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Arets
sommarlasning...

... har du nu framfor dig! Hir finns bidrag med vitt skilda tolk-
ningar av temat Tiden, t.ex. psykoterapitid, en intervju med Bodil
Jénsson, psykossjukas tidsuppfattning, diagnostik och ddden. Och
hir inns dessutom m&tesreferat, recensioner, debatt, fallbeskriv-
ningar, minnesord, intervjuer och information. Ett tjockt num-
mer att ta med till badstranden eller hingmattan eller varhelst du
vill tillbringa dina lediga stunder under sommarméanaderna.

Nista nummer...
... har temat Sprdket.

Kanske kriver detta tema inte si mycket férklaring. Spriket ir
ju det vi psykiatrer arbetar med, bade det verbala och det icke-
verbala.

Psykisk sjukdom paverkar spriket: neologismer, tonlige, sprik-
forstaelse.

Psykiatriska syndrom byter namn, ibland dirfdr att de 4r kopplade
till stigma.

Spraket ir ett makemedel, i patientméten och i ledarskap.

Savil patienter som behandlare kan ha ett annat modersmal in
svenska och ibland maste vi ta hjilp av tolk.

Den som inte har tillging till tal- eller teckensprak kommunicerar
genom sitt beteende vilket omgivningen kan ha svirigheter att
tolka och forsta.

Kanske kommer du p3 fler infallsvinklar?

Avslutningsvis s3 hoppas redaktionen att du fir en riktigt fin som-
mar med allt det diir du nskar dig av denna vackra drstid!

Tove Gunnarsson
Redaktor Svensk Psykiatri

PS Deadline till nista nummer ir den 30 augusti och fSrfattarin-
struktioner hittar du pa sidan 8.
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Tid

Jag har funderat mycket p4 tid. Sedan jag var liten har mina
val paverkats av vetskapen om att den egna 4r begrinsad. Vad
vill jag gora med tiden jag har? Tink om den tar slut innan

jag gjort det jag vill?

Som barn och ung var jag i manga ér ridd f6r déden, grubblade
dver meningen med livet och var stundtals nistan skrickslagen
ver att min egen tid skulle frsvinna. En ridsla ingen sig men
som piverkade mina dagar och gjorde ont. Jag kanske skulle ha
behdvt hjilp av nigon klok psykolog for att snabbare ta mig ur
den stora ridsla jag hade for att forlora tiden? Nigonstans pé vi-
gen, med stéd av vinner som i en snékoja med tinda ljus liste
dikter inspirerade av filmen Ddda poeters sdllskap, slog det mig att
ridslan for att forlora tiden gjorde att jag missade min chans att
fylla den med det jag tyckte var viktigt. [ stillet for ate vara ridd
for ate tiden skulle ta slut bdrjade jag ta aktiva val om hur jag ville
anvinda den och fylla den med saker jag tyckte var meningsfulla.
Nir ridslan fick en mindre roll fick andra kinslor stdrre utrymme

Jag ir &vertygad om att mina tankar om tid och ridsla att frlora
den nir jag vixte upp paverkade mitt yrkesval. Bide for att jag
ville fylla tiden med meningsfullhet men ocksi genom en for-
staelse for hur ridsla kan piverka en minniska och hindra henne
att ma bra. Jag har funderat kring hur mitt liv hade sett ut om jag
inte haft vinner och en kirleksfull familj att ta avstamp frin si act
inte ridslan blev min ledstjirna i livet. Jag tror att en trygg social
situation gav mig mdjlighet att hitta konstruktiva l6sningar vilka
ledde till yrkesbanan att jobba med psykisk hilsa istillet for att bli
en av psykiatrins patienter. Erfarenheter som gett 6kad tilltro till
bide arv och milj6 som grund f6r sjukdom men ocksé stirke mig i
en biopsykosocial forklaringsmodell av psykiatriska tillstand.

Jag har nu jobbat i Sver tvd decennier med psykiatri. Under sam-
ma tid har dven stora delar av min fritid gétt 4t till olika ideella
engagemang inom omridet. Ibland har jag undrat om tiden jag
spenderat kunnat anviindas pa ett bittre sitt, oftast nir nigon be-
handling inte fungerat for en patient eller utvecklingen av virden
inte blivit positiv. Jag kanske borde lirt mig dansa bittre tango
eller flera sprak istillet? Stannat upp mer och tittat pd himlen, eller
som Ferdinand under sin korkek luktat pd blommorna? Men de
flesta dagar dr och har jag varit tacksam Sver att f3 fylla tiden med
att vara psykiater.

I mars i &r valdes jag till ordférande f6r SPF. Tack! En unik mdj-
lighet att i tvé 4r fi paverka utvecklingen av svensk psykiatri som
inleddes pa ett rekordstort SPK i Géteborg. Ser fram emot att fylla
dessa tvd ir med meningsfulla méten och utbyten, konstruktiva
och langsiktiga 18sningar som sikear langt bortom denna kort tid
med — pé riktigt — patienten som vir hdgsta chef.
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Jag funderar fortsatt mycket pa tiden och nir minniskor gir ur
den for tidigt, s3 som flera av vira stora senaste dret, kan jag ater
borja fundera Sver meningen. D3 hjilper mig fortsatt minnena
frin ldsningen av Walt Whitmans dikt med vinnerna i sndkojan:
7. The question, O me! So sad, recurring — What good amid these,
O me, O life?Answer, That you are here — that lif(’ exists and iden-
tity. That the powerful play goes omn, and you may contribute a ver-

»

se

I min vers 4r det en dra att fi anviinda tid till act arbeta f5r psykisk
hilsa och minskat lidande av psykiatriska tillstind med er.

Maria Larsson
Ordf(imnd@ SPF

Tidskriften for Svensk Psykiatri #2. Juni 2023 5



Barnen och tiden

Vad ir tid? Och hur kommer det sig att tid uppfactas s3
olika? Handlar det inte delvis om forindring? Och kanske
ocksa sinnesintryck? Nir man liser pd om tidsuppfattning
s8 framkommer ungefir detta: "Med minga nya intryck som
hjirnan ska bearbeta s3 uppfattas tiden lingre — det ir en
av anledningarna till att barn uppfattar tid lingre 4n vuxna.
Det ir ocksd en anledning till att vi ibland vid vildigt starka
sinnesintryck eller trauman kan uppleva att tiden stir stilla”.
Verkar rimligt.

S4 funderar jag pd om det hir finns en koppling till vért arbete.
Hur véra patienter uppfattar tid. Och hur virden ser ut och fung-
erar? Vird mits idag till stor del i tillgiinglighet — kétider mm
— nigot jag i grunden ir skeptisk till di jag tinker det riskerar att
dels leda till 5kade avvisanden, dels till interna kder. Jag skulle vilja
hitta en modell f5r att mita virdens effektivitet — att barn/unga
far vard som ir effektiv och att virdens resurser anvinds pa bista
méijliga site for att uppna detta.

Har den senaste tiden fitt anledning att fundera Sver just detta.
Hur miter vi vird, vad skulle vi vilja mita och hur det bist mits.
Insett att det dr vildigt svira frigor dir olika modeller rymmer
olika for- och nackdelar. Funderat $ver begrepp som vardproduk-
tion, viardkvalité mm.

[ andra sammanhang sa férvintas jag komma med input pi behov
av kunskapsstdd till virden. Aterkommer ¢ill ate det pd det stora
hela inte 4r mer kunskap vi behdver inom den barnpsykiatriska
vérden, det ir i alla fall inte ett stort problem. I vildigt minga fall
sd vet vi hur vi ska behandla olika barnpsykiatriska tillstaind. Den
kunskapen finns. Det som snarare verkar saknas ir kunskapen om
hur vi organiserar virden och triagerar patienterna pi ett sitt si
att dom kan f3 ritt vird och méter ritt kompetens vid rice cillfille.
Och att det dom erbjuds gors pa ett effektive sitt.

Hur hinger det hir ihop med tid kan man di fundera &ver? Jo
det var ju det dir med tid, barndom och f6rindring. Att vinta pa
vard, eller inte fi ritt insatser i rict tid, 4r sillan bra. Men for ett
barn kan det vara férddande. For barn frindras livet hela tiden —
en drskurs ir inte den andra lik, barn fSrvintas lira sig olika saker
i olika aldrar. Och det giller inte bara skolan utan iven sociala
fardigheter. Barn lir och formas i relation till andra. Att en s3 stor
andel av barn idag “misslyckas” i skolan och upplever att dom méar
daligt ir mer in bara bekymmersamt. Samtidigt sd ir det langt
ifran alleid psykiatri. Eet skolmisslyckande ir inte en diagnos. Utan
ett behov av att fa ett annat stdd eller andra krav pa sig. Att ha svart
med kompisar eller vara annorlunda ir inte heller alltid samma sak
som en diagnos. Jag undrar mer och mer ver om vi inte hamnat
i ett lige dir toleransen for olikheter dr otroligt liten. Och kraven
vildigt hoga. Pendeln har slagit vildigt hirt mot ate allt ska diag-
nosticeras. Kanske ir det i lite hdgre utstrickning ok att vara olika.
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Frin data i VG-regionen framkommer att av de 10 mest resurs-
krivande diagnoserna hos barn ir 5 barnpsykiatriska. Bara vard
av underburna barn kriver mer resurser in vird av autism och
ADHD. Samtidigt triffar BUP mer patienter in ndgonsin; patien-
ter med autism, ADHD, depression och dngest fir fler bestk in
patienter med astma och diabetes. Det hir 4r en ekvation som inte
gir ihop. Vi kommer inte kunna ta emot alla dessa patienter med
befintliga resurser. Vi kommer behdva tinka nytt och tinka om.
Om inte barn ska behdva vinta orimligt linge.

Jag tror vi i samhillet behdver dka kompetensen om barns psy-
kiska ohilsa i alla delar av samhillet som triffar barn: skola, fritids-
verksamhet, inom primirvard, och inte minst hos férildrar. Och
vi kommer behdva bli bittre pa att ge anpassningar och stdd innan
diagnos. Och kanske kommer det faktiskt gora att vi stiller firre
diagnoser. Och att firre personer upplever att dom bara vintar.
Och att tiden bara gir.

Susanne Buchmayer
Ordférande SFBUP
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For en frihetsberdvad
ar tiden av storsta vikt

Psykiatriska férlopp ir ofta ldngsamma och sticker sig Sver
lang tid. Detsamma giller ofta god behandling och likning.
En svensk forskningsstudie visade nyligen att den rittspsy-
kiatriska medianvirdtiden ir sju och ett halvt ir, betydligt
lingre 4n vad tidigare siffror angav. Ar det verkligen en rim-
lig tid? Lagen om rittspsykiatrisk vird andas tid i varje pa-
ragraf med budskapet att frihetsberovandet ska vara s kort
som mdjligt. Kortare vardtider skulle kunna uppnis med
bittre vird och behandling men hjilper det gruppen pa-
tienter ddmda till ratespsykiatrisk vird med sirskild utskriv-
ningsprovning? Hir ir medianvirdtiden nistan nio ir trots
att flera i den gruppen inte har nigon kvarstdende allvarlig
psykisk storning. Istillet baseras de linga vérdtiderna p3
principen om sambhillsskydd och en fortsatt tvingsvird till
f5ljd av en psykisk stérning,

Kollegorna Sivak, Forsman och Masterman frin Rittsmedici-
nalverket publicerade nyligen en viktig studie dir virdtider och
dterfall i brottslighet beskrevs hos rittspsykiatriska patienter pé ett
elegant och tydligt sitt. Huvudbudskapet var att vardtiderna ir
betydligt lingre 4n vad vi tidigare kunnat beskriva. Kliniske verk-
samma har naturligtvis vetat om att manga patienter virdas linge,
vissa livslingt. Artikeln refererades dven i Likartidningen vilket
inte hinder virt imne varje dag. Medianvérdtiden var 44 minader
for ritespsykiatriska patienter utan sirskild utskrivningsprévning
och 104 ménader f6r dem med sirskild utskrivningsprévning.
Trots dessa data finns fortsatt en kunskapslucka vad giller de som
vardas dn lingre. Hur minga ir de? Vad utmirker den gruppen
och hur kan vi erbjuda dem bittre vird och behandling?

I lagen om rittspsykiatrisk vard regleras virt imnes dubbla upp-
drag: sjukvird och samhillsskydd. Lagen andas tid. "Chefsoverli-
karen ska genast besluta att virden av en patient... ska upphdra
om patienten inte lingre lider av en allvarlig psykisk stérning...”
Tvingsatgirder fir endast anvindas om de star i rimlig proportion
till syftet med dtgirden. Tar vi in den aspekten tillricklige eller
viger samhillsskyddet dver?

Nir det giller en patient med sirskild utskrivningsprovning ska
varden upphéra "nir det inte lingre till f5ljd av den psykiska stdr-
ning som f6ranlete beslutet om sirskild utskrivningsprévning [den
allvarliga psykiska stérningen, ofta psykosen (min anmdrkning)] finns
risk fOr att patienten aterfaller i brottslighet som ir av allvarligt
slag.” Jag har arbetat mycket med rittspsykiatriska undersékning-
ar och har under senare ar foljt virden p nira hill. Det finns en
grupp patienter dir den allvarliga psykiska stdrningen inte finns
kvar (exempelvis en tidigare psykosbenigenhet som inte pivisats
pé flera 4r trots avsaknad av antipsykotisk likemedelsbehandling)
men dir ett substansbruk och ett personlighetssyndrom finns kvar.
Forvaltningsritten tenderar att behalla dessa patienter i tvingsvird
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vilket gor att vi likare fir ansvara f6r tvingsvérd trots avsaknad av
allvarlig psykisk stdrning hos patienten, ett etiskt dilemma.

Tills vi har goda behandlingsmetoder for denna grupp, vilket ju
innebir en stor utmaning, ska vi kanske dndra strategi gentemot
ritten? Vi kan beskriva den kvarstdende psykiska stérningen och
argumentera f3r att den har annat innehall 4n den som var grun-
den for den allvarliga psykiska stérningen vid girningen? Kanske
borde det redan i den rittspsykiatriska undersskningen anges vad
som ir vad? Méhinda kan vira psykiatriska diagnoser inte anvin-
das fr att dissekera en komplex problematik och risk for aterfall
pé detta vis. Men det skulle kunna dka medvetenheten hos patient,
behandlare, domstol och samhille om p vilka grunder tiden som
frihetsberdvad forlings.

Peter Andiné
Ordférande SRPF

Rekommenderad f6rdjupning kring vérdtider:

Sivak et al. (2023) Duration of forensic psychiatric care and subse-
quent criminal recidivism in individuals sentenced in Sweden bet-
ween 2009 and 2019. Front Psychiatry hteps://doi.org/10.3389/
fpsyt.2023.1129993
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Tema: Systemet
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Utkommer: Vecka 38 Utkommer: Vecka 49

Temat ir avsett att inspirera till alternativa ingingar till forhél-
landen och problemstillningar inom psykiatrin

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

Maila till redaktoren@svenskpsykiatri.se.

SKRIV | SVENSK PSYKIATRI

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

Artikellingd: Texten bor vara max 800 ord

(om du har bild eller figurer 600 ord).

Om din artikel har fler ord och inte gir att korta kan vi behova
publicera den pi vir hemsida istillet.

Rubriker: Vi ir tacksamma om du fSrser din artikel med f5rslag
pa 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 vira
forfattare. Det 4r bra om ni skickar med foto (dock inte inbidda-
de i artikeln utan som bilaga), i s hég uppldsning som méjligt,
redan nir ni skickar in er artikel. Om du har andra foton som

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

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

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

Postadress: Svensk Psykiatri, c/o Djurberg,

Skogsrydsvigen 60, 506 49 Bords
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Bodil Jonssons tankar om tiden

Ett temanummer med rubriken Tiden gir inte att gora
utan att fysikprofessorn, pedagogen, forfattaren, fore-
dragshillaren, initiativtagaren och debattdren Bodil Jéns-
son finns med. Hon har skrivit flera bécker om tid. Den
mest kinda, Tio tankar om tid, kom ut 1999 och har silts
i 6ver sex hundra tusen exemplar i tjugo linder. I den gav
hon begreppet stilltid en ny inneb6rd, som ger oss jak-
tade minniskor ett alibi for att gdra absolut ingenting en
stund.

Hon bjod generdst hem oss, mig och fotografen Maria, till sitt
hus i skogen utanfér Lund. Hon méter upp vid tvittlinan en

solig vardag i april.

”Lukta” siger hon och stricker fram sina nytvittade lakan mot
0ss.

Under trevligt smiprat, di det kinns som om man kommit
hem till en gammal bekant eller slikting, vinnen Bodil, gr vi in
i huset till ett rum som bade ir ute och inne pa samma ging.
Hon bjuder pé vilsmakande kaffe och hembakea bullar och ber
oss sla oss ner i rejila stolar av brunt skinn. Vant sitter hon sig
tillritta bredvid den &ppna spisen som inte behdver eldas idag,
vérsolen virmer. Med ens blir hon fysikprofessor Bodil Jénsson
frin Friga Lund.

"Hur kom det sig att du redan vid fyra irs dlder borjade intres-
sera dig for tid?”

Bodil behover inte tinka efter innan hon svarar. Hon berittar
om hur hon blott fyra 4r gammal kte skidor ensam i skogen
hemma i Halland. Dir métte hon en medelilders man som hon

slog sig i slang med. Hon berittar att mannen arbetade med en
stubbe och forklarade for henne att triidet fick en ny ring varje
ir, och att antalet ringar dirfor berittade hur gammalt tridet
var. Hon lyssnade uppmirksamt och intresserat, och fick for
sig att ocksa hon hade 4rsringar. Nir hon nigra ir senare fick
veta att det inte alls forholl sig s3, blev hon ledsen och besviken.
Men intresset for tid holl i sig.

Hon beskriver sig sjilv som idédriven, till och med f&r mycket
idédriven, och anvinder skrivandet som en strategi.

"Har jag skrivit ner det jag tinkt ut behdver jag inte lingre
bekymra mig, det ir sikrat.”

Det nedskrivna kan sen komma till anvindning helt pltsligt,
som nir forliggaren Dorotea Bromberg bad henne skriva en
bok om tid. Hon levererade ett manus efter bara nigra veckor
som silde stort och hyllades, trots att hon och hennes forlig-
gare till en bérjan inte var Sverens om utformningen.

Tjugo ar efter att Tankar om tid kommit ut slippte hon Gott om
tid, med samma tio teman som i den forsta boken. Hir fyllde
hon p3 med nya betraktelser frin ett annat liv, livet som pen-
sionir ute pa landet. Hon mirker av forindringen av tidsandan
under tvd decennier. Mest bekymrar hon sig 6ver kunskapsre-
lativismen som brett ut sig.

”For cirka femton 4r sedan bdrjade jag se kunskapsrelativism i
samhillet, for tio ar sedan pa universitetet. I ett méte i ett aka-
demiskt sammanhang fick vi forskare mothugg i véra pastien-
den av en ung tjej. Nej, sd ir det inte, sa hon. Hur s3? frigade
vi. Det tycker inte jag, sa hon bara utan att ge en logisk férkla-
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ring till sin hallning eller ndgra motargument. Hon tyckee si
bara och sa det, priglad av sin uppvixt och samtid.”

Bodil nimner “storljugaren” Donald Trump och pratar om
16gnsekeer, dir kunskap spliterar istillet for att forena miann-
iskor. Jag frigar hur hon ser pd Al-tekniken som blivit till-
ginglig f6r oss vanliga anvindare pd senare tid. Hon har provat
Open Eye.

"Jag stillde nagra frigor och fick kloka svar. D3 var jag pa
grinsen till hdg. Sen kunde jag inte lta bli att friga Vem dr
Bodil Jénsson? Svaren var ritt mediokra, det fanns banala fel pa
tre av sex punkter. Men det kunskapsrelativistiska och konspi-
ratoriska var inte dir. Den sa att den inte kunde svara nir det
var sd. Ett halvér till och felen 4r borta? Kan det vara ndgot med
Al som jag missar farligheten i? An s3 linge ir jag positiv till
det den kan hjilpa oss med.”

Aldrandet ir inget som bekymrar henne heller, tvirt om.

"Det ir fantastiskt att vi lever i en tid d3 man fir lov att bli si
gammal och indi fara s lite illa.”

Hon hyllar hjilpmedel som finns idag som hérapparater och
rullatorer, starroperationer och inte minst de tekniska landvin-
ningarna som gor att kroppen inte slits pd samma siitt som den

gjorde forr.

Vi gamla ir urkassa pd att lira oss nya detaljer, och om vi
inda lir oss dem tappar vi dem lika snabbt igen. Men vi kan
lira oss vad som helst genom sammanhang. Att man blir simre
pd detaljer ir inte tidiga tecken till demens utan en naturlig
utveckling av vira hjirnor.”

Hon har arbetat med att utveckla hjilpmedel f6r personer med
funktionsnedsittningar under minga &r och har sina dsikter
om varden, och tankar om hur den skulle kunna géras bittre.
Boken Tid for tillit och trygghet har hon skrivit tillsammans med
likaren Ake Akesson, som arbetar pd en vardcentral i Borg-
holm.

"Nir behdver man som mest trygghet och tillit? Jo det ir nir
man ir sjuk. Det dr litt act f3 panik Sver att man inte fir en
likartid nir man behdver utan ibland fir vinta flera dagar eller
veckor. S& man ringer direkt och bokar en tid nir man kiinner
sig dilig. Dagen efter mar man kanske bittre, och tiden boka-
des i onddan. P4 Akes vardcentral ir patienterna vilkomna nir
de kinner att de behdver komma. Detta arbetssitt har inte lett
till fler likarbessk, men vil tryggare patienter.”

Jag nimner att vi i den psykiatriska virden strivar efter en al-
lians med véra patienter. Hon tycker om ordet.

InfSr intervjun hade jag tagit del av Bodils imponerande och
omfattande CV.

”Gar det verkligen att ha gjort sd hir mycket under sin yrkes-
karridr samtidigt som man varit mamma?”

"Det ir sant det som stir i min CV, men om det egentligen

gir? Innan jag var trettio hade jag disputerat och ocksa gitt
lite pa Lirarhdgskolan under den tiden, och jag hade fitt tre
barn. Mitt eget minne av de aren ir dominerat av att jag var
smabarnsmamma. Hade oindliga somrar.”

”Har du ngonsin tinke att det hir ir for mycket, jag klarar det
inte, jag kommer att bli sjuk?”

”Absolut. S4 di kommer vi till den viktiga frigan. Hur kom-
mer det sig att Bodil Jénsson inte gitt i viggen? Jag ir som
gjord for det. Det har jag inte gjort, men jag har varit framme
och nosat pa viggen. Nir det borjade krypa f5r mycket 1 krop-
pen, nir jag sov for diligt, d3 plockade jag upp min almanacka,
och sig efter vad jag kunde stryka. Dessutom fanns det sidana
dir standardknep som att ut och springa, det hjilpte i stunden.”

Efter intervjun gir vi ut i tridgirden for nigra avslutande bil-
der. Man mirker hennes livsglidje och lekfullhet. Man snuddar
vid barnet Bodil. Hon har en linbana i en sinnrik konstruktion
som hon och hennes byggmistare konstruerat tillsammans.
Man klittrar upp i ett torn, sitter sig pa en sits med en vajer
som handtag och kastar sig ut i en fird tre meter ver marken
mot en tridkoja tjugo meter bort ungefir. Linbanan ir till f6r
henne och barnbarnen.

»Aker du sjdlv fortfarande?”

“Inte férra sommaren, men kanske nista” siger hon och ler
brett.

Text:

Kerstin Hofler
Barnpsykiater
Helsingborg

Foto:

Maria Dahlstrém Fransson
Psykiater

Helsingborg
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Elva ar av psykiatrisk

diagnostik

En kursledares tillbakablick

Det sigs att det gir trender i den psykiatriska diagnos-
tiken. Men stimmer det? Fenomenet ir inte helt Lite att
studera — och vilken instans skulle finansiera en sidan
studie? Tink konsekvenserna for behandlingsforskning,
utveckling av diagnossystem, kvalitetsregister och upp-
tsljningsstudier, med mera. Nej, bittre att lita locket ligga
titt pd denna Pandoras ask, det ir nog inte virt att riskera
att skrota en massa “kunskap” som vi tar for given, el-
ler 4tminstone att revidera den, offrad p3 den fria tankens
altare (forlit).

Kursen och milgruppen

Sedan 2012 ir jag ansvarig for en Metiskurs i psykiatrisk di-
agnostik for ST-likare i psykiatri. Jag deltog sjilv i kursut-
vecklingen tillsammans med namnkunniga kollegor frin hela
landet, representanter for akademin och brukarorganisationer.
Det var 2009, Metis var fortfarande projekt och jag var fort-
farande ST-likare. Redan di var det inte litt att enas kring
kursens mél och metoder; experter och erfarna psykiatrer var
inte dverens om hur diagnostik skulle bedrivas och liras ut. Jag
tror att det var dd som jag lirde mig den egentliga betydelsen
av det (ganska si uttjatade) engelska uttrycket “kill your dar-
lings”. Eller i alla fall lirde jag mig hur det blir om man vigrar
att gora det.

Tillbaka till kursen; den har si kallad "omvind turordning” i
antagningen, vilket betyder att ju firre minader man har gitc
av sin ST desto storre chans att komma in. Kursdeltagarna ir
alltsd nyblivna ST-likare, sedan nigra manader, upp till ett ar.

Foto: Martin Lauge Villadsen/Shutterstock

Kunskapsnivan i gruppen ir inda ritt ojimn, men visst under-
littar det for oss lirare. Undantag de forsta tvd kursomging-
arna, det var “forst till kvarn” och gruppen blev mer heterogen
vad giller kunskap och erfarenhet (sorgligt nog gir dessa tvé
inte nddvindigtvis hand i hand som somliga tror). Det ledde
till stora utmaningar, di seniora ST-likare tenderade att han-
tera kunskapsmassan pa ett oflexibelt sitt. De var obenigna att
byta spir, lira nytt eller dtminstone tinka annorlunda kring
diagnostik in vad de hade gjort dittills. Blir man orubblig i
sina Svertygelser nir man blir firdig specialist? Férhoppnings-
vis inte, men liskigt var det.

Hallbar diagnostik

Nir f5rsta kursen gavs 2012 trodde man att DSM-5 skulle pu-
bliceras ret diirpa. S3 blev det inte. De frseningar som drabbat
DSM-5 och ICD-11, inklusive den nddvindiga fordrdjningen
med Sversittningen, kunde ha sabbat kursens uppligg helt och
hallet. I stillet blev det precis tvirtom, varje kursomging fick
nerv och aktualitet. Dessutom har férinderligheten gett oss li-
rare och kursdeltagarna en virdefull inging till imnet, nimli-
gen att diagnossystem #ndras trots att patienterna fortsitter att
uppvisa samma symtom. En av mina kipphistar genom dren
har kommit att handla om just det hir, som jag kallar "héllbar
diagnostik”. Med det menar jag att vir kunskap méiste halla f6r
flertal byten av diagnossystem, omorganisationer, inférande av
nya instrument eller arbetssitt och aterkomst av gamla, ppen-
het f&r att nya tankesitt kan tillkomma och behéva integreras
med foregiende. Att dagens sanningar ifrigasites ligger i sa-
kens natur; det som ir sjilvklart idag kommer inte nédvin-
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digtvis att vara det om tio ar. Allt det hir tillfaller oss specialister
i psykiatri, ingen annan yrkesgrupp kan gora arbetet it oss, in
mindre nigon chef (gudbevars) eller nigon rikelinje f6r den
delen. Kunskapen ir forinderlig och vart férhallningssice till
den miste hélla i ett helt yrkesliv. Det ir méjligt.

Deltagarnas bidrag

Genom deltagarnas inlimningsuppgifter har de pistddda di-
agnostrenderna” kunnat f6ljas och, om in ovetenskapligt, be-
kriftas. Kartan 6ver vilka som ir psykiatrins vanligaste diag-
noser har ritats om och om igen under dessa r. Exempelvis
hade mycket emotionell instabilitet efter ett par kursomgingar
forvandlats ¢ill bipolir sjukdom typ 1. Melankolisk depression
har nistintill férsvunnit. Beroendesjukdomar fortsitter mirk-
ligt nog att falla ifrin; vanligast ir att tydliga symtom i anam-
nesen inte utmynnar i en diagnos i beddmningen. S dven efter
infdrandet av basutredningar, som bland annat skulle hjilpa oss
att uppticka skadligt bruk och beroende. Oerhort spinnande
diskussioner uppstod nir basutredningar hade inférts i Stock-
holm men inte i &vriga landet. Aven upptickten av neuropsy-
kiatriska diagnoser hos vuxna har speglats i inlimningsuppgif-
terna i ett antal 4r nu. Det ir inte enbart férenat med nackdelar;
intellektuell funktionsnedsittning, i princip helt orepresente-
rad i tidiga kursomgingar, dyker upp som differentialdiagnos
idag. Allt har inte blivit ADHD eller autism, iven om en del
hdgljudda réster i debatten vill f3 en att tro det.
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Diremot finns en diagnos som systematiskt missas av flerta-

let kursdeltagare, i samtliga 11 omgangar: schizofreni. Patient

med psykotiska symtom sedan flera 4r trots bekriftad drogfri-
het blir drogutldst psykos. Klockrena beskrivningar av nyde-
buterad schizofreni blir anpassningsstrning, dissociation, psy-
kotisk depression eller vad som helst annat. En del blir autism
ocksa, men innan autism blev s utbredd som differentialdiag-
nos var det lika vanligt att man missade psykoserna. Det 13ser

vi alltsd inte genom att lira oss mer om neuropsykiatri, dven

om det i sig ir viktigt och bra. Schizofreni kommer vi att fort-
sitta missa, for det gjorde vi innan. Det 4r psykossjukdomar
som vi behdver kunna mer och bittre. Jag siger “vi” for att
mina kursdeltagare, ST-likarna, ir nya i yrket. Bristen finns
forst och frimst hos oss som ir deras kliniska handledare.

Alessandra Hedlund

DPsykiater, Stockholm
Kursgivare till Metiskurs i psykiatrisk diagnostik sedan 2012

P.S. Ett alldeles speciellt och varmt tack till mina kollegor
Anette Johansson och Marie Asberg, som 4r efter ar bidrar till

kursens hoga niva. Tack till alla kursdeltagare, nu nistan 300;
ni har visat oss vigen.

Foto: Mikhail Leonov/Shutterstock
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Tiden och psykiatrin

I juninumret av World Psychiatry finns en ldng artikel om
“Evolutionary Psychiatry”. Dir finns ocks3 en editorial
som Ar mer littlist.

[ evolutionir psykiatri sSker man efter diagnossystem dir sjuk-
domar indelas i valida kategorier i stillet for system som baseras
pa kluster av symtom (DSM, ICD) eller fynd (RDoC). Nigot
konkret “evolutionirt” diagnossystem finns inte, inte heller
behandlingar som systemet kan ge upphov till. Diremot kan
sddan kunskap ge bittre forstielse for hur processer fungerar
hos patienter och hur psykiska besvir kan ha uppstitt hos en
individ, om man vet nigot om dennes livssituation.

Budskapet 4r att man bor se psykets strukturer och funktio-
ner i ett evolutionirt perspektiv. Psykiska funktioner som visat
sig nyttiga for oss har dverlevt, utvecklats och bidragit till véra
framgingar. Ibland har detta skett till priset av att vi ocks3 fate
med oss en vulnerabilitet att utveckla sjukdomar. Vi har dock
inte 4rvt sjukdomen i sig. Om vi kan f3 ett grepp om hur denna
process sett ut (och ser) ut, forstir vi psykiska funktioner pa ett
mer dynamiske sitt och f6rstdr hur avvikelser frin det Snskvir-
da ir strukturerade. Férhoppningsvis kan detta ocksd minska
(sjalv-)stigmatiseringen.

Fokus pa vulnerabilitet

Man flyttar fokus frin att leta "apparatfel” hos en individ «ill ate
soka mekanismer som gor minniskan vulnerabel f5r att rea-
gera pd ett sitt som vi kallar sjukdom. Forfattaren exemplifierar
frén ett flertal sjukdomsomraden.

Styr miljon?

Viktigt i detta sammanhang ir att forstd att utvecklingen
paverkas av sammanhanget (kontexten) och av hur miljon
forindras. I en farlig miljo kan man kosta p3 sig att reagera
mycket kraftigt p4 en falskt positiv signal, om f&ljderna av att
inte reagera pé en signalerad fara ir allvarliga. Men i en annan
kontext finns kanske inte faran kvar, diremot benigenheten att
&verreagera pa samma signal med onddigt psykiske illamaende
som foljd. Viktigaste funktionen hos det naturliga urvalet ir
inte heller forindringar utan ate se till att behlla det som finns,
genom artusendena.

Vissa funktioner kan ha utvecklats mot en “klippkant” varvid
de flesta individer fungerar vil medan nigra individer “faller
dver kanten” och utvecklar sjukdom.

Nya diagnossystem?

Det 4r ldtt att fantisera om evolutionira mekanismer, t.ex. att
paranoida drag har ett verlevnadsvirde i en farlig omgivning
eller att rosthallucinos r en variant av en viktig inre monolog.
Det duger dock inte for att bygga ett valitt diagnossystem.

Men hur kan man nu f ett grepp om hur psykiska funktioner
faktiske har férindrats under var utveckling? Och vart dr vi pd
vig?

Jerker Hanson

Jerker.hanson@telia.com
Docent, pensionerad psykiater
Stockholm

Foto: Birgitta Granholm
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Psykossjukdom och tid

Schizofreni ir en svir sjukdom priglad av sviktande verk-
lighetsanknytning.,  Vanf6restillningar, résthallucinos,
tankestdrningar, katatoni, desorganiserat tal och beteen-
den hor till de si kallade positiva symtomen och ir ofta
tydliga dven for lekmin. S3 kallade negativa symtom -
som viljelsshet och kinslomissig avflackning - ir inte
lika uppenbara men kan vara desto mer handikappande
och svira att behandla. Man kinner sig inte riktigt glad
och inte riktigt ledsen. Man kanske tinker att man ska
klippa naglarna, men s har dagen gitt och det blev inte
av. Maten blev inte lagad och telefonsamtalet inte ringt.
Ar det bristande initiativfsrmaga och/eller en forvringd
upplevelse av tid som ligger bakom?

En svért psykossjuk man, Olof, virdades med stdd av LPT. Han
hade fram till insjuknandet fungerat vil i arbete och sociala re-
lationer och hade inte tidigare haft psykiatrisk kontakt. Olof
foretedde paranoida vanfdrestillningar och agerade upprepat
valdsamt mot andra, varfor han periodvis virdades avskild frin
medpatienter. Flera olika psykosdimpande och stimningssta-
biliserande likemedel provades, bide var for sig och i kombi-
nation, utan vidare effekt. Forst efter nirmare tvi manaders
likemedelsbehandling forbittrades hans tillstind. De psyko-
tiska symtomen klingade av och Olof bérjade iter fungera i
vardagen och tillsammans med nirstiende. Vid ett likarbessk
ett halvér efter utskrivningen bad han om att 3 lisa sin journal.
Journalen var omfattande, inte minst frin tvingsvardsperioden
da han haft stindig tillsyn. Mina farhigor var att det skulle vara
péfrestande f6r honom att lisa om allt han gjort och sagt under
brinnande psykos, beteenden som var svirfrstieliga och inte
alls i linje med hans personlighet. Olof reagerade ocksa starke
efter genomlisningen och hivdade att journalanteckningarna
var felaktiga, men det han vinde sig emot var tidsfdrloppet.
Hans uppfattning var att han inte alls hade varit sjuk si linge,
och enbart under nigra dagar hade virdats avskild frin andra.

En annan man, Karl, insjuknade i bérjan av tjugodrsildern i
schizofreni och vardades inneliggande vid ett par tillfillen. Ge-
nom socialtjinsten fick han eget boende men kontakten med
psykiatrin var gles, i perioder obefintlig. Nir Karl var nérmare
40 ar gammal blev han akut inlagd pa psykiatrisk avdelning.
Det framkom att han inte hade bott i sin bostad, utan under alla
ir vistats hos sin gamle far. Fadern hade nu, méjligen efter en
knuff frin Karl, ddragit sig en fraktur och lagts in pé sjukhus.
Karl var overt psykotisk och lades in med stdd av LPT. Han
behandlades med antipsykotisk medicin i injektionsform och
forbiterades lingsamt. Efter ndgra veckor framkom att han var
ledsen; han hade svirt att forstd att det gite s lang tid sedan det

forsta insjuknandet och att han inte lingre var i tjugodrsildern
i fird med att etablera sig pa arbetsmarknaden.

Stord, eller férindrad, uppfattning av tid i samband med psy-
kiatriska sjukdomar (psykossjukdomar i synnerhet) har disku-
terats 1 hundra ar. Efter en sékning pa PubMed faller jag snabbt
ned i ett kaninhdl fullt av forskning av alla slag: neurologisk,
psykiatrisk, filosofisk. Idag anses det klarlagt att stérd tidsupp-

fattning ir en del av schizofrenisjukdomen.

I "Disturbed time experience during and after psychosis” be-
skriver D. H.V.Vogel mfl. att de funnit visst stod £6r olika ty-
per av stdrningar i tidsuppfattning vid psykos. Vid akut psykos
finns svarigheter att uppfatta tidens ging — tiden beskrivs g
snabbt och/eller lingsamt. Post-psykotiske foreligger svarighe-
ter att integrera det frflutna, nuet och framtiden. De psykotis-
ka upplevelserna blir meningsldsa i ett icke psykotiskt tillstind,
och svira/omajliga for patienten att foga in i sin historia och
utveckling.

En hypotes om hjirnans funktion (The Bayesian Brain) ir att
hjirnan i varje 3gonblick forutser det mest troliga samlade in-
flddet av sensoriska stimuli och jimfér den bilden med den
aktuella bilden av sensoriska stimuli och beriknar skillnaderna.
Storre skillnader fors upp till hogre funktionsnivder som far
forklara vad som hinder. Regleringssvarigheter i dopamin f5-
reslds &verdriva betydelsen av skillnader i beriknat och fakeiske
infléde av stimuli. Svarigheter att finna forklaringar ¢ill ovin-
tade diskrepanser misstinks ge upphov till hallucinationer och
vanforestillningar. Andra teorier fokuserar istillet pa avvikel-
ser redan i inflddet av sensoriska upplevelser.

Kanske kommer stord tidsuppfattning att bli en del i en kogni-
tiv fenotyp av psykossjukdom? Kanske kommer man att kunna
paverka de funktioner i hjirnan som svarar for tidsuppfatt-
ningen och f6rbittra den sjukes tillstdind? Forskning pdgir och
ger oss alltmer information om hjirnan, minniskans upplevelse
av tid och psykossjukdom.

Anna Hillerberg
Specialist i psykiatri och réttspsykiatri
Stockholm

Ovan beskrivna patientfall dr fiktiva, baserade pa flera olika
avidentiferade hindelser.

Referenser
Hittar du pA www.svenskpsykiatri.se/tidskriften
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Time office

Why is there time? The Sparks Brothers sjunger: Tiden 4r virt hem (Norén).
“Why is there time? Why is there space? Se till att komma i tid! Tids nog fir du sova.

Why are there dogs, cats and trees and the human race?”
“One part of it has been and is not, while the other is going to

Har nigon ett svar? Inte? Och 4nd3 talar vi hela tiden om ti- be and is not yet. Yet time — both infinite time and any time
den! you like to take — is made up of these.

One would naturally suppose that, what is made up of things
THAT WAS THEN which do not exist, could have no share in reality.”
THIS IS NOW Aristoteles, 384-322 fKr., ur “Physics” ca 330 fKr.

Ed Ruscha, USA 2014
Text och foto:

Hur lang tid har vi pa oss? Cecilia Gotby
Oindlig tid. Oceaner av tid. Men nu ir tiden slut! Overlikare BUP Stockholm
Kommer tid kommer rad. Leg. psykoterapeut

Tag dig den tid du behover. Jag har inte tid!
Jag sitter och gungar och tinker p3 livets ging (Pugh).
Tidens tand.
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Tiden och Doden

Eftersom vi sitter fast i tidens nit, s anstriinger vi minn-
iskor oss hirt f6r att ind3 ha nigon sorts kontroll. Den
enkelriktade vigen leder oavvisligen till doden, ingen
annan utvig finnes. Alle kéee blir ¢ill ho, vi dr verkligen
chanslésa.

Hjirtinfarke, cancer, forgiftning, mord, sjilvmord, olyckor,
lunginflammation, alzheimer, ALS, bilharzia. Den krympta
tidshorisonten 4r den gemensamma nimnaren, dessutom ir
alla tillstinden forenade med sjilva fdddheten just si: he not
busy being born is busy dying som Bob Dylan sjunger i It’s Al-
right, Ma (’'m Only Bleeding). Det sexuellt dverforda tillstind
med 100 % dadlighet som ir sjilva livet.

Dylan har méjligen dndé delvis fel, forutom att hilla pd med
att do, si verkar stora delar av minskligheten ibland ocksa vara
vildigt upptagna med att besviirja déden och férneka tiden,
som samtidigt ir si oavvislig och ind osammanhingande och
skrimmande. Religionerna kanske kan ha till uppgift att trosta
minniskan och erbjuda idéer om vart viigen leder, oavsett om
det ir ett evigt liv den fir som varit tillrickligt god och lydig,
eller om slutmalet 4r att slippa livet genom att komma ur hjulet
istillet f5r att drabbas av ytterligare en aterfodsel.

Hos psykotiska patienter hiinder det ibland att det finns en
upplevelse av att inte befinna sig i samklang med tiden. Jag
triffade en ging en patient som i perioder befann sig i ett stin-
digt déja vu-tillstaind. Allt som sades och gjordes hade redan
hint och patienten visste precis vad som skulle hinda eftersom
det upptridde i medvetandet som ett minne istillet f6r som
en firsk erfarenhet. Just den hir kinslan av att vara fordrdjd,
bidrog till en forestillning av att vara ddd. Det ir lice act forstd
vilken skrickkinsla som ryms i idén att vara en gengingare.
Manga deprimerade patienter har vittnat om att sjilva tiden,
eller tidskinslan, havererar nir depressionen nér ett visst djup.
Det ir som att den upplevelse av forlopp som for oss fram ge-
nom livets upplevelser inte fungerar utan att det enda som
finns ir det NU som patienten i sitt lidande befinner sig i. En
tongivande tanke kan d4 vara nigot av typen ska det vara sihdr
resten av livet sd vill jag inte vara med, eller ndgot liknande. Det
ir ldte act fOrstd vilken skrickkinsla som ryms i idén att vara
finge i sin simsta tid.

For oss som behandlare av patienter som fice “fel” pa tiden, ir
det en utmaning. De vanfora tankarna som uttrycks av sivil
den deprimerade som den psykossjuke patienten ir inte ndd-
vindigtvis ndbara farmakologiskt. Kanske mer hos den depri-
merade patienten, dir det giller att motivera patienten till att
vara kvar i livet si att den fir tillbaka den normala kiinslan f6r

tidens ging — for att den kiinslan ofta innebir en mer nyanse-

rad bild av méjligheten till f5rindring.

De flesta av oss fruktar inda déden, vi vill undvika den s gott
det gir, sd linge det gir. Men till vilket pris?

Edgar Allan Poe (1809-1849) skrev 1845 en novell Fakia i fal-
let monsieur Valdemar. Vi triffar en magnetisdr som fir lov att
hypnotisera monsieur Valdemar just som han stir i begrepp
att do av sin lungsot. Patienten fSrsitts i ett hypnotiske till-
stind och sjunker i medvetande men svarar som hypnotise-
rade personer gdr. Strax forindras hans utseende och rdst och
han talar som frin en fjirran plats med en skrimmande rés,
torklarar att han nu ir déd och helst inte vill kommunicera.
Pulslés och utan andning, ligger han pd det viset i flera ma-
nader varefter magnetisdren gor ett forsdk att vicka patienten
ur hans tillstdind. Under denna process chockas alla nirvarande
av att mannen inte vaknar utan att han istillet hastigt ruttnar
bort inf6r deras gon. Forsoket att passera ddden utan att do
misslyckades.

Evert Taubes dikt Kinesiska muren (Muren och béckerna) be-
rittar om Shi Huangdi, kung av Qin, som lit bygga den ki-
nesiska muren. Den gir att héra i inspelning med honom sjilv
nir han ackompanjerar sig med en trumma, men klart roligare
i Dag Vags tolkning. Lyssna p4 den!

Eller skall man tro, om Shi Huangdi

Att det var evigt liv han onskade i Kina

Och bréinde slerzfterna fé'r besw'irja tiden

Och sinde bort sin morfb'r att Sjiilv bli b('irjan
Och byggde muren fb'r att utestanga déden
Med trolleri, f(')'r det ﬁnns inget slut pd muren
Gick allting ut pd att stinga in

Och dirmed stinga ut

Ower liv och did, i tid och rum

Ville Shi Huangdi mdhdnda regera

Vi ser det igen, varje ging nigon férsdker bemistra tiden och
ta sig forbi den forbannade ddden si liksom misslyckas det.
Det ir inget vi kan gora 4t saken, kanske bittre att forsoka
forlika sig.
Lycka till!

Daniel Frydman
Psykiater, psykotempeut, psykoanalytiker
Stockholm
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Ett antal tidsaspekter kan liggas pa psykoterapi: bland an-
nat terapiers lingd, sessioners lingd och intervall.

Terapisessionens lingd

45-50 minuter ir en vanlig tidslingd f6r en terapisession. Det
kan dock ibland vara mer adekvat att prdva processorienterad
snarare in tidsbestimd avslutning dvs “arbeta firdigt”. Min er-
farenhet av musikterapi i indrade medvetandetillstdnd liksom
av kroppsorienterad psykoterapi med fokus pa andning och
muskelspinning ir att de kan kriva upp till 90 minuters ses-
sionstid. Vid primalterapi ad modum Arthur Janov kunde pa-
tienten efter en veckas abstinens i olika avseenden f tillbringa
upp till 8 timmar i ett ljudisolerat rum tillsammans med sin
terapeut, med méjlighet till intensiva emotionella genombrott.
Det finns olika sitt beskrivna for att effektivisera tidsanvind-
ningen. Jaques Lacan lir ha avbrutit analystimmen om analy-
sanden inte levererade nigot "arbetsmaterial”. Donald Win-
nicott lir ha arbetat med en Sppen mottagning dit klienten
kunde komma nir vederbdrande var "laddad”. Det var di bara
att sla sig ner i vintrummet och vinta pa sin tur.

Intervaller mellan sessioner

Under min tid som handledare vid Ridda Barnens kriscentrum
kom jag att f6lja ett antal mailterapier, en ovanlig form av be-
handling fére chattens tillkomst. Méjligheten att maila mot-
tagningen utnyttjades anonymt av flickor som &vervakades
stringt av forildrar och inte vigade besdka mottagningen. Nir
mailen skulle tolkas fistes uppmirksamheten dels vid innehal-
let och dess emotionella laddning, dels beaktades tiden mellan
mail och svar. Svarstiden kunde vara avgdrande di ett snabbt
svar pé ett laddat mail kunde uppfattas som pitringande och
kinsligt och ett sent svar kunde uppfattas som tecken pé bris-
tande engagemang. Att hitta en tidsbalans mellan mail och svar
blev visentlig och kunde hela tiden variera.

Intervall mellan terapisessioner kan ocksa behova varieras. Det
hinder att ungdomar med svira psykiska problem inte kan
klara av att komma tv3 ginger per vecka pa grund av att for
stark dngest aktiveras av sessionerna, men diremot klarar fyra
ginger per vecka som vid psykoanalys, detta for att skapa ett
effektivt hillande” av patienten

Foto: Olena Yakobchuk/Shutterstock

Milanoskolans form for familjeterapi innebar att tvi terapeu-
ter triffade familjen och tvd handledare befanns sig bakom en
envigsspegel. Vi slutet av sessionen kallades terapeuterna ut av
handledarna f&r att tillsammans med dessa konstruera en inter-
vention i form av fSreskrift f6r hur familjemedlemmarna skulle
forhélla sig ¢ill varandra under tiden fram till nista session fyra
veckor senare. Den tiden ansdgs behdvas for att den dynamiska
effekten av f6reskriften skulle verka helt. Att ses tidigare skulle
bara stdra processen och minska foreskriftens effekeer.

Passa tider

Upprepad for sen ankomst brukar i sdvil psykodynamisk som i
kognitiv beteendeterapi tolkas antingen som omedveten frus-
tration gentemot terapeuten eller som terapistrande beteende.
Tolkning kan dock vara provocerande f6r patienter med neu-
roproblematik vars svirigheter for tidspassning ir av annan
art — hiir behover det inte finnas bakomliggande innebord ate
tolka. Patienten kan i stillet behdva hjilp med piminnelser.

Vid terapins slut

Som studierektor fr barn- och ungdomspsykiatriska ST-Ii-
kare ingick handledning pd steg 1-nivd under 3—-4 terminer.
En ST-likare var under termin 3 starkt oroad for en patient
vars terapi skulle avslutas efter 3 terminer. Vi diskuterade méj-
ligheten att patientens angest och depression hingde samman
med den fSrestiende terapiavslutningen, men ST-likaren var
inte Svertygad och vi besldt di att terapin skulle fortsitta dven
termin 4. ST-likaren blev néjd och var instilld pa att arbeta
vidare med patientens symtom men fSrvinades av att dessa var
som bortblsta, fr att senare dterkomma med full kraft 2 ma-
nader fSre terapins definitiva avslut. Terapin avslutades dock
vil och vi lirde oss ndgot som var vil kint, nimligen att sym-
tom ofta iterkommer vid en terapiavslutning.

Bjorn Wrangsjo
Docent i barn- och ungdomspsykiatri
Stockholm
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Stod Ing-Marie

Wieselgrens Stiftelse
— Tillsammans for psykisk héilsa

Varmt tack for att du stodjer arbetet kring psykisk hélsa och vélbefinnande, till
minne av Ing-Marie och 1 hennes anda. Nedan finns ett antal alternativ, valj det
som passar dig och/eller din organisation.

Inget bidrag ér for litet — eller for stort.

Stiftelsen vill samverka med och st6dja initiativ fran enskilda, verksamheter och
organisationer, 6ver alla samhallssektorer och malgrupper, som genomférs i Ing-Marie
Wieselgrens anda med fokus pa psykisk halsa.

Kontakta oss garna om du vill ha ett Gavobevis.

Sa hir stédjer du Ing-Marie Wieselgrens stiftelse:

Kép var pin eller bestall ett Gavobrev 1 present eller
som tack till exempelvis talare vid event. En pin
kostar symboliska 200 kronor styck och fasts pa fint
tack-kort. Vill du bestalla fler an 10, kontakta oss.

Almedalen 2023

Under Almedalen 2023 finns méjlighet att bjuda
in hela eller delar av stiftelsens styrelse {or att
kort beritta om arbetet med stiftelsen vid ditt

seminarium.

Kontakta oss girna.

Du kan bidra direkt via swish eller bankgiro:

Bankgiro
136-3092

| Kontoinnehavare
Ing-Marie Wieselgrens
| stiftelse

ING - MARIE
WIESELGRENS
STIFTELSE

Organisations nr.
802482-2473

( ) swish’

w.stiftelsenimwieselgren.se
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Asyl|

Den tunga bérda av mentala plagor,

det svara dde, depressionens tyngd

och brinnande maniens heta lagor.
Psykosens make, en skriick, en blick, ett skrik.

Och bakom dérrar korridorer kalla.
[ viiggar sitter angest, luktar skrick.
Och patientens visen i en dvala,
utlimnade till 8dets bittra lek.

Men solen tar sig modigt genom fSnster
och lyser upp med hoppet mérka vran
och jagar bort de hemska monster.
Och skapar hoppets och framtidens 6.

S4 linge lever minniska pa jorden
behdver hon asyl frén livets borda.

Tiden ir flytande, allting ir férinderligt. Allting, forutom minskligt behov av asyl, fysisk eller sjilslig.

Manga patienter kan uppleva trygghet i att vara pd avdelningen. Det ir kanske den tryggaste platsen som finns i virlden. Ibland
har patienterna inte ens mat hemma men oftast ir de bara ensamma eller Gverhopade av alla krav och ansvar. Alla kan behdva asyl.
Avdelningen ir ju lite av asyl frin livet.

Text och foto:

Lioudmila Mendoza
Psykiater
Sodertdlje
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| takt med tiden -
att tala med en digital robot

En minniska kan tinka och frin yttre och inre fornim-
melser skapas i medvetandet komplexa forestillningar om
oss sjilva och den yttre verkligheten. Att tinka i medve-
tandet lir man sig och utvecklar fortldpande genom att
modeller av det upplevda lagras i minnet och tjinar som
prototyper for nya och mer forfinade upplevelser. Vitale
stdd for allemer forfinat tinkande sker med std av spri-
ket. Spriket ir alldeles avgdrande f6r att vi ska formulera
tolkningsmodeller for virt medvetna tinkande. Genom
spraket kan vi dra nytta av tidigare generationers fram-
steg, for en alltmer avancerad och komplex virldsbild och
utdkade f6rmagor inom vetenskap och teknik.

Matematiken ir anvindbar for act forstd spriket. Varje tema
ger upphov till specifika ord som férekommer i spriket med
viss sannolikhet. Meningsbyggnad for orden ir strukturerad
sd att efter varje ord i en mening kommer ett specifikt nyte
ord med viss sannolikhet. Detta ir tydligen fundamentalt for
datorbaserad spraksyntes. Med mjukvaror f6r deep learning (ar-
tificiell intelligens) kan metoder anpassas for att generera text
som vore den skriven av en minniska. System som generative
pre-irained transformers (GPT) kan trinas pd textmassor for att
ge svar pa frigor. Svaren begrinsas av vad underlaget tilldter,
s& shit-in-shit-out. Det nyligen lanserade ChatGPT, frin f5-
retaget Open Al ir en publik chatrobot, eller kort chatbot. I
version 3 ir ChatGPT gratis tillgingligt och har snabbt hittats
av hundratals miljoner nyfikna anvindare bara minader efter
lanseringen. Mer avancerade chatbotar kommer fortldpande
och kan redan nu anviindas mot betalning.

For egen del ir jag nybdrjare i dialog med GPT:s, som dnnu
tveksamt liknar dialog med minniskor. Fér att utnyttja GPT-
potentialen fullt ut krivs omfattande Svning och det finns re-
dan utbildningar f6r prompt engineers, som blir bra pa att “tala”
med dessa "botar” genom frigor som systemen “forstir”.

Bifogat nedan finns en dialog frin i bérjan av maj dir jag skrev
“write a 450 word text on the concept time”. Svaret frin ChatGPT
dversatte jag sedan till svenska via Google translate. Slutligen
ersatte jag (endast) ett aningen vilsekommet "kommer” med
“hint” (markerat med fetstil). Préva girna sjilva. Mitt intryck
dr att ChatGPT 4nnu ir i ett tidigt utvecklingsskede och trots
delvis imponerande resultat limnar systemet mycket i Svrigt
att dnska. Om ett &r ir chatbotar sikerligen mycket mer avan-
cerade och litta att anvinda.

ChatGPT om begreppet tid

"Tid ir ett begrepp som ir djupt rotat i minniskans medve-
tande. Det ir en visentlig del av vir upplevelse av virlden,
men det forblir svarfingat och svirt att definiera. P4 sin mest

grundliggande niva ir tid ett matt pd varaktighet, ett sitt att
skilja mellan hindelser som redan har intriffat, de som just nu
hinder och de som 4nnu inte hint. Men tid ir mer 4n bara ett
mitt pi varaktighet; det dr en grundliggande aspekt av uni-
versum som styr allt frin planeternas rorelser till organismernas
ildrande.

En av de mest fascinerande aspekterna av tid ir att den verkar
fléda i bara en riktning. Vi kan minnas det forflutna, men vi
kan inte dngra det eller dndra det. Vi kan fSrutse framtiden,
men vi kan inte med sikerhet veta vad den kommer att ge.
Detta enkelriktade tidsfldde kallas ibland f5r “tidens pil”, och
det ir ett av fysikens och filosofins mest bestiende mysterier.

Ett av de tidigaste forstken att forstd tiden kom frin de gamla
grekerna. De delade in tiden i tvd typer: chronos och kairos.
Chronos hinvisar till den kvantitativa, mitbara aspekten av
tid, medan kairos hinvisar till den kvalitativa, subjektiva upp-
levelsen av tid. Denna distinktion 4r fortfarande relevant idag,
eftersom vi ofta talar om tid i bide objektiva och subjektiva
termer. Till exempel kan vi siga att ett mdte kommer att piga
i en timme (chronos), men att det kinns som att det varar for
evigt (kairos).

I modern fysik anses tid vara en av rymdtidens fyra dimensio-
ner. Det betyder att tid och rum ir intimt férbundna och inte
kan separeras. Tid kan mitas med hjilp av klockor, men dessa
mitningar ir relativa till observatdrens position och rérelse.
Denna idé demonstrerades berdmt av Einsteins relativitetsteo-
ti, som visade att tidsutvidgning sker vid hdga hastigheter och
i starka gravitationsfilt.

Begreppet tid har ocksd spelat en central roll i minga filoso-
fiska och religitsa traditioner. Vissa tror att tiden ir en illusion,
medan andra ser det som en grundliggande aspekt av tillvaron.
I minga andliga praktiker ses tid som ett sitt att Sverskrida
egot och ansluta till en hogre verklighet.

Trots vira anstringningar ir tid fortfarande ett svirt kon-
cept att helt f6rstd. Det 4r samtidigt ett métt pa varaktighet,
en grundliggande aspekt av universum och en djupt subjektiv
upplevelse. Men dven om vi inte helt kan forstd tiden, kan vi
fortfarande uppskatta dess skonhet och betydelse i vira liv. Ti-
den paminner oss om att allt ir dvergende, att varje dgonblick
ir virdefullt och att det enda konstanta i livet ir forindring.”

Nils Lindefors
Psy/eiater
Stockholm
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Ny redaktionsmedlem

Kerstin Héfler, barn- och ungdomspsykiater i Skine, ir se-
dan véren 2023 ny medlem i redaktionen f6r Svensk Psykia-
tri.

Kerstin presenterar sig hir genom att svara pa nagra frigor.

Hur kommer det sig att du tackade ja till uppdraget som re-
dakedr for tidskriften Svensk Psykiatri?

Det kiindes som en ira att ha blivit tillfrigad. Jag har alltid cycke
om att skriva, allt frin dagboksanteckningar till utredningar,
vetenskap och skonlitterira texter. Det var sjilvklart for mig act
tacka ja.

Var har du din tjinse?

Jag ir dverlikare pd BUP i Helsingborg, Skines stdrsta BUP-
mottagning, sedan tre ar tillbaka. Vi ir en allminmottagning
med itstdrningsteam, och vi gdr neuropsykiatriska utredningar.
Patienter i behov av dialektisk beteendeterapi, behandling mot

komplex PTSD och psykos-/bipolir sjukdom far diremot be-
handlingar p3 specialenheter.

Forskar du?

Nej, inte just nu. Jag disputerade i imnet sekundir hyperparathy-
roidism &r 2020. Jag har inte kommit iging med psykiatriforsk-
ning, for tiden har inte funnits dir. Men uppslag till omraden att
beforska saknas inte. Bland annat ir jag intresserad av D-vitamin-
nivierna hos hemmasittande barn och bakgrunden till BUP:s tre-
dubblade patientunderlag de senaste femton aren. Jag har en fil
kand i nationalekonomi frin 1990-talet, och tycker att det skulle
vara roligt att arbeta med sjukvardsekonomiska studier.

Du skriver skonlitterirt ocks3?

Ja, jag och min man har skrivit tre spinningsromaner tillsammans
som utspelar sig i Malmds undre virld. Den senaste, Barnsoldater,
slipptes nu i maj. Det ir lite oklart vad det blir hirnist, kanske
limnar vi spinningsgenren och skriver nigot vackert istillet.

Hur kommer det sig att du borjade skriva romaner?

Jag har som sagt alltid tyckt om att skriva, och bestimde mig ti-
digt i livet for ate jag skulle skriva minst en roman nigon ging.
Jag vann en uppsatstivling nir jag var likarstudent, och fick ta
emot en prischeck pd femtio tusen kronor av nobelpristagaren
Arvid Carlsson. Det blev det mentala startskottet f6r romanskri-
vandet, utmirkelsen gav mig modet att borja skriva.

Vi vilkomnar Kerstin som debuterar som forfattare i denna tid-
skrift med en intervju med Bodil Jénsson. Du hittar den pa sidan
10.

Tove Gunnarsson
Redaktor Svensk Psykiatri
Foto: Stefan Lindblom Helsingborgs Bild AB
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SVENSK
PERSONLIGHETSPSYKIATRISK
al KONGRESS
7

STOCKHOLM 23-24 OKTOBER 2023
Nu ar det dags for den forsta svenska kongressen inriktad pa personlighetssyndrom!
Valkommen till tva heldagar dar du far mojlighet att 6ka din kunskap och fa en uppda-
tering om diagnostik, behandling och implementering.
Mot internationella och svenska framstaende forelésare, bl a Professor Emeritus Peter

Tyrer, Imperial College och Psykiatern Lois Choi-Kain, Director of Gunderson Personality
Disorders Institute.

E Anmal dig senast 15 september!

Denna kongress &r ett samarbete med Psykiatri Sydvast och vénder sig till dig
som &r forskare eller kliniker inom primarvard, psykiatri och rattspsykiatri.

Karolinska
3 Institutet

www.ki.se/uppdragsutbildning

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 Féreningen:

www.stpsykiatri.se www.srpf.se
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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 2024.

Vill du nominera nagon till priset?

Skicka Ditt forslag och motivering per e-post till
Svensk Psykiatri: raffaellapriset@svenskpsykiatri.se
senast den 31/12 2023.

Hjalp oss att halla Raffaellas brinnande

intresse for psykiatri och pedagogik levande pa detta

satt!

Styrelsen
Svenska Psykiatriska Foreningen

Ny adress till SPF

Svenska Psykiatriska Féreningen
Box 53246
400 16 Goteborg

E-post: kanslisten@svenskpsykiatri.se
www.svenskpsykiatri.se

Samhalls-
INntresserade
kollegor se hit!

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

Nu s6ker vi intresserade kollegor att adjungera f6r hjilp att lisa
och sammanfatta s3 att styrelsen direfter kan formulera vilgrun-
dade svar. Hor av dig med mejl till nigon av oss i styrelsen (se
hemsidan) om du ir intresserad.

Styrelsen

Svenska Psykiatriska Foreningen

Nir och hur gérs en rittspsykiatrisk utredning?
Vem kan domas till ritespsykiatrisk vard?

Det och mycket annat forklarades av Sara Bromander, Rittsme-
dicinalverket, di hon pa arets SPK hdll ett foredrag med titeln
Rc'ittspsykiatri fb'r psykiatriker — en snabbkurs.

Foredraget filmades och finns att se p3 www.psykiatrikongressen.
se. Dir hittar du dven PowerPoint-presentationen.
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Arets R&f\a

Svenska Psykiatriska Féreningen har sedan 2013 arligen delat ut
Utmirkelse for pedagogiska insatser for psykiatrin till Raffaella
Bjorcks minne.

2023 ars utmirkelse tilldelades Alessandra Hedlund, &verlikare
och studierektor vid Norra Stockholms Psykiatri, vilkind for
de flesta av lisarna som tidigare ordférande f6r SPF och numera
medlem i redaktionen for Svensk Psykiatri.

Alessandra har mdngérig erfarenhet av undervisning, handledning
och mentorskap bide pé kliniken och pd grund- och specialistut-
bildningar for likare, sjukskdterskor och psykologer. Dessutom
har hon arbetat med utbildningsfrigor p4 nationell nivd inom ra-
men for Metis—projektet och genom féreningsengagemang.

Motiveringen 16d:

Alessandra Hedlund har genom sin handlingskraft haft stor betydelse
for den pedagogiska utvecklingen inom psykiatrin pd sdvil individ-,
grupp- som systemnivd. Med glimten i égat formedlar hon tjusningen
och gladjen déir undervisning och lirande méts och ny kunskap blir till.

ristagare

Priset, bestiende av blommor, diplom och 10 000 kr, delades ut
den 16 mars i samband med Svenska Psykiatrikongressen i Go-

teborg.

For priskommittén

Tove Gunnarsson

Prestigefylld
utmarkelse till
svensk forskare

Aleksander Mathé, professor vid Karolinska Institutet, har
tilldelats 2023 ars ECNP Lifetime Achievement Award “for his
career-long contributions to building the field of applied and
translational neuroscience”.

Utmirkelsen delades ut under ECNP-kongressen i Paris tidigare
iar.

Vi gratulerar!
Styrelsen SPF
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Psykisk halsa 2030 -

Om patienten och profes
bestamma

Att 3ka till Almedalen i ar har aldrig kints mer sjilvklart.
Mérkret frin mordet p3 Ing-Marie Wieselgren under férra
aret maste bytas mot ljus. Som deltagare i samhillsdebatten
var hon aktiv i Almedalen i ménga ir och initiativtagare till
"Psykisk Hilsa Huset” som i flera ir var en motesplats for
olika intresseféreningar inom omridet. Isitt arbete som chef
for Uppdrag Psykisk Hilsa jobbade hon sista dren mycket
med “Kraftsamling for psykisk hilsa”. Hon ville att vi skulle
hjilpas 4t. Stiirka véra krafter for gemensam sak.

Inspirerade av detta har SPF under vintern, efter ett fdrsta mote pa
Sveriges Kommuner och Regioner (SKR) med interimchef An-
ders Printz, tillsammans med Martin Rédholm, Lisa Minell frin
Uppdrag Psykisk Hilsa samt Mikael Malm, handliggare linje-
verksamheten pd SKR, med professionsféreningarna Kuratorsfor-
eningen, Psykiatriska Riksforeningen for sjukskoterskor, Psyko-
logférbundet, Sveriges Arbetsterapeuter, Sveriges Fysioterapeuter
och Svenska Féreningen f6r Barn- och Ungdomspsykiatri startat
ett professionsnitverk f6r dkat utbyte och stirkta krafter.

Professionsnitverket kommer nu tillsammans* géra en gemen-
sam programpunkt under Almedalen 2023 for att stirka vikten
av kraftsamling for kad chans till piverkan. Det har ocksé tyd-
ligt framkommit att vi i mdnga frigor tycker likadant. Férhopp-
ningsvis kan vi dirfor fi 6kad genomslagskraft genom att lyfta
gemensamma synpunkter tillsammans. Alla professionsfreningar
i nitverket ir exempelvis helt Gverens om att beslutsfattare tidigt i
processer for beslut om satsningar for psykisk hilsa borde lyfta in
den kompetens som professionerna besitter. Vidare ir alla profes-
sionstéreningarna rérande eniga om behovet av lingsiktighet for
satsningar inom psykiatrin och att de bygger pa vetenskap och
beprévad erfarenhet. En annan att vardutvecklingen i sin helhet
bér styras av patientens behov och kunskap samt de olika profes-
sionernas expertis, inte politiska vindar. Dirfor har vi tillsammans
for programpunkten i Almeden valt temat "Psykisk hilsa 2030 —
Om patienten och professionen fir bestimma”.

[ programpunkten kommer vi utgd ifrin att en individ med egna
erfarenheter fir beritta om sin historia frin barndom och framit.

onen far

Foto: Peter Fuchs/Shutterstock

Vidare sjilv beritta om vad hen &nskat att olika instanser inklude-
rat vird skulle gjort nir individen var barn, ung vuxen och vuxen.
De olika professionsféreningarna kommer sedan att f3 ge inspel pa
vad vi helst 8nskat bidra med pa basen av vetenskap och beprévad
erfarenhet under samma perioder. Med basen och fokus pd hur
vi vill att psykiatrin ska se ut 2030 och vad vi behdver for att di
kunna ge de insatserna samt den vird vi vill. Programpunkten
kommer avslutas med en diskussion dir dven ordférande f6r soci-
alutskottet Christian Carlsson tillsammans med oppositionspoliti-
kern Anna Vikstrém fir ge sina tankar pi méjligheter for patient
och profession att fi forutsittningar att bestimma hur arbetet for
psykisk hilsa ska se ut 2030.

For mer information om programpunkten g girna in pA www.
almedalsveckan.info

Hoppas vi ses 28/6 i Likartidningens lokal klockan 13:00 i en pro-
grampunkt som férhoppningsvis kan 6ka méjligheter for patient
och profession att utveckla psykiatrisk vird i framtiden genom
storre mojlighet att paverka politiska beslut kopplat till detsamma.
Sjilv ser jag ocksa fram emot att ta del av vad de Svriga professi-
onsféreningarna med sin kompetens skulle vilja bidra med i olika
skeden av ett sjukdomsforlopp samt en givande diskussion. En
diskussion jag girna haft med Ing-Marie i men som vi nu tyvirr
far fortsicta detta dr i Almedalen utan hennes fysiska nirvaro.

Maria Larsson
Ordﬂ)’mnde SPF

“Kuratorsféreningen och Psykiatriska Riksféreningen for sjuk-
skoterskor har meddelat férhinder
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Svenska Psykiatriska Foreningens
styrelse 2023 - 2024

Styrelsemedlemmarna presenterar sig hir med:
Namn

Arbete/tjinst

Funktion i styrelsen

Omriden man sirskilt arbetar/vill arbeta med

e-postadress.
Foto: Privat

Maria Larsson

Overlikare Region Stockholm

Ordférande

Vill bidra till en psykiatri i stindig utveckling for patientens bista pa basen av vetenskap och beprévad erfa-
renhet samt att vi fir resurser for att bedriva den

ordforanden@svenskpsykiatri.se

Jonas Eberhard

Overlikare, Region Skane/Universitetslektor, Lunds universitet

Vice ordférande, internationell sekreterare

Vill verka fr spets, bredd, och kontinuerlig interaktion med europeisk och internationell psykiatri
vice.ordforanden@svenskpsykiatri.se

Tove Mogren

Ritespsykiatri, Sahlgrenska Universitetssjukhuset

Sekreterare

Inom fSreningen fortsitta arbetet med att modernisera och uppdatera struktur och arbetssitt
[ ett stdrre sammanhang verka f6r 5kade internationella samarbeten
sekreteraren@svenskpsykiatri.se

Denada Aiff

Overlikare och sektionschef, Psykiatri Affektiva, Sahlgrenska Universitetssjukhuset.
Skattmistare

Kompetensutveckling och virdprocesser

skattmastaren@svenskpsykiatri.se

Steinn Steingrimsson

Overlikare och docent i psykiatri, Sahlgrenska Universitetssjukhuset

Vetenskaplig sekreterare

Vill arbeta for att bibehilla god kvalitet pa forskning inom psykiatrin i Sverige samt 6ka intresse och enga-
gemang for forskning hos alla inom psykiatrin

vetenskaplige.sekreteraren@svenskpsykiatri.se
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Tove Gunnarsson

Pensionir, tidigare arbetat inom Region Stockholm
Ledamot, redaktdr fr Svensk Psykiatri

Fortsitta att utveckla tidskriften
redaktoren@svenskpsykiatri.se

Matilda Naesstrém

Overlikare, Psykiatriska kliniken, Norrlands Universitetssjukhus
Facklig sekreterare och ordfdrande f6r utbildningsutskottet
Tillgdng och rittighet till fortbildning som specialist
facklige.sekreteraren@svenskpsykiatri.se

Tarmo Kariis

Overlikare, medicinskt ledningsansvarig, Psykiatrisk Slutenvard, Centralsjukhuset Karlstad, Region Virm-
land

Ledamot

Remisser, kongressresor

kariis@svenskpsykiatri.se

Cave Sinai

Psykiatri inom statlig myndighet

Ledamot

Svara p3 remisser, girna tillsammans med fler engagerade psykiatriker utanfSr universitetsstiderna
sinai@svenskpsykiatri.se

Daniel Hedqvist

ST-likare, Psykiatriska kliniken, Skellefted lasarett

ST-representant

Bevaka frigor viktiga for ST-likarna och de mindre psykiatriska klinikerna utanfér storstiderna
st.representanten@svenskpsykiatri.se

Karl A Lundblad

Specialistlikare affektiv mottagning, Region Stockholm
Adjungerad ledamot, ansvarig for hemsida och sociala medier
Kunskapstest och remisser

webmaster@svenskpsykiatri.se

Martin Hultén

Cheflikare, Psykiatri Skine

Adjungerad ledamot, ordférande emeritus

Kvalitet och patientsikerhet

Link till styrgruppen f6r ECT-registret och nitverket Sveriges Cheflikare

martin.hulten@skane.se

Tidskriften for Svensk Psykiatri #2. Juni 2023 29



Sa minns vi Jan-Otto Ottosson

Hedersledamot och tidigare ordforande i Svenska Psykiatriska Foreningen

s BBV

1 april niddes vi av beskedet att Jan-Otto Ottosson gitt ur
tiden, 97 4r gammal. Bland oss ildre kollegor 4r det en f5-
rebild och varmt uppskattad kollega som vi métt i minga
olika sammanhang, som nu limnat oss. For de yngre en
vilkind forfattare till en av de viktigaste lirobockerna un-
der utbildningen: Psykiatri.

Jan-Otto fddes 1925 i Kalmar, tog studenten i Goteborg 1944
och blev medicine kandidat 1947 och licentiat 1951 i Lund. 1960
disputerade Jan-Otto vid Karolinska Institutet med avhandlingen
”Experimental studies of the mode of action of electroconvulsive
therapy”. Jan-Otto var professor i psykiatri vid Umed universitet
1963-1970 0ch1970-1991 vid Goteborgs universitet. Han var
fortfarande yrkesverksam fram tills han fyllt 90 ir, som forfattare

och handledare f6r yngre kollegor inom psykiatrin.

For Svenska Psykiatriska Foreningen var han en uppskattad
hedersledamot och under dren 1967—1970 ordférande, en tid di
olika ideologiska inriktningar diskuterades inom psykiatrin. I
foreningen kom hans tid att priiglas av ett tydligt och malmed-
vetet arbete att ena karen utit och hilla de ideologiska diskussio-
nerna inomprofessionellt. Denna friga bar han med sig genom
dren, bla. i en artikel i Likartidningen 2008, "Dags att sluta
leden”. Dir utryckee han sin besvikelse &ver att nir psykiatrin vil
fite en frameidsvision att utg? ifrdn — han syftar bland annat pa
Psykiatrireformen frin 1995 och Slutbetinkandet av Nationell
psykiatrisamordning "Ambition och ansvar” — si offentliggdr
massmedierna skolstrider inom kéren av psykiatrer, vilket i sin
tur kan paverka vilka resurser politikerna vill ge psykiatrin. I
stillet for att strida inbordes bor psykiatrerna ™ta fasta p3 det som
forenar” (1).

Hans engagemang i de etiska frigorna, som gick som en réd
trdd genom hans girning, har kanske sitt ursprung i uppvixten
med en far som var liroverksadjunke i kristendom och filosof.

I olika roller, bl.a. som ordf6rande i Svenska Likaresillskapets
delegation f6r medicinsk etik och som huvudsekreterare i Prio-
riteringsutredningen, kom det till uttryck. Ar 2005 gav han ut
boken "Psykiatrisk etik”. Det kom ocksa att prigla hans djupa
dvertygelse om betydelsen av en god relation mellan patient och
likare. Fr SBU:s rikning ledde han i slutet pa 1990-talet en
grupp som gjorde en kunskapssammanstillning om patient—li-
karrelationen, baserad p3 all vetenskaplig litteratur som fanns i
imnet. Rapporten, "Patient-likarrelationen. Likekonst pa veten-
skaplig grund”, slar fast att dnskvirda egenskaper hos en likare
ir att vara professionell, medminsklig och empatisk och att nir
dessa egenskaper ir uppfyllda blir vrdens resultat bittre.

Jan-Otto Ottosson var dvertygad om att vi som psykiatrer i vart
kliniska arbete maste se bredden i specialiteten och att psykisk
sjukdom miste forklaras med tvd olika modeller samtidigt:
en medicinsk modell, som scker storningarnas uppkomst i
hjirnans struktur och funktion, och en psykosocial modell,
dir minniskan ir del av en gemenskap.

”Att bara se hjirnan eller bara sjilen kan vara acceptabelt i psy-
kiatrisk forskning men ir otillrickligt i virden”, fastslar han i en
debattartikel i Likartidningen (2).

Detta gjorde honom till en foretridare f5r en psykiatri som
innehéller allt frin ECT till psykoterapi. Kring ECT var han en
person som under de genom 4ren uppblossande debatterna, bl.a.
1 SVT:s "Uppdrag granskning”, pé ett sakligt och balanserat sitt
framhallit metodens stora virde och givna plats i en behandlings-
arsenal.

Jag har personligen métt Jan-Otto i ndgra olika roller sedan jag
borjade lisa medicin i Goteborg pa 70-talet.
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I det forsta skedet var det som lirare under studietiden. Hans
forelisningar var faktapriglade men genomsyrade av virme och
en stillsam humor. I det blev han en f6rebild i yrkesrollen.

Nir jag senare kom att bli verksamhetschef fér psykiatrin vid
Sédra Alvsborgs sjukhus i Bords, SAS, tog jag 6ver en klinik
med problem. Enbart 50 % av likartjinsterna var tillsatta och
det fanns i likargruppen en stor lojalitet men ocksi ett behov av
péfyllnad av kunskap. I den rollen vinde jag mig till Jan-Otto
och bad om hjilp. Under ett antal ir framéver kom han regel-
bundet till oss f6r handledning, bade individuell och i grupp.
Ett av de mest uppskattade inslagen var nir vi fick vilja ut pa-
tienter, sjilvklart tillfrigade om de ville medverka, dir vi inte
lyckades tillrickligt vil i vira behandlingsférsdk och Jan-Otto
ihop med patienten och likargruppen vigledde oss i diagnostik
och behandling. Det var fantastiska tillfillen dir Jan-Ottos stora
kunskap och fina f6rhallningssitt, mot patienten men dven mot
oss kollegor, visade sig. Sjilv kom han skimtsamt att kalla sig
“professor i Bords”.

Det tredje tillfillet jag minns var under de ér jag fanns med i den
davarande debatten om bensodiazepinernas lingsiktigt negativa
effekter och riskerna med beroendeutveckling. Under den tiden
gav Jan-Otto ett patagligt stdd nir jag i flera sammanhang blev
starke ifrdgasatt. For mig si viirdefullt och en bidragande orsak
till att jag blev kvar i yrket.

Med dessa sma personliga minnesbilder vill jag in en ging tacka
och hedra vir bortgingne hedersledamot! Stadigt forankrad i sin
virdegrund och med en siker etisk kompass ihop med kunskap,
mod och sitt icke-populistiska férhillningssitt kan Jan-Otto Ot-
tossons betydelse for utvecklingen av svensk psykiatri inte nog

betonas. Han limnar ett stort tomrum efter sig. Lt oss hjilpas it

att i hans anda fylla det!

Lise-Lotte Risd Bergerlind
Ora’ﬂ)'rande SPF 2009-2013
Hedersledamot

Foto: Jan-Otto Ottosson arkiv

Referenser
1. Artikel Svensk Psykiatri nr 3, 2010 (Stina Djurberg)

2. Lakartidningen.se 2015-10-20

Foto: Mabeline/Shutterstock
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Valkand profil pa den nationella och internationella
psykiatriska arenan har gatt ur tiden

Wolfgang Rutz
20 mars 1943 Hamburg - 21 april 2023 Stockholm
En sann humanist och varldsmedborgare

Han var svensk psykiater sedan manga ar; en firgstark och ka-
rismatisk person som fddes i Hamburg och vixte upp i Bayern
under och efter andra virldskriget. Efter att ha avlagt likarexamen
vid universitetet i Wiirzburg i Bayern 1969, flyttade han till Sve-
rige redan 1970 dir han fortsatte med specialistutbildning i Upp-
sala. Han etablerade sig snabbt. Wolfgang var redan di en person
som vickte uppmirksamhet inom sitt gebit, som blev psykiatrin.
Redan 1976 flyttade han till Visby dir han blev cheflikare for psy-
kiatrin pa Gotland, vilket han var i mer 4n 20 ar, till 1998. Han
blev hingiven det gotlindska, en sann gute, men ocksa svensk i
den bemirkelsen att han deltog engagerat i debatten i sdvil veten-
skapliga sammanhang som i folkbildningsarbete.

Rutz mest betydande insats nationelle kom att bli hans avhand-
lingsarbete, den s kallade Gotlandsstudien i PTD:s regi (Preven-
tion and Treatment of Depression) som han genomf&rde, under
beskydd av drottning Silvia, tillsammans med de svenska kolle-
gorna Jan Wilinder, Lars von Knorring, Borje Wistedt, Anna
Aberg—Wistedt, Goran Eberhard med flera. Likarna pi Gotland
fick fortgiende vidareutbildning om depressioner. Man jimftrde
fore och efter och fann att sjilvmordsfrekvensen sjonk avsevirt i
anslutning till utbildningen, dock mest vad gillde kvinnor. Dessa
resultat kom att bli av stor betydelse fr framtida depressionsforsk-
ning.

Under 90-talet var Wolfgang aktiv inom svensk psykiatri dven
som vice ordférande i Psykiatriska Féreningen och som ordfé-
rande i Svenska Sillskapet {61 biologisk psykiatri.

1998 blev han erbjuden chefsarbete vid WHO:s Europakontor i
K6penhamn dir han var ansvarig f6r arbetet med psykisk hilsa
och fick atskilliga andra uppdrag vid universitet i Tyskland, Bal-
tikum och Ungern, samt vid WPA (World Psychiatric Associa-
tion).

Aterbordad till Akademiska sjukhuset i Uppsala efter avslutat ar-
bete vid WHO:s kontor i K8penhamn 2005, fick han tjinst som
chef for hilsofrimjande psykiatri. Med minga engagemang runt
hela Buropa fortsatte Wolfgang Rutz att vara en betydande aktor
inom den internationella psykiatrin. 2006-2023 var han 4ven pro-
fessor i social psykiatri vid universitetet for tillimpad vetenskap

(applied sciences) i Coburg i Tyskland.

Wolfgang Rutz var ordférande i den nationella ridgivande kom-
mittén till tyska nationella nitverk f6r suicidprevention, vice ord-
forande for sektionen f5r policyfrigor inom psykiatrin vid WPA
och medlem i den etiska kommittén vid Europiska psykiatriska
foreningen (EPA). Under en period var han vetenskaplig radgi-
vare och medlem i styrelsen for Suicidprevention och efterlevan-
destdd (SPES).

Han talade och skrev om psykiatrins uppgift att se till hela min-
niskan. Han talade om tvi ben, neuropsykiatrin och samhills-
psykiatrin, om biologi och minskliga ssmmanhang, om arv och
miljé.

Wolfgang Rutz europeiska framtoning och gedigna allminbild-
ning gav svensk psykiatri ett vikeigt tillskott av vitalitet och spin-
ning, vilket har kommit vil till pass under den tid han fatt verka
i var s3 férinderliga tid, d3 inte minst psykiatrin fatt en s central
betydelse. Wolfgang var en renissansminniska som deltog med
liv och lust. Vi kommer att sakna hans dynamik och charmerande
sate ate ta del i det mesta.

Danuta Wasserman
Chef for NASP vid Karolinska Institutet

Maria Larsson
Ordférande SPF

Jonas Eberhard
Vice ordforande och internationell sekreterare SPF

Tove Gunnarsson
Redaktor Svensk Psy/eiatri
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Professor Wolfgang Rutz dgnade sitt liv 4t mental hilsa och
blev en enastdende ledare i europeisk psykiatri, tvirsdver lin-
der och omriden. Han var en ledare inom sjilvmordspreven-
tion och frimjade program for tidig uppticke av psykiska
tillstdnd dir han blev en pionjir med att implementera dem i
dsteuropeiska linder.

Professor Rutz har alltid varit en av de stora supportrarna och in-
spirationen f6r manga av oss, och har inte bara tillhandahallit ect
sillsynt exempel pa uppriktig relation till och djupaste empati for
minniskor runt omkring, utan dven spridit en anda av sann hu-
manism och holistiskt tinkande. Medkinsla kan lita som ett sjilv-
klart inslag i psykiatrisk praktik och professor Rutz var en perfekt
lirare i det som kunde visa hur man ir minniska infér méanniskan,
och inte bara ett snillt diagnostiskt verktyg som fSrskriver korrekt
behandling. Wolfgang lirde oss nigot unikt — nigot vi saknade i
den kliniska vardagen och forskningsarbetet — han visade oss en

“hjirtlig psykiatri”!

Den 6vergripande idén hos professor Rutz var en holistisk, synop-
tisk syn pd minniskor och det minskliga tillstindet. Detta betyder
respekt for minniskor och uppmirksamhet pa minniskors exis-
tentiella djup i en helhet av kropp, sinne och sjil; att frimja ritten
for alla att inte bara fa tillging till tjinster utan ritten att leva med
virdighet och respekt och bli uppfattad som en person, oavsett
diagnos, inkomstnivé eller social status.

Wolfgang var en killa till oindlig inspiration och visdom for kol-
legor och var alltid 8ppen f6r hjirtlig kommunikation i en icke-
hierarkisk atmosfir av humanism och émsesidig respekt. Han de-
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lade inte enbart stora stunder av glidje utan var dven kinslig f6r
svarigheter i yrkes- och privatlivet.

Med djupaste sorg och kinsla av outhirdlig saknad behaller vi var
kirlek och forblir vinner for alltid!

Olga Kazakova

Psykiaterfrd’n Belarus, med dr

Handldggare FoU, Centrum fb'r epidemiologi och samhillsmedicin
Region Stockholm

Likarassistent, Region Skdne

Dr Dzmitry Krupchanka

Medical Officer

Aleohol, Drugs and Addictive Behaviours Unit (ADA)
Department of Mental Health and Substance Use
World Health Organization
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Herman Holm — ny hedersledamot i
Svenska Psykiatriska Foreningen

En lysande forebild

Vid SPE:s drsmote den 16 mars valdes Herman Holm till ny he-
dersledamot i féreningen med foljande motivering:

For att Herman Holm med outsinligt och grundligt engage-
mang bidrar till en ansvarsfull, mansklig och forstelseinriktad
utveckling av svensk psykiatri. Genom kartliggningen av svensk
tvangsvdrd och evidensbaserat suicidpreventionsarbete samt stora
insatser f6r fortbildning i grupp, pd kongress och f('ir enskild kol-
lega sd har Herman kommit att pdverka mdnga kollegor genom
dren.

Med starkt humanistisk instéllning till psykiatrisk diagnostik och
med oppet, sokande och respektfullt xinnelag i motet med indivi-
den, fb'r stravan mot nya mig'jligheter och w'irdiga l(isningar, sd dar
Herman Holm en lysande forebild inom psykiatrin.

Herman Holm ir f6r manga en vilkind foretridare for psykiatrin
genom sitt vittfamnande engagemang och sina orikneliga och
kloka diskussionsinligg i media och i vir fSrening.

Herman har under dren haft ledande chefsuppdrag, dels i Kalmar-
regionen och dels i psykiatrin vid MAS i Malms.

Under manga ar har han dven haft ett flertal uppdrag f6r sivil da-
varande SKL som Socialstyrelsen och Patientskadenimnden som
han genomf6rt med stort engagemang och alltid med grundligt
forberedelsearbete.

Under senare tid har han lagt ner mycket tid och engagemang
for utbildningen av blivande psykiatriker, kanske frimst i Region
Skine men iven pé det nationella planet.

Sirskilt vire att framhilla 4r ind3 hans arbete som kliniker. I arbe-
tet personifierar han férverkligandet av begreppet “evidensbaserad
klinisk praktik”. Genom att noggrant folja den vetenskapliga lit-
teraturen och samtidigt med stor respeke for patienten och i Sppet
samarbete med denne finna den bista tillimpningen av dagens
kunskap hedrar han de tre hérnstenarna i den evidensbaserade
kliniska praktiken — naturvetenskap som via klinikerns omds-
mesgilla och erfarenhetsbaserade utdvande av likekonsten fogas
samman med patientens preferenser och faktiska fSrutsittningar.

Herman ir samarbets- och dialoginriktad. Han strivar efter m-
sesidig forstaelse genom dialog. Hans aktuella engagemang i den
rdrelse som uppstict kring temat “Kloka kliniska val i psykiatrin®

ir helt i samklang med hans site att utdva professionen. Dir kom-
mer hans genomgdende strivan att frimja patientens mdojligheter
att f3 leva sitt liv i enlighet med existentiella grundvirden som
autonomi, mening, social tillhdrighet och virdighet till uttryck.

Hermans engagemang, omtinksamhet och vinliga framtoning
har berikat de méinga framtridanden han gjort pa SPF:s arliga
kongresser, och han har paverkat manga kollegor liksom 4ven
svensk psykiatri. Han ir som yrkesperson en forebild och en
mycket virdig hedersledamot.

Jorgen Herlofson och Stina Djurberg
Hedersledaméter i SPF
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Senaste nytt fran
SPF:s Utbildningsutskott

Hing med p3 senaste métet med utbildningsutskottet! Motet
holls f5r ovanlighetens skull “IRL”, in real life, och dgde rum
den 13 april i Svenska Likaresillskapets lokaler.

Vi uppehéll oss en god stund vid olika frigor relaterade till BT,
bastjinstgdring. Vi diskuterade bland annat hur man ska kunna
uppritthélla en god psykiatrisk grundkompetens bland framtidens

likare med det nya utbildningssystemet.

P4 ST-niva diskuterades STP:s kommande nationella enkit f6r
ST-likare i psykiatri, som syftar till att kartligga sidant som med-
arbetarenkiter eller Likarforbundets enkiter inte efterfrigar, t.ex.
handledning, jourtyngd och randningar. Avseende SPUR-in-
spektionerna framfdrde jag det motsigelsefulla i att kliniker med
ett mer Sppet klimat, dir ST-likare vigar beritta om exempelvis
diskriminering, kritiseras, medan kliniker dir likarna inte kan el-
ler vigar beritta om det pa grund av tystnadskultur och di upp-
gifterna ltt kan hirledas till individer, limnas utan kritik.

En annan het friga var den kommande specialistexamen som ir
under utveckling av SPF. Arbetsgruppen tar fr nirvarande fram
frigorna for en pilotexamen. Flera andra specialiteter i landet har
redan specialistexamen i olika former — neurologi, gon, allmin-
medicin, kardiologi och gynekologi, for att nimna nigra. Ut-
bildningsutskottets resonemang ir att en specialistexamen skulle
stirka den psykiatriska specialitetens status och vetenskapliga for-
ankring. Men det ir fSrstas viktigt act alle gdr rice till. Lanseringen
har fregitts av minga ars forberedande arbete.

En glidjande nyhet var att Svenska Psykiatrikongressens besdks-
antal slog nytt rekord i dr! Nista 4r kommer kongressen att hillas
pd Miinchenbryggeriet i Stockholm, den 13-15 mars. Mer infor-
mation om detta finns pd annan plats i detta nummer.

Sist men inte minst diskuterades programmet som just nu ir pa
allas lippar, ChatGPT, och hur det kan komma att paverka utbild-
ningen inom den psykiatriska specialiteten framéver. Vi lit fak-
tiskt ChatGPT skriva en sammanfattning av vad vi kommit fram
till under mdtet, men texten blev tyvirr oanvindbar pd grund av
brister i bide sakfrigor och meningsbyggnad. Det verkar som att
den inte kan anvindas till exake allt ind3...

Natte Hillerberg
ST-likare i psykiatri
Ledamot i STP och utbildningsutskottet

Natte Hillerberg
ST-likare i psykiatri
Ledamot i STP och utbildningsutskottet
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Eva och sorgeborgen

Det var en dag mitt i vintern. En sidan dag dd man helst
hade gomt sig under ticket i hopp om att det raske skulle bli
var. Efter ihirdigt rutskrap och soluppging Sver E20 infann
jag mig pa psykiatriska akutmottagningen pa Ostra sjuk-
huset. Jag tinkte medan jag bytte om till de vanliga bl kli-
derna att till och med Renova ir en upplyftande syn i kallt
morgonljus. Kollade att knappen pa skjortan fungerade inn-
an jag limnade omklidningsrummet. Kaffet var varmt men
smakade milt av tjira. Nigra svordomar Sver IT-systemen
utbyttes mellan sjuksk&terskan och mig, Jag fick en nyckel.
Arbetsdagen kunde bérja.

Dagens forsta patient kan vi kalla for Eva. Det var hennes f6rsta
ging pa akuten. Hiret tovigt, hdl i kliderna, huden grd, nigot
berusad men samlad. Eva hade ringt till sin socialsekreterare och
sagt att hon “tinkte gora slut pa sig sjilv” med en burk tabletter.
Budskapet var kryddat med en serenad av svordomar och kraftut-
tryck. Nu satt hon nu hir hos mig istillet, pd en hard stol, iklidd
patientkofta frin regionen. Polismannen i uniform som hade
plockat upp henne forsvann med orden “tack da och hej” till mig
och tigade ivig.

Eva hade nog inte itit nigot riktigt sa hon s hon fick en in-
jektion, en polarklimma och en kopp kaffe. Husets specialmeny.
Hon hade nog bara druckit ett tag nu. Hon hade druckit hem-
brint direke ur dunken tills tandlossningen var ett faktum. Hon
hade slaggat hemma hos nigon polare utan namn och var hemlés

sedan flera ménader. Slagen i ett brak som jag aldrig riktigt for-
stod bakgrunden till, axeln gjorde fortfarande f5rbannat ont efter
en vecka.

"Soc tog Maja”, sa hon pltsligt. Eva saknade mer 4n en ligen-
het och nagra tinder i dverkiken. Hon tog upp sin telefon och
visade en bild pd en ganska liten flicka med bruna lockar och smi
smilgropar. Det var tydligen ritt lingesen de sigs. Eva mindes
inte exakt, men ryggen ritades ut och dgonen fick lite liv. Maja
var ljusglimten.

Eva och jag pratade om tabletterna. Livet och framtiden. Att hon
ju kan ligga in sig. Ta itu med alkoholen f&rst och allt det andra
morkret sedan. En sak i taget. Rutinmissigt de vanliga likargre-
jerna, hjirta, lungor, titta till den dir mma axeln f6r att kunna ta
stillning till réntgen. Eva grinade illa, axeln var svullen och réd,
blimirken pa underarmen och armbagen. Jag frigade var armen
gdr mest ont. "Mest ont gor det i sjilen”, svarade Eva, "mest ont
i sjilen”.

S4 tittade vi bara pi varandra. Tvd minniskor bara vars vigar
korsades. Hennes smirta hade intagit rummet och itit upp alla
limpliga uttryck ifran konsultationskursen. Alkoholen hade lik-
som fSrskansat sig i henne. Kvar fanns ju den tidigare Eva nigon-
stans dir inne, synlig genom en fonsterglugg i beroendets borg.
Pappersarbete, telefonsamtal. Eva gick slokande till en avdelning.
Hon skall “ta itu med detta nu, intligen, f6r Majas skull”. Hon
ville inte leva mer s hir, men dé ville hon inte heller. S3 fick jag
bira hoppet om att kunna bli bittre pd min egen axel, eftersom
Evas var bruten.

Alla dessa dagar som har gitt sedan dess. En del fulla av adminis-
trativa slutanteckningar, disk och oindliga mingder av sand som
barnen har dragit in ifrin lekplatsen. Andra da allt bara flyter pa,
dagar som hinner ta slut innan man ens mirkt av dem. Dagar di
vi lever, betalar rikningar och steker fiskpinnar. Vi skrapar till
och med bilrutorna ibland om vi verkligen maste. Jag hoppas att
det har gite bra f6r Eva. Att Maja kanske kan fa se lite mer av sin
mamma. Jag Snskar att vi andra har kraft att std kvar med var kun-
skap och medminsklighet nir vi blir ordldsa inf6r lidandet. At vi
orkar mdta blicken nir ndgon tittar ut ur sorgeborgen.

Linnea Schmitz

ST-lékare

Psykiatri A]jrektiva

Sahlgrenska Universitetssjukhuset
Foto: Privat
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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 Lakarforbundet, 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
TOVE GUNNARSSON

Redaktor Svensk Psykiatri

s SPK
=Zl* /2023

Narcissistiskt personlighets- Hjarnstimulering vid bipolar depression —

syndrom - gar det att behandla?
Det kan du ta reda pd!

P4 drets SPK héll Peder Bjorling och Niki Sundstrém frin Person-
lighetsprogrammet, Psykiatri Sydvist i Stockholm, ett foredrag

med titeln Narcissism — att ge diagnos och planera behandling.

Foredraget filmades och finns att se pA www.psykiatrikongressen.
se. Dir hittar du 4ven deras PowerPoint-presentation.

fungerar det och i sa fall hur?

ECT, litium och klozapin & sjalvmord
bland ungdomar

Inflammmationshypotesen for bipolar sjuk-
dom

Det var nigra av de frigor som avhandlades d3 Svenska Sillskapet
f5r Bipolir Sjukdom hade en eftermiddag till sitt frfogande pa
Svenska Psykiatrikongressen i dr.

Det ir inte for sent att fordjupa sig i detta!
Symposiet filmades och du kan se det i sin helhet pi www.sven-
skapsykiatrikongressen.se.
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DEBATT
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Torsdagen den 11 maj skriver Insidan i DN om ”hilsodngest”. Helt riktigt skriver man om att det handlar om en stark
upptagenhet vid kroppen och att den som lider av “hilsodngest tolkar kroppsliga symtom i katastrofala termer”. Vi liser
vidare att det man idag benimner “hilsodngest” ocksd kan kallas hypokondri. En benimning som dock, enligt artikeln,
manga slutat anvinda. Som framgir i texten kan hypokondri lata lite *3lderdomligt och nedsittande”. Av den anledningen
ir allesd hilsodngest mer “beskrivande och hjilpsamt, for bide patienten och for virden”. Svirt att tinka sig eftersom det
ir felakeigt.

I samma tidning skriver jag pd Namn och Nytt-sidan den 13 april under rubriken “Kan ju i sig orsaka dngest” foljande: "Hilsodngest:
en irrationell dngest och oro 6ver att vara sjuk eller drabbas av allvarlig sjukdom. I konsekvensens namn maste det vil heta ohilsoang-
est? Det vill siga angest for ohilsa. Annars blir det ju missvisande. Hur svirt kan det vara?”

Tills man ftt ordning p4 spriket och kan nimna ménniskors lidande vid sitt ritta namn anser jag nog att det ir betydligt mer "hjilp-
samt” och "beskrivande” att anvinda den "alderdomliga” termen hypokondri f6r en dterkommande, irrationell 4ngest och oro dver att
vara sjuk eller drabbas av allvarliga sjukdomar.

Min tanke: Det ir vl bittre att nigot ir lite alderdomligt 4n helt missvisande om ens ambition #r att hjilpa patienten att hantera och

std ut med sin dngest och oro. Och inte skapa ytterligare fSrvirring genom att kalla det nigot som det faktiske inte alls ir. Eller varfor
inte benimna det ohilsodngest. Just det som det ir. Sa hur svirt kan det egentligen vara?!

Thomas Silfving
Leg psykolog, Zeg psykotcmpeut, specialist i klinisk psykologi och ﬁirfattare
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| Sverige kan man inte utvisa de ensam-
kommande ungdomarna till Afghanistan

De blir istallet pappersldosa

Jag har arbetat kliniskt som psykiater i niistan 40 ir. Av
och till har jag arbetat med flyktingar. Flyktingarna frin
Iran och Irak fick uppehillstillstind. En flyktingpojke
frin det jugoslaviska kriget fick uppehallstillstdnd efter
ett starke likarintyg, Aven nigra ungdomar som skulle
utvisas till Afghanistan fick stanna i Sverige, men d3 inte
permanent, framfor allt tack vare starka likarintyg frin en
transkulturell mottagning som nu ir nedlagd.

Jag har som pensionir gitt med i Likare i Virlden med deras
journalsystem m.m. Nu har jag skrivit likarintyg till Migra-
tionsverket pa 14 ensamkommande ungdomar som kom 2015
som barn till Sverige. Flera hdjde man aldern p4, ibland utan
undersdkning, for att de skulle bli 18 &r och nigra manader och
som fullstindigt vuxna kunna utvisas. Av mina 14 ungdomar
som nu har varit mer 4n 7 &r i Sverige har en med extremt
impulsiv svir ADHD démts for att han slog en knarkhand-
lare. Ingen av de andra har démts for brott. De flesta har inte
fatt nigon psykiatrisk behandling f6r posttraumatiske stressyn-
drom, aldrig remitterats eller fatt for lite behandling. En ung-
dom har fatt uppehillstillstind d4 han ir utvecklingsstdrd pé en
6-7-4rings niv4, visat med kunnig psykolog, och vi har ordnat
med god man och daglig tillsyn i boendet. Tre har fatt slutgil-
tigt avslag. En har flyte ¢ill Frankrike. I Frankrike har man ofta
slutat skicka tillbaka de hir ungdomarna enligt Schengenavta-
let d& Sverige beter sig si ondskefullt. De flesta mar forfirlige
daligt och vintar pa slutgiltigt avslag d3 de skall utvisas till Af-
ghanistan som inte tar emot dem. Fem flydde som tonéringar,
en del till Iran fSrst och nigra direke till Sverige. Nio av ung-
domarna ir totalt uppvuxna i Iran, tvi f6dda dir och Svriga
kom dit som smibarn. Nu skall de utvisas till ett land som de i
stort sett aldrig varit i och inte har nigon relation till.

Jag tror inte att handliggare och beslutsfattare pA Migrations-
verket dr onda minniskor men att de fitt ett politiskt uppdrag
att utvisa alla ensamkommande ungdomar som kom 2015 och
2016. For att inte i dngest s3 handlar det nu om att hilla sig
pd avstind och hitta tekniska och byrdkratiska anledningar till

utvisning. Nir jag i samverkan med de juridiska bitridena for
de 14 ungdomarna sett beslutsfattares orsaker till avslag f6r up-
pehillstillstind sd anger man ofta frst att ungdomarna hade for
diliga identitetshandlingar. D4 siger man "Din identitet kan
inte sikert styrkas. Du ir nog inte den du siger utan nigon
annan”. Men hur kan man utvisa en ungdom till Afghanistan
om man inte vet vem ungdomen ir? Det hir ir ett knep for
att sedan littare siga att ungdomen ljuger. Tvd av mina ung-
domar har gitt flera ar i kyrkan och en har fatt ett intyg av en
prist om det. D3 siger man att ungdomen ljuger nir han inte
kan forklara kristendomen och Bibeln bittre in vad en svensk
ungdom kan. Tre av pojkarna ir homosexuella men “de bara
ljuger” d3 de inte sa det vid fSrsta mdtet. Som om en ungdom
frin en annan kultur skulle viga beritta det vid ett forsta samtal
med en person de inte alls kinner. I ett fall vet hela byn i Af-
ghanistan att pojken hade sex med en annan kille. Tre ungdo-
mar har fast arbete med tillricklig 16n, men sokte forlingning
av uppehallstillstindet dagar for sent. Delvis beroende p3 en
lagindring, att man maste sdka forlingning av uppehallstill-
stand redan under tiden for gymnasielagen.

Migrationsverket har tydliggjort att behov av sjukvard inte
ir skil ¢ll uppehallstillstind. Sjukvird skall man f3 i det land
man skall utvisas till. En av mina ungdomar hade en s3 allvar-
lig hjirtsjukdom att han skulle d6 om han inte blev opererad
inom rimlig tid. Ett mycket starke likarintyg frin en hjireli-
kare pipekade att pojken stod i fortur f5r en specialistopera-
tion pd Akademiska sjukhuset. Migrationsverket tyckte inda
att han skulle utvisas till Afghanistan. Han blev opererad men
Migrationsdomstolen har nu &verklagandet och kan utvisa
honom istillet f6r viktiga kontroller efter hjirtoperationen. I
det hir drendet skrev juristen och jag tidigare till FN och de
begirde att regeringen skulle uttala sig om varfr pojken suttit
20 ménader i fingelse/fSrvar utan dom och skulle utvisas trots
livsnddvindig operation. En jurist pa regeringskansliet skrev
ett totalt felaktigt svar.
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Mina 14 undersdkta ungdomar har alla en allvarlig posttrau-
matisk stressjukdom. Vid flera samtal fir jag kontake och ser
hur illa de mar. De har svirt att sova och vaknar flera ginger
varje natt med svira mardrdmmar. Minnesbilder om vad de
utsatts t6r och ibland vad som hinder om de blir utvisade till
ett land de inte lingre har nigon relation till. Flashbacks dagtid
med minnesbilder. Flera av ungdomarna kan ibland hamna i
dissociation s4 att de for ett dgonblick tappar bort var och vem
de dr. Det hir kan leda till ¢illfillig psykos som en av mina ti-
digare patienter landade i. Man har koncentrationssvarigheter
och ibland dagliga minnessvarigheter. Minga av ungdomarna
har en mycket allvarlig depression och ibland sjilvmordstan-
kar: *Tillvaron ir virdelds. Framtiden ir virdelds och jag ir
ocksa virdelds”. Ett par av ungdomarna har gjort sjilvmords-
forsdk. Typiske dr act nistan alla tycker sig vara virdeldsa och
daliga minniskor, da de inte fir jobba och stanna i Sverige. Alla
har tappat tron pa islam och fitt svenska virderingar. Nigra
har allvarliga tatueringar som innebir risk att talibanerna mér-
dar dem. Men dessa kan de vil ta bort sjilva?! Vid ett tillfille
beskrev Migrationsverket att posttraumatiskt stressyndrom var
sd late ate f3 behandling for i Kabul for dir finns tre privata
mottagningar.

Foto: G-Stock Studio/Shutterstock

Ge uppehillstillstind it de ensamkommande ungdomar-
na som kom 2015 och 2016!

Det forfirligt politiskt onda beslutet, nu di man inte tar emot
ungdomarna i Afghanistan, innebir att de skall bli papperslosa.
D3 fir de inte sdka arbete eller utbildning och bidraga till vére
land. De kan vil bo p4 gatan... Vi medborgare i Sverige och i
olika organisationer, inte minst inom sjukvarden, maste driva
pé att dessa ungdomar far uppehillstillstind!

Lars Albinsson
Specialist i psykiatri
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FOr ett attraktivt forskningsklimat dar

alla vill vara
Intervju med senior professor Lisa Ekselius

I samband med intervjun med Lisa Ekselius frigade jag andra
om deras uppfattning om henne. Ord som stringent, modig,
rak och schysst dok upp. Vidare flera som beskrev henne som
bra pa att f3 andra ate vixa och en som hért henne jimfdras
med solen i Aisopos fabel om vem som bist fir mannen pa
gatan att ta av sig kappan, vinden eller solen.

Lars von Knorring som var hennes huvudhandledare nir hon dis-
puterade med avhandlingen "Personality disorders in the DSM-III-
R”hade mycket att siga. Han berittade om en person med natur-
lig forskarbegivning och den ovanliga egenskapen hos kreativa
forskare med ett extremt utvecklat ordningssinne. Han beskrev en
beundran 6ver hennes forelisnings- och undervisningsbegivning
samt formiga att skapa "win-win”-situationer och se mojligheter
och inte svirigheter. Han berittade ocksd om en omtinksam och
rolig kollega som fatt Rudbeckpriset, Uppsala universitets mest
prestigefyllda utmirkelse inom medicin. I motiveringen lyfte man
fram hennes “Enastdende formdga att fd andra att blomstra”.

Jag triffade Lisa 6ver lunch for att f3 veta mer om henne men kan-
ske framfor alle héra hur hon 8nskar att det vetenskapliga klimatet
ska utvecklas i svensk psykiatri.

Vad fick dig att bli intresserad av forskning?

Det var nog nyfikenhet och ganska mycket otalighet. Jag har
ofta tycke att det gite lite f6r lingsame. Men framfor allt. Jag fick
chansen. Nigon hade gitt fore mig och trote att jag hade vissa
fsrmagor. De flesta av oss har nigon ildre att tacka for ate vi blev
sedda nir vi var unga. Lars von Knorring var en av de ildre som

trodde pa mig.

Hur minga doktorander har du haft och vad har de dok-
torerat pa?
Min 28:e doktorand disputerade pd min 70-arsdag i slutet av april.
Man kan inte fi en bittre present. Jag har forstas inte varit huvud-
handledare f6r alla dessa fantastiska personer men det har blivit
ritt manga.
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Majoriteten av dem har nog haft en eller ett par frigestillningar
som rdrt personlighetsdrag eller personlighetssyndrom.

Vad tycker du utmirker god forskning?

Att den ir sann, och att den ir meningsfull och anvindbar. Som
du vet giller det inte all forskning. Jag ir fortjust i John loanni-
dis arbeten om forskning. Ett exempel som visar ungefir vad jag
tycker 4r: https://doi.org/10.1371/journal.pmed.1002049

Vad tycker du utmirker yrkesgruppen professorer?
Hm - det ir nog att de tinker mer pi morgondagens patienter in
pd dagens. Och att arbetet tenderar att Sverga mer till en livsstil

och hobby.

Vad inspirerar dig?
Att jobba med unga, nyfikna personer.

SPF haller p4 med att utveckla en "6nskelista” som ska &ver-
limnas till socialutskottets ordférande inom kort med vad
vi skulle arbeta med om vi var hégsta politiska ledning, vad
skulle du vilja géra om du fick bestimma?

Eorst skulle jag vilja fi en klar dverblick dver vad som behéver
goras genom en tydlig kunskapsbas och utifrin detsamma gora en
prioritering om vad som bdr gdras forst.

Sig att du 3r en av foreldsarna p3 “Svensk personlighetspsy-
kiatrisk kongtress 2023” som kommer g av stapeln 23-24 ok-
tober i dr, kan du beritta lite om vad du vet om denna nya
motesplats for utbyten kring personlighetssyndrom?

Den planerade konferensen ir ett jittebra initiativ som ger forut-
sittningar f6r samtal och erfarenhetsutbyte. Att den ska handla om
personlighetssyndrom ir forstis extra glidjande f6r mig. Antligen
lite stralkastarljus Sver denna stora och viktiga patientgrupp.

Vad arbetar du med just nu?

WOMHER - det betyder Women’s Mental Health during the
Reproductive Lifespan. Vi var nigra kollegor som ville gora en
stor tvirvetenskaplig satsning pa att forscka forstd varfor ohilsan
bara Skar — och d4 framfér allt hos de unga vuxna, kvinnorna.
Uppsala universitet gav oss ett stort fdrtroende och mycket pengar
sd att vi kunde skapa WOMHER - ett forskningscentrum med
17 doktorander och ett stort nitverk av seniora forskare som nu
bygger breda tvirvetenskapliga forskningsprojeke. Jag var fore-
standare fram till i hostas och har nu en roll som senior ridgivare.
Det ir fantastiske roligt.

Vad tror du att Sverige behdver gora for att utveckla psykia-
trisk forskning?

Vi miste arbeta med de viktigaste och mest meningsfulla frige-
stillningarna och eftersom vi till antalet invinare ir ett s litet land
ir det viktigt att vi arbetar tillsammans. Aterkommer till Ioannidis
som, tillsammans med andra, siger att mycket klinisk forskning
bygger pa for smé studier som inte kan ge de svar man Snskar.
Receptet for bra samarbeten 4r att man ir trygg, snill och generss.
Tryggheten innebir att sitta sig dver sin narcissism; snillheten
leder till en positiv miljé med fruktbarast méjliga arbetsforhillan-
den, och generositeten ger de unga framtidspersonerna tillricklige

med méjligheter. Den viktigaste uppgiften vi ildre har ir ju att
méjliggdra for unga ate utvecklas s3 att de blir bittre dn vi.

Du var ju f6r ndgra ar sedan tillsammans med professor Mi-
kael Landén ansvarig for en professorsforeldsningspunkt pa
SPK med professorer frin hela landet, vad fick dig att ta det
initiativet?

Sverige ir ett relativt litet land vilket har fordelar nir det giller
méjligheterna till samarbete. Over lag ville jag da som nu se ett
starkare gemensamt samarbete i akademin Sver landet dir jag tror
SPF kan bidra med mycket och SPK en bra grund f6r maten lan-
dets professorer emellan. Tidigare fanns det ett arligt professors-
mote under kongressen som jag tror att det gir att utveckla. En
gemensam forelisning med professorer frin olika delar av landet
ett satt.

Vilka frigor tror du #r viktigast f6r SPF och akademin att
driva idag?

Jag tror att det viktigaste ir att klinisk verksamhet och forskning
inte blir atskilda och att akademin gér sig attraktiv for alla. Veten-
skapligt arbete inom vard ska alltid ha som grund och mélsittning
att bidra till patientens bista. Vi maste se till att alla vill delta i
forskning genom att gra den littillginglig och forstielig. Ibland
kan jag uppfatta att forskningen i sig har ett egenviirde men utan
en malsitening att forbittra maendet hos andra. Svarigheterna
med att fa ¢ill klinisk forskning diskuteras och jag tror att ett pro-
blem ir just att fokus pé patientens bista inte alltid ir sjilvklart. Jag
vill att vi skapar en attrakeiv forskningsmiljo dit bade patienter och
yrkesverksamma sdker sig, dir alla vill vara med och dir vinsterna
for individen ir sjilvklara.

Inspirerad till att lyfta delar av tankarna frin Lisa Ekselius till SPF:s
styrelse om hur vi kan f3 ett forskningsklimat som gynnar patien-
ter innu bittre gir jag ut i varsolen, nog med lite mindre behov
av kappan jag har pi mig in innan intervjun. I handen har jag
en present. Jag dppnar paketet och dir finns en bok av en av Li-
sas favoritforfattare, Ingvild H. Rishei, "Vinternoveller”. P4 vig
tillbaka till mottagningen bérjar jag lisa den fSrsta novellen Vi
kan inte hjilpa alla”, troligen och tyvirr nog sant men med stirke
forskningsklimat i Sverige sikerligen inda fler.

Maria Larsson
Ordforande SPF
Foto: Izabelle Andersson
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Stiftelsen Natur & Kulturs
Cullbergstipendiater 2023

Cullbergstipendiet ir ett resestipendium f6r 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 tvé till fyra veckor.
Syftet ir att stimulera till f5rdjupat kliniske tinkande. Stipendiet finansieras av stiftelsen Natur & Kuleur och ir uppkallat efter initiativtaga-

ren Johan Cullberg.

I 4r tilldelades fem likare totalt 220 000 kronor.

Emma Claesdotter-Knutsson, verlikare i barn- och ungdomspsykiatri i Region Skane samt docent vid Lunds
universitet, ska auskultera vid Department of Neuroscience and Behaviour i Sdo Paolo, Brasilien, for att studera
hur man dir anvinder psykedelika i behandlingen av vuxna och tondriga patienter med depression som inte sva-
rat pd annan behandling eller med itstdrning

Beatrice L’Estrade Ehrstrdm, ST-likare vid Norra Stockholms Psykiatri, ska besdka den psykiatriska kliniken
vid Dronning Ingrids sjukhus i Nuuk, Gronland, f6r att fi kunskap om organisatoriskt samarbete som giller akut-
psykiatri och suicidprevention i en miljé som karaktiriseras av accelererande utmaningar p.g.a. klimatférind-
ringar och sociala omstillningar.

Johan Sahlsten Schélin, Sverlikare vid Psykoskliniken, Sahlgrenska Universitetssjukhuset i Gteborg, ska be-
sdka King’s College i London, Storbritannien, for att fi en inblick i hur man dir arbetar med differentialdiag-
nostik vid psykos och siker och patientcentrerad tvingsvird, hur man hanterar kulturella skillnader samt hur man
arbetar med utbildning.

Isak Sundberg, Sverlikare vid Psykiatrimottagningen f6r unga vuxna, Akademiska sjukhuset Uppsala, ska be-
stka Mood Disorders Psychopharmacology Unit, University of Toronto, Kanada, for att studera hur man bist
individanpassar behandling vid bipolir sjukdom och hur man integrerar forskningsresultat i klinisk verksamhet.

Johannes Thorman, ST-likare i vuxenpsykiatri i Malmé, kommer att besdka Johns Hopkins universitetssjukhus
i Baltimore, USA, dir man anvinder The Perspectives of Psychiatry, en pluralistisk metod for psykiatrisk diag-
nostik och behandling som innefattar fyra perspektiv: sjukdom, personlighet, beteende och livshistoria.

Tove Gunnarsson
Sammankallande i stipendiekommittén

Se sidan 82 for information om hur du ansdker om Cullbergstipendium 2024!

Tidskriften for Svensk Psykiatri #2. Juni 2023



ANNONS
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Svensk kongress om personlighetssyndrom
den 23-24 oktober

I mitten pd maj Sppnar anmilan till en tvidagarskongress
i samarbete mellan KI Education och Psykiatri Sydvist i
Stockholm. Milgruppen ir kliniker i psykiatri och primar-
vard.

[ vissa studier skattas prevalensen av personlighetssyn-
drom som huvud- eller bidiagnos hos psykiatriska patien-
ter sd hogt som 50 %. Uppat 25 % av patienter pa virdcen-
tral. Kanske kommer personlighetsrelaterade aspekter ofta
behdva ingd i virdplanen iven vid tex. bipolira syndrom el-
ler GAD? Kan det ge oss och patienterna en rimligare bild
av prognos och fdrvintningar pi vad behandling kan ge?
Bor det ingd i baskompetensen f6r huslikare att inte bara behandla
egentlig depression utan dven kunna bedéma och handligga lind-
rigare grader av personlighetsproblematik?

Vi som tagit initiativet till denna kongress har upplevt ett allt
starkare intresse hos kollegor att fordjupa sin forstielse for och
méjlighet att behandla personlighetsproblematik. D3 vi borjat dis-
kutera idén med kollegor runt i landet har responsen varit nirmast
dvervildigande, si nu blir det av!

Kongressen berdr forstds forindringar i hur vi stiller diagnos och
kanske hur vi ser pa sjilva diagnosen med nya ICD-11 och DSM-
5:s alternativa modell. Keynote speaker professor Peter Tyrer
kommer prata om ICD-11 dir han lett arbetet med den nya mo-
dellen for personlighetssyndrom. Det kommer ocksd finnas flera

presentationer om behandling utdver de vilkinda DBT och MBT
f6r borderline personlighetssyndrom. Vad kan erbjudas vid andra
personlighetssyndrom eller for dem som inte behdver eller pas-
sar for standardbehandlingen? Keynote speaker Lois Choi-Kain
kommer beritta om GPM — Good Psychiatric Management {or
personlighetssyndrom.

Deltagare kan f6lja spiret ”Klinikerns ABC” fér border-
line, narcissism eller psykopati, héra om differentialdiag-
nostik mellan personlighetssyndrom och autism, behand-
lingar tinkta f6r personlighetssyndrom sisom ISTDP och
schematerapi eller forfattaren Lina Liman beritta hur hon tin-
ker om autism och personlighet utifrin sin psykiatriska resa.

Mer exempel ur programmet och anmilningsméjlighet finns pa
hemsidan https://utbildning.ki.se/svensk-personlighetspsykia-
trisk-kongress-2023.

P4 hemsidan kan man ocks separat anmila sig till endagskurs i di-
agnostik enligt ICD-11 med Peter Tyrer eller i Good Psychiatric
Management med Lois Choi-Kain.

For organisationskommittén Personlighetspsykiatrisk kongress
Peder Bjorling

Psykiatri Sydvést

Stockholm
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Fortsatt fortbildning
Missa inte filmerna fran SPK!

Svenska Psykiatrikongressen ir det storsta nationella fortbildningstillfillet for psykiatrer men det tar inte slut dér!
Over hilften av foredragen pa SPK 2023 filmades och kan ses pd www.svenskapsykiatrikongressen.se/spk-2023-filmer

Dir hittar du 4ven ett stort antal filmade féredrag frin kongresserna 2017-2022.

S ta till vara denna majlighet till forkovran! Varfr inte anvinda filmerna som fortbildningsmaterial pa din arbetsplats?! Titta pd dem till-
sammans, kanske med en avslutande diskussion?!

Tove Gunnarsson
SPF:s styrelse

o
Hem  Program  SPE film .f-;j‘. Ovganization  Utsthilare  Presenlationer
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SPK 2023 - Svenska Psykiatrikongressen

Onsdag - Kongresshallen
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I 4r dr det 15 4r sedan den fSrsta Svenska Psykiatrikongressen
holls pa Svenska Likaresillskapet i Stockholm 2008. Arets
kongress dgde rum pa Svenska Missan i GSteborg den 15-17
mars dir 1050 deltagare — ett rejilt rekord — tog del av ett
spickat program med sju parallella spar. Innehéllet var brett
med kliniska nyheter, forskning, film, paneldiskussioner,
rattspsykiatri, barn- och ungdomspsykiatri med mera.

Den sociala samvaron var ocksa viktig, stimningen var patagligt
god under kaffepauser, luncher och det traditionsenliga onsdags-
kvillsminglet som Géteborgs stad och Vistra Gotalandsregionen

bjsd pa.

P4 torsdagseftermiddagen hélls foreningens rsméte som inled-
des med alkoholfri dryck och snittar. Avgiende ordférande Mar-
tin Hultén och sekreterare Linda Martinik tackades av. Martin
fortsitter dock i styrelsen som adjungerad i den nya funktionen
ordférande emeritus, motsvarande past president i internationella
sammanhang. Maria Larsson valdes till ny ordférande, och Jonas
Eberhard, som de senaste ren varit foreningens vetenskaplige se-
kreterare, valdes till ny vice. Till sekreterare valdes Tove Mogren
och Steinn Steingrimsson blev ny vetenskaplig sekreterare. Her-
man Holm utsigs till hedersledamot, se portritt pd annan plats i
detta nummer. Behovet av en internationell sekreterare diskutera-

des och det beslutades att styrelsen skulle utse sidan. Jonas Eber-
hard har sedermera fitt detta som tilliggsuppdrag.

Som vanligt holls kongressmiddag pi torsdagskvillen, enligt
manga den mest lyckade hittills. Uppskattad underhdllning skdttes
av bandet Det Nya Kramer och av operasingaren, tillika psykia-
tern, Linus Borjesson. Kvillen avslutades med live-karaoke med
livligt och entusiastiske deltagande.

Over hilften av kongressens foredrag filmades och finns att se pa
hetps://www.svenskapsykiatrikongressen.se/spk-2023-filmer

dir det dven gir att ta del av 25 PowerPoint-presentationer.

P4 foljande sidor finns dessutom nigra referat.

Nista ars kongress gir av stapeln den 13—15 mars i Stockholm.
Missa inte det!

Tove Gunnarsson
Styrelsen SPF

Tidskriften for Svensk Psykiatri #2. Juni 2023 49



fa |

PasLPreadentsﬂ

aa s

-i.

— 3

Utmaningar och gladjeamnen under 40 ar

Vilka fragor har diskuterats i SPF genom aren?
Vad kan vi lara av var historia?

Atta tidigare ordféranden i SPF hade bjudits in till symposiet
Past presidents — historiskt perspektiv pi Svenska Psykiatri-
kongressen i ar for att berdtta om vilka frigor som varit de
viktigaste under deras mandatperioder.

Jonas Eberhard, moderator tillsammans med Martin Hultén, in-
ledde med att beritta att idén till denna programpunke uppstod
vid upptickten av en tidningsartikel frin 1980-talet, med Marie
Asberg som medfrfattare. | den beskrevs psykiatrins problem och
de fSreféll vara samma da som nu. Det var virdplatserna, det var
sjukskoterskor som slutade... Vad kan vi lira s3 att vi inte star hir

med samma problem om 25 4r?
Hir foljer ett litet urval av talarnas minnen och erfarenheter.

Lars Jacobsson, 1983-1985 (?)

En viktig friga pa den tiden var den sovjetiska psykiatrin dir po-
litiska dissidenter spirrades in pi mentalsjukhus under diagnosen
“sluggish schizophrenia”. SPE:s styrelse protesterade mot detta
och internationellt diskuterades huruvida den sovjetiska psykia-
triska féreningen skulle uteslutas ur WPA; allt detta finns skildrat

i artiklar pé sid 46-52 i Svensk Psykiatri nr 1/2023.

En annan friga som Lars var involverad i var att det d4 pagick en
diskussion om att gdra om tvingsvirdslagen, pa den tiden LSPV.
En socialberedning tillsattes och kom med dramatiska forslag.
Grundtanken hos dem var att avskaffa tvinget och man gillade
dver huvud taget inte psykiatri. Man skulle gora det s svart som
mdjligt att anvinda tving som sdgs som integritetskrinkande och
i minga fall onddigt. Lars sjilv har alltid sett tvinget som solidari-
tetens yttersta konsekvens och han skrev langa inlagor.

Martin Hultén kommenterade att historien upprepar sig, numera
ir de tvd ryska psykiatriska foreningarna uteslutna ur EPA.

Marie Asberg, 1989-1992

Marie kiinde igen diskussionen om tvinget, det "var en fljetong”.
Det var mitt i HIV-epidemin och frin vissa hill menade man att
de som spred smittan per definition maste vara psykiske sjuka och
dirmed skulle de tvingsvardas. SPF protesterade och papekade att
detta var i strid med Hawaiideklarationen, man far inte anvinda
psykiatriska tvingsmedel mot minniskor som inte har en psykisk
sjukdom.
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Marie konstaterade vidare att det skett enorma forindringar sedan
1965 da hon forst borjade arbeta inom specialiteten och gav en
liten resumé av utvecklingen under 1960-1980-tal.

Man tampades med en viss identitetskris f6r likarna i psykiatrin
under denna tid. "Community psychiatry”™idén var stark och i
den ingick att man skulle arbeta i team. Det blev svart f6r psy-
kiatrer att hitta sin plats i dessa team. Psykologerna kunde allt om
psykoterapi och neuropsykologi och kuratorerna kunde allt om
det sociala och vad fanns di kvar for likarna mer in recept och
sjukskrivningar? I styrelsen funderade man pi hur man skulle
stirka psykiatrernas likaridentitet och landade i att det man kunde
satsa pd var utbildning, med syfte att stirka den medicinska iden-
titeten. Man inf6rde en specialistexamen som levde kvar under
ett par 4r och man startade klinikinspektioner med tanke pa ST-
likarnas utbildning.

Christina Spjut, 2007-2009
Christina berittade om hur idén om ett “svenskt APA” foddes

vilket resulterade i den f6rsta Svenska Psykiatrikongressen 2008.
Svenska Likaresillskapets lokaler var proppfulla och det blev ett
jittebra mote. "Med den stora féreningens resurser kan man gora
fantastiska saker.”

Annat som Christina minns var att foreningen blev inblandad i
Socialstyrelsens beslutsstdd for sjukskrivningar. Ett f5rsta utkast
var en katastrof, men kollegor fick g in och arbeta med stddet
och slutresultatet blev ritt bra vilket vi kan vara stolta dver.

Man f6rde en kamp f6r resurser och fortbildning efter att like-
medelsindustrin slutat bjuda pa resor till de stora kongresserna.
Christina berittade om hur mycket hon sjilv lirt sig genom delta-
gande pi t.ex. APA och pipekar att ddvarande landstingen lovade
att de skulle ta Sver efter industrins uttdg “men det har de inte
gjort”.

Lise-Lotte Riso Bergerlind, 2009-2013
Lise-Lotte satt ca 10 ar i styrelsen, i olika funktioner. De stormiga

politiska dren var di Sver.
Det som hon minns allra bist ir starten av SPK som hon upplever
gjort stor skillnad for psykiatrin.

Diskussioner med Ing-Marie Wieselgren om hur man skulle kun-
na ge annan bild av psykiatrin ledde till dterkommande medver-
kan i Almedalen och vid Bok & Biblioteksmissan.

Ing-Marie Wieselgren hade hért utbildningsutskottets klagan
dver att ST-likarna inte fick en rimlig chans till god utbildning.
En dag hérde hon av sig och berittade att regeringen fitt nigra
miljoner 6ver och undrade om de ville géra nigot for ST-likarnas
utbildning. S3 f6ddes METIS-projektet.

Uppdrag Granskning gjorde ett kritiskt inslag om ECT vilket
ledde till att man beslutade att utforma kliniska rikelinjer, «ill vil-
ket Socialstyrelsen bidrog med 50 000 kr, och till ett nationellt
kvalitetsregister.

Jonas poéngterade att en annan Viktig insats som Lise-Lotte gjor-
de var att det var hon som fick med sig Stina Djurberg i foren-
ingsarbetet.

Lena Flyckt, 2013-2015

Det var vildigt mycket jobb. En sak att vara stolt Sver 4r att man
lyckades forhindra att man lade ner produktionen av Trilafonde-
kanoat sommaren 2012 di hon var vice ordférande. Hon skrev
tillsammans med Lise-Lotte en arg artikel i Likartidningen vilket
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efter en upphetsad diskussion ledde till att foretaget drog tillbaka
sin ansSkan om att sluta tillverka preparatet. ”Jag tror vi riddade
liv” konstaterade Lena.

Nigra av de ménga frigor som diskuterades under Lenas man-
datperiod var handledning samt fortbildning for specialister, AT:s
slopande och dettas konsekvenser for framtida rekrytering av
psykiatrer, en ny tvingsvardslag, New Public Management och
journalers tillginglighet pd nitet dven f6r psykiatrins patienter.

Lena fick vara med i expertgruppen f5r 1,6 miljonerklubben vil-
ket ledde till ett antal populirvetenskapliga texter som nddde ut till
folk lingt utanfdr den psykiatriska kretsen.

Hans-Peter Mofors, 2015-2017

Hans-Peter inledde med att beritta om nir rikdlinjer f6r ADHD
skulle tas fram men ingen ville ta pa sig arbetet di debatten kring
utredning och behandling var si pass infekterad. Det drdjde flera
ir innan en arbetsgrupp kunde formeras.

Kompetensutveckling for specialister behdvdes och "SPK utbil-
dar” sjdsattes med turnéer runt om i landet. Aven SPF:s kongress-
resor var ndgot som startades under denna tid.

Négra riktigt pafrestande saker intriffade dven under Hans-Peters
tid som ordférande. Ett remissvar frin SPF uppfattades som att
foreningen stillde sig bakom homeopati vilket fick stor uppmirk-
samhet liksom en kollegas insindare i DN dir dagens ST-likare
framstilldes som inkompetenta och frinvarande. Hans-Peter fick
g i svaromal bida gingerna.

For 6vrigt har Hans-Peter ljusa minnen frin ar som var bade ro-
liga och intensiva, med en debattglad och engagerad styrelse och
ett vilfungerade “grupparbete”.

Ulla-Karin Nyberg, 2017-2019
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Ulla-Karin berittade om arbete f5r avstigmatisering, jimlik vard,

att synen pé psykisk sjukdom inte ska skilja sig frin synen pa so-
matisk sjukdom. Samverkan var ett annat omrade, de samverka-
de vildigt brett med brukarorganisationer, ideella dito och med
myndigheter.

En annan friga som legat Ulla-Karin varmt om hjirtat och som
hon arbetat mycket med ir personalens behov, liksom de anhori-
gas, av t.ex. stdd efter svira hindelser som suicid.

En ytterligare diskussion var hur man skulle attrahera unga minn-
iskor till psykiatri som specialitet. Man maste hitta ett sprik. Ulla-
Karin har haft en framtridande roll i massmedia och hon fram-
héller hur viktigt det 4r att man formulerar sig begripligt kring
psykiatriska frigestillningar s att man nér fram.

Alessandra Hedlund, 2019-2021

Den stora hindelsen var SPK 2020 i Géteborg som dgde rum pre-
cis da pandemin slog till med full kraft. Ovissheten var stor, skulle
man fortsitta eller avbryta? Det blev linga extra kvillsmoten med
styrelsen dd de hade att vilja mellan ekonomisk konkurs eller to-
talt PR-sjilvmord, inga tilltalande alternativ. Alessandra har flera
ginger fitt kommentaren att det var synd att hon fick vara med
om detta men sjilv ser hon det inte si. Hur styrelsen kom sam-
man i beslutet att avbryta kongressen har blivit ett minne for livet.

Under pandemin fick styrelsen stilla om till mdten i ny, digital
form och dven fortbildningar fick géras digitalt.

Beslut om en ny likarutbildning, avskaffande av AT och infran-
de av BT togs under denna tid. I samarbete med Socialstyrelsen
kunde malen for BT utformas s3 att tjinstgdring inom psykiatri
blir nddvindig trots att sidan placering egentligen inte ir obli-
gatorisk.

Alessandra avslutade med att konstatera: att vara tillbaka pa platsen
dir "allting kraschade” och nu fi vara med om en rekordkongress
istillet, “det 4r revansch”.

Det blev en intressant exposé Sver nistan 40 ir av svensk psykia-
tri. Nog kan man konstatera att vissa problem och diskussioner
hinger kvar men samtidigt har oindligt mycket utvecklats, for-
indrats och forbittrats.

Hela symposiet filmades och gir att ta del av pa hetps://www.
svenskapsykiatrikongressen.se/spk-2023-filmer

Tove Gunnarsson
Styrelsen SPF
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Svencka

+SPK-

Feykisirkongressen

Inbjudan att skicka in kongressbidrag

(call for abstracts)

Vi planerar redan nu fér Svenska Psykiatrikongressen 2024 som kommer
att gd av stapeln den 13-15 mars pa Miinchenbryggeriet i Stockholm.

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
foresla ett debattinlagg eller ett kulturinslag.

Vi férvantar oss att manga tar chansen att bidra till att 2024 ars kongress
blir den basta hittills! Ditt abstract skickas till
abstracts@svenskpsykiatri.se. Mall fér abstract finner du pa
www.svenskpsykiatri.se.

Sista datum for inlamnande ar den 2 oktober 2023.

Foéretag/landsting som onskar stélla ut pd SPK 2024 - ta kontakt med
Stina Djurberg, stina.djurberg@buf.se, senast den 2 oktober 2023.

Mer och efterhand uppdaterad information om kongressen finner du pa
v8r hemsida www.svenskapsykiatrikongressen.se.

Styrelsen Svenska Psykiatriska Foreningen
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It takes a village to
raise a child

Svenska
Psykiatrikongressen 2023

) SPK 2023
Arets medaljer gar till...

Aven i ir ska jag dela ut fiktiva medaljer till tre féredrag som
sirskilt fingat mitt intresse och bidragit med nya insikter.
I ir var det extra svirt att vilja, men hir ir vinnarna! Alla
finns inspelade pa kongressens hemsida.

Guld

Girningsmannaprofigruppen, en inblick, med Fredrik He-
dén

Torsdag, H2

Visst dr det nigot lockande med rittspsykiatri och dithérande
verksamhet. Tink att jag egentligen inte ens gillar att lisa decka-
re, men det hiir var bara s spinnande. Hedén kan konsten att pre-
sentera fakta och samtidigt gora den stora publiken delaktig. Han
vecklar ut detaljerna en och en, tvingar publiken att tinka till; vad
skulle du ha gjort? Hur skulle du ha tinkt? Tror du att A eller B

ir mest sannolike? Utredningen tar form, dess resultat tar form,
som dhdrare kan man f3 for sig att man sjilv kommit fram till alla
svar. Det ir essensen i ett vil genomfdrt pedagogiskt arbete. Men
kommer girningsmannaprofilgruppen att klura ut en profil denna
ging? Kommer profilen att vara tillrickligt anvindbar, allts3 ate
bidra till att girningspersonen éker fast? Det vill jag inte avsldja
f6r jag tycker att du, lisare, ska fi chans att njuta av den hir pirlan
frin borjan till slut.

Detta tar Jag med mig: det var genuint roligt att agera detektiv. Man
kan komma ritt ldngt med ritt lite information. Kanske bor jag ge
deckare en chans till.
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Silver

It takes a village to raise a child, panelsamtal

Onsdag, H1

Utgingspunkten ir ren och skir fakta; "8 % av barn och ungdo-
mar i t.ex. Skine gir pA BUP”, beriittade moderatorn Sophia Eber-
hard i inledningen, "Vi som ska vara experter ir lite vilsna”. Hela
elva personer deltog i panelen, varav tre ungdomar som generdst
och ocensurerat delade med sig av sina perspektiv om hur det ir
att vixa upp i Sverige idag. Bland annat kom det fram vikten av
goda forebilder, tillitande miljder, sociala medier. Vuxenvirlden
kan inte visa en perfekt fasad och samtidigt siga att det inte giller
unga; de gdr inte som vi siger, de gdr som vi gor. Och vad betyder
det att man “mér déligt”? Nir skall det benas ur och sokas hjilp for,
nir ska det normaliseras? Inspirerande infallsvinklar avlgste var-
andra i en rasande fart, man behdver inte vara barnpsykiater eller
filosof f6r att bli engagerad. Barn och ungdomar 4r var framtid,
samtidigt som de speglar sin samtid. Deras psykiska hilsa dr en
samhillsfriga, hir handlar det vildigt mycket om att forebygga
och skapa motstindskraft.

Detta tar jag med mig: ndr drkebiskop emerita Antje Jackelén lyfte fram
“barns ritt till andlighet”, en dimension som samhillet inte beaktar, trots
att den ingdr i WHO:s definition av hdlsa.

Brons

Dévpsykiatri — sprikliga och kulturella aspekter i den psykia-
triska virden, med Maria Midbée

Fredag, J1

”Barn ir ett folk och de bor i ett frimmande land”, lyder den klas-
siska visan. Det giller dven for en del vuxna. Tink om dina for-
4ldrar hade ett annat modersmal dn du. Eller om dina barn hade ett
annat modersmail in du och dina férildrar. Hur skulle era relationer
se ut? Hur skulle det paverka din/barnens kognitiva och kinslo-
missiga utveckling? Alla som forsoke lira sig ett frimmande sprik
i vuxen alder vet vad jag talar om. Det ir verklighet f5r minniskor
med hérselnedsittning i alla dldrar. Midbée talar skickligt och fir
en att se och forstd. Tillginglighet handlar inte bara om ramper,
om nigon nu trodde det. Minoritetsstress handlar inte bara om
geografisk hirkomst, om nigon nu trodde det. Rent kliniskt kan
brist pa tillginglighet exempelvis ”se ut” som koncentrationssvi-
righeter, eller paverka socialt samspel. Samtidigt 4r verkligheten
komplex; man kan inte tillskriva allt till d5vheten, men inte hel-
ler bortse ifrin det. I sitt specialistarbete har Midbde studerat 16
teckensprikiga behandlare och utvirderat anpassningar av KBT
for dova. Skrift upplevdes som ett stort hinder — inte si konstigt
om man tinker efter; vem skulle vilja fi terapi pa sitt andrasprik?
Uppriktigt f6rvinad &ver att inte ha hért nigot liknande forut,
glider jag mig it mdjligheten att bittre frstd denna och andra
funktionsnedsittningar.

SPK
2023

of
=l

Detta tar jag med mig: skriftspriket dr dovas andrasprik. Alla déva i
Sverige erbjuds undervisning i och pd teckensprik, men 90 % av dem

har hérande forildrar.

Avslutningsvis

Kanske 4r du nyfiken pé vilka som precis missade pallen, hir ir de:
"Anorexi kan vara en beroendesjukdom” med Magnus Sjdgren
(torsdag, G1) och "War psychiatry” med Edgar Jones (fredag,
H1). Som tur har dven de spelats in; passa pi!

Alessandra Hedlund
Psyleiater, Stockholm

Filmerna finns pd https://www.svenskapsykiatrikongressen.se/
spk-2023-filmer. Dag och sal har angivits hir ovan for att gdra
det ldttare f5r dig att hitta ritt.
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Psykiatri om 10 ar

Avslutningsanforande som gav mersmak till handlingsplan och dnskelista

En rekordfylld psykiatrikongress avslutades med en presenta-
tion p3 temat "Psykiatri om 10 3r”. Avslutningsanférandets
tema var valt for att stirka SPF:s milsittning att bidra till en
langsiktig, realistisk och genomf6rbar plan byggd pa veten-
skap och beprdvad erfarenhet. Under en innehéllsrik knapp
timme bidrog fyra paneldeltagare med olika inspel till arbe-
tet med en gemensam milsittning: en forbittrad psykiatri
om 10 ar.

Nationell strategi fr psykisk hilsa klar i host

Kristina Sinadinovic, ansvarig p4 Socialstyrelsen for det regerings-
uppdrag de fick 2020 f&r att utveckla en nationell strategi f5r psy-
kisk hilsa, inledde med att beritta om strategin som Socialstyrel-
sen arbetat med, dir 26 myndigheter samverkar. Hon berittade
om uppdragets mélsittningar: att stirka den statliga styrningen,
skapa bittre fSrutsittningar f6r samordning och samverkan samt
bidra till effektiveten och lingsiktigheten i de insatser som ge-
nomf6rs inom berdrda myndigheter, SKR och &vriga aktdrer. Vi-
dare beskrev hon hur de i arbetet kommit fram till sju olika frslag
pa fokusomraden att jobba vidare med:

. Psykisk hilsa som resurs for individen och samhillet
. Investeringar for barn och ungas psykiska hilsa

. Okad delaktighet och inkludering i samhillet

. Inkomster och goda arbetsfrhillanden

Vird och omsorg som mdter individens behov

. Stirke suicidpreventivt arbete

. Forskning och kunskapsutveckling

Betriffande omridet “vird och omsorg som méter individens
behov” lyfte hon omriden de arbetat med som handlade om att
stirka ledarskapet; ge grundliggande kunskap om psykisk hilsa i
alla delar av sjukvarden och omsorgen; lata patienter och brukare
ha inflytande i vird och omsorg; skapa en effektiv samverkan; ge
en Skad och mer jimlik tillginglighet till vard och stodinsatser;
underlitta implementering av bista tillgingliga kunskap; skapa
forutsiteningar for bittre uppfoljning for lirande och utveckling;
stirka stodet till nirstiende och till personer med psykisk ohilsa
samt ge en trygg och meningsfull psykiatrisk heldygnsvird och

tvangsvird.

Arbetet kommer att presenteras for regeringen under hdsten. Nir
arbetet 4r klart kommer nista steg troligen bli utveckling av en
handlingsplan kopplat till den nationella strategin. Vi ser fram

emot att bidra till utveckling av detsamma for en forbittrad psy-
kiatri om 10 &r inom de viktiga fokusomriden som lyfts fram.

Férhoppning om att samsjuklighetsutredningen ska realise-
ras

Efter denna presentation berittade Anders Printz, ansvarig for
Samsjuklighetsutredningen, kring sina férhoppningar om att re-
sultaten ska realiseras och bidra till en bittre vird f6r minniskor
med svér samsjuklighet inom det kommande decenniet. Férslagets
huvudpunkter innebir att regionerna ska ansvara for all behand-
ling av skadligt bruk eller beroende och att denna behandling ska
ges samordnat med behandling f6r andra psykiatriska tillstind och
att detta ocksd ska gilla all nédvindig tvangsvird som nu till viss
del ligger under socialtjinsten.

Problematisering kring utveckling av lagférindringar diskutera-
des utifrin ridande fSrslag samt de resursfrstirkningar som kom-
mer behdvas inom regionen om huvudmannaskapet dven for all
tvingsvard pd behandlingshem eller motsvarande, f5r minniskor
med beroendesjukdomar, ska tas Gver av regionen. Inte minst
kopplat till att vi redan har f6r lite personal inom psykiatrin och
den tid utbildning tar. Samsjuklighetsutredningen ger emellertid
i stora drag hopp, om det godkinns i riksdagen, att det om 10 4r
blir mindre lidande i denna patientgrupp.

Tydligt om barn- och ungdomspsykiatrins behov
Avslutningsanfrandet fortsatte med att SFBUP:s ordfSrande
Susanne Buchmayer lyfte olika omriden som de vill f5rbittra for ate
forbittra psykisk hilsa hos barn och unga. Vikten av att lyfta den
barn- och ungdomspsykiatriska vetenskapens sirart lyftes fram.
Hon understrék att det 4r vikeigt att tinka pd att “barn inte ir
smi vuxna” gillande psykiatrisk vird och att tillstdnden forindras
mer dynamisket och inte alltid ter sig likadant gillande ftlopp el-
ler behov. Exempelvis berittade hon att suicidalitet hos barn och
unga inte har lika tydlig koppling till psykiatrisk sjukdom som
hos vuxna samt att de, om de sdker hjilp, ofta gér det i f6rsta hand
hos vinner och inte sdker vard. Hon lyfte vidare ocksé vikten av
en fortydligad, siker och jimlik virdkedja med vérdnivaer frin
psykisk ohilsa till psykiatriska tillstind och utveckling av organi-
sationen. Vidare understrék hon vikten av att hitta gemensamma
18sningar och att samverka mellan relevanta myndigheter och an-
dra berdrda akedrer, inte minst gillande skolmyndighet och Soci-
alstyrelsen samt Utbildnings- och Socialdepartementet.
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Onskelistor till riksdagen

SFBUP:s ordfrande avslutade med att &verlimna en “6nskelista”
de limnat till socialministern under viren iven till socialutskottets
ordférande Christian Carlsson som var sista talare under program-
punkten. Christian Carlsson beskrev barns och ungas psykiska
hilsa som ett prioriterat omrade och tacksamhet f6r konstruktiva
forslag. Vidare lyfte han allmint hur frigor kring psykiatri 4r ett
prioriterat omride f5r socialutskottet och &nskan om samverkan
for att ni lingre.

Fyllda av inspiration for arbetet de kommande tio 4ren, frin bide
avslutningsanférandet och kongressen i sin helhet, avslutades
kongressen. SPF tog genast beslut att under véren likt var syskon-
forening SEBUP utveckla en "dnskelista” pd vad vi skulle géra om
vi var socialutskottets ordférande, for en forbittrad psykiatri om
tio 4r dven for vuxna. Ett pigiende arbete som bdrjade i samband
med avslutningsanfSrandet.

SPK 2023 var slut men arbetet fortsitter och vi ser fram emot att
tillsammans med er jobba for en férbittrad psykiatri om 10 r.

Maria Larsson
Ordforande SPF

Martin Hultén
Ordf(irande emeritus SPF
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12 000 svenskar dor rligen av rokning, Dagligrokning har
minskat till ca 6 % men personer med psykisk sjukdom som
ADHD, tvingssyndrom, GAD, depression, bipolir sjukdom,
roker betydligt mer. Vid schizofreni och beroendesyndrom
roker omkring 80 %. Mar psykiatrins patienter bittre av att
fortsitta roka? Nej, psykisk sjukdom ddmpar inte lidandet
vid tandlossning, hjirtsjukdom, stroke, lungcancer, KOL.
Dessutom gér klider, mediciner, mat och néjen upp i rék.

Broschyren Radgivning och Tobaksavvinjning I PSYKIATRI, BE-
ROENDEVARD OCH SOCIALT]ANS T ir fortfarande hﬁg—
gradigt aktuell. Dir framhills vikten av information, utbildning,
lagstiftning, minskad tillginglighet, uttkade rokfria miljder, opi-
nionsbildning och tobaksavvinjning.

Tobaksavvinjning — kan botja med en friga

Har du ndgon gdng anvdint tobak eller nikotin?

Frigan inkluderar rékning, snusning, vattenpipa, vejping, ja alla
nikotinprodukter. Det ir viktigt — utbudet dkar stadigt! Ex-roka-
ren ges berdm och bekriftelse men vad siga till rékaren?

— Ingenting! Just di. Men jag skyndar pd med anamnes och un-
derstkning for att pa slutet dterknyta, forslagsvis via: — Hur tinker
du kring din rb'/ening?

D3 har vi samtalat en stund och férhoppningsvis fatt bra kontakt,
dessutom vet jag vilken tid som 4terstir f6r ridgivning. Ar tiden
knapp erbjuder jag dterbesdk alternativt en remiss fr tobaksav-
vinjning. Det ir viktigt att patienten fir stod dir hen kinner sig

trygg, girna dir grundsjukdomen behandlas.

Grundliggande dtgirder
*+  Friga om tobak
*  Journalfér svaret
*  Motivera till r5k/snusstopp
*  Hijilp dem som vill sluta
* Eventuell extern tobaksavvinjare bor ha kontinuerlig
kontakt med det psykiatriska teamet

Likemedel mot nikotinberoende

Nikotinlikemedel

Tjinar som substitut vid nikotinabstinens, Skar acceptansen for
rSkfri slutenvard, och kan bli en inledning till rdkavvinjning.
Plaster kombineras frslagsvis med nigot mer snabbverkande som

" Radgivning

och tobaksavvanjning

I PSYKIATRI, BERDENDEVARD OCH SOCIALT|ANST

tuggummi, sugtablett, eller nikotinspray. Vanligen anvinds hog
dos nigon manad (motsvarande tidigare tobakskonsumtion), dir-
efter sinks dosen successivt. Nikotinlikemedel 4r receptfria och
saknar hogkostnadsskydd. Tips: Blanda ej oral nikotintillfSrsel
med kaffe eller juice — lagt PH hindrar nikotinupptag! Tuggum-
mitugga lingsamt!

Bupropion

Zyban ir ofta restnoterat. DA forskriver jag Voxra (samma substans
- billigare!) och ligger till: "OBS! For rékavvinjning; Zyban rest-
noterat”. Somnpéaverkan ir vanligaste biverkan, men mer sillan
vid 1x1. Den dosen ricker ofta, ger i s3 fall mindre biverkningar
och lingre behandlingstid f5r samma pris.

Vareniklin (Champix)

Likemedlet har c:a 2-3 ggr stdrre effeke 4n placebo, saknar in-
teraktioner, och forutom illamiende ses fi biverkningar. Det
ir tyvirr restnoterat sen tvd ir pga. att nitrosamin pivisats (som
finns i bacon, skinka, spannmal, snus, och allra mest i cigareterok!)
Snacka om att "sila mygg och slippa igenom Camel”.

Varken bupropion eller vareniklin tkade risken fr depression el-
ler andra neuropsykiatriska problem.
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Cytisin

Cytisin ir ett bra och kostnadseffektivt alternativ till ovanstiende
likemedel. Det piverkar liknande receptorer som vareniklin (dvs.
antagonist till nikotin med frmaga att stimulera till dopaminfri-
sittning) och har i studier visat likartad effeke trots betydligt kor-
tare behandlingstid — endast 25 dagar. Det ir godkint men ingen
salufor det i Sverige, dirfor behdvs licens. Det gdrs via KLAS pa
Likemedelsverkets hemsida. Efter din fSrsta ansdkan kan merpar-
ten av texten kopieras och nista ansdkan gdrs pa nigon minut,
efter en vecka ir den vanligen beviljad.

Det ir en intensiv behandling med méinga tabletter initialt, och
rokstopp senast dag fem, idealt dag 3. Behandlingstiden ir nor-
malt 25 dagar. Jag skriver ofta ut 100 tabletter extra, det ger 50
dagar till med tva tabletter per dag. Likemedelstérman giller.

Apoteket AB har barjat lagerhilla cytisin (Desmoxan, Tabex), vil-
ket gor att patienten kan fi cytisin inom en vecka, annars kan
det ta ngon méinad att importera. Férhoppningsvis kommer fler
apotek att gdra likaledes. Cytisin blir knappast en kassako for
likemedelsforetag i Sverige (pga. det liga priset) — men vilken
goodwillinsats det kunde bli! Finns det ndgot kostnadseffektivare
likemedel i Sverige?

Exempel pd licensmotivcring:

"Metoderna for rokavvinjning dr verksamma och starkt
evidensbaserade. Likemedel ir en hornsten vid tobaksav-
vinjning — en av sjukvirdens mest kostnadseffektiva be-
handlingar, men det rader brist p4 receptbelagda likemedel.
Patienten har hilsoproblem relaterat till tobaksbruk, fir be-
teendestdd och har god motivation. Cytisin visar likvirdiga
resultat som vareniklin i studier.”

Tobaksstoppsprojektet

Ar ett forskningsprojekt som utvirderar effekten av tobakstopps-
interventioner, med sirskilt fokus p3 utsatta och sdrbara grupper,
som personer med psykisk sjukdom. Alla enheter som utfor sys-
tematiserad avvinjning (r('jkning, snus, e-cigaretter) kan ansluta,
och det ir kostnadsfritt. Lisa girna mer pé:
www.tobaksstoppsprojektet.org

Rokning och psykofarmaka

Rékning inducerar leverenzymet CYP1A2, si rokstopp kan pa-
verka metabolismen av minga psykofarmaka, dvs. en Skad like-
medelseffekt kan uppnis. Det giller t.ex. duloxetin, olanzapin,
klozapin, haloperidol, agomelatin, melatonin.

Tobaksfri psykiatri behovs

* For att minska en oproportionetlig sjuklighet och dadlighet

* Tobaksfrihet piverkar den psykiatriska behandlingen posi-
tivt

* Patienter kan sluta réka och utan negativ effeke pa den psy-
kiska hilsan

* Frimjar dterhimtning frin andra missbruk

+ Kan spara tid for personalen

* Minskar: brik om cigaretter, eldfara, passiv rékning

*  Ger frischare lokaler och inventarier

*+ Ekonomiska besparingar for patienter och hilso- och sjuk-
varden

* Forebygger tobaksdebut under virdtiden

* Rokfri slutenvird motverkar aterfall, mojliggdr att initiera
tobaksavvinjning, och kan motivera patienter att sluta.

Matz Larsson
Overliikare, docent
Tobakspreventiva mottagningen, Universitetssjukhuset Orebro
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Vem skall bestamma éver mig

nar jag inte langre kan?

Det var rubriken pa Svensk Férening fér Aldrepsykiatris
vilbesdkta symposium den 17 mars 2023 pi SPK. Talare
var docent och #ldrepsykiatriker Karin Sparring Bjérk-
stén och socionom inom &verformyndarverksamhet Ker-
stin Filldin. Ordférande i Svensk Forening for Aldre-
psykiatri &verlidkare Sarantos Stasinakis modererade och
talade om kulturella skillnader.

Varfor har Lag (2017:310) om framtidsfullmakter blivit en
fopp?

En birande tanke med lagen var att minniskor sjilva skulle
kunna utse nigon att besluta nir de inte lingre sjilva kan. Det
giller manga personliga angeligenheter och ekonomi, men
inte att samtycka till en operation, ingd #ktenskap, samtycka
till forskning, rdsta eller att flytta mot sin vilja. Efter ndgra drs
erfarenhet av lagen har stora svirigheter visat sig.

Det har blivit extremt kringligt att anvinda fullmakten i ban-
ken, en av de viktigaste uppgifterna. Bankerna kriver att ori-

ginalfullmakten skall visas upp varje ging den anvinds och
framtidsfullmikeige kan inte f4 BankID f6r uppdraget. Detta
innebir att det blir praktiskt omdjligt f5r de flesta att betala
16pande kostnader med st3d av framtidsfullmakten.

Bakgrunden ir att det inte finns nigot register dver framtids-
fullmakeer och dirfor gir det inte att kontrollera fullmaktens
giltighet. Svenska BankfSreningen har dirfor begire att ett re-
gister skall inrittas.

Lantmiteriet har nyligen beslutat att inte acceptera framtids-
fullmake for fastighetstorsiljningar p.g.a. att fullmakeshavaren
i allminhet ir nirstiende och i jivssituation.

S4 vad skall vi ha framtidsfullmakten till?

Med stéd av framtidsfullmakeen gar det att séka och samtycka
till SABO, ildreomsorg och hemtjinst. Det gir att sdka bidrag
av olika slag, ordna med f6delsedagsgavor och gavor till hjilp-
organisationer, och se till att personen kommer till kyrkan
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varje séndag eller fotbollsmatch med favoritlaget. Atgiirder av
engingskaraktir som att installera bergvirme, byta varmvat-

tensberedare, bygga balkong och liknande ir praktiskt méjliga.

Men vem skall betala rikningarna?
Om det finns vanliga fullmakter i banken kan dessa utnyttjas.

Make/maka kan lyfta den sjukes pengar. I Aktenskapsbalken
1 kap. 2 § star "Kan den ena maken pa grund av sjukdom el-
ler bortavaro inte sjilv skdta sina angeligenheter och fattas det
medel f6r familjens underhall, fir den andra maken i behovlig
omfattning lyfta den sjuka eller bortavarande makens inkomst
och avkastning av dennes egendom samt kvittera ut banktill-
godohavanden och andra penningmedel”.

Om det inte fungerar kan i nimnd ordning make/sambo, barn,
barnbarn, forildrar, syskon och syskonbarn utnyttja *Anhdrigas
behsrighet att rittshandla i vissa fall” enligt Forildrabalken 17
kap. fr att vidta ordinira rittshandlingar med anknytning till
dennes dagliga livsforing”.

Kulturella skillnader

Det finns stora kulturella skillnader betriffande vem som skall
bestimma nir nigon i familjen inte kan gdra detta sjilvstin-
digt. I minga linder har familjens verhuvud fortfarande stora
befogenheter. Ytterligare en komplicerande faktor ir att famil-
jemedlemmar kan bo i olika linder eller virldsdelar.

Beslut som inte kan uppdras at andra

Minga hoppades att Lag (2017:310) om framtidsfullmakter
skulle ge méjlighet att utse nigon ate fatta beslut om acgirder
i vird och omsorg. Men just detta ir undantaget, precis som
for god man och forvaltare. Varken god man, forvaltare eller
kommunernas social- och dldrenimnder kan tvinga minniskor
att flytea till ete sirskile boende, dven om de lever i djup misir,
eller samtycka till vird mot patientens vilja. "Hilso- och sjuk-
varden ska si lingt som majligt utformas och genomforas i
samrid med patienten” enligt Patientlag (2014:821) 5 kap. 1 §.
“Patientens nirstdende ska fi mojlighet att medverka vid ut-
formningen och genomfSrandet av virden, om det ir limpligt
och om bestimmelser om sekretess eller tystnadsplike inte hin-
drar detta” stir det i 5 kap. 3 §. Endast i undantagsfall kan man
med stdd av LPT genomfdra somatisk tvingsvard for akuta,
livshotande tillstind.

Hur kan man avgéra om en person saknar beslutsformaga
(beslutskapacitet, rittshandlingsformaga)

Rittshandlingsfdrméigan ir inte generell, utan maste beddmas
utifrin vad beslutet giller. En person med framskriden demens
kan mycket vil bestimma vad hen vill 4ta eller ha pa sig, men
knappast placera aktier. RittshandlingsfSrmaga kriver insikter
om de faktiska fdrhillandena och forméga att inse konsekven-
serna av ett beslut. En sidan konsekvens kan vara att inse att

man kommer att d5 om man inte liter amputera ett gangrindst
ben.

I Sverige finns inga riktlinjer f6r hur man skall avgdra om en
person har beslutskapacitet eller inte. I England och Wales har
man funnit en anvindbar 13sning genom the The Mental Ca-
pacity Act. Denna lag reglerar dels hur man skall bedéma be-
slutstormdga, och hur man skall agera i situationer dir nigon
inte kan fatta beslut d3 hjirnan inte fungerar bra t.ex. pd grund
av sjukdom, skada eller missbruk. Lagen ir generell, men ir
stindigt aktuell inom sjuk-och socialvard.

En person maste fi stdd och information utifrin sina fGrutsitt-
ningar infor ett viktigt beslut. Det kan handla om tillricklig
tid, forklaringar p3 enkelt sprik, st5d av nigon man litar pd
m.m.

Om beslut fattas f5r ndgon annan maste beslutet vara i perso-
nens bista intresse och inte f6r andras bekvimlighet. Beslutet
skall vara s4 lite ingripande som mdijligt. Det finns formulir
for dokumentation, vilket ir ett bra skydd bide fér personen
och f6r dem som fattar beslutet. Stdrre beslut kriiver méte i en
partsammansatt grupp. Det finns krav pi dokumentation, vil-
ket ger stod for rittssikerhet f5r bide personen och inblandad
personal.

En person som lever i djup misir kan mot sin vilja flyttas till
ett sirskilt boende med stéd av the Mental Capacity Act, och
sjukvarden har ett gott stdd i beslutsfattande.

For ritessikerhetens skull maste Sverige skaffa sig rike-
linjer for beddmning av rittshandlingsférmiga, och hur
man kan agera om en person saknar denna.

Karin Sparring Bjorkstén
Aldrepsy/eiater, docent
karin.sparringbjorksten@ownit.nu

Kerstin Falldin
Socionom, éverformyndarsamordnare

Sarantos Stasinakis
Overliikare, ordfb‘rande SFAP

Se det ilmade symposiet pa heeps://www.svenskapsykiatrikon-
gressen.se/spk-2023-filmer
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Kongressresa 2024

SPE:s kongressresa den 14-18 oktober 2022 till ECNP i Wien var mycket uppskattad.
Niista resa planeras till Nordiska Psykiatrikongressen, NCP, i Riga den 67 juni 2024.
Hall utkik i kommande nummer av Svensk Psykiatri och pa vir hemsida f&r mer information!

Tarmo Kariis
Styrelseledamot SPF
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Beritta om din bakgrund!

Uppvuxen, utbildad och tjinstgdrande i Goteborg, staden i mitt
hjirta! Jag fick tidigt m&jlighet att bdrja med neurobiologisk stro-
keforskning vid Histologen och uppticka vir fantastiska hjirna
med transmittorer, modulatorer och joner men ocksa att den litt
kan skadas. Glutamatblockare kunde skydda hjirnan frin skador
men gav upphov till psykosliknande reaktioner hos minniska och
sd styrdes min forskning om frin neurologi till psykiatri.

Varfr blev du psykiater?

Forskningen tog mig till neurobiologisk psykiatri. Men det stora
uppvaknandet skedde vid psykiatrikursen under likarstudierna.
Jag hade inte fastnat for nigon specialitet under utbildningen, det
ena dmnet efter det andra kindes inte ritc helt enkelt. Men vid
psykiatrikliniken vid Sahlgrenska, gamla PS, si foll allt pa plats.
Det var s3 oerhort starkt att fi prata med patienter, att fi bedéma
symtom och att fi behandla. Det var bide intellektuelle och djupt
kinslomissigt. Jag hade hittat min specialitet. Psykosvirden lock-
ade mest men det blev dven manga Jungbdcker lista. Efter ST vid
PS och ett r i Lerum/Boras kom jag till rictspsykiatriska virden
i Goteborg. Rittspsykiatri som dmne lockade. Direfter fann jag
Rittsmedicinalverket, en fascinerande verksamhet med utredning
av minniskor i deras allra sviraste situation, ofta efter svarforsti-
eliga brott. Den rittspsykiatriska undersdkningen (RPU:n) blev
mitt hantverk och de dren var som att f3 studera det allra sviraste i
livet i kondenserad form.

Var och med vad arbetar du idag?

Sedan tio 4r ir jag tillbaka i universitetsvirlden. Jag fick en méjlig-
het av Goteborgs universitet, Sahlgrenska Universitetssjukhuset
och Rittsmedicinalverket att f3 s6ka en akademisk kombinations-
tjanst. Sedan den 1 mars ir jag nu professor i rittspsykiatri och
vildigt glad f5r det. Det ir tyvirr den enda fakultetsprofessuren
i imnet men vi ska arbeta for fler akademiska tjinster i Sverige.
Tjinsten ir kombinerad med Sverlikartjinst vid bade Sahlgren-
ska och Rittsmedicinalverket. Vardagen bestir av forskning, un-
dervisning och ledningsarbete. Det ir handledning av studenter,
doktorander och postdoks, forelisningar och kurser. Det triki-
gaste, om dn nddvindigt, ir ansdkningsskrivande. Det roligaste ir
arbetet med den satsning som nu sker inom svensk rittspsykiatri.
Manga processer ir i ging samtidigt och vi dr mitt i en, milt ut-
trycke, kreativ fas.

PETER ANDINE;

Ordférande
Svenska Rattspsykiatriska Foreningen

Vad gér du nir Du INTE arbetar?

Jag ir med min familj. Tiden utdver det ges till idrote, lisning
och ate triffa vinner. Livet ir en giva och miste virdas. Men jag
hamnar ofta med en arbetstext dven nir det inte ir tinke si, far
erkiinnas. I stunder av f6r mycket arbete har jag mina strategier.
Hirom helgen sprang jag av en slump pi i stort sett samma stra-
tegi pa ett museum i Jénkdping. John Bauers egenhindigt och
vackert nedprintade recept pi att hantera en kris. Visst kiinner vi
igen grunddragen i klinisk praxis? Ett annat recept och en sirskild
lycka ir aktiviteter som kriver koncentration och dirfér motver-
kar arbetsgrubblerier. Sedan barnsben ir schack ett stort intres-
se. Ett fantastiskt spel med djup visdom om livet i sig. Det finns
miénga talesitt inom schacket som kan anvindas i livet. Ett som
jag ofta uttalat dr “det ir bittre att ha en dalig plan 4n ingen plan
alls”. (Mihinda en konstig sak att siga i dessa tider med minga ex-
empel pa diliga planer.) Det som tilltalar mig 4r att vi minniskor
bor forsdka, si gote vi kan, att se framdt och planera vér verksam-
het utifrin vissa principer. Det kan bli fel men vi férsdker och har
goda intentioner. Antar att talesittet dven visar hur svirt jag har
tor det ostrukturerade, att obetinksamt inte ens forséka bemistra
en svar situation.

I bilden med schackstillningen har jag just pa en sekund gatt fran
hégmod till fall dé svart gjort det starka bondedraget till ¢3. Det
ir vil bara att ta springaren pi d5, vinna pjis och hota damen
pé b7? Nej, ett vackert damoffer fran svarts sida med bondedrag
till c2 vinner. Kanske kan ndgon lisare med schackdator hitta en
riddning fSr vit? Hur som helst, schack kan te sig kyligt men ir
fullt av kinslor.

Vilkens sorts bocker tycker du om ate lisa?

Erik Larsons "Det praktfulla och det onda” om Churchill och Sla-
get om Storbritannien avslutades just och var magnifik. Spinnan-
de trots att man visste hur det skulle gd. Bara scenen dir Churchill,
mycket mdn om att Svertala USA:s president att gd in i kriget,
méter Roosevelt for forsta gingen maste lisas. (Jag forsokte be-
skriva den i ord men det blev inte bra, ni kommer att f&rstd.) Dir-
efter har Nessers senaste pibdtjats, kan bara inte motstd de allra
bista deckarna. Lingst underst pa nattduksbordet ligger en tegel-
sten till bok som jag verkligen vill lisa men knappt har bérjat pa:
*The master and his emissary” av psykiatrikern lain McGilchrist.
Boken har den oemotstandliga subtiteln “The divided brain and
the making of the western world”. Kommer nog bli sommarlis-
ningen. Overst ligger sedan minga ir “Dagens 16sen”.
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Vad finns alltid i dict kylskap?
Familjemat och goda drycker. Kvarg!

Har du nigra personliga forebilder?

Det finns minga. Férebilder ger energi, sirskilt i stunder av eréte-
het. Vissa finns som inspiration en tid for att sedan ersittas av an-
dra. Négra av de mer arkaiska finns kvar. Jag fastnar f6r mianniskor
som gjort allt de kan utifrin sina fSrutsittningar. Det gr till ex-
empel inte att virja sig f6r historien om Ben Hogan, hans svira
uppvixt, faderns suicid, motgingarna, den svira bilkraschen, ska-
dorna, rehabiliteringen, dterkomsten med segrar i tre golf majors
1953. Men, det var hans sitt att hantera livet som ger energi, inte
segrarna.

Vad ir ditt bista resp. virsta minne frin en kongress/kon-
gressresa’?

Bista: En strokekongress i Tokyo och Kyoto i slutet av 1980-talet,
det var en helt annan virld. Sa starka upplevelser, som att vara p3
en annan planet.

Simsta: Neurosciencemdtet i Miami, tror det var tidigt 1990-tal.
Stormen Gordon hirjade och jag trodde verkligen under inflyg-
ningen att livet var slut. Sedan blaste det in vatten under nigot
dygn rakt in i hotellrummet hdgt upp i en skyskrapa. Nir det var
dver kom personalen och dammsdg heltickningsmattorna och se-
dan var det business as usual. Jag ville bara hem.

Hur kom det sig att du borjade engagera dig i SRPF?

Jag blev ordférande for forsta gingen f6r femton r sedan. Det
blev bara ett &r pd grund av att ett chefsjobb inom Rittsmedicinal-
verket tog all tid. Har varit revisor i en massa r och héllit kontak-
ten med SRPF. Nu ir jag ordfrande f6r andra gingen och denna
ging kinns det riktigt spinnande. Vi har ett finfint lag i styrelsen
och jag har erfarenheter frin tjugo ir i imnet. SRPF ir en nyckel-
fakeor i det stora arbete som behdvs inom rittspsykiatrin.

Hur hoppas du att rittspsykiatrin ser ut om 10 ar?

Svensk rittspsykiatri har en stark klinisk forskning med flera kom-
binationstjinster vid universiteten och flera starka forskningscen-
tra som tar fram evidens f6r metoder och utbildar forskare och kli-
niker. Var utbildning har vuxit och tagi till sig nya pedagogiska
metoder. En nationell ritespsykiatrisk konferens hills vartannat ir
dir vara erfarenheter med nuvarande metoder diskuteras bland en
stor skara kliniker. Vi arbetar tillsammans fram en beprévad er-
farenhet att bygga evidens pé tills forskningsstudier finns, och vi
tar fram nationella riktlinjer for ritespsykiatrisk vard. Amnet drar
till sig unga lovande medarbetare inom professionerna och anled-
ningen ir att bilden av rittspsykiatrin dndrats. Frin en vird med
fokus pé sikerhet och linga virdtider till en snabbare hogspeciali-
serad vird med nya behandlingsmetoder. Att hjilpa en av de allra
svagaste patientgrupperna ter sig iintligen méjligt,

Stina Djurberg
Redaktionen Svensk Psykiatri
Foto: Privat
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10 pigr

Beritta litet om din bakgrund!

Jag dr uppvuxen i Kige utanfdr Skellefted. Jag paborjade likarue-
bildningen i Linkdping men efter tvd ir drog lingtan norrdver
mig till Ume3 dir jag slutférde utbildningen. AT:n gjordes i Skel-
lefted efter vilken jag hoppade p4 en ST i internmedicin. Ungefir
halvviigs in i den bérjade jag lingta tillbaka till psykiatrin dir jag
hade trivts bra och jag bytte till psykiatri-ST, ett val som jag aldrig
har 4ngrat.

Varf6r valde du psykiatri som specialitet?

Jag ilskar att f3 vara mitt eget undersdkningsinstrument, att man
far anvinda sig sjilv som stetoskop. For ett bra jobb miste man
blanda vetenskap med humanism och lyhsrdhet. Ingen arbetsdag
ir den andra lik, verkligen.

Var och med vad arbetar du idag?
Inom den allminpsykiatriska slutenvirden i Skellefted.

Vad gor du nir Du INTE arbetar?

Musik i olika former ir ett stort intresse, med allt frin kdrsing till
fiolspelande i orkester. Sirskilt pa somrarna kommer dven drag-
spelet fram.

Vilken sorts bcker tycker du om att lisa?
Deckare, dokumentira berittelser, klassiker bland annat.

Vad finns alleid i dict kylskap?

Surstromming. Norrlindsk hirdvara som det ir brist pi numera.

Har du nagra personliga forebilder?
Egentligen inte. Jag forsdker ta intryck av alla fina och duktiga
minniskor som jag moter.

Vad ir ditt bista resp. virsta minne frin en kongress/kon-
gressresa?

Det viirsta mste vara nir jag pa vig till APA i New Orleans i fjol
missade en anslutning i Chicago. Ingen bra start p en konferens
att komma jetlaggad efter att ha varit vaken i Sver ett dygn.

Som bista minne maste jag vilja STP-konferensen i fiol. Efter
pandemiuppehallet var ST-likarna verkligen taggade pé att fi
triffas igen.

DANIEL HEDQVIST;

Kassor i STP
ST-representant
Svenska Psykiatriska Foreningen

Hur kom det sig att du borjade engagera dig i STP?

Det var min kollega Stina éberg som tipsade mig. Engagemang
i STP ir ett bra sitt att triffa ST-kollegor frin andra delar av
Sverige och fa paverka ST-utbildningen i landet.

Hur hoppas du att psykiatrin ser ut om 10 4r?

Just nu pagir diskussioner om psykiatrins framtid med samsjuk-
lighetsutredningen, inférandet av BT och personalbrist bland
annat. Om tio 4r hoppas jag att vi har landat och kan fokusera p3
att forbittra innehillet i varden.

Stina Djurberg
Redaktionen Svensk Psykiatri
Foto: Privat
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Nytt fran SSBS — Svenska Sallskapet for Bipoladr sjukdom

Bipoladr Update
SSBS hade sitt arliga Bipolar update i maj. Som
tidigare ar bjoéds medlemmar och intresserade
annu icke medlemmar in till en kostnadsfri
foreldsningseftermiddag i digital form. Forst pa
agendan stod Ingrid Lieber, ST-ldkare vid
Sunderbyns sjukhus, som gav oss nagra
smakprov ur sin rykande farska avhandling
under rubriken ”Affektiva sjukdomar och deras
behandling: Implikationer for skoldkortelns
funktion.” Hemen Najar, specialistlakare vid
Sahlgrenska Universitetssjukhuset, forelaste pa
temat “Kardiometabola riskfaktorer vid bipolar
sjukdom”. Hemen forsvarar sin avhandling
géllande samma @mne senare i var.
Avslutningsvis fick vi héra Adrian Desai
Bostrom, ST-ldkare inom BUP Stockholm, tala
om sin forskning géllande skillnader i regional
dodlighet i sjalvmord hos tonarspojkar relaterat
till tidig diagnostik och behandling av bipolar
@ s sjukdom. Adrian har en artikel pa samma tema
. som kommer i JAMA i slutet av maj, sa nagot att
halla 6gonen 6ppna efter!

Tack alla som deltog! Nu riknar vi dagarna till 17 november nér vi ses i Stockholm for
hostmote. Det bjuds som vanligt pa spannande féreldsningar och mojlighet att tréffa andra kollegor
som ar intresserade av bipolar sjukdom. | ar fyller Svenska Séllskapet for Bipolar sjukdom dessutom
20 ar! Det ska vi firal

Styrelsen SSBS

SAVE THE DATE!

SSBS
JUBELHOSTMOTE
17 NOVEMBER 2023
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SFBUP:s fortbildningsdagar

11-12 maj 2023

Stockholm visade sig frin sin allra bista sida nir SFBUP
hade glidjen att vilkomna omkring 100 kollegor, pa olika
sitt verksamma inom barn- och ungdomspsykiatrin, for
fortbildningsdagar i Svenska Likaresillskapets historiska lo-
kaler.

Torsdagen inleddes med vad som nirmast kan beskrivas som en
“speeddejting” med akademin. Representanter frin samtliga liro-
siten (fransett Orebro dir den barnpsykiatriska forskningen dnnu
irisin linda) fanns representerade for att presentera nyligen avslu-
tad och pigiende forskning. Direfter bjdd Christopher Gillberg
pé en faktaspickad fordjupning i Essence fljt av en foreldsning i
diagnostik med flera viktiga infallsvinklar signerad Mia
Ramklint.

Efter en mycket smaklig lunch fortsatte dagen med en gedigen
genomging med Peik Gustafsson av Socialstyrelsens nya natio-
nella rikelinjer f6r ADHD och autism. | naturlig anslutning till
detta presenterades dven Vard- och insatsprogrammet (VIP) for
ADHD av Gunilla Granholm. Maria Zetterqvist avrundade
eftermiddagen med en fordjupningstérelisning om sjilvskadebe-
teende, ett stindigt angeliget omride.

Dagens sista programpunke var att utse Arets Forebild 2023, ett
utnimnande som rostas fram av ST-likarna inom BUP i Sverige.
[ 4r tilldelades Anna Lundh vid BUP Stockholm detta 4rofyllda
pris, med en motivering som knappast limnade ett 3ga torrt. Efter

dagens slut bojds det pa mingel med minga glada iterseenden och
engagerade diskussioner.

P34 fredagens morgon satt deltagarna binkade p utsatt tid i Ka-
rolina Widerstromsalen. Ingen ville missa Louise Friséns fore-
lisning om konsdysfori. Camilla Hallek och Anna Ohlis tog
direfter till orda och guidade 4hdrarna i det aktuella kunskapsliget
kring EIPS, diagnostik och behandling i tonaren.

Allas vir Niklas Lingstrdm tog sedan plats p4 scenen for att prata
om BUP och gingkriminaliteten, ett minst sagt hdgaktuellt imne
i samhillet som i allra hdgsta grad berdr professionen. Som avslut-
ning p3 dessa tvd dagar fick deltagarna lyssna pa Hakan Jarbin
som generdst bjod pa vackra bilder, roliga anekdoter och intres-
santa erfarenheter frin sitt 4r som barn- och ungdomspsykiater p3
Nya Zeeland.

Frin SFBUP:s styrelse vill vi passa pd att tacka alla vira fantas-
tiska forelisare och deltagare. Nista ar ser vi fram emot att mdotas
i ett lite stdrre sammanhang dd SFBUP-kongressen arrangeras pa
S6dra Teatern den 18—19 april. Save the dates! Arbetet med att
skapa ett riktigt spannande och intressant program pé temat "Den
komplexa patienten” ir i full ging men vi kan redan nu avsléja att
vi kommer att ha den stora glidjen att vilkomna professor Gabri-
elle A Carlson som keynote speaker.
Varmt vilkomna tillbaka 2024!

Styrelsen genom

Sarah Ahari
Barn- och ungdomspsykiater, Stockholm
Ledamot Svenska Foreningen fb'r Barn- och Ungdomspsy/eiatri
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Arets forebild inom barn- och
ungdomspsykiatrin 2023

S%p

ST-LAKARE 1
PEYKIATRI

Anna Lundh

Efter Sver 30 4rs arbete inom BUP besitter Anna vildigt mycket erfarenhet och kunskap, har ett unikt helhetsperspektiv pd barn- och ung-
domspsykiatri och driver kunskapsutvecklingen framit bide genom idog undervisning, generds handledning och pedagogisk forskning.
Anna har utdver sin yrkesmissiga skicklighet 4ven ett stort engagemang och visar mycket omtanke om oss ST-likare. Anna ir en forebild
isitt engagerade och systematiska arbete for att utveckla undervisningsinnehill och metoder pa likar- och logopedprogrammen vid Karo-
linska Institutet, inte minst infor den utdkade undervisningen i klinisk barn- och ungdomspsykiatri pa det nya sexariga likarprogrammet.
Hon ir sjilv en fantastisk pedagog som pa ett kreativt sitt anvinder en bredd av pedagogiska grepp i sin undervisning. Hon lyckas med stor
nirvaro formedla vikten av att finga upp och méta barn och unga som mir diligt och ger studenterna olika méjligheter att konkret &va
pé vanliga och svéra kliniska situationer.

Hon ger dirtill manga av oss yngre kollegor méjlighet att utvecklas i rollen som lirare. Anna ir och har varit en engagerad och uppskattad
huvudhandledare for ett stort antal ST-likare genom 4ren. Hon minar bide om kvalitén pi ST-utbildningen och om en héllbar arbets-
situation fOr oss ST-likare. Anna 4r dessutom en uppskattad och klok mentor och samtalspartner. Anna ir ocksa en forebild i rollen som
ambassaddr f6r BUP, s3 vil pa grundutbildningen for likare samt i samhillet i stort. Hon lyfter det barnpsykiatriska perspektivet och for-
medlar kunskap om omhindertagande av suicidala barn och ungdomar i en miingd olika sammanhang; pa likarutbildningen, inom kliniken
och i samhillet i stort. Till exempel genom en ny digital utbildning for primirvirden i suicidriskbeddmning av barn och ungdomar, olika
fortbildningar f6r BUP-personal i Region Stockholm, retrospektiva genomgingar efter suicid inom BUP och vuxenpsykiatrin samt utbild-
ningar utanfor klinisk kontext (t.ex. Likartidningens dag om suicid och barn och ungdomar).

SFBUP styrelse genom

Amy Bruta
Ordférande i ST-likare i psykiatris (STP) styrelse samt ST-representant i Svenska Fireningen for Barn- och Ungdomspsykiatri (SFBUP)

Jonas Nilsson
Ledamot SEFBUP Styrelse samt Regional ST-studierektor BUP
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Kliniska erfarenheter av litiumbehandling
vid aterkommande depressioner

Behandlingsrekommendationerna f6r bipolidra sjukdomar
foresprikar anvindning av stabilisatorer sdsom litium, la-
motrigin eller valproat och 4terhallsamhet gillande anti-
depressiva vilket enligt min erfarenhet dven leder till bist
aterhimtning och lingsiktig stabilitet hos dterkommande,
unipolira depressioner.

Detta illustreras i tva fallbeskrivningar:

Patient 1, en kvinna i 40-3rsdldern, med depression, ADHD
och utmattningssyndrom, sdkte for insittning av centralstimu-
lantia och permanent sjukersittning efter 7 irs sjukskrivning och
flera misslyckade rehagiliterin storsok. Hon lecf av grav energi-
16shet, overklighetskinslor oc% somnsvarigheter. Hipnadsvick-
ande var frinvaron av depressiva himningssymtom och en till
synes oberdrd och glittig framtoning och hennes ordrika berit-
telse. Hennes frustration 6ver att inte kunna lyssna pa bocker i
dubbel hastighet och timmar med mobilspel férde tankarna till
ett depressivt — uppvarvat blandtillstind varfor jag valde att prova
stabilisering med litium i monoterapi. Hon iterﬁﬁmtade sig helt
under samtidig, stegvis uttrappning av sertralin i hdgdos och tog
eget initiativ till att arbetstrina efter 1,5 ars litiummonoterapi.

Patient 2, en ensamstiende man i 40-drsdldern med posttrau-
matiskt stressyndrom, ADHD och Aspergers syndrom, besvirades
av flera depressiva skov med hetsitningsattacker och kraftig vike-
uppgang varje ar och skotte sitt arbete i ledande position digitalt
med en 50 %-ig sjukskrivning. Han var flack i kontakten och
mycket omstindlig i sitt tal, uppgav svirigheter med igdngsitt-
ning och koncentration, sov pa sin héjd 2—4 timmar per natt och
hemsdktes av suicidimpulser. Skrimd av dessa och hans anamnes
pd dver 20 intensivvardskrivande suicidf6rsok satte jag in litium
under samtidig, lingsam utfasning av hans tv4 antidepressiva och
quetiapin i antidepressiv dos. Efter 1,5 ars litiummonoterapi var
han fri frin sémnﬁesvﬁr och suicidimpulser, arbetade heltid och
beskrev livet som levnadsvirt om man kunde m3 ”si hir”.

Behandlingsstrategin fokuserade pa att dimpa samtidiga, (non-
euforiska) uppvarvningssymtom med litium fér att dirigenom
uppné remission av depressionen, av Koukopoulos och Ghaemi
beskriven som "The Primacy of Mania” dir manin ir “elden” och
depressionen “askan” vilket forklarar deras samtidiga forekomst.
Enligt denna foregis varje depression av psykisk stress (uppvarv-
ning) varfdr behandlingstokus bér skiftas till uppvarvningssymto-
men som orsakar depressionen [1]. Vanligt férekommande upp-
varvningssymtom vid dterkommande, unipolira depressioner ir
snabba tankar och irritabilitet samt MADRS-kriterierna dngest/
kinsla av inre spinning, somn- och koncentrationssvarigheter.
Depressiva blandtillstind som inte uppfyller DSM-kriterierna har
i studier visats snarare vara regel in undantag och lett till frigan,
vilken diagnostisk indelning som ir den korrekta: DSM:s med tva
separata sjukdomsentiteter, depression och bipolir sjukdom, eller
Kraepelins syn pd en gemensam manodepressiv sjukdom enligt
vilken blandtillstinden utgdr majoriteten [2].

Foljande observationer bidrog tﬂjl formuleringen om *The Prima-
cy of Mania™ Depressionsrecidiven uteblev gT‘los de patienter dir
litium hade frhindrat ett maniskt recidiv, depressionsepisoden
forkortades ifall manin hade forkortats av litium och depressionen
var opaverkad nir litium inte hade férhindrat ett maniskt reci-
div [3]. Hos patienter med fétloppet depression — mani — neutralt
intervall som vanligtvis svarade simre p litium forbittrades de-
pressionen forst efter ett genomganget E}hypo—)manirecidiv under
pagiende medicinering med litium [4].

Antidepressiva ir kiinda for att kunna framkalla manier hos bipo-
lira patienter men har 4ven visats leda till uppvarvningssymtom
sdsom okad dngest, irritabilitet och dysfori Vicf unipolira depres-
sioner med eller utan bipolir sirbarhet. Augmentering dvs for-
stirkning av antidepressivas effekt genom litium rekommende-
ras i SBU:s behandlingsriktlinjer Vi§ aterkommande, medelsvira,
“terapiresistenta” depressioner. I takt med att litium nirmade sig
terapeutiska serumkoncentrationer Skade uppvarvningssymto-
men sdsom dngest, irritabilitet, dysfori och sdmnsvarigheter hos
patienterna som sedan tidigare medicinerade med antidepressiva.
Maendet forbittrades diremot vid stegvis, lingsam sinkning och
slutligen utfasning av antidepressiva. Denna o%servation har dven
beskrivits av andra [5, 6] och star i motsats till SBU:s behandlings-
rekommendationer. Patient 1 hade tidigare utan framging provat
litium i kombination med antidepressiva men svarade pa litium i
monoterapi. Utsittning av antidepressiva har visats 6ka andelen
litiumresponders [7] vilket kan ses som ytterligare hillpunkt for
litiumets terapeutiska effekt genom didmpning av uppvarvnings-
symtomen.

I linje med detta leder snabb eller plotslig utsittning av antide-
})ressiva enligt min och andras [5] erfarenhet till simre behand-
ingsutfall vilket kan tyda p3 en indireke antidepressiv effekt av
litium genom dimpning av uppvarvningssymtom [3, 4]. Litium-
behancﬁing forbittrade miendet snabbt medan aterhimtning
av funktionsnivin drdjde upp till 1,5 r.

Jutta Maria Kopp
Psykiatcr, med dr
Stockholm

Detta ir en sammanfattning av en lingre artikel som finns pd
htep://www.svenskpsykiatri.se/tidsskriften/
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Sopor, valvaka, debatt och falafel
EPA-kongressen i Paris den 25-28 mars 2023

Veckan efter SPK var det dags att dka till European Congress
of Psychiatry, European Psychiatric Associations (EPA) 3rliga
kongress som i ar hade temat “Social cohesion, a comman
goal for psychiatry”. Ett Paris som vid ankomst sig ovanligt
ut kopplat till pdgdende strejk och gator fyllda av sopor.

Intrycket av kongressen i sig var ganska annorlunda in SPK, inte
minst pd grund av storleken. Personligen inleddes EPA med ett
mote med alla de psykiatriska ordf6randena i Europa. Strukeur
och organisation diskuterades kopplat till att olika linder fick lyfta
olika 6nskade samarbeten och utvecklingsomriden. Bland annat
berittade ordféranden i Turkiet om hur psykiatrer i samband med
den stora jordbivningen under éret stillde upp och jobbade ideellt
f6r att stétta minniskor i kris. Den ukrainska ordféranden beskrev
nigra av svarigheterna med att arbeta i en psykiatrisk organisa-
tion under pigiende krig. De berittade bida om digitalt stod och
utvecklingen av detta system for att kunna n ut till fler. Utbyten
som gav viktiga perspektiv och bade inspiration och lust att hjilpa
till. Vidare blev det tydligt vid dvriga presentationer och diskus-
sioner att svirigheterna vira skandinaviska grannlinder stir infor
ir mer liknande vra just nu.

Under dagarna fortsatte det internationella utbytet, inte minst nir
jag och Jonas Eberhard, vice ordférande och SPF:s forsta interna-
tionella sekreterare, gick pd General Assembly (GA). GA ir att
likna med virt drsmdte men mycket storre dir kollegor fran hela
Europa méttes for olika diskussioner kring den europeiska foren-
ingens utveckling. Bide jag och Jonas tror jag med sirskilt intres-
se f6ljde valprocessen till nya medlemmar till styrelsen som nistan
piminde om en svensk valvaka. Tolv engagerade kollegor frin
hela Europa kandiderade till de sex styrelseposter som var lediga.
De héll tolv vil forberedda koncisa one-minute presentations”
som klockades pd sekunden. Sedan fick man résta och jag och
Jonas anmilde oss f5rst som frivilliga rostriknare och fick siledes
god insike i processen. SPF hade en rostritt och det var svart att
vilja nigra pa bekostnad av andra di alla kandidater var mycket
bra. Tyvirr var det inga svenskar eller skandinaver som kandide-
rade till de nya platserna denna ging. Bra di att Lars Leinen, ord-
forande i Norska Psykiatriska Foreningen, redan ir med i EPA:s
styrelse. Men nog kan man tycka att det vore dags med en svensk
styrelsekandidat nista ging? Sverige var dock fint framlyft under
métet i och med att professor Danuta Wasserman, president-elect
i World Psychiatric Association (WPA), blev vald till hedersleda-
mot 2023. Stort grattis!

P34 plats var ocksd Steinn Steingrimsson, SPF:s vetenskaplige se-
kreterare. P4 frigan vad han tog med sig frin kongressen beskrev
han att nigra av hdjdpunkterna var de Sppna debatterna dir ak-
tuella imnen belystes genom framfSrandet av klart motsatta asik-
ter. En debatt han gick p handlade om "microdosing” med psy-
kedeliska preparat vilket ju mdnga i samhillet efterfrigar men som
det nistan helt saknas publicerade studier om. De som debatterade

beskrev svirigheterna med studierna dir kommersiella intressen ir
smi och substanserna hért reglerade vilket skapar lagt intresse frin
investerare. Diremot beskrevs i debatten en innovativ studie dir
frivilliga som tinkte sig ta mikrodoser randomiserade sig sjilva
enligt instruktioner pi nitet och sjilvskattningar insamlades. Ett
initiativ som han hoppas ska kunna leda till att fenomenet upphdr
eller systematiska kontrollerade studier genomférs di manga stu-
dier verkar peka i riktningen av reell effekt av de hégre doserna.
Steinn beskrev hur kunskapen frin denna debatt skulle bidra till
mer insatta svar pd frigor om “microdosing” samt inspiration till
fler debatter inom SPF pa SPK och vidare.

Manga fler kollegor frin SPF var ocks3 pa plats under kongressen
och férutom det internationella utbytet gav resan dven méjlighet
till stirkta nationella utbyten, bide pa plats i Palais de Congres
och pd gatorna i Paris som under kongressens ging blev rensade
pa sopor.

Med mycket inspiration och en del ny kunskap kte jag hem till
det kliniskt aktiva arbetet med forhoppning att dven fi méjlighet
att delta pa nista irs EPA-kongress i Budapest den 69 april med
temat "Open and inclusive”. Dir fir emellertid kunskapssdkning-
en och utbytena kombineras med schackspel i bad istillet for virl-
dens bista falafel och bubblor i de judiska kvarteren Les Marais.

Text och foto:

Maria Larsson
Ordforande SPF
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Psykofobi

Radslan for sitt inre

Vir tendens till att vilseleda andra stir i hygglig proportion
till vir bensigenhet att 1ita sig bedras av dem. Genom sig sjilv
kinner man alltsd andra. Och revorna i personlighetsviven
déljs av olika sjilvbedrigliga och littsinniga upptig.

Man slirar pa sanningen. Orkar inte riktigt hora den. Ens dsikter
ska helst stimma &verens med det andra tycker och tinker. Det
blir enklast s3. Att tinka sjilv kriver ju en viss anstringning.

Under paverkan av en forvringd verklighetsuppfattning ser man
allesd inte saker som de ir, utan snarare som man sjilv ir. Vilket
reflekterar andras undvikande av verkligheten pa det sitt som de
ir. Likt 16gnen som upprepas tillrickligt minga ginger blir en
sanning gir alltsd dven livsldgnen samma Sde till métes.

En sjilvbedriglig minniska haller sig inte till sanningen. Egen-
miktigt anser hon sig vara den. Och via undanflykter séker hon
sig bort frin ansvar samtidigt som hon vilseleder andra.

P4 s3 vis underhills en f5tljugen verklighetsuppfattning. Och en
ridsla att méta sig sjilv och sitt inre gor sig gillande. Ridslan for
insidan aktiverar en fobisk reaktion. En psykofobi utvecklas. Det
vill siga en aversion mot psykologiska hinsyn och &vervigan-
den avseende narrativet sig sjilv och omvirlden. Ens sitt att se och
forstd virlden blir linggrunt. P4 engelska talar man om att vara
shallow, ytlig. Sdvil ett minne som en itergivning av ett hindelse-
forlopp blir direfter: flackt och upptaget av diverse sjilvsnickrade
pistdenden. Vilka ofta handlar om andras mentala aktivitet for att
slippa kinnas vid och ta ansvar fér den egna.

Oombett gir psykofobikern till botten med allt och alla utom med
sig sjilv. Det sker med en attityd av sjilvgodhet som basuneras ut
som “ritten till” (entitled to) sanningen med stort S. Hinsyn till
ett DU ir inte viktigt. Bara man ir sann mot sig sjilv sa ir allt bra:
"Fér man har vil ritt att siga vad man tinker, tycker och kinner. Vi
lever ju i ett fritt land.” Forvisso sant. Men hur tinker man om sin
nista? Och vikten av ett gott uppférande?

Magdalena Ribbing uppmirksammar en liknande “ego-fix-idé”
betriffande sanningen i en artikel med rubriken Hyfs (DN 21 no-
vember 2010): "En annan del av det nypretentidsa pratet 4r be-
greppet ‘jag ir bara uppriktig”. I nittionio fall av hundra innebir
uppriktigheten ndgot obehagligt f6r samtalspartnern. “Jag siger
bara som det dr’- minniskorna vill inte ge avkall pa sin sjilvcen-
trerade sanningskirlek, den som tilliter dem att sira, krinka, skapa
ledsnad hos andra — bara dessa sanningsilskande fir utlopp for sitt
maktbehov. Vanligen ir det ett sidant som demonstreras nir man
medvetet siger det som sirar och krinker.”

Hos bide psykofobikern och sanningssigaren 4r konfirmerings-
biasen central. Man ir selektivt uppmirksam i enlighet med ens
fsrutfattade meningar: fingad i ett bekriftelsebehovsrelaterat be-
roende som himmar ett mer fSrutsiteningsldst utforskande av sitt
inre psykiska liv. Sjilvbedrigeriet kommer till undsittning och
man blir upptagen av andras férehavanden av ridsla att bli avslsjad
att man lever en livsldgn. "Denna upptagenhet av andras mentala
aktivitet (vad de tycker, tinker och kiinner; vad de énskar och
vill, dr och har) undergriver den egna. Sysslar man med andras
kort kan man oméjligt skéta sina egna” (Davidson, 1990). Det
sjdlvbedrigliga och psykofobiska beteendet avsljar sig alltsd nir
man spekulerar och oombett uttalar sig om hur andra 4r. Som om
man vet det och det gir bra att yttra sig i frigan. Karakeeristiskt
for spekulerandet och uttalandena ir ocksa bristen pa tvekan i det
sagda. Och om det ir intressant f6r andra att ta del av.

Minns Tage Danielssons ord: "Utan tvivel 4r man inte klok”.

Nir man vl vaknar till och bérjar fatta hur ytlig och toxisk “kon-
takten” ir med psykofobikern och den notoriska sanningssigaren
mirker man ocks3 att det som sigs varken ir sirskile tillforlicligt
eller intressant. Snarare ir det osammanhingande, inskrinkt och
tomt. "Tomma tunnor skramlar mest”, som man siger. Kanske
har man att gdra med en imposter-syndromare, bluffmakare, be-
dragare eller faktaresistentare: en konspirationsteorihetsare, do-
medagsprofet eller alarmist. Oavsett vilket si vill de manipulera,
dvertyga och trollbinda sin publik. Enligt dem speglar deras "egna
sanning” verkligheten och bekriftar dirmed den enda ritta san-
ningen.

Kanske har vi alla en sling av ett “egna sanningssyndrom”. Un-
der rubriken News, views och sjilvbedrigeri skriver Linda Nordlund
(SvD 20 november 2016): "Att vi litar mer till information som
bekriftar den egna virldsbilden, in uppgifter som motsiger den,
ir en av den minskliga hjirnans mindre smickrande egenskaper.”

Thomas Silfving
Leg. psykolog, leg. psykoterapeut,

forfattare.
thomas.silfving@gmail com
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BOKRECENSION

“Borderline ir psykiatrins motsvarighet till pancreascan-
cer.”

Jag har hort mig sjilv siga detta. Det ir en haltande jimfrelse
for det kan lita som att tillstdndet saknar botande behandling
och har nistintill 100 % mortalitet. S3 ir det ju inte alls. Det
jag menar ir att vi ibland tenderar att placera personlighets-
syndrom i facket “enklare” tillstind, en bit ifrin facket med
“svirare” psykiska sjukdomar, medan erfarenheten siger att
nigra av de absolut mest utmanande patientfallen som specia-
listpsykiatrin har att hantera ir komplicerade fall av borderline
personlighetssyndrom.

Sophie Steijer, psykiater, psykoterapeut och psykoanalytiker,
verksam vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset i Géteborg,
har fdrfattat en ambitids och samtidigt inspirerande handbok
i detta svira imne.

Forresten, borderline... Fir man siga borderline? Eller heter
det emotionellt instabilt personlighetssyndrom?

Steijer utgar frin DSM-5 och ICD-11 och titeln p4 hennes bok
ir "Borderline personlighetssyndrom — symptom, diagnos och
behandling”. Hon nimner inledningsvis att svensk sjukvard
anvinder ICD-10 for diagnostik och dirmed termen Emo-
tionellt instabil personlighetsstdrning. Att det ir olika benim-
ningar kan lita okomplicerat eftersom vara diagnostiska termer
varierar en del dver tid. Inte desto mindre hade jag dnskat en
liten utvikning kring detta, eftersom semantiken avspeglar en
del av komplexiteten kring dessa tillstind. Névil, undertiteln
lyder “symptom, diagnos och behandling”, inte “semantik,
symptom, diagnos och behandling” och med det far jag lata
mig noja.

Boken har, som undertiteln antyder, tre huvudkapitel (Symp-
tom, Diagnos och Behandling) med tyngdpunket pa avsnittet
Behandling. Rimligt f5r kliniker, som omnimns som en av de
grupper som boken vinder sig till. Diremot blir tyngdpunk-
ten mot behandling mdjligen nigot skev for en av de andra
grupperna som omnimns: handliggare inom olika myndighe-
ter (Forsikringskassan, Arbetsfdrmedlingen, socialtjinst med
flera). Detaljerade beskrivningar av olika terapeutiska behand-
lingsmodeller kan bli $verflddiga for dessa yrkesgrupper, som
snarare skulle behdva ett kapitel av typen "Bemétande”. Och
om vi ska tala klarsprak, 4r inte beméotandefrigan en av de mest
patagliga svirigheter vi stills inf6r vid behandling av dessa per-

Borderline personlighetssyndrom
Symtom, diagnos och behandling

Sophie Steijer
Gothia Kompetens AB, 2022

soner? Flera kloka strategier har risk att utvecklas till negativa
kommunikationsmdnster.

Tydlighet och principfasthet dvergir i bristande lyhdrdhet och
rigiditet. Validerande och forstdende Svergar i fokus pé att vara
”snill” med inkonsekvent handlande som f5ljd.

Och i detta, mina vinner, ligger en grundaspeke i behandling
av borderline personlighetssyndrom som Steijer vid nigra till-
fillen tangerar i sin bok, men som jag gott tycker kunde fa ta
lite stdrre utrymme. Att behandla en person med ett svért bor-
derline personlighetssyndrom stiller enorma krav pa behand-
laren. Det ricker inte att l4sa en rad lirobdcker, det ricker inte
med en likar- eller psykologutbildning, det ricker eventuellt
inte ens med ett tvisiffrigt antal irs arbete med patientgruppen.
Att framgingsrikt behandla en person med svart borderline
personlighetssyndrom stiller krav pa behandlaren som PER-
SON. Det ir frustrerande och utmanande. Som akademiker
med miénga 4rs utbildning kan man lite ga i fillan och tinka
"Det ir vil bara att lira sig”. Och ja, vildigt mycket gar att
lira sig, men hir kan det handla om att behandlaren behover
arbeta med sig sjilv forst, innan hen kan arbeta med patienten.
Steijer formulerar detta elegant i avsnittet Mentaliseringsbase-
rad terapi (MBT): "Det ir inte mdjligt att bedriva behandling
om terapeutens egen mentalisering inte fungerar”. Det krivs
forvinansvirt mycket for att kloka, hdgutbildade personer ska
lyckas forhélla sig till denna grundregel “ta p3 dig din egen syr-
gasmask forst innan du hjilper ditt barn”. Fér det kan vara ett
mangarigt arbete att lira sig att ta pi sig sin egen syrgasmask.

Jag tar med mig mycket frin denna bok. Uppskattar sirskilt
de inspringda fallbeskrivningarna som levandegtr den emel-
landt hoggradigt facksprikliga texten. Mentaliseringskapitlets
beskrivningar av olika forhallningssitt hos en person med bor-
derline (teleologiskt tinkande, psykisk ekvivalens och litsas-
lige) kan lita stolpiga, men de okar forstielsen fr vad som
hinder i rummet pa ett patagligt sitt.

Om jag skulle drista mig till att sakna nagot i denna kunskaps-
tita Sversike, s handlar det om tva frigor som ofta aktualiseras
vid behandling av personer med borderline. Dels "Hur han-
terar vi personen pi akuten?” och dels "Vad gér vi nir inget
fungerar?”. Steijers bok innehiller nistan 130 sidor med olika
terapeutiska behandlingar med pifhga akronymer (TFP, DBT,
KBT, GPM, ACT, MBT, ERGT, SKB) samt rekommenda-
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tioner kring likemedelsbehandling; dessvirre later sig dessa
frigor inte riktigt besvaras.

Akutbesdken utgdr forvisso en liten del av personens totala
vard, men de intriffar ofta i sirskilt kinsliga skeden i perso-
nens liv och kan ha en inte oansenlig inverkan pi det fortsatta
vardférloppet. Hur ska vi tinka kring tvingsvird f5r denna pa-
tientgrupp? Det 4r spdrsmél som de flesta psykiatrer stir infor
emellanit. Tyvirr berors de inte i boken.

Vad giller friga nummer tvi (vad gor vi nir inget fungerar) si
finns det anledning att tro att frigan i sjilva verket ir felstilld.
Personen har nog ofta inte fatt tillging till de evidensbaserade
behandlingar som faktiskt finns. Det kan bero p att behand-
lingarna inte finns tillgingliga pd akeuell klinik eller i aktuell
region, alternativt att personen har tackat nej eller inte lyckats
fullfslja behandlingen. Min egen erfarenhet ir tyvirr att VI
ofta inte fungerar. Virden. Vi formér inte hilla en rdd trad i
behandlingen och "hélla i och halla ut”, utan byter terapi och
behandlare och mottagning och klinik. Och kanske, kanske
beror det il viss del pa att vi inte har haft forméigan att upp-
mirksamma och/eller modet att erkinna att vi, for act na fram
till dessa véra allra mest svirbehandlade patienter, behdver lira
oss att sitta pd vir egen syrgasmask forst.

Fir man i all dmjukhet &nska en uppfdljare till denna fina
och innehallsrika skrift s3 vore det en bok som behandlar dessa
frigor.

Hanna Edberg
Specialist i psykiatri och rdttsp‘\'yleiatri
Stockholm
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Autentisk

Om sjalvkannedom, sjalvbestammande och autentiskt liv

Irena Makower
Studentlitteratur, 2023

71 tider av fake news och offentliga 16gner (...) behdver
vi mer in nigonsin virna om vir egen inre kompass. (...)
Att bli 4rligare mot oss sjilva 4r inte enbart ett steg mot
sjalvutveckling utan ocksé ett steg mot ate (...) bidra till
ett bittre samhille.”

S3 inleds forfattarens slutord och hon lyckas med konsten att
vicka bide entusiasm och hopp hos lisaren, tva existentiella
givor som man nufértiden inte ir direke bortskimd med. Irena
Makower ir psykolog, docent i psykologi och psykoterapeut
med minga 4rs erfarenhet av behandling, utbildning, handled-
ning och forskning inom KBT.

Vad handlar den om?

Bokens innehall och de terapeutiska interventionerna som be-
skrivs syftar inte till symtomlindring eller behandling av psy-
kisk sjukdom, utan erbjuder ett mycket konkret och intres-
sant grepp om den moderna méinniskans vilsenhet. Nigot som
kan yttra sig i dysfunktionell krishantering som i sin tur leder
till existentiella kriser och psykiskt illabefinnande som méinga
skulle beskriva som ”psykisk ohilsa” (ett begrepp som jag van-
trivts med inda sedan jag horde det for forsta gingen, se un-
dertecknads debattartikel i SP #1 2020).

Om identitetskrisen beror pi ett nistintill obegrinsat antal
valméijligheter i livet, eller sker trots det, fir vara osagt. For-
fattaren lacer bli att spekulera kring méjliga orsaker, vilket ir
klokt. Det ricker med att kallt konstatera att vi aldrig har varit
sd sjilvstindiga och oberoende, samtidigt som frigan om vem
man ir och &nskan om att vara sig sjilv blivit existentiell hard-
valuta.

Tva delar och gott om bilagor

Bokens forsta del dgnas it psykologisk teori och studier kring
begreppet autenticitet, diir dven sociologiska och filosofiska in-
slag foSrekommer. Den ir bred och tvirvetenskaplig, inte alltid
ltt ate hinga med i f6r ndgon som inte ldser sddan litteracur ¢ill
vardags, men blir and lictldst tack vare koncist format, rele-
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vanta tabeller, illustrationer och korta fallbeskrivningar. Ensta-
ka upprepningar stor inte lisflddet, citat frin kinda forfattare
bjuder in till reflektion.

Ingen modern psykologibok utan ett antal skattningsinstru-
ment, siklart! I det hir fallet 4r instrumenten till f6r ate kart-
ligga klientens grad av sjilvkinnedom, sjilvbestimmande och
autentiskt liv, enligt en modell (Wood, 2008) som tydligen
anvinds i forskning kring dmnet. Dessutom kartliggs sjilvbild
och livsmal. Ingen modern psykologibok utan arbetsblad for
konkreta situationer (dagbok) respektive beteendeexperiment,
s 4dven i denna. Alla instrument finns som bilagor i boken,
utom Woods skala som dock ir litt att fi tag pd i sin helhet i
originalartikeln. Forfattaren har sjilv Sversatt skalan till svens-
ka och alla items finns representerade i kap 3. Det finns innu
inte nigra publicerade svenska normer for skalan varfor forfat-
taren anvinder sig av amerikanska normer.

Later det onddigt teoretiskt och kringligt? Det ir det inte, vil-
ket exemplifieras i bokens andra del som 4gnas it den prak-
tiska tillimpningen. Teori varvas nu med konkreta rid och
Svningar, for att kulminera i en fallstudie som exemplifierar
arbetssittet pa ett tydligt och pedagogiske sitt.

Lisarens perspektiv

Ingen modern psykologibok utan den oundvikliga (8nskvir-
da?) reflektionen Sver sig sjilv under lisningen. Boken ir skri-
ven for personer som studerar psykologi eller arbetar med psy-
koterapi, man behdver kunna grunderna i KBT f6r att kunna
ta till sig innehéllet. Men vardpersonal ir ocksa minniskor och
den hir boken har det som krivs av en sjilvhjilpsbok f6r pro-
fessionella. Formatet ir mycket tilltalande, med mjuka pirmar,
matta sidor, korta kapitel med genomtinkta rubriker. Att del 2
och kap 11 har samma rubrik dr undantaget som konfunderar
lisaren en smula, men det gir dver.

Frigan som kan infinna sig dr vad vi inom psykiatrin skall med
denna bok till, nir den inte syftar till behandling av psykisk

BOKRECENSION

sjukdom. Samtidigt vet vi alla att den si kallade “tredje vigens
KBT”, som fokuserar mindre pd symtomlindring och mer pd
forhallningssite till symtomen, har gett oss och vira patienter
ett flertal anvindbara terapiformer som exempelvis compas-
sion-focused psychotherapy (CFT), dialektisk beteendeterapi
(DBT), mentaliseringsbaserad kognitiv terapi (MBCT), ac-
ceptance and committment therapy (ACT), bara for att nimna
nigra.

Ett ¢ill, relative nytt och intressant forskningsfilt inom posi-
tiv psykologi undersker resiliens, alltsd ménniskans férmaga
till aterhimtning, i syfte att forebygga psykiatrisk problematik
relaterad till stress och trauma. P4 samma sitt skulle man kun-
na arbeta med autenticitet i samband med kriser av olika slag
som hotar, skakar eller ifrigasitter personens identitet, livsval
och/eller mening i grunden. Existentiella kriser som inte alls
ir ovanliga hos personer med psykisk sjukdom heller, for den
delen. Genom att adressera dem skulle man kunna frebygga
komplicerade kriser, ka meningsfullhet och tillfredsstillelse
i livet och kanske dven 6ka minniskans motstandskraft infér
kommande kriser.

Man pratar ofta om sjilvkinnedom men sillan om hur man
undersdker den, uppnar den, eller om vad den ska vara bra for
och varfr. Den hir boken gor ett irlige forsdk cill ace kon-
kretisera en aspekt av vir minskliga natur som annars riske-
rar att betraktas som flum och didrmed avfirdas. Huruvida det
kommer att leda till en bittre virld dr nog svart att undersoka
vetenskapligt, men varfor inte dra site strd till stacken inda.
Boken rekommenderas till dem som fattat att det inte 4r helt
It att vara minniska och sker insike for egen del och for ate

hjilpa andra.

Alessandra Hedlund
Psykiater, Stockholm
Jav: har tidigare arbetat med fSrfactaren
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Omgiven av snala javlar

NOISN3ID3IdM04d

Dag Ohrlund
Lind & Co, 2023

Dag Ohrlund ir journalist, forfattare och fotograf. Han ér
tidigare kiind for succésviten om psykopaten Christopher
Silfverbielke.

Nu ger han sig i kast med alla snla jivlar vi r omgivna
av bide pa jobbet och i vinkretsen. Kanske kan man hitta
en och annan psykopat dir ocksa?

Boken innehiller ett flertal olika berittelser i vilka vi alla kan
kinna igen oss. Det kan handla om allt frin toarullar och smi
badrumsfdrpackningar man tar med sig hem frin hotellrum-
met till mannen som anser det onddigt att tanka bilen full f5r
den blir da fr tung och drar f6r mycket bensin.

Sedan har vi gruppen av sniljapar som "Oj! Jag har visst glomt
plinboken hemma” och de som tycker att om man ir Svervik-
tig ska man minsann betala mer bensinpengar nir man sama-

ker.

Boken bjuder pd méinga historier som vi nog alla kan kinna
igen oss i.

Forfattaren skriver att: "Snilhet ir ett intressant fenomen, inte
minst eftersom de snilaste sillan 4r de som har simst ekonomi.
Tvirtom tenderar ju ofta minniskor som har det knalt att vara

de som ir mest generdsa.”

Foto: /Remark Anna/Shutterstock

Eorfattaren gdr inte in pa orsaker till att det 4r sd. Mer ir det
ett konstaterande. Liksom han konstaterar att vi har svért att
erkinna att vi ir snala: "Ah, jag dr inte sndl, jag ir bara eko-
nomisk!”

Nigon som kinner igen sig?

Thomas Silfving
Psykolog och forfattare
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Ibland ir anamnes och undersdkningsfynd motstridiga. Vi ir
alla bekanta med somatiseringsproblematik dir patienten be-
skriver symtom som vi inte kan verifiera med gingse meto-
dik. Otvivelaktigt har patienten ett lidande, men det saknas en
medicinsk férklaring. Vi diagnostiserar det d som funktionella
besvir. Lidandet ter sig reellt, och patienten ger inte intryck av
att medvetet frséka lura oss.

Nagon ging har vi emellertid anledning att tvivla pa att den
vardsdkande talar sanning. Diagnosen simulering anvinds nir
de osanna — eller klart Sverdrivna — uppgifterna syftar till ni-
gon form av personlig vinning.

Mer fdrbryllande ir de fall dir patienten onekligen uppvisar
tecken pd sjukdom, men dir vi misstinker att patienten sjilv
framkallat besviren. Diagnosen pafomimi star for sjukdomsi-
mitation utan annan vinning som incitament 4n att bli foremal
f5r vardinsatser.

Patomimi kan handla om den egna personen, men det kan ock-
s handla om férfalskning av sjukdomstecken eller symtom hos
en annan person som av olika skil inte kan eller f6rmar fora sin
egen talan. Sirskilt chockerande ir fall dir en forilder avsikelige
och medvetet skadat eller vanvérdat sitt eget barn i det mirk-
liga syftet att barnet ska fi undergd medicinsk behandling.

Bjorn Lundin ir barn- och ungdomspsykiater med decenniers
erfarenhet av patomimiproblematiken i dess kanske mest all-
varliga form. I boken ”Atr skada sitt barn” som utkom fGrra ret
ger han en unik och utférlig presentation av den hir formen
av barnmisshandel.

Lundin argumenterar for att den psykiatriska diagnosen pa-
tomimi, annan person ir vilseledande. Den beskriver enbart ett
brottsligt beteende, inte en psykisk stdrning. Det rider inget
tvivel om att fordvaren har sin egen olyckliga historia, men
sjdlva handlingen bér i stillet benimnas med utgingspunke i
juridikens begreppsapparat. Férdvarens egen psykopatologi ir
en annan sak. Lundin lyfter dirf6r fram beteckningen BGFS
(Barnmisshandel genom forfalskning av symtom).

Boken innehaller utforliga fallexempel som illustrerar de allvar-
liga konsekvenser som vardens, sociala myndigheters och ritts-
systemets svirigheter att forstd och hantera en s fornuftsvidrig
problematik som BGFS kan leda till. Virdgivarens ambition
att klargdra orsaken till sjukdomsbilden medftr regelmissigt
att offret utsiitts for utdragna och inte sillan pligsamma un-
dersdkningar och behandlingar. Utredningen fSrsviras ocksa
avsevirt av att fordvaren si gott som aldrig samarbetar kring
kartliggningen av bakgrunden till barnets tillstind. Barnmiss-
handeln sker undantagslsst i det f5rdolda, vilket leder till stora

Att skada sitt barn

Bjorn Lundin
Ekstrom & Garay, 2022

problem att pi ett juridiskt héllbart sitt verifiera misstankarna
att det r8r sig om brottsliga girningar.

I boken finns ett flertal kliniska beskrivningar och utdrag ur
journaler atfoljt av forfattarens reflekterande kommentarer.
Lisaren fir en varierad och illustrativ bild av hur problemen
presenteras vid otaliga virdbessk. Undersdkande likares di-
lemma ir uppenbart. Barnet har allvarliga sjukdomssymtom,
men tinkbara medicinska orsaksférklaringar gir inte att finna.
Talar uppgiftslimnaren sanning? Eller kan det vara si att hen
orsakat tillstindet? Lundin betonar att ménstret framtrider i
helhetsbilden, men tenderar att gd férlorat om man fordjupar
sig i enskilda hindelser och detaljer.

Nigot som ytterligare komplicerar bilden ir att det primira
syftet inte dr misshandel f6r att ritt och slitt tillfoga skada. Det
finns ofta en underliggande omedveten &nskan om hjilp hos
torévaren. Det hir kan ocksa innebira juridiska komplikatio-
ner. Ar férdvaren i forsta hand en brottsling eller 4r hen en
gravt stdrd person i behov av hjilp? I nigra av ritesfallsexem-
plen i boken forlorar dven juristerna sig i frigan om frdvarens
sjukdomsdiagnos och tappar dirvid fokus pa sjilva den brotts-
liga girningen. Kanske en konsekvens av dagens benigenhet
att vilja diagnosetikettera alltfler minskliga problem?

Boken ir synnerligen innehéllsrik, men samtidigt lite svar att
kategorisera. Forfattaren ir en skicklig skribent, vilket bidrar
till bokens lisbarhet. De reflekterande avsnitten ir genom-
tinketa, upplysande och kliniskt meningsfulla ocks3 i vid be-
mirkelse. Bitvis har innehillet akademisk karak¢ir, bitvis r det
en engagerande berittelse om ett forhillandevis sillsynt, men
synnerligen intressant problemtema. Dirutdver finns det ock-
s& mycket langa partier med kompletta utskrifter av kliniska
samtal och utforliga redovisningar av journaldokumentation.
Inifrinperspektivet via samtal kombinerat med utifrinperspek-
tivet via journaltexter illustrerar sammantaget den helhetsbild
som Lundin med fog efterlyser.

Den kanske storsta fortjansten med det hir omfattande arbetet
ir dess karaktir av pionjirverk dir ett svirgripbart problemte-
ma belyses frin minga olika hill. Dagens psykiatri kan kritise-
ras fOr att inte uppmirksamma sociala och psykologiska fakto-
rers betydelse for det kliniska arbetet i tillricklig utstrickning.
Lundins bok har 4ven i det avseendet ett betydande virde.

Jorgen Herlofson
Psykiat(’r, leg. psy/eotempcut
Uppsala
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En Pudel!

Det hander att saker blir fel och att
saker férandras

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: 30/8

Tema: Spraket

=

Kalendarium

ESCAP 20th International Congress
29 juni-1juli 2023, Kbpenhamn, Danmark
https://www.escap2023.eu/

Nationell rattspsykiatrisk konferens, tema Evidens-
baserad rattspsykiatri
23-24 augusti 2023, Radisson Blu Scandinavia
Hotel, Goéteborg

23rd WPA World Congress of Psychiatry
28 september-1 oktober 2023, Wien, Osterrike
https://2023.wcp-congress.com/

36th ECNP Congress
7-10 oktober 2023, Barcelona, Spanien
https://www.ecnp.eu/Congress2023/ECNPcon-
gress
https:/Mww.gu.se/celam/forskning/forevidence/
nationell-rattspsykiatrisk-konferens-2023

Svensk personlighetspsykiatrisk kongress
23-24 oktober 2023, Karolinska Institutet campus
Solna, Stockholm
https://utbildning.ki.se/svensk-personlighetspsyki-
atrisk-kongress-2023

STP-konferensen
24-26 januari 2024, Yasuragi, Stockholm
https://stpsykiatri.se/stp-konferensen.htmi

Svenska Psykiatrikongressen
13-15 mars 2024, Munchenbryggeriet, Stockholm
https:/Mww.svenskapsykiatrikongressen.se/

SFBUP-kongressen 2024, tema Den komplexa
patienten
18-19 april 2024, Sdédra Teatern, Stockholm
https:/sif.se/sfoup/kongress/

Fler kongresser och utbildningstillfallen hittar du

pa www.svenskpsykiatrise, www.sfbup.se och
www.srpf.se
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NATUR&
KULTUR

Varje gang du véljer férlaget
Natur & Kultur &r du med och
bidrar till nagot storre. Vi ar en
oberoende stiftelse som ska
gora skillnad i samhéllet.
Forutom att inspirera till lasande
och larande stérker vi roster i det
demokratiska samtalet genom
priser, stipendier och stéd.

Vi ger ordet till fler.

Cullbergstipendiet

Vill du bli inspirerad till nya arbetssatt genom att lara av kolleger
utomlands? Ta chansen att resa ut i varlden i Johan Cullbergs anda.
Valkommen att ansoka om resestipendier for ST-Iakare i psykiatri
och psykiatrer senast den 1 februari. Stipendierna finansieras av
stiftelsen Natur & Kultur.

Syftet med Cullbergstipendiet
ar att stimulera till fordjupat
kliniskt tankande med inriktning
pa psykiatri, barn- och ungdoms-
psykiatri eller rattspsykiatri.
Resestipendiet ska anvandas
till resa, boende och levnads-
kostnader vid auskultation

vid en psykiatrisk verksamhet
utomlands under tva till

fyra veckor.

Det ska foretradesvis handla om
att delta i kliniskt arbete eller
metodutveckling. Forskning och
deltagande i konferenser eller
kurser kommer att ges lagre prio-
ritet. Att vidareutveckla kunskaper
om psykosociala och biologiska

integrativa synsatt eller studera
forebyggande arbete och/eller
behandlingsprojekt ar nagra av
de omraden som kan omfattas.
Maximalt 60 000 kr kan sokas.

P& nok.se/cullbergstipendiet kan
du ldsa mer om stipendiet och
hur du ansoker.

Ansdékan

Ansokan ska vara stipendie-
namnden tillhanda senast den

1 februari 2024. Stipendiaternas
namn tillkdnnages i mars.

Diskutera med kolleger och las
farska tidskrifter for att se var det
bedrivs spannande psykiatriskt
arbete! Ta sedan kontakt med

nok.se/cullbergstipendiet

den arbetsplats dar du vill vistas.
Det gar givetvis bra att mejla aven
framstaende personer om att fa
auskultera.

Vid fragor kontakta
cullbergstipendiet@svenskpsykiatri.se

Stipendiekommitté
Ansokningarna beddms av Tove
Gunnarsson (Svensk Psykiatri),
Beata Backstrom (barn- och ung-
domspsykiater), Hanna Edberg
(rattspsykiater), Petra Truedson
(ST-lakare i psykiatri), Jorgen
Vennsten (barn- och ungdoms-
psykiater), Pauliina Victorsson
(psykiater) och Annika Schildt
(Natur & Kultur).
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AVS. Svenska Psykiatriska Foreningen
Box 53246
400 16 Goteborg
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