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"Och sa later vi
de aldsta...

... ta frst.” Det var minnesstund efter begravningen av en famil-
jemedlem som avlidic efter ett lingt liv. En fin buffé hade dukats
upp och den avlidnas ildsta dotter%liilsade vilkommen. Pandemi-
medvetet uppmanade hon oss att g fram nigra i taget for att ta av
maten och foreslog ate vi skulle bdrja med de ildsta. Sen... hinde
ingenting! Ingen reste sig. Jag och sambon tittade irriterat pa var-
andra. Hungriga. Kan de inte ta ndn ging si det blir dags for oss
andra? Vi sig oss runt och sedan pa varandra igen, samtidigt drab-
bade av samma insikt:

Det ir ju VI. Som ir ildst.

Det var bide omskakande och komiskt. Vi som nyss var si unga!

Temat for detta nummer ir Gammal. Visst har det ordet ibland
en litet negativ klang? Passé, forbrukad, inget att ha. Hur har det
blivit s3? Det borde vil hellre betyda erfaren och vis?

Vi valde ordet Gammal f6r temat med tanken att det skulle kunna
leda till manga infallsvinklar och s3 blev det ocksa. Bland temabi-
dragen finns £5rstds texter om ildrepsykiatri men dven om att ald-
ras, minne, ildre kollegor som berittar om linga yrkesliv, bocker,

gamla beprdvade behandlingar, sorg och forskning.

Hir hittar du 4ven en diger rapportering frin Svenska Psykiatri-
kongressen och mycket annat. Ett nistan rekordtjockt nummer
att ta med till hingmattan eller badstranden!

Nista nummer...

... har temat Anmal!

Ibland maste vi anmila vira patienter, vi har skyldigheter enligt
lag.

Vapen, korkort. Orosanmilningar.

Det hinder att vi blir vi nédgadge att gora en polisanmilan.
Anmilningar som kan f stora konsekvenser fr vira patienter och
for patient-likarrelationen. Och 4ven f6r oss sjilva.

Forskningsfusk ir ocks nigot man kan anmila om man stdter pa
det, med risk att bli en rejilt impopulir "whistleblower”.

En annan aspeke ir att vi sjilva kan bli anmilda, pé olika nivier.

Vi vill som vanliﬁt att vart tema ska kunna tolkas pa flera sitt.
S4 tink till och skriv till oss!

[ virlden pigir hemska saker men redaktionen hoppas att er som-
mar dnd3 blir vacker, avkopplande och allt det diir ni lingtar efter.

Tove Gunnarsson
Redaktor Svensk Psykiatri

PS
Deadline till nista nummer ir den 31 augusti och forfattarinstruk-
tioner hittar du pé sidan 8.
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Krig i Europa 2022

> I skrivande stund 4r det sondagseftermiddag i mitten av
maj, solen skiner frin en klarbld himmel och figelsing fyller
tridgirden. Kraftfull virgronska har slagit ut och det doftar
syren, olvon och dppelblom. Kontrasten mot det helvete som
pagar inte minga mil bort kan inte vara storre och det upp-
stir en slags overklighetskinsla. Att en nation som Ryssland
kan vilja en sddan mérk vig som den nuvarande ir verkli-
gen fullstindigt obegripligt och samtidigt ett djupt tragiske
faktum allesedan anfallskriget mot Ukraina startades den 24
februari.

Bilder och rapporter frin kriget i Ukraina nir oss dagligen och ger
upphov till en ofta svirhanterad vrede och sorg. Ett stort krig har
iterigen slagit sina klor i en del av Buropa och skapat en omfat-
tande humanitir katastrof. I Ukraina har redan tusentals oskyldiga
liv gatt férlorade och miljoner minniskor ir pa flykt undan krigets
fasor och de ryska styrkornas urskillningsldsa anfallskrig. Bevisen
for att tusentals krigsbrott begatts mot den ukrainska civilbefolk-
ningen ir synnerligen omfattande.

Till Sverige kommer nu minga flyktingar frin Ukraina for att
soka skydd och trygghet. Hittills har nirmare 40 000 personer
anlint och uppskattningsvis kommer totalt 80 000 ukrainska
medborgare att ha skt skydd i Sverige innan arets slut. For sjuk-
virden innebir det att ett Skat antal minniskor behdver sjukvard
och flyktingbarn har nu ritt till sjukvérd precis som vilken svensk
medborgare som helst. For vuxna flyktingar erbjuds vird som inte
kan anstd vilket for oss i psykiatrin innebir att nistan samtliga
flyktingpatienter inom vart uppdrag ocksa har rite till psykiatrisk
vard.

I krigets Ukraina attackeras stindigt civila och iven sjukhusan-
liggningar. En siffra som uppgivits ir att hela 400 sjukhus och
vérdinstallationer har angripits vilket vittnar om en sillsynt bris-
tande respekt for krigets lagar och minskliga rittigheter.

En sirskilt utsact grupp ir de psykiske sjuka som ocksd snabbt kan
forsimras svart nir nddvindig medicin tar slut. Svenska Psykia-
triska Foreningen jobbar dirfor tillsammans med bade global och
europeisk psykiatri — World Psychiatric Association (WPA) och
European Psychiatric Association (EPA) — i ett initiativ for att
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samla in pengar samt for att ordna med leverans av viktig psyko-
farmaka i samarbete med likemedelsbolag. I maj anlinde saledes
en forsta leverans av mediciner till Lviv (Fluanxol, Clopixol och
Truxal) donerade av Lundbeck AB och en utdkad leverans ir pd
ging samt s efterstrivas nu att fA med fler likemedelsbolag i den-
na humanitira hjilpinsats for de psykiske sjuka i Ukraina.

Detta vansinniga anfallskrig maste snarast upphéra s att dterupp-
byggnad kan ta vid och befolkningen i Ukraina kan fa leva i fred
igen.

Martin Hultén
Ordférande SPF
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| brist pa kloka
mormaodrar...

» Kloka mormddrar, minskad skiirmtid och anpassade kray,
kan det vara vad barnpsykiatrin — och samhillet - behover?

Nir jag skriver det hir s& har det precis varit flera artiklar med fokus
pé barns psykiska miende i media.

SFBUP:s vetenskapliga sekreterare Maria Unenge Hallerbick skri-
ver tillsammans med Filippa Mannerheim en debattartikel i DN
kultur om skolans roll i relation till barns psykiska méaende. Sko-
lans liroplan med dess krav pa exekutiva funktioner och analyser
ir inte pd nigot sitt anpassad till den kognitiva utvecklingen hos
barn. 14 % av eleverna gir idag ut grundskolan utan godkint betyg
i kirnimnena svenska, engelska och matematik. Av barn med neu-
ropsykiatriska funktionshinder ir siffran Sver 40 %! De hiir barnen
kommer inte inkluderas pd gymnasiet, samtidigt som forskningen
visar pd en tydlig koppling mellan bristande skolresultat och senare
psykisk ohilsa, utanférskap och 4ven kriminalitet.

Samma vecka skriver Linda van Paaschen och Lena Nylander i DN
om den diagnosinflation som finns i Sverige och ate allt psykiskt
lidande inte motiverar sjukvérd.

Redan for flera ar sedan lyftes i SvD debatt, av ett antal verksam-
hetschefer och medicinske ledningsansvariga likare frin BUP, den
eskalerande psykiska ohilsan hos barn och unga idag som ett sam-
hillsproblem. Soktrycket pa BUP ir enormt samtidigt som fler pa-
tienter in nigonsin tidigare tas emot. Det vi ser r en epidemi — och
epidemier precis som pandemier — I5ses inte enbart genom att for-
stirka den hdgspecialiserade varden.

Kan inte annat in halla med och tacka for att frigan om den psy-
kiska ohilsan lyfts och dessutom fir gehér i debatten. I minga sam-
manhang dir jag blir inbjuden kommer dessa frigor upp. Hur ska
vi hantera den eskalerande psykiska ohilsan hos unga? Det hir ir
inte en ldtt friga. Men om vi kan borja med att enas om att frigan
om barns psykiska miende ir ett samhillsproblem si kanske vi dven
kan borja adressera att [6sningen sannolike ocksa ligger pa samhil-
lelig niva.

Kanske ser vi konsekvenserna av ett samhille som inte liter barn
vara barn. Som stiller orimliga krav pd barn och unga vad giller
prestation och att passa in. Man ska vara uppkopplad, tillginglig,
lyckad (och helst ocks lycklig) dygnet runt. Det ir referensramen.

Vad hinder med véra barns formiga att buffra livets motgangar nir
alle som inte ir vilbefinnande ska diagnosticeras och behandlas som
avarter av livet? Tinker ofta att vi behdver trina bade oss sjilva och
vara barn pé att std ut med jobbiga saker och att fakeiske tillita oss,
eller kanske till och med omfamna, kinslan av att vara osiker, ridd
och ledsen. Det ir kinslor som gir dver och inte ir farliga och kan
man hantera dem s kan man hantera mycket i livet. Ibland sjilv,
ibland med stéd av andra. Det vidgar referensramarna.

Att vara kontaktytor med andra till s stor del 4r via sociala medier
dir vi exponeras for likasinnade minniskor med samma intressen,
oftast i samma élder, som till stor del visar en skev bild av sig sjilva
vidgar inte referensramarna. For barn ir skolan den plats dir man
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miste std ut med att andra ir annorlunda in man sjilv och lira sig
hantera det — vidga vyerna. Det gir inte att nog betona vikten av
att alla barn fir méjlighet till en givande, fullstindig och f6r dem
anpassad skolging.

Vilever i ett av virldens mest generationssegregerade samhillen och
jag brukar ibland tinka att vi saknar kloka mormédrar — eller att vi
triffar dem for lite. Vi gir dirmed miste om lite vilgdrande livs-
visdom — den man fir av att leva linge och veta att vissa saker gir
dver, andra gor det inte men gir dnd atc leva med pa nigot siitt.
Livsvisdom innebir ocks3 att inse att referensramar kan vara olika
och ocksi férindras 6ver tid.

Nu ser samhillet ut som det gor, kloka mormddrar vixer ty-
virr inte pd trid, men i flera linder har man skapat alternativ till
psykiatrisk verksamhet; i Danmark "Headspace”, i Norge "Ung
arena” och i Zimbabwe och Kanada finns "Friendship benches”.
Dessa initiativ har gemensamt att det ir en arena dir unga kan f3
stdd och hjilp ate hantera livets normala motgingar — de som vi
alla méter. Nigot liknande skulle i Sverige kunna vara ett sict att
stotta upp och hjilpa unga och samtidigt avlasta varden. I brist pa
mormddrarna.
Susanne Buchmayer
Ordférande SEFBUP
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Rattspsykiatrin —
gammal och ung
Pa samma gang

> Med lite god vilja kan vi siiga att ritespsykiatri 4r en gam-
mal civiliserad princip, beskriven redan i Gamla testamentet
i texten om asylstiderna. Som imne och specialitet 4r ritts-
psykiatrin fortfarande ung men med en spinnande utveck-
ling framfor sig.

Tack Per-Axel Karlsson for ditt arbete som ordférande fér SRPF
under minga r! Som ny ordfSrande ska jag férska ta vid och
vi har en fin laguppstillning i styrelsen med en massa idéer om
hur vért imne kan utvecklas. P4 00-talet satt jag som ung ritts-
psykiatriker ett tag i ordférandestolen men en ny befattning vid
Rittsmedicinalverket och livets vindlingar gjorde sejouren ett-
arig. Som numera ildre rittspsykiatriker, mojligen klokare men i
alla fall mer erfaren, kiinns uppdraget nu 4n mer spinnande.

Jag ir anstilld som lirare och forskare i rittspsykiatri vid Géte-
borgs universitet och tjinsten ir kombinerad med Sverlikartjins-
ter vid bade Rittsmedicinalverket och Sahlgrenska Universitets-
sjukhuset. P4 sa sitt fir jag en inblick i rittspsykiatrisk akademi,
utredning och vard. Min vision f6r vart imne 4r en kunskapsba-
serad (evidensbaserad) rittspsykiatri som erbjuder goda behand-
lingsmajligheter f6r vira patienter, dir medarbetare stir pa ko
for att fi arbeta och lira sig, och dir alla landets rittspsykiatriska
intressenter samarbetar. Vi ska ha en nationell rittspsykiatrisk
kongress vartannat ar dir vi tillsammans diskuterar evidensliget
for olika metoder och behandlingsformer. Vi vet utifrin rapporter
fran SBU (264/2017, 286/2018, 287/2018) att det tyvirr inte finns
forskningsstdd for dagens interventioner, men vi vet ju samtidigt
att minga ritespsykiatriska patienter ind forbittras med vara be-
handlingsmetoder och rehabiliteringstgirder. Vi behdver dirfor
ligga ett par kongresser pa att tala oss samman om dessa positiva
behandlingserfarenheter. Vira erfarenheter blir beprévad erfaren-
het om vi diskuterar dem i kollegiet, enas om vad som fungerar
och vad som inte fungerar, och anvinder dessa lirdomar pi ett en-
hetligt sitt. Var verksamhet ska bygga pd vetenskap och beprévad
erfarenhet, och finns det inte vetenskapligt stdd for vara degirder
s4 ska vi skapa beprovad erfarenhet.

Inom forskningsprogrammet FORevidence kommer vi att bjuda
in till den fSrsta nationella ritespsykiatriska kongressen, den 23—
24 augusti 2023 i Goteborg. (Har det funnits nationella rittspsy-
kiatriska kongresser tidigare, som jag inte kinner till, si ber jag
om ursikt och tar girna emot kunskap om dem.) Planen ir att ha
ett Aterkommande nationellt méte de 4r di det inte 4r ett nordiskt
rittspsykiatriskt symposium (vilket det ir i ir, 24-26 augusti, i
Helsingfors). Tink om vi kunde triffas i Géteborg i augusti 2023
och diskutera vira interventioner och metoder, och iven ha en
trevlig stund! Och tink om ritespsykiatrins huvudakedrer direfter
tillsammans kunde anordna denna kongress? Sveriges Kommuner
och Regioner, Rittsmedicinalverket och Kriminalvirden, tillsam-

__@__
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mans med yrkesfreningar, brukarorganisationer och andra in-
tressenter? Psykiatrikongressen ir en finfin tillstillning, och den
ska vi fortsitta att besdka for act hilla oss psykiatriske frischa, men
rittspsykiatrin behover 4ven en egen arena for att utvecklas.

Avslutningsvis tar jag med “beviset” pd vér urdldrighet:

»...skall ni vilja ut stider som skall vara era asylstider. Dit skall
en dripare kunna fly om han har dédat en minniska utan uppsat.
Stiderna skall tjina som tillflykesorter undan blodshimnaren...”

(4 Mos. 35:11-12)

Trevlig sommar, och hoppas att vi ses i Helsingfors i augusti!

Peter Andiné
Ordférande SRPF
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redaktoren@svenskpsykiatri.se

Deadline for bidrag till
nasta nummer: 31/08

Tema:
Anmél!

Utgivning 2022
NUMMER 32022 NUMMER 4 2022
Tema: Anmal! Tema: Tabu
Deadline 31 augusti Deadline 16 november
Utkommer vecka 38 Utkommer vecka 49

Temat 4r avsett att inspirera till alternativa ingingar till
forhéllanden och problemstillningar inom psykiatrin.

Men sjilvklart vilkomnar vi bidrag om mycket annat in temat.
Vi vill girna ha artiklar om psykiatriska nyheter, kongressrap-
porter, debattinligg, recensioner, fallbeskrivningar och inter-
vjuer!

Maila till redaktoren@svenskpsykiacri.se

SKRIV | SVENSK PSYKIATRI

Skriv till redaktoren@svenskpsykiatri.se.
Férfattarinstruktioner for 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 behdva
publicera den pa var hemsida istillet.

Rubriker: Vi ir tacksamma om du f3rser din artikel med forslag
pé rubrik/titel och underrubriker.

Filformat: Skicka den oformatterade texten som bilaga i e-brev,
helst i Word-format.

Portrittfoton och andra foton: Vi vill girna ha foto pé vara
torfattare. Det ir bra om ni skickar med foto (dock inte inbidda-
de i artikeln utan som bilaga), i s3 hg upplosning som méjligt,
redan nir ni skickar in er artikel. Om du har andra foton som

du tycker ir relevanta f3r din artikel s skicka girna med dem.
Uppge alltid namn pa fotograf.

Figurer: Vi publicerar endast diagram eller andra figurer som ir
visentliga f6r resonemanget i din artikel och som skickas som
bilaga.

Forfattaruppgifter: Ange korrekta och utforliga forfactar-
presentationer bide i e-brevet och i artikeln. Namn, titel och
arbetsplats.

Postadress: Svensk Psykiatri, c/o Djurberg,

Skogsrydsvigen 60, 506 49 Boris
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BOKRECENSION

> Redaktionen erhéll ett exem-
plar av boken och har noggrant
list den. Det ror sig om ett slags
antologi med olika kapitel skrivna
av forskare inom frimst pedago-

gik.

Det f6rsta kapitlet ir skrivet av Bodil
Jonsson som introducerar tre meta-
perspektiv som man foreslas leta ex-
empel pa under lisningen. Det forsta
ar det existentiella — vem dr jag? Jons-
son frigar sig, vad gor lirandet med
mig? Det andra ir det etiska — sjilva
meningen med kunskap. Jonsson skri-
ver att meningen med den Skade sats-
ningen pa forskning och utbildning
var att minniskan skulle fa bittre red-
skap att tinka sjilv, soka fakta, om-
prdva och fdrnya sina kunskaper. Den
aktuella utvecklingen dir var och en
limnats ac sig sjilv for att pd egen
hand vilja mellan ett otal osannolika
forestillningar, si kallade alternativa
fakta, var helt ovintad. “Ytterst ir
kunskap till for livet; for att vi ska
kunna leva tillsammans och utveck-
las tillsammans. I trygghet och tillic.
Och kunna férverkliga vira idéer i en
samtid som vi delar och uppfattar nigot si niir pi samma sitt”.
Det tredje metaperspektivet ir det anticipatoriska, om hur man
i nuet paverkas av framtiden.

Gunnar Karlsson och Jakob Ulenius redovisar i det andra
kapitlet en fenomenologisk studie om aldrande och lirande.
Det ir en svarlist text med meningar som ”I ildrandet ir det
vanligt att tinka Sver hur livet har varit, hur det blev, och att
ateruppleva tidigare hindelser. Det kan tjina syftet att soka
sluta livstorloppet, 3 en djupare forstielse av vad det innebir
att ha ett liv”. Nigra citat frin de intervjuade personerna ger
mer, till exempel ”...sddana hir vardagssysslor, att det skinker
glidje, alltsa att bara finnas till”.

Adres larande
Utblickar och insikter

Cecilia Bjursell och Malgorzata Malec Rawinski (red.)
Natur & Kultur, 2022

Foto: Shutterstock/ De Visu

I det tredje kapitlet presenterar Cecilia Bjursell fem existen-
tiella perspektiv pa lirande senare i livet. Gerotrancendens
visar pa utvecklingspotential genom att flytta den ildrande
individens perspektiv frin ett materialistiskt och rationalistiske
perspektiv till ett metaperspektiv. Detta metaperspektiv kin-
netecknas av en mer kosmisk och grinséverskridande syn pd
virlden. Utifrin detta perspektiv sker personlig utveckling ge-
nom tre mognadsdimensioner: (i) den kosmiska dimensionen;
(ii) jaget; (iii) sociala och personliga relationer.

[ det fjirde kapitlet har Joel Hedegaard och Martin Hugo un-
derstke varfor seniorer studerar pa folkhdgskola och vad de fir
ut av det. Man konstaterar inledningsvis att antalet ildre dkar
och dirmed stiller hogre krav pa vilfirdssystem och sjukvard.
Deltagande i folkbildning kan avlasta vilfirdssystemen di det
visat sig att det 4r viktigt for dldre ate bli inkluderade i samhil-
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let, kinna meningsfullhet och skapa forutsiceningar for vil-
befinnande. Forfattarna har genomfdre fokusgruppintervijuer
med 33 ildre personer (55-94 ir gamla) och nigra citat ir litet
intressanta — for att minniskor ir intressanta — men i Svrigt dr
det minga upprepningar, frigor och fi svar.

Ett kapitel handlar om en veckolang folkhdgskolekurs i grafhieti
for seniorer. Hir har Bjursell nirvarat och observerat, parallellt
med att Hedegaard och Hugo intervjuat tvd av deltagarna. De
ildre som studerats bestar av friska vilbestillda personer med
goda resurser. Hedegaard och Hugo papekar att de ir med-
vetna om att det i gruppen pensionirer “ocksd finns personer
som lider av allvarliga sjukdomar och da ir utbildningsaktivi-
teter kanske inte prioriterade”. Efter studien av grafhtikursen
drar man slutsatser som att “de som sdker sig till en kurs har en
vilja till att fortsitea lira, dven om det sker litet senare i livet”.

Ett annat kapitel utlovar information om informellt lirande
genom stickcaféer. En inledning om stickningens historia
(mest i Halland) ir intressant, forfattaren skriver sedan om
stickningens funktion (t.ex. gora klider). Direfter redovisas
korta stycken frin olika studier som forfattaren list; i korta
stycken beskrivs stickares upplevelse av att sticka, guerilla-
stickning, utvecklingen av stickcaféer och olika enkiter gjorda
med stickare. Inget stickcafé bescks dock och ingen stickares
rost hors.

Hela boken ir spickad med referenser, oftast till Nationalency-
klopedin men ocksi till olika artiklar. Man hinvisar till exem-
pel till en studie som ska visa att kognitiv och fysisk aktivitet i
en persons mellanlivsperiod minskar risken f6r demens (Najar
m.fl. 2019). Nir undertecknad letar reda p studien framgér att
man undersdkt 800 kvinnor i dldern 38—54 ar och skattat dem
avseende kognitiv och fysisk aktivitet. I en uppfSljning 44 r
senare hade de som skattats som fysiskt och tankemissigt ak-
tiva i ligre grad drabbats av demens. Studien ger siledes inget
stod f6r att kognitiv och fysisk aktivitet skulle skydda mot de-

mens, mdjligen att friska ir mer aktiva dven tidigare i livet.

Kapitlet "Att kliva in, och vara kvar i det digitala samhillet”
av Ulli Samuelsson ir det som vicker mest tankar. En en-
kit som genomfSrdes i Sverige hdsten 2015, visade att om-
kring 400 000 personer mellan 65 och 85 ar stod utan inter-
netuppkopplad apparat i hemmet. En frnyad undersdkning
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2020 (under pandemin) visade att den digitala anvindningen
kat 1 aldersgruppen, men frimst hos hégutbildade. I aldrarna
65-90 4r ir det tio procent som inte anvinder internetbank,
40 procent som aldrig gitt in pa pensionsmyndigheten.se och
en tredjedel som aldrig anvint "mina virdkontakter — 11777
Samuelsson nirvarade under hésten 2019 regelbundet pé ett
biblioteks IT-hjilp for ildre. Hit kom frimst kvinnor f&dda
i Sverige. Samuelsson gir igenom de manga olika slags svi-
righeter och villkor som finns f6r den som ska borja anvinda
internetbaserade tjinster. Bakgrundskunskaperna kan variera
mycket utifrin tidigare erfarenheter. Tillging till socialt nit-
verk med digital kunskap gor stor skillnad bade for att moti-
vera egen anvindning och for méjligheten att fa hjilp. Eko-
nomiska resurser krivs for att infSrskaffa attiraljerna och utan
kunskap &kar risken att kdpa 18sningar som ir f6r dyra och
daligt anpassade till ens behov, t.ex. binda upp sig for linga av-
betalningsplaner med mera. Till Samuelssons genomging kan
ocksa tilliggas att svarigheterna med digitala tjinster kan ka
— eller bli rent omdjliga — med sviktande hilsa: synnedsittning,
stroke, darrhinthet.

Tre korta intervjuer med pensionirer i olika dldrar redovisas.
De ir intressanta och det ir uppmuntrande att t.ex. lisa om
nigon som anger sig ha mycket littare att lira sig nya musik-
stycken nu, nir hon har lugn och ro, in tidigare i livet nir hon
varken var ostdrd eller fick tiden att ricka.

Undertecknad hade helt missforstitt bokens titel och férvintat
sig undersdkningar av, och mer kunskap om, ildres f6rmaga
till inlirning. Boken rekommenderas méjligen fér dem i lise-
kretsen som ir intresserade av pedagogisk forskning. Tyvirr
lirde jag mig vil inte nigot av den, men det kiinns ju bra att
man i min 3lder, genom att lisa en kurs pa ett studieférbund,
avlastar samhillet nigot.

Anna Hillerberg
Specialist i psykiatri och rittspsykiatri
Stockholm
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Att komma till klarhet

> Med ildrande foljer ibland utveckling av en klokskap,
ofta tyst sidan, som kommer till uttryck i sitt att uppleva
sig sjily, tillvaron, sin historia och sina medminniskor.
Denna utveckling och klokskap uppskattas och virdas pa
olika sitt i olika samhillen. Kanske hinger skillnaden
ihop med graden av sekularisering och teknologisk ut-
veckling, en utveckling dir klokskapen ofta inte kommer
till sin ritt. En som sammanfattar ett positivt alternativ ir
sociologen och #ldreforskaren Lars Tornstam som samlat
ihop sina reflektioner till ett begrepp Gerotranscendens
vilket kan sammanfattas i nedanstdende aspekter.

Gerotranscendens

Enligt Tornstam, som utvecklat begreppet (2005), innebir
gerotranscendens ett skifte frin ett materiellt rationellt synsitt
till ett mer kosmiskt transcendent synsitt som vanligen efter-
£5ljs av 6kad livskvalitet. Ju mindre ett barn ir, i desto storre
utstrickning priglas dess medvetenhet av transcendens — en
vandring mellan yttre och inre virld och den tids- och rums-
16shet som priglar den senare. Att dldras innebir ingalunda att
vi blir som barn pa nytt, utan att vi Sppnar oss for savil nuva-
rande som tidigare upplevelser och erfarenheter. Kriser bryter
igenom frsvar i psykodynamisk mening och dirigenom kan
vi vidga vért upplevelsefilt. Tornstam urskiljer tre dimensioner
i gerotranscendensen:

Sjélvets dimension

Man &verskrider sitt gamla sjilv, Sppnar sig for dolda sivil
positiva som negativa sidor. Kinslan av ensamhet ersitts med
en upplevelse av att vara en del av nigot stdrre, en universell
tillhdrighet. Egocentrismen fSrskjuts mot altruism. Oron for
kroppen avtar utan att kroppen fSrsummas. Livets pusselbitar
faller mer p3 plats och en kiinsla av helhet och sammanhang
utvecklas.

Den kosmiska dimensionen

Tidsuppfattningen forindras si att nutid och forntid kan flyta
in i varandra. Det kan kinnas som om man ir i flera olika 4ld-
rar samtidigt. Tidigare hindelser kan, i stdrre utstrickning in
annars, omtolkas i ljuset av senare erfarenhet. Detta ger nya
innebérder till gamla hiindelser vilket kan innebira en djupare
forstdelse och underlitta forsoning.

Kinslan av samhérighet med tidigare generationer dkar, lik-
som upplevelsen av att vara en link i en kedja av generationer.
Band till avlidna sliktingar stirks. Ridslan for déden avtar och
den ses i ett annat ljus. Det uppstir en acceptans av livets mys-
terier och att allt inte gr att f5rstd. Frmdgan att sitta virde pd
vardagliga "underverk” dkar — en blomma, en doft, ett land-
skap, ett barn, man ser det lilla i det stora och tvirt om.

Dimensionen fbr sociala och personliga relationer

Man sdker firre och djupare relationer och mer konstruktiv
ensamhet. Man fir en Skad forstielse for nddvindigheten av
att kunna g4 in i sociala roller, fir stdrre distans till dem, med
tendens att leka med dem. Man tenderar att Sverskrida lasta
sociala konventioner och framtonar med en sorts oskuldsfull-
het, ett "bara vara”. Tendens till en viss asketism, frigjordhet
frin beroende av rikedom och verfléd, mer sparsmakac liv.
Tendens till kad vidsynthet och tolerans, behovet av att tinka
i rite och fel avtar.

Aven om man som ildre inte spontant kiinner igen sig i dessa
perspektiv kan de indi kanske vara nigot att préva att Sppna
sig emot.

Bjorn Wrangsjo
Docent i barn- och ungdomspsykiatri
Stockholm
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Minns du?

Svenska Psykiatrikongressen dterkom i mars i 4r efter att s3 snopet behdvt stinga 2020 i GSteborg,
Jag, och troligen manga andra, sig fram emot ate triffa kolleger igen och ta del av intressanta
forelidsningar, rapporter och diskussioner.

> Redan efter att jag hingt av mig kappan i garderoben
pa Miinchenbryggeriets konferens, stdtte jag pa en kol-
lega jag inte sett pd flera ar. Nu 4r vi bada arbetande pen-
sionirer, men i slutet av forra seklet arbetade vi tillsam-
mans pé en nu nerlagd psykiatrisk klinik specialiserad pd
depressioner och bipolira sjukdomar. Han skulle d3 snart
avsluta sin AT-psykiatriplacering och jag borjade som
underliikare efter honom. I det arbetet ingick att ge ECT-
behandlingar.

Jag paminde ho-
nom dir i entrén
nir vi nu sigs
igen att han var
den som lirde
mig ge ECT-
behandlingar och
nir jag berittade
det skrattade han
och sa: “Gjorde

jagl?”.

Forsta  gingen
fick jag vara med
och se pd. ECT-
behandlingen
gavs i ett rum pa
bottenvaningen
dit patienten kom
liggande i en sing med hiss frin en av avdelningarna hégre
upp i huset, tillsammans med en sjukskdterska. Frin anestesi-
kliniken pé sjukhuset kom narkoslikaren som skulle séva pa-
tienten. Singen, dir patienten lig premedicinerad och fastan-
de, rullades in pa rummet. Det hinde att de var oroliga infér
behandlingen. D4 gillde det att férmedla lugn och tillfSrsike
&ver behandlingens positiva utfall och ocks ofta halla i handen
tills de somnat.

Kollegan och jag tittade i journalanteckningarna vilken strém-
styrka och tid som behdvts f6rra gingen och hur stor kramp
det gett. Utifrin det kalibrerade vi kanske pa ett annat site, for
att fi en bittre effekt denna ging.

Men f6rst skulle jag lira mig och kollegan visade apparatens
instillningar och elektrodplaceringen pi huvudet nir patien-
ten somnat. Sedan satte man iging och héll elektroderna in-

tryckea tills krampreaktionen visade sig. Jag brukade slippa si
snart jag sig att tirna vek ner sig. Det var en utmaning att ge
minsta méjliga stromstyrka pé kortast tid, di nirminnet paver-
kas av dosen av stromstyrkan.

Kollegan piminde nu, pi kongressen, om att vi hade bide
inneliggande patienter och polikliniska patienter som fick
ECT i férebyggande syfte for att inte dterinsjukna.

Han tillade att nu
ir det sjuksko-
terskor som
skoter  ECT-
behandlingen
och ECT-ap-
paraten  skdter
i hog grad in-
stillningen. Jag
har sett de hir
behandlingarna
ocksd, sa jag,
min kinsla ir att
vi hade mindre
problem  med
allvarliga  och
bestiende min-
nesstdrningar
efterdit nir vi

Foto: Soggybread/WikiCommons

sjilva skotte och
stillde in behand-
lingarna in nir det skdts automatiske och det var for att vi var
duktiga pé det finliriga hantverket.
»Siger du det”, siger kollegan di, och skrattar.
"Det minns jag inte!” Och vi skrattar tillsammans at hans vit-
siga svar!

Men jag minns fortfarande en utbildningsdag om depressio-
ner, nir en journalist som skrivit en bok, "Hur jag dog”, be-
rittade om sin depression och vig tillbaka till livet. Hur jag
frigade efterdt om han hade nigra rad ¢ill oss psykiatrer som
lyssnat om négot vi sirskile skulle tinka pd och han svarade
helt kort:

”Ge ECT!”.

Cecilia Gotby
Overliikare BUP
Stockholm
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> Ulf Durling utbildade sig till likare vid Karolinska Institu-
tet och kom att specialisera sig inom psykiatri. Han debuterade
som forfattare med pusseldeckaren "Gammal ost” som blev en
omedelbar succé, renderade honom Svenska Deckarakade-
mins debutantpris och &versattes till flera sprak. Under minga
ir arbetade Durling som psykiater pi Danderyds sjukhus dir
han blev chef for akutenheten och undervisade. Ar 1996 blev
han 6verlikare for Danderyd —Vaxholm — Osterikers mobila
akutteam och hade dirutdver uppdrag som sakkunnig i flera
linsritter (nuvarande frvaleningsritter) och som féredragande
i Socialstyrelsens rittsliga rad. Parallellt med sin medicinska
karridr fortsatte Durling att skriva bocker, forutom nirmare
tjugo deckare har han skrivit ett hundratal noveller och kaserat
i deckartidningar. Tillsammans med bland andra Olov Svede-
lid, Ulla Trenter och Jan-Olof Ekholm var Durling med och
grundade Foreningen Kriminalférfattare i Stockholm 1977
och nigra ir senare valdes han in i Svenska Deckarakademin.

”Kinda nistet” utkom i ar och har fact underrubriken “Ett slags
kriminalroman”. Till skillnad frin de flesta deckare baseras
inte intrigen pa att ndgon hittar ett lik, istillet handlar det om
en person som fdrsvunnit for si linge sedan att denne hunnit
dodforklaras. Boken ir skriven ur flera personers perspektiv,
men som frimsta huvudpersoner ses Sven, en ildre pensione-
rad prist och Gunilla, som ir dnka efter Svens hidangingne
studiekamrat och bista vin. Sven och Gunilla bor ithop men
deras relation ir platonisk, bara det ett ovanligt grepp i skonlit-
teratur.

Den forsvunne 4r Gunillas bror Anders, som i ungdomen in-
sjuknade i schizofreni. Bokens rdda trid ir deras sdkande efter
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Kanda nastet
Ulf Durling
Wela Forlag, 2022

en forklaring till vad som egentligen hinde Anders. Berittelsen
utstofferas rikligt med miljéskildringar, historiska utvikningar,
en genomging av psykiatrins utveckling under 1900-talet och
mycket annat. Deras resa genom Sverige tar dem bland annat
till kinda gamla mentalsjukhus som Siters hospital och dess
tvillingsjukhus St Gertrud i Vistervik (bida invigda 1912),
men de besdker ocksd andra orter som Stringnis, Loftaham-
mar, Hedemora och Képing. I sitt sskande kommer paret i
samsprik med en mingd fiktiva personer som en skdtare pa
Siter, en finsk psykiater och forskare frin Abo och en pen-
sionerad likare i Vistervik. Nigra av de beskrivna personlig-
heterna, som den charmige mentalskitare som flyttade runt
mellan olika mentalsjukhus och limnade gravida kvinnor efter
sig, kan man misstinka ir baserade p3 hogst verkliga personer.
Inflitat i berittelsen skildras medicinhistoria som polions hirj-
ningar och klozapinets utveckling.

Deckargatan ir uppfriskande oblodig och for undertecknad,
som béde ir psykiater och vil bekant med flera av miljderna,
bjod boken pi god underhillning. Rekommenderas till den
intresserade.

Anna Hillerberg
Specialist i psykiatri och rittspsykiatri
Stockholm
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Vem vill lasa om "Gammal”™?

Vad i sa fall?

> Svaret ir vil "manga” for det ir mycket stor sannolik-
het att alla berdrs, om inte annat s3 indirekt. Ar man 85%
kan man vil bara ta vad som helst ur sin vardag att skriva
om? Men det skall ju ha lite allmint och sirskilt psykia-
triskt intresse. D3 blir det knepigare! Hir 4r mite f5rsok.

Vad giller f6r en person som blir/ir gammal?

Landstinget bjod mig pa en "pensionirskurs” nir det niirmade
sig. Det var riitt bra for det satte fokus pa den framtid man ind3
hade kvar. Det borde inte vara en passiv process utan mer typ
"kris och utveckling”.

Fysisk aktivitet ir dn viktigare 4n tidigare. Annars minskar
snabbt diverse funktioner och det blir svirare in forr att himta
igen dem. Dessutom finns otvetydiga tecken pi att fysisk ak-
tivitet 4r nira kopplad till psykiske vilbefinnande. Nivin av
fysisk formaga tror jag inte ir lika viktig — det ir akeiviteten
som hiller metabolismen m.m. iging.

Psykisk aktivitet ir ocksd bra. Jag tycker inte man skall tacka
nej till uppdrag som man blir tillfrigad om eller sjilv hittar pa,
dven om det kan bli stressigt ibland. Det skadar nog inte. Det
kanske kan kiinnas bittre att g4 sjilv” dn atc "bli utsparkad”
men ofta ir det nog virt att ta risken.

Sjukdomar har en given plats hos oss ildre. Kan dominera sam-
tal, inte bara déligt. Man fir ventilera ett och annat och kan fa
nigot bra tips.

Likemedelsordinationer anhopas med aren. Vissa ir tvekldst livs-
uppehallande. Andra kan ha ett “number needed to treat” pa
flera tiotal och ir dirmed till ingen nytta for det stora flertalet.
Jag tror att man inte ir tillrickligt uppmirksam pa biverkning-
ar, dven litta sddana som paverkar livskvaliteten. Interaktioner
mellan alla de likemedel vi 80+ intar ir ju inte heller alls be-

forskade.

Blir man klokare som gammal? Bade och! Man har erfarenhe-
ter. A andra sidan gldmmer man mer av akeuell information si
helhetsbilden blir litt skev. Kipphistar behdver ingen havre,
men ir daliga pa att gora nyttal

Framtidsperspektivet krymper och dndras. Nu fir man tdinka mer
kollateralt — vad ir bra f6r mig idag? Kan jag bidra pa nigot
sitt for omgivningen? KASAM, “kinsla av sammanhang” och
kontakter ir viktiga. Man ir fortfarande en social varelse. Som
ensam gamling ir man inte stark.

Foto: Josefin Wangel

"En glad pensiondr?” Tveksam floskel! ”Arsrika” — ocksi lite
vinklat. I vira pensionirstidningar visas alltid glada miner. Ar
det for svart att vara serids?

"Det kénns att man inte ir 80 lingre!” Ja, varje ar gor mer skillnad
in f5rr. Man fir anpassa en del rutiner. Alltid ligga nycklar och
glasdgon pi samma stille, skriva upp mer, ta elcykeln i stillet
for den vanliga. ..

"Att bli gammal dr ingenting for veklingar!” A andra sidan har
ju erfarenhetsmissigt minga miljarder minniskor klarat av det
hyggligt hittills. Man har uppenbarligen dolda fdrmigor till

anpassning och coping.

Jerker Hanson
Jjerker.hanson@telia.com

docent, pensionema’ psy/eiater
Stockholm
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Svensk Forening for Aldrepsykiatri (SFAP) har de senas-
te tvi decennierna varit ett aktivt forum f6r likare med

olika specialiteter men med ett genuint intresse for dldre-

psykiatri. Ett av foreningens syften har alltid varit ate 5ka
och sprida kunskaper och erfarenheter inom omridet.
Vetenskapliga moten och seminarier har skapat tillfillen
for lakare med olika bakgrund att lira kiinna varandra
och utbyta erfarenheter. Styrelsen fir ocksd minga for-
frigningar om 3ldrepsykiatri fran olika hill, och fungerar
som formell och informell remissinstans for flera myn-

digheter.

> Ett av SEAP:s viktigaste syften uppfylldes efter mangrigt
péaverkansarbete; dldrepsykiatri blev 2015 en tilliggsspecialitet
till psykiatri eller geriatrik.

Foreningen ir sedan 2014 en nationell delférening av Euro-
pean Association of Geriatric Psychiatry (EAGP) och har ett
mandat i dess styrelse. SFAP antogs 2020 som subsektion i
Svenska Psykiatriska Féreningen (SPF), och har ocksa ett ak-
tivt samarbete med Svensk Geriatrisk Férening (SGF) och ST-
likare i Psykiatri (STP).

P.g.a. pandemin och digitaliseringen har nya verksamhe-
ter startat. SEAP arrangerar sedan 2021 lunchwebbinarier pa
svenska for foreningens medlemmar. Detta har uppskattats sir-
skilt av likare som arbetar relativt ensamma. I samarbete med
EAGP halls webbinarier pd engelska som lockat deltagare frin
hela virlden.

I oktober varje dr dger drsmdtet rum samma dag som ett veten-
skapligt méte med internationella och svenska forelisare. De
utlindska gistforeldsarna brukar kiinna sig hedrade av inbju-
dan och blir en del av féreningens nitverk.

Foto: loannis Karachristos

Efter tva 4rs digitala drsmoten kan vi glidjas 4t att cerigen f3
triffas pi Nobel Forum den 7 oktober 2022. Arets huvudtema
blir psykotiska symptom hos ildre.

SFAP ir djupt tacksam for ett mingirigt samarbete med Re-
gion Stockholms Likemedelskommitté kring drsmdten och
andra utbildningar.

Medlemskap ir Sppet for likare med intresse for dldrepsykiatri
oavsett formell specialitet.

Styrelse SFAP genom Sarantos Stasinakis
https://aldrepsykiatri.se
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FOrreste
laste ni att..

somnmedicin hos ildre
Skar risken for sjalvmord?
Fast nej, just det, s3 var det j
kanske inte.

T

§

> "Fler sjilvmord nir ildre fir sémnmedel” skriver SvD och
Aftonbladet 2 april.

Dagens Medicin 4 sin sida tar i frin tirna och skriver den 4
april: "Likemedel mot sdmnproblem kan férdubbla risken for
sjilvmord bland personer dver 75 ar som bor pi dldreboende.”
Man hinvisar till ett pressmeddelande frin GU och en studie
publicerad i International Journal of Geriatric Psychiatry'.

Var beredd, for hir kommer dagens snusfdrnuftiga pekpinne
signerad yours truly:

Vi miste vara ytterst varsamma med hur vi tolkar och kom-
municerar forskningsresultat. Vara — i internationell jamfSrelse
— utomordentliga nationella register kan ge oss information
i 6verfldd; de utgdr en aldrig sinande killa ill uppgifter om
kliniska data, likemedelsforskrivning, sociodemografiska fak-
torer, information om fdrildrar och syskon och kreti och pleti
héll jag pa att siga. Det ir epidemiologisk magi. Men gud for-
bjude att vi begar det mest grundliggande av alla forskningsfel
och forvixlar korrelation med kausalitet.

Studien som omnimns ir en registerstudie, som visar att hos
ildre som f&rskrivs antidepressiva likemedel ir risken for sjilv-
mord ligre, och hos ildre som f&rskrivs insomningslikemedel
(zopiklon eller zolpidem) ir risken hdgre, jimfort med ildre
som inte forskrivs likemedel alls.

Om man kastar ett getdga pa pressmeddelandet som ligger till
grund f6r de bombastiska rubrikerna s 4r budskapet mer san-
sat: "Antidepressiva likemedel kan nu kopplas till ligre risk f6r
sjdlvmord i gruppen 75 ir och ildre p ildreboende. Hos dem
som fick likemedel f6r sdmnproblem var sjilvmordsrisken di-
remot fordubblad.” och "Likemedel mot sémnproblem kunde

kopplas till fordubblad sjilvmordsrisk, och vid tidigare sjilv-

Foto: Shutterstock/Nito

skadebeteende var risken ytterligare rejilt f6rhojd. Resultaten
visar enligt forskarna p3 vikten av att personalen har kunskap
om de boendes bakgrund f5r att tidigt kunna identifiera risker
och vara uppmirksam pi den psykiska hilsan hos personer som
behover extra stdd.”

Klokt, klokt pressmeddelande. Oklok, oklok rubrik i Dagens
Medicin.

Vi kan icke siga ett endaste dyft om huruvida dessa likemedel
dkar risken for sjilvmord eller e;.

Studiens forfattare ger en rad olika hypotetiska forklaringsmo-
deller, diribland att dessa likemedel kan spegla en underlig-
gande sémnstérning, ndgot som i sin tur kan Ska risken for
sjalvdestruktivitet. Sa kan det vara. Eller sd dr det nigot helt
annat. Det vet vi inte.

Nu talar jag ur skiigget, kira kollegor. Rubriker av det hir sla-
get passar i Svensk Damtidning (forlit Svensk Damtidning och
med all respeke for er genre), men inte i en tidskrift som rikear
sig till fackpersoner.

Bot och bittring.

Hanna Edberg
S pecial isti psykiatri och rc'ittspsykiatri
Stockholm

Ref. 1. Hedna, Fastbom, J., Jonson, M., Wilhelmson, K., and
Waern, M. (2022). Psychoactive medication use and risk of su-
icide in long-term care facility residents. International Journal
of Geriatric Psychiatry, 37(3), 1-9
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Jag stidar mammas liv.
Mitt barndomshem. Min grund.
Jag stidar pappas liv.

Mitt hjirtas minneslund.

Brev. Foton. Massor ting.
Ditidsbesok ir faktum.
Och tidsmaskinens klick
tar till barndomen sakea.

Till tiden som ir lingre d3
jag har dnnu ej gjort intriide.
Min tjocka slike givakten stir,
stundom i lycka eller leda.

Och plétsligt bakom klideshog
jag hittar i en hemlig lida
min brors skolviska som jag sig
enbart pd vildigt gammalt foto!

Skolbcker som ir prydlige klidda
i omslagspapper. Hans handstil

och brev frin kompis som har flyttat.

Omvirlden plstsligt blir da still...

Hans liv fick sluta d3 sa tidigt.
Mina foréldrars tragedi.
Som den f5rlust de modigt lidit
i of6rsonligt raseri.

Men jag har aldrig triffat honom.
Har lingtat. Undrar hur han var.

Han skulle skyddat mig fran virlden

den saken var fullstindigt klar!!!

Vidr6r hans saker. Handen skakar.
Min bror. Min sorg och min vin!
Skolviska frin en hemlig 13da
i tiden binder oss igen!

Foto: Ludmila Mendoza

> Gammalt och nytt... Ibland betyder gamla saker s mycket
for oss. Gamla minnen av ndgon man hallit kir. Nir man gir
igenom sitt barndomshem efter forildrarnas bortging hittar
man gamla saker som far en att tappa andan, att uppleva hur
gamla saker varit avgdrande for vem man ir nu.

For nigra ir sen avled mina forildrar med nigra rs mellan-
rum. Nir jag stidade huset hittade jag min brors gamla skol-
viska med hans bocker i. Jag har aldrig triffac min bror som
dog i leukemi pa 60-talet, tre ir innan jag foddes. Anda be-
tydde han si mycket f6r mig och hans dde priglade mitt liv
och inte minst mitt yrkesval. Hans gamla skolviska med hans
bocker, arbetshiften med hans handstil. Andningen stannade
en sekund... Gamla minnen bleknar aldrig...

Lioudmila Mendoza

Psykiater

Sodertilje
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Gamma

» Forr gick jag pa gymmet f6r ate bli starkare,
men numera ir det f6r att hindra eller lindra f6r-
fallet. Att s3 fifingt mota dldrandets sluttande
plan, som vil sluttat nedit sedan 25-30-3rsdl-
dern? P4 ytan syns det nir man ir senior, dven
om den dnnu inte pdtagligt ackompanjeras av se-
nilitetens mentala desintegrering. Haret, huden
och den lingsammare gingen avslojar. Hur ka
det vara s3 att jag inte kiinner mig gammal fast
minga betydligt yngre 4n jag sikert tycker at

s3 4r fallee?

En fordel att ha ett bristyrke dr den begrinsade al-
dersdiskrimineringen. Mdjlighet att fortsitta jobba
si linge vi vill (och kan) ir en virdefull option och
ett privilegium. Talesittet "Att skiljas dr att d6 en
smula” kan hir symbolisera tanken pa att skiljas fran
det professionella livet. Att d3 en smula kiinns inte si
lockande.

Livet blir forvisso aldrig som det har varit, oavsett
ilder. Inget annat heller f5rblir helt of6rindrat i den
upplevda verkligheten, antar jag. Att livet vartefter
inda kinns lika som tidigare beror helt enkelt pd att
forindringarna gir tillrickligt langsamt for att vi
omedvetet bortser frin, ignorerar eller ir of6rmdgna
att registrera skillnader och férindringar. Hjirnan
justerar vira forvintningar en smula, fortldpande,
utan att besvira vart medvetande och kinsla av vil-
kind verklighet. Nir livet blir obehagligt s dr det
lite att tinka si: ate snart blir det fSrhoppningsvis som
vanligt igen. Annars hoppar vi dver till det nya no

mala.” w - 3

Foto: Shutterstock/Oksana2010
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g Med tilltagande &rsrikedom blir det allt svarare att bli alldeles &
farenhetsrikedom ger beredskap att méta livets dverraskning
dvrigt inte ett arkiv for att korreke aterge vad vi varit med
flexibel och anpassad resurs att mota och tolka den aktuella ve
farenheter korrumperar korrekt dtergivning av gamla upplevelser oc
stillet anpassning till agerande i aktuella omstindigheter. Vid vissa tillstan
i psykiatrin ser vi reducerad social kognition. Vid kronisk psykossjukdom begrinsas
formagan att indamalsenligt realitetsprdva tolkningar och justera forestillningar.
Det giller bade fSrstielse av abstrakt information, social kognition, f6rmaga och
vilja. Med minskad social f6rmaga fljer risk for isolering och en ond cirkel av for-
saimrad hilsa och livskvalitet. P4 sa sitt accelererar dldrandet.

Det tycks mig som om vi i var kultur har stdrst uppmirksamhet pi de kognitiva
firdigheter som priglar och mits som intelligens, dvs. abstrakt tinkande sisom ver-
bala, numeriska och spatiala firdigheter. Mindre fokus ir pd social kognition? Social
kognition inbegriper begreppet Theory of mind (mentalisering) som anvinds for for-
magan att f6rstd andra minniskors beteenden och kinslor. Den sociala kognitionen
péverkas av ldrandet liksom annan kognition. Nir vi grubblar pa vad ildrandet kan
stilla till med s3 testar vi géirna abstraktionstorméagan. En MMT och sedan remiss till
demensutredning? En remiss f6r utredning och trining av den sociala kognitionen
har kanske inte si mdnga av lisarna exekverat? Vem skulle man i fSrekommande fall
skicka den remissen till?

Enligt fysikens obénhérliga principer ir ordning onaturligt. Entropin tvingar oav-
visligt allt vi sorterar till grus med tiden. Allt biologiskt kommer f&rr eller senare att
sonderfalla i sina molekylira bestindsdelar. Solen ir tillfilligtvis vir riddare i ndden.
Genom konstant energitillfSrsel fir biologin innu en chans. En minniska har svart
med stora tal, si solens fusionsenergi kinns tills vidare evig. Solens energiflode de-

poneras i komplexa molekyler och livet kan fortbestd. Nir detta skrivs 4r livets pa-
nyttfodelse vildigt tydlig. Kung Bore fick ge sig mot Gumman T&, for att tala med
Elsa Beskow. Annu en ging bryter vintergiickén igengm sndédrivan, bjorkarna far
musdron, l6vsingaren kvittrar ljuvligt och snart vicker syrendoften lust till att leva
liv. Nir texten ldses ir det nog redan sommar i stora delar av landet? L
Arstidsvéixlingar 4r en ril@d_om och aterkommande killa till glidje, men paminner
senare pa dret.om att solens energi bara uppehz’%ller entropin i ett vixelspel. Entropin
gir inte att besegra, men den lir viinta innu 4-5 miljarder ir. Sedan sviller solen till
en rod jitte och fSrenas med de nirmast sorjande planeterna, inklusive jorden. Det
~kinns ju som en evighet dit. Satillvida 4r vil vér jord inte sirskilt gammal?

.

-
Nils Lindefors
s ‘ Psykiater
I A g - Y
& A x . . Stockholm
] oy i
o) Y -
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Man blir ju inte yngre med tiden

> Mina barn siger: pappa, du ir inte gammal. Men, nir
du har blivit 50 4r, d 4r du gammal. Siledes blir jag gam-
mal nista r, den 31 januari. Jag har aldrig upplevt mina
fodelsedagar som ndgot omvilvande. De kan vara trevliga
och jag firar dem girna, men metamorfosen har aldrig
riktigt infunnit sig. Snarare har en dag i raden lagts till
de tidigare.

Min 11-ariga dotter tycker att tiden gir snabbare i och med att
hon blir ildre. Jag hiller med, men minns inte att jag tinkte si
sjdlv som barn. Jag tinkte knappt alls pd min 3lder fSrrin jag
nirmade mig 18 och di sedan som nigot instrumentellt, dir
jag behdvde uppna en viss dlder f6r att kunna gdra olika saker,
som att ta korkort, g pd krogen eller handla pa Systembolaget.
Pi Tekniska museet finns det en biometrisk scanner som liser
av 3lder. Mina barn ir ndjda om scannern Gverskattar deras
ilder. Sjilv blir jag smickrad nir den pastr att jag ir 35 ar
gammal, vilket den inte alltid gor.

Vi har svért att forhilla oss cill alder pa ett neutralt sict. Vi vir-
derar den, stundtals positivt och midnga ginger negativt. Att
ndgot ir gammalt kan betyda att det dr hivdvunnet, att det har
statt sig, som ett gammalt djungelordsprik. Det kan vara forle-
gat och fSrpassat, som nir vi ber nigon att dra nigot gammalt
dver sig. Det ir bara inte neutralt.

Man ir inte dldre in man gor sig. Det stimmer in pa instill-
ningen man har till sin dlder, kanske sirskilt avseende alder som
begrinsning. Visst 8kar risken for skador efter en viss dlder och
krimpor ackumuleras med tiden. Hjirnan ir inte firdigut-
vecklad f5rrin man 4r 25 ir gammal och férhoppningsvis blir
man klokare med aren. Det ir dock litt att begriinsa sig i ond-
dan med f5ljden att livet blir torftigare dn vad de hade behdvt
vara. Hir kan umginget med barn utgora en dispens och det ir

helt legitimt f5r en lekfull pappa att tjoa i pulkabacken.

Den kronologiska dldern 4r dock som den ir. Hir far vi ¢ill-
limpa acceptans. Det som skrimmer ir vil i forsta hand det
biologiska forfallet, dir “garantin” gar ut vid 40. Det gir inte
lingre att reklamera ohilsan, man fr rikna med forslitningar
och att man fir ha sina krimpor. Jag tinker ibland p3 min ti-
digare huslikare som sammanfattade mina besvir med: “ir det
inte virre 4n s hir, sa ...”. Det gir forstis att forsoka halla sig
i trim, men kroppen blir inte yngre. Vi kommenterar ibland
patienternas yttre, om det ir dldersadekvat. Méinga av véra svart
psykiskt sjuka patienter ser ildre ut dn vad de ir. Sedan finns
det de som ir fantastiske vilbevarade. Jag minns en patient i so-
matiken som var 85 och som inte sdg ut att vara en dag ildre dn
60. Jag trodde att jag hade gitt in pa fel sal nir jag skulle skriva
in honom pé virdavdelningen. Min kompis pappa var pensio-
nir redan frin det att jag och kompisen gick i forsta klass. Den
seniora pappan var nirvarande, en av de fi som hade tid och
ork att vara klassfrilder. Han lirde mig att inte bylea pa sig for
mycket kldder nir man idrottar, fr att man da blir svettig, vt
och under vintern s smaningom kall. Han blev 98 ir gammal.

Kanske kan vi dock bist utlisa tidens ging med den tekniska
ildern. Sjilv tillhér jag kassettbandsgenerationen, som upplevt
rullband (reel to reel tapes) i skolan. Mina barn har knappt sett
ett kassettband och de kan inte tinka sig en tid nir man inte
kunde anvinda fingrar f6r att scrolla pa skirmen. I [Q-tester
for barn har man fatt ta bort bilder pa sladdtelefoner, som bar-
nen inte lingre kinner igen. Det ir forundrande att folja den
tekniska utvecklingen. Utmaningen ir att tekniken utvecklas,
medan minskligheten i grund och botten ir sig lik. Den tek-
niska méjligheten matchar inte alltid vira minskliga behov.

Det kan det psykologiska aldrandet i bista fall géra. I den bista
av virldar mognar vi med tiden. Kanske inte alltid som ett gott
drgdngsvin, men vi har den stora férménen att kunna lira oss
av vira erfarenheter. En stor andel av patienter med emotio-
nellt instabilt personlighetssyndrom uppfyller inte kriterierna
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f6r diagnosen nir de har fylle 40 ar. Livet ger perspektiv. Jag har hort 4ldre personer siga att de skulle
vilja triffa sitt yngre jag for att forklara att “det ordnar sig”. Manga problem f6r den unge lidande
16ser sig med tiden. Sangerskan Bjork lingtade efter att fylla 50, f5r att det da skulle infinna sig ett
lugn. Jag tror att det ocksd blev si for henne, vilket forstis ocksa kan vara en tidens placeboeffekt.
Tiden behandlar oss dock olika vil.

En del av mina patienter har ett grundlidande och nigra av dem onskar att de aldrig hade blivit
fdda. Manga andra ser dock livet som en géva, varfor att bli gammal inte ir si diligt, om man
betinker alternativet.

Mikael Tiger
Psy/eiarer
Stockholm

Foto: Stillness inMotion/Unsplash
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Hur har det blivit s hir?

Jag tror att det ir en gammal historia, diir man har bestimt sig
for att stodsamtal saknar evidens och inte ir till nigot virde
for patienten. Sldseri med resurser som inte ger nigot resultat.

Hur man kom fram till detta, vet jag inte. Jag har inte sett
nigon undersdkning eller forskning kring det. Det verkar i
mycket handla om tyckande och horsigen.

Man kan ibland fi psykoterapi, mestadels eller nistan enbart
KBT. Aven om resurserna ir begrinsade och oftast ricker en-

bart till gruppterapi.

Vad ir det di man kan fi inom den specialiserade psykiatrin
idag?

Basutredning for diagnostik och behandling, och ibland ocksd
en fordjupad utredning, oftast i form av en neuropsykiatrisk
utredning,.

Det finns ocksd rikligt med skattningsformulir att fylla i via
webben.
[ &vrigt 4r det medicinering och uppfSljande kontroller.

Sjilv har jag jobbat linge inom psykiatrin, dver trettio ar, och
har som gammal psykiater (pensionerad), lyckats samlat pa mig
lite erfarenheter och kunskap.

Manga patienter dnskar sig just samtalsstd och vill i prata
med nigon. Det tror jag vi alla kiinner igen.

S4 har det varit i alla tider. Patienterna vill ha samtal, men far
mediciner, och oftast behdvs sannolikt bade och.

DEBATT

Stddsamtalet, dir grinsdragningen mot det terapeutiska sam-
talet oftast dr ganska flytande, har hillit minga under armarna
och riddat minga liv. Ibland har det medf&rt att patienten se-
nare kunnat pibdrja en mer regelritt psykoterapi. I det tera-
peutiska samtalet finns ocksa i varierande grad inslag av stod.

At fa triffa en klok och erfaren person, som ir empatisk, och
att tillsammans reflektera kring sadant som ir viktigt och
centralt, for just den patienten, tror jag ir vildigt betydelsefulle
och utvecklande.

Att bli sedd och bekriftad, och kanske fi nya insikter kring
vad som gor att ens liv inte fungerar. Kring sin ridsla och oro.
Varfér fungerar inte jag som andra?

Kanske har man inte férmiga, av olika skil, att tillgodogtra
sig KBT och indra sitt beteende, vilket minga patienter och
terapeuter har bekriftat. At dd istillet i lugn och ro f3 tala med
nigon om det man tinker kring sin psykiska ohilsa/sjukdom
och sina svirigheter i vardagen. Ibland finns inga enkla 15s-
ningar, men man har blivit lyssnad p4 och kinner en tillit, och
orkar std ut ett tag till och leva med smirtan, och har kanske
ett hopp om att det ska I6sa sig och att man ska hitta en vig
framit. En utvecklingsprocess/likningsprocess har forhopp-
ningsvis piborjats.

Ibland kan det ricka med att man vet atct man har nigon att
ringa nir man mar riktige daligt, nigon som kan lyssna och
bekrifta. Det gor ibland att man inte ens behdver ringa, utan
man bir pa vetskapen och tryggheten om att det finns nigon
dir som jag litar p3, det kan ricka langt.

Vi ska som likare bota och lindra och trésta enligt var likared.
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Idag har stddsamtalen tagits bort ur psykiatrin och man hin-
visas till primirvirden for att fi ett antal stddsamtal dir. En
primirvird som skriker och gir pa knina pga. resursbrist, med
likare som inte orkar vara kvar, enligt media.

Hur tinker man da? Vira patienter inom specialistpsykiatrin,
som per definition 4r funktionsnedsatta pa nigot vis och ibland
suicidala, hur ska de orka ta kontakt med sin huslikare, san-
nolikt med ling vintetid, for ate fi stddsamtal? Ar detta logiskt
och etiske? Hur minga patienter orkar gora det?

Jag tycker att det kinns vildigt sorgligt att det blivit sd. Vad
har man vunnit?

Har kostnaderna minskat eller resursanvindandet? Ar det ef-
fektiv vard?

Kanske ir det tvirtom? Blir fler patienter friska fortare och kan
limna psykiatrin?

Under den senaste tiden har vi list och hért reportage om
unga som suiciderat och dir det framkommer, enligt media,
att de bett om samtal men inte fitt det utan Snskemalet har
avvisats, och ofta har de pa nigot sict istillet halkat ur virden
eller hianvisats till primirvirden. En skrimmande utveckling.

Stddsamtalet 4r en gammal beprévad metod, som nistan alla
i det psykiatriska teamet kan ge. Kanske en av virdefullaste
insatser vi kan ge till vira patienter. Billig och inte speciellt
resurskrivande.

Samtal som ska utvirderas naturligtvis och inte paga i rtion-
den, som det nog gjordes forr ibland.

Virden inom psykiatrin miste ju anpassas efter patienternas
behov och inte tvirtom. Ocksé enligt vetenskap och beprévad
erfarenhet naturligtvis.

S

Just minga unga vuxna patienter behdver fi input och speg-
ling, di de innu inte sjilva, minga ginger, har utvecklat si
stor reflexionsfdrmdga och kanske saknar erfarenheter, eller har
svart med impulskontroll och grinsdragning. Det kanske bara
behdovs lite klokskap/reflexioner frin nigon med mera erfaren-
heter och livskunskap. Detta kan betyda att denna person kan
se flera alternativ i sitt liv kring hur hen kan tackla sina svarig-
heter, 4n att ta sitt liv.

Att di inom virden kunna mota en intresserad, empatisk,
vuxen person, som lyssnar, och som ibland kan ge rid eller
reflexioner samt trygghet, det kan betyda skillnad mellan liv
och dad.

Jag har hért av méinga patienter, under arens lopp, om viktiga
méten med nigon inom virden, som faktiskt riddade dem,
och gjorde att utvecklingen vinde.

Jag har funderat mycket ver vad det dr som gor att man i da-
gens psykiatri inte anvinder sig av denna gamla och beprévade
metod, som s minga patienter efterfrigar.

Den ir kostnadseffektiv och kan utévas av de flesta av medar-
betarna.

Ett bra siitt att anvinda de resurser som faktiske finns inom psy-
kiatrin. Att samtala med patienterna p4 ett meningsfullt siitt,
som kan gdra skillnad, tror jag ocksd ir stimulerande for per-
sonalen och kan kiinnas som en meningsfull insats och arbets-
uppgift. Att fa kinna att man gor ett bra jobb ir viktigt.
Kanske effektivare vird i lingden, 4n den skattningsskalorna
kan bidra till.

Det kanske méinga ginger tar lingre tid, att sitta och férsoka
vertala nigon att sdka sig till primirvarden, for att fa ett be-
grinsat antal samtal dr, 4n att ha ett stodsamtal med en patient
som man redan etablerat en relation till?

Ar det ens etiske rimligt och patientsikert, att som patient inom
specialistpsykiatrin, behéva soka sig till primirvirden for att fa
samtal? Liter bakvint.

Dags att tinka om?

Vi kan kanske dépa om stddsamtalet till samtalsbehandling/be-
handlande samtal med en egen KVA-kod?

Astrid Lindstrand
Psykiater och legitimerad psykoterapeut
Stockholm
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Aldrepsykiatri
En psykiater reflekterar

> Som nybliven specialist blev jag erbjuden jobb inom
heldygnsvirden pa Norra Stockholms Psykiatri, det var
en likartjinst pd avdelning 23, avdelningen for dldrepsy-
kiatri. Jag hade arbetat mest med unga personer med neu-
ropsykiatriska diagnoser och personlighetssyndrom och
visste for lite om #ldre och #ldrepsykiatri.

Avdelning 23 lit dock omedelbart bra, di en av mina stora
idoler, Oliver Sacks, som ung kliniker sjilv arbetade pi en an-
nan “avdelning 23” och d4 skrev om sina kliniska dilemman
och observationer. Hur olik kan dldrepsykiatri vara i jimf6relse
med “vanlig, vuxen” psykiatri? Fér 10 4r sedan fanns subspe-
cialiteten ildrepsykiatri dnnu inte i Sverige, och man sdkte f6r
denna tjinst unga psykiatrer som var intresserade av verksam-
hetsutveckling och forskning.

Dir och di gjorde jag det man brukar gora, Googlade. Inte
helt ovintat dok Emil Kraepelin, nestor i modern psykiatrisk
nosologi, upp. Texten 18d: “Emil Kraepelin (1856-1926) made
his now famous quote, in which he states that the science of psychoses
of old age is the “darkest area of psychiatry”” (1). Ingen uppmunt-
ran direkt, men jag var fast besluten att komma in i det nya

filtet, nyhken och pigg pé att lira mig.

En av mina fSrsta patienter p avdelning 23 var en 75-irig
kvinna med depressiva symptom. Hon hade aldrig tidigare
haft kontakt med psykiatrin och hade svért att navigera i sin
nya livssituation, inte minst pa grund av den aktuella inligg-
ningen. Over en lingre tid hade hon utvecklat en passivitet,
initiativlsshet, avsaknad av egen "motor” som varken hon eller
hennes oroliga, och mycket engagerade, familj kunde kiinna
igen. Hon hade blivit férindrad i sitt visen. Den annalkande
katastrofen hon kiinde gick inte ens att prata om. Hon blev allt-
mer tyst. Jag frigade vad i depressionen hon upplevde att hon
stordes mest av. Jag harf(irlorat mitt livsmod, allt iirfriimmande
och skrimmande”. Sedan blev det tyst igen.

Jag vet inte riktigt varfor vissa patienter gOr att man repar eget
mod men den hir patientens sprik och framtoning gjorde att
jag kinde att jag var pa rict plats, med ritt yrke, och att det vi
gor 4r meningsfullt, vi kan faktiske hjilpa. Mycket har hint se-
dan bérjan av 1900-talet, di Kraepelin verkade. Tusentals fore-
drag, diskussioner, vetenskapliga artiklar har uppmirksammat
krisen kring ildres psykiska hilsa. Norra Stockholms Psykiatri
ir en av de kliniker i landet som har haft ett enormt engage-
mang kring ldres psykiska hilsa, man har tack vare nigra rik-
tiga eldsjilar utvecklat bade dppen- och heldygnsvird med ett
nira samarbete med lokala Mobila teamet, ett samarbete som
varit bdde uppskattat och effektivt. Det “dubbelt gria” samhil-
let (vi blir fler dldre som lever lingre) stiller krav, dldre psy-
kiatriska patienter ir ett faktum och det ir var skyldighet och

vért moraliska ansvar att med omsorg virda den som sjilv, inte
sillan, inte kan gdra sin rost hord.

Vi har genom miéngirigt arbete lyckas forbittra villkoren for
patienter som insjuknar vid ung alder. Med bittre kontroll av
hilsofaktorer lyckas vi fi svart psykiskt sjuka minniskor att
erfara en virdig dlderdom som inte fanns pa Kraepelins tid.
Den hir patientgruppen som foljs pa vira mottagningar for
affektiva sjukdomar, personlighetssyndrom, psykossjukdomar
samt neuropsykiatri blir dldre och 4r dven mer somatiskt sjuka
in jimndriga. De ir inte lika bra pa att f5lja rekommenda-
tioner och genomf6ra nddvindiga livsstilsfdrindringar och de
har oftast ett flertal likemedel pa sin medicinlista. Alle detta
gor att det krivs kunskap om hur vi bist ska hjilpa dem pi ett
adekvat sitt.

Aldrande i sig bir med sig en del forindringar. En stor andel
av mina patienter ir “debutanter” inom psykiatrin forst efter
pensionsaldern. De uppvisar ett Sverraskande kalejdoskop av
symptom som inte sillan skiljer sig frin samma psykiatriska
tillstind i den yngre vuxenpopulationen. Denna versatilitet i
symptombild och tendens att sjilva underskatta/skatta ligre pa
de sjilvskattningsinstrument vi anvinder, gor att svira sjuk-
domstillstind ofta missas hos den aldrande patienten. Folk-
hilsomyndigheten identifierade i sin rapport 2020 att 1 168
personer tagit sitt liv i Sverige. Det hdgsta suicidtalet dterfanns
bland min som var 85 ir eller ildre, vilket ir dubbelt sd hogt
som bland min i de yngre ldersgrupperna (2).

Vi som arbetar inom psykiatrin kommer att behdva lira oss
att tinka specifikt kring den dldrande psykiatriska patienten.
[ ett samhille som monomant fokuserar pd ungdom och hilsa
drabbas vira ildre patienter av dubbelt stigma, psykisk sjukdom
och dldrande. De ir dock ett demografiskt imperativ f6r virden
och sambhillet i stort och min férhoppning ir at det dldrepsy-
kiatriska filtet blir en del av en blommande vetenskap, med
motsvarande forskning och klinisk utveckling som idag sker
kring patienter i yngre ldrar.

Isidora Stark
Psykiater
Stockholm

Referenser

(1) K&hler, and Palmer, B. W. (2013). New Perspectives on La-
te-Life Psychosis. The American Journal of Geriatric Psychia-
try, 21(2), 97-99. https://doi.org/10.1016/j.jagp.2012.11.003
(2)Statistik om suicid - suicidprevention.se (folkhalsomyndig-
heten.se)
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Minnet, identiteten och aldrandet

Jag ldser tva helt olika sorters romaner, om tvi helt olika sorters min. Orden ir viktiga, och
minnet av dem.
Den ene mannen, f.d. jaigmistare Ulf Norrstig, méter vi i Kerstin Ekmans roman “Lopa varg”.
Den andre, antikvariatsbokhandlaren Giambattista Bodoni, i Umberto Ecos "Drottning Loanas
mystiska eld”.

De bida fSrfattarnas litterira vigar kan pa ett site sigas ha gitt i motsate riktning, dir Kerstin Ekman har
gitt frin fSrfattare av kriminalromaner till att skriva komplexa historier dir existentiella frigor tar plats hos
personer, i relationer mellan minniskor och mellan minniskan och naturen.

Umberto Eco 4 sin sida var professor i semiotik, filosof och medeltidsforskare, med en utgivning av vis-
serligen underhéllande men kringliga fackbdcker, som inte ldstes av minga forrin han skrev mordhistorien
”Rosens namn”, som utspelar sig i ett medeltida kloster. Han forklarade bokens tillkomst med att han “fick
lust att mdrda en munk” och dirfér behdvde konstruera hela klostret och dess virld. Han slippte aldrig lusten
att docera, liksom Kerstin Ekman aldrig helt slippt kriminalgitorna vad hon in har skrivit om.

Foto: Shutterstock/Josef_Svoboda
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I "Drottning Loanas mystiska eld” vaknar huvudpersonen
upp efter en stroke, med total amnesi for sin egen person. Han
har ingen aning om vem eller var han ir, dven om han verkar
sitta pd kunskaper av olika slag. Det han vet tycks komma frin
de bdcker han list. Nir doktorn inledningsvis frigar om han
vet vem han ir, svarar han f6rst ”Mitt namn ir Arthur Gordon
Pym?”, en karaktir ur en bok av Edgar Alan Poe. Han provar
sedan med att siga "Kalla mig Ismael”, inledningsmeningen
i Melvilles "Moby Dick”. Efter att han sedan blivit presente-
rad f6r en kvinna som heter Paola och som uppges vara hans
hustru, siger han "Och om jag sedan forvixlar henne med en
hatt?”. Han minns inte nigon av de bocker han citerar, inte
heller Oliver Sacks bok med hattforvixlingstiteln, men han kan
bockerna.

Eftersom Bodonis huvud ir fullt av citat, si foreslar hans likare
att han ska sdka efter nigot citat som vicker liv i hans min-
nen, liksom Prousts berittarjag i *P4 spaning efter den tid som
flyct” far kontakt med sin barndoms erfarenheter nir han sma-
kar en madeleinekaka. Umberto Eco for sedan lisaren genom
en labyrintisk mingd av bécker frin berittarjagets barndom
och framdt, dock utan att nigra personliga minnen egentligen
vicks. Eco passar pa att beritta om hur fascismen under Mus-
solini kom att synas i barnlitteraturen dir atskilliga klassiker
skrevs om i nationalistisk anda, med italienska hjiltar. Vissa
barnbdcker aterfinns dels i ursprungsversion och dels i fascis-
tisk drikt och den minnestomme Bodoni tvingas undra om
han sjilv uppfostrades till fascist eller om han fick tillricklige
med grundbildning pa ett mindre totalitiirt sitt. Ecos sitt att
lita visentliga frigor ta plats mitt i allt pladder och trams.

Historien bryts nir en gammal barndomsvin piminner ho-
nom om en ungdomsfSrilskelse. Han fir vinnens higkomster
av Bodonis erfarenheter, men far inte veta vad flickan heter.
Det far honom att erinra sig en rad ur Romeo och Julia: "a rose
by any other name” (och lisaren att pdminnas om Ecos egen
roman "Rosens namn”).

Umberto Eco har rykte om sig att vara “svar”. Det ir synd
tycker jag, det hade varit trevligare om han omgavs av epitetet
’rolig”, eftersom dtminstone alla de bdcker av honom som jag
list, har ett schwung och ett driv, dven nir han gestaltar ett
uppldst sinne.

Apropé minne, s3 blev jag pdmind om den hir boken nir re-
daktionen planerade temat "gammal”. Jag mindes det som att
den personliga glédmskan i boken var forsta steget i en ldrande
mans demensutveckling. Sen visar sig huvudpersonen ha haft
ildern 60 ar (det ir vil inte gammalt?) och inte alls dement utan

utsatt for ett par slaganfall dir det forsta berévade honom min-
net, och det andra gjorde honom medvetslés men med alla sina
minnen deliriskt snurrande 1 jakten pi den flicka han ilskade
som ung tondring, nu pa vig in i déden.

Kerstin Ekmans senaste huvudkarakeir Ulf Norrstig hor di-
remot till temats dlderskrets. I bérjan av ”"Lopa varg” ska han
strax fylla 70 &r, han sitter i den husvagn som han anvinder
som 7jaktstuga” och annat. Den hir dagen har han sett spar av
varg, 10 cm stora tassar, och han spanar genom husvagnsfonst-
ret och hoppas att han ska fa syn pé djuret. Till slut dyker det
upp, en stor och stolt varg som f6rsiktigt spejar och vidrar och
sen vinder tillbaks in i skogen. Métet med skogens konung
blir omvilvande f6r Ulf. Han kommer att identifiera sig med
vargen, som uppenbart tycks vara utan flock. Det finns tecken
pé att en annan hane har tagit 6ver vargflocken. I Ulfs jaktlag
utmanas hans ledarskap av en yngre och mer hetlevrad jigare.

Vi fir f6lja UIf och hans fru Inga en tid. Han vill si girna
beritta f5r henne om det f6r honom s dramatiska vargmétet
men fir det inte ur sig, istillet grubblar han &ver sitt hittill-
svarande liv. Som tjinsteman vid Skogsstyrelsen har han med
sina beslut bidragit till skogsavverkning pd ett sitt som han
nu tinker varit bide naturvidrig och onddig. Han ir fylld av
skuldkinslor 6ver detta. Han mirker ocks3 att han Andrat site
att tinka pa jake — istillet f6r ate siiga att han skjutit djur, borjar
han fundera p4 hur minga djur han dédat. Frigan om vargen,
hans revir och hans marker, ir viktig f6r honom. Sittet att for-
mulera sig dr ocksd hir indrat. Vargen ir “han” och inte “den”,
relationen till hela naturen kommer f6r alltid att ha dndrats for
honom.

Den depression som drabbar den ildrande mannen ir tydlig.
Det spelar mindre roll om den utldses av métet med vargen el-
ler om den smygande depressionens integrativa kraft férindrat
hans sict att tinka pa sig och virlden, samspelet mellan de yttre
och de inre faktorerna finns alltid dir.

Det finns ocksd en kriminalgita som har med vargen att gora.
Ingen rafflande historia men vil s3 viktig, med en 18sning som
liksom andra delar av boken ir priglad av styrke- och make-
forhillanden.

Tvd romaner som pé olika sitt berdr identitetsforindringar,
den ena med humor och f8rvirring och den andra med stillsam
respeke for alle levande. Hogst lisvirda.

Daniel Frydman
Psykiater, psykoterapeut, psykoanalytiker
N
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Aldrepsykiatri i Kbpenhamn

> Aldrepsykiatrin har utvecklats i Sverige och den har
relative nyligen blivit en tilliggsspecialitet till geriatrik
och psykiatri. Jag ér intresserad av ildrepsykiatri och vill
girna vara med under denna utvecklingsprocess, men
samtidigt behover jag mer kunskaper.

I 2020 ansdkte jag om Cullbergstipendium fr att besska den
ildrepsykiatriska kliniken vid Rigshospitals- og Frederiks-
berg Hospital Region Hovedstadens Psykiatri, Kopenhamn,
Danmark. Men snart efter att jag limnade in ansdkan utbrot
pandemin, grinserna stingdes ner och pa min klinik blev en
psykiatrisk avdelning en geriatrisk. P4 den tiden pratade man
ofta om véra ”ildre och skora”. I media var det intensiv debatt
om dldrevarden inklusive om psykiatriska sjukdomar hos ildre.

I slutet av september 2021 kunde jag resa och jag var riktig
nyfiken pa att se hur dldrepsykiatri ir i ett annat nordiskt land
som Danmark. Trots att det finns en vilutvecklad infrastrukeur
for dldrepsykiatri med sluten och Sppen vérd, ir ildrepsykiatri
inte en tilliggsspecialitet i Danmark.

Spraket kindes inte som ett stort hinder och min kinsla var att
ildre personer i Danmark kunde forstd svenska nigot littare
in yngre personer. Skriven danska var relativt lice ate forstd

iven f6r mig som inte har svenska som modersmél, men talad
danska var en utmaning.

[ Sverige definierar man ofta dldrepsykiatri som en tilliggsspe-
cialitet inriktad pa att behandla nydebuterade psykiska sjukdo-
mar hos individer ver 65 ars dlder. Men pa den klinik jag var i
K&penhamn var ildrepsykiatri mest en allméinpsykiatrisk vard
for personer &ver 70 irs dlder med psykiatrisk sjukdom. De
accepterade remiss for ildre patienter med nydebuterad psy-
kiatrisk sjukdom, men ocksa for patienter som har levt linge
med en psykisk sjukdom som gir in i aldrande och har stora
behov av omvirdnadsinsatser och kontakt med kommunen.
De accepterade ocksd remiss for patienter med demens eller
kognitiv sjukdom som har utvecklat beteendemissiga och psy-
kiska symtom. Patienter med nydebuterad psykiatrisk sjukdom
var prioriterade. Patienter med substansbrukssyndrom som
huvuddiagnos var inte mélgruppen for dldrepsykiatri, trots att
alkoholsyndrom ofta fSrekom.

[ K3penhamn finns det en dldrepsykiatrisk slutenvirdavdelning
pé Frederiksberg Sjukhus. De har 14 platser och patienterna
vintar ofta for att komma till avdelningen eller blir firdigbe-
handlade pa en annan allminpsykiatrisk avdelning (de flesta
slutenvardsavdelningar ir allminpsykiatriska i Képenhamn).
Jag upplevde att det var relativt litt att ha en arbetsterapeut
och sjukgymnast i behandlingsteamet f6r ADL-beddmning,
fallriskbedémning och mobilisering pd avdelning. Hembe-
sok utfordes ofta av arbetsterapeut inf6r utskrivning, pa sa sitt
kunde man ha en ADL-beddmning i hemmet som underlag
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for en senare utskrivningsplanering. Patienter med ett lingt
vardtillfille kunde skrivas ut till en rehabiliteringsklinik f&r vi-
dare mobilisering.

Som en parentes i min berittelse om dldrepsykiatri i Danmark,
upplevde jag att tvingsvarden var lika mycket debatterad dir
som i Sverige. Sedan 2-3 ir finns det ingen méjlighet till LPT
i dppenvard. Aldrepsykiatri blev inte sirskilt paverkat av detta
beslut, men det 4r oklart for mig hur psykosvirden paverkades.

Jag var en vecka pé ildrepsykiatrisk dppenvard, och hade en
fantastisk méjlighet att vara med pd minga hembestk till pa-
tienterna. Man kan siga att minst 75 % av alla patienter pd
mottagningen triffade sin ldrepsykiatriker i hemmet.

Remisserna till dldrepsykiatrisk Sppenvard kom fran huslikare,
minnesmottagningar, andra psykiatriska kliniker och utred-
ningsenheten.

Det kiindes att det fanns resurser att erbjuda en adekvat farma-
kologisk behandling. En eller tva ginger per minad hade man
kontakt med en klinisk farmakolog som kunde gora en grund-
lig likemedelsgenomging av de psykiatriska och somatiska
likemedlen. Man anstringde sig att minska forskrivningen av
bensodiazepiner och minska risken for att inducera ett iatro-
gent likemedelssyndrom. Man f5rskte minska anvindningen

i

av antipsykotika hos patienter med demens eller kognitiv sjuk-
dom, det kiindes som att man var noggrann med att utvirdera
och sitta ut antipsykotika hos dessa patienter. Diremot hade
man inte tillrickligt med resurser for att erbjuda psykologisk
behandling mot dngest till exempel. Det fanns en psykolog i
teamet, men framfor alle for ate hjilpa till med diagnostik och

inte for att erbjuda psykologisk behandling.

K8penhamn i september dr mycket vackert, det ir fortfarande
soligt och gatorna ir fyllda av en svag doft av host. Konstigt
nog hade nigra av de méinga kastanjetriden blommor da.

For mig dr det ett privilegium att fa chansen att bli dldre och
det kinns som att det har blivit mer viktigt att utveckla kun-
skap och kompetens inom att diagnosticera och behandla
psykiatriska sjukdomar hos ildre. Jag ir tacksam att jag fick
chansen att triffa de fantastiska likare och sjukskoterskor som
arbetar inom Zldrepsykiatrin i Képenhamn.

Daniela Enache
Specialistlikare
Affektiva Mottagningen, Psykiatri Sydvist, Stockholm

Foto: Daniela Enache
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Med brinntid kvar

> En del slutar helt att arbeta vid 65 eller diromkring,
ndgra slutar i f6rtid. Andra arbetar kvar langt efter pen-
sionsgrinsen. Vad ligger bakom dessa olika val? Jag fick
ett tips om kollegan Erik Soderberg i Bollnis som hor till
den senare gruppen, fortsatt verksam vid snart 83 ars dlder.
Under ett telefonsamtal berittade Erik om ett lingt yrkes-
liv som fortfarande pagir.

Kemist, lirare, likare

Erik foddes 1939 i Adalen men flyttade i unga ér till Stockholm
dir han p3 1960-talet tog examen i kemi pa universitetet. Se-
dan arbetade han i 4 r som lirare i naturvetenskapliga imnen
pd Gubbingens gymnasium sdder om Stockholms innerstad.
Efterhand insig han dock att han “inte hade den personlighet
som behdvdes for att Sverleva denna typ av arbete”.

Ibland fick han ledsaga problemtyngda ungdomar till skolku-
rator och skolpsykolog men det var frst nir skolpsykiatern
kom, en ging per termin, som det hinde saker. Erik forstod att
det var likaren som hade make att gdra nagot. Detta bidrog till
att han sadlade om och bérjade lisa medicin p KI i mitten av
70-talet, vid 34 4rs alder.

— Jag var en ”late bloomer”, siger Erik.

Distriktslikare eller psykiater

Sedan lingtade han bort frin Stockholm, dir var for mycket
folk, f6r mycket trafik och f6r mdnga kder.

Han hamnade i Bollnis och satsade pd att bli distrikeslikare
men under tjinstgdring i psykiatrin pd Hilsinge sjukhus kinde
han att hir kunde han géra nytta och si valde han psykiatri is-
tillet. Under en tid arbetade han sedan som psykiater i Bollnis.

Rittspsykiatri i Sundsvall

Erik blev uppringd frin Sundsvall dir det var ont om dokto-
rer pd Sidsjons sjukhus (ett stort mentalsjukhus som lades ner
2001). Samtalet resulterade i att han av och till vikarierade f&r
den ende likaren dir, nir denne dkte hem till Tyskland pa le-
digheter. S& sminingom blev han tillfrigad om att ta fast an-
stillning och tackade ja.

Erik blev chef och var med om att bygga upp en ny rittspsy-
kiatrisk klinik i Sundsvall. I villkoren ingick att han skulle ha
stor frihet si han hade samtidigt en privatmottagning i hem-
met och var konsult pa ett antal HVB-hem.

Han fick leda forindring och utveckling, det var kul och me-
ningsfullt och dessutom socialt trevligt tillsammans med med-
arbetare som likt han sjilv pendlade till staden.

Vi pratar en stund om att arbeta med LRV och LPT. Frigor
om integritet, makt osv. ir ett outsinligt imne for diskussion.
Betriffande etik och moral fick Erik med sig en viktig grund
frin barndomens scoutrdrelse och séndagsskola, dir fick han
virderingar som blivit en ryggrad i arbetet.

Erik poingterar ocks hur viktigt det ir att ha nigon utomsta-
ende som terapeut eller bollplank, bade i rollen som psykiater
och som chef. Sjilv hade han t.ex. linge en extern person som

bollplank i chefsrollen.

Som ansvarig insdg han mer och mer betydelsen av att per-
sonalen har bra anstillningsfrhillanden och mar bra, annars
ar det svart for dem att gdra ett bra jobb. I bérjan gjorde han
>dumheter” som att forsdka dndra personalens schema for att
passa patienterna men fick med hjilp av facket klart for sig att
detta inte var ritt vig att gi.

Den administrativa bérdan med tilltagande “papprifiering”
blev med dren allt tyngre vilket inte horde till det roliga i ar-
betet. Det var 4nda si givande att han fortsatte till det 4r han
fyllde 71 men dé var han ganska *slut”.

Att ha ett s3 bra liv som méjlige

Efter pensionen fortsatte Erik att vara konsult pi HVB-hem-
men. Han framhéller att han haft f6rmanen att arbeta med hela
kedjan fran barn till rittspsykiatriska patienter med tung kri-
minalitet. Bland annat har han arbetat pi ett HVB-hem for
mddrar och barn dir kvinnorna fick stdttning i att utveckla sin
forildraroll, det var ett av de mest givande arbeten han haft.

— Man miste satsa pd minniskor tidigt, satsa pd barnen, po-
ingterar Erik.

[ november 2020 3ppnade dottern och svirsonen, bida likare,
Spiragirden i Alfta, ett psykiatriboende f6r vuxna med lingva-
rig och komplex psykiatrisk problematik. Man har i dagsliget
14 platser men kommer att utdka med ytterligare 14 nista ar.

Erik har varit med i planeringen av Spiragirden frin bor-
jan och det blev sjilvklart att han skulle arbeta dir vilket han
gor tva dagar i veckan. Vid starten fick han “kicken” frin alla
HVB-hem utom ett (dir han fortsatt arbetar) di de var kon-
kurrerande verksamheter.
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Gammal och vis

Mellan sjalvklarhet och kulturkrock

P> 2019

Kollegan var kind for att vara lite besvirlig. Langrandig, kri-
vande, sjilvupptagen tyckte nigra. Han lyssnade med ett halvt
ora, kanske horde han daligt. Men han hade ett gott hjirta
och hans rontgenblick sdg allt och alla, buskiga 6gonbryn och
tjocka glasdgon till trots. Han var gammal och de som kéint ho-
nom linge tyckte att vissa av hans besvirliga drag blivit virre
med aren.

P4 vig till mitt forsta mdte pa tu man hand med honom métte
jag en annan kollega i trapphuset och passade pa att uttrycka
min oro, kanske kunde jag f3 lite tips? Hon log brett till svars.
"Det kommer g bra, Alessandra. Du har god hand med gamla
minniskor.” Just da ndjde jag mig med den positiva spddomen,
men hennes ord hade slagit rot hos mig. Jag forstod vad hon
menade, till skillnad frin tidigare, liknande hindelser.

P> 2009

Tio ar tidigare satt jag och it lunch med en annan kollega,
dven han nira pensionslder. D3 hade jag bott i Sverige i 5
ir, behirskade spriket men inte allt annat, borjade indé kiinna
mig hemma i det nya landet och viga slippa pa mina anstring-
ningar att passa in. Rittare sagt anstringer man sig mest for att
inte verka konstig, si sjilva uttrycket ir en feltolkning. Om
man visste hur man skulle gora for att passa in, skulle man helt
enkelt gora det. Men man kan gissa sig till vilka beteenden
som kan missuppfattas. Tillbaka till lunchen; kollegan ir trev-
lig, himla klok och erfaren, rolig dessutom. Vilket kap tinker
jag, hir giller det att suga ur musten innan det ir f5r sent!!
Det var en bokstavlig Sversittning av min italienska tanke, pa
svenska skulle det lita ungefir si hir: "Hir giller det att f3 ta
del av hans kunskap och klokskap innan han gir i pension”
(utan utropstecken).

Lagom till kaffet kommenterar han det: "Du stiller mdnga fri-
gor. For mig ir det ovant och roligt att nigon ir intresserad av
mina tankar och erfarenheter pa det sittet”. Det blev upptakten
av ett spinnande samtal om hur man ser pa ildre minniskor i
Italien jimfSrt med Sverige. Just di fSrstod jag inte hur stor
skillnaden var och att den ir bide kvantitativ och kvalitativ.
An mindre forstod jag att det ir ytterst ovanligt att ett sidant
samtalsimne dyker upp mellan nya kollegor, till kaffet i sjuk-
husmatsalen. Jag riknade inte det till avdelningen “konstiga
invandrarbeteenden som kan missuppfattas”. Grundantagandet
"gammal = vis” ir vil detsamma virlden Sver — eller?

P 2022

Det dr ytterst spannande att bli varse om sidana skillnader. Det
hir forhallningssittet var f6r mig sd sjilvklart att jag knappt
reflekterade Sver det. Jag har till exempel inte frigat mig var-
fr jag haft fler dldre mentorer 4n méinga andra kollegor, jag
har bara tinkt att det nog dr min lirstil. Sjilvklart har jag haft
unga handledare ocksa, men jag har alltid kiint ett behov av att
4ven ha nigra ildre som bollplank och forebilder. De har varit
forvinansvirt tillgingliga, generdsa och (det som fSrvinat mig
mest) tacksamma, men det ir forst pd senare ir som jag har
forstate varfor. Visst fir de uppskattande ord frin flera andra in
jag, men det ir sorgligt att man inte ser till att dra nytta av dem
indgon stdrre utstrickning. P4 svenska heter det att man “gjort
ritt for sig”, Ssom om man vore ett trasigt paraply, att man “pas-
serat bist-fore-datum”, som gammal m;j5lk. P4 mitt modersmal
hittar jag inte nigra sidana uttryck hur mycket jag 4n letar.

Sjilvklart betyder inte detta att alla svenskar tycker si och alla
italienare tycker sa, eller for den delen att ildre minniskor
skulle ha det bittre i Italien 4n i Sverige, in mindre att alla
gamla minniskor ir kloka. Anda anser jag att vi maste akta oss
for en alltfor utilitaristisk syn pa ménniskan, dir minniskovir-
det handlar om det man gor istillet f6r den man ir, i ett sam-
hille som tror sig vara sekulariserat men dir gudarna bara ir
utbytta mot ungdom, styrka, effektivitet, pengar — eller; auto-
nomi. Jag tinker p3 debatten om dddshjilp och fir rysningar.
Ett sidant samhille och de minniskor som tillhér det missar sin
chans att lira sig av andras erfarenheter. Identitetsbyggandet
blir médosamt utan forlaga. Ett sidant samhille blir inte bara
ett perspektiv fattigare, utan 4ven historieldst. Det ir inte bara

sorgligt; det ir farligt.

Alessandra Hedlund
Psykiater
Stockholm

Foto: Shurtterstock/3Delbo Andrea
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Nya generationer — nya behov inom
psykiatrisk vard for aldre vuxna

> Tiden gir fort. Sedan borjan av 2000-talet har det i mer
eller mindre frisprikiga ordalag talats om samhillsutma-
ningen det innebir nir drskullarna fddda pa 40-talet bor-
jar n3 den alder nir en hel del fir ett stort behov av véird
och omsorg. Samtidigt som vi som fortfarande #r i arbets-
for alder inte blir fler. Inom min egen #ldrepsykiatriska
verksamhet for 70+are kan jag konstatera att 30-talisterna
nu inte ir manga fler in 50-talisterna och att 40-talisterna
dominerar. Den framtid som minga fSrefaller ha sett an
med viss bivan ir nog redan hir. Efterkrigsgenerationer-
na har levt i princip hela sina liv i vilfirdsstaten. De har
sannolikt hogre férvintningar pa livet som #ldre och de
forefaller gora mer visen av sig. De ir friskare och har en
annan livsstil 4n sina kanske mer tystldtna och tacksam-
ma féregingare f6dda pa 20- och 30-talet.

Aven om tillstind som diabetes blivit vanligare, finns effektiv
behandling som minskar risk f6r komplikationer som paverkar
funktionsférmagan. For allvarliga tillstind som hjirtinfarke,
cancer och stroke har dédlighets- och svérighetsgrad minskat
tydligt under senare decennier. Fler har alltsi ett kroniskt sjuk-
domstillstind eller dr Sverlevare efter allvarlig sjukdom. Men
trots att méinniskor ir sjukare “pa pappret”, har man exempelvis
i H70-studien i Goteborg sett att dldre idag 4r mycket mer
aktiva och sjilvstindiga #n tidigare generationer. Fler kor
bil och dker pa utlandssemester och de flesta anvinder forstas
internet. Ett par studier tyder pa att forekomsten av depression
forefaller minska sivil bland 70-aringar som 85-aringar och
manga studier visar att vid en given dlder ir det idag en ligre
andel av befolkningen som drabbas av demens, vilket dock
motverkas av att de ildre blir fler — och ildre.

En avigsida med att minniskor blivit friskare och har en an-
nan livsstil dr den kraftigt 6kade alkoholkonsumtionen
bland ildre. S& minga som 40 % av min och 25 % av kvin-
nor i 70-4rsaldern kan ha ett riskdrickande enligt giingse de-
finition. Personer f3dda pa 40-talet grundlade sin instillning
till alkohol inte pa motbokens tid (den avskaffades 1955) utan
pé tiden di det dracks rddvin i studentligenheterna och mel-
lanél kunde kdpas i livsmedelsbutiken. Fler utlandsresor, go-
dare ekonomi och férindringar i socialt umginge bidrar till
att alkoholdrickandet kanske till och med dkar efter pension,
nir man inte lingre behdver tinka pd att gi upp till arbetet
nista morgon. Bakom siffrorna finns “helt vanliga” pensioni-
rer, som lyckas délja magnituden av sin konsumtion dven for
sina nirmaste anhdriga. Férutom att man inom vérden kanske
inte alltid uppmirksammar risk- och missbruk hos ildre, kan
det férmodas att dessa minniskor ir frimmande infér de insat-
ser som oftast erbjuds for personer med alkoholbrukssyndrom.

Att prognosen vid minga sjukdomar forbittrats avsevire
mirks ocksa for sjukvirden sjilv di exempelvis vardtid pa sjuk-
hus efter vanliga tillstind som hjirtinfarkt och stroke kortats
kraftigt. Bittre behandlingsméjligheter, nya arbetssitt med
t.ex. mobila virdteam har stadigt bidragit till att allt mer sjuk-
vird kan bedrivas utan dyr och personalintensiv slutenvird,
vilket ocksa skulle géra det méjligt for ett relativt sett firre an-
tal sjukvardspersonal att ge vard av samma eller bittre kvalitet
till fler. En vit drdm 5 varje vardpolitiker.

Psykiatrin har hir en sirskild utmaning da vi pi senare ir
inte forirats nigra revolutionerande behandlingar som exem-
pelvis skulle radikalt forkorta virdtider eller t.o.m. eliminera
slutenvirdsbehovet. Dirtill finns heller inget sjilvklart sitt ate
arbeta preventivt pa befolkningsniva, sdsom man kunnat géra
med exempelvis sluta-roka-kampanjer mot hjirtkirlsjukdom.
Psykiatrin blir inkopplad niir den psykiska storningen inte
bara 4r manifest utan ocksa svirbehandlad, och inte si sillan 4r
patientens beteende si piverkat att slutenvird tycks vara den
enda sikra virdformen. Trots dessa fSrutsittningar tycks an-
talet virdplatser minska dven inom psykiatrin, till f5ljd av inte
minst brist pd personal. Jag har inte sett ndgot bra svar pa hur
denna ekvation ska ga ihop.

En annan tendens jag anar ir att nya generationer ildre ir mer
Sppna med sitt lidande och har en mindre stigmatiserande syn
pa det in tidigare generationer. Det kan i kombination med
dkad réststyrka tinkas leda till hdgre férvintningar pa «ill-
gang till behandling. En kvalificerad gissning ir atc fler dldre
t.ex. kommer efterfriga psykoterapeutisk behandling. Aldre
ar storkonsumenter av psykofarmaka, men erbjuds psykotera-
peutiska behandlingar betydligt mer sillan 4n vad yngre gor.
Detta trots att lite talar for ate hogre 3lder i sig skulle vara ett
hinder for att tillgodogdra sig psykoterapi. D4 en allt stdrre del
av ildre vuxna ir vana internetanvindare och internetbaserad
psykoterapi visat lovande resultat vid dngest och depression hos
ildre, finns fsrhoppningsvis en méjlighet att mdta dessa behov.

Sammantaget fir man siga att dldrepsykiatrin ir en verk-
samhet i behov av bra idéer.

Robert Sigstrom
Vetenskaplig sekreterare, SEAP
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Professor Lennart Wetterberg
Kreativ pionjar med civilkurage

> Med 6ver 500 vetenskapliga artiklar, 36
doktorander som disputerat (varav hilften
kvinnor och min), decennier som medlem i
Nobelforsamlingen, grundare av Psykiatri-
fonden, tidigare klinikchef samt som med-
lem av Stromstad akademi talar professor
Lennart Wetterbergs meritlista for sig sjilv.
Att han sedan skaffade den f6rsta MR-ka-
meran till en psykiatrisk klinik efter att sjilv
ha samlat ihop pengarna till den samt skrivit
brev till Olof Palme for att bidra till ate stop-
pa utbyggnaden av Vindelilven ir ocks3 ex-
empel pa att han ir en exceptionell person.

Nir jag slar mig ner mitt emot Lennart Wet-
terberg tar han genast ta upp en akcuell friga
om svensk psykiatris utveckling. Lennart har
fate information kring resursférdelningar och
vill diskutera vad jag tror om m&jligheterna
att paverka utvecklingen som han oroar sig for
kommer piverka patienter negativt. Jag slis av
att jag sillan, om nigonsin, har métt en person
med motsvarande gléd och omvirldsintresse.
Efter att ha diskuterat frigan en halvtimme kan
intervjun fortsitta.

Beritta om varfor du bérjade forska?

Under min specialistutbildning i bérjan pi
60-talet tjinstgjorde jag pa en barnpsykiatrisk
klinik. I mina uppgifter ingick att vara konsult
for nyintagna elever med olika psykiatriska till-
stind pad Dormsjdskolan i Dalarna. Pedagogi-
ken vilade pi antroposofisk grund med tro pi
naturen som en likande kraft. Medicinalstyrel-
sen godkinde verksamheten 1962 som “Enskilt
sjukhem fb'r psykis/et sjuka barn och unga'omar”.

Det var samma ir som Nobelpriset i medicin tilldelades "Upp-
tickt av nukleinsyrornas molekylira uppbyggnad och dess betydelse
[for informationséverforing i levande materia”. Med méjlighet att
undersska DNA for diagnostik av olika sjukdomar bérjade
hoppet att man i framtiden skulle kunna diagnosticera flera av
barnens sjukdomar gro.

P4 Dormsjskolan kom jag i kontakt med indexfallet till min
avhandling, en tonirspojke som remitterats for svirbehandlad
psykos da han bland annat vigrade ta ordinerade likemedel.
Enligt remissen fanns ingen kiind hereditet for personer med
liknande symtom i slikten. Personalen pa Dormsjdskolan be-

Foto: Maria Larsson

rittade att patientens urin ibland var mérk med rddaktig firg,
att han ofta gdmde maten i sin garderob, vigrade ita med de
andra samt att han ibland klagade ver smirtor i buken. Jag
kinde sedan mitt ir som AT-likare i Minneapolis nigra ir
tidigare till att purpurfirg pa grekiska hette “Porphyros” och
tinkte att pojkens symtom skulle kunna vara tecken pa en por-
fyrisjukdom. Jag fann ett positivt Ehrlichs test i pojkens urin
vilket tydde pa diagnos av en irftlig form av akut intermit-
tent porfyri. Via modern fick jag en sliktanamnes. Det visade
sig att mormodern frin Norrland hade behandlats fér en sorts
slikesjuka. Mamman hade inte velat berittat om det potentiellt
riskfyllda arvet f6r sin man eller for likarna. Jag beslét mig for
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att efter min specialistutbildning ta reda pa om det kunde fin-
nas fler liknande fall av akut porfyri dir man skulle kunna sitta
in férebyggande atgirder s att sjukdomen inte behdvde bryta
ut eller f8rvirras av felaktig behandling eller stressmoment.

Ar 1964 borjade jag som doktorand hos professor Hans Forss-
man pi Uppsala universitet utreda férekomsten av kinda och
dolda fall av akut intermittent porfyri i Sverige. Jag skrev ett
upprop i Likartidningen nr 35/1964 med avslutningen “Jag
vore givelvis utomordentlzgt tacksam f(ir uppgifter om fall ﬁa°n olika
delar av landet, dd fb’rst ett storre material kunde tinkas ge svar pd
frﬁgan om de psykiska symtomens f(ir@komst och betydelse vid akut
intermittent porfyri”. Jag fick svar och efter fyra rs insamlande
av prover och information frin Malmg till Kiruna fSrsvarade
jag min avhandling”/l neuropsychiatric and genetical investigation
qf acute intermittent porphyria”.

Varf6r dr du med i Stromstad akademi?

Nir jag gick i pension fanns inte senior- eller emeritusan-
knytningen som méjlighet for fortsatt forskning i Sverige.
Det gjorde att jag flyttade till Tromsd och blev professor dir.
Vil ater i Sverige ville jag fortsitta forska. Jag kom i kontake
med Strdmstad akademi som grundats delvis f6r att vara en
akademisk hemvist fr aktiva pensionerade professorer. Idag
en motesplats med 150 medlemmar frin 14 linder och olika
discipliner. Deltagande ser jag som en unik méjlighet ¢ill ¢viir-
vetenskapligt utbyte som stimulerar.

Kan du beritta lite mer om varfér du grundade
Psykiatrifonden?

Redan pa 70-talet insig jag att stdrre forskningsanslag be-
hévdes inom psykiatrin. Jag startade professorsmoten vilket
manga di trodde var omdjligt da psykiatrin var mycket splite-
rad pd den tiden. Vi diskuterade idén om en insamlande fond
men ménga sa att det var omdjligt att samla in pengar till psy-
kiatri vilket jag mirkte var felaktigt i samband med att jag sjilv
samlade in medel till en MR-kamera. Jag gav inte upp om idén
och 1993 gjorde jag ett nytt fSrsck som ledde till att Fonden
grundades.

Berittameromhurdetgicktillnirenpsykiatrisk klinik fick
sin forsta magnetkamera!

P4 sista dagen av ett utbyte till USA jag anordnat for likar-
studenter hade UCLA en fSrelisning av William Oldendorf.
Amnet var magnetisk resonansteknik f6r att underséka inre
organ. Oldendorf hade utvecklat en teknik for att underscka
frostskador pd citrusfrukter genom att fotografera frukterna
med magnetteknik. Han ansig att tiden var mogen att anvin-
da en liknande metod f&r undersékning av hjirnan. Hans sista
mening pé forelidsningen var "MRI is here to stay”.

Detta f5dde forhoppningen att psykiatrin skulle kunna fi en
avbildande teknik utan réntgenstralar som hjilp i diagnosti-
ken. Huvudavsikten med magnetkameran pa St Géran var att
anvinda den i forskningen. Problemet var att det inte fanns
pengar att kdpa in den. Jag satte in en treraders annons i dags-
pressen om att psykiatrisk forskning behévde en magnetka-

mera och fick en stdrre donation av en tacksam patient. Vi
kdpte den finsktillverkade magnetkameran kontant.

Hur var det att komma till St Goran i bérjan av 1970-talet
i flera olika roller?

Jag kom till en vil inarbetad klinik. Det fanns kliniskt erfarna
kollegor pa lirar- och amanuenstjinsterna. De fackliga orga-
nisationerna hade stiirke sina stillningar efter 1968 irs omvilv-
ningar och filmen "Gékboer” kom till Sverige. Pi en direke
friga om vilken typ av ledarskap jag forordade svarade jag typ:
"Vi skall ha demokrati pd den hér kliniken och det vill jag inte
ha ndgon diskussion om”. Att kombinera uppdraget som Sver-
likare, klinikchef, prefeke, kursledare och medlem i Nobelf6r-
samlingen som da ingick i rollen, var viktiga komplement som
gav inspiration till varandra.

Kan du siiga nigot om arbetet i Nobelférsamlingen diir du
deltagit i dver 20 4r?

Arbetet med Nobelprisen pigir dret om och personligen tyck-
er jag att det varit en bra fortbildning som givit en bred och
djup insikt i pdgiende forskning inom hela det medicinska fil-
tet. Diskussionerna om Nobelprisen ir sekretessbelagda i 50
ir. Det ir flera av de prisbeldnta upptickterna som har eller
kommer att fi betydelse for psykiatrin.

Idén till denna intervju kom efter att du tog kontakt re-
laterat ¢ill ditt engagemang for forbiterad beroendevird?
Det ir en friga som engagerat mig sedan jag borjade arbeta
da jag mirkee att virden f6r minniskor med beroendetillstand
inte fungerade, sirskile tvingslagstiftningen ir otillricklig. Jag
lyfte problematiken for flera decennier sedan till divarande
socialministern. Sedan dess har ett otal regeringsskiften skett
utan att férindring kommit till stind. Jag lyfte problematiken
till Gerhard Larsson och ir besviken att Missbruksutredningen
frin 2011 inte lete ¢ill en f6rindring.

Det ir viktigt ate bidra till forindring. Efter fordjupning av
pigiende Samsjuklighetsutredning har jag nu varit delférfac-
tare av ett remissvar pd delbetinkandet f6r Stromstad akademi
med huvudfokus p3 att virden maste ta Sver huvudansvaret fr
varden och lagen forindras.

[ slutet av intervjun frigar jag honom vad som driver honom
men trots flera forsdk fir jag inte nigot svar. Han har liksom
inte tid att svara. Fr mycket nya idéer, tankar och problem
att hitta [6sningar pa. Jag limnar restaurangen pa Drottning-
holm dir intervjun dgt rum fylld av inspiration till utveckling
av svensk psykiatri och inser att platsen f6r intervjun var ytterst
limplig. Borde kanske ligga till kunglig som adjektiv i titeln
pa intervjun?

Maria Larsson
Vice ordforande SPF
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Senaste nytt fran
SPF:s Utbildningsutskott

> Nir nu de nya rekommendationerna f6r ST 2021 och BT ir
klara har vi i utbildningsutskottet piborjat virt nista uppdrag: att
uppdatera rekommendationerna for delmélet f6r medicinsk
vetenskap i Socialstyrelsens foreskrifter for ST 2021. En av de
storre dndringarna i ST-foreskrifterna 2021 4r att det inte lingre
ir obligatoriskt med ett vetenskapligt arbete for att uppfylla detta
delmil. I den nya malbeskrivningen av ST-utbildningen frin
2021 skall en specialistlikare inom psykiatri

* kunna tillimpa medicinska vetenskapliga metoder och
forskningsetiska principer

* kunna kritiske granska och virdera medicinsk vetenskaplig
information

+ kunna ta ett ansvar for att medicinsk vetenskaplig kunskap
omsitts och tillimpas i hilso- och sjukvirden

Inom utbildningsutskottet har vi diskuterat att det 4r viktigt act
man som specialistlikare har tidigare erfarenhet av att medverka
i och gdra vetenskapliga arbeten. Detta fr att kunna anvinda
ett vetenskapligt tinkande i sin kliniska tjinstgtring och for att
kunna soka och virdera aktuell vetenskaplig litteratur. Aven om
det inte lingre ir obligatoriskt med ett skriftligt vetenskapligt ar-
bete i nya ST-utbildningen sé tror jag att det r viktigt att fortsiit-
ta virna och uppmuntra forskningsaktivitet hos vira ST-likare.
Finns det dirmed ett intresse hos den individuella ST-likaren el- Matilda Naesstrom
ler kliniken dir man 4r verksam att det ska finnas ett skriftligt ve- Facklig sekreterare SPF
tenskapligt arbete under ST-utbildningen bér detta uppmuntras Ordférande UU
och fortsitta implementeras.

38 Tidskriften for Svensk Psykiatri #2. Juni 2022



PSYKIATRISKA NYHETER

-

e
-~ ,
-
-

G

| 2021. Likarutbildningen i Sverige 4r nu 6 ar

l o1 5,5 och leder direkt
f.

> Dock kommer man behéva géra en
bastjinstgdring (BT) som en del i en
ST-tjinstgdring. BT skall vara minst 12
méanader ling och obligatoriskt innehalla
3 minader allminmedicin och 3 mina-
der tjinstgdring vid akutmottagning. D3
BT ir tinke som en integrerad del i en
ST-utbildning har utbildningsutskottet
tagit fram rekommendationer fr den
psykiatriska delen i samma format som
for  ST-utbildningen. Socialstyrelsens
malbeskrivning specificerar inte utbild-
ningsaktiviteter for BT:s delmal, vilket
ir problematiskt di den i teorin inte
specificerar att klinisk tjinstgdring inom
psykiatri behdvs for att kunna uppnd
milen. Utbildningsutskottet har i vira
rekommendationer velat foreydliga att
arbete inom vuxenpsykiatri med slu-
ten- och Sppenvird utgdr basen for de
psykiatriska delmélen i BT. Vi anser att
det framfor allt dr viktigt med klinisk er-
farenhet av suicidriskbedémningar och
vardintygsbedomningar. Vilket bedoms
vara svart att f3 tillricklig erfarenhet av
utanfSr en psykiatrisk verksamhet. For
likare utbildade utanfSr Sverige ir det
extra angeliget med en kurs i LPT/LRV-
lagstiftning for att sikra de nddvindiga
teoretiska kunskaperna. Tvingsvird ir
ett inskrinkande i en individs autonomi,
dven om det ibland ir nédvindigt for
att kunna sikra vird vid svara psykiska

'S Nya rekom

symptom. Det ir dirmed av yttersta vike
att framtida kollegor utanfdr psykiatrin
har tillrickliga kunskaper f6r att tvings-
vardslagstiftningen ska tillimpas pd ett
rittssikert och etiskt sitt.

Den 1 juli 2021 tridde Socialstyrelsens
nya foreskrifter for likarnas speciali-
seringstjinstgoring i kraft. Den nya
SOSFS 2021:8 med respektive mal-
beskrivningar ersitter SOSFS 2015:8.
Svenska Psykiatriska Féreningens (SPF)
utbildningsutskott har reviderat sina ti-
digare rekommendationer frin 2015 och
anpassat dem till de nya foreskrifterna.
Mycket i rekommendationerna ir like
dem frin 2015 da malbeskrivningen frin
Socialstyrelsen i minga fall ir densamma
i de nya fSreskrifterna f6r 2021. En del
termer och sprikbruk har modernise-
rats. Nigra av de indringar vi har gjort
ir att fortydliga rekommendationerna
gillande t.ex. kunskapsmil for suicid-
riskbeddmningar, att ST-likaren utdver
sjilva beddmningen iven ska behirska
suicidpreventiva atgirder pa kort- och
lingsiktigt perspektiv. Vi har ocksd
specificerat behovet av kunskap inom
bla. intellektuell funktionsnedsittning,
klinisk anvindning av farmakologiska
koncentrationsmitningar och sjilvska-
debeteende. I forslag pa utbildningsakei-
viteter kopplade till méilbeskrivningarna
har inga stora dndringar gjorts. Det vi

*, \
Foto: ShUtterstock/Photographee.eu

har lage till 4r ate foreydliga vikten av att
ST-likaren under den kliniska tjinstgd-
ringen fir medverka vid neuropsykia-
triska utredningar och ECT-behandling.

Socialstyrelsens maélbeskrivning ir ett
bindande dokument. Det ir inte SPF:s
rekommendationer. Syftet med rekom-
mendationerna ir att komplettera och
fortydliga  Socialstyrelsens fSrfattning.
De nya rekommendationerna har god-
kines av SPF:s styrelse och fSrankrats
med SPF:s nationella studierektorsnit-
verk samt ST-likarforeningen i psykia-
tri. De nya rekommendationerna publi-
cerades i bdrjan av dret och finns att hitta
pa SPE:s hemsida.

Det har varit ett spinnande arbete och
utbildningsutskottet skulle vilja tacka
for alla synpunkter och kloka idéer som
kommit in till oss frin kollegor. Ni har
alla bidragit till att ta fram dessa riklinjer.
SPF vill uppmuntra att dessa rekommen-
dationer sprids, anvinds och diskuteras
inom regionala nitverk av studierek-
torer, bland ST-likare, handledare och
verksamhetschefer. Det ir ni som gor
praktik av rekommendationerna!

Matilda Naesstrom
Ordférande SPF :s utbildningsutskott
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Jerker Hanson — ny hedersledamot |
Svenska Psykiatriska Foreningen

Natverksskapande eldsjal

» Vid SPF:s arsméte den 17 mars valdes Jerker Hanson till ny
hedersledamot i foreningen med foljande motivering:

For att Jerker Hanson som foreningens revisor i mdnga dr med
stort ansvarstagande och noggrannhet gett grund for en trygg och
stark forening.

For att han genom nytinkande och nitverkande bade har utveck-
lat samt skapat nationella och internationella nétverk for ung och
gammal.

For att han med ett filosofiskt perspektiv och genom att se mdn-
niskan i en social kontext lyfter psykiatri som bade en humanis-
tisk och en medicinsk vetenskap.

Jerker har i manga ar haft ett stort engagemang i foreningen dir
han arbetat pé olika sitt for dess utveckling och tillvixt. Han har
exempelvis i minga r med stort intresse for svensk psykiatris bis-
ta varit fdreningens revisor och genomfdrt noggranna revisioner
av foreningens arbete. I denna viktiga roll har han bidragit till
bide en stark ryggrad och en utveckling av SPF genom klok input
och stort ansvar.

Jerker tilldelas vidare hedersledamotsutmirkelsen for sitt mng-
iriga och brinnande intresse for att lira Sver nationsgrinser. Ett
engagemang han utvecklat via sitt omfattande internationella
nitverk, sirskile i Osteuropa. Att arbeta med forstirkea interna-
tionella nitverk har alltid varit viktigt dven for utveckling av den
nationella psykiatrin men har nog aldrig, under ridande situa-
tion i virlden dir bide pandemier, stundande klimathot och krig
hirjar, varit viktigare. Jerker Hanson har f('jred('jrnligt bidragit till
engagemangs- och kunskapsutbyten dver nationsgrinserna. Som
led i detta arbete har han bland annat deltagit i Osteuropakom-
mittén pd 1990-talet som ledde till hilsobistand till linder i det
forna 8stblocket. Vidare har denna eldsjil dven efter sin formella
pension aktivt bidragit till utbytet internationellt och varit drivan-
de i att underlitta och inspirera nitverksbyggande mellan yngre
psykiatrer i Sverige/Visteuropa och Osteuropa. Jerker Hanson ir
en av grundarna av det si kallade "Young psychiatrists’ network”
som fortsatt ir ett internationellt aktivt nitverk som bland an-
nat anordnar gemensamma konferenser. Jerkers engagemang for
samarbetet med Osteuropa fortsitter och med anledning av kriget
i Ukraina har han ocksd bidragit till att via sina kontakter Ska ut-
bytet av kunskap och férstka stirka arbetet fr psykisk hilsa dven
under ridande krig.

Forutom ovanstiende har Jerker Hanson i sin linga kliniska kar-
ridr pd olika site uppvisat ett brett och stort intresse for hela psy-

Svenska Psy
Fareni

A

Hedersleda

Teorker s

Foto: Maria Larsson

kiatrin som medicinsk disciplin. Han har arbetat aktivt med att
betona betydelsen av att lyfta in det socialpsykiatriska perspektivet
vid behandling av minniskor med svar psykisk sjukdom. Vidare
inspirerar han till psykiatriska—filosofiska samtal p3 olika sitt och
ir aktiv i Svensk fSrening for filosofi och psykiatri, SEFP, dir han
ir med i styrelsen. Dirtill innehar han ocksa den akademiska titeln
docent och har genom sin karriiir drivit olika forskningsprojekt
vilket ytterligare visar pa den mangfald Jerker Hanson besitter.

Vi vill dirfér varmt gratulera denne kloke, nitverksskapande,
vidsynte och mingfacetterade psykiater till en mycket vilfortjint
utmirkelse!

Maria Larsson
Vice ordforande SPF
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Stina Djurberg — ny hedersledamot |
Svenska Psykiatriska Foreningen

Hur gér man Stina rattvisa pa en sida?

> Vid SPE:s drsmdte den 17 mars valdes Stina Djurberg till ny
hedersledamot i féreningen med f5ljande motivering:

Med sin ﬁzsta hand, humor och virme har Stina Djmbcrg
kommit att bli f(ir(’niqgcm nav. Stina har med mdngdrigt,
oultn')'llligl och helhjdrlal engagemang organiserat och ut-
vecklat /eongrcss och lids/erlfl, insatser som har haﬁ avgb'mnde

b(’lyd(‘ljt’.[b.f d(‘ﬂ l’l()gﬂ l\’lﬂSS Som d(’SS[‘l nu hrfiller

Aret var 2007 och SPF skulle ha ett program pa Likaresillska-
pets Riksstimma. Man insig att det saknades nagon som kunde ta
sig an de praktiska arrangemangen. Dévarande vice ordféranden
Lise-Lotte Ris6 Bergerlind, verksam pi psykiatriska kliniken pa
Sédra Alvsborgs sjukhus, visste att en av hennes medarbetare, ut-
bildningsledaren Stina Djurberg, kunde det dir med att anordna
konferenser. S3 Stina ringdes upp och tackade ja till att ta sig an
uppgiften. Detta blev inledningen p ett unikt samarbete.

Nir det dret diirpa, 2008, var dags f6r den allra forsta Svenska Psy-
kiatrikongressen var Stina det sjilvklara valet for att ta hand om
praktikaliteterna och sedan dess har hon varit motorn vid varje
kongress. Arbetet borjar langt i forviig. Det ir Stina som férhand-
lar med konferensanliggningar, planerar méltider och underhall-
ning, En mycket virdefull egenskap ir hennes enastiende for-
maga att pruta — om nigon kan f ner ett pris s3 ir det Stina! Hon
fixar dven utstillare, pusslar ihop programmet, skapar program-
hiftet och haller kontake med foreldsare, musiker, filmare och de
ca 800 deltagarna. Under sjilva kongressen ir det Stina som haller
ihop och basar for det hela. Man hittar henne vid registreringen
diir hon 4r den som kan svara pi allt. Vid sin sida har hon hustrun
Carol Schultheis som bistir med det mesta och fungerar som kon-

gressfotograf.

Under édren har Stina utvecklat en alldeles ovirderlig kunskap
om vad som krivs for att kongressen ska kunna genomfGras. Det
ir tack vare henne som kongressen fortsitter att vara en tillstill-
ning som ir lika proffsig som personlig; hon behirskar den svira
konsten att balansera medminsklig virme med bestimda asikter.
Ingen deltagare, forelisare eller utstillare dr bara en siffra. Regler
ar dill for ate £5ljas, men om nagot ovintat hinder kan man rikna
med att ha Stina vid sin sida.

2008 blev det ett byte av redakedr for Svensk Psykiatri. David
Eberhard hade skott sivil redaktdrskap som montering, annonser,
foto och layout (/) men nu bestimde han sig for att limna upp-
draget. Tove fick ta ver men ndgot mer in sjilva redakedrsjobbet

kindes inte realistiske. An en ging gick frigan till Stina som tog

pé sig uppgiften som teknisk redaktdr och annonsansvarig medan
Carol tog sig an foto och layout. Det 4r Stina som gor en disposi-
tion av varje nummer, ser till att alla manus, notiser och annonser
blir monterade pé ritt plats och kommunicerar med tryckeriet.
Det ir ett mddosamt och tidskrivande arbete som “inte syns” men
utan vilket det inte skulle bli ndgon tidskrift. Samarbetet med re-
dakedr och redaktion ir intensivt nir ett nummer ska firdigstillas
och mailen brukar gi varm mellan Bromma och Borés.

Stina har blivit ett sjilvklart centrum i fSreningen — hon stir for
kontinuitet, kunskap, klokskap, historik och trygghet, Hon hiller
ordning pa styrelse och redaktion och gbr sitt bista for att reali-
tetsanpassa oss nir si behdvs.

S4 hur gdr man Stina rittvisa pd en sida? Nej men det gir ju sa-
klart inte. Dirfor dr vi oerhdrt glada och stolta dver att hon som
hedersledamot kommer att skrivas in i foreningens historia for all
frameid!

Tove Gunnarsson

Styrelsen SPF
Redaktor Svensk Psykiatri

Alessandra Hedlund
Fd. orq'ﬁirande SPF
Redaktionen Svensk Psy/eiatri
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WPA:s och EPA:s uttalanden om
situationen i Ukraina

> Den 24 februari i ir anf6ll den ryska federationen brutalt
och urskillningslost sitt grannland Ukraina. Omvirlden stod

i chock.

Vira tankar gir sedan dess dagligen till Ukrainas befolkning som
grundldst och oprovocerat utsitts for den strukeurella ondskan
och grymheten som den ryska diktaturen och dess krigsmaskin
utgor. Tusentals och dter tusentals civila oskyldiga liv har slagits
i spillror och behovet av hjilpinsatser frin omvirlden 4r enormt
stort och vixer for varje dag som Ryssland fortsitter sitt krig.

Kriget miste upphora NU, varefter humanitirt stod och dterupp-
byggnad kan accelereras ytterligare.

Svenska Psykiatriska Foreningen har varit delaktig i framtagandet
av det uttalande frin EPA som fljer hir och stddjer tillika WPA:s
stillningstagande och uppmaning till den ryska federationen att
omedelbart upphdra med all sin militira aktivitet i Ukraina. SPF
arbetar dven aktivt i samarbete med WPA/EPA for att fa fram
leveranser av livsnddvindiga psykofarmaka till de psykiskt sjuka
i Ukraina.

Martin Hultén
Ordforande SPF

WPA Statement on the
situation in Ukraine

Reflecting our long opposition to non-defensive military activi-
ties and mindful of the recent statements of various health and
welfare organisations and vote of the United Nations General
Assembly (UNGA) condemning the invasion of Ukraine, World
Psychiatric Association (WPA) also expresses “grave concern at re-
ports of attacks on civilian facilities such as private residences, schools,
and hospitals, and ofcivilian casualties, including children, women, ol-
der persons, and persons with disabilities.”

The WPA urges the Russian Federation to stop all military activi-
ties in Ukraine immediately with special attention to those which
threaten human lives and health, including mental health, of the
Ukrainian population, particularly children, women, and the el-
derly, but also soldiers and their families.

WPA urges that psychiatrists and mental health care workers
should not be prevented from caring for and treating their pa-
tients, many of whom are amongst the most vulnerable individu-
als, including safe passage and protection of all health care wor-
kers and patients in need. We also support the efforts of those
countries providing humanitarian aid to those Ukrainian citizens
who are fleeing the country.

The psychological consequences of war conflicts and trauma will
have lasting adverse consequences to the survivors and to future
generations. The WPA calls for an immediate cessation to the
current conflict and hostilities, the psychological consequences of

which have already affected so many people.

EPA Statement on the
situation in Ukraine

With great worry and disbelief the European Psychiatric Associa-
tion (EPA) and its Council of National Psychiatric Associations
witnesses the unfolding situation in Ukraine.

Representing more than 80,000 mental health care professionals
all over Europe, including Ukraine and Russia, we remain as a
medical association apolitical and neutral, but strongly condemn
the use of violence and the act of war to solve political or other
disputes.

EPA hopes and insists that calls for peaceful resolution will gain
the upper hand, finding a way towards a quick resolution of this
conflict.

As enshrined in international law, the EPA asks for the protection
of civilians and health care professionals, including those working
in mental health, and for the protection of health systems. The
provision of humanitarian and medical assistance to those in need

should be prioritised.

In line with other European and international medical associa-
tions we call for agencies and organisations providing humanita-
rian aid in the region to receive the support and resources needed
to respond to the crisis.

On behalf of the EPA, we ask you to consider contributing to
organisations which are setting up relief efforts to help civilian
casualties and refugees in the region.
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Utmarkelse for
pedagogiska
insatser for psykiatrin till

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 2023.

Vill du nominera nagon till priset?

Skicka Ditt forslag och motivering per e-post till
Svensk Psykiatri: raffaellapriset@svenskpsykiatri.se
senast den 31/12 2022.

Hjalp oss att halla Raffaellas brinnande

intresse for psykiatri och pedagogik levande pa detta

satt!

Styrelsen
Svenska Psykiatriska Féreningen

SPF arrangerar
gruppresa till
ECNP-kongressen i Wien!

Valkommen att anmala dig!

=g
w;,g:

35" ECNP
Congress

15-18 October 2022

SPF har i ir glidjen att ordna en gruppresa till ECNP-kongressen
i Wien den 15-18 oktober 2022.

ECNP ir ett av de storsta vetenskapliga forumen i neurovetenskap
och ett viktigt utbildningstillfille f6r forskare, psykiatrer, neuro-
loger och ST-likare.

Information om kongressen och preliminirt vetenskapligt pro-
gram gir att lisa pa
https://www.ecnp.eu/CongressZOZZ/ECNPcongress

SPF arrangerar ett paket som inkluderar kongressdeltagande, flyg,
transfer, boende och gemensamma aterkopplingsseminarier samt
middag i trevligt sillskap med kollegor. Utdver det kan man ord-
na andra aktiviteter f6r dem som Snskar pd egen bekostnad.

Anmilan

Anmilan sker via webbsidan svenskpsykiatri.se. Erbjudandet gil-
ler medlemmar i SPF. Antalet platser ir begrinsat till totalt 25
deltagare. Anmilan ir bindande och kan inte verlatas.

Anmilan ir Sppen t.o.m. 20 augusti eller si linge det finns plat-
ser. Efter att man har tagit emot betalning skickas bekriftelse och
en personlig kongressvoucher till deltagarna.

Kostnad
25 000 kr

I priset ingir:

* Kongressavgift och kongressanmilan

* Flyg 14 oktober frin Stockholm Arlanda eller Képenhamn
Kastrup tur och retur

* Flygplatstransfer

* Rum fr hela gruppen i ett bra hotell centralt i Wien 14-18
oktober

* En gemensam middag

+ Kuvillsseminarier

Kontaktnamn SPF
kanslisten@svenskpsykiatri.se
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Arets Raffaella-
pristagare

> Sven Rydhog, dverlikare vid vuxenpsykiatrin Kristianstad,
har tilldelats 2022 ars Utmirkelse fr pedagogiska insatser for psy-
kiatrin till Raffaella Bjorcks minne, med féljande motivering:

Sven Rydhog har genom eit genuint intresse for psykiatri under ett helt
yrkesliv stimulerat kollegor till kad kunskap och firdigheter inom psy-
kiatrin. Att se manniskan bakom rollen som student, likare och patient
har gjort att han med glimten i 6gat kunnat handleda och vigleda rill
ait kloka beslut fattas.

Med kortare undantag har Sven varit samma arbetsplats trogen
under hela sitt yrkesliv. Under 11 &r var han chefsgverlikare men
har hela tiden varit kliniskt verksam. Hans inriktning har varit af-
fektiva syndrom och han har haft méjlighet ate f6lja vissa familjer
med bipolir sjukdom i 40 ar, i nigra fall 3 generationer, vilket han
upplever som ett privilegium.

Sven har alltid tyckt om undervisning och handledning, och har
i minga ar haft rollen som AT-studierektor och under en period
dven varit ST-studierektor. Han har varit en mycket uppskattad
forelisare pa diverse kurser f6r AT-, BT- samt ST-likare. Framfor

Fotograf: Jens Akerg ren

allt har han alltid stille upp som klinisk handledare med ett genu-
int intresse for likarstudenter och underlikare av alla sorter.

Redan nu kan du nominera kandidater till 2023 ars pris, se notis pa
annan plats i detta nummer!

For priskommittén

Tove Gunnarsson

Tidskriften for

Svensk Psykiatri

DEADLINE

for bidrag till
nasta nummer: 31/08

TEMA:
Anmal!
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Ingvar Karlsson in memoriam

> Vir varmt uppskattade styrelseledamot Ingvar Katlsson
har nyligen hastigt avlidit. Begravningen har dgt rum i kretsen
av de nirmaste.

Ingvar disputerade 1974 i Géteborg pé en avhandling om fett-
syrors och proteiners betydelse f6r utveckling av ratthjirna,
men tog klivet dver till minsklig hjirna och utbildade sig till
psykiatriker.

Han itog sig de svérast sjuka patienterna och kombinerade sitt
stora intresse for minniskan bakom sjukdomen med att stin-
digt uppdatera sig pa den vetenskapliga litteraturen. Aldrepsy—
kiatrin blev hans livsuppgift. Ingvar var dven forskare, hand-
ledare och sakkunnig i olika sammanhang. Han var populir
som fGreldsare, och undervisade lika giirna omvardnadsperso-
nal som specialistlikare. Ingvar hade en avgorande betydelse
nir Svensk Férening for Aldrepsykiatri bildades, och han var
foreningens forste ordfrande.

Ingvar hade breda intressen. Att vara kyrkvird var viktigt f6r
honom och han var en skicklig naturfotograf. Nir Ingvar ar-
betade for att minska sjilvmord bland samer lirde han sig det
samiska spriket. Han var en trofast vin och hjilpsam mot alla.
Saknaden ir stor.

Ingvar engagerade sig for flyktingars situation och psykiska
hilsa. SFAP har skickat en penninggéva till fSrmén f5r Ukrai-
nas krigsdrabbade befolkning for att hedra Ingvars minne.

Styrelsen fér Svensk Férening fér Aldrepsykiatri

Fotograf Pernilla Karlsson
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> 754 deltagare samlades pa Miinchen-
bryggeriet den 16-18 mars for att ta del av
ett spickat program med kliniska nyheter,
aktuell forskning, bokpresentationer och
paneldiskussioner.

Kongressen bjod dven pa social samvaro un-
der kaffepauser, luncher, mingel och mid-
dag. Glidjen 6ver att {3 triffas igen efter tvd
drs pandemiisolering var pataglig.

P4 torsdagen holls SPE:s arsméte dir det som
vanligt bjdds pd dryck och tilltugg.
Medlemmarna godkinde den anpassning av
stadgarna som ir nddvindig da SPF dvergir
till att vara medlemsfdrening i Svenska Li-
karesillskapet enligt beslut av drsmotet 2021.
I enlighet med valberedningens forslag be-
slutades om oférindrad styrelse. Arsmétet
utsg tvi nya hedersledaméter, Stina Djur-
berg och Jerker Hanson, som portritteras pa
annan plats i detta nummer.

Antligen fick vi ses igen!
Svenska Psykiatrikongressen 2022

Efter rsmotet holls traditionsenlige kon-
gressmiddag i Milarsalen med underhill-
ning av Orkester For Fester.

P3 f5ljande sidor kan du lisa referat frin flera
av foredragen. Minga av dem filmades dess-
utom, se separat text om detta!

Tove Gunnarsson
SPF:s Styrelse

Fran fenomenologi till farmakologi vid schizofreni
Johan Sahlsten, Stephan Hjorth och

> Solen lyste in och man kunde njuta
av den vackra utsikten mot Milaren och
Gamla stan frin Nobelterrassen pa tors-
dag eftermiddag, En av Miinchenbrygge-
riets storsta konferenslokaler var nistan
fullsatt nir en trio frin Goteborg drog i
ging en sammanbunden fSrelisnings-
serie i hybridformat med Johan Sahlsten
och José Rodriguez p3 plats samt Stephan
Hjorth som medverkade via videolénk.

Johan Sahlsten och José Rodriguez, bida
dverlikare vid Psykiatri Psykos, Sahlgrenska
Universitetssjukhuset, har tillsammans med
professorn i farmakologi Stephan Hjorth, de
senaste aren inte bara f6rsdke skriddarsy op-
timala behandlingar fr patienter med schi-
zofreni utan 4ven kunnat sprida sin kunskap
i klinisk skicklighet genom mycket uppskat-
tade pedagogiska Metiskurser, forelisningar
och publikationer.

Johan Sahlsten borjade med hjilp av ett
patientfall att beskriva fenomenologi vid
schizofreni som inte 4r litt att diagnostisera.
Den f6rdrdjning (therapeutic gap) frin pro-
drom, debut av fdrsta symtom, progredie-
rande funktionsnedsittning och insjuknande
i en f6rsta psykotisk episod tills man faststil-
ler diagnos och fir behandling kan ta flera
ir. Lingre tids obehandlade psykospatienter
svarar lingsammare pa behandling och har
simre prognos att bli symtomfria. Det ir ett
kint problem med DSM:s kategoriska sys-—
tem att patienten cirkulerar i kliniken med
ménga olika diagnoser s som ADD, Asper-
gers syndrom, dngest, depression, sémnstor-
ning, tvingssyndrom, PTSD, hjirntrotthet,
social fobi, drogrelaterad psykos. Vid skatt-

José Rodriguez

ning har de troligen uppfyllt kriterierna for
dessa diagnoser men behandling for dem
botar inte deras besvir. Ofta byter man pre-
parat och patienterna tenderar att samla pa
sig manga olika likemedel utan att de gor
visentlig skillnad i sjukdomsbild eller funk-
tion. Polyfarmaci stiller till problem med
biverkningar och dilig féljsamhet i likeme-
delsbehandlingen. Schizofreni kan beskrivas
som en “jagstdrning” dir hela personlighe-
ten, beteende och social funktion férindras,
inte bara kluster av positiva och negativa
symptom.

Professor Stephan Hjorth fortsatte med
beskrivning av den teoretiska bakgrun-
den till olika neuroleptikapreparat, skill-
nader i receptorprofil, farmakokinetik och
farmakodynamik, vilka likemedelskombina-
tioner som kan vara rimliga och vilka som
bor undvikas. Det ir ofta svart att hitta balan-
sen mellan att lindra de positiva symtomen
utan att potentiera de negativa symtomen.
De nya partiella dopamin 2-receptoragonis-
terna, aripiprazol och cariprazin, kan med
sin hogre receptorafhnitet sl ut effekten av
starka dopaminreceptorantagonister som ris-
peridon och kan fdrsimra tillstdind. Det gor
inte nytta att kombinera dem. Diremot har
kombination av svaga, indirekta dopamin
2—recept0rb10ckerare, t.ex. clozapin, och ari-
piprazol, en teoretiske vettig grund och har
ofta visat bra resultat i kliniken. Olika scena-
rion f&r skifte av neuroleptikapreparat fore-
slogs, med krosstitrering eller utan.

José Rodriguez berittade om vikten av
att se helhetsbilden och det specifika schi-
zofrena monstret i observerade symptom
och f&rlopp. Det handlar om likekonsten att

kunna f terapeutisk allians med patienten,
hitta den “isbrytare” som gor att patenten
Sppnar sig och ha en fingertoppskinsla vid
medicinering. Man ska striva efter delat be-
slutsfattande med patienten. Det gir att f5r-
bittra compliance med psykoedukation och
annat stdd som medicintilldelning eller val
av langverkande antipsykotika.

José Rodriguez tar ofta serumkoncentration
av antipsykotika for att ta stillning till opti-
mal terapeutisk dos, biverkningar och like-
medelsféljsamhet.

Han avrundade med en fin illustration av
samma patientfall som Johan Sahlsten borjade
med. Dir hade det gt bara simre i borjan,
patienten fick fler diagnoser och l'aingre like-
medelslista tills man kunde dra slutsatsen att
alla symptom och diagnoser med diagnostisk
hierarki bittre kan férklaras av schizofreni.
Tack vare sanering av hans likemedelslista
blev han fri frin minga kroniska kroppsliga
och psykiska biverkningar sa som féirstopp—
ning, trotthet och nedsatt kognition. Med
systematisk antipsykotisk medicinjustering
forbittrades patienten avsevirt i sina psykos-
symtom, funktionsférmaga och livskvalitet.

Efterit tackade nigra seniorkollegor toreli-
sarna och utryckte att det finns hopp om att
god psykiatrisk kunskap lever vidare.

Foreldsningarna spelades in och kan ses pa
https://www.svenskapsykiatrikongressen.se/

Tarmo Kariis
§tyrelseledamot SPF
Overldkare i Karlstad
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Stiftelsen Natur & Kulturs
Cullbergstipendiater 2022

> Cullbergstipendiet ir ett resestipendium fSr specialister
och ST-likare inom psykiatri, barn- och ungdomspsykiatri
eller rittspsykiatri. Det ska anvindas till resa, boende och
levnadsomkostnader vid auskultation vid en psykiatrisk
verksamhet utomlands under tv3 t¢ill fyra veckor. Syftet ir
ate stimulera till f6rdjupat kliniskt tinkande. Stipendiet fi-
nansieras av stiftelsen Natur & Kultur och #r uppkallat efter
initiativtagaren Johan Cullberg,

I ir tilldelades fem likare totalt 230 000 kronor.

Gina Griffioen, specialistlikare vid Vuxen- och ungdomsteamet
for personer med intellektuell funktionsnedsittning och svira
beteendeproblem (VUB-teamet), Norra Stockholms Psykiatri,
ska besdka Centrum voor Consultatie en Expertise i Utrecht och
pa fler orter i Nederlinderna, dir man erbjuder konsultation till
virdpersonal som arbetar med allvarliga problembeteenden inom

ett brett uppdrag.

Beata Bickstrom, Sverlikare vid Regionala specialmottagning-
en for bipolira och psykotiska tillstind, BUP Region Skéne, ska
auskultera i Norge vid Kompetenscentrum TIPS, Tidig interven-
tion vid psykos, Oslo universitetssjukhus, for att fi kunskap om de
metoder som dir utvecklats for att tidigt identifiera och behandla
ungdomar med psykostillstind.

Viktor Fabri, ST-likare vid vuxenpsykiatriska kliniken i Hel-
singborg, ska auskultera i USA vid Brain Stimulation Lab pa Stan-
ford i Kalifornien fr att studera hur man dir, genom nya metoder
for magnetstimulering av hjirnan, hjilper patienter som lider av
svarbehandlad depression.

Catherine Gajland, ST-likare vid Barn- och ungdomspsykiatrin
i Region Stockholm, ska beska Psychiatrische Universititsklinik
Ziirich, Schweiz, for att f3 en inblick i och férstielse for hur bero-
endevird kan bedrivas utanfér Norden.

Maria Hedstrdm, &verlikare vid BUP FoU-centrum, Mottag-
ningen for kdnsinkongruens och dysfori i Stockholm, ska auskul-
tera vid Department of Child and Adolescent Psychiatry and the
Center of Expertise on Gender Dysphoria i Amsterdam, Neder-
linderna, vilka ir virldsledande pa omridet kénsdysfori hos unga.

Lis mer om stipendiet pd nok.se/cullbergstipendiet.

For stipendiekommittén

Tove Gunnarsson
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Vad kan svensk psykiatri gora for Ukraina?

> I samband med utbrottet av krig mellan Ryssland och
Ukraina skickade Olga Kazakova en friga pa Facebook om
vi kunde géra nigot f6r Ukraina? Det slog oss att vi inom
nigon vecka skulle anordna SPK 2022 och att vi faktiskt
hade majlighet att i alla fall anordna ett méte for diskussion
om nigot vi kunde gora. Vi tog kontakt med Tove Mogren
som jobbat med Olga i ”Young Psychiatrists” Network” och
startade planering for en subakut insatt programpunkt under
kongressen med olika inbjudna. Symposiet ”What can the
Swedish Psychiatry do for Ukraine” hélls pa engelska direkt
efter inledningen och gav inspiration till aktion.

Initialt berittade Konstantin Lebedyev, medicine doktor och li-
karkollega frin Ukraina bosatt i Danmark, som deltog pé link, om
sin oro dver sina nirstiende i Ukraina. Vidare berittade han om
svarigheterna med sin brors arbete att driva en psykiatrisk klinik
under ridande krig och hur personal och patienter drabbas. Kon-
stantin betonade betydelsen av akut hjilp for sitt hemland och de-
mokratin. Han avslutade med att skicka en vidjan om akut hjilp
som var omdjlig att virja sig fran.

Direfter berittade Olga Kazakova, medicine doktor och psykia-
ter, om sina egna erfarenheter frin behovet av krisstod i Belarus
efter den politiska krisen. Hon lyfte vikten av att Ukraina behdver
terapeuter med kunskap inom EMDR och akut krisbearbetning
samt mediciner. Hon betonade 4ven vikten av basal tillging till
vatten och mat och beskrev svirigheterna med att befinna sig pd

flyke. Olga slutade sitt féredrag med ate beritta om "My Mental
Health Guide — Samopomich” www.samopomi.ch, ett nitbase-
rat utvecklat psykologiskt stddprogram som precis Sversatts till
ukrainska och som hon 8nskade spridning av.

Seminariet fortsatte med att Jerker Hanson, docent och psykia-
ter, berittade en del om sitt arbete med ()steuropakommittén och
lyfte betydelsen av att SPF stirker sitt internationella arbete. Han
uppmanade SPF att utse en internationell sekreterare. Vidare re-
kommenderade han styrelsen att skriva till vara ryska och ukrain-
ska motsvarigheter och interagera bide med EPA och WPA. Han
foreslog ocksé att vi skulle skapa webbaserade konsultationer om
PTSD f6r Ukraina men dven Ryssland dir unga soldater och deras
familjer drabbas hart med stora konsekvenser for framtiden.

Programmet fortsatte med att Tove Mogren, psykiater och ord-
forande f6r programutskottet i Fonden for Psykisk Hilsa, pre-
senterade Iryna Frankova, medicine doktor och ordférande for
stress- och traumanitverket i ECNP. Iryna hade precis anlint ill
Holland efter att ha flyte frin Ukraina och deltog pd link. Hon
borjade med att lyfta konsekvenserna av krig. Den enorma och
ovintade férindringen av livet. De stora frlusterna av trygghet,
tillhrighet, social status och mat. Otryggheten med vad som ska
hinda. Risken for att man sjilv eller de man ilskar ska fSrlora sitt
liv. Bilderna fran krigsdrabbade omriden som drabbats av dod och
forlust. Hon beskrev det akuta behovet av mat, mediciner och en
fungerande logistik for att majliggdra transporter och frdelning.
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Sedan lyfte hon behov av platser dit minniskor som utvecklar
akutpsykiatriska tillstind kan vinda sig. Hon beskrev ocksa be-
hovet av akut psykologiskt stdd for krishantering for att undvika
allvarligare tillstdnd och fSreslog bland annat akuta krisstddgrup-
per pd tigstationer, informationskampanjer och vil utvecklade

och spridda digitala stodmajligheter.

Programpunkten avslutades med att Danuta Wasserman, profes-
sor och President-elect f5r WPA, gav nigra uppdrag till SPF. Dels
att vi stddjer och sprider WPA:s yttrande om kriget s& mycket
vi kan. Vidare att SPF stirker sin internationella koppling exem-
pelvis genom att utse en internationell sekreterare. Hon féreslog
ocks3 att vi hjilper till att sprida sjilvhjilpsprogrammet som Olga
presenterat for Migrationsverket for att det ska kunna na ukrain-
ska flyktingar nir basala behov som tak &ver huvudet och mat
tillgodosetts. Danuta foreslog vidare att SPF skulle skapa en grupp
for ate stddja och f6lja utvecklingen med detta.

Symposiet filmades och kan ses pd www.svenskapsykiatrikon-
gressen.se/

Maria Larsson
Vice ordforande SPF

Foto: Jerker Hanson

> SPF fortsitter arbetet f6r Ukraina

Som ett resultat av de diskussioner som fordes p3 och efter Ukrai-
nasymposiet pi SPK har WPA:s ridgivande kommitté fr svar pa
nddsituationer, ACRE — Advisory Committee on Response to
Emergencies, inrittat en sirskild grupp under ledning av profes-
sor Danuta Wasserman f6r att koordinera samarbetet mellan de
ukrainska medlemsfSreningarna och andra professionella organi-
sationer, inklusive SPF.

Tillsammans med ovannimnda WPA-grupp har SPF arbetat {r
att optimera stddet till ukrainsk psykiatri och med att sikra dona-
tioner. I bdrjan av maj anlinde en fSrsta leverans av medicin do-
nerad av Lundbeck till ett sjukhus i Lviv, varifrin lokala anstillda
nu hjilper till att leverera vidare till andra sjukhus i Ukraina.

Vi arbetar nu vidare for att sikra ytterligare leveranser av likeme-
del bade till Ukraina och till ukrainska flyktingar i grannlinderna.

Vidare har symposiet bidragit till innehdll i WPA:s samlade link
med forslag pa hjilp till minniskor i Ukraina och pa flyke, se
Ukraine Educational Resources | WPA (wpanet.org)

Jonas Eberhard
Vetcns/eapl ig sekreterare SPF

WPA:s och EPA:s yttranden om situationen i Ukraina kan ldsas pi sidan 42.
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Rokstoppet

Matz Larsson

> Matz Larsson, lungspecialist pd Hjirtlungfysiologi-klini-
ken och Tobakspreventiva enheten vid Universitetssjukhuset
i Orebro och docent vid Kliniskt centrum for hilsofrimjande
vard vid Lunds universitet, berittade engagerat om det na-
tionella Rkstoppsprojektet. Ahdrarna fick flera anvindbara
tips med humoristiska inslag.

Syftet med Rékstoppsprojektet ir bland annat att utvirdera vilka
faktorer som leder till framging respektive misslyckande vid to-
baksavvinjning. Sirbara grupper som till exempel personer med

psykisk sjukdom ir sirskile i fokus.

Matz Larsson berittade att det dor fler dn 12 000 personer varje ar
i Sverige pa grund av tobaksrelaterade &kommor. Rékning 4r mer
forekommande i utsatta grupper. I gruppen med psykisk sjukdom
rdker 40 % jimfére med 7 % i Sveriges befolkning. An mer pi-
tagligt ir det i gruppen med beroendesjukdom dir hela 70-90 %
roker.

For patienter med psykisk sjukdom tenderar problemet med to-
baksbruk att komma i andra hand. Man kanske tinker att det
finns stérre problem #n rékningen eller att personen mir bittre
av att fortsiitta roka, menade Matz Larsson. Han poingterade att
man ska tinka pé att tobakskostnaden kan tringa undan inkdp av
t.ex. mat och likemedel. Risken for f6ljdsjukdomar som cancer
och hjirt- och kirlsjukdom okar, vilket patientgruppen ir simre
rustad for att hantera. Dirfr kan rékstopp leda till stora vinster
och psykiatrin kan gora betydelsefulla insatser for patientgrup-
pens hilsa.

Att sluta roka kan dven ha direke effeke hos en person med psy-
kisk sjukdom eller beroende. Enligt Matz Larsson har man kunnat
visa att tobak ger okad risk att utveckla opioidberoende och att
avvinjning av opioider forsviras vid samtidigt tobaksbruk. S6m-
nen fSrsimras av nikotin vilket inverkar negativt pd den psykiska
hilsan. Vid ett rokstopp kan sémnen fSrsimras initiale men efter
hand f6rbittras den med snabbare insomning, 5kad REM-latens
och generellt effektivare sémn.

Direfter berittade Matz Larsson om likemedelsbehandling vid
rokavvinjning. Vid nikotinsubstitution kan man med fordel
kombinera lingverkande preparat som t.ex. plister med kort-
verkande beredningar som tuggummi. Det ir viktigt att folja en

nedtrappningsplan. Det finns stora tillginglighetsproblem med de
receptbelagda likemedlen. Zyban (hupropion) ir restnoterad. Som
alternativ kan man anvinda andra fabrikat av bupropion. Cham-
pix (vareniklin) har utgite pa grund av act det innehéller nigot for
héga halter av nitrosamin. Vareniklin har uppvisat goda resultat
vid rokavvinjning med fi biverkningar och interaktioner. Ciga-
rettrok i sig innehaller hoga halter av nitrosamin. Amnet finns
dven i snus och vissa livsmedel. Matz Larsson ir kritisk till beslu-
tet. Han kommenterade att det ir som att “sila mygg och slippa
igenom Camel”. Det finns dock ett preparat med liknande effeke,
cytisin. Substansen verkar antagonistiskt pd nikotinreceptorerna
och péaverkar dven dopaminfrisittningen. Cytisin forsvagar “ni-
kotinkicken” och leder samtidigt till minskad abstinens. Cytisin
har funnits i Osteuropa sedan 70-talet och siljs receptfritt i Polen.
Likemedelsverket har godkint preparatet men det salufrs inte
i Sverige och maste dirfor forskrivas pa licens, se tips pA www.
rokstoppsprojektet.org. Kostnaden ir knappt 400 kronor for en
behandling.

Matz Larsson vilkomnade intresserade att héra av sig il
Rokstoppsprojektet. Om man vill starta en systematiserad rokav-
vinjning kan man hora av sig for att fi mer information. Pro-
jektgruppen hjilper bl.a. till med standardiserad uppf6ljning sex
manader efter avslutad behandling. Man fir tillging till nationell
och internationell statistik samt bidrar till den nationella databasen
och forskning for att hitta effektivare nikotinavvinjning.

Avslutningsvis betonade Matz Larsson att om vi motiverar vira
patienter att sluta roka si leder det till bittre livskvalitet f5r den
enskilda individen och minskad ojimlikhet i hilsa pd gruppniva.
Prioritera rékavv'ainjning i Vﬁrdplanen!

Mer information finns pd www.rokstoppsprojektet.org
Frigor eller intresseanmilan skickas till

info@rokstoppsprojekeet.org

Linda Martinik
Sekreterare SPF
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Kollegialt stod -
presentation av en
webbaserad utbildning

Ullakarin Nyberg, Jenny Sazo och
Marie Asberg

> Utbildningsprogrammet Psyk-E bas krisstdd som
lanseras 2022 féredrogs.

En uppdragsutbildning vid Karolinska Institutet med
syfte att pd ett littillgingligt och pedagogiske sitt Ska
kunskapen om kris- och stressreaktioner pa arbetet. Ma-
terialet bestdr i kortare filmer av “cases” med skadespelare,
forelisningar samt tid till reflektion och dmnas ta 4 x 60
minuter. Forum limpliga f6r upprepade lunchmdoten pa
arbetsplatsen for likare och andra personalkategorier som
arbetar med minniskor i utsatta ligen.

Frin Psyk-E bas informationsmaterial:

“(...) Minga ir ofdrberedda pé de kris- och utmattnings-
reaktioner som kan uppstd bade hos en sjilv och hos ens
medarbetare. Det bista stddet i en pifrestande arbetssitua-
tion ir vanligen det man fir av sina arbetskamrater, men
ofta tar man sig inte tid att samlas i grupp och reflektera
over situationen och sina egna reaktioner”.

Mer information finns att tillgd pd psyk-e.se.

Johanna Hanson
FEd. ST-representant i SPF:s styrelse
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Hojdpunkter fran SPK 2022

Den som vintar p4 nigot gott, vintar aldrig for linge, lyder det klassiska ord-

spraket, och arets kongress levde upp till det. I &r ska jag ddrf6r dela ut fiktiva

medaljer till de programpunkter som f6r mig varit kongressens hojdpunkeer.

Guld

Hogst upp pi min prispall star “Elefanten i rummet: betydelsen av
kognitiv dysfunktion i psykiatrin” foredraget av leg. psykolog och
med. dr. Timea Sparding, till vardags enhetschef pa Psykiatri af-
fektiva, Sahlgrenska Universitetssjukhuset. Jag har haft glidjen att
lyssna pa henne tidigare och jag fir aldrig nog. Féredraget finns
inspelat och jag rekommenderar alla att se det, sirskile till dig som
tycker att neuropsykologiska tester dr en giea, till dig som for-
sokte forstd dem men inte blev “inslippt” av psykologer du méte
pé kliniken, samt till dig som tycker att neuropsykologisk test-
ning ir en onddig krusidull som bara tar tid och kostar pengar.
Visst blir det s om det anviinds slentrianmissigt. Syftet méste vara
tydligt frin borjan, oftast handlar det om att forstd nigot mer om
patienten. Sparding gir noggrant igenom bide f6r- och nackdelar
med testning och hur det kan komma ¢ill nytta i klinisk psykiatri.
Dessutom slir hon ett slag for att prata kognition med vara patien-
ter, oavsett diagnos. Sjilv dnskar jag att vi vigade testa mer, inte
mindre, och pi fler indikationer in att utesluta IF vid neuropsy-
kiatrisk utredning. Vira patienter fortjinar det! Inte minst de som
har kognitiv piverkan av sin sjukdom, och de ir minga. Inom
somatiken brukar inte nya utredningsmetoder motas vid grinden
med argument att de ir alldeles f5r resurskrivande, eller onddiga.
Om man finner att de tillfér ngot si anviinds de. Jag har inte hore
att man ifrigasatt neuropsykologisk testning inom hjirnskadere-
habilitering eller som en del i demensutredningar. Att man gor
det inom psykiatrin fortsitter att f5rbrylla mig.

Silver

En vilfortjine andra plats gar till "Undvikande/restriktiv dtstorning
(ARFID) - ny dstérning, nya utmaningar” med Elisabet Wentz,
professor vid Sahlgrenska akademin och Sahlgrenska Univer-
sitetssjukhuset i Gteborg, och Emma Svensson, ST-likare vid
BUP-kliniken, Skaraborgs sjukhus i Skdvde. Ursprunget till den
nya diagnosen ir, enligt skaparna av DSM-5, observationen att
mer dn 50 % av patienter med itstdrning fick en UNS-diagnos i
DSM-1V, varfér man forsdke identifiera flera specifika destdrning-
ar. Tanken ir god men ARFID ir si pass heterogen att det riske-
Den gemensamma nimnaren tor ARFID ir att patienten inte har
problem med kroppsuppfattning avseende vike eller form, utan
uppvisar en ihillande oférmiga att tillgodose kroppens behov av
energi och niringsimnen, av olika skil. Hir slutar likheterna helt
och hallet, d4 skilen ir lika mdnga som det finns patienter och
grupperas i tre exempel:

1. Bristande intresse for mat, som sddan, eller for att patienten
ir litedistraherad, eller snabbt blir miitt.

2. Sensorisk kinslighet, som matens konsistens, smak eller lukt.

3. Ridsla f6r konsekvenser av att 4ta, som att sitta i halsen eller

krikas.
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For den sistnimnda undergruppen kan en behandling med KBT
vara aktuell, men f6r de andra miste man tinka annorlunda och
ha patienten med sig i eventuella f5rs6k till forindringar. Senso-
risk kinslighet lir dessutom kriva anpassningar, inte exponering.
Sjilvklart dr psykiatrisk samsjuklighet mycket vanlig vid ARFID
och s3 dven férekomsten av autism och/eller IF. Vad giller prog-
nosen forefaller ARFID vara stabil 6ver tiden, men det behovs
mer forskning.

Brons
Tredje platsen gir till panelsamtalet “Allvarligt talat: Hur stdr det
till med psykiaterns sjilvbild?”, inte bara f6r att jag hade ndjet att
vara en del av det, utan for att det berdr vara grundliggande pro-
fessionella virderingar, som i sin tur kan bli svil forutsiceningar
som hinder for vér yrkesutdvning. Férutom undertecknad bestod
panelen av Alexander Wilczek, psykiater, psykoanalytiker och
med. dr. vid Karolinska Institutet i Stockholm; Johanna Hanson,
ST-likare i psykiatri i Stockholm samt ledamot i STP och SPE:s
styrelse; och Sophia Eberhard, barn- och ungdomspsykiater och
chefsdverlikare pa Barn och Ungdomspsykiatrin i Region Skine.
Panelsamtalet finns inspelat och rekommenderas varme till dem
som tycker att reflektion dr minst lika viktig som att tilligna sig ny
kunskap. Olika perspektiv blandades och vivdes samman, bland

annat den blivande och den erfarne psykiatern, den som ir chef,

ledare eller handledare (om nu skillnaden ir si stor). Tyskland och
Italien figurerade som jimforelser, visst ir inte psykiatern sig lik
i olika linder, dven om vi alla anvinder ICD och DSM och li-
ser samma vetenskapliga tidskrifter. Det pratades arbetsmiljé och

stress. Mirkligt nog hann vi inte férdjupa oss s mycket kring
tvingsvird, en del av var yrkesutdvning som verkligen utmirker
oss och skiljer psykiatrin frin andra specialiteter. Det bara blev s,
samtidigt kan jag inte lita bli att fundera Sver om och hur vi inte-
grerar den delen i var sjilvbild. Kollegor under utbildning brukar
nirma sig tvingsvirden med lika delar nyfikenhet och skrick. En
sak ir jag dvertygad om: aldrig méter vi vér sjilvbild s3 tydligt,

som nir vir etiska kompass skakar.

Alessandra Hedlund
Psyliater
Stockholm
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Smatt och gott fran SPK

> BT - vad 4r det? En praktisk genomging av regelverk och exempel frin Region Skine och Stockholm
Gisela Larmark, Tove Mogren

Gisela och Tove gick igenom det nya regelverket for BT (bastjinstgdring) och praktisk implementering som ir i full ging, med de likare
som kommer utbildade utomlands i f6rsta hand, men som snart kommer implementeras pé alla nyutexaminerade likare. Flertalet exempel
och svirigheter, men iven beskrivningar av hur man genomfr psykiatrimomenten, som kommit att bli en naturlig del av BT trots att
obligatorisk placering (till skillnad frin AT) saknas. Vissa skillnader i implementering och beddmning férekom.

> Varfor en bra likare maste vara slug — Tillsammans med véra
patienter dverlistar vi byrakratin
Mani Shutzberg

ST-likare i psykiatri Mani Schutzberg presenterade sin avhand-
ling «Tricks of the medical trade — cunning in the age of bureau-
cratic austerity” frin Sdertdrns hgskola, en kvalitativ studie ver
likares och patienters hantering av sjukintyg. Aterkommande f5-
rekom exempel pi att likare justerar likarintygen for att minska
sannolikheten for avslag p3 ansékan om sjukpenning, och ibland
far vinda sig till patienterna for att siga "Du kommer kanske inte
kinna igen dig i allt jag skriver hir, men jag maste gdra si”. Dis-
kussion om likarroll, samhillssystem och etiska aspeketer.

> Olyckliga i paradiset — bokpresentation
Christian Riick

Christian Riick foredrog sin bok med exempel pi levnadsomstindigheter och bittre forutsiteningar, samtidigt som befolkningen skattar ett
storre psykiske illabefinnande. Diskussion kring diagnosen utmattningssyndrom som ir en svensk diagnos som accepterats av Forsikrings-
kassan och Socialstyrelsen, trots att denna saknar motsvarighet i DSM-5.

P> Vad ir iTBS?
Marcus Persson, Viktor Fabri

Genomgéng av Stanford accelerated intelligent neuromodulation
therapy (SAINT), ett nytt protokoll for “high-dose intermittent
theta-burst stimulation (iTBS)”, vilket innebir att man ger upp-
repad transkraniell magnetstimulering, 10 sessioner per dag i tvd
veckor, vilket ger en potent och snabbare antidepressiv effeke.
Det finns dnnu endast en klinisk studie med goda resultat. Hel-
singborg har genomfort en litt modifierad, verksamhetsanpassad
variant med 8 sessioner per dag, med goda, men inte lika goda,
kliniska resultat.
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> Frontotemporal demens och differentialdiagnostik visavi psykisk sjukdom — internationella riktlinjer
Alexander Santillo

Genomgang av internationella riktlinjer kring diagnostik av frontotemporallobsdemens och diagnostiska verktyg samt differentialdiagnos-
tik mot psykiatrisk sjukdom och kliniska fallgropar. Nyhet kring att man kan kontrollera neurofilament light (NFL) via plasmaprov nu via
Sahlgrenska laboratoriet. NFL ir en kemisk markdr man tidigare kontrollerat i likvor, vilket f3rvisso inte ir en specifik, men 4n sensitiv
markdr f6r diagnostik av FTD, men 4dven en kiind markdr som kan anvindas t.ex. i diagnostik av Creutzfeldt-Jakobs sjukdom.

> Undvikande/restriktiv dtstdrning (ARFID) — ny dtstdrning, nya utmaningar
Elisabet Wentz, Emma Svensson

Genomgang av diagnostiska kriterier, klinisk presentation, samsjuklighet, behandling och prognos av denna nya itstérningsdiagnos som till
skillnad frin anorexia nervosa inte gar med stérd kroppsuppfattning, och som innebir nya behov av behandlingsmetoder.

> Narcissism - en het potatis i virden?
Peder Bjorling, Niki Sundstrom

Oversyn av diagnostiska kriterier for narcissism men dven typiska kliniska presentationer, som inte alltid ror sig kring den expansiva fram-

gingsrike narcissisten utan kanske snarare kring «krossade narcissister» som sdker sig till sjukvarden. Genomgéng av diagnostisk process och
stdd till diagnositergivning, samt dterkommande svirigheter i virdkontakterna.

Karl Lundblad
SPF:s styrelse
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En hjarnstimulerande formiddag
Aktuellt om ketamin, rTMS och ECT

> Sedan en tid har det blivit nirmast tradition att Axel
Nordenskjold ordnar ett sirskilt spar f6r ECT och rTMS samt
numera iven ketamin och si blev det dven under SPK22. P3
torsdagsformiddagen kunde man siledes uppdatera sig kring
”Aktuellt om ketamin, rTMS och ECT” och hir f6ljer nigra
korta intryck fran foreldsningarna.

Forst ut var Pouya Movahed frin Psykiatri Skine, Lunds uni-
versitet, med att presentera sin uppmirksammade studie dir ECT
jimforts med ketaminbehandling och som 4r den fSrsta rando-
miserade kliniska studien med ett tillricklige antal patienter som
jAmfor ketamininfusion med en annan aktiv antidepressiv be-
handling. Ett flertal viktiga fynd gjordes och bland annat visade
sig ECT vara overligset ketamininfusion vad giller remissions-
frekvens och minskning av depressiva symtom hos inlagda pa-
tienter. Andelen éterinsjuknande under en 12 ménaders uppfolj-
ningsperiod var dock lika. Vidare visades att racemisk ketamin ir
effektive och sikert vid behandling av depression, iven vid de-
pression med psykotiska symtom.

Robert Bodén frin Akademiska sjukhuset i Uppsala levererade
"Hetaste nyheterna om rTMS” rérande snabbare effeke, nya in-
dikationer och malomraden. Inledningsvis fick man dessutom en
alldeles utmirke pedagogisk snabbkurs i vad rTMS ir. Med acce-
lererad iTBS kanske vi har snabbare slutenvirdsalternativ? Robert
efterlyste fler studier i detta vixande kunskapsomrade.

Johan Lundberg presenterade firska kvalitetsregisterdata under
titeln "rTMS i Sverige, anvindning och behandlingsresultat”.
Mikael Tiger frin Karolinska Institutet presenterade Kronsells
studie om anestesidosens betydelse vid ECT. Inte helt ovintat ses
i lagdosgruppen firre behandlingar och hogre frekvens gillande
respons och remission. Ligre anestesidos tycks alltsd ge en nigot
effektivare ECT-behandling.

Lovisa Lindblad frin Orebro presenterade hur det ser ut med
mortalitet inom 30 dagar efter ECT och dir resultaten kan tolkas
som att ECT tenderar ha en skyddande effeke vad giller dod i
suicid eller i hjirt-kirlhindelse.

Axel Nordenskjold talade om "ECT i Sverige, forbittringar och
forbiteringsbehov” utifrin kvalitetsregister ECT. Hur vil fSljer vi
riktlinjer och hur bra fungerar ECT-varden? Det visar sig glid-
jande nog att vi har blivit bittre pa ate f5lja upp patienterna och
att beddma dem med skattningsskala for depression. Vidare ses att

frekvensen remission fortsitter att ka i Sverige. Rekommenderat
litium efter ECT vid bipolir sjukdom har férbittrats men klar for-
bittringspotential finns i f5ljsamheten av den rekommendationen.
En annan férbittringspotential 4r fortsittnings-ECT som anvinds
i ganska lig utstriickning i forhallande till kunskapen om forde-
larna med den metoden.

Foto: Tarmo Kariis

Pia Nordanskog frin Linkdping upplyste om Gemric — The
Global ECT-MRI Research Collaboration och kunde beritta att
den antidepressiva effekten vid ECT inte korrelerar med volym-
dkning i hippocampus.

Avslutningsvis gavs en noggrann och lirande genomging réran-
de behandling med ketamin och esketamin av Harald Aiff frin
VGR som sammanfattade att iven om det vetenskapliga underla-
get in s linge inte ir starke sd dr ketamin virt att prova i sirskilt

utvalda fall.

Martin Hultén
Ordférande SPF
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Riskfaktorer och konsekvenser vid
behandlingsresistent depression
- resultat fran svenska register-
studier

Johan Reutfors och Philip Brenner

> Foreldsarna, bada specialister i psykiatri och verksamma
vid KI, presenterade data och resultat frin sina svenska re-
gisterstudier. I studierna fokuserade de pé terapiresistent de-
pression (TRD) och dess konsekvenser och samband med
mortalitet, substansbruk, arbetsofdrmiga och sjukvardskon-
sumtion.

Foredraget borjade med en litteraturdversike kring TRD. T stu-
dier forekommer en mingd olika definitioner pi TRD, men det
som de flesta hade gemensamt ir att man ska ha provat minst
tvd adekvata behandlingar utan tillfredsstillande effekt. Det man
ocksd hade sett var att upp till hilften av de patienter som in-
leder behandling mot depression fir inte fullgod effeke efter tvi

behandlingsf6rsok.

Riskfaktorer f6r att utveckla TRD som identifierats var bland an-
nat en samsjuklighet med ett idngestsyndrom och utebliven re-
spons till det férsta provade antidepressiva likemedlet. Man har
ocksd kunnat se att vid varje misslyckat behandlingsf6rsék okar
risken for TRD. Resultat frin analyserade data frin flera svenska
register visade att patienter med TRD hade en &kad risk f6r mor-
talitet i jimfGrelse med andra patienter med depression. Risken for
suicid/olyckor var dubbelt si hdg i TRD-gruppen och sirskilt var
risken forhdjd bland unga och fysiske friska patienter. TRD-grup-
pen hade ocksa en f6rhojd risk for att diagnostiseras med ett sub-
stansbrukssyndrom. Samt att substansbrukssyndrom innan start av
antidepressiv behandling fordubblade risken f6r TRD. Detta var
frimst signifikant for missbruk med lugnande preparat. Aven ris-
ken f6r fortidspension var férdubblad bland patienter med TRD.
Risken for att behdva heldygnsvard var ocksd forhsjd vid TRD,
framfor allt under de forsta tre aren.

Sammanfattningsvis var konklusionen att TRD &kar risken for
ett flertal allvarliga komplikationer, med potentiellt stora konse-
kvenser bide f6r de drabbade och f6r samhillet. Mer forskning
beh&vs for hur fler patienter med TRD kan f3 en bittre effeke av
behandling.

Text och foto:

Matilda Naesstrom
Facklig sekreterare SPF

%~ Karolinska
3 Institutet

Terapiresistent depression — 5
riskfaktorer och konsekvenser

Effekter av toxiska litiumnivaer pa
EKG - resultat fran LiSIE-projektet
Petra Truedson

’Petra Truedson, ST-likare och doktorand verksam vid
Sunderby sjukhus och Umed universitet, presenterade re-
sultat frin sin studie kring EKG-forindringar hos patienter
som inkommit till sjukvard med toxiska litiumnivier.

Foredraget bdrjade med en litteraturdversike. Det ir sedan tidi-
gare kint att toxiska nivier av litium kan paverka njurarna nega-
tivt. Gillande kardiella effekter av toxiska nivier finns det inte lika
mycket litteratur. I de fital studier som finns s har man generellt
sett en Skad risk for QT-forlingning. QT-tid 4r den tid som det
tar frin act kamrarna i hjirtat borjar arbeta till att de dtergdr i vila.
En forlingning av den tiden kan innebira en risk for en allvarlig
form av arytmi, torsade de pointes.

Data f6r studien kommer fran en retrospektiv kohortstudie i Norr-
botten som fokuserar pé effekter och biverkningar vid litiumbe-
handling. Inkluderade i studien var vuxna patienter som haft en
serumkoncentration éver 1,5 mmol/L samt EKG i samband med
att ett f6rhojt litiumvirde konstaterats. For att se nya férindringar
jimfordes dven EKG fran tidigare eller senare undersdkningar dir
litium legat inom terapeutiska nivéer. I studien inkluderades 50
patienter. Majoriteten av intoxikationerna var oavsiktliga t.ex. pd
grund av uttorkning. Oftast var EKG och litiumnivierna tagna
inom en timme frin varandra. De flesta av patienterna hade en
kardiovaskulir sjukdom i grunden, dir hypertoni var den vanli-
gaste. Over hilften hade dven andra likemedel som kan ge QT-
forlingning. Vanligaste forindringarna pi EKG i samband med
intoxikationen var nigon T-vigsnegativisering och direfter var
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QT-f6tlingning nist vanligast. Dock, vid jimfSrelse med refe-
rens-EKG vid terapeutiska litiumnivéer, var dessa forindringar
inte signifikanta.

Sammanfattningsvis fanns ingen statistiske signifikant pdverkan pa
EKG vid toxiska litiumnivier.

Text och foto

Matilda Naesstrom
Fackllg sekreterare SPF

Effekter av toxiska ltiummivass
EKG- resultat fran LiSTE-projeisl

Forskrivning av skoldkortelhormon
hos patienter med bipolar eller
schizoaffektiv sjukdom

Ingrid Lieber

> Ingrid Lieber, ST-likare och doktorand verksam vid Sun-
derby sjukhus och Umed universitet, presenterade resultat
fran sin publicerade studie om skdldkortelhormon och for-
skrivningen av detta hos patienter med bipolir eller schizoaf-

fektiv sjukdom.

Hypothyreos ir en sjukdom med diffusa symptom med en spre-
tig klinisk bild. Dirav idr diagnostiken beroende av biokemiska
markdrer med TSH och skéldkortelhormoner. Vid subklinisk
hypothyreos 4r endast TSH péverkat, men 6vriga skdldkoreel-
hormoner dr inom normalintervallet. Subklinisk hypothyreos
normaliseras i regel av sig sjilv och behandling med skéldkortel-
hormon ir inte rekommenderat. Undantag ir gravida kvinnor.

Biverkningar av skdldkértelhormon inkluderar osteoporos och
hjirtflimmer.

Hos patienter med bipolir sjukdom ir bade hypothyreos och sub-
klinisk hypothyreos vanligare 4n hos allminbefolkningen. Bide
litium och quetiapin kan péverka skdldkortelproduktionen ne-
gativt. Man har i internationella studier sett att fSrskrivning av
behandling vid subklinisk hypohyreos har 6kat. Denna trend har

dven observerats i Sverige.

I Ingrids studie ville man underséka om denna trend dven fanns
hos patienter med bipolir eller schizoaffektiv sjukdom. Data for
studien kom frin 291 patienter i en retrospektiv kohortstudie i
Norrbotten, som fokuserar pd effekter och biverkningar vid liti-
umbehandling. Resultat frin studien visade att behandling med
skoldkortelhormon ofta inleddes vid subklinisk hypothyreos.
Dock sig man inte att man pabdrjade behandling tidigare hos
patienter med litium, jimfSrt med patienter som behandlades med
ett annat stimningsstabiliserande likemedel.

Sammanfattningsvis s ir behandling med skéldkdrtelhormon for
subklinisk hypothyreos omdiskuterat och forskrivningen har skat
iven hos patienter som oftast behandlas med litium. Trots att tyd-
ligt underlag fér nyttan saknas.

Text och foto:

Matilda Naesstrom
Facklig sekreterare SPF

SPK 2022
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Ingnid Lieber, ST-akare, fors: Auderande
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> D3 vi i hést kommer att g3 till val 61 att vilja var riks-
dag valde SPF att avsluta drets kongress, likt forra valdrets,
med att bjuda in representanter frin alla riksdagspartier for
en frigestund. Svaren pa de frigor som stilldes gav hopp om
mojligheter for langsiktiga satsningar dven om det blir re-
geringsskiften eftersom det finns stor samsyn hos de olika
riksdagspartierna kring flera frigor. Bland annat finns det en
gemensam bedémning hos de politiska partierna att behov
av mer resurser till psykiatrin ir ett faktum. Man ir ocksi
Overens om att en dversyn behover ske sd att alla satsningar
ska komma patienten till gagn, att nationella strategier for
suicidprevention behover utvecklas samt att samsjuklighets-
utredningens resultat behdver prioriteras f6r en forbictrad
beroendevird.

Alla partier tackade ja till att delta. Under frigestunden delcog i
bokstavsordning Acko Ankarberg Johansson frin Kristdemokra-
terna, Anders W Jonsson frin Centerpartiet, Clara Aranda frin
Sverigedemokraterna, Karin Rigsjo frin Vinsterpartiet, Lina

Valarsspecial

Nordquist frin Liberalerna, Margareta Fransson frin MiljSpartiet
och Sofia Amloh frin Socialdemokraterna. Camilla Waltersson
Gronvall frin Moderaterna kunde tyvirr inte delta pd grund av
akut férhinder vilket férklarar varfér Moderaternas synpunkter pa
de fyra frigorna inte finns representerade.

Vir beddmning ir att det var av stort virde att alla deltagare i
panelen ir medlemmar i socialutskottet samt att Acko Ankarberg
Johansson som deltog ir ordfrande fr detsamma.

Alla paneldeltagare fick en minut var att svara pd varje friga och
partierna och deras representanter hade fitt frigorna i forvig. De
frigor vi valde att stilla under frigestunden var ett urval utifrin
forslag pd frigor som medlemmar i SPF fatt skicka in till styrel-
sen pa forhand efter uppmaning i Svensk Psykiatri 2021:4 och pa
hemsidan. Svaren pa frigorna finns i en kortare sammanfattning
pé hemsidan www.svenskpsykiatri.se, dir kan ni ocksé ladda ner
filmen f6r att se hela frigestunden.
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Valirsspecialen avslutades med att alla deltagare vid fragestunden
fick majlighet att, via mentometer, rdsta pa det parti vars svar och

: b s ) 5 Det fyra frigorna som stilldes var:
stindpunke, utifrin stillda frigor, man beddmde bist och mest g S
skulle kunna bidra till god psykisk hilsa och minskat lidande av

psykisk sjukdom i samhillet. SPK:s valarsspecials vinnare? Ja, det . Om dict parti fick hela ansvaret for
specialistpsykiatrin i Sverige, vil-

ser du forstas om du tittar pa filmen frin seminariet i Riddarsalen.

ka satsningar skulle ni di genomfGra?

Frigestunden med riksdagspolitiker avslutade en mycket inne-
Sedan 90-talet/millennieskiftet ses minskning

arbetet fr nista kongress och ser fram emot att méta er pd SPK fran runt 12 till 8 % av sjukvirdsbudget trots
2023 i Géteborg 1517 mars. att psykiatriska sjukdomstillstind/besvir Skat
i samhillet och kostnaderna f6r detsamma
motsvarar runt 5 % av BNP. Hur ser ni pa
det faktum att psykiatrins andel av den to-
tala sjukvirdsbudgeten succesivt minskat?

héllsrik och ovanligt efterlingtad kongress. Vi har redan borjat

Maria Larsson
Vice ordforande SPF

Om Samsjuklighetsutredningen” utvecklas
i stora drag enligt nuvarande delbetinkande
som ir ute pd remiss och som pi minga punk-
ter stimmer med “Missbruksutredningen”
frin 2011 — hur ser ni pa tidsram och utveck-
ling av den skattevixling mellan kommuner
och regioner som i sa fall behver komma till
stind samt de lagférindringar kring virden
av minniskor med beroendesjukdomar som
behdvs for att méjliggdra genomfdrandec?

Martin Hultén
Ordforande SPF

P4 vilket sitt vill ert parti jobba férebyggande
med psykisk hilsa i samhillet i stort och spe-
cifikt med suicidprevention?
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Barn- och ungdomspsykiatrins kris

> Barn- och ungdomspsykiatrin (BUP) i Sverige ge-
nerellt och i Stockholm i synnerhet, ir i kris fir vi hora
dagligen. Nyheten slas upp stort i alla etablerade medier.
Men ir det verkligen en nyhet? Jag som har arbetat som
likare, bade som kliniker och chef inom flera olika BUP
och vuxenpsykiatriska verksamheter sedan 1977, har hort
detta i stort sett sedan dess.

Personalbrist och resursbrist har alltid framhallits som de stérsta
orsakerna. Dessa bida faktorer hiinger forstas ihop. Man fir
det man betalar f6r och om resurserna inte ricker till att be-
tala marknadsmissiga 16ner och tillhandahilla en god arbets-
miljo sa blir det brist. Vi tillskjuter resurser pd si och si manga
miljoner, siger politikerna. Aven detta har upprepats i iratal.
De tillskjutna pengarna har vanligtvis knappt ricke till loneck-
ningarna pa 2, i bista fall 3 procent. Ibland har det gjorts sats-
ningar pé projekt, som dock har avvecklats for att integreras i
den ordinarie verksamheten, med resultat act de har forsvunnit,
alternativt blivit gdkungar som tringt ut annat. Hur har detta
kunnat fortsitta i alla dessa ir, med dterkommande rop om kris,
for varje ny generation av medarbetare?

1. BUP ir generellt underfinansierat i forhillande till den
dvriga sjukvirden, inklusive vuxenpsykiatrin. Argumen-
tet dr att barn och ungdomar inte behdver lika mycket
psykiatrisk kontakt som vuxna. De har inte lika allvarliga
dkommor som vuxna och bér dirfér kunna bli omhin-
dertagna pa barnavardscentraler, skolor och barn- och
ungdomsmottagningar, numera iven allminlikarmot-
tagningar. Detta kallas “forsta linjens psykiatri”. Gott
och vil, men varfér dr di BUP 6verbelastat? Det fung-
erar inte och har aldrig fungerat, inte ens tillfredsstil-
lande, bland annat beroende pa resursbrist dven dir men
ocksd kompetensbrist. Arrogant och elakt sagt? Nej, jag
tycker synd om medarbetarna i “forsta linjens psykiatri”
som utan adekvat utbildning och erfarenhet, i bista fall
kan gora beddmningar men sedan miste skicka barn- och
ungdomar vidare till BUP dir vintetiderna ir orimliga.

En starke bidragande orsak till underfinansieringen och
resursbristen ir dock hybridsystemet som har itit sig in
i storre delen av hilso- och sjukvirden. Systemet, som
borjade inforas i borjan av 1990-talet genom det som

di kallades kdp-och—silj och som utvecklades till da-
gens system som finansierar privat hilso- och sjukvird
med skattemedel. En marknadsekonomi inuti en plan-
ekonomi. Ett system som sjilvklart inte kan fungera.

. Dysfunktionell organisation inom sivil BUP som vux-

enpsykiatrin. Bida verksamheter har utsatts f6r — och ge-
nomlidit — otaliga omorganisationer i fifinga forsok att
forindra kvalitet och kvantitet. De ansvariga politikerna
har lanserat mingder av mer eller mindre realistiska dtgiir-
der. Allt frin hur snabbt mottagningen svarar i telefon till
att oka kravet pd antalet patienter och bessk per medarbe-
tare. Vardgarantin ir en sidan snilleblixt som inte fungerar
annat in som stressfaktor och 6kad arbetsbérda. Huvud-
minnen har experimenterat med att sla ihop flera verk-
samheter till otympligt stora verksamhetsomraden, dndrat
beteckningar frin kliniker, basenheter, verksamhetsomra-
den, divisioner och tillbaka. Specialenheter har bildats, som
manga ginger var si speciella att niéstan ingen patient kun-
de passera nalsdgat. De dverbelastade allminmottagning-
arna fick fortsitta ate ta emot alla. BUP:s slutenvard (OBS
inte tvingsvard) har minskats till nistan obefintlighet,
vilket har skapat otrygghet inom 8ppenvarden. Akutmot-
tagningarna har, om de alls finns, centraliserats, med linga
resvigar som resultat. Utrymmet tillater inte ytterligare
exempel och f6rdjupning av organisationsproblematiken.

. Neuropsykiatriska utredningar. Utredningarna tar

enormt mycket resurser i ansprik och leder till en stor
del av de nirmast odverskidliga vintetiderna, innebi-
rande att barn och ungdomar inte fir den hjilp och det
stod som de behdver for att klara skolan, ma drigligt
under barndomen och kunna bli vilfungerande vuxna
som kan ta hand om sig sjilva och f5ljande generationer.

Sjilva begreppet "neuropsykiatri” ir en oxymoron. Vilken
del av psykiatrin inbegriper inte hjirnan? Den barn- och
ungdomspsykiatriska utredningen méste vara bio-psyko-
social, dvs. innebira helhetssyn. Barn, familj, nitverk
maiste involveras. Aterigen tilliter inte utrymmet en in-
giende och fordjupad beskrivning. Dagens utredningar
gors genom insamlandet av mingder med uppgifter frin
barn, férildrar och skola genom ifyllandet av formulir och
skattningsskalor. Innebir inte detta att helhetssynen beak-
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tas? Kanske delvis, men mycket hinger pa hur formuliren
ir utformade och hur de anvinds. Idag riknas det mycket
poing och en siffra &ver eller under en viss griins, som har
satts av formulirets upphovsperson, ger dkad eller mins-
kad misstanke om diagnos. Den kliniska skickligheten har
ersatts av formulir. Diagnosen i sin tur bestimmer be-
handlingen, vilket inte alls var syftet med diagnosmanua-
lerna. Dessa och diagnoserna ir egentligen instrument for
kommunikation mellan vardgivare. Individens funktions-
nivd borde vara det som primirt styr behandlingen, inte
diagnosen i sig. Kéerna d&? Den neuropsykiatriska utred-
ningen leder i majoriteten av fallen till en neuropsykiatrisk
diagnos (mycket sillan inte) sisom ADHD (ADD ingir
numera i ADHD) eller autism (Asperger kallas numera
hégfungerande autism), eller en kombination. Autismdi-
agnoserna ska inte leda till ndgon specifik farmakologisk
behandling. Det finns innu inga etablerade mediciner
som har effeke pa de autistiska symptomen eller individens
funktionsnivd. Lugnande, antipsykotiska och antidepres-
siva mediciner anvinds for att minska oro, dngest och be-
teendestdrningar. ADHD diremot leder oftast till erbju-
dande om farmakologisk behandling, oavsett vad som stir
i virdprogram och till och med i likemedelsbolagens egna
beskrivningar i FASS. En del barn och ungdomar, men
langt ifran alla, blir mycket hjilpta av medicinerna och
mar mycket bittre till bide kropp och sjil. De fungerar
bittre hemma, i skolan och i andra sociala sammanhang.
Den negativa sjilvbilden och tillvaron vinds till positiv.

Forslag till forbiteringar

Den kroniska resursbristen skulle kunna minskas genom att
renodla systemen. Alla skattemedel skulle finansiera enbart de
offentligt drivna verksamheterna och de privata skulle behéva
konkurrera p4 en fri marknad utan ekonomiska subventioner
i form av skattemedel. Forslaget skulle innebiira att de offent-
ligt drivna verksamheterna skulle kunna anstilla fler och/eller
erbjuda bittre 16ner och villkor. Kvalitet och kvantitet skulle
gynnas. De privata verksamheterna skulle behdva viissa sina
verktyg och skirpa sitt utbud f6r att framftr alle genom kvali-
tet, men ocksd genom kvantitet kunna konkurrera. De skulle
till exempel kunna koppla sin verksamhet till f6rsikringsbolag
som skulle kunna finansiera vird och behandling till dem vars
forildrar har tecknat sidana forsikringar. Skillnaderna i till-
ginglighet och kvalitet mellan offentliga virdgivare och pri-

vata skulle jimnas ut. Minga aktdrer skulle antagligen tvingas
bort, men det ir vil sd marknadskrafter ska fungera?

Organisationsproblematiken skulle kunna 15sas genom att
minska de alldeles fér stora verksamhetsomridena och i stil-
let ha minga lokala mindre enheter som samarbetar med an-
dra samhillsaktdrer, sisom socialtjinst, skola, fritidsverksam-
het, kroppssjukvird etc. De skulle kunna fogas samman i mer
flexibla nitverk. Specialenheterna skulle kunna fungera som
kunskapscentra, inte som nu som hégprofilerade men nirmast
otillgingliga enheter.

De neuropsykiatriska utredningarna som nu ir en stor orsak
till de extremt linga vintetiderna skulle kunna sparas till dem
som efter klinisk beddmning uppfyller kriterierna f6r ADHD,
men inte svarar pa adekvat farmakologisk behandling. Barnen
och ungdomarna skulle fére utredning, men efter bedémning
kunna prova medicin. De som blir férbittrade behdver inte
genomgé den omfattande utredningen medan de som inte blir
det bor utredas. Detta later sig goras eftersom medicinerna som
anviinds ir ganska enkla att anviinda, de ger snabb effekt om de
fungerar. En noggrann kroppslig undersdkning maste forstas
foregd pabdrjandet av den farmakologiska behandlingen. En
sidan undersdkning inklusive samtal med utforskande av sjuk-
historien (anamnesen), patientens och familjens, tar pa sin h&jd
tvd timmar. UppfSljning gdrs av skolskdterskan med tonvike

pé puls, blodtryck, lingd och vike.

Dessa atgirder skulle drastiskt minska kderna, oka till-
gingligheten och framfdr allt minska lidandet, vilket dr
barn- och ungdomspsykiatrins, liksom all vrig sjukvards
primira uppgift.

Sigmund Soback

Legitimerad likare

Specialist i barn- och unga'omspsy/eiatri
Legitimemd psykoterapeut

Ldrare och handledare i psykoterapi
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Anknytning — den bortglomda faktorn
for psykisk halsa?

> Okad psykisk ohilsa har drabbat hela virlden som en
epidemi de senaste aren, och orsakar de starkast 6kande
kostnaderna for samhillet (1). Detta trots ett — statistiskt
sett — forbittrat socioekonomiske lige for allt fler minn-
iskor.

Inom barn- och ungdomspsykiatrin har méinga orsaker dis-
kuterats — sociala medier, 8kat tempo i samhillet, hdgre krav
inom skolutbildningen/brister i skolsystemet, kapitalismens
tryck pa inkomst och arbete, avsaknad av nitverk, same de kri-
ser som drabbar hela virlden (klimat, pandemi, krig).

Anknytning hos barn och ungdomar niimns sillan som en vik-
tig fakeor i detta. Aven om ovan nimnda faktorer borde ha en
stor inverkan pd hur trygga barn kinner sig under sina fSrsta
levnadsir och ligger grunden f5r anknytningsmonstret i bar-
nets fortsatta liv. Och dven om forskningen nyligen har pavisat
att otrygg anknytning hos ungdomar visar signifikanta sam-
band med negativa kinslor och depression (2). Omvint skapar
en trygg anknytning ect visst skydd mot depression (3).

Varfor har anknytning glémes bort i denna diskussion?

Kan det vara obekvimt att prata om anknytning som fakeor till
psykisk hilsa?

I 53 fall obekvimt f6r att det kan finnas ytterligare faktorer, som
kanske 4r mer kiinsliga att prata om:

Utvecklingen i framfr allt Europa har de senaste rtiondena
gitt mot mer jamstdilldhet och individuell frihet. Alla, oavsett kon,
hirkomst, sexuell liggning m.m. ska ha samma méjlighet «ill
att leva sitt liv som man Snskar. Samhillet och staten ska skapa
forutsiteningarna for ace alle fler ska ha den majligheten. Och
man har nitt en ling bit pa vigen.

Denna utveckling mot mer jamstdilldhet ir onekligen bra och
har bidragit till mindre utsatthet f6r minniskor i alla aldrar.
Men hur ser det ut med den oinskriinkta personliga friheten?
Sverige riknas idag som ett av de linder dir individen fir stdrst
frihet i hela virlden. Sverige har till och med en enastiende
plats pa virldskartan gillande detta (4). En utveckling ifrin
behovet av att vara inbiddad i en storfamilj. En utveckling
mot att kunna jobba, skapa familj och leva sina fritidsintres-

sen oberoende av andra. Aven det ir ett viktigt mal for min-
niskors rittigheter och frihet. Men har man i denna rikning
gldme bort en viktig faktor? Kan barnens behov av nirhet och
trygghet ersittas av institutioner, for att ge frildrar alla dessa
mdjligheter?

Ar det i alla livsfaser bist att striva efter maximalt individuelle
forverkligande? Eller kan det finnas nackdelar med det, nack-
delar f6r dem som ir beroende av att man anpassar sitt liv efter
deras behov?

Sverige har under de senaste aren visat pi en av de storsta 5k-
ningarna inom psykisk ohilsa hos barn och ungdomar (5). Med
hinsyn till senaste forskning behdver anknytning i s3 fall vara
ett av omridena som satsas p3 for att forebygga psykisk ohilsa.
Vissa forutsittningar frin statens sida finns redan:

Forildrar kan gd ned till 75 % i sin arbetstid, ta ut 25 % forild-
raledighet utan att frlora pa sin pension.

Det finns férildrautbildningar pd kommunnivi, t.ex. "ABC —
alla barn i centrum” som har fokus pa en stirke relation mellan
barn och férildrar.

Dessa erbjudanden utnyttjas i nuliget inte i tillricklig utstrick-
ning. Fler frildrar behdver motiveras att gi ner i sin arbetstid
och att gi dessa utbildningar som redan finns. Ytterligare in-
formationskampanjer och utbildningar for férildrar behdvs for
att forstd och prioritera barnens behov.

Anknytningen och dess vike for psykisk hilsa borde bli vikti-
gare i dagens diskussion igen. De positiva effekterna av dkad
jamstilldhet borde framhivas: Vilken effekt har det haft atc fler
min har varit férildralediga? Hur kan man framhiva och upp-
muntra sidana positiva utvecklingar mer?

De eventuellt negativa effekterna av maximal individuell frihet
bor undersdkas: Sveriges extrema utveckling i detta omrade,
jimfort med andra linder (4), behdver kritiske granskas och
eventuellt revideras.

Slutligen:
Staten, BUP och alla berdrda inom varden ska ta de senaste
forskningsresultaten som anledning att informera férildrar om
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vikten av en trygg anknytning och hur vi nar dit. For att ta
vara om véra barns framtida psykiska hilsa!

"Genom att vara med barnet sd mycket som méjligt, uppmirk-
samma barnet och tyda dess signaler ges barnet en trygg bas
att utgd frin.” (2)

Bernd Christian Muller

Med dr, éverlikare, specialist i barn- och ungdomspsykiatri och
pediatrik

Barn- och ungdomspsykiatrins mottagning, Ostersunds sjukhus

Carina Hedman

Leg psykoterapeut, leg sjuksk(iterska

Barn- och ungdomspsykiatrins motlagning, Ostersunds sjukhus
Foto: Privat
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Samsjuklighetsutredningen

Uppfoljaren till Missbruksutredningen fran 2011 om en reformerad beroendevard

> Bakgrund
Under varen 2022 har SPF erbjudits méjlighet att ldsa och skriva

remissvar pa en ny utredning som imnar reformera svensk bero-
endevard. Utredningen ir titulerad SOU 2021:93 Frdn delar till
helhet — En reform for samordnade, behovsanpassade och personcentre-
rade insatser till personer med samsjuklighet.

[ SPE:s styrelse har vi diskuterat dessa frigor aterkommande och
det finns en samsyn kring att beroendevirden idag limnar myck-
et att Snska for virden av de sjukaste. Gruppen med svar samsjuk-
lighet av psykisk sjukdom och samtidigt beroende far ofta illa i
dagens system. Det finns ocks en vilkéind frustration kring lagen
om vird av missbrukare (LVM) som har flera brister.

Den utredning som publicerades 2011 av Gerhard Larsson,
SOU 2011:35 Bittre insatser vid missbruk och beroende, innehdll
omfattande fSrslag om att reformera beroendevirden, med ett
storre mandat och ansvar till sjukvirden, och med mindre fokus
pa samverkan med kommunala instanser. Utredningens forslag
limnades tyvirr i stor utstrickning utan atgiird.

Aven om inte uttalat, ligger det nira till hands att misstinka
att det gripande reportaget pA SVT Uppdrag granskning 2018,
"Vem kan ridda Sanne”, blev startskottet f6r denna nya utred-
ning. Reportaget var en gripande skildring av en ung kvinna
med samsjuklighetsproblematik bestdende av substansbrukssyn-
drom, anorexi och hemléshet. Hir tydliggjordes hur vard enligt
LPT, LVM, samt sociala och &vriga sjukvardsinsatser enligt HSL,
avlste varandra utan att ndgon har eller tar ansvar for helheten
kring en komplex patient.

Utredningen

I korthet: Samsjuklighetsutredningen, som den nya utredningen
kallas av bekvimlighetsskil, har som storsta fSreslagna reform ett
uttalat mél ate hilso- och sjukvirden skall f huvudansvaret for
behandling vid skadligt bruk och beroende. Detta infrs i lag-
stiftningen. Skattevixling kommer dirfSr act ske med visst till-
skott till sjukvarden. I forslaget skall dock fortfarande kommuner
vara ansvariga f6r finansiering och placering pd HVB-hem for
beroendesyndrom, men sjukvarden ir lagd att bedriva behand-
ling pd dessa enheter, och skall annars beliggas med vite. Man re-
kommenderar stryka termen "missbruk” ur lagtexten och ersitta
detta med “skadligt bruk och beroende”. Utredningen fSreslar
fler satsningar pé skadereducerande insatser i form av "ligtroskel-
mottagningar” och att denna vird skall erbjudas i hela landet. Det
foreslas dven att LVM skall tas bort och istillet inkorporeras i en
reformerad version av Lagen om psykiatrisk tvingsvird (LPT),
iven om detaljer kring detta inte star klart utan skall klargras i
separat kommande utredning.

Svenska Psykiatriska Freningens kommentarer och remiss-
svar

Sammanfattningsvis stiller sig SPF positiv till Samsjuklighets-
utredningens forslag om att hilso- och sjukvérden skall ha hu-

vudansvaret f5r behandling vid skadligt bruk och beroende, och
stiller sig siledes bakom utredningen. SPF anser dock att ut-
redningens forslag i f6r liten utstrickning tydlige definierar an-
svarsomriden mellan och inom hilso- och sjukvirden respektive
kommun. Detta riskerar enligt SPF att fortsatt leda till bristande
och dysfunktionell samverkan, dir patienten blir den stora for-
loraren.

SPE:s kritik kan sammanfattas med att aktuell utredning inte "gir
lika lingt” som den tidigare missbruksutredningen 2011, och att
flera viktiga forslag dirifran saknas.

Istillet for att ligga Gver storre delen av ansvaret pd hilso- och
sjukvirden (t.ex. hnansiering och placering pA HVB-hem) ir mi-
let utdkad samverkan med kommunala instanser. SPF stiller sig
kritisk till detta mal, och menar att samverkansprojekt 15pande
havererar och att utredningen inte i tillricklig utstrickning defi-
nierar hur man skall undvika fortsatt dysfunktionell samverkan,
dir patienten blir forloraren. SPF anser dven att utredningen inte
tillrickligt synliggdr bristande samverkan 4ven inom sjukvérden,
t.ex. mellan psykiatri och beroendekliniker.

Utredningen definierar inte mer i detalj vilka behandlingsinsatser
som skall erbjudas eller hur man skall sikerstilla jimlike utbud av
insatser §ver landet. Inte heller definierar man tydligt behovet av
inte bara samordnade utan dven samtidiga virdinsatser av t.ex.
somatisk vird vid beroendesyndrom. Inte heller definieras inom
vilka tidsramar som insatser skall erbjudas, vilket férekom i miss-
bruksutredningen.

SPF kritiserar dven hur aktuell reform stiller stora krav pa kom-
petensforsdrjning och resurstillskote i hilso- och sjukvirden utan
att denna friga behandlas i utredningen.

Slutligen vicker utredningen ett stort frigetecken kring den f&-
reslagna reformen dir LVM tas bort och istillet bakas thop med
en reformerad LPT-lagstiftning. Hur detta skall g3 till i nirmare
detalj beskrivs ej utan kommer i en senare tilliggsutredning.
Dock vicker planeringen farhigor. I dagens system fyller patien-
ter med substansbruk ofta bara kriterier f6r LPT under kortare
perioder, men hur detta dndras kan ju 4ven fi stora konsekven-
ser for hur patienter med psykiatriska sjukdomstillstind vardas.
SPF hade hellre som utgingspunkt sett att man hade refor-
merat LVM-lagstiftningen och gjort den till ett undantag av
hilso- och sjukvardslagen jimsides LPT. SPF invintar vaket
och med spinning vidare forslag i frigan.

Du kan ta del av SPFs remissvar i helhet pA www.svenskpsy-
kiatri.se/dokument/remissvar/.

Karl Lundblad
Styrelsen SPF
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Historia har skrivits:
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de forsta svenska kliniska riktlinjerna i
konsultation—liaisonpsykiatri

> Senaste skriften i SPF:s serie Kliniska riktlinjer 4r spe-
ciella eftersom litteratur p3 svenska om konsultation-li-
aisonpsykiatri i stort sett inte funnits tidigare. D3rf6r har
dessa riktlinjer denna ging tilldtits bli mer omfattande,
och férhoppningsvis ocksé mer anviindbara.

Men varfér kringla till det med detta konstiga ord - kon-
sultation-liaison?

I Sverige har hittills nistan bara psykiatrisk konsultation funnits,
dvs. insatser som ir rent reaktiva och avslutas nir remissen be-
svarats. Med tilligget liaison gdrs det synligt att det handlar om
samarbete som ir proaktivt, dver specialitets/professionsgrin-
ser. Vi ansluter oss da ocksa till resten av Europa och virlden
dir consultation—liaison som begrepp ir fullstindigt vedertaget.
En forindring ir ocksé att sjukskdterskor med specialistkom-
petens ges en roll i arbetet.

Riktlinjerna riktar sig till i princip alla psykiatrer och andra
som har med sjukvérd att gra som Sverskrider det strike psy-
kiatriska eller somatiska.

Cirka en tredjedel av boken innehiller sidant som varje psy-
kiater bor veta eller kunskap man bér ha lictillginglig for att
utfora konsultationer till somatiken.

Direkt anviindbara ir utférliga kapitel om akut konsultation
respektive farmakologi for patienter med somatopsykisk sam-
sjuklighet och medicinering. I andra kapitel skildras praktisk
tillimpning av LPT-lagstiftningen utfSrligt. Den inom psy-
kiatrin ofta fSrsummade kognitiva dimensionen beskrivs och
somatiska frigestillningar och akuta situationer som kan upp-
komma med en psykiatrisk patient, eller f6r den delen vilken
person som helst, ignas ett pulshdjande kapitel.

Tyngdpunkten i boken ligger pa redogdrelser av bista till-
gingliga kunskap om hur konsultation-liaisonpsykiatri kan
bedrivas professionelle. Hir gis principerna f6r konsultation

och liaison igenom, psykologiska reaktioner pa kroppstrauma
och funktionsfdrlust som ir fond for varje beddmning, liksom
bemétande och hanterande av utmanande patienter i somatisk
vérd. Langvarig smirta och beroendetillstand, liksom psykolo-
gisk behandling 4dgnas sirskilda kapitel. Det omride som forr
kallades psykosomatik, idag ungefirligen funktionella cillstind,
har en central plats i boken. Psykiatern som arbetar tillsammans
med somatiska kolleger behdver specialkunskaper; relevanta
dversikter ges for nio olika somatiska specialiteter.

”Subspecialiteten” konsultation—liaisonpsykiatri kan inte vixa
utan intresse och stod utifrin. Dirfor riktar sig ndgra avsnitt
i boken ocksa till chefer inom psykiatri, primirvard, besluts-
fattare, bestillare och partners inom somatiken och diskuterar
strukturella frigor, ekonomi och evidens.

Boken finns idag att bestilla frin férlaget (print-on-demand)
och kommer senare att finnas digitalt. Férhoppningen ir att
riktlinjerna ska kunna uppdateras med jimna mellanrum.

Nordiskt mote i konsultation-liaisonpsykiatri

Med anledning av att Konsultenheten Psykiatri SV, vid Ka-
rolinska Huddinge 2022 verkat i 25 ar arrangeras ett mote f3r
sirskilt intresserade inom omridet med 2 halvdagar 29-30 sep-
tember med nordiskt deltagande. Med utgangspunkt i Kon-
sultenhetens erfarenheter ignas forsta eftermiddagen &t hur
man startar, bygger upp och fir en konsultationsverksamhet
att Sverleva och blomstra. Den andra fdrmiddagen har mer
kliniskt perspektiv med fokus pd akut konsultation, perinatal
psykiatri och funktionella tillstand.

Lars Wahlstrom
Konsultationspsykiatris/ea f(')'rcningen
For information.‘ lars.wahlstrom@regionstockholm.se
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First Announcement!

Konsultenheten vid Psykiatri Sydvast, Karolinska

Universitetssjukhuset Huddinge firar 25 ar

Vi har gladjen att inbjuda till nordiskt mote
for verksamma i konsultation-liaisonpsykiatri
29 september em — 30 september fm 2022
Ersta konferens Stockholm

Sprak: skandinaviska

Info: lars.wahlstrom@regionstockholm.se J& Psykiatri Sydvéist

psykiatrisydvast.se/vard-hos-oss/konsultenheten/ REGION STOCKHOLM
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Ny klinisk riktlinje!
SPF:s kliniska riktlinjer
Konsultation—liaisonpsykiatri

> Det hir ir den fdrsta samlade boken pi svenska om
konsultationspsykiatri. Konsultation-liaisonpsykiatri kan
beskrivas som den gren av psykiatrin som fokuserar pa
patienter inom somatisk sjukvérd eller primirvard med
psykisk sjukdom som paverkar somatisk utredning, vird
och behandling. Ett annat omride berdr patienter med
langvarig psykiatrisk sjukdom och samtidig kroppslig
sjukdom.

Ett stort tack till huvudforfattare Lars Wahlsterém och hans

medforfattare utgdende frin SPF:s subsektion Foreningen for
konsultationspsykiatri! Ni har drivit detta viktiga arbete vidare

KLINISEA RIKTLINIER FOR RONSULTATION-LIAISONFEYKIATR

under de forsvirande omstindigheter som pandemin har ut-
gjort.

Riktlinjen ir ett omfattande arbete pa drygt 320 sidor som be-
lyser bl.a.:

* Vad en allminpsykiater behdver veta for att gdra en
god konsultpsykiatrisk insats.

* Beprovade arbetsmodeller f5r hur psykiatrisk konsul-
tation till somatisk sjukvard kan byggas upp och ut-
vecklas mot dkad integrering.De potentiella vinsterna
av utbyggd konsultation—liaisonverksamhet.

* Vad chefer respektive bestillare kan behéva insike i fr
att starta och bygga upp verksamheter med konsulta-
tion-liaisonpsykiatri.

*  Psykofarmakologi vid samtidig somatisk och psykia-
trisk problematik.

Boken vinder sig savil till personer som arbetar inom vux-
enpsykiatrin som inom somatisk sjukvird och primirvard.
Studenter inom hégskoleutbildning f&r sjukvardspersonal kan
ocksa ha utbyte av att lisa boken.

Sok pd Svenska Psykiatriska Féreningens hemsida under Kli-
niska riktlinjer f6r att bestilla boken. Och tipsa girna alla era

kollegor!

Dan Gothefors
SPF:s ansvarige for kliniska riktlinjer
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£8)52% Fortsatt fortbildning
Missa inte filmerna fran SPK!

> Svenska Psykiatrikongressen ir det storsta nationella
fortbildningstillfillet f6r psykiatrer men det tar inte slut
dir!

Over hilften av foredragen pa SPK 2022 filmades och
kan ses pd https://www.svenskapsykiatrikongressen.se/

Dir hittar du dven ett stort antal filmade foredrag frin
kongresserna 2017-2021.

S ta till vara denna méjlighet till férkovran! Varfor inte
anvinda filmerna som fortbildningsmaterial pa din ar-
betsplats?! Titta pd dem tillsammans, kanske med en av-
slutande diskussion?!

Tove Gunnarsson
SPF:s styrelse

'|; s
Hem Program SPKfilm  Organksation ;‘ﬁ. Utstillare  Presentationor
.

SPK 2022 - Svenska Psykiatrikongressen

Onsdag - Riddarsalen

Villommen, Martin Hultdn
Inbedningsantbrandse, Sofia Rytgren Stale
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SVENSKA
PSYKIATRISKA
FORENINGEN

Svenska Psykiatriska Foreningen bjuder in till
etikseminarium med paneldiskussion
Psykiaterns ansvar i det offentliga rummet

Moderatorer: Mikael Sandlund och Ullakarin Nyberg

Plats: Svenska Likaresillskapets stora forelisningssal for deltagare pa plats, annars via link tillging-
liga f6r medlemmar

Tid: Den 26 september 2022 kl. 18.00 — 20.00

Kostnad: 200 kr f5r deltagare pa plats inkluderat dryck och snittar, gratis for deltagande medlem-
mar pé link

For mer information om deltagare i paneldiskussionen samt hur du gér for att anmila dig, hall
utkik p3 hemsidan www.svenskpsykiatri.se!

Varmt vilkommen till en afton med paneldiskussion kring ovanstiende viktiga fragal

Maria Larsson
Vice ordforande SPF
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Ta del av vara remissvar!

SPF, SFBUP och SRPF far varje ar ett stort antal remisser, foretra-
desvis fran Svenska Lakaresallskapet och Lakarférbundet, men
aven fran andra instanser som t.ex. Socialdepartementet. Remis-
serna kan réra sadant som sjukskrivningsrekommmendationer, So-
cialstyrelsens nationella riktlinjer, Lakemedelsverkets foreskrifter
mm. Att svara pa dessa ar en viktig uppgift for vara foreningar da
det ger oss majlighet att bevaka psykiatrins och vara patienters
intressen.

Du kan lasa alla remissvar pa vara hemsidor
www.svenskpsykiatri.se

www.sfbup.se

www.srpf.se

Glém inte vara hemsidor:

Svenska Foreningen for Barn - Svenska Psykiatriska Foreningen:
och Ungdomspsykiatri: www.svenskpsykiatri.se
www.sfbup.se

ST-lakare i psykiatri: Svenska Rattpsykiatriska Foreningen:

www.stpsykiatri.se www.srpf.se
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Den vidarebefordrade upplevelsen

En reflektion

> Central Park

Det ir en vacker sommardag i New York, och i Central
Park 4r det gratiskonsert till minne av den folkkire pro-
testsingaren och socialaktivisten Pete Seegers bortging.
Ni vet, han med protestsingen "We shall overcome”. Aret
ar 2014.

En man pi sin joggingrunda springer in bland publiken
och tar snabbt upp sin mobil. Han filmar mot scenen och
ut i publikhavet samtidigt som han fortsiitter gdra sina
joggingrorelser stiende pa plats men dnda pa vig i rorelse
framd, bort. Springer liksom vidare p3 sin joggingtur fast
stillastdende. Han #r bide nirvarande och frinvarande pa
en och samma ging. Deltar inte. Men 4nda dir.

Reflektion

Joggaren fingar dgonblicket (carpe momentum) genom ate
ge sken av att sjilv vara delaktig som publik. Vem vet om
hans stillastdende spring? Han ir ju bara 6gonblicklig i
sin erfarenhetsléshet. Tillater sig inte ens stanna upp och
kinna efter om det kinns bra det han "rikat” hamna i, men
inda inte; Ett flyktigt som-om-6gonblick.

Precis som narcissisten som ska visa upp sig och sitta sin
prigel pa dem han ir i kontakt med ser joggaren till att
sprida sig sjilv och sin oerfarenhet vidare till minniskor

N

|;std'ck/ Ingus KruKiitis '

han kinner med budskapet att han minsann var dir som
publik pd minneskonserten. Evenemanget blir spegelbil-
den han inte tynar bort i utan springer bort frin.

Nira och kira fir allesd reda p3 hans "whereabouts”, och
borjar dela lajkar och tummen upp:ar om nigot han inte
alls varit delaktig i. Han rikade ju bara passera en plats pa
vig nigon annanstans in dir han alltsd latsas vara. Det ir
som 8gonblicket bestimmer bade var han ska vara och vad
han ir med om, fast inte. Som om han inte fir eller kan
eller har tid att sjilv avgdra det. Flykten och springet blir
sjdlva underhéllningen.

Den horisontella sjilvmeddelandeivern att sprida ut sig tar
hir Sverhanden pd bekostnad av ett mer vertikalt reflek-
terande jag i behov av att ta del av det man ir med om.
(Psykofobisk reaktion?)

Sociala mediers statusstinna tivlan iter siledes upp bide
kinslor och upplevelser. Och fir minniskor att gldmma
den #kta kinslan i det nira, for att visa upp sig — pa distans.

Thomas Silfving
Psykolog och forfattare
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Kontinuitet skarper den kliniska blicken

Psykiatern Olle Hollertz har nedtecknat sina erfarenheter och reflektioner frin ett lingt yrkesliv som psy-
kiater i Oskarshamn under titeln Adhd - frdn vaggan till graven. I nr 4/2021 och nr 1/2022 publicerade
vi de tvé f6rsta delarna av hans text, hir foljer nu den tredje.

> Frin det globala till det lokala — frin savannen till kro-
mosomen

Jag har alltid tyckt det varit spinnande att vidga perspektivet i
tid och rum och f6rsoke forstd psykiska sjukdomstillstind ur en
evolutionir och historisk synvinkel. De kognitiva egenskaper som
idag skapar problem for en person med adhd var troligen en ging
i tiden till gagn nir du skulle fSrsvara stammen, finna nya jake-
marker eller senare ge sig ut pi korstig eller uppticktsresa. Det
finns ocksd en del iakttagelser som talar for att adhd inte 4r ett ras-
specifike tillstdnd, utan samma tecken pd adhd kan iakttas hos bl.a.
hundar och histar. Alla patienter som lever med hundar och histar
brukar instimma i denna spekulation. Till min frvaning har jag
ocksé sttt pa en forskare pa Caltech, David Anderson, som haller
en fingslade forelisning pi TED Talk om bananflugor, gener och
adhd-symtom (5).

[ en tid nir det upphdies till ideal att med jimna mellanrum byta
arbetsplats, for karridren och den personliga utvecklingens skull,
vill jag pdpeka nyttan med att arbeta pa samma arbetsplats. Nir det
giller patienttillfredsstillelsen dr det otvetydigt si att behandlar-
kontinuitet virderas hdgt. Nu har jag snart arbetat 30 ir pi samma
arbetsplats, Psykiatriska Oppenvirdsmottagningen i Oskarshamn.
Jag har haft forménen ate triffa alla sorters psykiatriska patienter
och under de sista 22 dren med speciell inriktning mot adhd och
AST. En férdel med att arbeta pd samma stille dr att jag haft méj-
lighet att folja patienter Sver tid, uppticka diagnostiska nyanser,
och dven relatera till familjer, dir jag i vissa fall haft fsSrmanen att
triffa tre generationer. Jag har inte riknat dem, men jag uppskat-
tar med hjilp av journalregistreringar att jag under aren triffat
nistan 2000 patienter med adhd. Det har varit hart arbete, stimu-
lerande och vil virt det.

Adhd och hypermobilitet

Ganska snabbt nir jag brjat intressera mig for gruppen patienter
med adhd noterade jag att manga beskrev verrdrlighet i leder.
Samtidigt fick jag kontakt med en smirtlikare i Vistervik, Hani
Hatar, som speciellt hade fokuserat pa smirta i samband med 6ver-
rorlighet (GJHS; Generalized Joint Hypermobility Syndrom). Jmf
Beighton Score (6). Han hade noterat att de som var Sverrérliga
i sina leder dven verkade Sverrdrliga i tanken. Antalet patienter
som uppvisade kombinationen adhd och dverrdrlighet vixte och
jag borjade fundera dver sambandet. Jag har under nistan hela
min tid pa mottagningen triffat i stort sett alla som kommit m
frigestillningen adhd och alltid frigat angdende Sverrdrligh
men dven om hyperelasticitet i huden. Bida egenskaperna tolka
jag som uttryck hos en variant av bindviv, mer elastisk och tdjbar,
som siledes ocksi samvarierar med adhd. Ifall kriterierna f6r adhd,
enligt DSM, anvinds strike 4r min samlade erfarenhet att 9 av 10

patienter med adhd ocksi uppfyller kriterierna fér GJHS, (7,8).
Det har ocksa visat sig att en liten subgrupp har en annan typ av
elasticitet i huden, som 4r mindre spinstig och dverrorligheten i
deras leder 4r innu mer uttalad.

Den f6rra dominerande gruppen adhd-patienter kinnetecknas
ocksd av att de liker sir snabbr, vilket naturligtvis ir en frdel om
individen ofta hamnar i strid. Det verkar ocksi som CS har en mer
pataglig effekt hos den dominerande gruppen adhd, dvs. patienter
med mer spinst i bindviven, jamfSrt med den mindre subgruppen
med mer oelastisk bindviv. Det verkar ocksd finnas en koppling
mellan adhd, hypermobilitet och smirta vilket troligen férklarar
varfor CS kan ha en smirtlindrande effeke.

Jag har blivit alltmer 6vertygad om att adhd och GJHS ir uttryck
for en systemsjukdom/tillstdnd. Det finns rapporter om associa-
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tion mellan adhd, POTS (Postural Orthostatic Tachycardia Syn-
drome), IBS (Irritable Bowel Syndrome), EDS (Ehlers-Danlos
Syndrom) och GJHS, alla tillstind som paverkar bide bindviv och
hjirna.

I samtal med kollegor har jag fitt mina iakttagelse bekriftade
och efter hand vixte min egen kliniska erfarenhet, vilket stirkce
sambandet mellan &verrérlighet och adhd. Det ledde till att jag
2015 kontaktade Institutionen for Klinisk Genetik pa Karolinska
Institutet for att se om det fanns méjlighet att identifiera ett ge-
netiskt samband mellan i forsta hand adhd och hypermobilitet.
Sambandet var inte Sverraskande for forskarna pd KI, som gjort
liknande iakttagelser. En forskare frin Klinisk Genetik dkte de 35
milen till Oskarshamn och tog blodprov fér genetisk screening,
frin 30 individer, 3 generationer och 3 familjer. Efter en tid fick

jag svar att inget intressant gick att fa fram frin materialet, utan
att orsakssammanhanget ir polygenetiske. Naturligtvis blev jag
besviken och nir jag talat med andra forskare inom omradet har
de sagt att det borde gi att fi fram mer ur materialet. Kanske,
kanske inte, men jag nir en misstanke att forskarna pd KI sckee
efter fel sorts fynd eller pé fel plats, eller si var aktuella metoder
otillrickliga. En annan mer langsoke forklaring kan vara att det
finns kunskapsluckor nir det giller genetik och hur den genetiska
koden &versitts till minsklig vivnad.

From bed to bench

Min artikel frin 2012 (7) gav en del ringar pa vattnet. En yngre
kollega, Martin Glans, blev inspirerad att skriva sin doktorsav-
handling om adhd och hypermobilitet (GJH) och den 12 maj i ir
disputerade han i Orebro pa en avhandling med titeln "The rela-
tionship between generalised joint hypermobility and neurode-
velopmental disorders”. Opponent var professor Carolina Baeza-
Velasco frin Paris, som f6r nigra ir sedan tog kontake och ville
ta del av mina erfarenheter angiende adhd och hypermobilitet i
leder och hyperelasticitet i hud, eftersom jag var bland de f6rsta
som noterat detta. Martin Glans konstaterar i sin ambitidsa studie
att det finns ett samband mellan adhd och GJH. Vi enas om att det
borde vara méjligt att identifiera byggstenarna i bindvivsmoleky-
lerna och f6rstd hur de kodas av olika gener. Nista steg bor dé bli
att fenomenologiskt avgrinsa subgrupper av adhd och hypermo-
bila, dir hypotesen ir att dessa grupper har en gemensam etiologi.
I slutindan higrar drdmmen om en biologisk markdr, som utgir
frin grundantagandet att adhd och hypermobilitet ir uttryck for
en systemsjukdom.

Olle Hollertz

Psykiater
Oppcnvd’rdsmott., Oskarshamn

Foto: Shutterstock/Mia Studio
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“ANVANDS KARNVAPEN.
STAR SJUKVARDEN MAKTLOS.
DARFOR ARBETAR JAG FOR
ATT AVSKAFFA DEM, INNAN
DE ANVANDS IGEN.”

David Victorin, lédkare och
medlem i Lékare mot Kérnvapen
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Pristagarna (frin vinster) Kjell Fuxe, Per Svenningsson, Lars Farde, Mia Ericson och Lars Westberg omger Arvid Carlssonfondens
ordférande, Erik Haglund, som hiller ett foto av Arvid Carlsson taget av Erik Holgersson. Foto: Elias Eriksson

Arvid Carlsson-priser till Lars Farde,
Kjell Fuxe och Per Svenningsson

> Goteborgsfarmakologen tillika Nobelpristagaren Arvid
Carlsson (1923-2018) 4r kanske mest kind f6r de experiment
utforda sent 50-tal i vilka han pévisade att dopamin ir en
signalsubstans i hjirnan férutan vilken den motoriska for-
mégan bortfaller. Det var ju denna observation som banade
vigen for vad som #n i dag utgdr forstahandsbehandling av
Parkinsons sjukdom - levodopa. Men ocks3 f6r utvecklingen
inom psykiatrin har Arvid Carlssons insatser spelat en central
roll. Han var till exempel den f6rste som foreslog att antipsy-
kotiska medel blockerar dopaminerga receptorer, han bidrog
till introduktionen av partiella D2-agonister fr behandling
av schizofreni och han tog initiativet till utvecklandet av det
allra forsta SSRI-preparatet.

Arvid Carlssonfonden ir en Goteborgsbaserad stiftelse vars av-
kastning sedan nigra 4r tillbaka anvinds for utdelandet av priser
till framstiende forskare verksamma i Sverige. Mottagarens insat-
ser skall avse forskning ”i Arvid Carlssons anda” varmed dsyftas
att den skall berdra hjirnans nervtransmission och ha relevanta
kliniska implikationer. Férutom 4ran utgdrs stiftelsens stora pris
av ett forskningsanslag om 700 000 kr samt ett diplom som Sver-
limnas vid en ceremoni i Goteborg. Dessutom delar fonden ut
ett antal priser till yngre forskare i form av anslag om 400 000 kr
— dessa har hittills avsatts for att uppmirksamma forskare verksam-
ma i Goteborg men kommer fran och med 2022 att 4ven kunna
tilldelas hjirnforskare i andra delar av landet.

Efter ett tvadrigt pandemibetingat avbrott arrangerades den 8 de-
cember 2021 en ceremoni i Géteborg vid vilken uppmirksamma-
des att fondens stora pris tilldelats tre mycket prominenta forskare
frin Karolinska Institutet som alla gjort internationellt ledande in-
satser av tydlig relevans for behandlingen av viktiga psykiatriska
och neurologiska sjukdomar: Lars Farde, professor i psykiatri,

Kjell Fuxe, professor i histologi, och Per Svenningsson, profes-
sor i neurologi.

Lars Farde beldnades for sitt "banbrytande och innovativa an-
vindande av sofistikerad hjirnavbildningsteknik f6r att 5ka kun-
skapen om psykofarmakas verkningssitt och de psykiska sjukdo-
marnas patofysiologi”. Kjell Fuxe beldnades for sitt formidabla
pionjirarbete inom liran om hjirnans nervtransmission, till ex-
empel med avseende pi de monoaminerga neuronens utbredning,
receptor—receptor—interaktioner, volymtransmission och utveck-
landet av D2-agonister for kliniskt bruk”. Och Per Svenningsson
beldnades for sina “mycket innovativa prekliniska och kliniska
studier avseende dels Parkinsons sjukdom, dels depression”.

Arvid Carlssonfonden delade samtidigt ut pris till tre framstende
yngre forskare vid Goteborgs universitet: till Mia Ericson for
hennes studier av regleringen av den dopaminerga aktiviteten i
hjirnans beldningssystem, till Karolina Skibicka for hennes stu-
dier av den centralnervésa regleringen av fodointag och till Lars
Westberg for hans studier av inflytandet av oxytocin pa beteende.

Prisutdelningsceremonin bjod pa fingslande anféranden av pris-
tagarna vilka atf6ljdes av skilande i champagne och fortirande
av kanapéer. Evenemanget kan ses som en glidjande piminnelse
om vilken betydelse svensk forskning spelat och alltjimt spelar
for kunskapsutvecklingen inom det forskningsfile vars syfte ir att
lindra lidandet f6r psykiatrins och neurologins patienter.

Elias Eriksson
Ledamot av Arvid Carlssonfondens styrelse
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2025

Inbjudan att skicka in kongressbidrag
(call for abstracts)

Vi planerar redan nu fér Svenska Psykiatrikongressen 2023 som kommer att ga
av stapeln 15-17 mars pa Svenska Massan i Goteborg.

Vi vill att du som &r intresserad av att halla en egen muntlig presentation skickar
in en kort sammanfattning (abstract) till oss. Det kan handla om ny forskning,
samverkansprojekt eller metodutveckling. Du kan ocksa foresld ett debattinlégg
eller ett kulturinslag.

Vi forvantar oss att manga tar chansen att bidra till att 2023 ars kongress blir
den basta hittills!

Skriv ditt namn, férslag pa titel till din presentation och en sammanfattning pa
max 100 ord, i ett Worddokument.

Sammanfattningen skickas till abstracts@svenskpsykiatri.se.
Sista datum for inlamnande ar den 15 september 2022.

Foretag/landsting som 6nskar stélla ut p& SPK 2023 - ta kontakt med
Stina Djurberg, stina.djurberg@buf.se senast den 15 september 2022.

Mer och efterhand uppdaterad information om kongressen finner du pa var
hemsida www.svenskapsykiatrikongressen.se.

Styrelsen
Svenska Psykiatriska Féreningen
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Svenska Lakaresallskapets fullmaktige
2022

> Svenska Likaresillskapet (SLS) ir som bekant likarnas
professionsfdrening (i kontrast till virt fackférbund Likar-
forbundet). SLS fullmiktigemote 2022 dgde rum fysiske i
Svenska Likaresillskapets hus i Stockholm. Svenska Psykia-
triska Foreningen representerades av mig. Férutom att det
var trevligt att dterse detta vackra hus, kan jag ocksé meddela
att motet testade ett nytt hybridsystem. For bide deltagare
over Zoom och fysiska métesdeltagare, genom ett réstnings-
system digitalt med inlogg via mobilt bank-ID: "Suffra”.
Systemet fungerade Sver forvintan.

SLS foredrog verksamhetsberittelsen det senaste dret. De tre
prioriterade frigorna var (1) Likares fortbildning, (2) Vard efter
behov, (3) Professionens roll i utvecklingen av hilso- och sjuk-
varden. Frigorna har engagerat flera i SLS och bevakats genom
debattartiklar och kontakt med politiker och makthavare.

Redogorelse for SLS olika verksamhetsomraden. Sedan 2020
arbetar man med "Hippokratesrevision”, det vill siga SLS satsning
pa “professionell granskning och klinisk revision”, dir man gran-
skat ett antal kliniska filt si som t.ex. kolorektalkirurgi i Sverige.

SLS redogjorde idven for sina fondmedel och sirskilda forsk-
ningssatsningar p3 primirvirdsforskning samt forbittrade for-
utsittningar f6r yngre likare att bedriva forskning.

Arliga etikdagen genomfordes med temat "Post(?)pandemins
etik”. Arets Hippokratespristagare 2021 var Stefan Strdm, anes-
tesilikare Vistmanlands sjukhus. Inom Prevention och folkhilsa
har man arbetat med global hilsa genom att driva en podcast.
Aven har man haft en sirskild kunskapssatsning pi ungas psy-

kiska hilsa.

Den stdrre férindringen inom SLS de senaste ren ir ju en or-
ganisatorisk reform dir man infért "Medlemsf6reningar” vilket
innebir att alla medlemmar i t.ex. SPF eller Svenska Kardiolog-
foreningen ocksa blir anslutna i SLS, och att SPF och medlems-
foreningarna betalar en form av skatt till SLS centrala arbete som
"moderférening”. Allt fler fSreningar, om in inte samtliga, har
valt att ansluta sig pa detta vis, i linje med SPF.

Om ekonomin kan man konstatera att SLS gict med f5rlust kring
6-10 miljoner per r sedan 2006, fram till 2018. Sedan 2018 har
budgeten varit i balans med nollresultat, och 2021 uppvisas {or
forsta gingen ett litt positivt resultat. SLS kapital uppgar till ca 60
miljoner kronor, och man har sedan 2018 di man slutade gi med
minusresultat haft en férdelaktig utveckling av virdepapper.

Sammanfattningsvis: Verksamhet som tidigare, och budget i
balans. Verksamhetsberittelse och revisionsberittelse godkindes
av métet och nimnden beviljades ansvarsfrihet.

Direfter vad det en diskussion om motioner till nimnden. Gunnar
Akner, ordférande for "Nitverket mot olimplig styrning av sjuk-
virden” hade tvi motioner om att férséka renodla SLS verksamhet
mot att stirka hilso-och sjukvird samt infra 5 och 10-drsplaner
for att "motverka en destruktiv uppluckring av svensk hilso- och
sjukvird”. Likasi motion om att ytterligare skirpa jivsgranskning
vid engagemang i SLS. Dessa motioner avslogs (ansigs besvarade
av nimnden).

Nista motion (frin en rad medlemsféreningar) handlade om med-
lemsféreningarnas dnskan om att fortydliga det demokratiska
mandatet frin medlemsféreningarna genom att bland annat ska-
pa en arbetsgrupp dir ett antal medlemsforeningars ordférande
samt SLS ordfdrande ir representerade. Syftet var att klargdra
medlemmarnas (du), medlemsféreningarnas (Svenska Psykiatriska
Foreningen etc.) och SLS roller och demokratiska mandat. En
lingre diskussion féljde och direfter rostades avslag (nimndens
forslag) igenom med knapp marginal. I nuliget fortsitter man
med nuvarande organisation, och avstir att infora ett sirskile sty-
randerdd med medlemsfreningars ordférande som deltagande
och ytterligare organisatoriska forindringar av SLS.

Budget och kommande verksamhetsplan klubbades. En nyhet
var att SLS instiftar ett uppdrag for act verka for en fungerande
och tillginglig likemedelslista och likares ansvar for densamma.

Val. Vald ordférande i SLS blev som omval Tobias Alfvén, vice
ordférande Catharina Thre Lundgren. Ordfdrande f6r SLS dele-
gationer: medicinsk etik — Anders Castor, forskning — Ola Win-
qvist, utbildning — Hans Hjelmgqpvist.

Slutligen en del rapporter fran arbetsgrupper dir det ir virt att
nimna att SFBUP tillsammans med SLS och Skollikarfreningen
drivit projektet "Kraftsamling for ungas psykiska hilsa” dir man
fate visst genomslag i media. En kunskapssammanstillning star
att finna pd hteps://www.sls.se/halsa--sjukvard/kraftsamlingfor-
ungas-psykiska-halsa/.

Karl Lundblad
Styrelsen SPF
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Aktivt mote | kontinental och dynamisk
storstadsmiljo

> Beautiful Copenhagen, Ukrainahjilp och prisutdelning
Infér sommaruppehillet samlades styrelsen denna ging for sitt
manatliga styrelsemdte i den inspirerande och vackra kontinentala
storstadsmiljén som Képenhamn har att erbjuda.

Valet av métesort gjorde det méjligt for oss i styrelsen att méta
upp och bjuda in en av deltagarna, Konstantin Lebedyev, frin
Ukrainasymposiet pi SPK f6r uppfdljande samtal och diskussion
om vidare hjilpinsatser riktade mot Ukraina. Dessutom kunde
dven uppfdljning i hjilparbetet gdras med representanter frin
Lundbeck som var involverade i ett strre mdte pa samma ho-
tell med anledning av Lundbeckfondens utdelning av "The Brain
Prize”, ett CNS-forskningens nobelpris som detta ir delades av
Ole Kiehn frin Danmark, Silvia Arber frin Schweiz och Martyn
Goulding frin Nya Zeeland.

Vi fick till oss en hdgst aktuell uppdatering av liget i Ukraina och
sirskilt d3 gillande Kievs psykiatri eftersom Konstantins bror ir
verksamhetschef p3 Kievs stora psykiatriska klinik. Samtidigt fick
vi di en direkt bekriftelse pa att hjilpsindningen med psykofar-
maka, som SPF och WPA i samarbete med Lundbeck skickat till
Ukraina, kommit fram till avsedd destination.

Fullspickad métesagenda

P4 vir agenda stod minga intressanta frigor att ta sig an och sty-
relsen var nistintill fulltalig denna ging med hela 10 nirvarande
och vi saknade endast vir STP-representant.

Under aktuella drenden avhandlades forst ett flertal frigor sisom
till exempel ett beviljat statsbidrag pa 100 000 kr f6r insatser som
frimjar arbetet med sjukdomsfSrebyggande metoder. Ett arbete
som RSMH kommer att genomfdra i enlighet med ansdkan och
planerad projektsamverkan.

Vidare 5stes frigan om framtida finansiering av Raffaellapriset
som nu kan fortsitta delas ut i samma omfattning och nivé som
tidigare.

Limpliga granskare for arbetet i SSP, siker suicidprevention i Lofs
regi, efterlystes och betonades som en prioriterad aktuell friga dir
alla styrelsemedlemmar nu ska ta tag i frigan for att 5ka tillgingen
till granskare.

Foreningens remissvar pi den stora samsjuklighetsutredningen
foljdes upp och planerna for var medverkan pa Almedalsveckan
presenterades och fastlades.
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Direfter diskuterades forskrivningsmdnster
gillande ADHD-medicinering med an-
ledning av sirskild friga frin Hdgskolan i
Skdvde som nyligen startat en studie av ge-
nerikafSrskrivning pa omridet.

Kommande aktiviteter
Motet behandlade sedan kommande aktivi-
teter sisom aktuellt status for SPK23 i Go-
teborg och Maria gick igenom planeringen
for beslutat etikseminarium i september
pd Svenska Likaresillskapet. Motestid la-
des dven pid mer detal-

jerad planering infor
kongressresan till Wien
i host, di en grupp pd
hogst 25 medlemmar far
chansen att delta i denna
uppskattade  fSrenings-
tradition dir en gemen-
sam resa anordnas till en
storre  psykiatrisk  kon-
gress (se sirskild annons
i detta nummer).

God ekonomisk balans
Halvvigs in i styrelse-
motet fick vi sedan en
mycket tydlig och insatt
ekonomisk rapport frin
var kassér Denada. Fore-
giende kongress i mars
manad i 4r, SPK22, gick
med nddvindig vinst efter pandemins for-
lustir och fSreningens ekonomi ir siledes
dterigen sikrad och god for en tid framédver.

Ett vikeigt observandum ir dock att SPF ir
en férhallandevis stor specialistforening med
hoga driftskostnader. Forutom styrelsear-
betets kostnader si finns flertalet aktiviteter
under iret samt subsektioner som innebir
en del fasta och aterkommande utgifter av
olika storlek. Detta innebir att fortlspande
kontroll pa kassaflodet 4r av central betydel-
se for att en hilsosam ekonomisk balans ska
kunna uppritthallas. Uppfsljning sker nu-
mera veckovis och till hésten skall dessutom
kassor, sekreterare och undertecknad triffas
for en siirskild arkiv- och avtalsgenomging.

Innehallsrikt sommarnummer

En betydelsefull del av fSreningsarbetet ir
forstas vir terkommande medlemstidning
som du nu héller i din hand och som ut-
kommer fyra ginger per ir. Vid méotet gick
vi igenom de sista texterna som ska pa plats
fore tryck och redakedr Tove kunde avsloja

att sommarnumret blir rekordstort vilket
bédar gott for trevlig och intressant lisning
i hingmattan.

Nya kliniska riktlinjer

En spinnande agendapunkt som engagera-
de starkt vid detta méte och gav upphov till
en mycket intressant och livlig diskussion
var uppfSljningen av kliniska riktlinjer. Vi
hade nimligen veckan innan mdtet fitt en
liigesrapport frin professor em. Marie As-

berg angiende arbetet med de nya kliniska

riktlinjerna f6r utmattningssyndrom. Syn-
punkter och inspel efterfrigades frin de
fem styrelser som givit arbetsgruppen upp-
draget att ta fram dessa riklinjer. Styrelsen
sammanstillde ett antal synpunkter och
onskemal infor firdigstillandet av rikelin-
jerna som vi tror kommer att vara mycket
efterfrigade och bli lista av minga fran si-
vil den egna professionen som andra vard-
arbetare och dven patienter.

Utbildning och méten

Under dag tva av méotet fick vi rapport frin
Matilda om utbildningsutskottets arbete
och framsteg, vi diskuterade d3 dven olika
framtida alternativ till en specialistexamen
som bide en form av avslutande och/eller
uppféljande och fortldpande examination.
Aven rapporter frin SLS fullmiktigemate
samt EPA- och NPA-méten gicks igenom.

Remissarbetet

Cave lotsade oss sedan skickligt genom
pigiende remissvarsarbete och vi gick ige-
nom de i tiden niraliggande remisserna och

enades om svarens huvudsakliga innehill
och rikening samt fordelade skrivuppgifter
tor “En majlighet till smdskalig gdrdsférsdlj-
ning av alkoholdrycker”, dir svar till Social-
departementet ska vara inne senast 27/5 och
"Hilso- och sjukvdrdens beredskap — struketur
for 6kad formdga”, med dven dir svar senast
27/5.

Remissen “Forslag till foreskrifter om psykia-
trisk twfngsvd’rd och réiltspsykialrisk vdrd”, med
svar senast 22/6, diskuterades. Nir vi kom
till remissen frin Inspektio-
nen for vird och omsorg,
"Forslag pd nya ﬂ')'reslerlfter
om chcfséverlc’ikarens under-
rittelse- och uppgiftsskyldig-
het avseende vissa c?tgiira'er
inom psykiatrisk tw?ngsw?rd
och rdttspsykiatrisk
med svar redan senast 31/5,

vdrd”,

s3 hade vi redan tva firdig-
skrivna svar inom styrelsen
som efter en jimfSrelse och
uttolkning kunde samman-
fogas till ett gemensamt svar
av en enig styrelse.

Vira remissvar kan l4sas hir:
Senaste remissvaren — Svens-
ka Psykiatriska Foreningen
svenskpsykiatri.se

Avslutningsvis

Slutligen kunde vi konstatera att vara so-
ciala medier fungerar vil och angiende en
friga frin kollega i Split, Kroatien, gillan-
de spridning av enkit i forskningssyfte si
kunde vi besvara jakande och dirvidlag an-
vinda vir hemsida samt Facebook f6r att nd
ut till kollegerna med detta frigeformulir.

God stimning och gott arbete

Métet avslutades i synnerligen god stim-
ning och med kinslan av vil fSrrictat virv i
ett strilande vackert och gemytligt Kopen-
hamn. Resan hemit kunde nu litt pabérijas
med tig frin Hovedbanegirden alldeles in-
till vir motesplats.

Frin mig och styrelsen varma hilsningar
och en 6nskan om att ni alla fir en riktigt
skén sommar!

Foto: SPF’s styrelse

Martin Hultén
Ordfiﬁrandc SPF
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Efterlangtat mote
Rapport fran STP-konferensen

Den 11-13 maj gick drets konferens for ST-likare i psy-
kiatri av stapeln pa spa-anliggningen Yasuragi i Hasselud-
den utanf6r Stockholm.

Arets konferens var efterlingtad, dd STP-konferensen féregiende
ir behdvde stillas in p grund av covidpandemin. Temat var “100
% zoom-fritt”, en tydlig referens till det gingna éret.

Inledande talare var Christian Riick, som talade om utvecklingen
av psykiatrins roll i det svenska samhillet och framfér allt diagno-
sen utmattningssyndrom. Féreldsningen var mycket uppskattad.
Bland foreldsarna dterfanns dven var tidigare ledamot Karl Lund-
blad, som héll en vilbesske foreldsning om kardiologi for psykiat-
riker tillsammans med en kardiologkollega, Mats Adler som fyllde
stora salen med en fSrelisning om psykiatrisk diagnostik, samt

Katarina Howner, vars foreldsning om rittspsykiatriska underssk-
ningar lockade minga dhérare. Konferensens avslutande talare var
Simon Kyaga som berittade om sin karriir.

Foto: Sofia Pino Hermansson
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Kommersiell sexuell exploatering av
barn i Sverige

Referat fran en utbildning

» Regeringen tillsatte i februari en ny funktion, Ombuds-
mannen mot kommersiell sexuell exploatering av barn,
OKSE och utsdg Gabriella Kirnekull Wolfe till att ha den
rollen. Hon deltog pd en webbsind utbilflning som Sfbup ar-
rangerade i samarbete med SLS i april. Ovriga medverkande
var Laura Korhonen, professor i barn- och ungdomspsykiatri
vid Link&pings universitet och centrumchef {6r Barnafrid;
Toba Wemmel Ljung, legitimerad psykolog och psykotera-
peut p3 Ellencentret, en stddverksamhet f6r barn och unga
som utsatts for kommersiell sexuell exploatering; och Jenny
Selenius, regionskoordinator mot prostitution och minnis-
kohandel med sirskilt fokus pé barn.

Hela utbildningen finns tillginglig pa SLS youtubekanal,
“SFBUP webinar om kommersiell sexuell exploatering av
barn i Sverige”.

Hir 4r en sammanfattning av nigra punkter som togs upp.

Sambhillet ir skyldigt (1) att forhindra sexuell exploatering av barn,
(2) att uppticka och identifiera barn som ir utsatta, (3) att skydda
frin fortsatta Svergrepp, (4) att lagfora forovare, (5) att erbjuda
rehabilitering for konsekvenser av exploateringen.

For att kunna férhindra att barn utsites 4r det vikeige ate kinna
till vilka riskfaktorer och riskgrupper for att utsittas. Kunskap om
hur processen ser ut, hur forévare hittar barn och skapar forutsice-
ningar f3r Svergreppen.

Riskfaktorer for att barn blir utsatta kan vara tidigare sexuella
dvergrepp, ekonomisk utsatthet, bristande stdd frin vuxna, utan-
forskap genom mobbning, att inte ha s minga kamratrelationer
och upplevd ensamhet. Vid genomging av domar framkommer
att det ir vanligt att forovare har begitt brott mot flera barn som
bott pa samma behandlingshem. I en intervjustudie som kommer
att presenteras i en rapport frain OKSE senare i ar, inns citat som
illustrerar hur tidigare sexuella Svergrepp kan vara en riskfakeor.

"Jag kinde inte att jag hade ndgra granser. Minfarfar hade suddat

ut alla mina grinser sd steget kindes inte sd stort.”

Majoriteten av de som utsitts ir flickor. HBTQ-barn och ungdo-
mar ir en riskgrupp da de arenor och sociala medier som de sdker
sig till for att utforska sin sexualitet ocksd idr arenor som fordvare
anvinder for att hitta barn ate utsicta. Det kan ocksi handla om att
man vill testa sin sexuella identitet men att det sedan Svergar till
kommersiell sexuell exploatering. En annan grupp som ir dverre-
presenterad ir ensamkommande flyktingar som blivit utnyttjade
under flykeen for ate fi tak Sver huvudet, mat och pengar for att
kunna verleva flykten. Barn och ungdomar med neuropsykia-
triska funktionsnedsittningar ir ocksa en riskgrupp.

Ett vanligt sitt som barn hamnar i kommersiell sexuell exploa-
tering dr genom grooming. Férévaren skapar ett fértroende hos
barnet, gdr sig viktig i barnets liv. Barnet fir tid, berdm, bekrif-

telse och kinner sig sirskilt utvalt. Nir fortroendet har skapats
introducerar férévaren sex och sexualitet i samtalen och direfter
kan det g ganska snabbt. Vid grooming behdver fordvaren sillan
anvinda hot eller vald vilket gor att barnet har svart att se det som
hinder som ett vergrepp. Barnet tinker att det sjilv gitt med pa
det eller rent av tagit initiativ till det. I intervjustudien illustreras
detta med f6ljande citat:

"Jag ucigade egentligen inte trc'j/jra honom men han sa att han skulle
sluta prata med mig om jag inte triyfade honom innan min ﬁ)'—
delsedag. Vid det laget var han viktig for mig, jag vill inte forlora

honom.”

Ett annat sitt ir genom sugardejting dir ungdomen fSrviintas gi
pa diverse dejter eller utfora sexuella handlingar i utbyte mot vis-
kor, klider, en minadspeng eller annan ersittning.

En del barn berittar att de ir utsatta, oftast f6r en jimnarig vin
men iven f6r vuxna. De gor det f6r ate de vill 2 slut pd exploate-
ringen. Barnen som intervjuats i rapporten upplever att de vuxna
inte alltid forstir vad de berittar om, att de inte blir trodda och att
omgivningen inte agerar. En del barn har varit hdgpresterande
och har inte visat nigra tecken pa vad de varit utsatta for.

Ibland diskuteras denna form av sexuell utsatthet som en form av
sjdlvskada. Har man det synsittet finns en risk att man inte ser att
det ocksa handlar om ett brott. D4 kan man ligga alltf6r stort an-
svar pd ungdomen. En av intervjupersonerna beskriver:

"Jag gick i DBT och pd samtalen analyserade vi vad hos mig som
gjorde att jag hamnade i en situation dir jag utsattes for évergrepp,
eller utsatte mig sjiilu som de kallade det. .. Det var ingen som nd-
gonsin bendmnde det som overgrepp eller exploatcring. Vi kallade
det bara [or destruktivt sex och sjilvskadebeteende.”

Ellencentret vinder sig till personer mellan 15-25 4r som har er-
farenheter av sex mot ersittning, sex som sjilvskadebeteende, si
kallad “sugardejting” eller ate bli sild av andra. P4 deras hemsida
finns mycket information och det finns méjlighet chatta med dem
anonymt. Information om deras verksamhet bor finnas i vintrum
pd bide BUP och psykiatrimottagningar.

Maria Unenge Hallerback
Vetenskaplig sekreterare SEBUP

https:/ellencentret.se
hetps://okse.nu/
hetps://barnafrid.se
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> Vad fir en psykolog att skriva en bok for likare? Jo,
dirf6r att han s vil inser de patryckningar som likare hanterar

varje dag, utifrin att vi tillhandahaller starka fSrstirkare dvs.

o
te)
med ett enkelt ord uttrycke: beldningar, nigot som ir efter-

traktat f5r nigon annan.

Medicinen krokar arm med beteende/inlirningspsykologin —
intligen pratar vi om detta.

Som psykiater med utbildning tickande barn/vuxna har det
slagit mig hur lite vi fokuserar pa “inlirt beteende” — i stort
sett allt vi gor ir inlirt. En person som tinkt mycket pa detta
ir psykolog Olle Wadstrém, dven vilkind fSrfattare. En av
presentationerna, 2021, pd Svenska Psykiatriska Foreningens
internetkongress, hélls av professor Ulrik Malt och hir stotte
jag for forsta gangen pa att begreppet operant betingﬂing namns
i tillstind av behandlingsrefrakeir depression. Nyligen var det
en rubrik i Medscape: "Doctors should avoid being bullied into
prescribing Ivermectin”.

Likare har tillgang till starka forstirkare; recept, sjukskrivning,
virdefulla intyg, aterforsikringar och remisser. Interaktionen
likare och patient 4r yteerst viktig f6r om beteendet vi etable-
rar med dem handlar om kortsiktig/langsiktig hilsovinst eller
till och med fSrstirker ett ohilsosamt beteende. Jag vill siga att
mycket vi gor, som svar pd interaktionen med vira patienter,
fakeiske kan vara skadlige f6r patienten och for oss. 1 psykiatrin
méter vi minga krav pa att till exempel hjilpa till med undvi-
kandebeteende vid dngestproblematik. Vi ir nog alla medvet-
na om detta men hur fir jag Sverblick ver virt gemensamma
agerande, patient och likare?

Olle Wadstrdm tog tag i frigan och skrev en bok f6r oss lika-
re, om tillimpad beteendeanalys pa virt eget agerande. Boken
har kommit ut i dagarna.

Sedan jag introducerats till konceptet Tillimpad Beteende
Analys (TBA), p4 mig sjilv, genom Olles bok, upplever jag
en helt annan syn pa mitt agerande. Jag kan &verblicka konse-
kvenserna pa lang och kort sikt och jag har ett verktyg. Bide
patienten och jag styrs av omedvetna fSrstirkare; beteenden
som vi fortsitter att anvinda innebir nigon f5rdel for oss, dvs.
positiv eller negativ forstirkning och hir “klickar” véra bete-
enden i varandra. En krivande patient upplever positiv for-
stirkning av att fi det den kriiver, kanske med alla till buds
stiende medel, och likaren beldnas med negativ forstirkning

BOKRECENSION

Beteendemedicin
KBT for lakare

Olle Wadstrom
Psykologinsats, 2022

dvs. obehaget gir bort om likaren gér som patienten vill —
bada forstirks omedvetet att fortsitta med sina beteenden, hil-
sofrimjande eller inte.

Manga stressrelaterade problem for likarna handlar om detta,
att g tillmdtes ett patientdnskemal som presenteras aggressivt
eller med hot om anmilan, klagomal eller internetkommentar
och samtidigt veta att detta inte leder till hilsa for patienten.
Detta skapar en kinsla av hjilplsshet som indireke leder till
obehag infér liknande situationer och kan leda till ett undvi-
kandebeteende hos likaren (som yttersta konsekvens kanske
sjukskrivning).

Nir jag nyligen satte ut CS-medicinen hos en patient med
mycket hége blodtryck, fick jag utstd minga besvikna reak-
tioner, jag tog ju bort den omedelbara fSrstirkningen. "Du
kanske riddade livet pi mig” blev kommentaren 6 manader
senare — bekriftelsen pa att vi till slut nddde en gemensam in-
sikt — men det tog tid. D4 hade patientens maende bade vad
det gillde blodtrycket och ADHD-symptomen, utan medici-
nering, stabiliserats. Det 4r ju hit vi vill komma; att inte skada,
att lindra och ibland bota.

Olles kompetens ir dokumenterad i manga tidigare mycket
bra bdcker. For nigot ar sedan kom han ut med en bok som
handlade om hans 49 irs erfarenhet som KBT- och beteende-
terapeut — koncept som kinns s enkla vid fSrsta inblick och
anda ir sa otroligt svira att greppa pa djupet. Jag tror inte att
nigon, dven mycket familjir med omradet, inte skulle hitta
tillimpningar som 4r nya och férdjupande i Olles reflekterande

bok.

En kollega som liste den hir nya boken, tillignad likare, sa:
Jag till och med f6rstar mina barns agerande bittre nu och kan
Sverblicka vad som hinder i vira interaktioner.

Som psykiater ilskar jag mitt yrke, men kinner ocksd av att
kraven bade fran patienter, kollegor och chefer kan kinnas
betungande och svéra att hantera. Olles bok har givit mig en
stabil och kompetent grund att std p, som underlittar i min
arbetsdag.

Ann-Marie Skarstam,
Overlikare

Allmén Psykiatrisk Mottagning, Malmo
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> Den hir boken kom ut redan 2015 men ir alltjime brin-
nande akecuell. Sakligt sett handlar boken om hur det kom sig
att opioidmissbruket antog epidemiska proportioner i USA
och om hur narkotikaf6rsiljningen vixte lavinartat i dess spar.
Forfattaren och journalisten Sam Quinones har gjort grund-
lig research, intervjuat en stor miingd personer och skt reda
pd formell och informell dokumentation. Han har studerat
reklamkampanjer, rest runt i smd byar i Mexiko, pratat med
opiumodlare, narkotikafSrsiljare, likare, forskare, anhoriga till
missbrukare, missbrukare sjilva, beroendekliniker, likeme-
delsrepresentanter och tjinstemin pa olika myndigheter och

forsikringsbolag.

[ tv3 parallella spir beskrivs dels hur fattiga bonder fran en liten
by i Mexiko sprider hemkokt heroin éver USA, dels hur opio-
idforskrivningen utvecklas: frin liga doser till en begrinsad
patientkategori, till férstahandsval f6r alla som sdkte likare pa
grund av smiirta.

Det bérjar med en liten registerstudie av en sjukhuslikare,
Hershel Jick, som funderade &ver om patienter som erhillit
smirtlindrande opiater under vérdtiden blev beroende av med-
icinerna. Han gjorde en dataslagning och skrev ner resultatet:
av nirmare 12 000 patienter som behandlats med narkotika-
klassade smirtstillande likemedel under inneliggande sjuk-
husvard, hade endast fyra utvecklat en beroendeproblematik.
Jick redovisade sina siffror i en not som publicerades i New
England Journal of Medicine 1980 och gldmde sen bort den.

Dreamland
The True Tale of America “s Opiate Epidemic

Sam Quinones
Bloomsbury Publishing, 2015

Foto: Shutterstock/Kawi

En rad omstindigheter, som smirtlikares och palliativlikares
vilmotiverade omsorg om sina patienter, kom si sminingom
att anvindas av likemedelsbolaget Purdue i en stor och vil-
regisserad reklamkampanj med annonser, utbildningar och
konferenser. Man anfrde Jicks studie som bevis for att ridslan
for beroendeutveckling vid opioidbruk var kraftigt dverdri-
ven. Att studien baserades pd inneliggande patienter som fite
opioider under strikt kontrollerade former i en tid av uttalad
ridsla for just beroendeutveckling, nimndes s3 klart inte. An-
talet likemedelsrepresentanter i USA steg fran 35 000 1995 till
110 000 tio &r senare. Opioider skrevs ut mot all slags smirta:
ont i knit, ryggvirk, idrottsskador. Patienter hade ett lidande
och visste att det fanns hjilp. I en burk. En burk som kunde
kopas pi recept. Tabletterna skapade ett beroende som gav
dem ett pris pd svarta marknaden. Den vanligaste dddsorsaken
i USA hade allt sedan bilens ankomst varit trafikolyckor, men
4r 2008 steg Sverdoser upp som ledande dddsorsak. Minniskor
i alla samhillsklasser dog av &verdoser. Den som inte lingre
kunde f3 tag i tabletter vinde sig till det billigare heroinet.

Den hir boken rekommenderas till alla! Nir det finns méjlig-
het att tjina (mycket) pengar kan ocksd enorma resurser liggas
pd kampanjer, lobbying och skriddarsydda “studier”. Boken
visar hur svart det dr att halla fast vid vetenskap och evidens nir
alternativa fakta tar dver vardprogram och debattklimat.

Anna Hillerberg
Specialist i psykiatri och réttspsykiatri
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: 31/08

Tema:
Anmal!

=

Kalendarium

Obs att kongresser fortfarande kan kommma att
skjutas upp eller stallas in beroende pa laget i varl-
den, sa hall utkik pa resp. hemsida for uppdaterad
information.

19th International Congress of ESCAP
19-21 juni 2022, Maastricht, Nederlanderna
https://www.escap.eu/events/maastricht-2022

14th Nordic Symposium on Forensic Psychiatry
24-26 augusti 2022, Helsingfors, Finland
https://nsfp2022.org/

35th ECNP Congress
15-18 oktober 2022, Wien, Osterrike
https://www.echp.eu/Congress2022/ECNP
congress

IACAPAP 25th World Congress
5-9 december 2022, Dubai, Férenade Arabemiraten
http://www.iacapap2022.com/

Fler kongresser och utbildningstillfallen hittar du
pa www.svenskpsykiatrise, www.sfbup.se och
www.srpf.se
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ANNONS





