jag har vuxit upp uppkopplad. Som barn grit jag och bad mina
forildrar stinga av spelet "Disneys magiska malarlida” for att
jag inte kunde f5rma mig att avsluta ndgot s roligt sjilv. Som
tonéring satt jag och min bista vin sida vid sida i singen och
smsade, med varandra. Jag har det senaste dret borjat reflektera
&ver mina internetvanor, forsdkt begrinsa min skiirmtid ge-
nom att spirra vissa appar och lisa bocker istillet for ate kolla pa
serier om kvillarna. Det har vil gitt ganska bra i perioder men
det 4r svart. Framfor allt for att jag ir sd ridd att missa ndgot.
Jag har ofta med mig mobilen till badrummet nir jag duschar,
och har vid mer 4n ett tillfille hort vibrationer och kastat mig
pé telefonen bara for att inse att det inte alls har ringt. Tanken
pé att limna mobilen utanfdr sovrummet nattetid kan visser-
ligen locka och jag har googlat (siklart) p4 vickarklockor for
att kunna vakna utan den, men det kommer nog aldrig hinda
eftersom det finns ju en liten majlighet att ndgon skulle behdva
nd mig. Och det gir ju inte. Att inte kunna bli nidd, eller for
den delen kunna kontakta andra, ir helt otinkbart. Att vixa
upp och vara stindigt tillginglig g6r en osjilvstindig. Jag har
en app som gor att jag kan se var min pappa ir sd att jag vet
nir han ir pi vig hem frin jobbet redan innan han skrivit.
Jag vet vad mina vinner i Ostersund gor nir jag ir hemma
i Stockholm: pa Facebook, Instagram, Snapchat, och kinner
mig s& utanfor trots att jag sjilv valt att 4ka hem for att gosa
med valpen.

For nigra 4r sedan kom jag &ver begreppet FOMO. Fear of
missing out. Det ir min generations sociala dngest, min tids
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FOMO, eller aldrig avkopplad

att-inte-fi-inbjudningskort-till-ett-kalas. Det ir inte bara att
man efter helgen fir hora att det var fest och att man inte var
bjuden, det ir att i realtid kunna sitta hemma och se pi. Det
ir att ligga i soffan med en oindligt sét hund och samtidigt
kinna avunden i att mina vinner har roligt utan mig. Det ir
att alltid ha med sig en portabel mobilladdare f5r att den skulle
kunna ladda ur och dirmed gora att man forlorar kontakten
med omvirlden. FOMO gér oss mer narcissistiska, mer utan-
f6r, mer beroende.

Mina f6rsok ate bli av med det virsta har varit bade fruktldsa
och halvhjirtade. En 20-minutersgrins pd Instagram blir ju
meningslds om jag bara kan trycka pa en knapp som siger att
jag struntar i grinsen just idag. Det ir ju ingen nytta att ta med
en bok till singen om den bli liggandes pd kudden f6r att jag
bara skulle kolla en sista grej pi mobilen och rikade hitta en
intressant trdd pd Facebook. Jag har inte hittat nigon effektiv
behandlingsstrategi in och totalavvinjning kinns inte som rict
vig att gi. Jag tycker ju, trots allg, att internet, mobiler och ap-
par ir bra. Jag gir aldrig vilse, jag behdver inte std och vinta i
kylan ovetandes om att min kompis tunnelbana ir sen, jag kan
Facetima med mina forildrar som bor i en annan stad varje

ging jag ir ledsen.

Men FOMO ir ett riktigt osympatiske tillstind. Man blir aldrig
ndjd. Man vill vara dverallt samtidigt. Man vill siga ja till allt.
Och det kiinns ju varken sunt eller hillbart. Frmodligen finns
det manga sjilvhjilpsguider och strategier f6r hur man be-
handlar sin FOMO. Jag har nog bara inte googlat tillrickligt.

Miranda Frydman
Ldkarstuderande termin 9
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Debatten om skolans digitalisering

Jag har arbetat i 6ver 30 ar i och med skolan, som lirare,
rektor, utbildningsdirektsr och nu som generaldirektsr pa
Skolverket. Mitt intresse har aldrig varit annat 4n att géra
det jag kan for att eleverna ska f3 den skolging de behover
for sin personliga utveckling, for ett aktivt medborgar-
skap och for att kunna studera vidare eller f3 ett arbete.
Det har aldrig varit litt, men alltid meningsfullt.

En utgingspunkt har varit och 4r att skolan inte 4r nagot isolat.
Skolan bygger samhillet, men samhillet bygger ocksa skolan.
Skolans kvalitet och resurser paverkar forstas elevernas resultat.
Men det gor ocksd forindringar i samhillet, socioekonomiska
strukturer och elevers familjebakgrund.

En annan utgingspunke har varit och ir att den pedagogiska
tradition och forskning jag har min bakgrund i behéver kom-
pletteras med andra forskningsdiscipliner, som sociologi, psy-
kologi och neuropsykiatrisk forskning.

Skolan behéver forbereda for det digitala samhillet

Att tala om skolans digitalisering utan att beakta dessa tvi ut-
gingspunkeer later sig inte gdras. Nir samhillet digitaliseras,
nir arbetslivet stiller krav pa digital kompetens, nir mobilbe-
roende och skirmtid Skar och nir nitet blir en arena for pro-
paganda, nittroll och filterbubblor, kan inte skolan stilla sig

utanfdr. Det vore att diligt rusta eleverna f6r de majligheter
men ocksd de faror som en kad digitalisering f6r med sig. Av
den anledningen har Skolverket skirpt skrivningarna i styrdo-
kumenten. Skolans ansvar ir att eleverna ska forsta digitalise-
ringens piverkan pi samhillet, att de ska kunna anvinda och
forsta digitala verktyg och medier, att de ska ha ett kritiskt och
ansvarsfulle férhéllningssiitt och, slutligen, att de med hjilp av
digitala hjilpmedel ska kunna lésa problem och omsitta idéer i
handling. Det ir en rimlig mlsittning for en skola mitt i byn,
som inte isolerar sig, utan tar ansvar for det kontextuella sam-
manhang skolan ir en del av. Om detta rider just ingen stdrre
osimja, ingen debatt.

Debatten om skolans digitalisering handlar snarare om nir, hur
och varfor digitala hjilpmedel ska anvindas i skolan. Den de-
batten ir nddvindig och réster behdver horas frin forskare och
experter inom olika omriden. Ritt anvint kan digitala hjilp-
medel stirka kvalitén i undervisningen, ge virdefulla redskap
till elever i behov av sirskilt stéd, underlitta kommunikation
och administration samt méjliggdra firrundervisning nir «ill-
gingen till lirare brister. Fel anvint kan digitala hjilpmedel
leda till distraktion och koncentrationsstérningar, att eleverna
dgnar sig it annat 4n skolarbete eller att man gir en onddig
omvig for att erdvra den kunskap man behdver. Det senare
handlar om att genomgangar av kompetenta lirare och li-
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robdcker vars innehdll dr anpassat till kursplaner och elevers
mognad oftast 4r vida dverligset en metodik dir elever slipps
16sa pd nitet for att pa egen hand “séka kunskap”.

Nationell policy

Regeringen beslutade 2017 om en nationell digitaliserings-
strategi fOr skolvisendet. Det &vergripande maélet i strategin
4r att det svenska skolvisendet ska vara ledande i att anvinda
digitaliseringens méjligheter for att frimja kunskapsutveck-
lingen och likvirdigheten. Strategin har tre fokusomraden:
digital kompetens for alla i skolvisendet, likvirdig tillging och
anvindning samt forskning och uppf6ljning kring digitalise-
ringens majligheter.

Nigra har valt att se strategin som ett uttryck for att skolan
ska bli en experimentverkstad. Syftet ir det motsatta, vill jag
hivda. Strategin ska sikra att digitaliseringens méjligheter an-
vinds ritt. Utan nodvindig digital kompetens hos ansvariga i
skolan, utan tillging till anvindbara digitala hjilpmedel och
utan forskning om hur digitaliseringen kan stddja kvalitet,
kunskapsutveckling och likvirdighet 6kar risken for ate digi-
tala hjilpmedel anviinds fel. Fritt valt arbete ir sillan ett bittre
alternativ in det arbete som vilar pd kompetens, vetenskap och
beprdvad erfarenhet. Den sanningen giller ocksa nir vi talar
om skolans digitalisering.

Vad ir skolans roll?

Debatten om skolan har nigra aterkommande inslag. Ett
handlar om att skolan ska Idsa alla problem eller utmaningar.
Till det vi kallar skolans sammanhélla uppdrag, det vill siga
kunskap och virdegrund, adderas en férviintan pd att skolan
ska hantera segregations- och utanfSrskapsproblematik, he-
dersvild och andra kriminella strukturer, att minga barn och
ungdomar upplever stress eller att de ror p sig for lite. Vi vet
att allt detta pa olika sitt paverkar elevernas forutsittningar att
lyckas i skolan, men den som tror att skolan ensamt I5ser de hir
problemen blir litt besviken. Detta giller ocksa nir vi kommer
till problem och utmaningar inom omradet digitalisering. Jag
ir som manga andra orolig fér vad den omfattande skirmtiden
gor med barn och ungdomar, hur den paverkar hjirnans ut-
veckling och de psykosociala effekterna av att mdnga barn och
ungdomar ir beroende av mobilen, av sociala medier eller av
spel. Men l8sningen pa de hir problemen ir inte att skolan blir
en digital frizon. Att skolan ska ha regler f6r mobilanvindande
ar sjilvklare. Att digitala hjilpmedel bara ska anviindas nir det
bist gagnar barnens och eleverna lirande och utveckling ir
lika sjilvklart. Det kriver i sin tur att man ocksé slar fast nir
digitala hjilpmedel inte ska anvindas. Det hir kan och miste
skolan ta ansvar f6r. Andra behdver ta ansvar f6r barns och
ungdomars skirmtid utanfdr skoltiden. Bist blir det forstds om
vuxenvirlden, skola och hem, lirare och forildrar, samarbetar.

Pedagogiken i dagens debatt

Ett annat dterkommande inslag i debatten ir polarisering. Tra-
ditionell eller progressiv pedagogik. Katederundervisning eller
sjdlvstindigt arbete. Fakta eller forstaelse. Fysisk inkludering
eller exkludering av elever med olika funktionsvariation. Som
om det bara vore det ena eller det andra. Det ir det sillan, i
stort sett aldrig. Hur man undervisar, organiserar skolan och

vilken kunskapsform som prioriteras beror pi sammanhanget
och vad som passar bist utifrin behov och forutsittningar.

Ocksa i debatten om skolans digitalisering kan man méta den
hir polariseringen. For eller emot digitalisering, for eller emot
digitala redskap i skolan. Den debatten ir en atervindsgrind.
Det finns inget egenvirde i att digitalisera skolan eller under-
visning. Det ir inte heller skolans malsittning. Malsittningen
ir att anvinda digitaliseringens méjligheter som ett medel
bland minga andra.

Ett tredje dterkommande inslag i debatten ir mytologisering.
Vi liser att skolan var bittre fSrr, att resultaten har rasat och att
det ir dalig arbetsro i skolan. Inget ir sant, i alla fall inte som
generella beskrivningar av skolan. Ocksa debatten om skolans
digitalisering har sin mytologisering. Det finns forestillningar
om att skiirmtiden ska 6ka och undervisningen digitaliseras, att
skolorna ska ligga pengarna pd inkdp av datorer och att elever-
na ska bli objekt f6r et jittelike experiment vars konsekvenser
ingen kan fSrutse. Allt detta 4r att betrakta som myter. Men det
ir ocks ett uttryck for en obefogad misstro mot skolans pro-
fessionella. Att olika redskap kan missbrukas, ir forstis sant. Att
en och annan kan ha idéer och visioner som inte ir relaterade
till verklighetens realiteter, dr ocksd sant. Men en sak har de
&ver 30 aren i svensk skola lirt mig, att kompetenta och erfarna
lirare och rektorer vet hur de ska anvinda olika redskap for att
eleverna ska i det de behdver. Nir vi talar om digitalisering
finns dessutom mycket st&d att himta pa Skolverket.

Vardagen i skolans virld

I de allra flesta skolor lunkar digitaliseringen pi. I manga li-
rares klassrum ir digitaliseringen en integrerad del av under-
visningens praktik. Debatten ute pa skolorna handlar mer om
bristande teknisk support, plattformar som inte fungerar och
att det inte finns pengar for att kdpa in de digitala hjilpme-
del man skulle beh&va. I Skolverkets uppf6ljningar ser vi hos
lirare en efterfrigan om mer kompetensutbildning och mer
forskning pd omradet. Det ir ett gott tecken, menar jag. Det
indikerar att lirare precis som Skolverket och regeringen vill
ha en digitalisering vars fundament ir kompetens hos de pro-
fessionella, vetenskap och beprévad erfarenhet.

Peter Fredriksson
Generaldirektor, Skolverket
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Vad sager barnen sjalva?

Anders och Elsa ir forskoleklasskompisar som f6ljes 4t frin
Sppna forskolan, den kommunala férskolan och nu ir de sex
ir och gir sedan i héstas i samma fSrskoleklass. P4 rasterna
iker de girna kick-bike ihop eller gungar. Anders gillar ocksa
att spela innebandy. P3 fritiden spelar de dven girna dataspelet
Minecraft ihop.

P4 forskolan kunde vi anvinda plattan men Elsa anvinde den
inte si mycket, berittar de. Anders siger diremot att han
girna spelade olika spel pa plattan. Han berittar att det var
fler f5rskolebarn som ocks3 ville spela och de anvinde sig av
ett timglas s alla fick spela lika linge och pa sa sitt blev det
rattvist.

Sedan i hostas gar de som sagt i forskoleklass och de har hore
att det finns lirplattor men s hir halvviigs in i hstterminen
har de 4nnu inte anvint lirplattor vid lektionerna. Bida tvi
siger att de tycker det ir kul att spela spel och kolla pa olika

program pé plattan eller pa datorn.

Klara Martinsson
Mamma till Anders

Barnens namn ir fingerade
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Om upp-, ur-, och avkoppling, tankar

och spekulationer

Kontakt - direkt

Datorn och inte minst mobilen har 8ppnat virlden pa ett radi-
kalt annorlunda sitt bland annat vad giller att kommunicera.
Att vara uppkopplad ir att std i potentiell relation. Att vara ur-
kopplad ir att inte sti i relation. Si linge mobilen ir laddad
och nitet fungerar ir “nigon” bara en knapptryckning bort.
Mobilen méjliggdr en omedelbar kontakt, ingen frustrerande
vintan, framfSr allt om man sdker nigon som alltid 4r upp-
kopplad. Att fa ett rdst- eller face-time svar ir ofta inte ndd-
vindigt. Det kan ricka att nd varandra via SMS. Fir jag svar
vet jag att du finns och du vet att jag vet att du finns! Samtidigt
kan det skapas fSrvintningar pé att vi stindigt 4r nibara som
kan vara stressande.

Viaga koppla av

Avkoppling kan vara detsamma som att vara fr sig sjilv, att
vara icke-ndbar. Att vara stindigt nibar kan vara forédande fr
méjligheten till dterhimtning i lugn och ro, f5r meditation, f6r
att f8rsjunka i en bok eller ett musikstycke. Men att stinga av
mobilen, kan inte minst hos ungdomar skapa en kinsla att ris-
kera att komma utanfdr, inte hora till, inte f vara med. Dirfor
ir det viktigt att vara stindigt tillginglig. Denna risk behdver
inte vara reell, den kan indd ge upp upphov till en dngestlad-
dad fantasi. I arbetet kan det i ett historiskt perspektiv te sig
absurt. Fem brev om dagen — d4 ganska mycket — har ersatts av
ett orikneligt antal pa skirmen nu.

Var ir mobilen

Svart ir det med kontakten om mobilen ir urladdad eller bort-
gldmd. Di ir den potentiella relationella tryggheten som vi
vant oss vid genom uppkopplingen inte lingre tillhands. Om
vi viinjer oss vid att trygghet tycks forlagd till ate stindigt ha en
relation inom rickhill, kanske en tidigare inf6rlivad autonom
forméga till sjilvomhindertagande dventyras. Manga kan nog
dela upplevelsen av att sitta sig i en bil och kéra ut pi mo-
torvigen och uppleva att utan kopplat sikerhetsbilte uppstir
en mirklig kinsla av sirbarhet, av att vara oskyddad infor den
moétande trafik som kanske kommer i 240 kilometer i timmen.
Denna kinsla av sirbarhet minns jag tydligt inte alls infann
sig p4 den tid sikerhetsbilten inte var uppfunna. Trygghets-
kinslan tycks i gonblicket sitta i sikerhetsbiltet! Manniskor
har vandrat i skogar i drtusenden och kint sig hemma, numera
behdver minga inte komma lingt in frin skogsbrynet innan de
— igen — fOrvissar sig att mobilen finns tryggt i fickan. Det kan
vara som om det saknas en forildrahand att gripa tag i om det
beh&vs. Mobilen i sig kan kanske symboliske ersatt forilderns
trygga hand pi promenader pi okiind mark.

éverg:ingsobjekt

Mobilen kom tidigt att i folkmun kallas "nallen”. Den som stir
for trygghet och trost nir vi inte kan trdsta oss sjilva eller en
forilder inte finns till hands. Detta psykologiska tillstind har
kommit att inf6rlivas i visterlindsk utvecklingspsykologi som

en vanlig Svergangsfas i utvecklingen mot stdrre sjilvstindig-
het. Fenomenet tycks inte si vanligt i alla kulturer. En alter-
nativ tolkning ir att behovet av dvergingsobjektet snarare ir
ett bristsymtom som manifesteras nir ett litet barn forsicts i en
dvergivenhetssituation som det inte ir moget att hantera. Har
vi kanske “institutionaliserat” och normaliserat en bristsitua-
tion som vi ir blinda f&r och vilken kan vara en av determinan-
terna f6r beroendeproblematik senare i livet.

“Ingen hemma”

S4 langt har denna betraktelse handlat om psykologiska och
relationella aspekter pi mobiligarens uppkoppling. I varje re-
lation finns dock sivil sindare som mottagare. Ett annat pro-
blem som involverar den som sdker kontakt kan vara att den
som ir uppkopplad och aktiv i férhallande ¢ill sin skirm kan
vara svirkontaktad nir sivil sindare som potentiell mottagare
befinner sig i samma rum. Det ir inte lict att fi kontake med en
person som ir helt uppslukad av vad som finns pa skirmen eller
i ronsnickan. Detta kan spela mindre roll f6r vuxna men kan
vara problematiskt f6r barn. Den férilder som ir uppkopplad
pé skirmen eller i mobilen ir fysiskt nirvarande f6r barnet men
anda inte psykiskt. Det kan vara frustrerande for ett litet barn
att se sin forilder och frsoka 3 kontakt men inte fi nagot svar.
Det kan bli en smirtsam upplevelse av att forildern inte bryr
sig. Det ir ocksa vanligt att mobilupptagna forildrar avleder
barns kontaktforsck genom att aktivera ett trevligt dataspel pa
barnets egen iPad som kan dra dess uppmirksamhet fran beho-
vet av forildern till roliga figurer pd skiirmen. Konsekvenserna
av detta varierar alltifrin att vara bra 13sningar i vissa situatio-
ner till att bidra till att etc barn kanske blir alltfér emotionellt
sjalvforsdrjande om situationen upprepas tillrickligt ofta. For-
idldern kan eventuellt komma att bidra till atc barnet utvecklar
en pseudosjilvstindighet som ligger en av grunderna for se-
nare beroendeproblematik. Risken blir forstds stdrst om barnet
hade behovt fa kontakt med sin férilder i funktionen som an-
knytningsperson med ett “akut” behov av trdst och stdd. Kan-
ske finns det silunda en omslagspunke dir den trygghet mo-
bilen ger dvergir i ett beroende som minskar vér tilltro till var
egen formaga att ta hand om oss sjilva och vilket pldtsligt gor
virlden farligare, i meningen mer stilld bortom var kontroll,
nir vi har lagt mycket av regleringen av kinslor av ensamhet i
“samma korg” — mobilen.

Bjorn Wrangsjo
Docent i barn-och ungdomspsykiatri
Stockholm
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Psykoterapi utan terapeut

Detta ir en prolog till ett symposium den 12:e mars pi
Svenska Psykiatrikongressen 2020. Sedan mitten av 00-ta-
let har kognitiv beteendeterapi (KBT) vid psykisk sjuklig-
het kunnat erbjudas i reguljir vard via internet (IKBT).
IKBT sker vanligen med sjilvhjilpsmaterial fSrmedlat via
internet och med behandlarstéd via ett integrerat medde-
landesystem. Detta har blivit allt vanligare, underlittat av
den nationella behandlingsplattformen St6d och Behand-
ling (SoB). SoB tillhandahalls av SKL/Inera och adminis-
treras lokalt i respektive region.

Vid IKBT gor patienter mer av arbetet sjilva, jimfort med
traditionell KBT. Internationella rapporter tyder nu p4 att be-
handlartiden kan minimeras ytterligare utan avkall pa effekt,
om systemet gors 4n mer intelligent, intuitivt, littanvint och
med en tydlig klinisk strukeur.

Psykologisk egenvird baserad pA KBT frutsitter inte nigot
regelbundet behandlarstdd, men insatsen kan initieras och f5l-
jas upp av en kliniker. P4 detta sitt torde fler personer kunna
fi en KBT-baserad intervention per utbildad kliniker. Med
IKBT och i egenvard kan patienten 6va pa ett antal nyckelfir-
digheter (problemldsning, aktivitetsplanering, sémnreglering,
ingesttankar mm) som i sin tur ir positivt associerat till en god
behandlingseffekt. Sambandet mellan nyckelfirdigheter och
behandlingseffekt kan troligen vara kausal, och exempel pa
detta ses bide vid IKBT med behandlarstéd och som egenvard.
Utvecklingen av psykologisk egenvard bor dirf6r fokusera pa
att frimja inlirning och anvindning av f&r tillstdndet relevanta
nyckelfirdigheter, vid behov med hjilp av automatiserat stdd.
For dkad tillginglighet till KBT, bor psykologisk egenvird
kunna erbjudas dem i behov av hjilp och som sjilva nskar
att fi prova en egenstyrd intervention. Ett antal program for
psykologisk egenvird utvecklas fr nirvarande inom Region
Stockholm och Karolinska Institutet, pi uppdrag av Socialde-
partementet. Programmen provas nu empiriske i tidig fas for
att sikerstilla anvindbarhet, patientsikerhet, kvalitet och be-

handlingseffekter.

Med virtual reality (VR) kan verklighetstrogna upplevelser
simuleras, som effektivt frammanar emotioner, liknande en
motsvarande verklig situation. Visuella stimuli som framkal-
lar ridsla kan i méinga fall simuleras vil med VR, dir fobiska
stimuli i VR ger en forstirke reaktion. VR tillater dven inter-
aktivitet, dir anvindaren kan agera i en fobisk situation. Att
anvinda VR for exponering av fobiska stimuli kan forvintas

underlitta och forenkla praktiskt genomfsrande och inte minst
for ate dosera stimuli pa limpligt sitt i behandling.

Exponeringsbehandling utgdr en hdrnsten i beteendeterapi,
ex. vid dngest. Flera dngestsyndrom sisom fobier f6r objekt
och situationer, utldses vanligen av visuella stimuli och avvigd
exponering for fobiska objekt och situationer ingér i psykolo-
gisk behandling med KBT vid dessa tillstind. Aktuell forsk-
ning har visat lovande resultat som tyder p att exponeringsbe-
handling med VR kan fungera vil.

[ en serie svenska randomiserade kontrollerade prévningar har
terapeutassisterad VR testats med lovande resultat pd personer
med hdg grad av talarskrick. I samtliga studier har behand-
lingen inletts av en tre timmar lang exponeringsdvning dir be-
handlare och patient samarbetar och vixelvis anvinder VR for
att Sva olika scenarier — frin sma rum, med ett fital dskidare,
till stora arenor med publikhav. Inf6r och efter varje talardv-
ning, som varar under nigra minuter, samtalar behandlaren
och patienten om de tankar och upplevelser som uppkommer
infdr, under och efter dvningarna. Efter den initiala sessionen
fortsitter behandlingen pd internet under 4 veckor.

Exponeringsbaserad VR har dven provats i en svensk primir-
vardskontext och dir visats kunna ge stor symptomreduktion
for patienter med angestsyndrom. Den kliniska nyttan av den-
na metod ir ansenlig di den kan méjliggora att en stor grupp
patienter som annars inte skulle kunna erbjudas vard kan f3
evidensbaserad psykologisk behandling. VR-behandling av
dngest i primirvirden tilldelades 2019 Innovationsfondens pris
f5r bista kliniska innovation inom Region Stockholm.

Nils Lindefors,
Owerlikare psykiatri, docent

Erik Hedman-Lagerlof
Leg psykotempeut, leg psy/eolog, docent

Martin Kraepelien
Leg psykolog, med dr

Per Carlbring
L(’g psykotcrapeut, lfg pSy/'\’OIOg, ]JTO_/[L’SSOI’
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Bortkopplad

Den lilla flaggstingen med den bla EU-flaggan och de 12 gula
stjdrnorna stir pa konferensbordet pa vir BUP-mottagning.
Det ir ater dags for delar av mottagningens medarbetare att
fortbilda sig i EU-projektet e-hilsa. Denna ging ska vi lira oss
om mdten och konferenser via video och att anvinda smart-
phones pa smarta sict. Vi ser en ilm om videouppkoppling och
vi ir ndgra stycken som har anvint oss av denna méjlighet att
kommunicera med andra virdgivare tidigare och det har fung-
erat bra nir allt tekniske gate i las. Det kan vi konstatera i var
lilla grupp. Svarare blir det att f5lja alla de rdd som ges om vad
man kan anvinda en smartphone till - eller Android, kanske
de skulle tilligga pa public service, d3 dven den har appar som
kan liggas till, dir man kan screena sitt miende pa olika sitt,
som till exempel sin sémn, sin dngest eller motionsvanor. Man
kan ocks3 piminna patienten om olika saker genom att kom-
municera med sms, fir vi tips om.

Det finns bara en hake; vi har inga smartphones. Vi kan inte
koppla upp pa denna férnimliga utvecklingspotential i virden.

Ett barn kom in p3 mitt rum och sig den stora dbikiga, gri-
beiga telefonen med sladden som alltid trasslar sig pd mitt
skrivbord.

Titta, sa han till sin mamma. Titta mamma, vilken gammal
telefon!

Barnen och ungdomarna ir uppkopplade. Ibland ir det som
om mobilen ir fastlimmad i hinderna nir de kommer pa be-
sok. Trots det klarar de minga ginger att bade titta i den och
svara pa frigor samtidigt. Ibland gir det till och med bittre nir
de har nigot att gora. Nir samtalet kommer in pd sémn och
dygnsrytm visar det sig att det ir ofta problem. De vill inte
sluta vara uppkopplade, antingen via mobilen eller plattan. Det
blir svirt att komma till ro och somna och f6rildrar frigar hur

de ska gora.

Kan inte du siga till honom att han ska ligga undan mobilen,
siger en forilder till mig, han gér inte som jag siger. Jag an-
tyder att det 4r forilders ansvar att se till att det blir gjort, men
att jag ju rekommenderar att hjirnan ska f3 vila frin skiirmar
innan man ligger sig. Jag tinker p3 den familj dir de berittade
att alla la sina mobiler i kéket klockan 21. Jag frigar forildern
jag sitter med om det skulle vara en méjlighet.

Hon tittar pd mig som jag just frigat nir de varit pA minen
senast.

Cecilia Gotby
Overlékare
BUP Globen
Stockholm
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Uppkopplad, frankopplad, avkopplad

”HAll hunden kopplad!” kan man ldsa pa skyltar ibland.
Den grekiske filosofen Zeno sig i den kopplade hunden
en metafor till minniskan och hennes dde. Zeno tinkte
sig att vi var som hundar kopplade till en vagn i stindig
rorelse. Hur vi 4n gjorde rérde vi oss i kopplets riktning,
och stretade vi emot virt 6de var enda konsekvensen att vi
gjorde det besvirligt f6r oss sjilva med 6mma halsar som
fsljd. Det ir en dyster bild for den som tror pa den fria
viljan, men den kan vara anvindbar f6r acceptans, nir vi
torhaller oss till ndgot vi inte kan indra pa.

Hur ska vi d4 vara kopplade? Mestadels ir vi uppkopplade. P4
dagtid har jag alltid telefonen pé, som en jourlinje mot barnens
forskola. Vid ett tillfille pingade det 31 ginger under samma
patientbesdk, med glada tillrop frin en messenger-trad infor
en gruppresa. De stindiga signalerna var ndgot avledande och
jag fick be mitt besdk om ursike. Lyckligtvis var det inte en
litestord patient. Hade det varit en patient med ADHD hade
kanske hens uppmirksamhet gitt i omloppsbana. Jag har haft
patienter med uppmirksamhetsstdrning som har haft stora
svarigheter att svara pd mina frigor nir det har funnits nigot
storande moment i rummet, som en droppande kran. Jag bru-
kar minimera aviseringar, dels av hinsyn till min omgivning,
men ocksd for att jag sjilv inte tycker om att bli avbruten. Nir
jag gar pa stan kan jag ibland kinna mig som ett unikum, nir
minniskorna pa gatan ir uppkopplade till ett parallellt univer-
sum. Ser man nigon som beter sig irrationellt i trafhken idag ir
det numera sillan en friga om drogpaverkan utan snarare att
trafikanten stirrar pa sin mobiltelefon. Tar jag sjilv upp min
telefon for att kolla mail eller Facebook glappar min kontake
med den situation eller det sinnestillstind jag befinner mig i.

For att minska stress kan vi striva efter att vara medvetet nir-
varande. Det behdver forstis inte vara medvetet, men det ir en
vila att vara dir man ir utan att grubbla 6ver det som har varit
eller hur det ska gi. Det kan leda till att man gér ett bittre jobb
eller till att man lyckas bli avkopplad. Man kan ocks3 ta det ett
steg lingre och vara medvetet frinvarande eller frinkopplad.

"Humankind cannot bear very much reality” som poeten T.S.
Eliot skrev. For att std ut med tillvaron kan vi behéva tillgripa
nigon form av eskapism. Den tidigt forildraldse filosofen Ber-
trand Russel lir ha gitt in i matematiken for att slippa pAminnas
om det besvirliga livet. P4 samma sitt gick neurologen Oliver
Sacks som ung upp i kemin, medan bomberna {5l &ver Lon-
don under andra virldskriget. Det finns minga vigar bort frin
det som diktaren Majakovskij beskrev i citatet: "vart ska jag g3,
nir det ir i mig som helvetet brinner?” Musiken verkar vara
en sirskilt lyckad tillflyke. Nir jag var med i ett studentspex en
ging skulle huvudrollsinnehavaren spela f6rgrymmad medan
hon sjéng gospel. Det var dock hart nir omdijlige act f3 ill.
Under hela singen sken hon som en sol, uppfylld av glidjen av
att f3 sjunga ut. Man kan ocks3 ta en promenad mitt i allting,
da som regissdren Ingmar Bergman uttryckte det "demonerna
inte tycker om frisk luft”.

Det finns ménga siitt att vara kopplad till tillvaron pa, och mina
skirmtidssummeringar pi mobilen piminner mig om att jag
trots allt ir ganska internetbaserad. Min strivan ir dock att i
frsta hand vara uppkopplad mot mitt eget liv.

Mikael Tiger
Psykiater
Stockholm
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ANSLAG FRAN L.J. BOETHIUS  STIFTELSE

Styrelsen for Lars Jacob Boéthius” stiftelse far hdrmed meddela att bidrag kan sokas ur stiftelsen.

Stiftelsens avkastning skall enligt testators 6nskan, som det uttryckts i testamentet den 11 augusti 1930, anvéandas for att hjalpa "med
nervsjukdom behéftade, mindre bemedlade, dock icke av stat eller kommun avsevart understodda, svenska medborgare, vilkas fysiska
och psykiska lidande kan, om icke fullstandigt botas, sa atminstone lindras eller forbattras”. Detta syfte skall enligt testator bdst kunna
uppnas genom att inrétta sjukhem for unga manniskor, varvid unga man skall ges foretrade. Missbrukssjukdomar, psykotiska tillstand eller
svarare fysiska handikapp &r enligt stiftelseurkunden uteslutna.

Aven om bidrag till sjukhem fortfarande kan erhallas anses stiftelsens syfte i nuldaget béast kunna tillgodoses genom att medel frén stiftelsen
anvands for uppbyggnad av Idmpliga vardinsatser for patienter i dppen vard. Sadan vard kan frémjas genom utvecklande av olika
psykoterapiformer/andra behandlingsformer. Ténkbara malgrupper &r patienter med affektiva sjukdomar, angesttillstand av varierande
genes t.ex. sociala fobier, sjdlvmordsbenagenhet och liknande tillstand. Féretrade ges projekt som galler unga man. Vidare ges foretrade
at sokande som &r beredda att utveckla strategier och projekt som syftar till en systematisk utvardering av behandlingsresultaten.

Styrelsen forutsatter att sokanden i tillampliga fall ansoker och far godkannande enligt
lagen (2003:460) om etikprovning av forskning som avser manniskor.

Bidrag kan inte léamnas till enskild for vard och behandling och inte heller till utbildning.

Ansokningshandlingar ska skrivas pa svenska och skickas in i 5 exemplar till sekreteraren Kerstin Bendz, Djursholmsvagen 34, 183 52
Taby, tel: 08-768 14 90 eller 0708- 39 75 70, som &ven lamnar ytterligare upplysningar.

Ansokan skall ha kommit in senast tisdagen den 17 mars 2020. (Sdrskilda ansékningsblanketter finns inte).

Ansokan skall innehalla en beskrivning av projektet, inklusive hur utvérderingen skall ske, med en kortfattad (hdgst en sida)
sammanfattning for lekman, sokandens meritférteckning samt ett budgetforslag.

Sokande som tidigare beviljats medel ur stiftelsen skall till ansokan foga en redogorelse dver det hittills utférda arbetet.

Glém inte vara hemsidor:

Svenska Foéreningen foér Barn - Svenska Psykiatriska Foreningen:
och Ungdomspsykiatri: www.svenskpsykiatri.se
www.sfbup.se
ST-lakare i psykiatri: Svenska Rattpsykiatriska Féreningen:
www.stpsykiatri.se www.srpf.se
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Kongressresa till
ECNP 2020

SPFE:s organiserade gruppresor till internationella vetenskapliga
kongresser har blivit populira och uppskattade av vira medlem-
mar tre ir i rad. Nista ir ska vi dka till ECNP som ir det stdrsta
forumet f6r psykiatrer, neurologer och forskare i neurovetenskap.

Gruppresan inkluderar kongressanmilan, flyg, transfer, hotell
med grupprabatt och gemensamma aktiviteter som aterkopp-
lingsseminarier, middag och trevligt sillskap med kollegor. Re-
servera datumen 12-15 september 2020 i Wien. Osterrike.
Erbjudandet giller medlemmar i SPF.

Detaljerad information om anmilan kommer finnas pa SPF:s
hemsida och i nista nummer av Svensk Psykiatri. Sa hall utkik!

SPF:s styrelse

Tidskriften for

Svensk PsyKkiatri

DEADLINE

for bidrag till
nasta nummer: 05/02
TEMA: Genvagar

Utmarkelse for
pedagogiska
insatser for psykiatrin till

@ﬂ%ﬂe[&. %ﬁé&cé& rntrsee

Svenska Psykiatriska Foreningens styrelse
har beslutat instifta:

Utmarkelse for pedagogiska insatser for
psykiatrin till Raffaella Bjorcks minne.
Priset kommer att delas ut i samband
med Svenska Psykiatrikongressen 2020.
Vill du nominera nagon till priset?
Skicka Ditt forslag och motive-
ring per e-post till Svensk Psykiatri:
raffaellapriset@svenskpsykiatri.se
senast den 31/12 2019.

Hjalp oss att halla Raffaellas brinnande
intresse for psykiatri och pedagogik le-

vande pa detta satt!

Styrelsen
Svenska Psykiatriska Foreningen
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Den nya forskningen i nyhetsflédet

En nyligen publicerad studie fran Holland (Radiology 2019; 00:1-
7) visade att 25 pojkar i dldern 10-12 4r men inte vuxna min som
fate metylfenidat i 16 veckor hade fitt mitbar dkning av “frac-
tional anisotropy” i ndgra omriden av hjirnan jimfort med de
som fatt bara sockerpiller (placebo). Vitsubstans ir de héljen som
kapslar in nervcellernas utskott (axoner). Fraktionell anisotropi ir
ett mitt mellan O (inget alls) — 1 (bara en riktning) p om struktu-
ren ger samma diffusion (att signaler ror sig) i alla rikeningar eller
om det verviger i nigon riktning. Man har tidigare kine ¢ill act
metylfenidat Skar mingden vitsubstans. Det 4r oklart om denna
forindring av vitsubstans hos barn som fitt metylfenidat innebir
en fordel eller en nackdel.

Vad man vet om metylfenidat vid adhd

Metylfenidat ir ett mycket vil kiint och anvint likemedel med
omfattande stdd frin oerhdrt minga anvindare och oerhort
manga kontrollerade studier sedan 1950-talet. Det har en snabb
och mittlig—stor effekt pa kirnsymptomen vid adhd dvs. upp-
mirksamhetsbrist och hyperaktivitet. Effekten mirks sirskilt p3
formagan att klara av skolarbete. P4 lingre sikt minskar den ris-
ken for att individer med adhd fastnar i drogmissbruk eller begir
kriminella handlingar. Biverkningarna 4r mestadels lindriga (ckad
puls/blodtryck och minskad aptit under tiden medicinen verkar
pa dagen), vil kinda och uppstir i stort sett alltid frin start av
behandling.

Beddmningen ir att kost/nytta balansen for barn med adhd som
har mattliga till svira besvir och dir funktionen i skolan ir tyd-

Information om de nya
neurobiologiska fynden vid
adhd-lakemedel till barn

Foto: Shutterstock/Victor Moussa

ligt paverkad trots anpassningar och stdd talar starke for att prova
behandling med metylfenidat. I ungefir hilften av fallen kan
medicinering avslutas efter skolgingen d3 individen hittat bide
en sysselsittning/studier som inte kriver samma niva av koncen-
trationen men iven bittre egna strategier och dkad mognad/mo-
tivation.

Slutsats

De nyligen publicerade fynden av vitsubstans hos pojkar ir forsk-
ningsmissigt intressanta men medfdr pd intet sict att den vileta-
blerade och vildokumenterade behandlingen med metylfenidat
ska avbrytas eller ersittas av andra preparat. Denna typ av forsk-
ningsfynd ska leda till fortsatt forskning om mekanismer och hjir-
nans funktion men inte leda till forhastade slutsatser om nytta/
risk- balans av medicinering med likemedlet.

Hakan Jarbin
Med dr, chol BUP Halland

Kerstin Malmberg
Med dr, 61 BUP Stockholm

Linda Halldner
Med dr, 61 BUP Umed
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Under de senaste veckorna har det pigate en intensiv debatt

kring barn med uppgivenhetssyndrom. Debatten har stund-
tals bedrivits i ett hogt tonlige. Som foretridare f6r Svenska
Barnlikarforeningen och Svenska Féreningen for Barn- och
Ungdomspsykiatri vill vi bidra till en mer balanserad diskus-
sion, med fokus i férsta hand p3 att gemensamt arbeta for att
dessa utsatta barn fir bista méjliga vird och omhinderta-
gande framéver.

Vi vill med detta yttrande poingtera att vira respektive féren-
ingar delar den grundliggande synen att detta ir en komplex och
mingfacetterad friga. Aven om tydliga exempel pé forekomst av
manipulation och simulering nu har forts fram si ricker det inte
som forklaring till fenomenet som helhet. Evidensbasen i imnet
ir otillricklig, och fler studier behovs, inte minst uppfdljnings-
studier.

Ett gott samarbete mellan olika specialiteter och professioner i
denna svira friga ir helt nddvindige for ate vi skall kunna hjilpa
dessa barn. Med en fortroendefull dialog mellan somatisk och
psykiatrisk vard, socialtjinst och andra aktdrer dr ocksd chanserna
storre att vi inte missar signaler som kan tyda p4 att barn far illa.

t yttran

de fran
e barn med

Foto: Shutterstock/Afrika Studio

Vilfungerande samarbeten med etablerade vardkedjor mellan
barnmedicin och barn- och ungdomspsykiatri finns redan pa
ménga hall i landet, och det ir angeliget att stirka, utveckla och
fordjupa dessa.

Vi ser ocks3 ett behov av en utvidgad kunskapsbas och en uppda-
tering av nuvarande riktlinjer, inklusive Socialstyrelsens vigled-
ning. Socialstyrelsen har inlett ett arbete f6r att se Sver dessa, och
vi bidrar girna till det arbetet.

Var strivan ir att med gemensamma krafter arbeta for att sivil
denna patientgrupp som andra utsatta barn med komplexa psy-
kiska och somatiska behov fir bista majliga omhindertagande.

Per Brolin
Ordﬁ)’rande BLF

Sara Lundqyvist
Ordﬁ)’rande SFBUP
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Utfdrdat och utlyst pa stpsykiatri.se 2019-10-14

%p

ST-LAKARE |
PSYKIATRI

Kallelse till ordinarie arsmote 2020

Tid: Fredag 24 januari kl. 10.00
Plats: Stenungsbaden, Stenungsund

Dagordning

§1. Arsmétets 6ppnande

§2. Val av ordforande for motet

§3. Val av sekreterare for motet

§4. Val av tva justeringsmin

§5. Friga om arsmotet har blivit utlyst sd som det beskrivs i stadgan
§6. Faststiillande av dagordning

§7. Faststiillande av rostlingd

§8. Behandling av

a. Styrelsens verksamhetsberittelse for gangna éret.

b. Arsredovisning.

c. Revisorernas revisionsberittelse

d. Fragan om ansvarsfrihet for styrelsen

§9. Beslut om medlemsavgift for nistkommande verksamhetsar
§10. Propositioner frin styrelsen

a. Avtal STP — SFAP (Svensk forening for dldrepsykiatri)

b. Foreslagna éndringar av stadgan (som foljer pa beslut under punkt a)
§11. Motioner frin medlemmarna

§12. Val av ordforande

§13. Val av vice ordforande

§14. Val av ledamater till styrelsen

§15. Val av valberedning

§16. Val av revisorer

§17. Arsmatets avslutande
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LOTTA SANDSTROM

Facklig sekreterare
Svenska Psykiatriska Foreningen

Fodd

F&dd och uppvuxen i Umed pa den sddra sidan ilven.

Bor

Jag bor i Sérfors, ca en mil utanfér Umed. Det ir en vackert ku-
perad by med utsikt mot Stornorrfors kraftverksdamm. Stornorr-
fors dr for Svrigt Sveriges nist stdrsta vattenkraftverk! Vi bor i ett
ildre hus med manga sidobyggnader pi girden. I huset bodde
fore oss den lokale konstniren Jean-Ragnar och hans intresse f6r
ildre byggnader innebar att girden blev som ett litet Skansen med
diverse ditflyttade hus. Mest stitlig 4r den timrade, tre vining-
ar hdga kornboden, som rullats dit och dirigenom ir kvar i sict
originalutfdrande. Den rymmer mycket, vilket slike och vinner
uppmirksammat...

Familj

Jag bor med maken Jens och véra tvd gemensamma barn Viggo 10
ir och Viktoria 8 ir, samt bonusbarnet Fenix 21 &r och pa vig att
flytta hemifrdn. Till familjen riknas dven de vuxna barnen Adam
25 ar och Pontus 30 4r. Vi har ocks3 en hel del djur som bor med
oss, bland annat 2 hundar och 5 katter.

Arbetar

Jag arbetar pa Psykiatriska kliniken i Umed vid Kénsidentitets-
mottagningen. Vi ir en liten mottagning med tv4 likare (jag och
Kerstin Storholmen deltid), kurator Rebecca Larsen och psykolog
Mattias Hofverberg. Tillsammans servar vi norra regionen med
konsbekriftande vird och behandling. Jag har jobbat med kéns-
bekriftande vard i 12 r och de senaste dren pé heltid. Tidigare
jobbade jag en period pd Unga Vuxna. Dirtill sitter jag nu i sty-
relsen for SPF och ir ordfdrande i utbildningsutskottet. I jobbet
finns s& mycket spinnande man kan gdra och engagera sig i. Just

=y

nu ir férberedelserna iging f6r en Metis-kurs i Sexologi fér ST-
likare i psykiatri som ska hallas i Umed i maj.

Vad g6r du nir du INTE jobbar?

Nir jag inte jobbar ir jag mest hemma och fixar och donar. Jag
gillar hantverk och att bygga om och bygga till, mila om, tapet-
sera, ligga ett golv eller lite plattor. Det finns ocksd minga roliga
tridgirdsprojekt! I somras satte vi upp ett vixthus och byggde om
en lekstuga till kaninhus. P4 girden finns gott om méjliga projeke
och jag tycker det dr skdnt att jobba fysiske, nir jobbet som psyki-
ater dr vil stillsamt. Nir jag dr ute pa girden ir jag ofta omringad
av barn, hundar, héns och katter. En och annan f5tlupen kanin
kan ocksd dyka upp. Skogen ir ocksa en favoritplats i tillvaron.

Ar du troende?

Jag tror pd minniskors goda vilja, men har inget behov av en gud
eller att tro pa ett liv efter detta. Jag tinker att de som ér déda finns
kvar, som en trdstande tanke efter de man saknar, men jag kiinner
inget behov av att sjilv finnas kvar efter min déd.

Vilken bok ligger just nu pa ditt nattduksbord?
”D4 var allt levande och lustigt” av Kerstin Ekman.

Vem ir din f6rebild i livet?

Farmor. Hon var sd mycket och hade si minga dimensioner. Hon
var klok och intresserad och verkligen vuxen och vigade ta vuxna
beslut. Hon levde ett sunt liv med sunda virderingar. Hon var en
vetgirig person, men hon fick inte studera vidare p.g.a. att hon
toddes som flicka, men slutade aldrig lira sig nytt.
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Vad gor dig lycklig?
Bada pa sommaren. Jag lskar att simma runt i flytvist i en sj5, med barnen i sliptag, ocksa de i flytvist. Da behdver jag inte vara orolig och
kan bara njuta! Snowboard pa vintern i perfekt nysné i nigra fi minusgrader. Att fi se mina barn vixa och utvecklas.

Hur tror du att psykiatrisk verksamhet ser ut om 10 dr?

Om 10 4r har all personal inom psykiatrin fact vidareutbildning, s att de kiinner sig redo att méta patienterna med en tydlig behandlings-
plan. Trygg personal ger bittre arbetsmiljé och bittre vird ir min absoluta Svertygelse. Vi har slutat ticka upp for brister, utan gor det vi
hinner med kvalitet istillet. Vi har trevligt i ikarummen, s vi orkar med det tunga i jobbet. Och vi har lirt oss mer om att anpassa virden
efter patientens funktion och samtidigt utvecklat de pedagogiska behandlingsmetoderna, som jag tycker behévs mer inom psykiatrin.

Stina Djurberg
Redaktionen, Svensk Psykiatri

Region Skdnes universitetssjukvdrd fér vuxenpsykiatri i Helsingborg bjuder i
samarbete med King’s College London och Lunds universitets avdelning fér
barn- och ungdomspsykiatri in till:

Maudsley Forum Scandinavia
— an intensive state-of-the-art educational conference

Helsingborg, Sweden ¢ 20-22 april 2020

The Forum will provide a top-level update on social, psychological and biological aspects of
psychiatric disorders, reviewing advances in understanding the disorders and new methods of
treatment.

It consists of a broad spectrum of lectures, in the fields of Adult Psychiatry, Forensic Psychiatry
and Child and Adolescent Psychiatry, addressing topics such as psychotic and mood disorders,
addiction, pharmacological and psychological treatment interventions, genetics and epigenetics
in psychiatry, neuroimaging and neurocognition.

The conference is primarily intended for psychiatrists — specialists and
residents — but also for clinical psychologists, mental health professionals
as well as neuroscientists and students. We offer a limited number of
places for this exclusive event so feel free to register as soon as possible.

For further information visit skane.se/maudsley

§

KANE

U sIvERSITY
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Varmt valkomna
SVENSKA PSYKIATRIKONGRESSEN

GOTEBORG
11-13 mars

of”~ ' SPK
“l® /2020

www.svenskapsykiatrikongressen.se
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Religionen som lakande el-
ler komplicerande kraft -
ett samtal mellan foretra-
dare for olika trossamfund

Nir man i enkiter frigat svenskar om deras tro si verkar reli-
giositeten ha Skat sedan 1990-talet. Under det kalla kriget pdgick
en engagerad ideologisk strid mellan kommunism och kapitalism,
och kanske ir det s att jirnridins sammanbrott fr 30 ir sedan
efterlimnade en ideologisk vilsenhet. Religion, och religiésa mot-
sittningar ir nu brutalt aktuella i dagens virld. I det mingkul-
turella samhillet finns spinningar men fSrstds ocksa méjligheter.

Skillnader och likheter mellan olika trosriktningar, delvis i ett £5-
rebyggande perspektiv, och mycket annat kommer att diskuteras
i ett 5ppet och drligt samtal mellan foretridare f6r olika livsiskad-
ningar under ledning av C)rjan Wallin frin Myndigheten f6r stod
till trossamfund.

Vilkomna!
Jonas Eberhard
Vc’tc’ns/\’aplig sekreterare SPF

Trettio &r med SSRI - revo-
lutionen som uteblev?

Ar 2020 ir det trettio ar sedan det forsta SSRI-preparatet godkin-
des i Sverige. Det ska vi naturligtvis uppmirksamma pa SPK med
ett féredrag av Bjorn Martensson, dverlikare i psykiatri och lektor
vid Karolinska Institutet. Vad det blir fr stimning pa 30-drsju-
biléet 4terstir att se — det beror p4 om 30-iringen fortfarande ir
pigg och om den revolutionerade psykiatrin eller inte.

Det finns bara ett sitt act f3 veta svaret. Vilkommen till SPK 2020!

Alessandra Hedlund
Ordférande SPF

Nedtrappning av beroen-
deframkallande lakemedael:
lattare an du tror!
Erfarenheter av att arbeta
Mmed Individuell Lakeme-
delsnedtrappning (ILN)

Visst kan det vara en utmaning, att hjilpa vira patienter att trappa
ner forskrivna beroendeframkallande likemedel. Eller nej, inte alls!

Edvard Smith, dverlikare i psykiatri i Karlstad, kommer att dela
med sig av sina kliniska erfarenheter av Individuell Likemedels-
nedtrappning (ILN), en liten mottagning som med enkla metoder
gor stor skillnad f6r manga patienter. Vi fir veta hur nedtrappning
i 5ppenvérd gir till, hur man hanterar olika frigor som kan uppsta
i den kliniska vardagen, samt hur patienterna méir direfter. Det
ser jag mycket fram emot.

Vilkommen till SPK 2020!

Alessandra Hedlund
Ordférande SPF

"Har gor vi inga undantag” - om utvecklingsperspektiv och autism

"Hur skulle det gi om alla gjorde sa?” har du kanske tinkt nigon ging.

Svaret pa den frigan och mer dirtill far du pa SPK 2020!

Med hjilp av konkreta, kliniska exempel kommer jag och specialpedagogen Maria Karlmark att forklara vad begrepplet “ojimn begavning” betyder i

praktiken och hur din kunskap om patientens begivning kan anvindas som ett verktyg att bygga din fSrstielse pa. Aven till synes obegripliga bete-

enden kan utifrdn ett utvecklingsperspektiv bli begripliga.

Om du tycker att dina patienter ir olika alla andra och ir nyfiken pi ett annat perspektiv, kom och lyssna p oss!

Vilkommen till SPK 2020!

Alessandra Hedlund
Ordﬁ)'rande SPF

Tidskriften for Svensk Psykiatri #4. December 2019 39



Onsdag 11 mars

OBS! Prelimindrt program, kan komma att dndras

.I.:}'

e e e e
Kongresshallen x' H1 (245) N H2 (285) N G1(220) R
09.00-09.45 Registrering med kaffebuffé
10.00-10.45 | Valkommen!
Inledningsanférande
Amelia Adamo,
Alessandra Hedlund
11.00-11.45 | Kvinnligt ledarskap, finns Etik i praktiken. Reflektioner | Autismepidemin - Vart &r psykiatrin pa vag?
det? Om nér konet spelar kring informellt tvdng och finns den? Jérgen Herlofson, Herman
roll i chefskapet situationer med hot och vald | Christopher Gillberg, Holm, Helena Dahligren
Amelia Adamo i psykiatrin Lena Nylander
Tuula Wallsten
Moderator:
Alessandra Hedlund
12.00-13.00 LUNCH, K-hallen LUNCH, K-hallen LUNCH, K-hallen LUNCH, K-hallen
13.00-13.45 | Suicidprevention Human rights and psychiatry: | Treatment resistant depres- | Kliniskt sjukdomsférlopp och
Lex Maria och suicid are we moving in the right sion: where are we now? behov av slutenvard efter
Elin Roos af Hjelmséter direction? (Forelasningen ar pa litiumutséattning
Dainius Puras engelska) Louise Ohlund
Ar suicid en vardskada? Allan Young Effekter av toxiska litiumnivaer
Thomas Brezicka Shared decision making pa EKG
- strengthening patient o . " Petra Truedson
14.00-14.45 | gyicidprevention participation Har gor vi inga undantag” - | \1,n5aminoxidasinhibitorer
Modernt patientsikerhetsarbe- | Tove Janarv om utvecklingsperspektiv | \1A0i) som orsak till seroton-
te och "IVO-effekten”. Lagsta och autism i ergt syndrom - en systematisk
suicidtalet i Sverige. Rapport | Human rights - based Alessandra Hedlund, Maria | . 5yersikt
fran Region Skéane approach in Region Vastra | Karimark Petra Truedson
Martin Hultén Gotaland Behandling med centralsti-
Emma Broberg mulantia bland patienter med
Paneldebatt "saker suicidpre- bipolar sjukdom och ADHD
vention” Panel, discussion Louise Ohlund
Ullakarin Nyberg (samtliga foreldsningar ar pa
engelska)
Moderator: Martin Hultén Moderator: Herman Holm Moderator: Moderator:
Alessandra Hedlund Ursula Werneke
14.45-15.15 KAFFE KAFFE KAFFE KAFFE
15.15-16.00 | Nar immunsystemet skapar | Vardavdelningen - psykia- Nya vagar for férebyggande | Psykiatrins svaraste fall?
oreda i tankar och kanslor trins bakgard eller... nagra | arbete i psykiatrin Kliniska erfarenheter fran om-
Janet Cunningham utvecklingsprojekt Sophia Eberhard m fl sorgspsykiatrin, MoIndal
Vardavdelningens roll ev tillsammans med Adrian Horvath, Malin Nystrand
Lars Jacobsson Lise-Lotte Ris6 Bergerlind
16.15-17.00 | Konsten att motas Ljus och miljo Substansbruk och beroende -
Ullakarin Nyberg m fl l'?aintﬁlas’:;?:ans nytt fran Socialstyrelsen?
. Stefan Brené, Regina Ylwén
Jenny Molin
Delat beslutsfattande
Tove, Janarv, Mikael Meddelas senare
Sandlund
Microdecisions istéllet fér
tvang
Fredrik Renberg
Sjalvvald inlaggning,
Heljé Pihkala
Avslutande diskussion
Moderator: Ylva Ginsberg
Moderator: Lars Jacobsson
17.15 - Mingel i Kongressfoajén Mingel i Kongressfoajén Mingel i Kongressfoajén Mingel i Kongressfoajén
(maste vara foranmalt) (maste vara foranmalt) (méste vara foranmalt) (maste vara foranmalt)
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OBS! Prelimindrt program, kan komma att éndras

Onsdag 11 mars

J1 (180) | 42 (120) R2 (72)
09.00-09.45 Registrering med kaffebuffé
10.00-10.45
11.00-11.45 | Migration och globalisering - nya Meddelas senare Psykiatri och ekonomi -
utmaningar fér psykiatrisk grund- och ekonomiskt historiskt perspektiv
vidareutbildning Steinn Steingrimsson
Marie Dahlin, Johan Fernstrém,
Michael loannou
Moderator: Sofie Baarnhielm
12.00-13.00 LUNCH, K-hallen LUNCH, K-hallen LUNCH, K-hallen
13.00-13.45 | Stressreaktioner till sjdss Lata kunskapen styra Insania simplex - en empirisk avhand-
Psykiska och fysiska reaktioner med | Lise-Lotte Ris6 Bergerlind, Ing-Marie ling om psykisk sjukdom vid férra
existentiella reflektioner Wieselgren sekelskiftet
Stefan Branth, Lennart Koskinen, Malin Appelquist
Roger Nilson m fl
14.00-14.45 Hur skapar man en organisation som Arr for livet - perspektiv pa varden vid
far specialister i psykiatrin att trivas och sjalvskadebeteende
utvecklas? (Bokpresentation)
Jonas Isaksson Sofia Akerman
20 minuter
Moderator: Alexander Wilczek
14.45-15.15 KAFFE KAFFE KAFFE
15.15-16.00 | ADHD - fran duktig flicka till utbrand | Att skriva sig ut Min psykiatriska epikris
kvinna Frida Wikstrém Maria La Greca
(Bokpresentation) 20 minuter
Lotta Borg Skoglund
20 min
Meddelas senare Meddelas senare Moderator: Alessandra Hedlund
16.15-17.00 | Tecken pa inflammation och infektio- | Vi slog félje en stund Medicin vid komorbid ADHD och
ner under tidig levnad och risker fér (Bokpresentation) bipolar sjukdom - centralstimulatia en
psykos och autism Allan Linnér farlig gaspedal?
Christina Dalman Vilhelm Bécker
SAINT - Svaret vid ADHD?
En komprimerad psykologisk behand-
ling fér vuxna med ADHD
Berkeh Nasri
1745 - Mingel i Kongressfoajén Mingel i Kongressfoajén Mingel i Kongressfoajén

(maste vara foranmalt)

(maste vara foranmalt)

(maste vara foranmalt)
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Torsdag 12 mars

OBS! Prelimindrt program, kan komma att dndras g

5

el ®

(O oo O] e
Kongresshallen N’ H1 (245) X' H2 (285) X' G1(220) N
09.00-09.45 | Satellitsymposium, Recordati Effekten av olika cannabi- Bemoétande av svarhanter- Kungen av Atlantis
Vad mer kan du géra for noider hos friska forsoks- liga patienter Simon Settergren
dina patienter med schizo- personer och personer med | David Eberhard, Bo Hejlskov | Filmvisning med efterféljande
freni? psykossjukdom diskussion
Partiella agonisters (ABC): Amir Englund
farmakologiska skillnader
och likheter Moderator: Karl Lundblad
Stephan Hjort
09.45-10.15 | KAFFE KAFFE KAFFE
10.15-11.00 | Satellitsymposium, Recordati Cannabinoidsystemet och | Religionen som lakande vs | Nationellt natverk for nyde-
Can we improve patient dess relevans for psykos- komplicerande kraft buterad psykos - ett nybildat
functioning in schizophre- sjukdom Susanne Rappmann, Isak natverk med syfte att férbattra
nia? (forelasningen &r pa Nachman, Smajo Sahat livsvillkoren for personer med
Stefan Leucht engelska) psykossjukdom
Jarmo Hietala Asa Konradsson Geuken
11.15-12.00 | Satellitsymposium, Recordati
Fran fenomenologi till
farmakologi, hur anvanda Nya behandlingsstrategier (kaffe serveras utanfor lokalen)
partiella agonister i kliniken? | for att férstarka effekten av
Johan Sahlsten antipsykotiska och antide-
Moderatorer, 09.00-12.00: pressiva lakemedel Moderator: Orjan Wallin
Jonas Eberhard, Lars Farde Torgny Svensson
12.00-13.00 | LUNCH, K-hallen LUNCH, K-hallen LUNCH, K-hallen LUNCH, K-hallen
13.00-13.45 | Satellitsymposium, Janssen Clozapin ar oersattlig inom Blueprint - hur DNA ritar om | Nar tiden gar - Vad gor vi nar
Behandlingsresistent de- psykofamakologin var psykologi, patienten med bipolér sjukdom
pression: introduktion av en | Per-Axel Karlsson, Leif Robert Plomin inte tillfrisknar?
ny snabbverkande nasspray | Lindstrém (Bokpresentation) SSBS styrelse
Behandlingsresistent Markus Heilig
14.00-14.45 | depression: nuvarande J“gggsgagg:ﬁ;?dg.gg;;ifze Psykoterapi utan terapeut Hormonell paverkan vid bipolar
behandling 4 VR mot ik och fobi sjukdom -
. . - panik och agorafobi . . .
Lars Haggstrém SCNP-symposium Erik Hedman-Lagerléf Vad vet vi och vad behover vi ta
The Neurobiology of De- Storskalig genetik och Internetbaserad egenvard reda pa?
pressic_on and_ Mechanisms hjarn-MRI- studier ger ny baserad pa KBT Marie Bendix, Maria Larsson
E;f::tpsld Antidepressant Ic(’unskap om psykiska sjuk- | parin Kraepelien
- . omar, Ole A Andreassen VR mot talarskréck och fobier . .
Husseini Manji Developing Neuroscience- Per Carlbring Kronoterapeutisk behandling
Esketamin kliniska data based interventions for vid affektiva sjukdomar
Mikael Sja’ln Mental Health disorders: Michael loannou
Erfarenheter fran det kliniska A serendipitous choice
forskningsprogrammet Gregers Wegener Dopaminagonist fér att be-
Lars H&ggstrém, Maria Sophie Erhardt handla anhedonisk depression
Markevind Daniel Lindqvist
Moderator: Elias Eriksson Moderator: Bo Séderpalm Moderator: Nils Lindefors
14.45-15.15 | KAFFE KAFFE KAFFE KAFFE
15.15-16.00 | Psykiaterrollen dd, nuochi | Hyrlékarstoppet i Psykiatri Hur kan psykiatri och Allvarligt talat: Kropp och sjal
framtiden Skane - process och aktuellt | primarvard hantera den enligt filosofen och psykiatri-
Madeleine Liljegren, Sophia | status tilltagande psykiatriseringen | kern
Liliegren Eberhard Katarina Hartman, Maria av livsproblem? Helge Malmgren, Jill Taube
Holts Lise-Lotte Risé Bergerlind,
Moderator: Martin Hultén Harald Aiff, Mérit Léfgren,
Arbetsmiljé SYLF Mats Adler, Johan
Skanberg, Lina Martinsson
Moderator: Lars Jacobsson Moderator: Alessandra Hedlund
16.15-17.00 | Samtal pa scenen - efter Ledning och styrning av Moderator: Jorgen Herlofson Dataspelsberoende - i den
sjalvmordet hélso- och sjukvardsarbetet mediala hetluften och
Ullakarin Nyberg + nagon i Region Halland snart diagnos i Sverige
mer Mikaela Waltersson Emma Claesdotter, Anna
Gordh, Jenny Rangmar,
Anders Hakansson
17.15
ekl Kongressmiddag, Seasons | Kongressmiddag, Seasons | Kongressmiddag, Seasons Kongressmiddag, Seasons
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- . . . .
! OBS! Prelimindrt program, kan komma att éndras Torsdag 12 mars
J1(180) J2 (120) R2 (72)
09.00-09.45 | Psykiatrin i media No further studies are needed, eller varfor Att insjukna i psykos
Maria Borelius det inte gar att predicera suicid (bokpresentation)
Asa Lindh, Hanna Edberg Johan Cullberg, Maria Skott, Pontus
Stralin
09.45-10.15 | KAFFE KAFFE KAFFE
10.15-11.00 | Kénsdysfori Hur ser en evidensbaserad narkotikapolitik Risk- och skyddsfaktorer for aterfall
Cecilia Dhejne, Lotta Sandstrém ut? efter akut polymorf (cykloid) psykos.
Peter Allebeck, Markus Heilig, Bjérn En svensk registeruppféljning.
Johnson, Anders W Jonsson, UIf Rydberg Styrbjérn Kalling
Moderator: Orsolya Hoffman
11.15-12.00 | Terapiresistent depression i Stock- | Trettio & med SSRI - revolutionen som Doktorandsymposium
holm: resultat fran TRIST-studien uteblev? Autism i vuxenpsykiatrin:
Johan Lundberg Bjérn Martensson prevalens och foljder
Johan Nyrenius
ADHD i vuxenpsykiatrin:
Moderator: Alessandra Hedlund prevalens och foljder
David Eberhard
12.00-13.00 | LUNCH, K-hallen LUNCH, K-hallen Solde, L IEn
13.00-13.45 Lﬂz‘ikare med granser Alkoholberoende: latt att behandla - svart att | Terapiresistent schizofreni - behandling
Asa Kadowaki uppmérksamma och likheter med PANS
Sven Wahlin Susanne Bejerot, Mussie Msghina
Moderator: Linda Godberg Martinik
14.00-14.45 | Vem tar hand om doktorn? Kognitiva residualsymtom vid depression Nedtrappning av beroendeframkal-
Jill Taube Asa Hammar lande lakemedel: lattare an du tror!
Erfarenheter av att arbeta med Indivi-
duell Lakemedelsnedtrappning (ILN)
Edvard Smith
Att samverka pa svenska - unik Glymfatiska systemet:
FACT-modell i allmanpsykiatrin vad behéver man veta om det i psykiatrin?
Christel Norrud, Jenny Rudberg Mats Humble
Moderator: Marcus Persson Moderator: Alessanda Hedlund
14.45-15.15 | KAFFE KAFFE
15.15-16.00 | Att vara lakare foér personer med Ketamin som alternativ till ECT, en randomi- | Akut lugnande injektion - nytt arbetssatt
svara psykiska sjukdomar serad multicenterstudie pa Psykiatri Sodra Stockholm
Tom Burns, Andreas Gremyr, UIf Joakim Ekstrand, Pouya Movahed Anna Bjérkdahl
Malm, Hamid Mehdinia Effekten av ECT pa sjalvmordsrisk vid
depression, Ida Rénnqvist
Verkningsmekanismen bakom ECT
Mikael Tiger
16.15-17.00 | Fran forskning till praktik - patient- 25213:? ';h:.:ﬁg::;aiigwm Research ARFID - undvikande/restriktiv atstérning
ledd tréning pa psykosmottagning Nark I“lj( ’ :1 I vid ECT 9 Elisabet Wentz, m fl
Sabina Bonde, Kaisu Bergh, Maria AZ;(:: da;rei;?'snsel\ln
kott, Yi F /]
Skott, Yvonne Forse ECT till patienter inom barnpsykiatrin
Olof Rask
. ECT i Sverige, forbattringar och forbattrings-
Moderator: Yvonne Forsell behov, Axel Nordenskjold
rTMS i Sverige, bakgrund, anvandning och
behandlingsresultat, Johan Lundberg
17:15 Svenska Psykiatriska
Foreningens arsmote
19.30 Kongressmiddag, Seasons Kongressmiddag, Seasons Kongressmiddag, Seasons
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Fredag 13 mars

" 3

OBS! Prelimindrt program, kan komma att éndras "

e e e e
Kongresshallen X' H1 (245) X' H2 (285) N G1 (220) X'
09.00-09.45 | Lycka ur ett evolutionart Forelasning av arets Behandlingsresistent de- Psykiaterns roll vid cancer
perspektiv Raffaellapristagare pression - riskfaktorer och Monika Kénig, Lars Wahlstrém
konsekvenser
Anders Hansen Philip Brenner, Johan
Reutfors
Moderator: Tove Gunnarsson,
Alessandra Hedlund
09.45-10.15 | KAFFE KAFFE KAFFE KAFFE
10.15-11.00 | FinnBrain fédelsekohort Allt du velat veta om &ld- Psilocybin mot behandlings- | Psykofarmakologi vid somatisk
Prenatal stress, barnets repsykiatri men inte vagat resistent depression sjukdom
hjarnutveckling och senare | fraga om Hans Eriksson Myrto Sklivanioti
psykiatrisk och somatisk
halsa Seminarium om diagnostiska
fallgropar och knéckfall
Hasse Karlsson Elizabeth Aller, Alexandros
Kalamatas, Robert Sigstrom,
Karin Sparring Bjorkstén,
Sarantos Stasinakis
11.15-12.00 | Psykisk storning = Suicidprevention ur tre per- Psykopatiska drag och psykiatri
Hjérnsjukdom?! spektiv - risker, méjligheter och ut-
Ingemar Engstrém, Jérgen Ullakarin Nyberg vecklingsvagar
Herlofson, Herman Holm Handbok for livskampar - hur | Marianne Kristiansson, Karolina
egenerfarna kan véagleda Sdérman
livstrotta personer
Filippa Gagner Jenneteg,
Susanne Tell, Jan Beskow
12.15-13.00 | AVSLUTNINGSANFORANDE
Meddelas senare

Svenska Psykiatrikongressen 2020 avslutas kl 13.00

INFORMATION

KOSTNAD: MINGEL.:
Medlem i Svenska Psykiatriska Féreningen: 5600:- Onsdag 11 mars, kl. 17.15
Pensionerad medlem: 4600:- Kongressfoajén

(Goteborgs stad och Vastra Gotalandsregionen bjuder
- méaste vara foranmalt)

Biljett till mingel hamtas i kongressreceptionen/
registreringsdisken under hela onsdagen. Du maste ha
en biljett for att delta i minglet.

Icke-medlem: 7600:-

MALTIDER:

Féljande maltider ingar i kongressavgiften:

For- och eftermiddagskaffe - kongressfoajén

Lunch onsdag och torsdag - K-hallen

Mingel onsdag kvall - kongressfoajén (OBS, maste vara

KONGRESSMIDDAG:

féranmalt) Torsdag den 12 mars, kl. 19.30, Seasons
DRYCKESBILJETTER: Pris:

till middagen den 12 mars, gar att képa i Medlemmar: 500 kronor exkl dryck (maste vara féran-
kongressreceptionen/registreringsdisken, under kaffe- malt)

och lunchpauser den 12/3. Kép géarna din dryckesbiljett Icke-medlemmar: 600 kronor exkl dryck (méaste vara
for att undvika kéer i de barer som finns i Seasons. foranmalt)
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OBS! Prelimindrt program, kan komma att éndras

Fredag 13 mars

virtuella méjligheter
Almira Osmanovic Thunstrém, Iris
Sarajlic Vukovic

Riskbeddmningar, fixar vi det digitalt?
Deanne Mannelid, Fotis Papadopoulos

J1(180) J2 (120) R2 (72)
09.00-09.45 | Guldkorn, Levnadsvaneprojektet Brukarrevision och peer-support De frigérande orden - Kreativt skrivande
Yvonne Lowert, Jilll Taube Filippa Gagner Jenneteg, Sonny i psykiatrisk heldygnsvard
Wahlstedt Stefan Karlsson, Johannes Nordholm
Kejsarsnitt och psykisk halsa Vad ska jag gora?! Boken som eldats upp tva ganger -
Malin Eberhard-Gran Nationellt vard- och insatsprogram vid | Anette Laursen
sjalvskadebeteende
Hanna Sahlin, Magnus Skog
09.45-10.15 | KAFFE KAFFE KAFFE
10.15-11.00 Hoégspecialiserad vardavdelning for Att 6verbrygga glappet mellan ST till
sjalvskada specialist
Personal fran avdelning Marzia Dellepiane, Michael loannou
Meddelas senare
Personlighetssyndrom, senaste nytt
LL Ris6-Bergerlind, Sophie Steijer
11.15-12.00 | Psykiaterns nya lakarvaska full med Sjélvskadebeteende - upptacka, férstd | Barnafédande och psykisk sjukdom

och behandla

(Bokpresentation)

Jonas Bjédrehed & Johan Bjureberg
20 minuter

Malin Eberhard-Gran

Svenska Psykiatrikongressen 2020 avslutas kl 13.00

Kurser pa SPK: (Kommer att vara i R5 alt R6 = 30 personer per kurs)

1. Klinisk psykiatrisk diagnostik - Onsdag 13.00 - 16.00

2. Psykofarmakologi - Torsdag 09.00 - 14.45

3. Suicidologi - Torsdag 09.00 - 12.00
Konsten att mota den som inte orkar leva - om samtalsmetod, personcentrering och egna reaktioner

A\ - Forelasningarna i denna sal filmas (sdvida inte forelasaren meddelat annat)
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Lakarforbundets fullmaktige 2019

Likarférbundets fullmiktige 2019 genomfdrdes pi Stock-
holm Waterfront Congress Centre 20 till 21 november 2019.
Svenska Psykiatriska Foreningen representerades av styrel-
sens sekreterare Linda Martinik under forsta dagen. Géran
Tidbeck adjungerades att delta 4 SPF:s viignar andra dagen.

”The winter is coming”

Matet Sppnades av Likarfdrbundets ordférande Heidi Stensmyren
som i sitt inledningsanfdrande beskrev de utmaningar som vintar
tor likarkiren. Hon refererade till TV-serien "Game of Thrones”
uttryck “the winter is coming” inf6r de neddragningar och varsel
som befaras i en situation dir arbetsmiljon redan ir pressad. Hot
och vald har blivit vanligare i yrkesutdvningen. Stensmyren be-
skrev att likarrollen tenderar till att bli mer anonymiserad dir vi
allt oftare reduceras till en akronym i schemat, t.ex. “resurslikare
2”. Arbetssituationen leder till att fler fir problem med stress och
ohilsa. Likarférbundets statistik visar att de hittills stérsta kullarna
av likarstudenter kommer att ta examen inom kort. Det 4r redan
nu svért att 3 AT-tjinst vilket riskerar att leda till lingre vikariat
och ligre 16ner. Det finns dven Svergripande strukturella problem
med brist pd ritt utnyttjande av resurserna. Stensmyren exempli-
fierade med att de administrativa enheterna aldrig har varit stdrre
samt att det ir stor skillnad i ekonomi och virdutbud mellan olika
regioner. Likarférbundet kommer att arbeta hart for ate fa upp
likarnas 16ner. Aven arbetsmiljon 4r prioriterad. Ett annat viktigt
omrade ir att nd strukeurella frindringar som gér att virden blir
mer jimlik och effektiv.

Péverkanstorg och digital métesform

Efter inledningsanforandet och métesformalia fortsatte dagen
med den Sppna métesformen “paverkanstorg”. P varje “torg”
lyftes en miingd olika diskussionsimnen samt yrkanden. Delega-
terna kunde sedan résta pa de olika forslagen. Det yrkande som
fick flest roster pd varje torg lyftes sedan till plenum pa fullmik-
tiges andra dag. Syftet med métesformen var att ge delegaterna
storre inflytande och Ska forutsittningarna fr delaktighet och
paverkan. Métessystemet for fullmikeige var helt digitalt dir man
kunde flja dagordning, yrkanden och rdstning via sin dator eller
surfplatta. Forsta dagen avslutade med att socialminister Lena Hal-
lengren héll ett anférande f6lje av en diskussion med ordférande
Heidi Stensmyren.

Hégre I8ner och bittre arbetsvillkor

Dag tvd pa fullmiktige dominerades av beslut gillande styrel-
sens propositioner samt de motioner som tagits fram pa paver-
kanstorgen under fSrsta dagen. Motionerna behandlades i fyra
olika block: "Léner, arbetsmiljo, seniorer och pensioner”, "Vird,
organisation och forskning”, "Policyfrigor, allmint och fackligt”
samt "Demokratifrigor och interna férbundsangeligenheter”. En
mingd frigor diskuterades men utan att uppslitande debatter upp-

stod. Alla debattdrer vinnlade sig om god ton och att komma fram
till rimliga beslut.

Fullmiktige beslutade bland annat att satsa mer pi underlikares
16ner och att underlikartjinster ska utlysas offentligt. Sjuksks-
terskeldsa avdelningar ska forbjudas. Fullmiktige rdstade dven
igenom krav pa att Svertid ska regleras och ersittas. Som kvin-
na ska man ha stdrre majlighet att bli befriad frin jourer under
graviditet. Fullmiktige tog dven beslut om att likare i stdrre ut-
strickning ska vara involverade i diagnos och behandling och ha
storre inflytande i det medicinska innehallet i sjukvirden. Dirtill
ska verksamhetschefer i forsta hand vara likare. Fler tjinster som
forskningsdverlikare ska inféras. Motionen om nationell exami-
nation efter BT avslogs med motiveringen att detta bist sker pd
lirositena.

Nigra av styrelsens propositioner rorde bl.a. begreppet pensio-
nir som ska ersittas av benimningen icke yrkesverksam likare.
Vidare togs beslut om vissa dndringar i medlemsvillkoren f5r att
utlindska likare littare ska kunna bli medlemmar och en ny po-
licy for digitalisering.

Madeleine Liljegren invald i styrelsen

Styrelsens forslag till verksamhetsplan och budget godkindes och
fullmiketige beslutade att bevilja styrelsen ansvarsfrihet f5r det
gingna 4ret. Valet av ny styrelse blev odramatiske och fullmik-
tige bifSll valberedningens forslag. Heidi Stensmyren omvaldes
som ordférande fr Likarforbundet. Karin Bételson fick fornyat
tértroende som forste vice ordfdrande. SYLF-ordféranden Made-
leine Liljegren som till vardags ir ST-likare i psykiatri pd Psykia-
tri Nordvist i Stockholm invaldes som ledamot i styrelsen. Utdver
Madeleine Liljegren representeras psykiatrin dven av dverlikare
Sofia Rydgren Stale som valdes till andre vice ordférande och av
ledamoten verlikare Erik Dahlman. Det ir glidjande att psykia-
trin har tre representanter i Likarférbundets styrelse.

Linda Martinik
Sekreterare i Svenska P.vykiatriska Foreningen
Owerlikare, specialist i psykiatri, Psykiatri Nordvist, Stockholm

Goéran Tidbeck
Pensionerad specialist i psykiatri, tidigare verksambhetschef Psykiatri
Syduc'ist, Stockholm
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BUP-2020
KONGRESS

STOCKHOLM CITY CONFERENCE

ANGEST

- med kropp
och sjal som / é CENTRE 28-29 APRIL
‘{giSSIan {5 I ey e

BUP Stockholm och SFBUP halsar varmt valkomna till

BUP-KONGRESSEN 2020
ANGEST - med kropp och sjil som gisslan

Kongressen halls 28-29 april pa City Congress Centre i Stockholm
Kongressmiddag pa Skansen, restaurang Solliden.

Programmet innehaller massor av inspirerande foreldsningar, intressanta
symposier samt postervisning. Intresseféreningar och organisationer
som arbetar kring ungas psykiska hdlsa medverkar som utstallare.

HUVUDFORELASARE:
Gabrielle A Carlson, David Mataix-Cols, Sven Bolte och Sean Perrin.

PROGRAMMET I SIN HELHET PRESENTERAS | DECEMBER
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I England har man sirskilda enheter for patienter som man
inte kan hantera i andra sikerhetskliniker tillsammans med

dem som begitt brott under inflytande av allvarlig psykisk
sjukdom.

Det finns tre hogsikerhetsenheter i England: Broadmoor i
London, Ashworth i Maghull och Rampton i Nottingham-
shire samt ett i Skottland (the State Hospital, Carstairs).
Under ndgra vackra hostdagar reste vi i Londons vistra ut-
kanter for att besdka bl.a. den vilkinda och beryktade klini-

ken i Broadmoor.

Den som dragit i alla tridar 4t oss var Pamela Taylor, en kvinn-
lig professor jag lirt kinna i de Ghentméten jag deltagit. Hennes
make John Gunn deltog ocks3

Lokala virdar i Broadmoor var den skotskblodige psykiatern Ross
Callum och hans svampilskande assistent Anna England, som vi-

sade sig vara psykolog.

Broadmoor ir jittegammalt och jitteberykeat och jittesikert en-
ligt dem sjilva.

Man har mycket gamla byggnader och hiller pd med en helt ny
klinik som budgeterats till 2,3 miljarder i svensk valuta. Stora, ljusa
lokaler som verkar vara genomtinkta sikerhetsmissigt. Overallt
dir vi fick titta in fanns vinklade socklar, liksom vinklade fonster-
bridor, men annars ritt lika de nyare klinikerna vi sett i Sverige.
Man skulle husera litet &ver tvihundra patienter och sikerligen
kommer det att visa sig i kostnader framgent. Den nu aktuella
dygnskostnaden pa Broadmoor ir éver 10 000 svenska kronor.
Man kan friga sig hur det kommer att g att rittfirdiga dessa kost-
nader i framtiden.

Det tog en bra stund att ta sig in p kliniken liksom att ta sig ut,
inte utan att man kiinde sig litet befriad efter de rigordsa siker-
hetsprocedurerna och pé kvillen fick vi en trevlig stund p3 en
lokal italiensk restaurang.

Dagen innan vi bestkte Broadmoor hade vi Bethlem Royal Hos-
pital pd agendan, ett av de mest vilkinda psykiatriska sjukhusen
i virlden.

Bethlem Royal Hospital har dock fatt flytta pé sig flera ginger
innan den nuvarande platsen, omgirdad av parker och genom
vindlande 16vskuggade stigar fanns en och annan svamp att hitta,
mina kollegor drog pid munnen it min galenskap, det erkidnner
jag, men jag tror den galenskapen har satt ett miirke pa min per-
sonlighet...

Psykiatern — consultant - Dr Tim McInerny och Julie Barker ar-
rangerade métet men det var Pamela som var den sammanhal-
lande linken. Hon berittade om ett intressant fall med inblick i
den snédriga engelska rittspsykiatrin som fick oss ate tinka dill. .. ett
hemskt did men finns det risk att det hiinder igen?

Delar av Bethlem har ganska mycket terapi att erbjuda. Vi fick se
olika projekt och som kronan pé verket besdka museet.

Det kiinns efterdt att vi verkligen har fatt en vitamininjektion av
denna resa. Jag vill tacka styrelsen f5r deltagande och bidragande!

Per-Axel Karlsson
()rdf(irande SRPF
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UEMS-mote i Utrecht 24-26 oktober 2019

Hostens UEMS-méte inom Section of Psychiatry holls i den
hollindska staden Utrecht, som ett litet Amsterdam med ka-
naler, medeltida stadskirna och i samband med vart mote,
kvardréjande sensommarvirme. Utrecht ir drkebiskopssite
f5r den romersk-katolska kyrkan och i staden finns landets
stérsta universitet med anor frin 1600-talet.

Som mdtestraditionen bjuder var forsta dagen vike ¢ virdlandets
psykiatri med orienterande forelisningar och sjukhusbessk.

Framtidens teknologi

Professor Floortje Scheepers, University Medical Center Utrecht,
pratade om data-innovation inom psykiatri. Det handlar om att
samla data om véra patienter frin manga olika “devices” vilka
bearbetas med artificiell intelligens. I denna utveckling blir det
omdjlige f6r den minskliga hjirnan att konkurrera och omkring
2060 kommer datorer att vara mer kompetenta in den minskliga
hjirnan. "P4 medicine” ir ett samlingsbegrepp for predictive, pre-
venting, personalized och participating medicin. I klinisk praxis
forsdker vi klassificera vira fynd men verkligheten dr mer kompli-
cerad och med hjilp av datorteknik kan vi komma mycket lingre
s3 att vi gir frin deskriptiv via prediktiv till preskriptiv psykiatri
med hjilp av “decision support systems”.

Ett problem ir att sjukvirden inte ir redo for denna nya teknologi
men om vi inte ska riskera att kommersiella intressen tar 6ver ut-
vecklingen maste vi vara delaktiga i det som sker och ta ansvar for
hur teknologin tillimpas i sjukvirden.

Nederlindsk specialistutbildning

Specialistutbildningen i vuxenpsykiatri belystes av ST-likarna
Luc Draisma och Laura de Wit frin Association of Residents in
Psychiatry, Netherlands.

Specialist utbildningen omfattar 4,5 ar heltid, (deltidstjinster har
blivit alle vanligare med f6rlingd tjinstgdring som £5ljd).

2,5 4r ir gemensamma f6r alla psykiatriska specialiteter vilka efter-
f6ljs av 2 ars specialisering inom barn-, vuxen- eller dldrepsykiatri.
Varje &r utlyses ca.150 ST-tjinster och f.n. finns 758 ST-likare
under utbildning i landet (befolkningsunderlag ca.15 milj.).
ST-utbildningsprogram finns pa sex orter i landet.

Den nationella malbeskrivningens kompetenser baseras pa Can-
Meds.

Utbildningen sker pé klinik, i mobila team, inom akutpsykiatri
och konsultverksamhet.

Psykoterapiutbildningen omfattar 200 timmar med minst 120
timmars handledning.

Det finns méjlighet att f3 egenterapi i 50 timmar med valfri tera-
peut och inriktning sisom psykodynamisk, KBT eller systemisk
terapi.

Vart femte r sker inspektioner av utbildningens kvalité (jimfor
SPUR-inspektioner).
Varje ST-likare har en individuell utbildningsplan som innefattar

mil, uppniddda kompetenser, egna reflektioner och utvirderingar
av handledare.

Som hjilpmedel att hantera utbildningsmalen finns tillging «ill
GAIA (Joint Accreditation Internet Application).

ST-likarna i Holland ir vil organiserade genom att majoriteten ir
medlemmar i landets National Trainees Association och man har
tva representanter i EFPT.

Andra fokus

"Medicine is a social science, and politics is nothing else but medi-
cine for society...” (R. Virchow 1848), s inledde professor Niels
Mulder, Erasmus University Medical Center, Rotterdam, sin f6-
relisning om offentlig sjukvird i Holland. Han menar att vi be-
hover dndra fokus frin en “disability-medical model” till "person
centered-recovery model”. Han hivdade ocks3 att kompetensen
hos blivande psykiatriker skulle forbittras om ST-utbildningen
innehsll mer psykiatrisk Sppenvird, antingen som block eller in-
tegrerat.

"Recovery” ir att leva ett bra liv med eller utan symtom. Det finns
ingen konsensus kring vad som ir bista metoderna for att uppni
“recovery” och forskningsresultaten f6r bdde ACT och FACT ir
blandande i Europa. Férelisarens slutsats dr dock att det dr hogre
sannolikhet att uppn recovery via "homebased treatment” in pa
sjukhus. Vikten av integrerad vird betonades men det saknas ofta
koordination mellan olika virdgivare i Holland.

Ta ansvar for somatiken

Psykiater Maarten van Schijndel, Hospital Rijnstate, Arnhem, pa-
visade de stora skillnader som finns i nationella budgeten mellan
anslag ¢ill psykiatrisk respektive somatisk vird. Han illustrerade
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den dkade somatiska mortalitet som finns bland psykiske sjuka och
vikten av att psykiatrin tar ett stdrre ansvar for somatiska tillstand
bland véra patienter.

Inom psykiatrin méste man lira sig att se HELA patienten och
dirfor dr det viktigt att utbilda all personal men fr.a. ST-likare
i att uppmirksamma, undersdka och ibland behandla somatiska
tillstind. Det handlar om en forindring av psykiatrins sjukvirds-
kultur.

EPA

Information om EPA gavs av dr. M. Pinto da Costa, EPA ECPC.
Det ges aterkommande CME-kurser i samband med den arliga
kongressen.

EPA-kongressen i Madrid 2020 kommer att behandla bl.a. digital
psykiatri, ADHD, nya klassifikationssystem f6r beroendetillstaind
mm.

Studiebesk

Besdk pa psykiatrisk klinik i Ermelo, tidigare asyl frin 1886 men
numera ett omridde med bide psykiatriska avdelningar och li-
genheter for ortens invinare. Vi fick en guidad rundvandring pa
de slutna avdelningarna och viss inblick i landets strivanden att
komma bort frin tvingsbehandlingar sisom biltesliggningar. En
ny liten avdelning f6r isolering av sirskilt virdkrivande patient
visades stolt upp. Dagen avslutades med ett besdk vid Vincent van
Goghs systers grav.

Rapport frin métet
Under dag 2-3 hélls sedvanliga métesférhandlingar.

Genomging av nirvarande och frinvarande medlemmar dir det
noteras att Tyskland uteblivit vid flera méten men glidjande nog
har Frankrike nu sint en ny presumtiv delegat som under métet
var observatdr f6r eventuellt senare inval.

Rapport frin vice president i UEMS Council Marc Hermans om
bl.a. svirigheter att samarbeta med EPA i utbildningsfrigor men
optimism nir det giller fortsatt samarbete med CAP (child- and
adolescent) section.

Dan Georgescu vice president, CME, rapporterade att allt fler
EACCME-ackrediteringar genomfbrts och ersittningen fr dessa
utgdr en betydande inkomstkilla for sektionen.

Torsten Jacobsen avgir som president och till ny president valdes
dr. Andrew Brittelbank (UK) och till ny vice president valdes dr.
Marisa Casanova Dias (UK).

Sektionens kassdr dr. Maria Fé Bravo Ortiz rapporterade att sek-
tionens utgifter har minskat genom att styrelsen har ersatt fysiska
moten med videomdten.

Sektionen har innestiende medel i UEMS centralt och man efter-
lyser storre transparens over dessa.

Som helhet har sektionen god ekonomi med kapacitet att hilla
budget f6r tvé ir framit.

Infér métet fick delegaterna svara pé frigor rorande psykiatrers
och psykologers samarbete i respektive land. For Sveriges del ser
vi inte nigra stdrre problem dir ansvar och befogenheter mesta-
dels £6ljs at.

I Norge har psykologer en mer framskjuten plats i kliniken med
storre befogenheter vid tvingsvard. I Danmark har psykiatrer och

psykologer delvis parallell utbildning med gemensamma utbild-

ningsmoment.

I vissa linder har det diskuterats om psykologer skall ha f5rskriv-
ningsritt av vissa likemedel. I en del linder finns s.k. nurse prac-
titioners med viss fSrskrivningsritt. Huvudproblemet 4r den in-
ternationella bristen p3 likare med specialistutbildning i psykiatri.
En friga som vickte livliga diskussioner gillde den medicinska
kompetensen med vilken f&ljer ett yrkesansvar.

Sektionens arbetsgrupper redovisade sina diskussioner:
Dissemination group ser det som viktigt att géra UEMS arbete mer
kint f5r beslutfattare, utbildningsansvariga och ST-likare.
Standing committee on training har utarbetat guidelines f&r psykote-
rapi vilka kommer att publiceras inom kort. Respektive lands na-
tionella psykiatriorganisation inbjuds att komma med synpunkter
pé innehillet.

CME working group har inventerat i vilka linder CME-kurser el-
ler CPD (ett vidare begrepp som innefattar mer 4n bara kurser) ir
obligatoriskt. I dagsliget finns inte siker evidens for att ett obli-
gatorium leder till bittre vird for patienten men diremot 4r det
stor skillnad p3 hur fortbildningsansvaret for arbetsgivaren till-
limpas. I de linder dir CPD ir obligatoriske dr detta kopplat till
recertifiering och behérighet att utdva likaryrket.

Nista méte planeras till 16-18 april 2020 i Zagreb, Kroatien.
Sverige har anmilt intresse att ordna méte i Lund hdsten 2020 och
invintar nu beslut frin styrelsen i Psykiatriska Foreningen.

Text och foto:
Maria Markhed
UEMS-delegat
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Barnpsykiatri i forvandling
Resebrev fran Wien sommaren 2019

European Society for Child and Adol-
escent Psychiatry héll sin 18:e interna-
tionella kongress i Wiens f.d. kejserliga
kongresspalats under sommarens hetaste
dagar i borjan av juli. Programmet var
lika omviixlande som deltagarnas natio-
naliteter. De senare kom fran alla virlds-
delar utom Australien och Antarktis.

Alla som deltar i en kongress av den hir
omfattningen maste gdra ett snivt val efter
sina egna intressen for att inte helt drunkna
i mingden av information. Fér min del be-
stimde jag amig denna ging for att kon-
centrera mig pi spidbarnspsykiatri, autism,
borderline, schizofreni och djurmodeller
inom barnpsykiatrin.

Spidbarnspsykiatri

Modern spidbarnspsykiatri handlar inte en-
bart om akuta tillstind efter forlossningen
utan tar sin utgdngspunke redan i samspe-
let mellan barn och forildrar fre forloss-
ningen. En mindre irlindsk studie visade
samband mellan dngest och depression hos
modern i 25:e graviditetsveckan och barnets
sociala fSrmaga i 7-10-arsildern. En bred
licteraturgenomging av mddrars méiende
under graviditeten visar att mddrar med de-
pression och dngest under graviditeten kny-
ter an simre till sina barn fére och har stdrre
risk f6r forsimrad moder—barn-interaktion
efter forlossningen. En annan studie visade
att dilig moder-barn-anknytning vid tvd
veckors alder Skar risken for utveckling av
bordetlinepersonlighetssyndrom hos barnet
under tondren. Mer positivt var att egyptiska
forskare visade att barn som fatt uppleva ate
le och skratta tillsammans med sina médrar
vid 7 ménaders alder hade stdrre empatisk
formiga vid 4 ars ilder. Alla verkade vara
Overens om att man genom att upptiicka
depression tidigt under graviditeten och
behandla med psykoterapi kunde férebygga

en negativ utveck]ing post partum.

Autism

Autismforskningen fokuserade under kon-
gressen huvudsakligen pd hur man kan ti-
digt uppticka och behandla autism och knot
dirigenom delvis an till spidbarnsforsk-
ningen.

Flera studier fokuserade pa gonrérelser och
mer specifikt pd pupillreaktioner pi olika
stimuli. Dessa ansigs vara kopplade till de

langa NA-banorna frin hjirnstammens lo-
cus coeruleus till olika delar av hjirnan. P3
si vis kunde man se att barn med autism
reagerade mer pd ospecifika in pé specifika
stimuli och hade svirare att viinja sig vid och
urskilja férindringar i sociala 4n icke-sociala
sammanhang. En undergrupp av autistiska
barn visade sig dock med trining kunna
lira sig att uppfatta forindringar i den so-
ciala omgivningen. Dessa barn urskilde sig
dven genom lindrigare autistiska symtom
och bittre kognitivt fungerande in den au-
tistiska huvudgruppen. Samma grupp kan
forvintas svara bra pa tidig intervention och
ir darfor viktig att kinna dill.

EIPS

Borderlinepersonlighetsstdrning eller emo-
tionellt instabil personlighetsstdrning var ti-
digare en populir diagnos, som pa 2000-talet
tringdes undan av ADHD f&r att pd senare
ir komma tillbaka som samsjuklighet med
ADHD eller rentav som fristiende diagnos
inom barnpsykiatrin. En fransk studie visade
avvikande stressrespons med avseende pé si-
vil neurofysiologiska, endokrinologiska och
beteendemissiga parametrar hos toniringar
med borderlinepersonlighetsstérning och
spekulerar i att detta kan sammanhinga med
psykiskt trauma tidigare i barndomen. En
systematisk litteraturgenomging visar redu-
cerad volym av amygdala, hippocampus, or-
bitofrontalcortex och frimre cortex cinguli
samt férsimrad funktion i de kortiko-lim-
biska bansystemen vid borderlinepersonlig-
hetsstdrning.

Littare och svirare grad av borderlineper-
sonlighetsstdrning kan avgdras pa fdrekom-
sten av rosthallucinationer som kan vara lika
besvirande som vid schizofreni och sam-
manfaller med lig sjilvkinsla och hég grad
av depressiva symptom.

Samband mellan autism och schizofreni
Vid Gillbergs Centrum i Goteborg har det
tidigare framlagts doktorsavhandlingar som
visar pi samband mellan autism och schi-
zofreni. Bodil Aggernaes, som ir profes-
sor i barnpsykiatri i vart sodra grannland
Danmark, har tidigare utifrin Piagets ut-
vecklingspsykologi uppticke likheter och
olikheter i realitetstestning mellan barn i
ildern 3-6 ir, vuxna med schizofreni, vuxna
med autism och normala icke-psykotiska
vuxna. Gemensamt for autism och schi-

zofreni ir dverlappande genférindringar,
perceptionsstdrningar, tankestdrningar och
autistisk tillbakadragenhet. Enligt Agger-
naes kan bada tillstinden utvecklas ur 1)
grundliggande neurobiologisk avvikelse, 2)
neuronala och/eller beteendemissiga kom-
pensationsmekanismer samt 3) utldsande
faktorer som ofta ir stressrelaterade. Skillna-
der i aldersrelaterade symtom, sjukdomens
svarighetsgrad, samsjuklighet och fokus pd
psykos kan vara vad som skiljer autism frin
schizofreni. Dessa tankar framférde hon un-
der kongressen.

En forskargrupp i Genéve hade utveck-
lat en djurmodell f6r autism, som bygger
pd en gen (SHANK3) som ir viktig for
utvecklingen av proteiner som deltar i sy-
napsbildning, dendritformation, jonkanaler
och avgdr postsynaptisk densitet i hjirnan.
Mutationer av denna gen hos minniska
har associerats med autism (sirskile Phelan
Mcdermid Syndrome). Om denna gen slis
ut hos mdss minskar intresset f6r nya sociala
relationer samtidigt som stereotypa och re-
petitiva beteenden Skar. Hos dessa méss ir
de mesolimbiska DA-banorna till nucleus
accumbens storda. Eftersom samma ban-
system sedan linge ansetts ha betydelse for
utvecklingen av schizofreni illustrerar dven
denna forskning relevansen av ovanstiende
diskussion om samspelet autism-schizofre-
ni.

Ta-hem-budskapet blir att olika metoder
ir viktiga inom barnpsykiatrisk forskning
och deras resultat miste kombineras till en
helhet som vixer genom att ifrigasittas men
inte genom att reduceras till en evidensba-
serad algoritm.

Anders Lofstrom

Med dr, leg lik, specialist i barn- & ungdoms-
psykiatri

Psykoterapitjdnst AB, Lund

Foto: Olle Kristell
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UEMS-CAP (BUP)
- mote i Ljubljana
2019

I september hsll UEMS-CAP sitt rliga méte, i Ljubljana, Slove-
nien, med 27 delegater frin 14 linder och observatdrer frin yt-
terligare tre linder. Gunnel Svedmyr och jag deltog frin Sverige.
Frin EFPT (European Federation of Psychiatric Trainees) deltog
representanterna Anna Sofie Hansen frin Danmark och Asilay
Seker frin Turkiet i syfte att gynna samarbetet mellan UEMS-
CAP och EFPT. Aven samarbetet mellan BUP och VUP-sek-
tionerna utvecklas fortsatt. En av delegaterna som deltog frin
Belgien var Marc Hermans, delegat i UEMS-Psychiatry (VUP-
sektionen). P4 mdtet valdes Mijke Lambregtse van den Berg frin
Nederlinderna till BUP-representant i UEMS-Psychiatry. En
aketuell friga for bida sektionerna att jobba vidare med ir “transi-
tion” dvs. Sverforing av patienter frin BUP till VUP.

Hur man blir barn- och ungdomspsykiater i de olika linderna
skiljer sig fortfarande sivil avseende lingd som innehdll i ST.
Vem som ansvarar for ST och beddmer uppnadd specialistkom-
petens skiljer sig ocks3 at. I Belgien har universitetet dven ansvar
for beddmningen av nir ST-likaren uppnatt specialistkompetens.
Huvudhandledaren, som kan ha obegrinsat antal ST-likare, finns
pé universitetet. ST-likarna har pa sina placeringar kliniska hand-
ledare som rapporterar till huvudhandledaren hur det gar.

Inom UEMS-CAP ir flera arbetsgrupper iging. En skall koncen-
trera sig pa revidering av Core-Curriculum ("Chapter 6”). Led-
ordet for sektionens arbete 4r som tidigare harmonisering. Malen
skall formuleras s3 att alla kan n3 upp till en gemensam ligsta niva.
En grupp arbetar med psykoterapiutbildning i BUP-ST, dir det
ir stora skillnader mellan olika linders krav p4 kunskap. Ett forsta
steg mot harmonisering hir kan vara att dela in malet i tre nivier
1. Lira sig om, 2. Trina sig i och 3. Bli terapeut, dir fSrsta nivin
ir tanke att alla skall kunna nd upp dill. Ytterligare arbetsgrup-
per arbetar med CPD och som tidigare nimnts pigar arbete med
transition.

Slovenien har format specialistutbildningen enligt Chapter 6, sile-
des ett mirkbart resultat av det arbete som gérs i BUP-sektionen.

Tanken pi en europeisk examination for BUP har fatt liv igen
och frigan om MCQ skall anvindas har dteruppstitt. Det har dis-
kuterats om frigorna i s fall skall erbjudas enbart p3 engelska.

Vinjetter med diskussioner har diskuterats som en alternativ exa-

minationsform. BUP-sektionens engelske avgiende ordfrande
har deltagit niir man anvint sig av sistnimnda och di mirke att
det Litt uppstod sprakfSrbistringar.

En av observatdrerna var Paul Robertsson frin Australien, ansva-
rig f6r bland annat specialistutbildningen i delstaten Victoria samt
ordférande f6r BUP-féreningen i Australien/Nya Zeeland. Han
hade innan métet besdkt flera linder i Europa och idven varit i
Stockholm och NU-sjukvirden i VGR och triffat kollegor i syfte
att f3 lira sig mer om hur BUP ir organiserad och hur grund- och
specialistutbildning har lagts upp. Detta var ocksi ett av syftena
med hans medverkan pA UEMS-métet. Ett annat var att diskutera
barn- och ungdomspsykiaterns professionella identitet, en friga
som man jobbar med i Australien/Nya Zeeland. Vi diskuterade
att identiteten i hog utstrickning bygger pd den medicinska ex-
pertkunskap likaren har och olika roller utifrin denna. Ett tydlig-
gorande av detta ir ocksd av betydelse for vilka roller som andra
professioner sjilva har respektive tillskriver likaren.

Handledar- och studierektorsméte hélls 2019 for andra gingen
inom ramen f6r UEMS-CAP, i Lyon. Métet 2020 blir i Utrech,
med max 3 deltagare/land. Detta ir ett siitt att sprida kunskap och
erfarenheter utifrdn olika linders specialistutbildning.

Under matet valdes Peter Deschamps, Nederlinderna, till ny
ordférande efter Brian Jacobs. Det blev dven skifte pa sekrete-
rarposten di Christa Schaff efter 17 &r limnade ver till Hojka
Gregoric Kumperscak frin Slovenien. Avgiende ordférande och
sekreterare Sverraskade oss direfter genom att tillsammans med
en ST-likare frin Ljubljana sjunga opera, hiipnadsvickande bra.

Lena Spak
UEMS-CAP-delegat
Foto: Privat
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Mote med Ghentgruppen i Siena

Arets Ghentméte tog plats i Siena, en fin medeltidsstad séder
om Florens.

Siena ir kiind f6r sin histkapplopning, dir olika stadsdistrike
(contradas) tivlar om iran varje ir i det tillfillige tjocke san-
dade musselformade torget.

Vi hilsades vilkomna i Aula Magna Storica i universitetet av psy-
kiatern, professorn och morfadern G.B. Traverso och hans dotter
— dven hon professor — Simona Traverso, Alexander Dvorak, frin
Osterrike, och den fortjusande dame Pamela Taylor, som ir ad-
lad; Commander of the Order of the British Empire (CBE) 2017
Birthday Honours f6r sina insatser for rittspsykiatrin.

Vir nestor G.B. Traverso berittade om Italiens psykiatriska histo-
ria, som devierar ndgot frin Europa f3r dvrigt.

Inte bara genom Chiarugi, som l&ste bojorna fére Philippe Pinel
som tog 4t sig dran like s minga fransmin fSrut... Det finns en
stark rérelse i Italien att vilja begrinsa den psykiatriska virden.
Redan 1904 beslutades i lag att tvingande psykiatrivird far ges
bara efter rittsligt beslut, forutom i akuta fall.

1978 kom en ny lag, partipolitiskt vinsterorienterad. Inga nya pa-
tienter till mentalsjukhus! Avdelningar placerade inom allminna
sjukhus fick ha max 15 platser. Liknande beslut i Sverige idag
skulle nog passa Nya Karolinska utomordentligt (PS - ett skiimt).

Psykiatrisk tvingsvard i Italien far ges bara

¢ Om det ir akut

*  Om patienten vigrar behandling

*  Om inte samhillsbaserade tgirder ricker

Saledes inte s3 olikt vart system.
Tvilikarsystem for beddmningar varav en ir psykiater, och en

juridisk prévning sker dag 2 och dag 7.

Rittslig hantering
Friga: kriminell, galen och farlig, vad gér man med dem?

Lagligt enligt Artikel 88 c.p. Imputability (inget ansvar) dvs. inte
tillrikneliga, liksom i de flesta europeiska linder, och d ska vird
och samhillsskydd ta vid.

2008 beslutades att de 8 rittspsykiatriska sjukhusen i Italien skulle
stingas, efter att de blivit starke kritiserade. De hade totalt 1639
patienter och férhéllandena var diliga, det fanns upp till 12 perso-
ner i varje cell. Vaktpersonal i stillet f5r sjukskdterskor och likare.
Hygienproblem. Fingelseregler for patienter och fr personal dvs.
mer sikerhet dn vard. Blandat klientel hiktade och fingslade.

Forensiska psykiatrisjukhus var alltsd bara att gldsmma... Italien-
ska rittspsykiatrin stingde i spannet 1991-2017, den sista flyttades
2017 ("The abolition of Forensic Psychiatric Hospitals and the imple-
mentation of the new Law n° 81/2014”).

2012 beslst man satsa pi mindre enheter "ZREMS” (Residences for
the execution of security measures), en for vatje region, finns nu
26 st. i landet. Men, platsbehovet underskattades. Vintelista — i
fingelse — pd ca 300 st. uppstod.

Volterra ir en bergsstad i Toscana med historia frin 700 £. Kr. och
har strik av etruskiska, romerska och medelhavsperioder. Hospi-
talet i Volterra frin 1887 ir nu ombyggt till ett s.k. REMS. Vi dkte
till denna REMS med 20 platser med dubbla galler pa rastgirden
med ca 150 cm perimeter. Fingelsemilj$ dir celler, grindar, galler
och korridorer skulle tas till ett minimum, men som vi kunde se
fanns detta fortfarande, men bara i mindre skala.

Volterra hade rikligt med alabasterslsjd, vilket foranledde mig att
gora ett inkdp!

De 26 REMS, regionala lag- och medelsikerhetsklinikerna, har
rehabiliteringsmél. REMS ska vara smi, max 20 vardplatser per
enhet. Lokal psykiater avgdr virdplanen, som ska vara klar inom
45 dagar. Ingen vaktpersonal, bara virdpersonal. Virdtiden be-
grinsad. Ca 1,2 ir per patient i REMS.

Brott > rittspsykiatrisk evaluering > domstol > helt eller delvis ga-
len (Artikel 88, 89 C.P.).

Virdinsatsen pigir inda si linge domen giller (férutom livstid)
men man tar hinsyn till social farlighet. Dock far ej bristen pa
rehabiliteringsprojekt hindra processen. Ordet farlighet fick for-
resten inte finnas i lagtexten, om vird var mélet!

Férutom REMS har man i Italien ett fingelse med psykiatri
(ATSM), ett av de 20 fingelserna som finns i Italien. Ansvarig for
uppfdljning ir allmin psykiatri i alla fall!

REMS population visar 89 % min, 11 % kvinnor. Ritt minga
kommer frin linder utanfér EU, 14 %. Italienarna ca 83 %.

De flesta har 10 ars sjukdomsduration.

30 % har schizofreni och 2,5 % neurokognitiva storningar. Over
hilften hade gjort brott f5rut. 80 % var brott mot person, 26 %
sitter f6r mord/mordfrsdk, 24 % for hot/trakasserier, 19 % for
relationellt véld, 13 % egendomsbrott, 7 % vild mot tjinsteman, 7
% stalking och 4 % sexualbrott.
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Inga farmaka alls hos 35 % av patienterna i REMS. Bland de 6v-
riga har mindre 4n hilften depimedicin medan 14 % har clozapin,
10 % har haldol och 17 % olanzapin.

75 % har ingen vildsamhet men 36 % gir indé pa ett program for
detta problem.

Psykoterapi och psykoedukation ges till 17 %. Man fortsitter med
dppen rittspsykiatri / Community Residence testamente /Liberia
vigilata — “Community based mental Health centers and thera-
peutic communities”.

Slutsatser: enligt véra virdar: forsitt med REMS, utoka antalet
singar, ge flera olika terapier.

Simona Traverso berittade om den historiskt viktiga positive
school: Cesare Lombroso omkring 1860. Lombroso blev berdmd
genom sina skrifter i kriminalantropologi, i vilka han hivdade att
brotten beror pé biologiska egenskaper hos den kriminelle, kin-
netecknade frimst genom kroppsliga egenheter hos denne och
f:dwiiwade genom direkt arv pd degenerativ eller atavistisk grund.
Aven slikeskapet mellan snille och sinnessjukdom idgnade han
omfattande studier...”Unfortunately, goodness and honor are
rather the exception than the rule among exceptional men, not
to speak of geniuses. Genius is one of the many forms of insanity.
Good sense travels on the well-worn paths; genius, never” (Cesare
Lombroso).

Lombroso fick stort inflytande dven i svensk psykiatri. Boken
L homo delinquente beskriver manga tankar om brottets ursprung.
Han hivdade att kriminalitet ir en komorbiditet.

Amerikanska forhillanden

Det fanns en hel del amerikaner med pd métet och di fick
vi en bild dven av hur USA har det och historiska jimfSrelser.
Som det ir nu, ir hikte och fingelse de stdrsta virdenheterna for
mentalt sjuka i USA och det ir ofta ett daligt alternativ. Dorotea
Dix hade historiskt avsldjat de daliga forhillandena inom psykia-
trin. D3 hon levde fanns 14 slutenvardsplatser/100 000, nu ir det
11,5 slutenvérdsplatser/100 000 invénare.

Artal Antal vardplatser (USA)

1903 145 000

1930 305 000

1940 415 000

1950 570 000 Hir borjade stora sjukhus med flera
tusen vérdplatser tas i bruk

1960 530 000

1970 400 000

1976 180 000

1980 115 000 ... och nu stingde de, i vissa delstater
reducerades singplatserna med > 90 %

1990 90 000

2000 65 000 ... Act paverkar inte antalet arreste-
rade och det kriminella beteendet

2010 30 000 ... problembeteenden dominerar

Kommer man att hamna pa sjukhus eller i fingelse? Varv pa varv
pa varv...
Man beskrev en ond cirkel.

24 % av hiktespatienter har psykossjukdom.

15 % av fingelsepatienter har psykossjukdom.

Med detta ansamlade psykiatriska klientel, fir advokaterna moj-
lighet att fora en delvis psykiatrisk talan med olika specialiseringar
- Boutique of courts.

Interi®r i patientrum

Resan var mycket trevlig och nu kiinner jag de andra i Ghent-

gruppen.
Nyttigt!

Text och foto:

Per Axel Karlsson
Orclfc')'rande

Sveriges réittspsykiatriska f(irening
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Mindfulness for allt mellan
himmel och jord

Tjuvlyssnat p tunnelbanan: «Jag ska pd
mindfulness i dag. Dricka te och kika
nétter i tvd och en halv timma. G4 p4

djupet med mig sjilv.»

Mé-bra-vad-du-in-tinker-kinner-gdr-
och-befinner-dig-metoden mindfulness
brer okritiskt ut sig. Och visst mér vi bra
av te och notter. Meningen ir att vi ska
slappa alla intryck och tankar som stor
oss och i stillet vara fullt nirvarande i
nuet. Inte fastna i iltande, grubbel och
stress. Man ska uppn4 en djupare kinsla
och medvetenhet om... ja, you name it.

Det handlar om att man med hjilp av olika
metoder lir sig konsten att vara medvetet
nirvarande i tillvaron. Och inte lita sinnena
plagas av tankar och kinslor som stressar oss.
Tidigare var det tydliga grinser som gillde.
Nu verkar virde- och kinsloneutralitet vara
ett mer efterstrivansvirt tillstind att uppna.
Man ska fGlja sin andning och stilla sinne
och kropp. Lyssna p sitt inre och flyta med.
Allt som ir konstant tycks man livridd for.
Bara det "flyter” och inte fir fiste blir var
inre kameleont glad. Zygmunt Bauman
beskriver den nutida minniskan med fokus
pa kinslor och den egna njutningen som
en "flytande modernitet”. Och redan Albert
Camus anmirkee: "Nir man inte har ni-
gon karaketir sd fir man lov att skaffa sig en
metod”. En metod ir ett forfaringssitt — en
plan: Allesd ndgot icke bestindigt.

En vanligt férekommande mindfulnessme-
tod ir den om Russinet, med vilken en nira
relationsupplevelse med ett russin ska mog-
na fram hos den hingivne. Man ska lira sig
att kinna efter hur det smakar. Visste man
inte det tidigare? Utan ord, beskrivning
eller tolkning ska man uppfatta dess tex-
tur med alla sina sinnen, fullt nirvarande i
dgonblicket. I en intervju har mindfulness-
gurun Jon Kabat-Zinn beskrivit tillstindet
i termer av att man utdvar ett ”icke—géran—
de”. Man stiller liksom in sitt medvetande
pa Sgonblickets kanal, och med en mjuk
anstringning forsdker man vara vaken och
uppmirksam i nuet. D3 trinar man, enligt
honom, p4 medveten nirvaro, mindful-
nesss. (Tankarna gir till det man idag talar
om som “utan anstringning-samhillet.”)
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Minga har fingslats av metoden. Pd fulle
allvar ser man den som botemedel f6r allt
frin grava personlighetsstdrningar till helt
normala stressituationer i vardagen. Bide
privat och pi jobbet. Psykiatriker, sjuk-
vardspersonal, forskare, allskdns terapeuter,
zenlirare, newage-are och diverse “dagsbe-
hovsbuddister” hivdar metodens mirakul&sa
och terapeutiska verkan inom just sina spe-
cialomriden. Och ofta framhills metodens
tanke- och kinsloneutraliserande effeke pa
individen. Acceptans ir dess signum.

Mindfulness har ocks jimforts med sidana
affirmationsfinter inom new age som menar
att man kan transformera sin kroppsupp-
fattning och sitt medvetande med tankens,
meditationens, kraft. Det giller liksom bara
att finga, och vara kvar i nuet. Carpe diem!
Och du! Gl6m inte andningen! Aven den
ska metodliggtras. Bara det ir stressande.
Kanske det dirfér vore likande att i stil-
let koppla bort sin uppmirksamhet frin sig
sjdlv. Lite sjalvforglommelse kan nog inte

skada.

Med andra ord kan vi inte - och ska hel-
ler inte kunna - meditera, visualisera och
suggerera bort livets naturliga vedermddor;
som om de skulle bli littare att acceptera
och uthirda med hjilp av diverse medita-
tionstekniker. Att invaggas i en sidan illu-
sion anser jag vara vilseledande: uttryck for
ett framkallande av ett beroende av metoder
f5r det som ir stressigt och bekymmersamt i
tillvaron. S var det nog inte tinkt.

Tink om det ir precis tvirtom. Att man
faktiskt mir simre av att indtvind gi om-
kring och stilla in sitt medvetande pa 5gon-
blickets kanal. Och om nu kanalen inte
har nigot intressant att erbjuda? Tink om
omgivningen vir skulle 6nska att man vore
mindre sjilvcentrerat “vaken” och upp-
mirksam” i nuet och mer stadig, grinsfast
och tydlig i sin karakeir. Det finns fakeiske
en virld utanfor oss sjilva som, hur mycket
vi dn sdker tugga i oss den och nunirva-
rouppmirksamma dess flytande kinslo(in)
konsistenser och smaker, ir oantastbar. Hur
kan man &verhuvudtaget ha ansprik pi
nuet?

Det ir dirfor et felslut att tro ate vi kan
péverka, kontrollera och indra vira minsk-
liga villkor genom att gi in i oss sjilva och
overksamt pyssla om oss pd den inre scenen
med hjilp av diverse meditationstekniker.
Kontrollillusion kallas fenomenet och ir ett
uttryck f6r en villfarelse som gdr att man
tror att man kan kontrollera nigot man ab-
solut inte har make dver: Sig sjilv och livets
grundldggande och ofrd’nkomliga villkor. Di-
remot har vi tvivelaktiga beteenden som
vi har ansvar att kontrollera s3 att man sjilv
och andra inte kommer till skada.

Vore det inte dirfér mer korreke ate kalla
metoden for “mind-emptiness™ Tém dig
sjilv pa kritiskt tinkande avseende skillna-
der, livets ovillkorliga begrinsningar, dess
tillfilligheter och &verraskningsmoment.
Och varfér inbillar vi oss att vi kan vara
mer nirvarande i nuet genom att var upp-
levelse av hur saker och ting smakar i mun-
nen stirks. Har vi helt klibbat fast i det orala
stadiet? Eller lever vi bara i en tid som upp-
muntrar att vi skapar var egen virldsord-
ning dir virt eget vilbefinnande ir det mest
efterstrivansvirda tillstindet som finns, like
oralstadiets magiska tinkande hos det lilla
barnet. Spela liksom bara upp din inre "ac-
ceptansrulle” som “buffertzonsmanus” mel-
lan den ibland s brutala och faktiska verk-
ligheten och din egen illusion om att du styr
och kontrollerar dig sjilv, ditt liv och det
som sker omkring dig. Mindfulnessmeto-
den har hir blivit den trollstav med vilken
du kan vifta bort eller bemstra det svira ge-
nom att invagga dig sjilv i tron att det inte
existerar. Ar inte denna fSrespegling snarare
ett uttryck for bide en uppseendevickande
och osund narcissistisk fantasi?

Thomas Silfving

Psykolog, skribent och fb'rﬁzttare

(Senast till boken Besvirliga minniskor — of-
ferrollen avkodad, Lava forlag 2019,

se recension pd sidan 67)
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Psykiatrin i korsvagen mellan
evidensbasering och det omatbaras

Jonna Bornemarks bok "Det omitbaras
rendssans: En uppgorelse med pedanter-
nas virldsherravilde” har ront mycket
uppmirksamhet. Boken beskriver hur
samhillet idag domineras av kategori-
seringar och krav p3 ate allt skall gi att
mita. De som atbetar i sjukvirden och
skolan fir allt mindre tid f6r den s.k.
kirnverksamheten eftersom allt som gors
maiste administreras, dokumenteras och
kategoriseras samt beskrivas med siff-
ror. "New Public Management” tillim-
pas inom de offentliga verksamheterna.
Risken 4r att det minskliga trycks till-
baka av kraven p3 mitbarhet och kate-
gorisering, som till slut leder till det som
Bornemark kallar ”pedanternas virlds-
herravilde”. Hon efterlyser istillet “det
omitbaras renissans”, att man liksom
tidigare i historien virderar ett tinkande
dir intuition, empati och insikter om det
unika hos varje minniska fir komma till

uteryck.

Bornemark utgir i sin bok frin tvi renis-
sansfilosofer, Giordano Bruno och Nicolaus
Cusanus som har utvecklat tankar om det
ovetbara och det oindliga, icke-mitbara.
Bornemark anvinder Cusanus kunskaps-
begrepp “ratio” och “intellectus”. Ratio star
f6r den kategoriserande, generaliserande,
abstraherande och mitande kunskapen som
soker orsakssamband. Intellectus stir for en
kunskapsform Sppen f6r det oindligt stora,
det unika, intuition och empati. Intellectus
behdvs f6r att vi skall £5rstd oss sjilva, andra
minniskor och livet i stort. Ratio kan anvin-
das av intellectus som ett instrument men
har kommit att dominera i vart samhille pa
bekostnad av intellectus.

Jag tycker dock att det blir problematiskt da
Bornemark kommer in pa psykiatri, psyko-
logi och psykoterapi. Hon menar att evi-
densbasering inte hér hemma i psykiatrin
eftersom psykiatrin arbetar med patienter
med unika problem. Jag menar att ju svérare
problematiken ir, desto mer lika 4r patien-
ternas problem vad giller symptomatologi
och funktionsnedsittning. En person som
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renassans

drabbas av existentiella problem kan vara
hjilpt av ett sjilasdrjande samtal med en
prist eller av en empatisk och fSrstdende
vin, men for svirare tillstind behéver man
koppla in professionella behandlare som an-
vinder kunskap byggande pa generalisering

och kategorisering.

Det som jag anser ir typiske f6r naturveten-
skapen, med sin starka betoning pa ratio,
ir att den tillhandahéller kunskap som man
behdver f5r att manipulera sin omgivning.
Inom den naturvetenskapligt grundade
medicinska vetenskapen har det varit viktigt
att utveckla evidensbaserade behandlingar

byggda pd generalisering och abstraktion.

Hir ir det intressant att Bornemark verkar
acceptera evidensbaseringsstrﬁvandena inom
den kroppsliga medicinen, men ir kritisk till
att sddana metoder anvinds inom psykologi
och psykiatri. Bornemark menar att de ospe-
cifika effekterna (placeboliknande) inom
psykoterapin dr starka och svira att mita,
vilket stimmer, men det finns ocks specifi-
ka effekter som kan evidensbaseras. Har man
fate ett svart tving upplever man att detta ir
nigot frimmande och icke-Gnskvirt. Det
finns likheter mellan alla dem som drabbas
av tvangssyndrom och de kan 6nska sig en
effektiv behandling, dvs manipulation. Det
ir da ocksa rimligt att de kriver nigon form
av evidensbaserad behandling som troligtvis
ger Onskad effeke. I fallet med tvingssyn-
drom finns sdana behandlingar som uppvi-
sar goda resultat.

D3 vi férordar en evidensbaserad psykiatri
ir det viktigt att inse att evidensbasering 4r
komplicerat. Valet av utfallsvariabler ir av-
gdrande. Soker vi efter metoder som mins-
kar pa eller tar bort enskilda symptom, eller
som forbittrar funktionen i vardagen, eller
som forbittrar livskvaliteten? Att utvirdera
en behandling 4r méjligt om man har limp-
liga utfallsmétt och kontrollerar att det finns
nigon grad av metodtrogenhet. Bornemark
kritiserar studier dir man jimfor kognitiv
beteendeterapi med ingen behandling alls.
Man kan dock anvinda andra interventio-

ner som kontroll och det gir att jimfora en
ny terapi med en redan evidensbaserad te-
rapiform.

Eftersom evidensen baseras pa grupper av
patienter kan det hinda att den inte alls
stimmer for den unika patient som jag for
stunden triffar. En duktig kliniker behdver
dirfSr siitta sig in i den unika patientens per-
son och livssituation och férstd nir hon/han
skall gdra avsteg frin manualerna eller helt
byta metod. Detta inbegriper empati och
intutition, allts3 intellectus enligt Cusanus.

I psykologisk och psykiatrisk forskning
behdver vi anvinda kvalitativa metoder
dir man forsoker forstd patienterna, vad de
upplever och vad som ir viktigt for dem,
for ate hitta fram dill tinkbara behandlingar
som sedan behdver studeras kvantitativt och
evidensbaseras. Det behvs alltsd ett samspel
mellan intellectus och ratio!

Psykiatrin framstr idag som mer dimensio-
nell in kategorisk, men samtidigt behéver vi
kategorier for att avgdra om en person be-
héver hjilp frin psykiatrin eller inte. Kanske
haller vi idag pd och psykiatriserar ménskliga
problem allefér mycket? Om allefler ménn-
iskor pd kort tid framstir som psykiatriske
sjuka dr det nigot som utgdr frin samhillet
och inte frin den minskliga genetiken som
tar drthundraden att f6rindra. Om samhillet
blir alltmer ogynnsamt s3 att alltfler méinn-
iskor drabbas av psykisk ohilsa, ir di 6kad
anvindning av psykofarmaka och psykote-
rapier det optimala sittet att tackla proble-
met? Borde man inte snarare minska pd den
belastning som fir individerna att m dalige?
Alltsi borde snarare samhillet forindras for
att bli mindre patogent!

Peik Gustafsson

Docent, overlikare, universitetslektor
Barnneuropsykiatriska teamet i Malmao, Verk-
samhetsomride barn- och ungdomspsykiatri,
Regional b’ppenva"m’, Region Skdne
Avdelningen fb'r barn- och ungdomspsykiatri,
Institutionen for Kliniska Vetenskaper, Medi-
cinska fakulteten, Lunds universitet



FORSVARSOVERPSYKIATER.
VILL DU UTVECKLA PSYKIATRIN
INOM FORSVARSMAKTEN?

Vi soker dig som ar disputerad psykiater och vill vara med att
utveckla var halso- och sjukvard som en del i samhallets totala
sjukvardsresurser.

Vi tror att du ar en verklighetsférankrad visionar med intresse for
forskning och utveckling inom militar psykiatri, katastrofpsykiatri
och mental soldat- och veteranhalsa. Du trivs med ett sjalvstan-

digt arbete i en interdisciplinar akademisk miljo.

Befattningen ar placerad i Goteborg vid Férsvarsmedicincentrum
vid Utvecklingsavdelningen som leds av utvecklingschefen for
forsvarsmedicin. Utvecklingschefen ansvarar for samordning av
forskning och utveckling inom férsvarsmedicin.

Férsvarsmedicin ar ett samlingsbegrepp for all verksamhet som
bedrivs inom Férsvarsmakten inom omradena hélso- och sjuk-
vard, preventiv medicin och medicinsk underréattelsetjanst.

Du behéver inte ha nagon tidigare erfarenhet av att ha tjanstgjort
i Forsvarsmakten men det ar meriterande. Las mer om tjansten pa
forsvarsmakten.se/ledigajobb

lf(")RSVARSMAKTEN

§ FORSVARSMEDICINCENTRUM

Hedersledamot i
Svenska Psykiatriska Foreningen

Har Du férslag pa en person som Du vill nominera som
hedersledamot i Svenska Psykiatriska Foéreningen?

| vara stadgar star "Till hedersledamot ma pa férslag
av styrelsen vid ordinarie féreningsmote kallas person
som pa framstaende satt framjat féreningens syften.

Foér beslut om sadant medlemskap kravs minst 2/3 av
de vid motet réstande.
Till hedersledamot kan aven icke lakare valjas”.

Skicka in nomineringen till ndgon i styrelsen
senast den 31/12.
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Nationellt kvalitetsregister for atstornings-
behandling (Riksat) i Nature Genetics

Kvalitetsregistret Riksdt har samlat
data sedan 1999 med verksamhetsut-
veckling som primirt syfte, och data
har anvints pd det sittet och vi rap-
porterar regelbundet kvalitetsindika-
torer i arsrapport och pa Virden i siff-
ror (https://Vardenisigror.se). Liksom
manga psykiatriska register har Riksit
inte dnnu nitt hela vigen i det avse-
endet, fr.a. eftersom vi har ofullstindi
tickning vad giller kliniske utfall. Vi
ir dock pa gof vig och minga krafter
verkar fSr att registren ska bli en #nnu
bittre resurs framdver. Hir vill jag
dock beritta om registret som forsk-
ningsresurs, eftersom det nyligen kom
en viktig publikation dir Riksit spelat
en betydgande roll.

En hel del forskning har kommit ut base-
rat pa Riksit-data: drygt 40 publikationer
och ett antal ytterligare p3 vig. Det finns
dver 30 000 behandlingar registrerade i
Riksit, och en majoritet finns dessutom i
det med Riksit integrerade beslutsstodsys-
temet Stepwise som samlar tskilligt mer
kliniska dgta om varje patient. Det finns
ingen liknande itstdrningsdatabas nigon
annanstans i virlden.

Den frimsta publikationen hittills ir
Watson et al. (2019) i Nature Genetics.
Studien ir den stdrsta genome-wide as-
sociation-studien (GWAS) av anorexia
nervosa, med knappt 17 000 personer
som nigon ging haft anorexi och drygt
55 000 kontroller som inte haft det. Stu-
dien involverade data frin Sverige, Dan-
mark, USA, Australien och Nya Zeeland,
under ledning av professor Cynthia Bulik,
som verkar §els vid Unversity of North
Carolina at Chapel Hill och dels vid Insti-
tutionen fr medicinsk epidemiologi och
biostatistik (MEB) vid Karolinska Institu-
tet, dir hon med hjilp av finansiering frin
Vetenskapsridet startat Centre for Eatin,
Disorders Innovation (CEDI). Bulik leder
ocksd Eating Disorders Working Group
inom “the Psychiatric Genetics Consor-
tium” (PGC).

[ en GWAS jimfdr man hela genomet
mellan fall och kontroller, och eftersom
man dd utfdr runt en miljon statistiska tes-
ter behdvs stora grupper for att statistiske
sikerstilla fynden. I den hir studien fann
vi itta signifikanta genetiska skillnader.
Stickprovet ir faktiskt fortfarande relative
litet, och med storre studier kommer tro-
ligen hundratals genomriden att identi-
fieras som viktiga. Men minst lika viktigt
ir de genetiska %orrelationer vi kunde be-
rikna, som uttrycker graden av variation
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i tvd egenskaper som beror pi gemen-
samma genetiska faktorer. Den bild som
antytts tidigare och som bekriftas nu ir
att anorexi 2(ianske bist bor beskrivas som
en “metabo-psykiatrisk” sjukdom, dir
imnesomsittnings- och antropometriska
genetiska faktorer spelar in, tillsammans
med psykiatriska Elktorer (tvangssyn-
drom, schizofreni, depression och dngest)
samt fysisk aktivitet. Mycket 3terstar for
att stabilisera estimaten och underséka ex-
ake vilka gener och genuttryck som ir in-
blandade. Men resultaten ir intressanta pa
grund av ett antal till synes svirbegripliga
egenskaper hos anorexi:

1. Orealistiska smalhetsideal framhalls
som viktiga, men personer med ano-
rexi avmagrar lingt mer 4n fotomo-
deller. Man kan siga att drivkraften
hos patienterna inte ir att bli smala,
utan att bli smalare, oavsett hur de f6r
tillfillet ser ut.

2. Patienter kan vara i extrem svilt, nir-
stiende kan uppleva dem som helt
férindrade, som om de invaderats
av en dikeatorisk kraft (som de sjilva
ocksi kan beskriva det), och inda vill
de ibland inte ha hjilp, eller upple-
va det som néistintid omdjligt att gi
emot sjukdomen.

3. Negativ energibalans kan verka lug-
nande f6r dem, snarare 4n att leda till
bristande koncentration och irritabi-
litet som f6r de flesta.

4. Personer med anorexi har en férmiga
att nd och uppritthilla extremt lig
vikt, som vore oméijligt f6r de flesta,
och de trinar ofta hellre 4n att ita
trots att de 4r starkt avmagrade.

5. Nir f3dointaget dkar unc%er behand-
ling kan patienterna fi perioder av
hypermetabolism som forsvérar vike-
uppgang, och gor det vildige lite act
tappa vikt igen och terfalla.

Att sjukdomen inte idr enbart psykiatrisk
ir ocksd nigot som méinga patienter och
anhdriga vil kinner igen. Resultaten har
flera intressanta impli%ationer for forsk-
ning och behandling. Dels understryks
betydelsen av normal%sering och uppritt-
héllande av vike under en period s3 att det
hypermetabola tillstindet avtar. Dels bor
personer med hdg genetisk risk undvika
negativ energiba?ans f6r att inte trigga
viktnedging som kan bli svir att stoppa.
Det krivs ocksi forskning och klinisk ut-
veckling kring hur man Eﬁst bor beskriva
och kommunicera kring sjukdomen. Hir
kan kvantitativa och kvalitativa ansatser
samverka for att komplettera den tidigare
rent psykiatriska bilden av anorexi med en

som motsvarar bide patienters upplevelser
och de vetenskapliga rénen.

Fortsatt genetisk forskning 4r ocks3 vik-
tig, eftersom risk for komplexa egenska-

er som anorexi tenderar att vara normal-
IF)ijrdelad i populationen. Det ir méjligt att
inte alla som har sjukdomen har hég ge-
netisk risk, och inte alla med hég genetisk
risk har sjukdomen. Interaktioner mellan
arv och miljs, samt méjliga genetiska och
miljémissiga skyddsfakcorer, ir centrala
forskningsspar som kan bli viktiga for
behandling och preventiva insatser. Bade
nya och fortsiteningsprojekt pagar vid
CEDI, och for néirvaranc{e pigir Binge
Eating Genetics INitiative (BEGIN) som
samlar genetiska prover frin patienter
med bulimi och hetsitningsstdrning. At-
storningsforskning gir mot en spinnande
framtid, delvis me§ hjilp av vért unika
svenska kvalitetsregister.

Andreas Birgegard

Docent, medforfattare till studien
Registerhdllare for Riksdt, Centrum for
psykiatr{forskning, SLSO, Stockholm
Centre for Eating Disorders Innovation,
MEB, Karolinska Institutet
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Fem ars erfarenhet fran metiskurser i
konsultationspsykiatri och psykosomatik

Konsultationspsykiatrin i Sverige i4r fortfarande i ett tim-
ligen outvecklat stadium. Men det gér ju inte att behovet
skulle vara mindre 4n i exempelvis Nederlinderna eller
England med egna subspecialiteter. Eftersom det finns f3
janster dir man kan igna sig it f6rdjupning av denna
kompetens ir det pdgiende arbetet med kliniska riktlinjer
tor konsultation-liaisonpsykiatri (CL) p4 SPFs uppdrag ett
viktigt steg framat. Ett annat ir utbildning,

Den f&rsta gedigna kursen i konsultation-liaisonpsykiatri finns
sedan 1992 i England. Vid den tidpunkten var CL-psykiatrin
dir nistan lika rudimentir som den ir hos oss idag. Vi ir en
handfull svenskar som har gitt den veckolinga utbildningen i
Manchester och p senare ar i Exeter. Om vi kunde férmedla
nigot av kinslan i den kursen har vi lyckats tinkte jag nir vi
skapade vir kurs f6r fem dr sedan. Redan nigra 4r tidigare hade
man i GSteborg startat sin motsvarighet. Vara kurser ir sam-
ordnade via metiskansliet men forstés lokalt firgade.

En utmaning har varit att gora kursen relevant inte bara for
dem som ir genuint intresserade av CL-psykiatri, utan ocksa
f6r dem som mest kommer att méta akuta konsultationer. Det
finns stora majligheter till metodutveckling ocks3 inom akut-
verksamheterna och vi hoppas att vi lyckats f4 minga att re-
flektera dver konsultation inom somatiken som nigot mer in
15pande bandarbete.

CL-psykiatrins praxis bygger i stor utstriickning pa “best prac-
tice” och integration av olika kunskapsomriden frin normal-
psykologiska reaktioner till organisk hjirnskada. En av tyngd-

punkterna i kursen ir dirfor ate forsdka hoja kompetensen att

utifrin psykofarmakologins grunder fora kliniskt relevanta
resonemang.

Dessutom har kursen det uttalade syftet att sitta ljuset pa sjuk-
vérdens kanske storsta elefant i rummet, “psykosomatik” eller
funktionella tillstand. Ett frukebart sict att forstd sidana patien-
ter ir utifrin diagrammet biopsykosocialt perspektiv respek-
tive predisponerande, utldsande, underhillande och iatrogena
faktorer. Vi kiimpar fortfarande med att hitta ritt form for ¢ill-
dgnan av denna kompetens, via forelisning, grupparbeten och
examination.

Vir férhoppning 4r givetvis att de framtida psykiatrer vi méte
pé kursen kommer tillbaka till verksamheterna dirhemma med
inspiration till nya arbetssitt och nya nitverk, dven om det or-
ganisatoriske slipar efter.

Lars Wahlstrom

Overlikare

Konsultenheten Psykiatri SV och Psy/eoonkologiska mottagningen
Karolinska Universitetssjukhuset

Predisponerande Utlésande Underhillande

Biologiska Biomedicinsk sjukdom Fysiskt trauma, sjukdom Sjukdom, smiirta

Psykologiska Psykologiskt trauma, person- | Krisreaktion, dngest Coping, primir sekundirvinst
lighet, neuropsykiatri

Sociala Ekonomi, ensamhet, missbruk, | Hindelser i familj, jobb, AF, | FK, kultur, familj
kultur FK

latrogena Otydlighet eller osikerhet hos | Brister i bemétande, Journalmingd, tidsbrist, bris-
behandlaren misstag tande kontinuitet

Anpassat efter C Sjostrém
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Rapport frdn SFAP:s arliga nationella
symposium den 18:e oktober 2019

Antalet personer med Alzheimers sjukdom och andra de-
menssjukdomar Skar i takt med att befolkningen 3ldras.
Alzheimers sjukdom har ett starkt samband med 6kad
dodlighet och medfor lidande och pafrestning for sivil
den drabbade, som anhdriga och samhillet i stort. SFAP:s
arliga nationella symposium #gde rum den 18:e oktober
pé Nobel Forum, Karolinska Institutet. P4 temat Alzhei-
mers sjukdom inf6r 2020-talet bjéds pa sivil blickar mot
framtiden som uppdateringar om aktuellt liige inom de-
mensvird och behandling,

De flesta f6rsdk som hittills gjorts att med likemedel bromsa
forloppet av Alzheimer utgir frin hypotesen om att aggrega-
tion av beta-amyloid i hjirnan utgdr det forsta steget i pato-
fysiologin vid sjukdomen. Av hypotesen foljer att likemedel
som hindrar denna aggregation skulle bromsa eller hejda sjuk-
domens forlopp. Lars Lannfeldt, seniorprofessor vid Uppsala
universitet, gav en initierad exposé over hittills misslyckade
torsok att dstadkomma klinisk effekt av likemedel riktade mot
beta-amyloid. Han beskrev 4ven sin egen forskargirning frin
familjegenetiska studier och grundforskning till det likemedel
(en monoklonal antikropp) som nu prévas i en stor Fas-3-stu-
die, vilken avslutas om nagra ir.

Aven om orsakerna till Alzheimers ir ofullstindigt klarlagda,
har man god kunskap om vilka férindringar i hjirnan som ses
vid sjukdomen. Det ger en f6r psykiatrin unik méjlighet att
komplettera klinisk diagnostik med MR, PET och mitning av
biomarkdrer i cerebrospinalvitska. Vesna Jelic, dverlikare och
med dr. pi Minnesmottagningen, Karolinska Huddinge, pre-
senterade ndgra patientfall med typisk klinisk bild av Alzhei-
mers sjukdom utan biokemiska tecken pa Alzheimers sjukdom
i hjirnan. Detta ses oftare hos patienter Sver 80 ars alder och
orsaken ir antagligen andra neurodegenerativa sjukdomar,
vars neuropatologiska grund man bérjat forstd forst under
senare ir. Ett exempel dr LATE (Limbic-predominant Age-
related TDP-43 Encephalopathy).

Luiz Kobuti Ferreira, 6verlikare och med dr. vid dldrepsykia-
trin i sdra Stockholm, beskrev sin forskning om att med funk-
tionell MR studera den éldrande hjirnans funktionella kon-
nektivitet. Genom att studera vilka regioner av hjirnan vars
aktivitetsnivd korrelerar och vilka regioner vars aktivitetsnivé
anti-korrelerar (dvs. nir den ena aktiveras, minskar aktiviteten
i den andra), syftar forskningen till att skapa forstielse fr hur
hjirnans funktion forindras vid Alzheimers sjukdom jimfore
med vid normalt dldrande.

Idag finns tva likemedelsklasser med indikationen Alzheimers
sjukdom: acetylkolinesterashimmare och NMDA-receptoran-

tagonisten memantin. De anvinds ocksd ofta off-label vid
andra demenssjukdomar. Sharmi Bhattacharyya, ildrepsy-
kiatriker frin norra Wales i Storbritannien, presenterade en
gedigen genomging av det vetenskapliga stodet for prepara-
ten. Detta dr bristfilligt, sirskile for andra demenssjukdomar
in Alzheimers, och effekterna ir pd gruppniva begrinsade. Av
klinisk erfarenhet ir effekten varierande och vissa patienter kan
ha god effekt. Memantin dr mer viltolererat in acetylkolines-
terashimmarna.

Maria Eriksdotter, professor i geriatrik vid Karolinska Institu-
tet, presenterade kvalitetsregistret SveDem. Registret ticker nu
landets alla specialistkliniker f6r minnesutredning och ett sti-
gande antal virdcentraler och sirskilda dldreboenden. Regist-
ret anvinds bdde for kvalitetsuppféljning och forskning. Bl.a.
ser man att alltfler patienter som fir demensdiagnos har erhillit
en fullstindig basal demensutredning. Registret ger sirskilda
boenden aterkoppling pa hur de nar upp till olika kvalitets-
indikatorer, vilket tycks ha sporrat till f5rbittringar. Registret
utgdr en guldgruva for forskning om exempelvis prognos och
likemedelsanvindning vid demens och dkar genom sin storlek
méijligheten att studera de mer ovanliga demenssjukdomarna.

Ingvar Karlsson, 6verlikare, docent och vice ordférande i
SFAP piminde om vikten av att se minniskan bakom demens-
sjukdomen. En demenssjukdom leder till gradvis forsimring
av kognitiva funktioner och ett allt stdrre behov av hjilp i var-
dagen. For den drabbade medfdr detta en mycket stor om-
stillning. Att fa diagnos skapar motstridiga kinslor — det ger
en bekriftelse pa att bakom forindringarna finns en sjukdom,
men det ger ocksa en dyster prognos. Sjukdomen leder till ne-
gativa kinslor i och med att fdrmigorna reduceras. Bide den
drabbade och dennes familj behdver stdd for att kunna leva
ett sd gott liv som majligt. Nir en diagnos ges behovs en pla-
nering for det framtida stddet vid sidan om rent medicinska
aspeketer.

Styrelsen for SFAP

Fotnot

Bara nigra dagar efter symposiet, den 22:e oktober, meddelade
foretaget Biogen ovintat att man i bérjan av 2020 kommer an-
soka hos amerikanska likemedelsmyndigheten FDA om att fi
beta-amyloid-antikroppen aducanumab godkind f6r behand-
ling av Alzheimers sjukdom. Prévningar av likemedlet avbrots
varen 2019 efter att en interimsanalys tydde p3 att behandling-
en var meningsléjs, men Biogen presenterar nu nya data som
de anser visar kliniskt meningsfull effeke. Fortsittning foljer.
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Internationell konferens
om personllghetssyndrom -
I Vancouver

Den sextonde internationella konferensen om personlig-
hetssyndrom holls under fyra dagar i Vancouver i oktobet:
Det var ett tillfélle act triffa kollegor. Forskare®och kliniker
medverkade for 6kad kunskap om funktionsnedsittningar

Etiologin, diagnostik (utifrin kategorimodellen och dimensionell
klassificering) samt behandling av individer med personlighets-
syndrom diskuterades. Konferensens indamal var att skapa ett
nitverk for kommunikation och samarbete mellan forskare och
kliniker, att bidra till utvecklingen av kunskap om personlighets-
syndrom, frimja allminhetens och sjukvirdens medvetenhet om
forekomst av personlighetspatologi samt minska “stigmatisering”
av denna patientgrupp. Uppenbarligen ir diagnosen person-
lighetssyndrom okind i vissa delar av virlden. Fér andra kan
personlighet definieras som ett strukturerat ramverk for att forstd
individen. Flera symposier avhandlade denna friga och fyra
teoretiska linjer kunde urskiljas.

Ett symposium om ICD-11 avhandlade de omfattande kom-
mande férindringarna. Kortfattat kommer det att bli en diagnos
(personlighetssyndrom), tre svirighetsgrader och bedémning av
personlighetsegenskaper inom sex omriden. ICD-11 anvinder
en dimensionell modell konsekvent f5r diagnostik av personlig-
hetspatologin, man gér en beddmning av individens funktions-
nivé och utvirderar svirighetsgrad av funktionsnedsittningen
forknippad med personlighetssyndromet. ICD-11 fSreslér att
man betraktar hela personligheten som individens specifika siitt
att bete sig, uppfatta, tolka sig sjilv, andra minniskor, hindelser
och situationer.

Enligt personlighetsteorin i PDM-2 (Psychodynamic Diagnostic
Manual, second edition) behéver man undersska de inre proces-
ser som styr och vigleder en individs personlighet for att forstd
personlighetspatologin. Personligheten definieras som en relativt
komplicerad sammansittning av motiv, fantasier, minnen, bete-
enden och erfarenheter. Det ir relevant att underska betydel-
sen av individens forestillningar om sig sjilv och betydelsefulla
andra. Personlighet och personlighetspatologi handlar mer om
patientens sjilvuppfattning som gor honom till den speciella
person han ir och knappast om att patienten 4r drabbad och har
fatt ett personlighetssyndrom.

Vid ett seminarium presenterades Walter Mischels personlighets-
teori "Cognitive Affective System Theory of Personality” som
understryker s.k. personlighetsdisposition som han delar upp i

forknippadesmed personlighetssyndrom.

Foto: Shutterstock/EB Adventure Photography

ett kognitivt affektivt bearbetningssystem. Enligt Mischel bor
personlighetspatologin inte fokusera pa personlighetsegenskaper
utan pa hur individer uppfattar, upplever och beter sig i en viss
situation. Personlighetsdisposition indelas i kognitiv och social
formaga, kognitiv strategi, forvintningar, subjektiva virderingar
och sjilvreglerande system.

Nigra fredrag presenterade DSM-5 som innehéller tvé teore-
tiska modeller f&r personlighetspatologi. Den kriteriebaserade
kategorimodellen och den alternativa modellen som menar

att det centrala f5r hur en individ fungerar och anpassar sig ir
dennes sitt att tinka om och f5rst sig sjilv och hur individen
samspelar med andra minniskor. Vid en bedémning av fyra
omriden (identitet, sjilvstyrning, empati och nirhet) far klini-
kern reda p4 om patienten har en funktionsnedsittning f5rknip-
pad med personlighetssyndrom och skattar dess svirighetsgrad.
Utredningen fortsitter med en undersékning av patologiska
personlighetsegenskaper.

Under kongressen hélls det 58 foredrag om borderline person-
lighetssyndrom, 12 om narcissistisk form av personlighetssyn-
drom och 2 berdrde undvikande dngslig form av personlighets-
syndrom. | minga linder behandlas frimst borderlinepatienter
med tidsbegrinsade strukturerade psykoterapier som Dialektisk
Beteendeterapi, Mentaliseringsbaserad terapi, Transference Fo-
cused Psykoterapi och "Stepped care.”

Aven primirvirdens roll diskuterades. Studier visar att patien-
ter med borderline personlighetssyndrom har en ckad risk att
insjukna i hjirtkirl- och reumatiska sjukdomar samt diabetes,
smirttillstind, Svervike eftersom de saknar viss fSrméga att ta
hand om sig sjilva och skdta sin fysiska hilsa. Forskare diskutera-
de mojligheten att inom primirvirden eventuellt kunna utbilda
personal 1 personlighetsdiagnostik och dess samband med fysisk
ohilsa.

Sophie Steijer
Psykiater, leg psykoterapeut, Stockholm
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Svenska Lakaresallskapet infor
ny medlemskategori

Svenska Likaresillskapet (SLS) #r likarkarens oberoende,
vetenskapliga och professionella organisation som fungerar
som en ideell, politiskt och fackligt obunden férening, SLS
har cirka 10 000 medlemmar indelade i 67 vetenskapliga sek-
tioner, 20 associerade fdreningar och 9 lokala likarsillskap.
Svenska Psykiatriska Féreningen (SPF) ingar som en sektion
i Svenska Likaresillskapet.

I maj 2019 tog SLS fullmiktige beslut om att inritta en ny med-
lemskategori. Det nya medlemskapet kallas f5r medlemsférening.
Beslutet innebir att sektioner kan bli medlemsféreningar i SLS
frin och med den 1 januari 2021. En medlemsfSrening ansluts
med hela sitt medlemsantal.

Vad ir fordelarna?

SLS menar att det nya medlemskapet stirker interndemokratin
och bidrar till en solidarisk finansiering av SLS. Alla SPF:s med-
lemmar skulle d kunna dra nytta av SLS:s fSrminer som t.ex.
reducerat pris pa deltagande i programarbete, nyttjande av lokaler
samt mdjlighet att soka SLS:s forskningsanslag. Fér SPF som for-
ening innebir det gratis lokalhyra och méjlighet till administra-
tiva stddfunktioner till ett fsSrmanligt pris. Vid fullmikeige fir vi
fler mandat vid omrdstningar. Mer finns att ldsa pa SLS:s hemsida.

Vad kostar det?

I nuliget bestimmer varje enskild medlem i SPF om den &nskar
vara medlem i SLS och betalar di 700 kronor for ett ordinarie
medlemskap. Om SPF blir medlemsférening i SLS kommer SPF
att betala en avgift till SLS i relation till antalet likarmedlemmar
i fSreningen.

Med nuvarande schablon riknar SLS med en kostnad pa ungefir
140 kronor per likare i freningen. Ar man AT-likare, pensionir
eller medlem i en annan medlemsférening reduceras avgiften till
cirka 70 kronor enligt forslaget. Det ir fullmiktige som arligen
tar beslut om avgiften. Siledes kan priset f6r medlemskapet for-
indras med tiden. Det ir upp till varje fSrening och sektion att
bestimma hur avgiften till SLS ska finansieras, vilket f5r SPF:s del
kan medf6ra en hjning av medlemsavgiften.

Vad ir tidsplanen?
For att kunna bli medlemstérening 2021 rekommenderar SLS att
man ansdker innan 1 mars 2020, det vill siga innan SPF:s arsmdte

den 12 mars 2020. SPF:s styrelse anser att frigan 4r sd pass viktig
att den skall tas upp f6r diskussion med medlemmarna i samband
med arsmotet. Vi avser dirmed inte att gdra en ansdkan till SLS
innan 1 mars 2020.

Vad tycker SPF:s styrelse?

Det har tidigare funnits kritik mot férindringen men efter om-
arbetning stillde sig en majoritet av sektionerna bakom f6rslaget
vid fullmiktige i maj 2019. SPF valde att rosta nej till forslaget
eftersom styrelsens uppfattning var att SLS inte tillrickligt tydlige
kunde visa pa fordelarna med att lata alla SPF:s medlemmar blir
foreningsanknuta medlemmar i SLS.

Styrelsens uppfattning ir att SPF:s medlemmar behdver infor-
meras ytterligare om fordelar och nackdelar med att eventuellt
ansdka om att bli medlemsfSrening. SPF:s styrelse vill dessutom
ta del av medlemmarnas 4sikter i frigan. Dirfor kommer dmnet
att tas upp som en punke pa drsmdtet med ytterligare information
och majlighet ¢ill diskussion. Stiller sig foreningens medlemmar
positiva till det nya medlemskapet foreligger det inga hinder for
att ansdkan gors vid senare tillfille.

Linda Martinik
Sekreterare SPF

Karl Lundblad
Ordforande STB, ST-representant i SPF:s styrelse

Alessandra Hedlund
Ordférande SPF
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Den brittiske journalisten Johann Hari har tagit sig an
uppgiften att diagnostisera dagens samhille som, av

den svenska undertiteln, anses vara ominskligt. Den
engelska huvudtiteln 4r Lost connections som i svensk
oversittning alltsa blivit "Depression - det ir inte bara
du. Diagnos p3 ett ominskligt samhille”. Boken rekom-
menderas av bland andra Elton John, Hilary Clinton och
Naomi Klein.

Hari har rest jorden runt for att underséka hur man i olika
kulturer och samhillen ser pa depression och hur man botar
den. Han har list pd imnet ordentligt och refererar till forsk-
ning som visar att i vistvirlden blir allt fler deprimerade.
Antalet suicid 6kar och var och varannan minniska tar eller
har tagit antidepressiv medicin. Férutom att han sdker svar pa
varfdr vi blir deprimerade nir vi $verlag fict det bittre med
hégre levnadsstandard utgar han ocksd frin sin egen depressi-
on. Han var ung, blev deprimerad, gick till sin likare och fick
forklaringen att hans serotoninhalt var f6r lag. Antidepressiv
medicin var svaret, men han blev inte fri sin depression och
har i boken en nigot raljerande ton avseende SSRI-preparat
och hur dessa anviinds. Han medger dock att manga fakeiske
far hjilp av medicinen. Tyvirr riktas kritiken enbart mot
likemedelsindustrin och psykiatriker som allefor frikostigt
skriver ut medicin i stillec f6r ate se till patientens hela livssi-
tuation. Med vilken han avser den nutida minniskans brustna
samband med grundliggande livsvirden och ritual som bland
annat emanerar ur religion, kultur, kreativa- och skapande
aktiviteter, varaktiga relationer och nirheten till djur och
natur. Att krav p4 snabba resultat, korta virdtider och hég ar-
betsbelastning kan vara en forklaring till varfér SSRI-preparat
ofta ordineras, utelimnar Hari helt.

Hari vill alltsd visa att det 4dr vart sitt att leva som ir orsaken
till vére lidande. Enligt honom har vi "avlinkat” oss frin
manga av vira grundliggande behov. Och virt sitt att leva
idag gdr att vi hellre tystar ner och patologiserar vir smirta

i stillet f5r att hedra den och se den som ett ofrinkomligt
levnadsvillkor vi alla har att underkasta oss. Det 4r bara nir vi
lyssnar till smirtan som vi kan nd dess ursprung. Hir slir han
in redan 8ppna dorrar. Vilket ir fSrvinande med tanke pa
hur seridst han gir till viga i sitt arbete och att det 4r just det
som blir slutsatsen efter dr av informationsinhimening frin
virldens alla hérn. Det i4r bland annat minniskans ensambhet,
otillfredsstillelsen med arbete och i relationer, upplevelsen av
meningsldshet och osikerheten inf6r framtiden som ir roten
till det onda, enligt Hari. Det vet vi redan.

Hans nskan att just en antidepressiv behandling skall inne-
hélla mer 4n bara mediciner 4r redan uppfylld. I psykiatrins

BOKRECENSION

Depression - det ar inte bara du

Diagnos pa ett omanskligt samhalle

Johann Hari
Bazar Forlag, 2019

riktlinjer f6r behandling av depression ir kognitiv terapi
tillsammans med SSRI-medicinering det man rekommende-
rar och det krivs goda grunder f6r att inte f&lja dem. Enligt
Socialstyrelsens Nationella riktlinjer ir de rekommenderade
psykologiska behandlingarna féljande: Kognitiv beteendete-
rapi (KBT), Interpersonell psykoterapi (IPT) samt Psykody-
namisk psykoterapi (korttidsbehandling - PDT).

Det ar imponerande att ta pa sig en sa stor uppgift som att
diagnostisera samhillet: Hari har gjort ett stort arbete och

pa nytt visat att mycket av den hillning (eller brist pa) vi

har till varandra, oss sjilva och livet i stort dr en “avlinkad”
sidan som leder oss in i depression — eller ir det sd att han
aven vill "avlinka” depressionen som ett av vira minskliga
villkor? Vi kanske inte alls 4r si deprimerade som vi tror att
vi dr for vi vill ju inte ens “avlinka” oss virt beroende att vara
skirmuppkopplade de tre timmar om dygnet som vi fakeiske
ir. Tink om vi i stillet skulle dgna dessa timmar till sddana
“3terlinkande” aktiviteter, motsvarande grundliggande och
gemensamma behov, som vi alla delar och sa innerligt lingtar
efter. Sa lite sjalvférglommelse kan inte skada. Och ir nog
ibland 6nskvirt som ett takefullt drag i samvaron med andra

i omgivningen. Det vill séiga, att medkéinnande glidje infor
sin nista och att komma &ver sitt sjilvberoende i sig kan vara
en antidepressiv instillning som hjilper oss att forstd varfor vi

fortfarande mir sa daligt nir vi fortfarande har det sa bra.

Gunilla Nilson
Leg psykolog, specialistpsykolog

Thomas Silfving
Leg psy/eolog, specialistpsykolog
Forfattare
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Helt oviintat blir detta en recension med fokus pa ordklasser.
Lat mig presentera Thomas Silfvings senaste bok: "Besvirliga
minniskor”.

Besvirliga minniskor! En smaskig titel. Jag far direkt en bild
i huvudet och drabbas av en sugande kinsla av potentiell be-
hovstillfredsstillelse. Att dntligen fa veta vilka de 4r och varfor!
P4 forhand kommer nog minga lisare redan att ha utsett sina
maltavlor. En chef; en svirmor, en granne, en kollega eller en
partner. Nu ska det avkodas, vad ir det som gor att just den diir
personen ir s forbaskat trasslig att ha att gora med?

Besvitlig. Ett adjektiv med stuns.

S4, vilka 4r de besvirliga minniskorna? Beskrivningarna kom-
mer sannolikt att vicka igenkinnande hummanden i slott och
koja. De besvirliga minniskorna syns och hérs, de vinder kap-
pan efter vinden, de har bristande sjilvmedvetenhet och stort
ego. Deras nyfikenhet har en snokande karaktir och de gor
mycket visen av ingenting alls. Uppmirksamhetstdrstande
sanningssigare. Mobbare. Manipulatrer.

Jaha-a di, sidana ir de, minsann! Det vet man nog. Sként att

f3 det bekriftat.

Silfving kastar med en elegant snirt ut sitt licteriira bete och
sdsom varandes en varelse av sliktet homo sapiens med alla de
forutsigbarheter som dir ingdr si hugger man som utsvulten
fillrdding och halas enkelt in av nista friga: "Kan det vara si
enkelt att bida du och jag faktiske sjilva ir besvirliga mdinn-
iskor?”

Frin tredje person plural till forsta och andra person singular
i en handvindning, med en 6dmjuk paminnelse om att den
besvirliga personen ir jag och att det besvirliga ir en relation,
en situation och ett forhillningssitt.

Ett sinnrike uppligg. Genialt.
Tink om Silfving hade kunnat stanna i denna briljanta betrak-

telse, och tagit oss vidare genom bokens kapitel pa samma re-
lativiserande sitt.

Besvarliga manniskor

Offerrollen avkodad - lar dig hantera

besvarliga manniskor

Thomas Silfving
Lava Forlag, 2019

Jag blir foljakeligen lite besviken 6ver beskrivningarna av per-
sonlighetstyper som mer eller mindre ofelbart hamnar i en s3-
dan hir bok. Dir dtergar forfattaren till objekeperspektivet, och
det ir sd synd, sd synd! De besvirliga minniskorna blir dterigen
”de” eller "hen” och vi gir miste om mdjligheten att identifiera
oss sjilva och ge besvirligheten dess ritta perspektiv.

Silfving kallar dirtill sina personlighetsbeskrivningar f6r “per-
sonlighetsstdrningar”, vilket anspelar pd klinisk diagnostik.
Detta gor mig lite brydd. Dels ir begreppet personlighetsstdr-
ning daterat och dels blandar Silfving ut faktiska personlighets-
syndrom med egna grupperingar, karaktirsdrag eller “typer”
utan att riktigt ange killa. En utomstiende kan f3rledas att tro
att en s3 kallad "underminerare” ir en specifik diagnos. Spelar
detta di nigon roll..? Mja, kanske, om man sisom fSrfattare
agerar i egenskap av sakkunnig och dirmed gér sig till sprak-
rdr for site skrd. Det dr inte ovikeigt att vara transparent avseen-
de vad som ir vetenskap och vad som ir personliga reflektioner
— oavsett hur legitima de sistnimnda mé vara.

Navil, jag ska inte vara smasint och petimitrisk. Jag tror inte
att boken rikear sig till kliniskt aktiva, och det ir fulle méjligt
att folk i gemen ger fullkomligt katten i vad vi kallar eller inte
kallar de psykiatriska symptomklustren. De som liser boken
kan diremot dra nytta av de samlade beskrivningarna av hur
vanliga minniskor — det vill siga vi alla! — kan agera och reso-
nera och vilka konsekvenser det kan f3.

[ en av de sista meningarna sammanfattar Silfving bokens syfte
”Jag har med den hir boken f6rsske visa hur vi kan vilseleda oss
sjdlva nir vi alltfdr starke identifierar oss med offerrollen” och
knyter an till bokens apostrofering "Till alla besvirliga minn-
iskor. We’re here, there and everywhere”. Inledande och av-
slutande formuleringar priglade av dessa insikesfulla pronomen
som kanske ir bokens viktigaste budskap.

Hanna Edberg
Specialis[ ipsykia[ri och rii[tspsykiatri
Stockholm
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Svart mote

Att méta personer som i ord eller handling ter sig psykotiska
ir svart. De tycks till dels leva i en egen mer eller mindre sam-
manhingande virld. Man kan bli ridd, kinna sig maktl$s, oro-
lig och f6rvirrad. De kan forefalla obegripliga, vara skrimman-
de genom en &vertygelse om verklighetens beskaffenhet som
inte alls stimmer med ens egen, kanske ocksd genom att ibland
tyckas ondbara. Forskningen kring orsaken till dessa mentala
tillstind har knappast gett nigra helt vertygande svar. Farma-
ka som dimpar symtom har inneburit stora framsteg f6r den
psykosociala funktionen, men det finns inga entydiga bevis pd
att och hur de korrigerar nigon underliggande biologisk ab-
normitet. Psykologiska insatser har dvervigande fokuserat pa
jagstdd, stabila relationer och lagaftektivt bemdtande. Forsti-
elsen av dessa patienters upplevelser i sig och vad som i detta
avseende visat sig hjilpsamt har kommit i bakgrunden.

Vad ir hjilpsamt

Brittiska psykologférbundets kliniska avdelning har tagit sig
an just detta senare perspektiv och sammanstillt en rapport At
forstd psykos och schizofreni, som syftar till att skapa en balans
mellan medicinska, sociala och psykologiska aspekter. Bland
medfdrfattarna dterfinns ett tiotal professorer i klinisk psyko-
logi samt personer med psykotiska erfarenheter. Denna grupp
av tillstdnd har betrakrats pa olika sitt i olika kulturer och epo-
ker. I vir epok betraktas de som psykisk sjukdom. Vi anser
forstas att vi har goda argument f6r vart synsitt men fir vil
anta att man inom andra epoker/kulturer hade argument f6r
sin syn. Det dr ldtt att ett synsitt omvandlas till ett faktum. En
av forfattarnas observationer av vikt for rapporten ir det fak-
tum att minga av de personer som fitt en psykos/schizofreni-
diagnos inte tycker sig ha hjilp av den — de kinner inte igen
sig i diagnosen. Aven om de upplever sig ha olika svirigheter
och symtom upplever de sig inte som sjuka. Fran professionella
“utsidan” anses de sakna sjukdomsinsikt. I boken kommer for-
utom de professionella, ocksd de som ir experter pa sin egen
upplevelse till tals — bide sddana som tycker att de haft hjilp
sdvil av diagnos som medicinering som andra som inte har en
sidan upplevelse av virden.

Arbete inom patientens fSrestillningsvirld

Bortsett frin vem som “har ritt” tar man i boken stillning
for att det avgdrande ir vad som upplevs som hjilpsamt och
efterfrigar ett mindre “paternalistiskte” forhillningssitt inom
psykiatrin till exempel att ersitta fSrmyndarmentalitet med
samverkan. Samtalsbehandling bor priiglas av lyssnande och
bér kunna dga rum inom vederbdrandes referensram och tros-
system dir symtom bem&ts som upplevelser att samrida kring
betriffande hur de kan férstds och hanteras. Inom spektrat av
psykoterapeutiska metoder betonas tredje och fjirde genera-
tionen av KBT-metoder.

Att forsta psykos och schizofreni

Anne Cooke (red)
ISPS och Dualis férlag, 2019

Aterhﬁmtningsskolor

Ur innehéllssynpunke f6r Svrigt har denna skrift ett stor bredd
—"lite om allt” och ir vil f6rsedd med referenser. Den ir lictlist
och tydlig i sitt budskap. Ett radikalt budskap. Man efterlyser
mer kunskap om vilken roll trauma, kroppslig ohilsa, problem
i nira relationer, diskriminering, férdomar, droger har bade
vad giller att utldsa de karak¢iristiska svirigheterna respektive
bidra till att vidmakthilla dem. Man vill via dterhimenings-
skolor sitta fokus pd talanger, styrkor och resurser, komma
bort frin ett patientperspektiv och istillet erbjuda utveckling
genom sjilvvalda kurser som inriktas pd den egna upplevelsen
av sina behov. Ett dvergripande perspektiv formuleras ocksa
kring bristande jimstilldhet, otrygghet och diskriminering

vilka ir generella stressfaktorer.

Viktig skrift

Rapporten ir tinkt som ett stdd till minniskor som arbetar
inom psykiatrin, som anvinder psykiatrin och till deras vinner
och anhériga, samt till ansvariga f6r vardutbud och professio-
nella utbildningar. Det 4r en angeligen skrift dven om den inte
emanerar ur svenska erfarenheter. I rapporten betonar man att
“hora rdster” 1 sig inte dr ett psykotiskt symtom. Jag gissar att
vi i svensk psykiatri dr Sverens om att *hdra rdster” inte ir ett
exklusivt psykotiskt fenomen. Trots att det finns kliniska situa-
tioner dir det brittiska psykologférbundets rekommendationer
inte alltid 4r tillimpliga ir den rikening de pekar ut vad giller
en balanserad psykiatri vil virda att reflektera dver.

Kommentar

Jag kan tinka mig att det upplevs kontraindicerat att arbeta
inom den psykotiska referensramen dirfor att det skulle vara
att ge stod at en virldsbild priglad av vanfSrestillningar.
Kanske kan man balansera genom Vi tinker helt annorlunda
du och jag, men om vi utgir ifrdn hur du tinker, vad 4r klokt
och majligt att gdra?”

Bjorn Wrangsjo
Docent i barn- och ungdomspsy/eiatri
Stockholm
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Foto: Gun Andersson

Om sjukvirdens utveckling med fokus pa de senaste 200
aren och Virmland

Stig Andersson, f6dd 1938, var 1970-2003 distrikeslikare i min
hemstad Siffle. 2003 disputerade han i Lund pa "General prac-
titioners’ conceptions of depressive disorders: associations with
regional sales of antidepressive drugs”. Han var ordférande
i landstingets etikgrupp till 2012 och "ser medicin som en i
grunden humanistisk verksamhet som anvinder sig av natur-
vetenskapliga verktyg”. Numer leder han filosofiska samtal i
skeppsredare Silwéns gamla stenvilla vid Byilvens strand. 2017

En kamp for livet
Sjukvardens utveckling fran
medeltid till nutid

Stig Andersson
Universus Academic Press/Roos & Tegnhér, 2019

skrev han "Seffle jazz club: en kronika 1985-2016”. Mer kind
ir ”Joost Lakmaker: dverlevare frin Auschwitz” frin 2009. Stig
Andersson ir ocksi utbildad officiant.

Andra liknande verk ir mer praktfulla med stora firgbilder och
vordnadsfulla beskrivningar av déda kollegor. Denna bok ir
mer jordnira och detaljrik. Hlustrationerna ir ménga, i svart-
vitt och ritt smd. For mig vicker det minnen att ldsa t.ex. om
sjukstugan i SifHle. 1947 nir jag lag dir med peritonit efter
en misslyckad app-op var den ett odelat lasarett”. Overlikare
Dahlgren opererade om mig och gav mig den d nya medici-
nen penicillin och jag fick dropp.

En kamp for liver ir en brokig berittelse, spinnande och
lacelast. Vardhistorien presenteras genom personer, idéer och
praktik. Utvecklingen, dven under vr livstid och inom psy-
kiatrin, blir tydlig. Materialet kommer bl.a. frin provinsialli-
karnas 4rliga rapporter.

Kvinnor och forsta linjen

Fokus i boken ligger p de senaste 200 dren med Virmland
som exempel. Kvinnornas roll lyfts fram. I Virmland fanns vid
slutet av 1800-talet drygt 30 akademiske utbildade likare, alla
min. For att komma till dessa miste man betala och det kunde
de flesta inte. Behandlingar som erbjdds var mer riskabla in ef-
fektiva — krik- och avforingsmedel samt dderlatning. Pristerna
var fler och gratis att tillfriga. Deras utbud var mindre riskabelt.
Pristfruar skall ha tillhandahallit likemedel i oklar omfattning.
Forsta linjens sjukvard var kvinnor: médrar, mormédrar, kloka
gummor och barnmorskor. Kvinnorna anvinde ofta salvor
som smordes in. Oxytocin frigjordes som tillsammans med
en upplevelse av omtanke och nirhet bdr ha kints bra. Likare
hade alltsd egentligen linge mycket lite att gdra med landets
sjuka. En kvinnlig pionjir bland likarna var Mirta Palmborg,
fodd 1914, som Stig Andersson sjilv jobbade med nir han bor-
jade. Hon var provinsiallikare i Charlottenberg och Nysiter
1951-1973 [1].
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P4 1950-talet forindrades virden med tillkomst av antibiotika,
psykofarmaka mm. Oppenvirden hamnade 4nd3 i bakvatten —
sjukhusen stod i centrum.

Stig Andersson avhandlar galenskap, littare psykisk sjuk-
lighet och psykosomatik historiskt och med exempel frin
Virmland och Europa. Férst pa 1800-talet blev dessa tillstind
en angeligenhet for likare. Magiska och religitsa forestill-
ningar dominerade linge (oklarheter finns fortfarande). 1813
gav Erik Gadelius (kusin till Bror G.), professor vid KI, ut
skriften “Galenskap” med indelning i fem grupper. Behand-
ling kunde vara “kontraretning” med krik- eller laxermedel,
rotation i "sviingstol eller "ismdssa”. Han betonade att de sjuka
skulle bemétas med kirlek och hdgsta hdgakening. Professor
Svante Odman (1836-1926, ocksi frin Siffle) i Lund verkade
kraftfullt f6r modernisering av psykiatrin. Si 4ven hans elev
Bror Gadelius (1862-1938), senare professor vid KI och &ver-
likare p4 Konradsberg.

Provinsiallikarna noterade att antalet “sinnessjuka” 1897 var
629 i Virmland av ca 255 000 innevéinare. 1910 var de 907.
Mer in hilften virdades i sina hem eller mot ersittning i “en-
skilda hem”, andra pé darhus/hospital eller fattighus. Tjinste-
rapport 1932 beskriver ominskliga miljSer, ibland skjul utom-

hus.

1887 dppnades ett statligt mentalsjukhus med 400 platser i
Kristinehamn, "Marieberg” — oklart hur detta avlastade pa fil-
tet. Skriv ett virdintyg s tar vi in honom/henne” blev svaret
pi virdbegiran dnnu pa 1970-talet.

1951 anstilldes en “linspsykiater” med ett litet team vid lasa-
rettet i Karlstad for vuxenpsykiatrin. Man arbetade bl.a. med
konsultationer.

Sirskilt kvinnor drabbades ibland av "d4liga nerver”. Om de
var vilsituerade kunde de séka sig till "nervspecialister”, kanske
pd en kurort. Om de var av ligre klass forvintades de uthirda
hért arbete och barnsborder. De kunde ocksd beskyllas for att
sprida smitta och dilig moral. Likemedel som stod till buds var
kloral, bromkalium, valerianadroppar, opium och barbiturater,
mestadels berett pa apoteken.

1942 bérjade dr Gustav Jonsson (sedermera "Ski-Gustav”)
“psykisk barnavird” i Karlstad med konsultverksamhet till
minga andra platser i Virmland. Hemma i Siffle fick vi héra
att "om du inte ir snill miste vi dka med dig till dr Jonsson i
Karlstad!”. Detta var forbryllande f6r vi horde ocksd att detta

var ett konstigt stille dir barnen fick spika i pianot — alltsd en
mer tillitande regim 4in hemma.

Primirvérdspsykiatrin var omfattande med mycket “tung
psykiatri” fram ¢ill 1986 di psykiatrin i Virmland decentra-
liserades. Kvar blev “littare psykiatri” ofta tillsammans med
kroppsliga besvir. Psykiatrireformen 1995 medférde dter Skat
dtagande for primirvirden. Kuratorer fanns pi de flesta vird-
centraler. Man kunde remittera till en psykoterapienhet i Karl-
stad fram till 2006 da den sparades in. Balintgrupper kunde
vara ett st3d for patientcentrerade samtal i allminmedicinen.

Alkoholen fir liten plats i boken. Rimligen var alkoholrelate-
rade besvir vanliga i all vard.

Alternativ vird. Virmlands likarférening klagade pa kvack-
salveri och humbugsmedicin, sannolikt med vixlande fram-
ging. I Skire och i Stockholm verkade helbrigdagtraren och
predikanten F A Boltzius (1836-1910) med handpaliggning
och smérjning med olja. Utanfdr hans hem i Skire (nu mu-
seum) finns 100-tals kippar och proteser efter formodat helade
patienter. Att en av mina ingifta fastrar var slikt med Boltzius
nimndes hemma med visst intresse.

Den framsynte psykiatern Carl U Sondén i Stockholm var fak-
tiskt ocksa intresserad av homeopati och gav ut en bok i imnet
1833.

Jag vill varmt rekommendera Stig Anderssons bok. Den ger
perspektiv pd det vi dldre upplevt och den psykiatriska verk-
samhetens utveckling.

Jerker Hanson
Docent, peﬂsionemd psy/eiater i Stockholm
Jjerker.hanson@telia.com

Referens

[1] Gunnel Ahlander, Dr Palmborg — en av landets fem f6rsta
kvinnliga provinsiallikare, Likartidningen 104; 2007, pp 969
-971
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En omvilvande period

Islutet 60-talet och borjan av 70-talet hiinde det saker inte bara
i samhillet i stort utan ocksi inom psykiatrin. Begreppet “te-
rapeutiskt samhille” hade kommit frin England. Fokus lig pa
”samlevnaden” mellan patienter och personal som plattform for
"learning by doing” — att Sppna for att patienter kunde gora
utvecklande erfarenheter som inte varit méjliga. Olika varian-
ter av miljSterapi vixte fram samtidigt som patienter borjade
fa mer inflytande ver virden till exempel genom Riksorgani-
sationen fr Mental Hilsa, senare RSMH. Pockettidningen R
som &vervigande drevs av brukare hade en stark rost i media.
Kritiken mot psykiatrin vixte sig stark, inte minst frin “psy-
kiatriska 6verlevare” — som enligt egen utsago klarat sig trots

den psykiatriska behandling de utsatts for.

Under samma period presenterade Jan Arends som kallats
*virldens ensammaste minniska”

sin bok Keeftman som omfattar tretton berittelser bland annat
baserade p3 hans erfarenheter som psykiatrisk patient. Han
portritteras ocksé av en sina barndomsvinner, en nederlindsk
forfattare.

Nigra inblickar

Forfattaren presenterar i boken inte dvervigande sina perso-
ner som patienter utan som minniskor, flest min men iven
kvinnor, ofta udda utsatta, pligade och framfr allt ensamma
utan nigot nitverk virt namnet. Han skildrar deras vardag ofta
in i minsta detalj, deras sitt att se pd sig sjilva och omvirl-
den. Karga omstindigheter och utsatthet liksom personernas
bemédanden att finna ett liv skildras klarsynt, vilformulerat,
lidelsefritt och samtidigt dramatiskt.

[ den férsta berittelsen, en av de lingsta, har Keefman ett fik-
tivt samtal med sin doktor dir hans sorgliga uppvixt tonar
fram, inte minst utifrin upplevelsen att aldrig ha blivit f6r-
stidd. Keefmans utgingspunke inf6r sin doktor var en &nskan
att igna sig helhjirtat 4t den psykiskt stérda minniskan, nigot
som han utifrin sin erfarenhet tyckte sig vara utomordentligt
skickad att géra. Han hivdar att ett avgorande problem ir att
han ir dév — eller 4tminstone hérselskadad och att detta inte
ir accepterat och dirfor har han inte fitt ndgon hjilp. Detta
"oméijliga” lige f6r samtal mellan likare och patient ger ni-
got av fdrutsittningarna for de vriga berittelserna — att aldrig

kunna bli férstadd.

Vi méter hir bland andra mannen som sdker sig fram till det
idealiska kyffet — en ungkarlslya dir han lyckas bli mer och
mer sjuk, hjilplss och forfallen samtidigt som han gor sin hy-
resvirdinna nirmast galen av hjilpldshet. Slutligen faller bade
kropp och sjil sénder och han himtas till Hospitalet — dntligen
tillsynes ndjd och fSrstidd.

Hir finns mannen som av en hindelse bérjade ita tidningspap-
per vilket gav honom en viss — om in hanfull — uppmirksam-

Keefman

Jan Arends
Flo forlag, 2019

het. Han fSrsoker f3 kontakt med andra men pé ett sidant sitt
att han alltid blir avvisad. Han har mingder av tankar kring
vad andra anser om honom och vad han anser om sig sjilv pa
grund att detta men utan att kunna f6rm4 sig att sluta.

En annan fattig stackare forsdker — resultatlds — £3 hjilp av en
Vilgdrare som visserligen pligas av att se andra lida men som
pligas in mer av att ingen tillfullo fSrstr vilstdndets borda.
“Frukosten” bérjar som en skildring av ett antal gentlemin pa
ett pensionat dir samtalet s sminingom rdjer ett "darhus” med
utlevande av aggressivitet och kollektiva hallucinationer.

Siregna berittelser

Berittelserna ir skoningsldsa, skarpsinniga, rymmer ytterlig-
heter, tvira kast med hantering av skam och utsatthet och nir-
gingna skildringar av sammanbrott steg for steg. Spraket ir
precist och vijer inte for skabrésa uttryck. De berdr indigna-
tion, lingtan, vrede, skarpsinne, fSrdomar, utanfdrskap, van-
forestillningar, lust, andlighet, instingdhet och motsigelse.
Kanske man kan se de gestalter som Jan Arends skildrar som
ett slags inre "sliktingar” som efter stor vinda kunnat ges rdst.
De kan te sig siregna, starkt avvikande och ibland bisarra, men
alltid begripliga efter den logik forfattaren mejslar ut. Aven om
skildringarna vicker starka kinslor forefaller de inte vidja till
lisarens kinslor utan mer till ett slags saklig forstielse.

Vem var férfattaren

Jan Arends barndomsvin beskriver honom som en man som
stindigt fick en att gi pé nilar. Man visste aldrig vad som skulle
kunna férolimpa honom.

Han kunde vinda upp och ner pi allt, och 6verallt anade han
maktens spel. Minniskor som héll varandra om ryggen. Det
etablerade samhillet var hans drkefiende. Han var till en bor-
jan dppen gentemot media men forefaller ha upplevt sig d ha
13t sitt innersta och forlorat sig sjilv. Han tycktes inte kunna
std ut med lovord och var egentligen en romantiker i sjil och
hjirta med nira till starka kinslor men som misstrodde alla av
ridsla for att bli sirad. Den bot psykiatrin kunde erbjuda tycks
of6renlig med hans identitet som outsider. Strax fore sin fem-
tiodrsdag avslutade han sitt liv.

Bjorn Wrangsjo
Docent i barn- och ungdomspsykiatri
Stockholm
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Att inte orka alls

Praktiske tagit alla vet hur det kiinns att vara trétt, ordentligt
tréte, till och med utmattad. Firre vet hur det kiinns att uppleva
en utmattning som inte gr att vila sig ur och som kan stricka
sig till en i det nirmaste total oférmiga att vare sig orka rora
sig eller tinka. Beroendet av omgivningen kan vara i det nir-
maste total. Anna Voltaire tar i sin bok Hej dd stress. En guide for
dterhamtare och berérda upp problematiken kring utmattning pa
ett lite speciellt sitt. Forfattaren dr sexbarnsmamma, likare med
specialisttjinstgdring i psykiatri. Hon vinder sig till anhériga,
vinner, chefer samt 3terhimtare — ett begrepp som fokuserar
pé den ofta komplicerade processen tillbaka frin utmattningen.
Hon pekar pa att problematiken inte syns pa utsidan och till 80
procent drabbar kvinnor och ofta efter andra barnet.

Svarhejdad process

Boken har fyra delar, en som vinder sig till Aterhimearen, en
till anhoriga, en till chefer samt en sammanfattning. Mycket
av innehillet dterkommer i de olika avsnitten, men upprep-
ningarna har ett otvetydigt pedagogiskt virde. Symtomen pi
en begynnande utmattningsprocess frn stress till sjukdom som
involverar hjirnans funktioner kan till en bérjan te sig gan-
ska ospecifika. Lingre fram i processen kan den drabbade te
sig omotiverad, iltande, utarbetad, tillbringa mer tid pa job-
bet, visa olust infdr arbetet, ha virk i kroppen, sova diligt, vara
glémsk och ha mindre sexlust. Vissa av dessa tecken kan iakttas
av sdvil anhoriga som observanta arbetsledare.

Arbetsledarens ansvar och duktighetens f6rforiska forbannelse
Riskfakeorer i sdvil privat vardag som pé arbetsplatser beskrivs
utforligt. Arbetsledares instillning ir visentlig. Det ir viktigt
att visa intresse, informera medarbetare lagom mycket och in-
foga dterhiimtaren i ett teamarbete dir man stdder varandra.
Dessutom giller det att fSrenkla arbetsuppgifterna, hilla ner
tempokraven och inte gldmma att dterhiimtaren har nedsatt
simultankapacitet. Men aterhimtningen ir lurig. Forfattaren
kramar verkligen musten ur sina personliga erfarenheter for
att klargdra duktighetens forledande potentialer dir man sjilv
ir sin virsta fiende i meningen att vara beredd att fora sig sjilv
bakom ljuset, betriffande vad man orkar. Hon pliderar for ta-
lamod - det tar lika ling tid act bli frisk som det tagit att bli
sjuk. Sma kliv framét. Vad som in ir roten till det onda ir vila
och avslappning svaret. Inga anstringningar utan motsvarande
iterhimtningstid!

Fakta och “underhillning”

Forfattaren har tva skilda tilleal till lisaren. Det ena bestir i
uppfinningsrika och detaljerade listor med kunskaper, riktlin-
jer och forslag stramt hallna nedpunktade inom en egen ram.
Det andra tilltalet r i en nirmast kiserande framstillning med
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Hej da stress!

En guide for aterhamtare och berérda

Anna Voltaire
Pug Forlag, 2019

personlig sjilvutlimnande framtoning, Sverdrifter och ursik-
ter 1 en medryckande slagfirdig blandning. Hir finns ett hogt
tempo, aldrig trikigt, alltid driv framat, litesamt och lieelist.
Inga pekpinnar, forfattaren lyfter fram egna erfarenheter med
skarpa iakttagelser, vil funna bilder forstirkta med teckningar
och rolig layout.

Vixlingen mellan de tv4 tilltalen fungerar vanligen vil men det
finns i mitt tycke undantag. PTSD nimns men fordjupas inte.
Forfattaren gir inte in riktigt nira utmattningens pliga och
monumentala hjilploshet utan hiller sig hela tiden till imnet
men pi ytan och det ir kanske klokt. Men nir det giller psy-
koterapins roll vid utmattningssyndrom skulle nog lisare ha
mer glidje av en framstillning priglad av "listandets” saklighet.
Enligt forfattarens uppfattning ir det enbart KBT (som hon
sjdlv inte provat) som giller utan nirmare precisering. Psyko-
dynamiska psykoterapier avfirdar hon slagfirdigt pd grund av
ett par egna erfarenheter: psykoanalys i tvi sessioner! och en
parterapi dir terapeuten tycktes envisas med att fokusera pa
hennes mammas personlighet och dess paverkan. I slutet av
boken avtackar forfattaren samtidigt sin mamma som beskrivs
som “en stilkorsett som varje ging jag vill gnilla, ynkar eller
har en mental svacka kring alla mina oférmigor siger att jag
typ ska skiirpa mig och si gor jag det mer eller mindre motstri-
vigt”. Ett recept pi att vara duktig!?

Lisvirt for likare

Boken ir ldsvird inte minst dirfor att den ger en inblick i hur
en kvinnlig likares arbetssituation kan te sig. Forfattaren tve-
kar om att fortsitta sin specialistutbildning i psykiatri. Det vore
synd, hennes klarsynthet betriffande brister i arbetsmiljé och
ledning samt mod att pitala sidana har en funktion att fylla i

en verksamhet som, givet sin sirskilda kunskap om hur organi-

o
tel
sationer och minniskor fungerar, borde kunna svara upp mot

hogt stillda krav vad giller arbetsmiljé.

Bjorn Wrangsjo
Docent i barn- och ungdomspsykiatri
Stockholm
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Likhet och olikhet

Minniskor ir lika i vissa avseenden och olika i andra. Likheter
tenderar att fora oss samman. Vissa av vira olikheter ir tydliga
f6r oss, andra inte. Somliga likheter tycks oss neutrala — andra
beddmer vi som bittre eller simre. En del olikheter 4r provo-
cerande och vicker starka kinslor och kanske avstandstagande.
Inom varje familj, nitverk och kultur har vi att leva tillsam-
mans med dessa forhillanden. Vad hinder di vi méter minn-
iskor fran kulturer dir likheter och olikheter ser helt annor-
lunda ut och har f6r oss okind bakgrund? Upplevelser av detta
hanterar vi som turister nir vi — eller de — “hilsar p4”, men hur
hanterar vi det som handliggare och behandlare nir vi méter
flyktingar med erfarenheter och virderingar som avgdrande
skiljer oss fran dem?

Skilda virderingar

I boken Interkulturell medvetenhet. Med kunskap, sjilvkinnedom,
acceptans, nyfikenhet och vilvilja presenterar psykologen Soroush
Shouri, utifrin sin erfarenhet som handledare och utbildare,
en begreppsapparat for forstelse och sitt ate forhalla sig for
personal som arbetar med flyktingar. Han tar itu med de kul-
turella olikheterna via World Values Survey, dversikten dir
Overlevnad stills mot Frihetliga virderingar och Traditionellt
stills mot Sekulirt. Forfattaren gir vidare med en klargdrande
om #n nigot schematisk jimf6relse mellan kollektivistiska och
individualistiska kulcurer. I de kollektivistiska jimfort med in-
dividualistiska har ildre och min hogre status dn yngre och
kvinnor, unga ska lyda sina forildrar och kvinnor sina min nir
det till exempel gille att skilja sig, rosta, gora abort. Misstink-
samheten mot stat och myndigheter ir vanlig, beroendet av
familj, nitverk/klan ir stdrre och den individuella valfriheten,
till exempel vad giller partnerval, i motsvarande grad mindre.
Gruppen tar ansvar for den skam som en individ férorsakar.
Kontrollen upplevs snarare ligga utanfor in inom individen,
ytterst kanske inom en gudom. Kollektivet garanterar $verlev-
naden snarare in staten. De olika beroendeférhillandena styr
ocksd kommunikationen. Att individuellt std upp f6r en kon-
troversiell sike kan vara riskabelt och kommunikationen far
bli mer indirekt och mangtydig. Sivil individualistiska som
kollektiva samhillen kan vara relativt funktionella pa sina egna
villkor men dven i vissa avseende dysfunktionella.

Att fOrstd varandra Sver kulturgrinserna rymmer fallgropar
som fOrfattaren pekar ut och foreslar synsitt och redskap for
hantering. Vi kategoriserar till exempel automatiskt individer

Interkulturell medvetenhet
Med kunskap, sjalvkannedom,
acceptans, nyfikenhet och valvilja

Soroush Shouri
Natur & Kultur, 2019

efter den information som stér till buds. Ju mindre vi vet om en
person desto mer betyder det yttre och vira mer eller mindre
stereotypa forestillningar om den grupp vederbdrande tycks
hora till - vi ser en representant, inte en enskild individ.

Bemétande utifrin skilda virderingar och forhillnings-
sitt

Acceptans av egna kinslor och reflektion &ver dessa och den
information de innehaller dr helt centralt. Forfattaren pli-
derar &vertygande for att det bor finnas ett mellanrum mel-
lan behandlarens upplevda kinslor och en f5ljande handling.
Grinser ska sittas bestimt och tydligt men vinligt och med
forstaelse f6r den andres situation. Boken har minga f6rtjins-
ter. "Flyktingen” framstar som en begriplig person utifrin sina
upplevelser och sin kultur, snarare in som klient eller patient.
Framstillningen ir littillginglig, den ger goda exempel pé for-
héllningssite i olika situationer och ett flertal utforliga Svningar
for personal och behandlare, vil virda att ta till sig for att ut-
veckla de forhdllningssitt som kan behdvas for konstruktiva
méten. Inga invindningar? Det skulle méjligen vara betrif-
fande begreppet Vilvilja. Forfattaren beskriver tvd problema-
tiska typer, den "6verengagerade” och den “slappa”. For mig
har begreppet “slappa” en viss moraliserande underton — det
sticker ut for det fértydligar att frfattaren har lyckats med det
inte helt enkla — att i stort undvika all moralisering i sina be-
skrivningar! Men det kan mycket vil hinda att forfattaren har
gett begreppet en annan innebdrd!

Reflektion

Forfattarens syn pi métet med flyktingar ir i grunden vil ¢ill-
limpligt pa prakeiske taget alla méten inte bara inom vard, om-
sorg och elevhilsa, utan ocksd inom skolvirlden i stort. Det
handlar om minniskosyn och av forfattaren beskrivna dygder
som jag gissar forenar savil visterlindsk som &sterlindsk vis-
dom: vilvilja, nyfikenhet, acceptans, sjilvkinnedom, talamod.
Boken kan dirfor ocksd ge riktning &t och vara redskap for en
fordjupad personlighetsutveckling f5r var och en som ir be-
redd att se sig sjilv i spegeln som en vig till en mer nyanserad
syn pé savil sig sjilv som pd andra.

Bjorn Wrangsjo
Docent i barn- och ungdomspsykiatri
Stockholm
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Bordetlinediagnosen

Diagnostik fyller en viktig funktion inom somatisk vird. Orsak,
symtom och behandling ir ett framgingskoncept. Dessvirre kan
man inte siga detsamma nir samma koncept baserat pd DSM, byggt
pa kategorier ursprungligen utvecklade for forskning, tillimpas
inom psykiatrin. Reliabilitet och for all del ocks validitet kan dis-
kuteras. Forsdk pagir dock ate arbeta for dimensioner istillet for
kategorier inom DSM. Ett av psykiatrins sorgebarn ir borderlinedi-
agnosen som ersatts av emotionellt instabilt personlighetssyndrom.
Sorgligare in bristen pa precision i diagnostiken dr dock svarighe-
ten att finna en stabil och vilgrundad bemétandestrategi for dessa
patienter i allminhet och f6r dem med dubbeldiagnoser, dvs. med
missbruksdiagnoser, i synnerhet.

Svara att forstd

Psykoterapeuten Gustaf Almenberg menar att denna kategori av
patienter — han foredrar borderlinebeteckningen - tillhér dem som
ir svarast att fOrstd i psykiatrin, delvis beroende pa att de i minga
avseenden ir s lika "oss andra” och samtidigt skiljer si grundligt
fran oss. Med skriften Handbok i reflektion kring Borderline/EIPS vill
han férmedla en metodik att forstd och forhilla sig till dessa med-
minniskor. Den rikear sig till alla som befinner sig i kontakt med
dessa patienter, inom eller utanfér virdsammanhang. Forfattaren
menar att stillda infor personer med denna komplexa problematik
ir det inte underligt om man fastnar i egna antaganden och even-
tuelle fsrdomar.

Avsnitt med f6rdjupning

Boken ir upplagd i sju olika avsnitt vardera med tre f6rdjupnings-
nivier. P4 varje nivd presenteras dels information, dels frigestill-
ningar. Lisaren ska silunda sjilv kunna vilja p3 vilken komplexi-
tetsnivd vederbdrande vill nirma sig materialet. De hdgre nivierna
stiller stdrre krav pd mentaliseringsformaga. | ett avslutande parti i
skriften tillfdrs kommentarer, listips och killhinvisningar.

Awvsnitten berdr foljande frigestillningar:
Vem ir egentligen klienten som individ, inte bara som diag-
nos?
Vad ir en diagnos i allminhet och borderlinediagnosen i syn-
nerhet?
Symtom, ett dilemma f6r behandlare och nirstiende
Vilka grundorsaker kan det vara som ger typiska borderline-
problem?
Framtidens personer med borderlineproblematik — vad kan
man ana?
Den optimala hjilpinsatsen — finns den?
Vilka smé steg skulle du kunna ta for att nirma dig den opti-
mala hjilpinsatsen?

Ett bildmaterial presenteras med syfte att visuellt illustrera den
kluvna bild av virlden som kéinnetecknar personer med borderline-
problematik. Forfattaren ger ldsaren tillging till en vid referensram,

Handbok i reflektion kring
Borderline/EIPS

Gustaf Almenberg
Proto forlag, 2019

inte minst genom fyllig redovisning av killor till sjilvstudier via
nitet for varje avsnitt: artiklar, forelisningar, bloggar mm.

Empati och “kan det vara s3 att”

Forfattarens avsikt ir att ge lisaren ett vidgat underlag f6r sin f6r-
staelse av komplexiteten inom och runt personer med borderli-
neproblematik, bide vad giller aktuella och tidigare erfarenheter
och omstindigheter. Han vill ocksd hjilpa lisaren att knyta an till
och medvetandegdra sina egna erfarenheter av denna eller dessa
personer. Men ldsarens tanke- och kinslovirld méste ocksd vidgas
utdver den individuella ofta motsigelsefulla erfarenheten menar
forfattaren, di det annars r ldte att intuitive generalisera de egna
erfarenheterna. For att undvika att f5r mycket information tillférs
lisaren genom forfattarens pastienden viljer han ofta ett mer indi-
reke tilltal, med ett innehall som dock av och till speglar forfattarens
egna erfarenheter eller rekommendationer — “kan det vara s3 att”.

— Tink om det skulle stirka den diagnosticerades sjilvkinsla och
sjilvrespekt om man bérjade med att kartligga styrkor och talang-
er?

— Finns det en risk tror du att det kan vara s3 att om du betonar
symtomen si kommer ditt f5rhallningssitt och behandlingsarbete
handla om att behandla symtom, inte en hel minniska?

— Kanske ir borderline mest en bristsjukdom vad giller tillit i nira
relationer?

Tanken ir att lisaren pa egen hand eller i grupp ska vilja reflektera
over dessa frigestillningar. Hir finns ocksd frigestillningar som
ir utmanande till exempel "Ar den optimala behandlingen kanske

helt fri frin psykofarmaka?”

Tl att tinka pa

Sammantaget rymmer boken en uppsjd av frigestillningar och
infallsvinklar som tillsammans ringar in personer med borderline-
problematik psykologiske, psykiatriskt och psykosocialt. Bokens
uppligg hjilper lisaren att sortera, avgrinsa och fokusera dven om
strukturen inte alltid dr s lice att orientera sig i. Sikert fir man ut
mer av den i dialog med andra vilket fSrfattaren ocksi papekar.
Férfattaren betonar att han inte tar stillning till vilka behandlings-
former som ir bittre in andra. Sikerligen kan ocksa varje lisare
finna nigot angeliget att reflektera Sver som vidgar forstaelsen for
och empatin med borderlinepersonens vilsenhet vad giller att vara
i virlden — att inte kiinna sig kunna leva utan en nirhet som man
inte stir ut med — stindigt i pendling.

Bjorn Wrangsjo
Docent i barn- och ungdomspsykiatri
Stockholm
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En Pudel!

Det hander att saker blir fel och att
saker forandras

Datum kan kastas omkring, konferen-
ser stalls in och bokstaver byter plats

Det hander alla och det har sakert
hant i den har tidskriften

DEADLINE

for bidrag till
nasta nummer: 05/02

Tema: Genvagar

=

Kalendarium

ST-konferensen
22-24 januari 2020,
Stenungsbaden, Stenungsund
www.stpsykiatri.se

Svenska Psykiatrikongressen
11-13 mars 2020, Goteborg
www.svenskapsykiatrikongressen.se/

28th European Congress of Psychiatry (EPA 2020)
28-31 mars 2020, Madrid, Spanien
https://epa-congress.org/

American Psychiatric Association (APA)
Annual Meeting
25-29 april 2020, Philadelphia, USA
https://apa2020.com/

BUP-kongress: Angest - med kropp och sjl
som gisslan
28-29 april 2020, Stockholm
http://www.sfbup.se/kongress/

2020 Congress, Scandinavian College of
Neuropsychopharmacology
28-29 maj 2020, Stockholm

https://schp.org/

CINP (International College of Neuropsychop-
harmacology) World Congress 2020
25-28 juni 2020, Taipei, Taiwan
https://cinp.org/World-Congress-2020

33rd ECNP Congress
12-15 september 2020, Wien, Osterrike
https://www.echp.eu/Congress2020/ECNPcon-
gress

20 th WPA World Congress of Psychiatry
14-17 oktober 2020, Bangkok, Thailand
https://wcp-congress.com/

Fler kongresser hittar Du pa
www.svenskpsykiatri.se
www.sfbup.se

www.srpf.se
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PORTO BETALT

NATUR&
KULTUR

Forlaget Natur & Kultur &r
en stiftelse som utan &gare
kan agera sjalvstandigt

och langsiktigt. Vart mal ar
att genom stéd, inspiration,
utbildning och bildning
verka for tolerans, humanism
och demokrati.

Cullbergstipendiet

Vill du bli inspirerad till nya arbetssatt genom att lara
av kolleger utomlands? Valkommen att ansoka om
resestipendier for ST-lakare och specialister i psykiatri
senast den 1 februari. Stipendierna delas ut med stod
av Stiftelsen Natur & Kultur,

Syftet med Cullbergstipendiet ar
att stimulera till fordjupat kliniskt
tankande med inriktning pa
psykiatri, barn- och ungdoms-
psykiatri eller rattspsykiatri. Rese-
stipendiet ska anvandas till resa,
boende och levnadskostnader
vid auskultation pa en psykiatrisk
klinik eller institution utomlands
under tva till fyra veckor.

Det kan handla om att delta i
kliniskt arbete, forskning, under-
visning eller metodutveckling.
Att vidareutveckla kunskaper
om psykosociala och biologiska
integrativa synsatt eller studera
férebyggande arbete och/eller
behandlingsprojekt ar nagra av

de omraden som kan omfattas.
Pa cullbergstipendiet.se kan du
l&dsa mer om stipendiet och

hur du ansoker. Dar kan du &ven
l&sa om tidigare resor och félja
en reseblogg.

Ansékan

Ansdkan ska vara stipendie-
ndmnden tillhanda senast den

1 februari 2020. Stipendiaternas
namn tillkdnnages under Svenska
Psykiatrikongressen i mars.

Diskutera med kolleger och las
farska tidskrifter for att se var det
bedrivs spannande psykiatriskt
arbete! Ta sedan kontakt med
den arbetsplats dar du vill vistas

cullbergstipendiet.se

om du tilldelas ett stipendium.
Det gar givetvis bra att mejla
dven framstédende personer om
mdjligheten att fa komma och
auskultera.

Vid fragor kontakta kanslisten@
svenskpsykiatri.se

Stipendiekommitté
Ansokningarna beddms av en
stipendiekommitté bestaende av
Johan Cullberg, Tove Gunnarsson
(Svensk Psykiatri), Hanna Edberg
(rattspsykiater), Jorgen Vennsten
(barn- och ungdomspsykiater),
Pauliina Victorsson (psykiater) och
Annika Schildt (Natur & Kultur).






