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FOrsenat men
tjockt...

... blev detta nummer. Vi beklagar férseningen som beror pé
hindelser vi inte kunnat férutse. Men till slut blev det klart, med
88 sidor sommarlisning. Vildigt minga bidrag blev det den hir
gingen, inte minst pa temat Funktion och dven mdtesrapporter

Svensk Psykiatri ir en medlemstidskrift och det ir ni medlemmar/
lisare som till stor del formar innehéllet. Si ta chansen att bidra!
Vi vill t.ex. girna f3 in fler "Psykiatriska nyheter”. Kanske pagar
det intressanta saker just dir du arbetar: forskningsprojeke, verk-
samhetsutveckling eller utbildningssatsningar? Fatta pennan — el-
ler snarare datorn — och skriv! Eller be en kollega att beritta. Det
behdver inte vara lingt och komplicerat, dven kortare notiser vil-
komnas. Vill du ha rid om hur texten kan utformas far du girna
hora av dig till mig eller ndgon annan i redaktionen.

Nista nummer...
... har temat Angest.

Kanske kriver det inte sa mycket frklaring?

Angest som symtom och som syndrom.

Diagnostik och behandlingsalternativ — idag och i ett historiskt
perspektiv.

Prestationsdngest, separationsingest, klimatingest, existentiell
dngest...

Angest i litteratur och pé film.

Vi tror att det finns minga infallsvinklar och mycket att skriva
om angest.

Nu ir det semestertider och vi i redaktionen hoppas att ni far goda
mdijligheter till avkoppling och till de somriga upplevelser vi alla
lingtat efter under vinterhalvaret.

Tove Gunnarsson

Redaktor Svensk Psykiatri

PS Deadline till nista nummer ir den 28 augusti och fSrfattarin-
struktioner hittar du pa sidan 10.
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Adhd-rapportens inte klarlagda

och SPK:s sjalvklara funktion

Ingen av oss kan ju ha undgitt hur séktrycket av adhd inom
psykiatrin 6kat senaste dren. Frigan hur vi ska forhalla oss
till det har seglat upp att bli inte bara en av, utan kanske den
storsta frigan i svensk psykiatri just nu och en av samhillets
stora utmaningar.

Vi ser dagligen artiklar i media om frigan. *Jag nekades vird inom
regionen”, “de flesta politiker vet inte vad adhd #r”, “orimlig 6k-
ning av adhd-diagnoser” ir delar av rubriker p3 temat frin olika
dagstidningar bara denna vecka. Pa Facebook dyker reklam for
oli%a former av nya privata virdgivare, som erbjuder adhd-ut-
redningar, upp, >om regionen siger nej” finns med i marknads-
foringen i vissa helt nya foretag och ett féretag som gor reklam
har ocksa gitt sa langt att de ger rabatt om man gor utredningar
av hela familjen, ja till och med hela foretaget. Minniskor med
symtom pa adhd kinner igen sig sjilva eller sina nirstiende och
tinker att de hittat forklaringen til[J svarigheter de haft i livet och
vill &ka forstielsen och utredas samt behandlas. Samtidigt som
minga inom psykiatrin pratar om att vi psykiatriserar normala
funktionsnedsittningar och normala lidan(fen och att vi behéver
se en forindring i samhillet i stort med en vidgning av acceptans
for vad det ir att vara minniska. Frigan ir lyft till hogsta politiska
nivd och regeringen har gett Likemedelsverket i uppdrag att ut-
reda varfSr utvecklingen ser ut som den gor i Sverige samt dven
att utreda en méijlighet till vidgad frskrivningsritt av centralsti-
mulerande fSr andra medicinska discipliner.

Manga kollegor beskriver stor frustration dver hur deras vardag
alltmer handlar om adhd och mindre om andra psykiatriska till-
stind och andra kollegor hur glada de ir ver att vi hittat be-
handling for ett tillstind som man tror ¢ill stor del bland annat
lett till utmattning tidigare. Under vintern tog SPF beslut att géra
en mindre utredning, é'@imst baserad pé tvd rundabordssamtal och
en medlemsenkit, i ett f5rsdk att ta ett Svergripande ansvar som
grund for fSreningens arbete framit. Ett arbete som ledde till en
rapport som vi presenterade i slutet av maj och som presenteras i
den hir tidskriFEen och finns ate l4sa i sin helhet pd vir hemsida.
Men vad kan di en motsvarande rapport fylla for funktion pa en
friga med en enorm utveckling 6ver decennier och med manga
oliﬁa starka asikter och krafter? Rapporten kommer med sikerhet
inte 16sa hela frigan men jag tror genuint att den ir ett steg i rite
riktning.

Bland annat har presentationen redan nu lett till en engagerad
diskussion i fSreningens Facebookgrupp dir flera konstruktiva
forslag framkommit och nya samarbetsEonstellationer inletts. Vi-
dare har rapporten mdtts av stort intresse frin Socialdepartementet
som vill hdra mer om véra synpunkter. Jag tror sjilv ocksé att del
av resultatet kopplat till beslut om vi ska utforma kliniska riktlinjer
kring psykiatrisIEJ diagnostik kan bidra till att beddmningar och
diagnostik av adhd mer likstills 6vrig diagnostisering och inte sir-
stills. Jag har personligen ocksd en forhoppning om utvecklande
av ett mer dimensionellt tinkande vid psykiatriska beddmningar
av adhd-symtom motsvarande dem vi ser Ering ersonlighet i nya
ICD-11. En motsvarande utveckling skulle i sa fall vil kunna kny-
tas till det triageringsunderlag som vi blivit inbjudna «ill att bi(f;a
till utveckling av under hésten med den nationella arbetsgruppen
for adhd. En kopplad dimensionell diagnostisering av adﬁd nu-
tet till triagering av vardinsatser tror jag pa riktigt skulle kunna
bidra till en jimlik och forstielig vird med bibehéllen respeke for
individen som sdker for symtom. For dvrigt tror jag att rappor-
tens malsittning med att bidra till vetenskap om samt implemen-
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tering av tidiga insatser kan leda till att bide sambhillet i stort samt
minniskor med symtom fir kunskap som kan leda till mindre risk
for samsjuklighet vid adhd-symtomatologi. Arbetet med att verka
for en sammanhillen virdkedja vid diagnostisering av adhd och
mot mottagningar som bara gor "adhd-utredningar” tror jag ocksd
kommer kunna bidra till en mer jimlik vird.

Jag ser fram emot att utvirdera vad adhd-rapporten bidragit till
under nista drs SPK och hoppas och tror ett annat lige kring adhd-
frigan dn dir vi ir idag. Men om jag inte vet idag vad adﬁd—rap—
portens betydelse kommer bli fér svensk psykiatri ir jag Svertygad
om SPK:s f}(;rtsatta viktiga funktion for stirke utbyte och gemen-
skap. Jag ir dirfér mycket glad att det redan nu inkommit fGrslag
pd méinga nya och spinnande idéer till SPK 2025. M&jligheten att
skicka in ett abstract eller en posterpresentation ir nu 3ppen och vi
ser fram emot dite bidrag senast den 1 oktober.

Maria Larsson
Ordférande SPF

6 Tidskriften for Svensk Psykiatri #2. Juni 2024



Tankar om funktion

Viren har precis slagit upp portarna i Stockholm nir jag sit-
ter mig ner for att skriva ndgot pa temat funktion, men forst
vill jag 4nd4 siga ndgra ord om kongressen som vi holl. Den
18-19 april var det ett ndgot mer kylslaget Stockholm som
Sppnade for den forsta barn- och ungdomspsykiatriska kon-
gressen pd 5 dr. Temat var den komplexa patienten och frin
den utvirdering vi fitt var det mycket uppskattat. Det var
ocksé den kinsla vi sjilva i styrelsen hade nir vi pa fredagen
avslutade. En p3 det hela taget mycket lyckad kongtress — som
vi hoppas kommer bli ett arligt event for fortbildning och en
mdtesplats for barnpsykiatrin. Tack till er alla som kom och
gjorde dagarna s3 trevliga och givande som dom blev!

Nu ater till temat funktion. Det ir svirt i dessa tider att inte pd ni-
got sitt nirma sig dom neuropsykiatriska diagnoserna nir frigan
om funktion kommer upp. Tycker jag mots av frigan om adhd
nistan dagligen — framfor allt professionellt men dven privat. Vi
nirmar oss i Sverige att 10-15 % av alla barn har adhd — och ska
vi inkludera autism sa ir vi litt uppe i 15 % av barn och unga som
beddms ha en funktionsnedsittning som ir si omfattande att dom
fyller kriterierna f5r en neuropsykiatrisk diagnos.

Det ir vil hiir det skaver lite nigonstans. Forstd mig ritt — jag tror
péd diagnoser — diagnoserna adhd och autism finns — utan tvekan.
Och dessa barn ska ha allt st6d som méjligen kan ges — f6r det ir
svart att leva med. Man jag ir lite tveksam till mingden... hur
hamnade vi dir? Och ir det rimligt? Och vad behdver alla dessa
personer?

Jag antar att formégan till uppmirksamhet ir normalfdrdelad si
som andra egenskaper vilket innebir att drygt 15 % av alla borde
ligga en standardavvikelse eller mer frin mitten pd normalf6rdel-
ningskurvan, dvs uppvisa vissa symtom pa uppmirksamhetssvi-
righeter. Och for den delen torde en lika stor del uppvisa vissa
svarigheter i social 5msesidighet. Jag frigar mig mest var vi ska
dra grinsen — ir det dir? Det dr di beddmningen av funktions-
nedsittningen kommer in — det dr den som ska avgdra huruvida
en diagnos ska stillas eller inte.
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Problemet ir bara att funktionsnedsittningen ir svir att virdera.
Frin Socialstyrelsen och WHO rekommenderas anvindningen
av ICF f6r klassificering av funktion och pi KIND i Stockholm
har man under en lingre tid arbetat med att ta fram ett forenklat
verktyg anpassat for just adhd och autism, ICF core set adhd och
autism. Det ska bli spinnande att f6lja och jag hoppas verkligen
att det hiir arbetet ska gora att vi pé sike kan f3 bittre verktyg att
beddma funktion. Fér det ir ett problem p4 riktigt hur vi virderar
funktion, och att det gdrs olika. Och vem som gor det.

Och hir kommer vi till det som skaver pa riktigt som barnpsy-
kiatriker. Inom vuxenpsykiatrin si ir det indd den vuxne som
sdker vard och som ocksd definierar sitt problem. Det finns ocksi
oftast en anamnes som ir nigot lingre. En historia av svirigheter
genom livet.

Inom barn- och ungdomspsykiatrin sa ir det inte si. Barns sym-
tom ir ocksa dnnu mer 4n vuxnas symtom relaterade till miljon;



saker som bristfillig sémn, stora klasser, och skirmtid paverkar — dven om vi inte vet exakt hur. Vidare fluktuerar barns symtom ofta &ver
tid. Nir barnet kommer till virden s beskrivs och definieras svirigheterna av en ofta orolig férilder som vill ge sitt barn dom bista forut-
sittningarna att klara skolan och livet, samt en skola full av barn med behov och bristfilliga resurser. I detta ska barnets funktion bedémas,
diagnoser stillas och behandlingar sittas in. Blir det d inte litt att det glids pi bedémningen av funktion — i all vilmening? Jag stiller mig
i detta tva frigor: Ar det f6r barnets bista? Och ir ens det etiskt forsvarbare?

Ska alla dessa barn ha en diagnos? Finns det inte ocksa en risk att ju fler som far diagnoser baserade p3 lindriga symtom, ju mer fSrringar vi
dom som har allvarligare symtom och mer funktionsnedsittning?

Foér i slutindan handlar det ju inte om att ha en diagnos eller inte — utan om vilka insatser man fir. Jag tycker mig alltmer méta att resurserna
ir s3 begrinsade att skolan minga ginger siger att dom gjort allt och inte kommer kunna géra mer efter en diagnos, pa samma sitt som jag
hor ate familjer erbjuds “standardpaket” frin virden trots omfattande svarigheter och funktionsnedsittning. Jag kan i detta oroa mig for att

dom med stdrst svirigheter och funktionsnedsittning ir dom som kommer dra det kortaste striet och lida mest nir allt fler fir en diagnos.

S4 JA — fram f6r stdd 1 att gdra funktionsbedémningar — men 1at dom ocks3 leda till nigot — for jag tror inte kakan ir oiéindlig — och enligt
mig si behover vi prioritera dom med storst behov — i hela sambhdillet.

Susanne Buchmayer
Ordﬁ)'rande SFBUP
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SAVE THE DATE
VARMT VALKOMNA
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Funktion, de tva hjarnhalvor-

nas halsa och herr Qfwfg

Vad ir funktion? Ett svar ir att funktion rdr mer grundlig-
gande, nirmast mekaniska formigor. Hjirnans kognitiva
funktioner kan mitas och relateras till vardagsfunktioner
som att littare klara de sysslor som krivs for ete sjilvstin-
digt liv. Rattspsykiatriska patienter behdver ni bista mojliga
funktionsniva for att dter klara sig i samhillet. I var forsk-
ning fokuserar vi pa patienternas hjirnhilsa som en modell
dir behandling och rehabilitering syftar till atc uppn3 bista
mdijliga hjirnfunktion. Hjirnhilsa 4r inte ett mil i sig utan
ett steg mot att vi alla ska kunna ta till oss och hantera livets
innehall, uppleva kinslor, och lisa och fundera oss fram till
visdom.

Rittspsykiatriska patienter har i regel en nedsatt hjirnhilsa.
Manga patienters hjirnor har utsatts for toxiner, trauma och ska-
dor, vissa av dem redan under fostertiden. Psykisk sjukdom och
substansbruk frsimrar hjirnhilsan och nir vil en ritespsykiatrisk
rehabilitering bdrjar finns ofta en lang vig att vandra mot 4ter-
himtning och likning. Behandling av psykiatriska symtom ir vi
bra p4 men vad gdr vi for att frbitera hjirnhilsan och patientens
funktioner? Jag tror att vi hir har en potentiell killa till bittre
behandlingsutfall och kortare virdtider. Forskningen har en ling
vig att vandra i frigan men som kliniker kan du redan idag géra
en neuropsykologisk undersskning, ta en MR hjirna, behandla
kroppsliga sjukdomar, sirskilt det metabola syndromet, erbjuda
substansbruksbehandling och behandla psykisk sjukdom med [3-
kemedel och doser som har en si gynnsam paverkan pa kognitiva
funktioner som majligt.

Pidriven av en erfaren och exalterad forskningskollega tog jag
mig fSrra dret an utmaningen att forsdka lisa och forstd vir eng-
elske kollega Tan McGilchrists modell om hjirnans tva halvor och
hur de kan ha format vir visterlindska tillvaro. Sexhundra titt-
skrivna sidor med engelsk text mitt i arbetssisong var mig dock
dvermiktigt. Dirfor vill jag tipsa om att riddningen ir hir, boken
finns numera i svensk dversittning. Med bittre hjirnhilsa hos un-
dertecknad i sommarledigheten och med svensk text som sirskild
anpassning hoppas jag fly det ytliga och svartvita och f3 lira mig

mer pa djupet om vir hjirna och var kultur.

Det ir inte ofta jag skrattar hdgt vid lisande (vilket kanske inte ir
sd konstigt nir man mest ldser vetenskapliga artiklar om psykos
och brott eller statliga utredningar om forskning och sjukvard)
men just nu gdr jag det. Kosmokomik av Italo Calvino ir en serie
noveller om herr Qfwfq. Han har varit med om allt och berittar
till exempel om hur tringt det var i den lilla punkt som var uni-
versum strax fére Big bang. Forsta novellen, Avstdndet frin mdnen,
ir bisarr och underbar. Den utspelar sig vid den tiden di ménen
sigs ha varit mycket nirmare jorden in nu. Herr Qfwfq och hans
vinner, diribland fru VhdVhd, féremal f6r herr Qfwiq:s 4tr, tar
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sig upp pd manen med en lang pinne, de vandrar omkring, f6r-
undras och dricker hirlig manmjolk. Skrattet sitter sig i halsen
nir méinen s sakteliga borjar rora sig frin jorden och fru VhdVhd
av olika anledningar blir kvar. Fér alltid. Pl5tsligt kom ett obehag
dver mig och minnet tog fram en fSrelisning jag brukade halla
for lingesedan om hur man kan framkalla en panikattack genom
att betinka rymdens oindlighet och det odterkalleliga i att tappa
fotfistet frin jorden.

I litteraturen finns sannerligen alla upplevelser och allt drama. Ett
eget hopp for framtiden r att dosera arbetet bittre s3 att hjirnan
orkar lisa. Det miste finnas minga herr Qfwiq-liknande upple-
velser dir ute som vintar.

Peter Andiné
Ordf(irande SRPF

Rekommenderad lisning:

McGilchrist I (2009) Mistaren och budbiraren: om hur hjirnans
tva halvor format virlden. Fri tanke, Stockholm, 2023

Calvino I (1968) Kosmokomik. Bokférlaget Lind & Co, Stock-
holm, 2002
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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 Féreningen fir arligen en mingd remis-
ser frin bland annat Socialdepartementet, Svenska Likare-
sillskapet och Sveriges Likarforbund att besvara. Remisserna
avser aktuella vardfrigor och svaren ir viktiga underlag for
beslutsfattarna.

Nu soker vi intresserade kollegor att adjungera for hjilp att
lisa och sammanfatta s att styrelsen direfter kan formulera
vilgrundade svar. Hor av dig med mejl ¢ill nigon av oss i sty-
relsen (se hemsidan) om du ir intresserad.

Styrelsen

Svenska Psykiatriska Foreningen

Glém inte vara hemsidor:

g<

www.sfbup.se

www.stpsykiatri.se

www.svenskpsykiatri.se

www.srpf.se
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Utmarkelse for
pedagogiska
insatser for psykiatrin till

Svenska Psykiatriska Féreningens styrelse
har beslutat instifta:
Utmarkelse for pedagogiska insatser for psy-

kiatrin till Raffaella Bjorcks minne.
Priset kommer att delas ut i samband med
Svenska Psykiatrikongressen 2025.

Vill du nominera nagon till priset?

Skicka Ditt forslag och motivering per e-post
till Svensk Psykiatri:
raffaellapriset@svenskpsykiatri.se senast den
31/12 2024.

Hjalp oss att halla Raffaellas brinnande
intresse for psykiatri och pedagogik levande

pa detta satt!

Styrelsen
Svenska Psykiatriska Féreningen

Hedersledamot i
Svenska Psykiatriska
Foreningen

Har Du f6rslag pa en person som Du vill nominera
som hedersledamot i Svenska Psykiatriska Féren-
ingen?

I vara stadgar stir *Till hedersledamot mé pa forslag
av styrelsen vid ordinarie foreningsméte kallas person
som p framstiende sitt frimjat fSreningens syften.
For beslut om sddant medlemskap krivs minst 2/3 av
de vid métet réstande.

Till hedersledamot kan dven icke likare viljas”.

Skicka in nomineringen till nigon i styrelsen
senast den 31/12.
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Senaste nytt fran
SPF:s Utbildningsutskott

Utbildningsutskottet avslutar nu arbetet f6r denna termin f6r
en paus Sver sommaren innan vi dter borjar igen till hosten.
D4 vi 4tervinder férhoppningsvis utvilade, med motivation
och inspiration att fortsitta bevakningen och framtidsspa-
ningar inom utbildningsfrigor. Bdde kring det som inspire-
rar men ocksa oroar oss kring utbildningen.

Ett orosmoln i horisonten ir att det kommer att bli en dverlapp-
ning mellan nya och gamla likarutbildningen med ett glapp va-
ren 2027, dir det inte kommer att examineras nigra frin varken
nya eller gamla utbildningen. Vilket kommer skapa konsekvenser
for underlikarbemanningen och troligen rekryteringen till ST-
utbildningen.

En utbildningssatsning som medlemmar i utskottet har varit in-
volverade i, och dir utskottet har varit ridgivande, ir kunskaps-
testet som lanserades pd STP-konferensen och SPK i ar. Karl
Lundblad rapporterar mer kring detta i detta nummer, men det
var glidjande med en sidan stor uppslutning framfralle bland
ST-likare. Aven samtalen med dem som tog testet var virdefulla
med tankar kring individuell planering f6r fortbildning. Vi ser
med glidje fram emot SPF:s beslut att arrangera ytterligare fyra

Matilda Naesstrom
tillfillen att genomfSra kunskapstestet i olika delar av landet under

Facklig sekreterare
Ordférande i utbildningsutskottet

hosten, vilket ger fler mojligheten att testa sina kunskaper ano-
nymt.

Utbildning f6r likare ir inte bara en vig mot kunskap, utan ocks3
en resa mot en mer hillbar och kvalitativ vird. Som Svenska Li-
karesillskapet uttryckte det kirnfulle i sin debattartikel i Dagens
Medicin: "Utan fortbildning stannar virden — men inte perso-

nalen.”

Vi i utskottet hoppas att alla som 4r involverade i utbildningen av
framtidens psykiatriker fir tid 6ver sommaren for att ladda vira
batterier och 4tervinda till hdsten redo att fortsitta vir gemen-
samma resa mot en utbildning och vird av hogsta kvalitet.

Matilda Naesstrom
Facklég sekreterare SPF
Ordférande uUuu
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Funktion kampar

Mot trend —
men det handlar
om stigma

Nigot har hint som jag inte trodde skulle hinda under
mitt yrkesliv som psykiater; en psykiatrisk diagnos har
blivit nistintill avstigmatiserad. En seger, hade man tinke,
om vi i slutet av 90-talet hade kunnat kika in i framtidens
otydliga konturer och ana att det kunde hiinda. Verklig-
heten 25 ar senare bjuder pa en betydligt mer ambivalent
uppfattning. Vadi seger? Det var inte en av de diagno-
ser vars stigma vi bekimpade 1999. Rittare sagt visste vi
knappt att den diagnosen fanns. Jag talar sjilvklart om
ADHD. En patientgrupp som, med 8kande s6ktryck, sna-
rare blivit en provning f6r dagens psykiatri.

Patientfléden och undantringningseffekter diskuteras i var-
enda ledningsgrupp runt om i landet. Ett kollektivt person-
lighetssyndrom tycks har drabbat psykiatrin pa s vis att man
kinner sig tvungen att vilja sida; stir du med dem som tycker
att det ir pd tok for mycket utredningar/diagnoser/centralsti-
mulantia, eller stir du med dem som tycker att det ir forvin-
tat? Emellanat drivs debatten av personer som inte har arbetat
med diagnosen dverhuvudtaget. Att spela olika patientgrupper
mot varandra har blivit norm. Det ir en grotesk och allvar-

Foto: Shutterstock/Bits And Splits

lig konsekvens av ett annat problem, nimligen att psykiatrin
ir underfinansierad och har varit det under en lingre tid. De
senaste drens si kallade “satsningar” har varit riktade pd forsta
linjen, alltsd allminmedicin, eller pd barn- och ungdomspsy-
kiatrin. Jag menar inte att dessa satsningar ir oviktiga, men
de péverkar inte vuxenpsykiatrins verksamhet i nigon storre
utstrickning.

Patientmake eller patientfilla

Nir jag bdrjade i “neuropsykiatribranschen” for drygt 10 ar
sedan fanns det en méngfald av skil varfor patienterna sdkte
sig till utredning. Man fick inte ihop livet; bekymren gillde
ekonomi, arbetsliv, relationer, familjeliv, ofta i kombination.
En del hade utvecklat svirbehandlad psykisk sjukdom. Eller si
hade ens barn fitt diagnos och man kinde igen sig. Patienter-
nas triffsikerhet var fdrvinansvirt hog.

Idag s6ker de allra flesta pa grund av koncentrationssvarighe-
ter och den &vervigande majoriteten tror sig ha ADHD eller
ADD. Punke. Detta oavsett vilken diagnos de visar sig ha —
eller inte ha, for den delen. Deras triffsikerhet ir alltsd lag,
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trots att de ir minst lika palista som mina gamla patienter. Hur
kunde det bli s3 hir? Vart tog mingfalden viigen?

Om man ska hirdra det lite: forut var det vanligaste att man
ville hitta en forklaring till sina problem. Idag ir det vanligaste
att man vill veta om man har ADHD, helst fi den diagnos man
tror sig ha — och skricken ir att fi nigon diagnos som man
inte vill ha. Nir jag i inledningen av en utredning forklarar
att det inte ir mdjligt att utreda ADHD utan att utreda (och
utesluta) en massa andra psykiatriska tillstind, fir jag ofta en
mirklig blick. Numera siger jag det klart och tydligt: nistan
alla psykiatriska diagnoser medf6r koncentrationssvarigheter.
Vid positiv barndomsanamnes ir ADHD hos vuxna ind3 en
uteslutningsdiagnos. Vi far inte heller dras i fillan och tro att vi
kan diagnostisera ADHD utan att utesluta annat som kan se ut
som det. Varfor raljerar jag pa detta vis? Jo, for att jag har sut-
tit med tillrickligt manga “second opinion-utredningar, fr
att jag har tagit bort diagnoser, for att jag har varit med om
patienter som fitt hjilp utifran rite eller fel diagnos och sett

skillnaden.

En ny patientgrupp — eller?

I begynnelsen av ADHD-vigen frigade jag en erfaren kol-
lega om hans syn pa saken. “Férr forklarade vi sidana problem
i andra termer”, sade han. “Idag kan en del forklaras i termer
av ADHD. Det ir vil bra f6r dd har vi nigonting att erbjuda.”
De hir patienterna har vi alltsd haft forut, menade han. Jag
roar mig med att fantisera om vilka diagnoser de hir perso-
nerna skulle sdka f6r, om inte ADHD blivit s avstigmatiserad.
Angest och depression i olika former kanske. Psykisk “ohilsa”,
daligt sjilvfortroende, med mera. Och kronan pi verket: ut-
mattningssyndrom. Nigra verkar tycka att den inte finns dver-
huvudtaget. Det enda sikra ir att den inte finns pa deras mot-
tagning. Det gir fort att bli fartblind.

Framtiden oviss

Att vissa diagnoser ir mer populira in andra, kanske ir ndgot
vi fir lov att acceptera, helt enkelt. For inte alltfor linge se-
dan skulle EIPS-diagnoser omprdvas till bipolir sjukdom typ
I, och schizofreni till autism och tvirtom. Det ir en politiske
okorrekt tanke, men jag undrar om stigmat har skyddat psy-
kiatrins verksamhet.

Vidare undrar jag om vi ir redo for nir andra diagnoser kom-
mer mista sitt stigma. Ar det en dnskedrdm? Ar vi redo for
unga minniskor och respektive nirstiende som lirt sig att
kinna igen tecken p3 annalkande schizofreni? Och hur skulle

S

det se ut i primirvird och psykiatri, om alla minniskor som
bér oroa sig for sin alkoholkonsumtion verkligen gjorde det?
Mycket tyder pa att det finns ett morkertal kring flera psykia-
triska tillstdnd.

Kanske tycker lisaren att ADHD ir ett pahitt av virt skdna
nya moderna samhille, att det 4r litt att avfirda en del skande
som har god funktionsniv i vardagen. Men vad gr vi av dem
som faktiskt har funktionsnedsittande svirigheter? D4 tar vi
ett djupt andetag och haller oss till fakta. Rekommenderar en
lisvird rapport: Autismspektrumtillstind och adhd bland vuxna i
Stockholms lin. Forekomst av diagnoser i befolkningen samt vdrd-
konsumtion av Centrum for epidemiologi och samhillsmedicin
(CES), Region Stockholm (2023) och sjilvklart Sociastyrelsens
Nationella riktlinjer for ADHD och autism (2024).

Alessandra Hedlund
Psykiater
Stockholm
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Ar moderskap en giva?
Nej — aren utan sova!

Vi tar oss pd en resa mot vérldens bésta mal.
Ett barn 1 mammas hénder,
tillsammans vad @n hénder.

For det den fina dagen utbringar vi en skal!

Att inte va’ er néra,
och inte livet léra,
det kdnns som fantomsmérta i mammas 6mma sjél!
Att folja er pd végen,
1 livets alla lagen,
ar existensens mening, dr livets grund och skal.

Vi pratar sd mycket om var funktion som ldkare, kollega, handledare. Men var funk-
tion som fordlder kommer alltid att vara den absolut viktigaste!

Lioudmila Mendoza
Psykiater
S&dertéilje
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Funktion, att fungera 4r hela basen i tillvaron. Saker ska
fungera, sambhillet ska fungera, minniskor ska fungera.
Allt fSrutsites att fungera. Datorn som jag skriver pa ska
fungera (vilket den gor eftersom den ir en...). Dysfunk-
tion, att inte fungera skapar missnsje bade hos den som
upplever det och hos omgivningen. Om inte min dator
fungerar kan jag inte skriva detta (vilket kanske en del
tycker vore bra). Om inte jag fungerar kan jag inte géra
olika saker, beroende pd vad min funktionsnedsittning
handlar om. Om inte samhillets funktioner fungerar blir
minniskorna som lever i samhillet lidande.

Vi kan ta ett for oss nirliggande exempel, psykiatrin. Psykia-
trin ska hjilpa minniskor som av olika anledningar har ned-
satt psykisk funktion och dirmed vanligen simre autonomi,
att fungera bittre och forbittra sin autonomi. Gér psykiatrin
detta? Gor vi, som ir engagerade i den psykiatriska verksamhe-
ten detta? Detta tdl act fundera pa. Vad gor vi som arbetar inom
de psykiatriska verksamheterna och vad borde vi géra for att
hjilpa dem med nedsatt funktion? Vad gdr organisationen av
psykiatrin f6r dem med f6rsimrad funktion? Vad gér samhillet
i stort? Finns det mdjligen ett samband mellan hur samhillet
fungerar, hur sjukvarden i allminhet och psykiatrin i synnerhet
fungerar och individers funktion?

Det har sedan flera ar hiivdats att den psykiska ohilsan har dkat
och &kar i befolkningen i allminhet och bland yngre minn-
iskor i synnerhet. Stimmer det verkligen? Lider allt fler méinn-
iskor, speciellt yngre, av nigon form av funktionsnedsittning?
Okar antalet sjukskrivna, framfor alle lingtidssjukskrivna?
Okar antalet bidragsberoende? Forsikringskassans statistik
visar att andelen langtidssjukskrivna med psykiatriska diag-
noser har dkat jimf6rt med Svriga diagnoser. Framfor alle ir
det stressrelaterade diagnoser som har Skat. Vi fir anta att just
denna grupp lider av nedsatt funktion, men &vriga?

- Funktion
eller
- diaghos?

Foto: Shutterstock/SewCreamStudio

Vi vet alla att de psykiatriska diagnoserna har blivit allt fler
och fortsitter att dka i takt med utgivningen av nya uppla-
gor av diagnosmanualerna, framf6r allt DSM. Kan det vara si
att livets olika, men relativt normala péfrestningar i allt hogre
grad patologiseras och dirmed psykiatriseras? Fler och fler av
livets varierande faser och hindelser fir diagnosbeteckningar.
Leder alla till funktionsnedsittningar? Koerna ringlar numera
linga till de psykiatriska verksamheterna, kanske inte for att
alla upplever nedsatt funktion utan for att de har list eller hore
talas om dkommor som de inte ens visste fanns. Minga fung-
erar tillrickligt bra (good enough) men tror att de skulle kunna
fungera innu bittre om de fick en diagnos. Ar det psykiatrins
ansvar att tillhandahilla den Snskade diagnosen, eller skulle
samhillet kunna hjilpa dem som befinner sig i psykiatrins kder
genom att forbittra livsmiljon och pa det sittet f3 minniskor
att kiinna att deras upplevda funktionsnedsittning forbictras?
Kan det kanske vara det oupphérliga och stindigt ckande
flddet av information och influenser som skapar ouppnieliga
ideal, som fir oss att tvivla pd var funktionsférmiga?

Frigan ir alltsd om diagnoserna verkligen aterspeglar funktio-
nen. Vi tar detta som sjilvklart och accepterar oreflekterat att
en diagnos motsvarar nedsatt funktion och omvint att ned-
satt funktion innebir en diagnos. Borde vi inte istillet for att
striva efter en diagnos, inrikta oss pd att bedéma individens
funktionsférmaga? Hur klarar individen sin vardag och sitt liv?
Varfor ir en vilfungerande person olycklig? Nigra samtal med
en vilutbildad psykoterapeut istillet f6r diagnos och eventuell
farmakologisk behandling, kanske i minga fall vore tillricklige

for att uppnd jimvikt mellan uppleve maende och funktion?

Sigmund Soback
Pensionerad barn- och ungdomspsykiater
Leg. psykoterapeut
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Om psykiatrins funktion i ett samhalle

Psykiatrisk kunskap och vérd 4r viktigt: fr vira patien-
ter, f8r anhdriga och for samhillet. Vi kan minska lidan-
de, forklara konstigheter hos medminniskor och ibland
bidra till att indra pa diliga beteenden. Vi kan underséka
och problematisera samt forska for att forstd mer och bli
mer effektiva.

Hir vill jag lyfta fram psykiatrins roll i olika stérre sam-
manhang, inte for enskilda patienter.

Nir det giller psykiatrins kirna, psykoserna, var vir funk-
tion linge och ir delvis fortfarande, att hilla "galna” minniskor
borta frin vanlige folk, till exempel i asyler. Detta skedde pd
mer eller (ofta) mindre humant sitt, som vi ser det nu. Men
mentalsjukhusen som ritades av vira bista arkitekeer for drygt
100 ir sedan var en stor satsning i Fattig-Sverige, om in inte
hallbar senare.

Nu ir integration i samhillet den kanske viktigaste uppgif-
ten f6r psykosvirden. Utan fungerande kontakter med andra
minniskor och nigot bra material for hjirnan att arbeta med
ir det svirt att hitta nigon hygglig existens. Det blir for stor
plats for spoken och demoner. Likemedel kan hejda en del av
dessa men till priset av biverkningar och dimpning av en del
normala funktioner.

Idag talas det tyviirr inte mycket om psykoser i Sverige, i alla
fall inte som jag hér.

Psykiatrireformen, 1990-talet

Inf6r denna reform tinkees det en hel del om psykiatrins plats
i det svenska samhillet. Fokus var pd "Serious Mental Illness,
SMI”, sirskile psykoserna.

Jag var med pa ett horn och formulerade ett “basitagande” for
psykiatriska sektorskliniker i Stockholmsregionen. Det fick
ett stort bifall bland klinikcheferna. Sedan blev det ett ”Poli-
cydokument” som antogs av landsting och kommunférbund.
Detta var nog for allmint skrivet for att limpa sig for den
upphandling som lig i faggorna. D3 passade Socialstyrelsens
projeke “Informationsférsdrjning och verksamhetsuppfdljning,
InfoVU?” bittre, likasi projekt for dtgirdsklassifikation och for
"Kostnad per patient, KPP”.

Andra psykiska sjukdomar och besvir ir nu i fokus i Sverige.
“Kris och utveckling”, nyttan av att prata om hur man mir ir
nigot barn nu lir sig frén tidiga ir i Sverige — p3 min tid fanns
nog bara "Krispol” pd KS. Primirvirden skéter storre delen av
den "litta psykiatrin®. S3 kallade neuropsykiatriska funktions-
rubbningar tar allt stdrre del av den Sppna psykiatrin.

Samverkan med annan vird, liaison psychiatry

Omkring 1980 var vi pd Karolinska sjukhuset flera psykiatrer
som huvudsakligen arbetade med psykiatriska insatser p3 so-
matiska avdelningar. Bemétande, krisbearbetning, psykoso-
matik har man nog numer lirt sig mer allmint i virden. Hand-
havande av samtidiga psykiatriska och somatiska sjukdomar

kriver specialistkompetens, vilket man nu majligen insett i
Stockholmsregionen.

Psykoanalysens roll

Efter en lyckad psykoanalys skall analysanden ha glome bort
alltihop, sades det. Men nigot maste vil inda bli kvar? Likasd i
kulturen, samhillet. Reflekterandet 6ver vad som finns omed-
vetet, barndomens betydelse, hur man uppfattar sig sjilv och
andra...Vi ir nog inte medvetna om allt inflytande psykoana-
lysen haft.

Hur miter man psykiatrins funktion?

Omkring &r 2000 arbetade SPF och andra fdreningar i Lika-
resillskapet med professionella bedémningar av hur kliniker,
som begirt sidan granskning, fungerade. Vi utbildade oss i
”medicinsk revision” och hade en manual. Vi skrev om de upp-
skattade beddmningarna i Likartidningen (1). Men om man
vill ha en enkel metod for ersittning och upphandling 4r det
enklare med pinnar av olika slag. P4 s3 vis erholls ett kraftigt
incitament till att géra manga pinnar. Det gav ocksa en chans
for riskkapitalet. Om man givit endast en mindre del av rimlig
kostnad som stimulans till virdgivare, t ex 10 %, hade man
nog ind3 ftt effeke, money talks! Se ocksd ovan om InfovVU
och KPP!

FoU

Vad kan psykiatrin bidra med om 100 4r? Kan man fi metoder
att beskriva hur psykiska aktiviteter ser ut i detalj? Prenatalt?
Kan man ta bort gener for psykiska sjukdomar? Har dualismen
(kropp/sjil) forsvunnit?

Kommer man att hitta nigot konkret underlag for olika egen-
skaper, f6r ondska och f6r godhet? Hur kommer man att be-
skriva personliga egenskaper? Och dirav beroende funktion
och struktur i samhillen?

“Sjalslikaren”, quo vadis?

For de enskilda patienterna tror jag att den personliga kon-
takten kommer att vara viktig dven om 100 ir. Kanske mer
in idag eftersom man nog kommer att veta mer om vilken
behandlare som passar till vilken patient. Formulir, manualer,
Al med mera blir hjilpmedel.

Jerker Hanson
Jerker.hanson@telia.com

Docent, pensionemd psykiater
Stockholm
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Funktion och diagnosticering

Vi befinner oss alla ndgonstans pd en Gausskurva avse-
ende exempelvis firdigheter, grundstimning, dngestnivs,
social kompetens, intellektuell begdvning och f6rmaga att
initiera/avvakta handlande. Nigonstans pd kurvan drar
vi grinserna for ett normalt fungerande och nigot vi be-
traktar som sjukligt. Poingen med att diagnosticera psy-
kiatriska sjukdomar #r att hitta sitt act hjilpa minniskor
till ett sa sjilvstindigt och vilfungerande liv som méijligt.
Likemedelsbehandling, stddjande insatser, inlirning av
firdigheter, samtalsbaserade terapeutiska insatser och
ECT kan i vissa fall ha mycket god effekt, i andra fall stir
vi timligen radl8sa trots att diagnosen ir klar.

American Psychiatric Associations diagnosmanual, DSM, ir en
ofta anviind hjilp f6r diagnosticering. For de flesta diagnoser
finns inledningsvis symtom som karaktiriserar tillstande, till
exempel “vanforestillningar, hallucinationer, desorganiserat
tal, negativa symtom” eller "ouppmirksamhet, hyperaktivitet
och impulsivitet” eller "nedstimdhet under stdrre delen av da-
gen si gott som dagligen, pétagligt minskat intresse for eller
minskad glidje av nistan alla aktiviteter, betydande viktfor-
indring, sdmnstdrning, svaghetskinsla eller brist pa energi,
kinsla av virdeldshet/skuld, minskad koncentrationsférméga,
dterkommande tankar pa ddden”. Fdrutom att ett visst antal av
symtomen krivs for diagnos, ska de dessutom ha forelegat un-
der en viss tid, inte forklaras bittre av nigot annat tillstind, och
vara forenade med en nedsittning av funktionsfSrmigan inom
ett eller flera viktiga omriden, sisom arbetsliv, mellanminsk-
liga relationer eller personlig omvirdnad och/eller ett kliniskt

signifikant lidande.

Beddmning av funktionsfdrmégan ir allesd en viktig grund for
de flesta diagnoser, men den kan vara grannlaga. Man maste
viga in minga aspekter, sidant som social kontext, utbildning

Foto: Andrii Ablohin

och kroppslig hilsa med mera. En nedsittning i funktionen
maste ocks3 beddmas i jimfrelse med just den hir individens
tidigare funktion; har hen levt ett ordnat liv fram till april, men
nu vrikes frin bostaden, fatt sparken och stir infor en skils-
missa? Eller ir det en person som aldrig arbetat utan f5rsérjts
genom sjukersittning eller av kirlekspartners/anhdriga och
kanske 1 sjilva verket har en mycket god formiga att fi sina
behov tillgodosedda? Har hen under skoltiden foretett svarig-
heter men fungerat hyggligt i en stddjande miljs, men direfter
aldrig kommit i sysselsittning och blivit tilltagande isolerad?
Har hen etablerat sig med familj, bostad och arbete men mitt i
livet borjat fundera Sver sina koncentrationssvarigheter?

Var drar vi grinserna for nir véra individuella sirdrag dvergir
i diagnoser? Ett normalfungerande innebir inte full poing i
alla grenar, men tillrickligt god funktionsférmaga for att sjilv-
stindigt uppritthalla sociala relationer, forsérja sig och ha ro-
ligt emellandt. Att diagnosticera den sjuke ir en konst som vi
pratar, skriver och forskar om. Att avgdra nir det inte ir friga
om ett sjuklige tillstind kanske har hamnat litet i skymundan i
véra kollegiala samtal?

Anna Hillerberg
Specialist i psyleiatri och réittspsykiatri
Stockholm
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tion e.dséttning hos psykiatrin

P3 senare tid har en nykomling borjat etablera sig i vir
diagnostiska tridgird. Patienter liggs in (i heldygnsvird!
i vardplatsbristens tider) och i ett hérn av deras inte sillan
omfingsrika journal fists etiketten “R46.2 Mirkligt och
oférklarligt upptridande”. D3 har vi observerat och ute-
slutit diverse andra tillstdnd som kan kopplas till mer dis-
tinkta klassifikationer i vir diagnoshierarki. Inget passar.

Mirkligt och oférklarligt upptridande.

Eftersom personen inte passar in i ndgon riktig psykiatrisk di-
agnos s har vi inte nigra psykiatriska mottagningar som ger
personen vard.

Enter: primirvérden.

Remiss skrivs, kallelse skickas, uteblivet besok.

Exit: primirvarden.

Vad har vi hir egentligen? Vi har en person som inte fung-
erar. Som hamnar i konflikt med omgivningen, som har svart
att klara arbete/studier och/eller beter sig pa ett avvikande sitt
och/eller stiller till med problem. Fér sig sjilv eller f6r nagon
annan. Vi har ingen diagnos och ingen “riktig tillhdrighet”
men diremot har vi en nedsatt funktionsniva. I en utopisk
virld skulle de hir patienterna vicka vért intresse, men det gdr
de inte. R siger implicit att det inte ir ndgot for oss. F ir for oss,
det ir vdra. Men i Reet ligger en tydlig distansering.

Sadana som bara inte fungerar.

Inom somatiken kallas det ofta funktionella symptom. Pa-
tienten har ett funktionellt fel, nedsatt funktionsnivi, men
inget uppenbart organfel. En hel del av dessa personer blir s.k.
mangbesdkare, ofta utan itgird som hjilper.

Inom psykiatrin torde det finnas ett virde i att i dessa “mirk-
liga och ofdrklarliga” fall fundera Sver den intellektuella funk-

I

A

tionsnivan. Hir gor ytterligare ett potentiellt R entré, R41.8,
lindrig kognitiv stdrning, ibland omnimnt borderline intel-
lektuell funktionsnedsittning. Svagbegivning, om man s vill.
Forskare i Nederlinderna kunde visa att férekomsten av mild
eller borderline intellektuell funktionsnedsittning var 40-43 %
i en vuxenpsykiatrisk population (1,2). Samma forskare kunde
visa att tvingsitgirder var mer vanligt forekommande i denna
grupp. Mirkligt och of6rklarligt upptridande. Eller bristande

forstelse fr funktion hos virdgivaren?

Nedsatt funktionsniva.

Det ir ju det vi jobbar med inom sjukvarden, egentligen. En
forutsitening for en psykiatrisk diagnos ir att patienten har ett
lidande och/eller en funktionsnedsittning.

Eller...? Hur gdr man nir det finns ett lidande eller en uppenbar
funktionsnedsittning men inte de symtom som ir “kriterier”
f6r en viss diagnos? Man kan stilla sig den frigan ibland. I vissa
fall har den nedsatta funktionsnivan ganska liten betydelse fr
oss — 4ven om funktionen ir "ligga halvnaken pa gatan i 10
minusgrader”-nedsatt. Vi kallar det R. Exit psykiatrin.

[ andra fall ir funktionen dock betydligt hégre prioriterad, och
da jimfSrs den fascinerande nog inte med nigon slags normal-
population utan med individens hypotetiska funktion i frinva-
ro av symptom. D3 fr den ett F, kanske rentutav ett F9 och en
fin bokstavskombination, och vips finns specialistpsykiatriska
mottagningar och anhérigprogram och tita dterbesok.

Vad hinde med funktionen...? Nir tappade vi bort den?
Nu ir det ju inte s enkelt att den som har storst funktionsned-

sittning har storst behov. Det KAN vara s, men det miste inte
vara si. Hur det dn 4r med den saken si har vi kommit att ligga
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sidan enorm tyngdpunke vid symptom, nir vi beddmer och
utvirderar en person. Vi har ett otal olika symptomskattnings-
skalor dir bide vardpersonal och personen sjilv miter och gra-
derar de olika symptomen. Av nigon anledning ligger vi inte
alls samma vike vid att bedéma funktionsnivan ur ett helhets-
perspektiv — hur personen klarar att hantera ett sjilvstindigt
vardagsliv, 6ver tid. Den konspiratoriske lagda mé fundera 6ver
om det hinger ihop med 4tgird. Ect symptom kan kopplas till
en specifik behandling. Det kan utvirderas i kliniska studier
och ett eller annat likemedelsbolag har méjligen pavisat rela-
tion mellan preparat X eller Y och minskade symptom A eller
B. En nedsatt funktionsnivi diremot... hu. D3 blir det multi-
fakeorielle och svart. Exit: likemedelsbolagen och dirmed ofta
psykiatrerna.

Kan man rentav siga att psykiatrin har en funktionsnedsittning
nir det giller att se och beddma funktion hos patienterna? Nir
det giller patienter med schizofreni har man pa senare ir borjat
inse att forsimrade exekutiva funktioner och negativa symtom
— dvs den av sjukdomen orsakade funktionsnedsittningen som
inte paverkas nimnvirt av farmaka — kan vara lika besvirande
for patienten som de positiva symtomen. Funktionsbedom-
ningar inom psykiatrin borde vara en sjilvklarhet pd samma
sitt som suicidriskbeddmningar och symptomskattningar.
Forindring dver tid — eller frinvaro av férindring — borde vara
et lika tungt utfallsmict i vir utvirdering av behandlingsin-
satser som subjektivt miende och objektiv symptomvirdering.
Metoderna finns (3,4), nir ska vi implementera?

Foto: Shutterstock/Andrey_Popov

Hanna Edberg
Specialist i psykiatri och rittspsykiatri, med. dr.
Stockholm

Lena Nylander
Specialist i psykiatri, med. dr.
Lund
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Rekommendationer for
skarmanvandande
for barn (och vuxna)

P3 vig till jobbet stir jag pa tunnelbanan i Stockholm.
Mittemot mig sitter en ung man och i barnvagnen bred-
vid honom hans barn, kanske runt 14 minader gammalt.
Mannen tittar i sin mobil. Barnet 4r i stunden fascinerat
av en liten leksak som i#r fist vid handtaget. Efter en li-
ten stund skrattar mannen till 4t ndgot han ser i mobilen.
Barnet tittar upp pé pappan. Han ser inte barnets fors6k
till kontakt. Barnet tervinder till sin leksak, men borjar
bli uttrdkat. Efter fler forsok att f3 pappans uppmirksam-
het blir barnet mer och mer otéligt. Till slut borjar barnet

gnilla.

Jag forestiller mig hur det méste kinnas for det lilla barnet, att
mobilen ir férilderns hemlighetsfulla kompis som konkurrerar
ut en. Att se den trygga vuxna forsvinna bakom en liten skiirm,
nirvarande i rummet, men okontaktbar. Att vara Svergiven
samtidigt som man ir skyddslss i en beroendestillning. Att
vara ensam nir behovet av samspel och gemensamt upptick-
ande 4r som storst.

Vi var flera i SFBUP:s styrelse som lyssnade pd webbinariet
Sma3 barn och skirmar som Likartidningen arrangerade till-
sammans med Barnlikarféreningen den 16 maj 2024. Barnli-
karfSreningen har i november 2023 f5ljt exemplet frin andra
linder (USA, Kanada, Frankrike, Australien, Norge och Dan-
mark) och WHO, och kommit ut med rekommendationer f6r
skirmanvindning f&r barn 0-5 &r (1).

Professor emeritus Hugo Lagercrantz, Karolinska Institutet,
Sppnade webbinariet med att ge en Sverblick Sver barnets ut-
vecklingsfonster. Imitation ir en grundbult i barnets utveck-
ling, som sker i relation och samspel med andra. Dirf6r 4r det
sd oerhdrt viktigt att det finns vuxna som ser barnets behov och
svarar till dessa.

Igenkinnande relationer och de vuxnas funktion som férebil-
der ir essentiella fr barnets utveckling, bekriftade 4ven fors-
kare och forfattare Sissela Nutley, Karolinska Institutet. Liran-
det behdver involvera flera sinnen, mellanminskligt samspel
och priglas av trygghet. Det ir inte méjlige for ett litet barn
att generalisera frin en tvidimensionell skirm till en tredimen-
sionell verklighet. Forskning har 4ven visat att skirmanvin-
dandet miste kompletteras med en minsklig interaktion for
att skapa en inldrningssituation och byggandet av utvidgade
neuronala nitverk. Och detta ir svirt nog dven for dldre barn.
Barnet behover dven trina pa kinsloreglering: det handlar om
att ldra sig sitta ord pd och att std ut med negativa kiinslor. Att

ge skiirmtid som trdst frintar barnet majligheten att utforska
sina kiinslor. Sddana strategier kan litt utveckla sig till innu
fler kinsloutbrott. For dldre barn och tonaringar ir en viktig
aspeke att beldningsstrukturer i olika medier laser uppmirk-
samheten. Aven hir ir de vuxna viktiga i sin fSrebildsfunktion
i att skapa alternativa metoder i att hantera kinslor.

Andra fSrelisare kopplade ihop tkad skiirmtid med risker f6r
den fysiska hilsan. Skirmtid ir en av bovarna som stir bakom
for mycket stillasittande, som leder till en rad negativa konse-
kvenser for hilsan. Sirskile drabbade 4r barn och ungdomar i
socioekonomiskt utsatta omriden.

Barnlikarféreningens rekommendationer presenterades av
professor Ulrika Adén, Karolinska Institutet och styrelseleda-
mot i Barnlikarféreningen. Sammanfattningen av dessa finns
i faktarutan.

Barnlikarforeningens rekommendationer: skirmtid
for barn 0-5 &r (1)

0-2 ar
* Undvik digitala skirmar helt. Korta videosamtal med
exempelvis mor- eller farforildrar tillsammans med en
vuxen gir dock bra.

2-5 ar

* Hogst en timme om dagen

* Innehillet behover ha hog kvalitet, till exempel ling-
samt tempo dir nigon talar tydligt

* Undvik abstrakt innehall med snabba klipp, reklamav-
brott och valdsamt innehall

* Hall uppsike s att du sedan kan prata om innehallet

+ Anvind inte skirmar for att distrahera, hindra utbrott
eller trésta

* Ligg undan skiirmar nir de inte anviinds

+ Mailtider, lekstunder och tiden f6re insomnandet bor
vara skirmfria

* I begreppet digitala skiirmar inkluderas olika typer av
bildskirmar som telefoner, surfplattor och tv

Att vi vuxna lider av samma skiirmberoende som barnen lade
Anett Sundquist, Link3pings universitet, tonvikten pi. For att
kunna agera som fSrebild f6r barnen krivs det genomtinkta
val hur bade ens egen och barnens skirmar anvinds. Hur ofta
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héller vi vuxna inte pi med mobilen samtidigt som vi gér andra
saker — i stor Svertro till vir simultanférmaga som ju 4r en myt
att den ens finns. Plotsligt tystnade den ivriga konversationen
som vi i styrelsen hade simultant med webbinariet, var vi de-
lade alla tankar och idéer som f6relidsningarna inspirerade oss
till. Got you! Dir kiinde vi oss ertappade.

Frigan om skirmanvindandets effekter engagerar verkligen.
Nir det giller de yngre barnen ir forskningsliget mycket mer
entydigt in nir det giller lite 4ldre barn, tondringar och vuxna.
Skirmar anvinds f6r kommunikation, att utritta vardagssyss-
lor, for rekreation och lirande och har i och med det manga
essentiella och positiva anvindningsomraden. Riskerna for
den ildre gruppen ir lite svirare att greppa jimfort med den
yngre. Tydliga kopplingar som berdr barn- och ungdomspsy-
kiatrin finns nir det giller koncentrationsproblem. Barn med
koncentrationsproblem har en storre benigenhet att fastna i
skirmaktiviteter som erbjuder snabba impulser och beléningar,
samtidigt som just dessa aktiviteter i sig bidrar till en minskad
uppmirksamhet och koncentrationsfSrmiga. En ond cirkel.
Lingre skirmtid ir associerad med stdrre beteendeproblem
och ADHD och samtidigt med ligre akademiskt presterande
(2,3). Lingre skirmtid ir hos yngre barn ocksi associerad med
autistiska symtom och simre utveckling av sprikliga fsSrmigor

(4).

Risker finns framf6rallt fr skdra grupper nir det giller sociala
medias innehall och algoritmer som gdr att ungdomen kan
fastna i en negativ spiral som Skar dngest, depression och lig
sjdlvkinsla (5) eller som spir pi sjilvskade- eller dtstSrda bete-
enden (6). Stillasittandet (eller snarare liggandet, i manga fall)
har i sig negativa psykiska konsekvenser, och likasa sémnbris-
ten som kan kopplas till medieanvindning och den stindiga
uppkopplingen (7). I Mediemyndighetens rapport frin 2023
(8) framkommer att drygt en fjirdedel av ungdomar i ldern
18-19 &r anviinder mobilen varje natt och cirka 60 % av tonar-
ingar anvinder mobilen minst en natt i veckan. Inte alla upple-
ver sjilva att deras nattsdmn stdrs av mobilanvindandet. Sam-

Foto: Shutterstock/Studio Romantic

tidigt fortsiteer frskrivningen av somnmedicin 8ka i en brant
kurva. Enligt Socialstyrelsens Statistikdatabas (9) har 5,8 % av
alla 10-14-4ringar och 8,1 % av alla 15-19-4ringar i Sverige
frskrivits “sdmnmedel eller lugnande medel” under 4ret 2023.

Skirmar har blivit en del av vir vardag som vi behover kunna
hantera i hela samhillet. Folkhilsomyndigheten har tillsam-
mans med Mediemyndigheten ett uppdrag att sammanstilla
hur medieanvindning bland barn och unga 0-18 ar paverkar
deras fysiska och psykiska hilsa. SFBUP har triffat Folkhilso-
myndigheten inom ramen f6r detta uppdrag i april 2024. 1
september 2024 ska deras rekommendationer limnas till reger-
ingen, i december 2024 planeras vigledningen att vara klar.
Amnet ir allesi akeuelle pi minga fronter, och vigledningen
f6r hela ldersspannet efterlingtad. Det som blev tydligt under
webbinariet var att vi vuxna inte kan blunda f5r att virt eget
skirmbeteende ir en viktig del i hanteringen av barnens.

Tillbaka till det lilla barnet i tunnelbanan. Nir barnet
bérjar gnilla (och jag borjar kinna mig lite irriterad pa
pappans ignorans) tittar pappan faktiskt upp frén mobi-
len. Han stoppar undan den och tar upp barnet i sin famn.
- Titta, nu stannar tunnelbanan - oj vad minga minn-
iskor det ir pa perrongen!

Barnet tittar ut genom fonstret och sedan till pappan som
drar upp 6gonbrynen och let. Delad uppmirksamhet, re-

sponsivt forildraskap. Det kinns ritt igen.

Anne-Katrin Kantzer
Med. dr, barnpsykiatriker och barnlékare

Jonas Nilsson
Barnpsykiatriker
Bdda styrelseledamater i SEBUP

Referenser: www.svenskpsykiatri.se/tidskriften
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Ett mote

Axel

Nir Axel vaknade visste han inte att denna dag inte skulle bli lik ndgon annan dag av hans 30-ariga
liv. Inte pa ndgon punkt. Solen sken genom fnstret och 51l pa lakanet. Det var varmt i rummet, det
luktade dpple. Tvittmedel som Alma precis kdpt. Almas ljusa hirsvall syntes pa kudden bredvid. Redan
innan Axel ppnade 8gonen ville han stanna kvar i singen hela dagen. Han, Alma, ippeldoften. Han
behovde dock g4 till jobbet. En dag i yttre tjinst vintade. Axel hade arbetat som polis nu i fem &r och
tyckte fortfarande att han kunde gora skillnad. Aven om han all¢ oftare borjade tvivla. Organiserad kri-
minalitet bredde ut sig och blev allt svirare att bekimpa. Diremot tyckte han om sina arbetskamrater,
deras gemenskap och afterwork p fredagar. Triining pa kvillar och Alma. De tittade p3 ringar.
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Det var Kalle som var hans partner idag. Bra, trygg kille.
Manga skratt tillsammans hade de pd sina skift. En del tuffa
saker hade de gitt igenom. Arbetet som polis blev allt farligare.
Liget var ganska lugnt idag och de bestimde sig for att cirku-
lera lite i omriden som ansdgs vara utsatta. Vara nirvarande
som det hette. Skapa goda relationer med lokalbefolkningen,
mest unga. Solen sken och samtal med nigra unga killar som
rdkee vid torget f6rldpte lugnt och sansat. Denna stund gillade
Axel sitt jobb. Kunde det inte alltid vara sa? Eller f6r det mesta?

Axel blev dirfér Sverraskad nir denna idylliska stund brots
abrupt av en skugga, en rorelse. Vad var det egentligen? En
kinsla att nigot holl pa att hinda. En fdSrnimmelse. Ett tig som
i full fart holl pa att krossa honom, hans liv, hans framtid. Det
visste han inte di. Han kinde bara. Det var en minniska, en
man som nirmade sig honom frin sidan. Han var ganska stor
och rdrde sig inte s fort, snarare klumpigt. Andi blev bide han
och Kalle en aning Sverraskade och de hann inte reagera. Axel
sdg nagot i killens hand. Det var bara det sitt han hsll handen
pa. Axel sdg inte foremilet. Av ndgon anledning drog han inte
vapen. Sa nigot till honom att det inte var rite eller sabbade
han det bara? Istillet kastade Axel sig Gver killen och tryckee
ner honom. Stark luket slog emot honom. Nista stund kinde
han smirta i magen. Ogonblicklig, skarp. Han blev Gverraskad.
Hinde det verkligen honom? Virlden bdrjade avligsna sig.
Ljud, Kalles rést... Kallade han pa forstirkning? Killens kropp
var plotsligt borta. Det sista han hdrde var ljud av sirener...
Ljusa hirsvall passerade framfér Sgonen... Alma...

Per

Nir Per vaknade visste han inte att denna dag inte skulle bli lik
nigon annan dag av hans 30-driga liv. Inte pd nigon punke.
Solen sken genom f6nstret och f5ll pa griaktiga lakan. Det var
varmt i rummet, nistan kvavt. Det luktade svett, rok och gam-
mal fylla. Hans och andras. Réster frin andra medpassagerare
pé den fdrnedrande resan in i botten hérdes runt omkring. Re-
dan innan Per Sppnade 3gonen ville han somna om, blunda,
inte se var han var. Hirbirge... Igen. Det enda han kunde rik-
na med. Och han kunde inte ens vara kvar. Den hirda singen
behovde limnas. Han hade en oindlig dag att driva runt, skaffa
sig en bit mat och komma tillbaka.

- Det ir det du ir vird, bist du dor, ingen vill ha dig.

Per Sppnade dgonen. Han visste att det man som viskade det
i hans 6ra inte fanns dir. Per bdrjade tro p3 det hans likare sa
till honom. Att det bara fanns i hans huvud, en hallucination.
Vilken ironi! Kunde han inte ha nigon trevlig hallucination?
Miste den vara si férnedrande!

Per reste sig, tog sina saker och gick till utgingen. En av per-
sonalen hilsade pa honom men Per vinde sig inte om. Hir
fanns inget att himta. En ling dag vintade. Hans valalternativ
var smi. Forildrarna “satte grinsen” efter att han slagit sénder
deras hem fr tredje gingen. Modern grit varje dag han ringde
pa. Han fick mat men inte stanna kvar. Psykiatrin tjatade om
mediciner och att sluta réka hasch. Som om det var ett pro-
blem! Visst kunde man g till sjukhuset men 4ven dir fortsatte
tjatet. De medicinerna gjorde honom stel, tjock och trog! Sa
han 4kte ut och in pi avdelningen. Det hade hint att Per blev
inlagd med tving, just de ginger han 15pte amok hemma hos
forildrarna och polisen kom. Han fick sprutor och sov i flera
dagar men sen blev han utskriven igen. Socialen erbjdd nagot
boende dir man fick blisa i alkometer nir man kom. Det kin-
des som ett fingelse. Sen kom likarna med ett ging domstols-
nissar pa att tvinga honom ta sprutor dven efter utskrivningen
men han lyckades undvika dven det. Holl sig undan. Per visste
att han riskerade hamna pé sjukhus igen men han féredrog att
driva runt pd stan snarare in att underkasta sig alla regler som
padyvlats honom. Det lag nigot i det rdsten tjatade i hans hu-
vud. Han var vil inte vird nigot bittre. Och med tanke p3 att
omgivningen jagade honom f6r de speciella egenskaper han
hade, ville hindra honom att ridda virlden, var det bast att halla
sig undan! Men det hade blivit ritt si trttsamt. Ibland smog
sig tankar pa, att han inte orkade lingre. Inte en dag till ute,
utan mat. Snart blir det kallare, svirare att klara sig. Han tinkte
pé sin ligenhet som han fSrlorade. Visst klarade han inte att
stida och hade inte alltid pengar till hyra men det kom 4nda
som en verraskning nir han blev vrike.

Per satte sig pd en bink i parken. Han behdvde fundera en
stund. Njuta av solen som s frikostigt bjéd pd virmen. Ljuset
och virmen stod i bjirt kontrast till det inre mdrker som radde
inom Pers sjil. Minniskor passerade forbi. De som hade tur i
livet att ha brittom nigonstans, till ndgon. Den turen hade inte
Per. Han hade inte hunnit skaffa sig ett liv. Forsta flickvinnen
forsvann nir han blev inlagd for forsta gingen vid 22 4rs 3lder.
Han hade under tv3 4rs tid blivit allt mera isolerad och sittande
pa sitt rum i ridsla for att ndgot hemske skulle hiinda. Linda,
forsta kirleken, kom alle mera sillan pa besdk, precis som hans
vinner. Han ligger inte skuld pa dem f6r det. Till slut kunde
han inte ens duscha. Vem vill ha en sidan pojkvin? Han fattade
inte sjilv vad som héll pa att hiinda. Han ville dock bestimt inte
g4 till likare trots forildrarnas idoga forsdk att Svertala honom.
Vad kunde likarna gdra? Han satt dir, utan en krona, utlim-
nad till stundvis arga stundvis fortvivlade forildrar. En vacker
dag f6ll dock polletten ner. Det ir klart, han var utvald ¢ill att
skydda virlden! Nu sig han allt i ett annat [jus. Den angest
som kinslan av en annalkande katastrof gav, férsvann. Allt var
klart! Heureka! Han hade en mission. Sen blev han ridd. Tink
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om de morka krafterna skulle hindra honom? Déda honom.
Han bérjade g med en kniv. Det var di den tidigare sa tyst
viskande résten blev allt starkare och stérde alle han ville férete
sig. Till slut ville han inget.

Och nu satt han hir, efter flera inliggningar, efter ir av kring-
flackande liv. Per kiinde pldesligt att han inte lingre kunde
ridda virlden. Var det verkligen pa riktigt? Hade likaren ritt
inda om psykosen? Kanske kan hans déd ridda virlden? Hans
liv har indi inget hopp. Dessa tankar dok inte upp for forsta
gingen men just idag kindes de speciellt starka. Per visste dock
av erfarenhet att det inte var si litt att ta site liv. Det krivdes
styrka som han hittills inte haft.

Lite lingre bort stod tvé poliser och pratade med nigra tonir-
ingar. Samtalet f5rl5pte lugnt och en av toniringarna vinde sig
och blinkade 4t Per. Det var tecknet! Nu eller aldrig! Per reste
sig och sprang mot polisen med en kniv som han tog ur sin
pése. Per sig att poliserna vinde sig och borjade skrika nigot
4t hans hall. Munnar Sppnades men han hérde inga ord. Han
visste att poliserna hade pistol. Han ville bli skjuten. D3 kom-
mer virlden att Sverleva! Han offrade sig f6r minskligheten.

Och mycket riktigt. Polisen tog fram sitt tjinstevapen och rik-
tade det mot honom men av nigon anledning kom det inga
skott. En av poliserna, en storvuxen blond kille, kastade sig
pé honom och tryckte ner honom mot marken. Allt kindes
overkligt men #nda sjilvklart pi nigot sitt. Per hade gjort
vad han hade kunnat. Nu kunde han inte géra nigot mera
f6r minskligheten. Forst di kiinde han att polisens kropp blev
slapp och ner p4 hans ansikte borjade det droppa blod. Allt blev

svart. Ndgonstans lingre bort hordes sirener.

Tva ar senare

Per

Per 8ppnade 8gonen s fort vickarklockan ringde. Solen sken
genom fonstret och foll pa hans vita lakan. Han tittade runt
och blev glad igen. Varje morgon blev han lycklig av att se
sin nya ligenhet, nya mdobler frin IKEA, mammas handsydda
gardiner med smd blommor. Det luktade dpple frin det nya
tvitemedlet.

Han fick ett kommunkontrakt fr tre manader sedan. Det var
ett mirakel att komma hem frdn arbetet i matbutiken och stinga
dorren bakom sig. Per gillade sitt jobb pa lager. Han tyckte
fortfarande att det var jobbigt med minniskor si lagerarbete
passade honom perfekt. P4 onsdagar triffade han sin kontake-
person pa Sppenvirden och varannan vecka fick han injektion
av en sjukskdterska. Han var fortfarande inte helt siker p4 om
han behévde medicinen men det var bist att inte utmana 6det.
Han visste hur det kunde sluta. Den risken kunde han inte ta.
P4 fredagar 4t han middag hos forildrarna och triffade sin sys-
ter med hennes ungar. Familjen bdrjade f hopp och bygga
tillit. Av Linda fick han ett brev nir han blev utskriven frin
rittspsyk. Hon 6nskade honom allt gott. Han saknade henne

men han fSrstod att deras vigar inte kommer att sammanflitas
igen. Det var okej.

Féorsta tiden pa rittspsyk. var tuff. Efter att han blev hiktad och
genomgick en undersskning démdes han till vird. Per trodde
att det skulle vara det virsta som hint honom. Han lingtade
efter att bli avrittad. Att han skadade den stackars oskyldiga
polismannen! Men han hade fel. Plstsligt blev livet tryggt och
forutsigbart. Inga krav att skrivas ut eller klara sig sjilv. Inga
droger, ingen alkohol. Mediciner pi bestimda tider. Trevliga
likare, positiv personal. Nigon som frigade hur han madde
och vad han ville. Efter ett tag slutade rdsten tjata om att han
skulle do. Sen slutade Per bry sig om sitt uppdrag att ridda
virlden. Virlden fick klara sig sjilv. Efter ett ar borjade han pd
praktik och sen fick han en ligenhet. Lagen krivde planering
for att kunna skriva ut honom och nu lig han hir i en mjuk 4p-
pelluktande sing en solig dag och sig fram emot sin arbetsdag.
Vem kunde tro det f6r tva ir sedan?

Axel

Axel dppnade 3gonen och ville direkt stinga dem igen. Solen
sken genom fonstret och foll p4 griaktiga lakan. Det var varmt
i rummet, nistan kvavt. Det luktade svett, rék och gammal fyl-
la. Hans och andras. Redan innan Axel 8ppnade $gonen ville
han somna om, blunda, inte se var han var. Hirbirge... Igen.
Det enda han kunde rikna med och han kunde inte ens vara
kvar. Den hirda singen beh6vde limnas. Han hade en oindlig
dag att driva run, skaffa sig en bit mat och komma tillbaka.

Axel blev inte lingre forvinad Sver var han vaknade varje
morgon. Det blev en rutin. Det var fortfarande pligsamt att
bide dag och natt se denna man springande mot honom med
en kniv. Nu visste Axel att han hette Per och att han hade schi-
zofreni och att han var psykotisk och suicidal nir deras vigar
korsades.

Forsta manaden forsdkee han std ut. Siret pa magen efter ope-
rationen likte fint men inte de osynliga siren. Syner och mar-
drémmar kommer vil snart forsvinna, tinkte han. Till slut gick
han till psykolog. Du har PTSD, sa psykologen. Klassiskt. Han
skulle fi behandling. Det hjilpte inte. Blev bara virre. Han
kunde inte jobba. Varje ging han var ute i tjinst sprang denna
man mot honom... Axel kunde inte sova och upptickte att al-
koholen gav behdvlig vila men det fungerade inte i linga lop-
pet. Alma stod inte ut. Sjukskrivningen blev for ling, si ling
att Forsikringskassan inte tyckte att han skulle ha sjukpenning
lingre. Alle gick relativt fort och nu lig han hir. Vem kunde
tro det f6r tva ar sedan?

Lioudmila Mendoza
Psykiater
Sodertilje
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Vilken funktion har psykiatrins
retorik idag?

Platon menade att likare visserligen
kunde bota smitre psykiska lidan-
den (...), men att djupt rotade
kinslomissiga problem bara
kunde 16sas av filosofer. Ang—

est och andra slags psykiska
besvir kom sig inte av fy-
siologisk obalans utan av
sjilens disharmoni (1).

Platons liror har vi-
dareutvecklats  av

trovirdigt ethos pa falska grunder? Vad ir syftet med det, och
vad gor det med oss?

"Hjirnan ir underlaget for all psykisk aktivitet. Nir vi siger att
vi kiinner med hjirtat ir det givetvis bildligt. Ingen kan kiinna
nigot med en blodpump av enklaste slag, lika lite som den som
kastar ett 3ga pa nagot faktiskt griver ut ett 3ga och kastar i
vig det” (5).

Det finns minga fler exempel p3 extrembiologisk retorik
men dessa tre ir ganska typiska:
”Allt som hinder i hjirnan tar sig uteryck i

o i
andra  tinkare. F i oA e biokemiska
Den kunskapen Lo e __:r;'-,_‘-"‘ -\.1.,{, L processer och har biokemiska orsa-
3 : - e et
borde vara vig- = ] - e ker.”
ledande for oss, o G el AT, "Psykiatri ir medicinsk speciali-
men i stillet for = X S e T tet — punkt!”
att tillimpa den SE=2y ) /' = "All psykiatri ir neuropsykia-
. . P e - i i, See .

gor vi helt tvire e I =N tri.
om. Varfsr? RN Y

’ Pl b

Extrembiologisk reto-

rik

"Psykiatri ska syssla med psykisk sjuk-

dom - inte med allehanda minsklig disharmoni”, var huvud-
budskapet under min specialistutbildning. D& var SSRI pi
frammarsch och man sig psykiska problem som ett slags fel i
hjirnan, som skulle itgirdas med mediciner. Overlikarna var
mycket entusiastiska och sjilvsikra i sin retorik. Det var svért
att forstd varfor man inte kunde lata psykiatrin fortsiitta ut-
vecklas i en dialektik mellan den naturvetenskapliga och den
humanistiska (2). Platon hade ritt igen. Psykiatrin handhar
kinslomissiga upplevelser. P4 kinslolivets omréide 4r naturve-
tenskapen virdelds (3). Dagens psykiatri har ett felaktigt para-
digm i grunden. Den nutida epidemin av depressionsdiagnoser
bekriftar detta hela tiden. Det finns numera de som erkinner
problemet och betonar vikten av att sitta symtom i samman-
hang, men man hivdar fortfarande att *det finns verkliga psy-
kiska storningar i strikt medicinsk mening” (4). Denna hypotes
har jag inte kunnat bevisa under mina trettio r i psykiatri och
primirvird. Angest och depressioner ir psykologiska fenomen
som har att gdra med sjilens rérelse”, dvs. med kiinslor och af-
fekter. Det sade Platon for linge sedan, och Spinozas stora verk
handlar om det. Trots det férsdker vi fortfarande att etablera ett

Att erkiinna det som ir

Man kan siga vad som helst f6r att
skingra tvivel men Platon har fortfarande
ritt: djupt rotade kinslomissiga problem kan bara 15sas av
filosofer. Man fir inte dra enkelspiriga slutsatser bara for att
man har svirt att se psykologiska orsakssamband i ett djupare
familjehistoriskt perspektiv. Patientens livshistoria hamnar i
bakgrunden och forstielsen av komplexiteten i sjukdomsut-
veckling och individens méjlighet till terhdmtning himmas

pa grund av det (6).

Ibland spelar det mindre roll vad som sigs, det ir viktigare vem
som siger nigonting. Varfor ir det sd? Vem ir det bra for, vem
vinner pa det? Vi miste striva efter att vara sanningsenliga och
handla i vilvilja. Det som 4r bra f6r vira patienter ir givetvis
bra f6r oss i professionen, och hilsoekonomiskt gynnsamt for
hela sambhillet. En tudelad psykiatri har vi inte rid med.

Imri Demisai

Psykiater, imri.demisai@gmail.com
Actavita Rehaba’ialog, Gb’teborg
Mllustration: Vanessa Stavenow Carlsson

Referenser: www.svenskpsykiatri.se/tidskriften
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FUNGERAR
FONGERARIKKE

For flera ar sedan var det vanligt med s kallade Norgehis-
torier dir Norge och norrmin forklenades. Méjligen kan
det ha hingt samman med, férutom den gamla broders-
folkskirleken, en svensk avundsjuka ver att norrminnen
hivade upp olja ur Nordsjén och blev mycket rika?

Navil, en historia jag minns, var ett par som var ute och kte
bil och av nigon anledning ville féraren kontrollera om bil-
ljuset fungerade. Foraren stannade allesd bilen och bad pas-
sageraren att g ut och titta efter. Rapporten 16d: Fungerar,
fungerar ikke, fungerar... och de flesta svenskar skrattade dver
dumheten att inte f3rstd hur blinkers fungerar.

Denna historia har dock fitt mig att fundera pé hur en person,
eller organisationen som sidan, fungerar utifrin den kunskap
som finns och de insatser som anpassas efter personens/organi-
sationens behov och funktionsniva.

I mitt arbete pA Mottagningen BUP Déva och hérselskadade
i Region Stockholm ir hérselnedsittningen eller dévheten of-
tast kind, dven om det inte behdver vara barnet som ir doévt
eller har hdrselnedsittning, utan nigon i familjen.

Det viktiga ir att vi som arbetar pi mottagningen har den
sirskilda kunskap och kulturkompetens som krivs for att vira
patienter och familj ska fi de bista fSrutsittningarna for ett
gott bemdtande och ett gott relaterande utifrin en god kom-
munikation.

Att vara medfste dov, barndomsdév, ir en identitet dir man
tillhdr en minoritetskultur med teckensprik som forsta sprik.
Vi som arbetar pi mottagningen och inte ir dva kan inda ta
reda pa s3 mycket som méjligt om hur livssituationen ser ut for
dem, vilket 6kar bade vir och deras kommunicerande vid be-
soken. Vi fir tillsammans en hdgre funktionsniva helt enkelt.

I de enklaste fallen rdr sig arbetet om enbart en psykiatrisk
diagnos eller neuropsykiatrisk frigestillning, men oftast ir
det mer komplext. Manga genetiska syndrom medfor horsel-
nedsittning och iven intellektuell funktionsnedsittning. Att
da kunna skilja ut i vilken grad horselnedsittningen paverkar
de Svriga svirigheterna ir det vi behdver vara sirskilt duktiga
pd. Har barnet ADHD, eller ir det svirigheterna att héra som
gor det okoncentrerat och ouppmirksamt?

Det kan dven finnas sprikfSrseningar av olika slag som bidrar
till act det blir svirt, sirskilt tydlige visar det sig redan p4 frsko-
leniva, och dir har vi god hjilp av samarbete med logopeder.

Personer med ddvhet och hérselnedsittning har ocksa kad
risk for psykiatriskt lidande utifrin att de kan hamna i utan-

forskap.

For att vi ska kommunicera bittre, och pd s3 sice fa en bittre
relation med véra patienter strivar vi efter att fi samtalet att
fungera s bra som majligt. Vi anvinder teckensprikstolkar
nir det behdvs, vi sitter bredvid tolken mittemot patienten och
inte i motljus. Men, 4ven nir vi inte har tolk, ir det viktigt att
vart ansikte ir synligt si de kan ldsa av p3 lippar, mimik och
kroppssprak.

Vi skapar kontakt genom att se direkt pd den vi talar med. Vi
pratar ganska lingsamt och tydligt och invintar svar.

Det liter ju ganska sjilvklart, men tyvirr r det inte nigon
generell kunskap. En VidareUtBildnings-sjukskdterska i psy-
kiatri som var nigra veckor hos oss, hade tillsammans med tre
andra sjukskéterskor skrivit en C-uppsats, publicerad i Nordic
Journal of Nursing Research 2023, Vol 43(2), 1-7, dir de un-
dersdkt bemétandet av déva och horselskadade pa vardcentral.
Det hinde att de virdsckande fick ett gott bemdtande, enligt
hur jag beskriver ovan, men dessvirre var det mer vanligt att
man talade Sver huvudet pé patienten, vinde sig till tolken el-
ler nirstiende med frigor, anvinde ansiktsmask (visir visade
sig vara ok), talade med ryggen vind mot personen i friga och
inte hade den tid som behdvdes f6r den form av turtagning
som ir nddvindig for att f3 en fungerande kommunikation.

Funktionsnivin hos den déva eller horselskadade blir allesd
simre in vad den skulle vara med ett professionellt bemdtande!

Det ir ofta som personer med fysiska funktionsnedsittningar
av olika slag blir betraktade som att de ir dumma i huvudet.
En vin och likarkollega brukar beritta ett exempel pa nir han
som nyskadad rullstolsburen, ryggmirgsskadad, var ute pa
promenad med sin fru och de bestimde sig f6r att kdpa korv.
Korvfsrsiljaren, som hade hért honom bestilla korven, vin-
der sig dnda ¢ill hustrun och frigar *vill han ha senap pé kor-
ven?”. Han berittar det som bade en rolig och sorglig historia,
men framf§ralle ir den lirorik. Funktionen tycks inte bli bittre
in den funktionsniva vi sjilva har.

Cecilia Gotby
Owverlikare BUP Stockholm
Leg psykotempeut
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Vardagsfungerande vid kronisk
psykossjukdom

Psykossjukdom som schizofreni leder regelmissige till ate
individen paverkas p3 sitt som ir tydligt for en betrak-
tare. Vi talar hir ofta om symtom och upplevelser som
dngest, paverkade affekter, stimningslige eller desorga-
niserat beteende eller tal. Det kan #ven gilla rapporterade
upplevelser som résthallucinationer, taktila fornimmelser
eller avvikande tankeinnehill. En fundamental dimen-
sion av piverkan vid psykossjukdom giller fungerande i
vardagen. Funktionspiverkan mirks exempelvis avseende
formiga ate skota hygien, ta hand om bostaden, klara ut-
bildning och forvirvsarbete och att planera och klara livet
i alla méjliga avseenden. Funktionsférsimring avseende
hygien och stidning mirks i det korta perspektivet sir-
skilt tydligt vid 6kad sjukdomsgrad, som ett uttryck for

oorganiserat/kaotiskt beteende.

Vardagsfungerande och behov av stdd for detta paverkar i hog
grad nirstiende. Samhillets stdd samordnas av socialtjinsten.
Socialtjinsten har, liksom nirstiende, begrinsade resurser och
fordelar stdd med anpassade boenden, boendestdd, hemtjinst
och daglig sysselsittning efter tillging och behov. Begrinsad
insikt om egen oférmaga gor att minga med lingvarig psykisk
sjukdom har svirt att se egna behov och att ta initiativ till for-
indring. Isolering och torftiga férhillanden ir allefér vanligt
for dem med eget boende. Stdd i boendet kan bista till del, men
torftig kost, livsstilsproblem, substansbruk och frsimrad hilsa
blir ofta féljden och samhillet misslyckas i omsorg och vérd.

Sommaren 1982 hade jag mitt f6rsta underlikarvikariat inom
psykiatri, vid Beckomberga sjukhus. Sjukhuset invigdes 1932
och var for sin tid mycket modernt, med genomtinke infra-
struktur och detaljerade planer for vird och behandling. Jag
har beskrivit bygget i tidigare nummer av SP (2020, #4). Stora
sjukhus for psykiatri var pa den tiden en ny fSreteelse och ett
resultat av 6kad uppmirksamhet pa den misir som oftast at-
foljde psykossjukdom. Dessa observationer i kombination med
en Skad professionalisering i likarkdren ledde till ny lagstift-
ning for psykiatrisk vird. P sjukhus som Beckomberga fick
patienter, jimfdrt med tidigare, en jimlikare vird och dkad
respekt som medminniskor, om 4n med ett oblitt &de.

Nir dessa sjukhus avvecklades pd 1990-talet i den s.k. psy-
kiatrireformen hade klinisk psykiatri fitt minga nya effektiva
verktyg, framfor allt effektivare likemedel. Politiska frigdrel-
sevindar och en villovlig om n naiv optimism vigledde ny
lagstiftning, med fokus pa Sppenvird och férhoppningar om
bittre liv med egna boenden. Hospitalisering var da ett vanligt
begrepp och om detta kunde undvikas si skulle de med kro-
nisk psykossjukdom fa ett bittre liv. Inget konstigt alls. Den

underliggande funktionsbegrinsningen forefaller ha varit obe-
kant for minga och implikationer av detta kom i bakgrunden.
I underlaget for psykiatrireformen nimns ofta personer som
psykiske storda, antydande att om stdrningen kan avhjilpas
s& beddmdes att dessa personer kunde ta del i samhillslivet pa
samma villkor som andra. F5ljaktligen blev resurser for indivi-
danpassat boende, omsorg och stod f6r daglig aktivitet redan
frin borjan, och ir fortfarande, férfirande otillrickliga. Manga
patienter slussades ut till egna boenden de inte kunde hantera,
med olika grader av misir som foljd. Allefor stort ansvar ham-
nade hos nirstiende som oftast saknade resurser i proportion
till den sjukes behov. Den svirigheten foreligger i hog grad
fortfarande.

Svérighet att se egna behov och att agera i eget intresse leder till
stagnation for det egna hushillet, ensidig och ohilsosam kost
och brist pa motion. P4 sikt kommer isolering, alienation och
forsimrad hilsa. Oférméaga att skdta egen likemedelsbehand-
ling 8kar sjukdomsbordan, med simre psykisk hilsa och risk
f6r behov av sjukhusvird. Isolering och brist pa psykosocial
stimulering ger ocks3 simre hilsa och psykiskt illabefinnande.
Bruk av alkohol och droger ger ytterligare stora problem.

Det finns gott om dokumenterat empiriske stdd f6r virdet
av diverse psykosociala och funktionsbefrimjande insatser.
Hilsobefrimjande insatser inom livsstilsomriden som kost,
motion, kognitiv stimulans, social/medminsklig stimulans i
kombination med behovsanpassad sjukvird ger ett lingre och
friskare liv f5r oss alla, men ir sirskilt angeliget att tillgodose

vid psykossjukdom.

Nils Lindefors
Specialistléikare psykiatri, med dr
Stockholm
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Svenska

FOPKews

Psykiatrikongressen

Inbjudan att skicka in kongressbidrag

(call for abstracts)

Vi planerar redan nu for Svenska Psykiatrikongressen 2025 som kommer att ga av
stapeln den 12-14 mars pa Svenska Massan i Goteborg.

Vi vill att du som ar 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 forvantar oss att manga tar chansen att bidra till att 2025 ars kongress blir den
basta hittills! Ditt abstract skickas till abstracts@ svenskpsykiatri.se.

Mall for abstract finner du pad www.svenskapsykiatrikongressen.se och
www.svenskpsykiatri.se.

Sista datum for inldmnande ar den 1 oktober 2024.

Foretag/landsting som Onskar stalla ut pa SPK 2025 - ta kontakt med
Stina Djurberg, stina.djurberg@ buf.se, senast den 1 oktober 2024.

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

Styrelsen Svenska Psykiatriska Foreningen
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OM INGENTING FINNS KVAR,

FINNS INGENTING ATT RADDA

Krig tar ménniskoliv. Men i krigssituationer kan
modern sjukvard och lakare fortfarande rédda manga.
Vid ett kdrnvapenkrig férsvinner den méijligheten.
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Svenska

FOPKews

Psykiatrikongressen

Inbjudan att skicka in poster pa SPK 2025!

Svenska Psykiatrikongressen den 12-14 mars 2025 pa Svenska Massan i Géteborg
planeras for fullt och en nyhet sedan i ar ar att det finns mojlighet att presentera
poster. Du som har intressanta ron, vetenskapligt arbete, protokoll for pagdende
studie med mera ar valkommen att skicka forslag till poster. Dessa kommer att
presenteras elektroniskt pa kongressen. Minst en forfattare forvantas vara
registrerad pa SPK for att pa plats halla en kort muntlig presentation av arbetet.

Vi har forhoppningen att manga vill visa upp sitt arbete som posterpresentation och
att vi kan ta del av varandras idéer och speciellt att ST-lakare, doktorander och
aven kandidater visar sina projekt.

Postern kan vara pa svenska eller engelska och det utgor inget hinder om denna har
presenterats tidigare i annat sammanhang.

Ditt abstract skickas till posters@svenskpsykiatri.se dar forfattare med affiliationer
ska framga. Introduktion, metod, resultat och diskussion ska redovisas pa max 300
ord.

Sista datum for inlamnande ar den 1 februari 2025.

Steinn Steingrimsson

SPF:s vetenskapliga sekreterare
vetenskaplige.sekreteraren@svenskpsykiatri.se
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Lars Farde —
ny hedersledamot i Svenska Psykiatriska
FOoreningen

Vid SPE:s drsmdte den 14 mars valdes Lars Farde, professor vid Karolinska Institutet, till ny hedersledamot i fSreningen med f6ljande mo-
tivering:

For sin vetenskapliga garning som ndtt ldngt bortom landets grinser och som bidragit till 6kad kunskap om neurobiologin bakom psykia-
triska tillstand. For sitt mdngdriga arbete att med norrlandskt lugn och kraft stotta och ledsaga Svenska Psykiatriska Foreningen. For sitt

stora bidrag med engagemang, vishet och kdrlek till [foreningen i decennier.

En intervju med Lars kommer i niéista nummer av Svensk Psykiatri.

Maria Larsson
Ordf()'mnde SPF
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Foto: Alexander Shepstone

En av SPF:s tidigare ordforanden, professor Leif Lindstrom,
har efter en tids sjukdom limnat oss, djupt sorjd av minga
kollegor, arbetskamrater och minga patienter.

Leif Lindstrom féddes i Avesta och forblev livet ut stolt Gver sitt
ursprung. Han hade ocksi livet ut djup kirlek till naturen och
dgnade sig akeivt At jake och fiske.

Leif Lindstrém var den forste i sin slikt som liste vidare. Han
studerade medicin i Uppsala och dgnade sig tidigt at prekliniska
studier. Han disputerade 1973 pé en avhandling med titeln Clho-
linergic mechanisms and hormone-activated copulatory behavior in the
female rat and hamster. Hans huvudsakliga girning kom dock att
bli som psykiater vid Ullerdkers sjukhus. Han blev tidigt en av
landets ledande experter pd schizofreni och utvecklade en djup
empati och ett stort engagemang for de svérast sjuka. Han kom
ocksa att bli en av landets ledande experter pd likemedlet kloza-
pin. Di klozapin 1975 drogs in p.g.a. allvarliga fall av agranolo-
cytos, kom Leif Lindstrdm att bli en av de frimsta fresprakarna
for en dterintroduktion. Arbetet krontes med framging 1989 till
stor glidje f6r manga kollegor, patienter och anhdriga.

Leif Lindstrém var 1993-1995 ordférande i SPF. Under sin ordf6-
randetid engagerade han sig starkt for fSreningens behov av egna
Kliniska rikelinjer. Redan hdsten 1993 fattade styrelsen beslut om
att genomfdra en rad workshops for att diskutera utformningen
av de Kliniska riktlinjerna. Aret dirpé utsdgs sju personer med
hog vetenskaplig och klinisk kompetens vilka fick i uppdrag att
bilda var sin arbetsgrupp och utarbeta grunddokument for rikelin-
jer inom f8r svensk psykiatri viktiga omraden (schizofreni, for-
stimningssjukdomar, dngestsyndrom, alkoholproblem, suicidnira
patienter, geropsykiatri och tvingsvard). Arbetet intensifierades
under iren 1995-1996 och 1996 utkom de f&rsta Kliniska rike-
1injerna: Schizofreni och schizoﬁenilika tillstind. Kliniska ri/etlinjer

Sa MinnNs Vi
Leif Lindstrom
1942-2024%

for utredning och behandling. Fér den slutliga utformningen svarade

SPF:s styrelse. De forsta riktlinjerna har senare fljts av en ling rad
riktlinjer for viktiga omriden inom psykiatrin. Arbetet pagér fort-
farande och har varit viktigt for utvecklingen av svensk psykiatri.

Leif Lindstrém var ocksd en uppskattad och framgingsrik forsk-
ningshandledare. En av dem han tog sig an och handledde fram
till disputation var Ing-Marie Wieselgren. Hon disputerade 1995
pé en avhandling med titeln Prognosis and early prognostic factors
in schizophrenia. Det framgick tydligt pd hennes disputationsfest
vilket stort och viktigt inflytande Leif Lindstrém hade haft for
hennes utveckling som psykiater. D Ing-Marie Wieselgren kom
att bli huvudsekreterare i Nationell psykiatrisamordning samt se-
nare nationell samordnare for psykiatrifrigor vid Sveriges Kom-
muner och Regioner kom hon att bli oerhért betydelsefull for
svensk psykiatri och dirmed kom iven Leif Lindstréms anda och
tinkande att f stor spridning i landet.

Leif Lindstréms sista engagemang var pi forskningsenheten i
Visterds. I samband med det blev han ocksa adjungerad professor

vid Uppsala universitet. Under sitt sista levnadsir promoverades

han till jubeldoktor vid Uppsala universitet.

Lars von Knorring
Professor emeritus
Uppsala

Maria Larsson
Owerlikare, Stockholm
Ordférande Svenska Psykiatriska Foreningen

Jonas Eberhard
dverlc’ikare, universitetslektor, Helsingborg
Vice ordfomnde Svenska Psy/eiatris/ea Foreningen

Dan Gothefors
Owerlikare, Stockholm
Ansvarig fo'r Svenska Psykiatrislea Foreningens kliniska riktlinjer
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Vir vin och kollega Leif Lindstrdm, dverlikare och professor
emeritus i psykiatri vid Uppsala universitet, har limnat oss. Leif
var en vilkind person for generationer av kollegor och vardper-
sonal. Mdnga associerar séiiert Leif Lindstrdms namn med like-
medlet klozapin. Leif brann verkligen for att hjilpa de svirast
sjuka patienterna med schizofreni och han blev en portalfigur
or just klozapinbehandling, Han var dirmed en viktig aktor
for att en lang rad patienter fick en behandling som méjlig-
gjorde ett liv utan psykossymptom. Leif var en varm och ppen
person som snabbt vann minniskors fdrtroende oavsett om de
var kollegor, personal, patienter eller nirstdende. Detta bidrog

i hogsta grad till att han blev en skicklig och omtyckt kliniker.

Leif viixte upp i Avesta och han var stolt dver sin bakgrund i ett arbe-
tar- och brukssamhille. Efter studentexamen 1962 pabdrjades medi-
cinstudier vid Uppsala universitet. For nigon intresserad av svensk
medicinhistoria ir en titt i Leifs tentamensbok fingslande. Hir hittas
tex fprofessor Erik Ask Upmarks sighatur och Leif tenterade bl.a. for
professorerna Barany och von Bahr. Propedeutisk examinator i far-
makologi var professor Bengt Meyerson som skulle bli Leifs dokto-
randhandledare. Vidare tenterade Leif psykiatri for professor Torsten
Svensson Frey med hdgsta betyg.

Leif disputerade 1972 p en beteendefarmakologisk avhandling. Re-
dan tidigt i karriiren E&irjade ocksd Leifs kliniska intresse viga 6ver
mot psyiiatri. Efter specialistutbildning vid Forskningskliniken Ul-
lerikers sjukhus var Leif 1979 specialist 1 allmin psykiatri. Det kliniska
arbetet och patientkontakten lig honom alltid varmt om hjirtat. Han
var omtyckt och respekterad av sina patienter vilket bicIlro till att
han kunde rekrytera forskningspersoner till sina olika projekt. Han
var ocksa ordfdrande i Svenska Psykiatriska Freningen, fortroende-
likare i HSAN och satt i Socialstyrelsens expertgrupp for psykiatri.
Leifs forskning var vittomfattande, frin prekliniska djurstudier till
kliniska PET-studier. Endorfin- och peptidfraktioner i fiquor under-
soktes och avvikande nivier sigs vid psykostillstind. Vidare genom-
frdes kliniska studier med hjirnstamsaudiometri och elektrodermal
aktivitet och Leif deltog i ett 25-tal kliniska likemedelsprévningar.
[ Visterds byggde Leif upp en forsknings- och utredningsenhet och
blev 1991 adjungerad professor vid Uppsala universitet med klinisk
Elacerini i Visterds. Han handledde 12 doktorander till disputation,
l.a. psykiatrisamordnaren Ing-Marie Wieselgren.

Men I3t oss dtervinda till Leif och klozapin. Klozapinets historia ir
vilkind och Leif har tidigare redogjort f6r sin egen roll i Svensk
Psykiatri 1/2016:50-51. Preparatet drogs in i flertalet europeiska lin-
der 1975 efter ett antal fall av agranulocytos. Leif och Eollegorna
pa forskningskliniken hade di redan sett en utomordentlig anti-
psykotisk e(%ekt hos klozapin. Inom ramen f6r forskning fgrtsatte
dirfor behandlingsstudier och Leif kunde samla in ett av virldens
storsta material med klozapinbehandlade patienter. Han visade att
med klozapin kunde flera tidigare svart funktionshindrade patien-
ter nu skrivas ut, i vissa fall ocksd aterga till arbete. Detta vickte
genklang dven internationellt och det bidrog till att klozapin dter-
registrerades 1 Sverige 1989. Leif studerade klozapinets farma-
kokinetik och receptorafhinitet och han noterade ocksi den spe-
cifika reboundpsykos som ofta upptrider vid klozapinavbrott.
Trots att ocksd stora epidemiologiska studier de senaste ren talar
fr klozapin, ir preparatet fortfarande underanvint. Leifs lingvariga
engagemang har ind3 bidragit till att ett stort antal patienter haft tiﬁ—
gang till en effekeiv behandﬁng. Leif bibehsll livet ut en stark tillero
till l%lozapin och han minade om kontakten med sina klozapinbe-
handlade patienter lingt upp i dren.

Vid sidan av kliniken och forskningen var Leif en utpriglad natur-
minniska. Tillsammans med livskamraten Berit vistades han girna
pa lantstiillet i sddra Dalarna. I timmerhuset, vackert beliget med
egna fiske- och kriftvatten, hade han skog och natur inpa knuten.
Leif Lindstrdms vetenskapliga girning tog%]onom runt om i virlden
men hans hig stod till den nordiska naturen. Han jagade ilg bide i

svenska skogar och Alaska, hans intresse f6r natur och vilevird var
livslingt. Under fillvandringar sdkee sig Leif langt in i Padjelanta
och Sarek bort frin de stora lederna, fiskade och levde vildmarksliv i

den vildmark han ilskade.

Mina (TL) minnen av Leif daterar sig till borjan av 1970-talet. Leif
och jag var generationskamrater med gemensamma intressen f6r far-
makologi och neurovetenskap. Efter disputationer i experimentell
psykiatri (TL) och Leif i farmakologi var vi bida under specialist-
utbildning. Forskningskliniken pd Ullerakers sjukhus i Uppsala var
nu inrymd i en nybyggd fastighet. Vi var glada 6ver indamalsenliga
patientavdelningar, jourmottagning, rymliga laboratorier for forsE
ning och egen (% uravdelning. Leif fick av professor Gunne i uppdrag
att testa klozapin, ett nytt psykosliikeme(i)el han fatt licens for. Det
var synnerligen lirorike for oss bida p g a att det hade &verraskande
god antipsykotisk effekt pa dven hittills terapiresistenta patienter med
schizofreni. I samband med att man maste avbryta behandlingen p

a agranulocytos hos nigra patienter fann man att klozapinbehand-
lade patienter aterfoll i fgérsvirad psykos for vilket man inte hade ni-
ic;ot behandlingsalternativ. Detta medf6rde omfattande diskussioner i
ikarkdren. Jag och Leif har direfter f6ljts 4t som kollegor och goda

vinner under alla ir.

Mitt (BMN) férsta minne av Leif 4r frin 1980-talet. Han foreliste
om schizofreni och om sin forskning kring opioida peptiders even-
tuella roll vid psykossjukdom och sirskilt vid puerperala psykoser
— han blev sedemera ocks4 en klinisk expert pa postpartumpsykoser.
Med liv och lust lyckades Leif pd en ging finga intresset Kos 0ss
likarkandidater. Med samma entusiasm har han direfter hallit mdnga
auditorier i sin hand. For nigra ir sedan blev ett trettiotal hitresta
japanska psykiatrikerkollegor si begeistrade av Leifs klozapinfdre-
lasning att ﬁan fick posera for selfies med var och en efterdc. Min
nista Eontakt kom som underlikare i Nykoping. Vi hade ett kne-
pigt klozapinirende och min &verlikare sa "Ring till Leif Lindstrdm
i ngsala, han svarar alltid”. Leif svarade mycket riktigt direkt och
med stort engagemang levererades konkreta och Kliniskt anvind-
bara rid med patientens bista f5r gonen. Medicin ir ingen exakt
vetenskap. Att sitta patientens behov i centrum och om nédvin-
digt gi emot rikelinjer kriver erfarenhet och auktoritet och det hade
Leif. Han arbetade dnnu som 78-aring som Sverlikare p3 var klinik
i psykosvarden i Uppsala. Leif var lyckligt lottad med ett fantastiskt
referensminne och delade girna med sig av sin erfarenhet. Att lira
kinna Leif och arbeta tillsammans med honom var ett privilegium.

Nir Leif fick besked om sin sjukdom bestimde han sig for att leva si
linge att han hann promoveras till jubeldoktor vid Uppsala universi-
tet. Det gjorde han ocksa 2023.

Leif skrev en personlig avskedsdike nir han kinde att livets slutskede
nirmade sig. Hir ir den:

Sa har jag dd nedlagt
min vandringsstav
och vikit in mina dror
samt sldcker min lampa ner

Jag bjuder frid

Vi minns Leif med glidje och saknad.

Bjorn Mikael Nilsson
Med. dr., éverlikare, Uppsala

Tommy Lewander
Med. dr,, docent i experimentell psykiatri, Uppsala
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SPF:s rapport om adhd hos vuxna

Att det skett en enorm Skning av diagnostisering och be-
handling av adhd i landet 4r om&jligt att missa. Diskussio-
nerna om varfor och hur det stora sktrycket paverkar vir
kliniska vardag och patienterna pigir i alla verksamheter,

bide p4 kliniker och pé ledningsniva.

Frin att vildigt fa diagnostiserats med adhd f6r tva decennier se-
dan har det pa minga hill blivit en extrem utveckling och den
storsta anledningen till att man sdker psykiatrisk’vard. Det har
lect ¢ill att kderna Skar och att individer med symtom pi adhd =
lindriga eller svira med eller utan samsjuklighet — dels fir vinta
pd utredning och behandling efter gingse aktuella virdprogram,
dels riskerar att ge undantringning av andra patientgrupper. Sam-
tidigt visar forsining att for f3 utreds p3 vissa hall, exempelvis i
beroendevard och kriminalvird. Minniskor som soker vird i re-

ionen f6r symtom pa adhd och fir avslag f6r utredning for att
%mktionsnivin beddms for hog soker sig ibland till privata akes-
rer for adhd-utredning och fir ibland diagnos men sen ingen be-
handling nir de ater soker sig den statligt finansierade virden for
detsamma. Virden ir lingt iéin jimlik. Patienter och nirstiende
blir forvirrade. Virdpersonal frustrerad och oense.

Debatten i media ir pigiende sedan flera ar. Bide ur patientper-
spekeiv, virdperspektiv och pa politisk niva. Ifjol var exempelvis
en debattartiEel i SvD kring frigan den mest lista artikeln vilket
talar sitt tydliga sprk. I stort handlar diskussionen om att vissa
understryker vikten av att vi inte ska missa en patientgrupp med
stort lidande dir verksam behandling finns, mecfan andra anser att
vi i allt f6r hdg grad psykiatriserar en normalvariant av en per-
sonlighet. Behov av méjlighet till behandling pa fler virdnivier
diskuteras samt vad en funktionsnedsittning egentligen 4r samt
att vi behdver en samhillsférindring med mer anpassningar, dven
utan diagnos, och ett vidgat normaﬁseringsbegrepp.

Det ir emellertid tydligt att alla anser att vi behdver ge “tidiga
insatser” for att undvika negativ utveckling vilket ocksa betonas i
de nya Nationella riktlinjer adhd och autism och det uppdaterade
vard- och insatsprogrammet (VIP) adhd som presenterats under
varen, liksom att he%. samhillet behdver reagera och agera.

Sveriges Kommuner och Regioner (SKR) har linge sett adhd-fri-
gan som en av svensk psykiatris stdrsta. [ slutet av maj lyfte ocksa
regeringen upp frigan pa hdgsta politiska nivd och gav Likeme-
de%sverket i uppgifig att gdra en utredning om orsakerna till den
stora 8kningen i landet, som skiljer sig internationellt. Regering-
en gav dven myndigheten i uppgift att utreda en vidgad forskriv-
ningsritt av centralstimulantia till andra medicinska discipliner.

For ate lyfta SPE:s arbete i den samhillsaktuella frigan tog vi un-
der hésten 2023 beslut om att géra en mindre utredning dir vi
inhimtade information frin olika specialister pd omridet. Vi hade
inte for avsikt att ge ett fullstindigt vetenskapligt underlag, bi-
dra till kliniska rikelinjer eller en férhoppning att kunna I6sa hela
den komplexa problematiken med rapporten, men att bidra till ett
konstruktivt inspel for forindring. Arl}))etet ledde fram till en rap-
port som presenterades den 28 maj, se en sammanfattning nedan
och hela rapporten pa vir hemsida www.svenskpsykiatri.se, med
nigra vigar framit som SPF kommer att ha som underlag for sitt
fortsatta arbete.

P4 SPK 2025 kommer vi att utvirdera vad arbetet som grund lett
till. Jag tror och hoppas att vi befinner oss i ett annat lige da.

Maria Larsson
Ort{fb’mnde SPF

Sammanfattning SPF:s vig framit
* SPF kommer att verka f6r att stdtta implementering av
nationella riktlinjer adhd och autism samt Vird- och
Insatsprogram (VIP) adhd
SPF kommer sirskilt lyfta prioriteringar av rekommenda-
tioner samt bidra till utvecilin av triagesystem for virdniva
for olika svarighetsgrader av adhd.

¢ SPF kommer att verka for att underlitta info-
rande av tidiga insatser vid symtom p3 adhd
SPF kommer %yfta till ledande inom vird samt samarbeta
med patient- och nirstiendefSrening samt Svriga profes-
sionslgéreningar for mojliggdrande.

* SPF kommer verka f6r en bred inging vid diagnosti-
sering av adhd och att utformande av psykiatrisk be-
démning och utredning genomfors pi basen av behov
SPF har beslutat att utveckla kliniska riktlinjer som grund
for kvalificerad psykiatrisk diagnostik gillande alla psykia-
triska tillstind inkluderat adhd.

* SPF kommer att verka for att diagnostik och be-
handling av adhd sker i en sammanhillen virdkedja
SPF vill verka for att beddmning av adhd genomférs pa
enheter med kopplade méjligheter att ge insatser vid Eehov
i en sammanhallen virdkedja.

¢ SPF kommer verka for att bedom-
ning av adhd hos sirskilda riskgrupper lyfts
SPF vill bidra till att lyfta behov av beddmning om fore-
komst av adhd i sirskilda riskgrupper exempei%is individer i
kriminalvird och beroendevird.

* SPF kommer att stStta anvindande av Svensk Forening
for Beroendemedicins (SFB) kliniska handbok kring
vuxna med adhd och samtidigt beroendetillstind

SPF vill bidra till implementering av SFB:s kliniska handbok
for behandling av patienter med adhd och beroendetillstdnd
svenskberoendemedicin.se.

* SPF kommer f6lja regeringens uppdrag till Likemedels-
verket om att 5ka kunskapen om adhd och likemedel
SPF ser fram emot férdjupad forstielse kring varfor
diagnostiken &kat sirskilt mycket i Sverige samt en Sversyn
av hittills gillande forskrivningsrestriktioner av centralsti-
mulerande likemedel.

* SPF vill verka for mer forskning kring utredning och

behandling av adhd hos vuxna
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NATUR&
KULTUR

Varje gang du valjer forlaget
Natur & Kultur &r du med och
bidrar till nagot stérre. Vi &r en
oberoende stiftelse som ska
gora skillnad i samhéllet.
Férutom att inspirera till Ildsande
och larande stérker vi roster i det
demokratiska samtalet genom
priser, stipendier och stod.

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-lakare i psykiatri
och psykiatrer senast den 1 februari. Stipendierna finansieras av
stiftelsen Natur & Kultur.

Syftet med Cullbergstipendiet
ar att stimulera till férdjupat
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 &r nagra av
de omraden som kan omfattas.
Maximalt 60 000 kr kan sokas.

Pa nok.se/cullbergstipendiet kan
du Idsa mer om stipendiet och
hur du ansoker.

Ansdkan

Ansokan ska vara stipendie-
namnden tillhanda senast den

1 februari 2025. 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 dér du vill vistas.
Det gar givetvis bra att mejla daven
framstadende 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), Samuel Galindo
och Petra Truedson (ST-lakare i
psykiatri), Jorgen Vennsten (barn-
och ungdomspsykiater), Pauliina
Victorsson (psykiater) och Annika
Schildt (Natur & Kultur).
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PSYKIATRISKA NYHETER

SPF:s kliniska riktlinjer for
psykofarmakologi

Psykofarmakologi ir ett dynamiske, komplext och stin-
digt forinderligt kunskapsomride. Likemedlen paverkar
det mest komplexa organ som vi kinner till, hjirnan. Rite
behandling kan hjilpa en patient till ett minskat lidande
och en forbittrad funktion, men kan ocks3 ge svara bi-
verkningar. Detta stiller hdga krav pa den kliniska psyki-
atern att halla sig uppdaterad med bide den senaste forsk-
ningen och med vilbeprovad kunskap.

Det har hittills varit skralt med bdcker inom klinisk psyko-
farmakologi pa svenska. For att rida bot pd detta gav SPF oss
i uppdrag att ta fram en bok om psykofarmakologi i serien
“Kliniska riktlinjer”. Syftet var att ta fram en littillginglig kun-
skapskilla som passar bide f6r ST-likare och f6r kliniskt verk-
samma psykiatrer.

Boken gir bland annat igenom grundliggande farmakodyna-
mik (hur likemedlet verkar) och farmakokinetik (hur likeme-
del tas upp, sprids och elimineras).

Den avhandlar dven vad man bér tinka pd nir man sitter in,
trappar upp och sitter ut likemedel. Alla de vanligaste psy-
kiatriska likemedlen avhandlas, med fokus pd huvudsakligt
anvindningsomride. Likemedlen gis igenom avseende verk-
ningsmekanism, effekt, dosering, biverkningar, interaktioner,
graviditet och amning.

Boken kan lisas frin pirm till pirm men dven som “uppslags-

bok” 6r ett specifikt likemedel.

Arbetet med boken har tagit flera 4r. Som tur ir har vi haft
nigra av Sveriges mest framstiende forskare och kliniker som
forfattare och vi ir stolta och glada Sver den “tegelsten” som
ir resultatet.

Boken gir nu att bestilla frin Gothia forlag.
Vi hoppas att s3 minga som mdéjligt vill lira sig mer om detta
viktiga imne!

Michael Andresen och Harald Aiff
Huvudforfattare
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Sahlgrenska Universitetssjukhuset saker-
staller kontinuerlig kompetensutveckling

for medarbetare

Flera regioner har infort fortbildningsstopp, och 5 av 7
universitetssjukhus har ocksd infért sddana stopp. Detta
sker samtidigt som Harriet Wallberg, sirskild utredare, fitt
i uppdrag att beddma om det 4r limpligt att infora krav pa
kontinuerlig utbildning f6r virdpersonal. Likarforbundet
noterar att fortbildningen har minskat markant, frin 9,2
dagar 2005 till 4,1 dagar 2022.

Dirfor dr det mycket glidjande och entusiasmerande att sjuk-
husdirektdren f6r Sahlgrenska Universitetssjukhuset, Boubou
Hallberg, har tagit stillning att 5 % av arbetstiden ska avsittas
for kompetensutveckling for samtliga personalkategorier.

Han betonar att kontinuerlig kompetensutveckling ir avgs-
rande f5r att Sahlgrenska Universitetssjukhuset ska bli Europas
ledande universitetssjukhus 2032. Detta ir kopplat till kom-
petensfdrsdrjning, patientsikerhet, karridrvigar och sjukhusets
attraktivitet som arbetsplats. Medarbetarna miste ha hogsta
mdjliga kompetens for att hantera det komplexa vérdsyste-
met. Cheferna ansvarar for systematisk kompetensutveckling,
arbetsplatslirande och en god lirmiljs. Utiver obligatoriska
utbildningar ska linjechefen ansvara for relevanta utbildnings-
och kompetensutvecklingsaktiviteter, inklusive nationella och
internationella konferenser.

[ praktiken kommer varje specialistlikare kunna planera 2 tim-
mar i veckan fr kompetensutveckling, vilket innebir totalt 13
dagar per ar. Det ir upp till chef och medarbetare att planera
detta.

Min f6rsta reaktion niir beslutet om verkstillande skickades ut
for implementering var glidje och entusiasm. Att vara fSrst
med denna satsning ir bide glidjande och ansvarsfulle. Specia-
listlikare arbetar i 20-30 &r, vilket dr en ling period i likarnas
karridr. Fortbildning ir nédvindig for att vi ska kunna ta «ill
oss ny kunskap och bedriva patientsiker vird.

Nu rr vi oss mot nigot nytt. Fortbildning ir viktig och ingir
i tjinstgdringen. Manga frigor ir fortfarande obesvarade. Vil-
ken kompetens behdver en specialistlikare i psykiatri ha? Ska
nddvindig kunskap om olika system riknas som fortbildning?
Att vara specialistlikare innebir att ha kunskaper, firdigheter
och forhillningssitt f5r att kunna ge patientsiker vérd.

“If you think the cost of education is high, think about
ignorance” — Derek Bok

Denada Aiff
Regional studierektor for specialistlikare i psykiatri
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Nordic Journal of Psychiatry — den nordiska
psykiatrins vetenskapliga tidskrift

Svenska Psykiatriska Féreningen (SPF) bedriver viktiga internationella samarbeten, dir ett centralt samarbete 4r de Svriga nord-
iska psykiatriska foreningarna. Acta génger om aret utkommer Nordic Journal of Psychiatry, en vetenskaplig tidskrift som ir en
del av detta samarbete. Som medlem i SPF har du méjlighet att ta del av utkomna artiklar och instruktioner f6r att komma at
dessa finns hir:

hetps://www.svenskpsykiatri.se/tidsskriften/nordic-journal-of-psychiatry/

[ den fjirde utgivan i ar dterfinns flera spinnande bidrag t ex jimfrelse av sertralin med venlafaxin hos asylsskande med PTSD. Trots nigot
svartolkad skillnad av majligen bittre effeke av venlafaxin, dr det viktigt att pragmatiska randomiserade studier med langtidsuppfsljning
gdrs di denna hade 18 manaders uppféljning (1).

[ samma linje visar Wang et al. utfall av protokoll i daglig klinisk vardag med liknande utfall som en kontrollerad studie, dir strukturerad
uppfljning snart efter suicidf6rsok eller pigiende suicidtankar vid specialiserade enheter i Danmark méjligen kan minska risk for suicid-
forssk (2).

Fler spinnande bidrag ir sjukvirdpersonals instillning till interventioner for att minska biltesliggningar (3), utfall av en skattningsskala for
schizofreni i svensk &versittning (4) och estnisk skala for alkoholutsittningssymtom (5).

S4 vi uppmuntrar girna att g3 in pé tidskriften och lisa bidragen samt iven Gverviga att submittera bidrag sjilv. Instruktioner for ate skicka
in artikel inns hir:

hetps://www.tandfonline.com/action/authorSubmission?show=instructions&journalCode=ipsc20

Steinn Steingrimsson
Overlikare och docent i psykiatri vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset
Vetenskaplig sekreterare Svenska Psykiatriska Foreningen

Jonas Eberhard

()V@rld/eare, docent och universitetslektor vid Lunds Universitet
Vice ordfb'mnde f(ir Svenska Psy/eiatris/ea Foreningen
Redaktor for Nordic Journal of Psychiatry

Referenser

1. Barhoma M, Carlsson |, Sonne C. Sertraline versus venlafaxine combined with psychotherapy in trauma-affected refugees — a follow-
up study on a pragmatic randomised trial. Nordic Journal of Psychiatry 2024; 78 (4): 353-361.

2. Wang AG, Lahoz T, Hvid M, Grufstedt HK, Jorgensen LM. The Amager Project IV: suicidal behavior and aftercare: real world data
(RWD) from a prospective observational project. Nordic Journal of Psychiatry 2024; 78 (4): 267-271.

3. Pedersen ML, Gildberg FA, Bogh SB, Birkeland S, Tingleff EB. Staff responses to interventions aiming to reduce mechanical restraint
in adult mental health inpatient settings: a questionnaire-based survey. Nordic Journal of Psychiatry 2024; 78 (4): 328-338.

4. Cernvall M, Bengtsson ], Bodén R. The Swedish version of the Motivation and Pleasure Scale self-report (MAP-SR): psychometric
properties in patients with schizophrenia or depression. Nordic Journal of Psychiatry 2024; 78 (4): 339-346.

5. Rolko T, Rauks-Pirgmie T, Aluoja A, Tdru I, Janno S. Reliability and validity of the Estonian version of the Clinical Institute of
Withdrawal Assessment for Alcohol scale. Nordic Journal of Psychiatry 2024; 78 (4): 347-361.
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Ta del av vara remissvar!

SPF, SFBUP och SRPF far varje ar ett stort antal remisser, foretradesvis fran Svenska Lakaresallskapet
och Lakarforbundet, men aven fran andra instanser som t.ex. Socialdepartementet. Remisserna kan
rora sadant som sjukskrivningsrekommmendationer, Socialstyrelsens nationella riktlinjer, Lakeme-
delsverkets foreskrifter mm. Att svara pa dessa ar en viktig uppgift for vara féreningar da det ger oss
mojlighet 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

Tidskriften for Svensk Psykiatri #2. Juni 2024




Svensk Férening for Filosofi och Psykiatri bildades 2002 och
har ingatt i International Network for Philosophy and Psy-
chiatry (INPP) sedan 2005 och har alltid haft nira samarbete
med Svenska Psykiatriska Foreningen. Vart mal ir ate lyfta
den viktiga gemenskap som psykiatri har med filosofi p3
flera omraden. Ett axplock av exempel kan vara inom etik,
epistemologi, ontologi, existentiella aspekter, narrativ medi-
cin. Genom seminarier, foreldsningar och diskussioner hop-
pas vi kunna lyfta vikten av dessa imnen inom psykiatrin.

Vid rsmétet den 13 mars 2024, som hélls i samband med Svens-
ka Psykiatrikongressen, kom minga medlemmar. Vid matet skul-
le ocksa ny ledning viljas. Avgiende ordfdrande Helge Malm-
gren och vice ordférande Jerker Hanson limnade sina poster och
valberedningen rekommenderade styrelsemedlemmarna Steinn
Steingrimsson och Elisabeth Punzi att ta dver respektive poster,
vilket rostades igenom.

Helge Malmgren, professor emeritus i teoretisk filosofi och legi-
timerad likare, har varit ordfrande sedan fSreningen bildades och
lade grunden till detta viktiga filt. Med stor entusiasm och omsorg
har han kunnat bidra till att fSreningen har blivit en etablerad

Svensk Foérening for
Filosofi och Psykiatri
- SFFP

del av svensk psykiatri. Likaledes har Jerker Hanson, docent och
psykiater samt hedersledamot i Svenska Psykiatriska Féreningen,
varit aktiv i fdreningen och med engagemang planerat och ge-
nomfdrt flera uppskattade och vilbesskta seminarier.

Foreningen SFFP:s styrelse fick ocksd tillskott genom nyval av
Michael Ioannou och Hikan Gétmark vid drsmétet. Tidigare sty-
relsemedlemmar som fortsitter i styrelsen genom omuval ir Jenni
Andersson, Rolf Ahlzén och Alexander Wilczek.

P34 SPK medverkade styrelsemedlemmar i att anordna och halla
foljande seminarier:

Chatbot inom psykiatrin — bot eller hot? med Almira Osmanovic
Thunstrdm och Steinn Steingrimsson

Existentiella dimensioner av psykiatrisk diagnostik med Annika Berg,
J6rgen Herlofson och Alexander Wilczek

Kan vi lita pd vetenskapen? med Rolf Ahlzén och Louise Olsson

Under aret planeras seminarier och andra aktiviteter. Vid intresse
att bli medlem kan du girna kolla p4 hemsidan sffp.se samt skicka

mejl till info@sfp.se.

Eor SFFP:s styrelse
Steinn Steingrimsson,
ordf()'rande

Elisabet Punzi,
vice ordforande

Ovan nimnda SPK-seminarier finns refererade pd sidan 56. De
tva forstnimnda filmades dessutom och kan ses pa https://www.
svenskapsykiatrikongressen.se/
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Svensk Forening for Filosofi och Psykiatri (SFFP)

Att forsta ondskan??

Valkommen pa ett seminarium dar vi forsoker forsta begreppet ondska ur ett litterart,
psykiatriskt, och teologiskt perspektiv.

Plats:
Tid:

Program

18:10

18:15

18:45

19:15

19:30

20:00

Goteborgs Litteraturhus, Heurlins plats 1
Onsdagen den 4 september 2024 kl. 18:00-20:15

Inledande 6versikt om begreppet ondska och onda handlingar
Rolf Ahlzén, ldkare och docent i medicinsk humaniora, Karlstad

Teologin och ondskan

Martin Berntson, professor i religionsvetenskap vid Goteborgs universitet
(GU)

Ondska och psykopati inom rittspsykiatrin

Emma Bolund Lauenstein och Malin Hildebrand Karlen, bada
specialistpsykologer och forskare inom forensisk psykologi vid GU

Paus

Att gestalta ondska i litteraturen
Cecilia Pettersson, lektor i litteraturvetenskap och teaterstudier vid GU

Avslutande reflektioner

Anmalan skickas till Elisabeth Punzi pa elisabeth.punzi@socwork.gu.se . Kostnad 50 kr.
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~ SSBS Hostmote
15;november 2024, Stockholm

SSBS bjuder in till en dags foreldsningar om
bipolar sjukdom. Det ges mojlighet att traffa
kollegor med intresse for bipolar sjukdom fran hela landet
for att skapa nya kontakter och utbyta erfarenheter.
Dagen avslutas med middag med musik.
Inbjudan och program kommer inom kort!

Valkommen onskar styrelsen for
Svenska Sallskapet for Bipolar sjukdom.

Ar du dnnu inte medlem?
Mejla:
kls@medicalresource.se

Fredag, 15 november
Plats och program
annonseras snart
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World Psychiatry —
en lasvard
konkurrent!

Tre ginger om iret fir vi som 4r medlemmar i SPF ett mail
om att vi kan lisa ett nytt nummer av "World Psychiatry”
pé nitet, eller ladda ner.

Om man har begrinsad ork att lisa internationell psykiatrisk
licteratur 4r detta mite val. Brett och akeuellt innehll, uppen-
barligen ordentligt referentgranskat och timligen lictlist. I
juninumret finns flera mycket intressanta artiklar med filosofiska

synpunkter pa psykiatrin.

”All back issues of World Psychiatry can be downloaded free of
charge from the PubMed system”
(htep://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/journals/297)

World Psychiatry

OFFICIAL JOURNAL OF THE WORLD PSYCHIATRIC ASSOCTATION (WFA)
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Jerker Hanson
jerker.hanson@telia.com
Docent, pensionerad psykiater, Stockholm
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Stiftelsen Natur & Kulturs
Cullbergstipendiater 2024

Cullbergstipendiet ir ett resestipendium f6r specialister och
ST-likare inom psykiatri, barn- och ungdomspsykiatri eller
rattspsykiatri. Det ska anvindas till resa, boende och lev-
nadsomkostnader vid auskultation vid en psykiatrisk verk-
samhet utomlands under tv3 till fyra veckor. Syftet 4r att sti-
mulera till f6rdjupat kliniskt tinkande. Stipendiet finansieras
av stiftelsen Natur & Kultur och ir uppkallat efter initiativta-
garen Johan Cullberg.

=

I 4r tilldelades fyra likare totalt 230 000 kronor.
Samuelle Fajutrao Falk

Samuelle Fajutrao Falk, ST-likare vid Norra Stockholms psy-
kiatri, ska auskultera pd Neuropsychiatry Centre pd The Royal
Melbourne Hospital, Australien, for att fi en insyn i den psykia-
triska subspecialiteten neuropsykiatri, dir neurologi och psykiatri
samverkar i virden av patienter med komplexa neuropsykiatriska
tillstind.

Niklas Kahlmann, ST-likare inom Region Stockholms barn-
och ungdomspsykiatri, ska besdka den barn- och ungdomspsy-
kiatriska kliniken i Wellington, Nya Zeeland, {or att studera hur
kulturella aspekter paverkar hur familjer séker och ges vérd.

Christine Takami Lageborn, ST-likare vid Psykiatri Sydvis,
Stockholm, samt tidigare journalist, kommer att besdka Sapporo
Medical University Hospital i Japan for att dir studera virden ef-
ter suicidfrsdk som sker i samarbete mellan psykiatrin och andra
specialiteter, och med uppf6ljning av olika samhillsaktdrer efter
utskrivning.

Annika Tiger, dverlikare pd Mottagning fr unga vuxna, Psy-
kiatri S8dra Stockholm, ska auskultera pa Youth and Adolescent
Psychiatry, Tokyo Metropolitan Matsuzawa Hospital, Japan, f6r
att lira hur man dir arbetar med unga vuxna och hur man inte-

grerar forskning i klinikarbetet.

Christine Takami Lageborn

Tove Gunnarsson
Sammankallande i stipendielommittén

Foto:

Samuelle: Jonas Falk
Niklas: Privat

Christine: Jenny Puronne
Annika: Sofie Tiger

Se sidan 37 for information om hur du ansdker om Cullbergsti-

pendium 2025! Annika Tiger
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Kloka Kliniska Val i psykiatrin

Syftet med den hir artikeln ir att motivera bdde barn- och
vuxenpsykiatriker till att bidra med asikter och erfarenheter
i arbetet med Kloka Kliniska Val i psykiatrin. Vi vill ge en
bakgrund samt foresld tvd 6ppna digitala workshops under
hosten 2024.

Bakgrund

Kloka Kliniska Val (KKV) ir den svenska versionen av det inter-
nationella initiativet Choosing Wisely (1). Mélet med rorelsen ir
att tillsammans med patienten Ska dialogen om vilka tester, dtgir-
der och behandlingar som verkligen behdvs. Hrnstenarna inom
KKV ir att med hjilp av 6kad dialog med patienten tillsammans
vilja vird som ir evidensbaserad, som inte utgdr en upprepning
av redan genomfdrd vird, som inte skadar och som ir verkligt
nddvindig. Delat beslutsfattande ir en central del i en sidan dia-
log. KKV handlar siledes inte om att infdra nya arbetsmetoder.
Syftet dr snarare att dterféra fokuset till likaryrkets kirnuppgift
— mdtet med patienten.

KKYV i Sverige

I Sverige bildade Svenska Likaresillskapet en arbetsgrupp for
KKV &r 2020. Arbetsgruppen har bland annat skrivit en rapport
(2), debatterat (3), arrangerat en temadag (4) och publicerat artiklar
i fackpress (5, 6). Nu genomférs utbildningar/informationstriffar
inom virden landet 6ver, och man har kontakt med beslutsfat-
tare och politiker; bide for att forklara varfér KKV behdvs, men
dven for att motverka att initiativet gors till en fin fasad fr bespa-
ringsivrare. Det finns ocksd ett svenske forskningsnitverk under
uppstart, med kontaktytor mot de internationella fsrlagorna (7).

Ligvirdevard

Inom KKV férséker man identifiera s kallad lagvirdevard — at-
girder eller behandlingar som har lg nytta for patienten (8, 9).
Det kan handla om vird som visserligen m4 ha visat sig vara ef-
fektiv i vilgjorda studier, men som f5r den enskilde patienten inte
tillfsr s mycket, eller dir risk—nytta-balansen forskjuts utifrin
just den patientens frutsittningar.

Rekommendationer

En grundbult inom KKV ir att de olika specialitetsfreningarna
utformar listor pd 5-10 undersdkningar, itgirder eller behand-
lingar som bor avstds under vissa omstindigheter. Svensk Intern-
medicinsk Férening har redan publicerat sin lista (10), och flera
andra specialitetsfdreningar utformar nu sina motsvarigheter. Ett
av méilen med arbetet f6r KKV inom psykiatrin 4r att utforma en
sidan lista. Infor Svenska Psykiatrikongressen 2024 bildades en
intressegrupp for KKV i psykiatrin. Vi arrangerade ett semina-
rium under SPK 2024 dir deltagarna fick komma med fSrslag pa
itgirder eller behandlingar som skulle vara majliga eller onsk-
virda att utméonstra (11). Se Tabell 1 for en sammanstillning av de
forslag som inkom.

Internationell utblick

Den lista som utformats av Amerikanska Psykiatriska Féreningen
(12) kan upplevas som nigot tandlss — forslagen uppfattades av
manga deltagare pi KKV-seminariet p4 SPK som alltfor sjilvklara.
Samtidigt bor den lista som si sminingom ska presenteras vara
brett forankrad och nigot som si minga som méjligt ska kunna
enas om. I Norge har det varit svért for just psykiatrin att utforma
en sidan lista. Vi i intressegruppen har haft kontakt med foretri-
dare f6r KKV i Norge for att lira oss av deras erfarenheter, med
malet att det inte ska behdva bli lika svart dven hir i Sverige. Det
finns dven inspiration att himta frin Kanada (13), Australien (14)
och Storbritannien (15).

Digitala workshops

Vi vill bjuda in till ppna digitala workshops under hésten 2024.
De f6rsta tiderna presenteras nedan. Exakt hur det fortsatta arbetet
ska utformas ir innu inte bestimt utan processen ir fortfarande
i sin linda. Vi uppmuntrar alla som ir intresserade att delta, och
kommentera eller kritisera de forslag som redan framkommit,
eller komma med helt egna f6rslag. Var intressegrupp ir under
utformning och alla ST-likare eller specialister i barn- eller vux-
enpsykiatri dr vilkomna. Planen ir att bilda en grupp fér BUP,
en annan f6r VUP och eventuellt fler undergrupper for olika del-
omriden.

BUP: Torsdagen den 12 september, kl. 12-13.
Link Zoom: https://uu-se.zoom.us/j/62691134766 (m&tes-ID:
626 9113 4766)

VUP: Torsdagen den 19 september, kl. 12-13.
Link Zoom: https://uu-se.zoom.us/j/63063652690 (métes-ID:
630 6365 2690)

Triffarna ir 5ppna, men anmil girna intresse till Johan Bengtsson
(VUP) johan.bengtsson@neuro.uu.se eller Jonas Nilsson (BUP)

jonas.o.nilsson@regionostergotland.se.

Vilkommen att ta kontakt om du har frigor eller forslag!
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Behandling

Adhd och

autism

Diagnostik/ provtag-
ning

Okategoriserade

Minska forskrivningen av
bensodiazepiner mot tillfillig
angest.

Undvik diagnos nir det inte
finns en funktionsnedsittning
eller vid enbart en funktions-
nedsittning.

Undvik ate skicka/dela ut
screeningskalor innan en fSrsta
intervju.

Undvik frivilliga atgirder som
ej forankrats med patientens
egna dnskemil.

Minska forskrivningen antide-
pressiva som forstahandsval vid
depression och angest.

Minska antalet utredningar av
adhd eller autism (firre och
kortare adhd-utredningar).
Initiera inte utredning av adhd
eller autism vid akutbesok.

Var iterhillsam med att sitta en
diagnos efter bara ett bessk.

Minska pé antalet obligatoriska
sokord i journalen.

Sitt inte in behandling utan
strukturerad uppf8ljning (vare
sig farmakologisk eller psyko-
logisk).

Anvind inte frigeformulir f6r
diagnostik av autism.

Var iterhillsam med att sitta
flera diagnoser samtidigt.

Undvik mer avancerade dtgir-
der om patienten ? tillimpat

adekvat egenvird f6rst.

Behandla inte patienter med
EIPS med hoga doser antipsy-
kotiska likemedel.

Undvik begivningstester nir
det inte finns klinisk misstanke
om lig begivningsniva.

Undvik rutinmissiga blod-
provsanalyser vid arskontroller
och inliggningar.

Undpvik att initiera eller forlinga
sjukskrivningar utan tydlig

rehabiliteringsplan.

Minska fSrskrivningen av an-
tipsykotiska likemedel vid oro
och sémnsvarigheter.

Undvik rutinmissig neur(:fsy—
kologisk testning vid utredning
av adhd eller autism.

Undvik rutinm'ﬁssi% drogscre-
ening vid akutbessk.

Undvik organisatoriska for-
andringar som medfér risk fr
minskad kontinuitet.

Inled inte behandling med cen-
tralstimulantia i samband med
forsta besdk efter diagnos.

Undvik upphandling av utred-
ningar. Diagnostik, %ehandling
och uppfSljning behdver foljas
it och utforas i samma verksam-

het.

Undvik PEth som screening for
alkoholanvindning.

Undvik hospitalisering av kro-
niska patienter.

Tabell 1. Inkomna f8rslag frin vuxenpsykiatriker under SPK 2024 p3 dtgirder att undvika eller dra ner pa (delvis omformulerade,

grupperade och gallrade)

Intressegruppen f6r Kloka Kliniska Val i psykiatrin

Johan Bengtsson
ST-likare i psykiatri, Region Uppsala, postdoc inst. for medicinska
vetenskaper, Uppsala universitet, johan.bengtsson@neuro.uu.se

Behroz Dehdari
Specialistld/eare i psy/eiatri, BUP Globen, Stockholm

Herman Holm
Specialistlikare i psykiatri, Psykiatriska kliniken Aland

Jonas Nilsson

Specialistlc'i/earc i barn- och ungdomspsykiatri, Region Ostergb'tland,
styrelseledamot Svenska Foreningen for Barn- och Ungdomspsykiatri,
jonas,o.m'lsson@regionostergotland.se

Lena Nylander
Specialistlc'ikare i psykiatri, Region Skdne

Martin Hultén
Specialistlikare i psykiatri, cheflikare, Region Skdne, styrelseledamot

Svenska Psykiatriska Foreningen

Peter Valverius
Specialistlc'ikare i psykiatri, chqﬂéileare, Region Blekinge

Seminariet pa SPK filmades och finns att se pd https://www.sven-
skapsykiatrikongressen.se/ (onsdag, Riddarsalen)

Referenser: www.svenskpsykiatri.se/tidskriften
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Traditioner och nyheter pa
Svenska Psykiatrikongressen 2024

Trots att flera av landets regioner inf6rt stopp f6r externa fortbildningar kunde vi till slut rikna in 771 deltagare p4 drets SPK
som dgde rum den 13-15 mars pd Miinchenbryggeriet i Stockholm. Kongressen invigdes av socialminister Jakob Forssmed
och i dtta parallella spir presenterades sedan under tre dagar ett brett panorama av kliniska nyheter, forskning och mycket
annat. I en av salarna dignades en hel dag 4t kris, krig och katastrof - ett tyviirr alltfor aktuellt smne. Posterpresentationer
och SPE:s kunskapstest var tvd nyheter for i 4r. P4 de kommande sidorna kan du liisa mer om kongressen. Drygt hilften av
kongressens foredrag filmades dessutom och finns att se p3 hetps://www.svenskapsykiatrikongressen.se dir det dven gar att
ta del av 28 PowerPoint-presentationer.

Den sociala samvaron pd kongresser ir ocksé viktig. Stimningen var som alltid god under kaffepauser, luncher och det traditions-
enliga minglet pa onsdagskvillen.

P34 torsdagseftermiddagen holls foreningens drsmote som inleddes med alkoholfri dryck och snittar. Styrelsens sammansittning
forblev denna ging oforindrad efter det att ndgra omval gjorts. Lars Farde utsdgs till hedersledamot, se portritt p4 annan plats i detta

nummer.

Som vanligt holls kongressmiddag pa torsdagskvillen. Uppskattad underhallning skéttes liksom forra dret av bandet Det Nya Kra-
mer och av operasingaren, tillika psykiatern, Linus Borjesson.

P4 fredagen avslutades kongressen med att WPA:s ordférande professor Danuta Wasserman och EPA:s ordférande Geert Dom fick
ge sina infallsvinklar pa "Preventing Suicide and Addiction in a Changing World” Allra sist gavs dhdrarna méojlighet att via mentime-

ter sammanfatta sina intryck av kongressen i nigra ord, se bild.

Niista drs kongress gir av stapeln den 12-14 mars i Gdteborg. Missa inte det!

Tove Gunnarsson
S tyrelsen SPF

Vad tar jag med mig fran SPK 20247

73 responses
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Kunskapstestet i vuxenpsykiatri lanserades av SPF for
ST-likare och specialister i vuxenpsykiatri. Tvd skriv-
ningstillfillen sgde rum under 2024: p4 STP-konferensen
i januari respektive Svenska Psykiatrikongressen i mars.
For mer utforlig bakgrund kan man liisa i artikeln publi-
cerad i Svensk Psykiatri 2023:3 p4 5.40. Provet utformades
av en tillsatt examinationskommitté dir hinsyn togs till
kompetens att utforma 100 frigor i formen "Single best
answer” med bade rimlig svirighetsgrad och bredd avse-
ende klinisk kompetens.

Vi hade 124 skrivande varav 91 var ST-likare och &vriga spe-
cialister. Frigorna uppdelades inom #mnesomridena affektiv
sjukdom, psykossjukdomar, ingestsyndrom, neuropsykiatri,
personlighetssyndrom, hjirnstimulerande behandlingsmeto-
der, konsultationspsykiatri/somatik, somnstrningar, suicido-
logi, 4tstdrningar, juridik samt psykofarmakologi.

Resultatet pd testet var i genomsnitt 73 ritt och férdelningen
presenteras nedan i graf. Det rérde sig om 100 frigor. Inget
beslut om godkintgrins har fattats i detta initiala provtillfille.

Utvirderingen av testet i helhet var 6verlag positiv, men viss
frustration Sver teknikstrul vid inloggning férekom, liksom
asikter om snedférdelning med for stort fokus vid étstdrnings-
fragor (som dock utgjorde en uttalad minoritet). Enstaka kom-
mentarer om att frigorna var for enkla.

Examinationskommitténs prognos pé antal skrivande var 50,
vilken glidjande &verskreds med marginal. SPF har fattat be-
slut om uppf6ljande test med nyskrivna frigor till 2025. Kom-
mittén fortsitter arbetet.

Betygsintervall for alla studenter

_-IlIIIIII

SPF kunskapstest 2024

Bokslut och resultat

I skrivande stund ir eventuella avgifter f6r skrivande av tes-
tet ej fastslaget. P4 sikt kommer testet sannolikt behova bira
sig ekonomiske for att inte riskera avskaffas om SPF:s ekonomi
blir mer anstringd, samtidigt som utbildningsvirdet siklart har
ett egenvirde. Med omkostnader for plattform och skrivande

skulle, baserat p drets antal skrivande, en avgift kring 1000 kr
behdva tas ut for att kunskapstestet inte skall vara en forlustaf-
fir pa sike, vilket kan behdvas justeras efter antal skrivande i
genomsnitt per ar.

For mer information och uppdateringar om kommande test
2025 var god se svenskpsykiatri.se/kunskapstest. Onskar du bi-
dra till kommitténs arbete med att skriva frigor, har idéer om
vad testet borde innehilla, eller har frigor — kontakta oss pd

kunskapstest@svenskpsykiatri.se.

Vil mott!
Text och foto:
Karl Lundblad
SPF styrelse och SPF kunskapstest

¥ &
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Tva rOster om SPF:s
kunskapstest

Madeleine Liljegren, ST-likare, Stockholm

Foto: Eyvind Liljegren

Hej Madeleine Liljegren! Hur var det att gra SPF:s kun-
skapstest?
Det var roligt! Att f4 sitta ner och klura ordentligt 4r nigot som

jag har saknat, insig jag.

Hur kommer du anvinda de resultat/lirdomar som du face
av det?

Jag kommer fortsitta att forsdka fordjupa mig i de omrdden
som jag kinner mig svagare i. De imnen som jag svarade sim-
re pa var for mig ganska vintat. S4 det var ocksa bra att fi en
bekriftelse p4 vilka mina styrkor och svagheter ir.

Rekommenderar du fortfarande kollegor att gora kun-
skapstestet?

Ja, det gbr jag. Men, iterigen, vad ir syftet med att skriva tes-
tet? Jag skulle girna skriva det igen for att se om jag lyckas
forbittra mite resultat. Om testet ska anvindas for att arbetsgi-
vare ska se hur den enskilde likaren presterar miste det ocksa
finnas tid avsatt i den enskilde likarens schema f6r att studera

och fortbilda sig.

Svenska

> SPKe

Psykiatrikongressen

Maria Larsson, 6verlikare, Stockholm

Foto: Maria Larsson

Hej Maria Larsson! Hur var det att gora SPF:s kunskaps-
test?

Mycket roligt. Lirorikt och inspirerande att fylla p egna kun-
skapsluckor.

Hur kommer du anvinda de resultat/lirdomar som du fitt
av det?

Jag kommer lisa SPF:s nya kliniska riktlinjer om psykofarma-
kologi di jag sig en lucka kring psykofarmakologisk dynamik
som jag vill fylla.

Rekommenderar du fortfarande kollegor att gora kun-
skapstestet?

Ja, absolut! Bide specialister och ST-likare och si glad att vi i
SPF i hést kommer anordna en SPF fortbildar kunskapstest-
turné dir méjlighet ges for fler medlemmar att skriva provet
redan innan det nya kommer 2025. Missa inte chansen att an-
mila dig till testet i Lund och Stockholm den 18 september och
i Goteborg och Umea den 10 oktober!

Intervjuare:

Matilda Naesstrom
Facklig sekreterare SPF
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SPF fortbild
Ku n;ka pstest

For moijligheten att bidra till snnu mer kunskap via kun-
skapstestet detta forsta ar har SPF beslutat att under sep-
tember och oktober dka pi turné med kunskapstestet i ett
SPF fortbildar — Kunskapstest 2024 f6r medlemmar i SPE

Vi vill att fler ST-likare och specialister ska fa en chans att skriva
testet, bide ni som redan gjort det och vill se om kunskapen Skat
och ni som inte skrivit det, for att fi denna unika chans till inlir-
ning om psykiatri. Resultatet kommer fortsatt att vara helt ano-
nymt och bara tillgingligt for dig som skriver testet. Nir du fir
ditt resultat kommer du ocksé f3 lite bakgrund till svaret vilket i
sig blir ett inlirningsmoment. Under SPF fortbildar — Kunskaps-
test 2024 kommer vi dven att ha en genomgéing kring nigra vil

valda frigor, med diskussion f6r f6rdjupad kunskap.

SPF kommer att erbjuda en eftermiddag pa fyra universitetsor-
ter dir det ges méjlighet att skriva testet. Eftermiddagen kom-
mer ocks3 innehilla andra fortbildningsinslag samt méjlighet att
under fikat triffas och diskutera psykiatri. I styrelsen ser vi ocks3
fram emot att hdra om det 4r nagot sirskilt i regionen du arbetar i
som du vill att vi jobbar med tillsammans f6r en frbittrad svensk

psykiatri.

S4 fatta arm med en kollega och boka ett datum pa en universi-
tetsort nira dig, si ses vi dir. Fortbildningen 4r bara Sppen for
medlemmar si har du en kollega som girna vill skriva testet men
innu inte ir medlem, rekommendera hen g in pA www.svensk-
psykiatri.se och bli medlem!

Anmilan till testet gr du genom att mejla till kunskapstest@
svenskpsykiatri.se. med ditt namn samt i vilken ort du vill delta,
mer information om lokal och annat fir du d.

Varmt vilkommen!

Styrelsen SPF

SPF Fortbildar - Kunskapstest 2024

18/9 i Lund och Stockholm
10/10 i Géteborg och Umed
Kl. 13.00-16.30

Var och nir:

Anmilan: Till kunskapstest@svenskpsykiatri.se senast
11/9 med namn samt 6nskad ort att delta i

Program:

13.00-13.10 SPF hilsar vilkomna

13.10-13.15 Presentation SPF:s kunskapstest

13.15-14.45 SPF:s kunskapstest 2024

14.45-15.15 Fika

15.15-15.30 SPF som kunskapskilla

15.30-16.15 Genomging av frigor

16.15-16.30 Avslutning
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SKAME

tCT during pregnancy
case report and some data
!.-""

ECT vid graviditet

Pouya Movahed, dverlikare vid Psykiatriska kliniken i Lund,
presenterade ett patientfall och forskningsresultat angiende
ECT under graviditet. Detta idr av stor vike di psykiatriska
storningar under graviditet ir vanligt forekommande och pa-
verkar upp till 16 % av gravida. Obehandlad depression och
andra psykiatriska kommor kan ha negativa konsekvenser for
bide den gravida och fostrets hilsa. ECT kan vara en effektiv
och snabb behandlingsmetod vid ritt indikation. Trots detta ir
det begrinsat med litteratur och studier om ECT under gra-
viditet, dir majoriteten bestar av fallrapporter och fallstudier.

For att belysa dimnet granskade de data frin det svenska ECT-
registret under en 14-arsperiod, dir gravida kvinnor jimfordes
med icke-gravida som fitt ECT. Resultaten visade att 74% av
de gravida kvinnorna svarade pd behandlingen jaimfcre med 65
% av de icke-gravida. Depression var den vanligaste indika-
tionen for ECT-behandling, och den vanligaste biverkningen
rapporterades vara huvudvirk och &vergiende minnesstdr-
ningar. ECT-behandlingen visade ingen 6kad risk fr gravidi-
tetskomplikationer. Dock observerades en viss kad risk for for
tidig fodsel (12 % jamfdre med det nationella genomsnittet p4 5
%) i gruppen, men risken var jaimfSrbar med kvinnor med lik-
nande psykiatriska diagnoser som inte behandlades med ECT.

En 6kad risk for ligre Apgarpoing vid fodseln observerades
ocksd, men den var liknande bland gravida kvinnor med svir
psykisk sjukdom som inte fick ECT-behandling.

Slutsatsen var att det inte fanns nigon Skad risk for gravidi-
tets- eller forlossningsrelaterade komplikationer kopplade till
ECT-behandling. Denna forskning ger virdefull insike och
trygghet for vardgivare och patienter som Sverviger ECT som
behandlingsalternativ under graviditet.

Text och foto:

Matilda Naesstrom
Facklig sekreterare SPF
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Deep brain stimulation
vid svar psykiatrisk
sjukdom

Viktoria Johansson, lektor och éverlikare vid Psykiatriska
kliniken i Ume3, presenterade lingtidsdata frin en fallstudie
med tvd patienter som behandlats med deep brain stimula-
tion (DBS) pa grund av svirbehandlad depression. DBS ir en
neurokirurgisk metod dir en neuropacemaker med elektroder
implanteras for att stimulera djupa regioner i hjirnan. Fallstu-
dien inkluderade uppféljningar pd upp till fem ar och jimférde
tvd malomriden f6r stimulering: medial forebrain bundle, teo-
retiserat vara involverat i nedstimdhetsnitverk, och bed nu-
cleus of stria terminalis, kopplat till dngestnitverk. Resultaten
visade en signifikant minskning av depressiva symtom enligt
MADRS-skalan med 51 % respektive 71 %, samt minskning av
dngestsymtom enligt HAM-A-skalan med 65 % respektive 13
%. Effekterna av behandlingen pa nedstimdhet och dngest var
stabila 6ver tid. Rapporterade biverkningar av stimuleringen,
som sdmnsvérigheter, var milda och &vergiende.

[ samma session presenterade Marianne Melander, dverlikare
och doktorand vid Psykiatriska kliniken i Sundsvall, en kvali-
tativ intervjustudie med patienter som fitt DBS pi grund av
svirbehandlat tvingssyndrom. Studien syftade till att komplet-
tera den vanliga utvirderingen av behandlingen med hjilp av
verifierade skattningsinstrument, sisom Y-BOCS for tvings-
syndrom. Dessa instrument fingar dock inte patienternas sub-
jektiva upplevelser och erfarenheter av behandlingen fullt ut.
Sex patienter intervjuades och deras svar analyserades med
hjilp av Grounded Theory. I intervjuerna beskrev patienterna
hur DBS hade 8ppnat nya majligheter och férindrat deras liv.
De upplevde en forbittring efter behandlingen, frin att ha va-
rit nistan helt isolerade i sina hem till att kunna utforska nya
relationer och delta i sociala aktiviteter.

Text och foto:

Matilda Naesstrom
Facklig sekreterare SPF
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Accelererat epigenetiskt
aldrande efter
suicidforsok

Professor Jussi Jokinen frin Umed universitet presenterade sin
forskning inom epigenetik och suicidalitet. Studien fokuserade
péd en grupp om 88 personer med suicidforsdk, dir det obser-
verades att deras biologiska dlder var 6ver 7 ar hgre in deras
kronologiska alder. Intressant nog fanns det ingen signifikant
skillnad mellan deltagarna beroende pi metodens allvarlighets-
grad fr suicidfSrsoket.

Yteerligare undersdktes kvinnor med emotionell instabilitet
och suicidfrsdk, dir 97 personer jimfSrdes med en frisk kon-
trollgrupp. Resultaten visade en betydande 6kad risk for sjilv-
mord, sirskilt under det forsta dret efter forsdket, samt en Skad
risk for tidig déd till f6ljd av somatiska orsaker. Dessa kvinnor
hade ocks3 en biologisk alder som var i genomsnitt 8 ar hdgre
in deras kronologiska alder. For dem som ocks rokee sigs en
nistan dubbelt s3 hdg 6kning, motsvarande cirka 11 ir. Forsk-
ningen drog slutsatsen att det accelererade 3ldrandet sannolike
var kopplat till missbruk och rékning. Dirf6r betonades vikten
av att stddja rékavvinjning som en atgird som bdr riktas mot
denna sirbara grupp.

Text och foto:

Matilda Naesstrom
Facklig sekreterare SPF
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SFFP p& SPK 2024

Svensk Férening for Filosoft och Psykiatris medlemmar
deltog pa SPK i 4r som vanligt och de tre seminarier dir
styrelsemedlemmar deltog och som sirskilt kan lyftas var:

Onsdagen 13/3 presenterade doktorand Almira Osmanovic
Thunstrém och docent Steinn Steingrimsson fSrelisningen
Chatbot inom psykiatrin — bot eller hot? Flera filosofiska aspekter
av relationen mellan minniska och dator lyftes, dir terapeu-
tisk allians, chatbots ansvar och meningsfullhet i relationer till
artificiell intelligens diskuterades. Vidare togs det upp vilket
grinssnitt kan gynna eller hindra meningsfulla interaktioner
genom Almiras nyligen publicerade artikel, dir interaktion
med en avatar dvs. en figur som pratar jimfSrdes med textba-
serad chatbot (1). Ytterligare en filosofisk aspekt som lyftes var
huruvida empati ir relevant i diskussionen om chatbotar. Férra
iret utkom en artikel som jimfSrde hur empatiska svar upp-
levdes av folk som kunde jimfora svar p4 allminna frigor om
hilsa, diir antingen en chatbot eller en likare hade svarat (2).
Dir kunde konstateras att svaren som chatbot gav bedémdes
vara av bide hdgre kvalitet och dven mera empatiska in likare.
Detta vicker forstds flera frigor om vad vi menar med empati
da exemplen som uppges i artikeln ir ofta att svaren frin chat-
bot blir mingordiga och méjligen nigot omstindliga, men i
slutindan ir kanske inte likare som skall bedéma vem ir bittre
sharare in patienterna.

P4 torsdagen 14/3 var salen fullsatt d3 idéhistoriker Annika
Berg, psykiater Jorgen Herlofson och psykiater Alexander
Wilczek presenterade Existentiella dimensioner av psykiatrisk
diagnostik. Annika tog upp hur stor indring i ens liv en di-
agnos kan innebira och att innebdrden av diagnoser indras
dver tid vilket illustreras pd genomgiende sitt i hennes bok
"De sambhillsbesvirliga: fdrhandlingar om psykopati och kve-
rulans i 1930- och 40-talens Sverige (3)". Att f6rsoka begripa
psykopati pa 30- och 40-talet kriiver en anstringning att frstd
kontexten som utsatta personer kan befinna sig i samt att i dag
skulle innehallet i begreppet forstds pa annat sitt som mojli-
gen borderline personlighetsstdrning eller ADHD. J6rgen, en
nestor inom psykiatrisk diagnostik, presenterade sedan fallgro-
par av att lita sig enbart pd kriterier i DSM som underlag till
diagnostik och lyfte vikten av ett personcentrerande arbets-
sitt med existentiell inriktning. I diskussionen och under hela
inslaget fanns en Sppenhet och nyfikenhet som genomsyrade

bide presentatdrernas men iven askddarnas instillning till det
komplexa fenomenet hur psykiatrisk diagnostik ocksd ir en
existentiell friga.

Fredagen 15/3 holl Rolf Ahlzén och Louise Olsson en f5-
relisning med titeln Kan vi lita pd vetenskapen? Bade Rolf och
Louise ir verksamma vid HTA-centrum i Orebro. Férkort-
ningen HTA stir for health technology assessment dir, utifrin
sjukvardens behov, nya eller gamla interventioner utvirderas
med systematiska litteraturdversikter, etiska dilemman och
hilsoekonomiska berikningar. 1 foreldsningen togs det upp
viktiga aspekter av vem som “iger” sanning samt hur pélitliga
resultaten av publicerade studier ir.

Forstas 4r dessa tre inslag bara ett axplock av foreldsningar pa
SPK som har filosofiska aspekter relevanta fér psykiatrin. I
grund och botten fir konstateras att i princip alla forelisningar
som i ndgon mén tar upp kunskapssskande/-syn, etik, minsk-
liga rittigheter, ontologiska upplevelser, substansers inverkan
p4 medvetande med mycket fler, belyser just vikten av filoso-
fiskt tinkande inom psykiatrin.

Steinn Steingrimsson

Vetenskaplig sekreterare Svenska Psykiatriska Foreningen
Ordfé'rande fb’r Svensk Forening f(')'r Filosoﬁ och Psykiatri
Docent och éverlikare i psykiatri
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Temaspar

"Kris, Krig och Katastrof”

P3 drets kongress hélls for forsta gingen ett tema Kris,
Krig och Katastrof, med anledning av det forindrade om-
virldsliget senaste dren. Under temadagen fick 8hérarna
atnjuta foreldsare fran bade civila och militira professio-
ner.

Representanter frin det organ som skall stddja Sveriges re-
gioner gillande katastrofpsykiatriska kunskapsunderlag, Kun-
skapscentrum fr katastrofpsykiatri, KcKP, blev representerade
av bade programdirektdr Filip Arnberg och Johan
Dyster-Aas.

Direfter militir representation av den militira sjukvirden
i savil fred som krig frin Forsvarsmaktens Generallikareav-
delning. Sverige har nyligen blivit medlem i NATO, vilket
kommer att stilla krav pa svensk sjukvird och hir fir siledes
regionens psykiatriker vara beredda pa att méta krigsveteraner
i sluten- eller 5ppenvird, samt under pigiende krig ocksi be-
héva omhinderta soldater med depressioner eller akuta stress-
reaktioner som &verlappar "combat stress reaction”. Hur dessa
soldater beméts bist gav docent PO Michel, tillika veteran
samt fore detta Forsvarsdverpsykiatriker, manga goda exempel
pa. Sa lysande var presentationen att den ocksa tilldelades sil-
verpriset for bista talare pd kongressen (se sidan 58).

Eftermiddagen gav en 6verblick av Forsvarsmaktens uppdrags-
forskning pi GIH dir professorn i idrottsvetenskap Orjan
Ekblom gav en mycket intressant genomging av kognitiva
och fysiska variabler av Forsvarsmaktens intresse. Docent och
major Yohan Robinson frin Forsvarsmedicincentrum pre-
senterade direfter arbetet med att dteruppvicka bide militir
medicin samt katastrofmedicin pé likarprogrammets curricu-
lum.

Aterstoden av eftermiddagen hade fokus p4 personalens hilsa
i kris dir Charlotte Therup Swedenldf, frin Kris- och kata-
strofpsykologi i Region Stockholm, belyste vikten av persona-
lens dterhimtning for att skapa uthéllighet i vardmiljon. Linda
Martinik, frin samma enhet, presenterade "Har din verksam-
het en krisstddsorganisation vid kris eller krig?”, vilket skapade
eftertanke bland 4hdrarna och de uppmanades att se Sver sin
nirliggande katastroforganisation.

Sammantaget finns hela dagen att ta del av pd kongressens
hemsida. Till SPK 2025 vill vi flagga f6r kommande tema-
forslag: Terror, Hot och Mental Motstindskraft, dir sdvil re-
presentanter frin polisen och Center Mot Vildsbejakande Ex-
tremism redan har flaggat f6r presentationer. Méjligen ocksd
Myndigheten fér Psykologiske frsvar.

Svenska
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Frigor som vi di hoppas fa svar pa ir:

Hur ska jag tinka som psykiatriker om jag moter extre-
mister inom psykiatrin?

Vad fSrvintas av mig som psykiatriker att agera nir jag i
kliniken identifierar vldsbejakande extremism?

Vad kinnetecknar extremisten?

Vad siger forskning, litteratur och erfarenheter gillande
detta?

Undertecknad var nyligen pa arets APA i NY dir ett intressant
symposium hélls gillande radikaliserade extremismister (pre-
sentationen finns att tillg pa mail-begiran).

Vil métt pa tema "Hot, Terror och Mental motstandskraft” pd
SPK 2025.

Cave Sinai
Specialist i vuxenpsykiatri

Ta del av filmerna frin detta spir pi
https://www.svenskapsykiatrikongressen.se/ (torsdag, Arka-

den)!
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SPK-medaljer 2024

I &r var det svirare n ndgonsin att vilja ut mina medaljo-
rer! Hir ir de i alla fall. Alla cre finns inspelade pa kongres-
sens hemsida.
¥

L Guld
Patienter med IF i psykiatrin — vad VUB har sett
Lena Nylander
Frea’ag Galleriet
Det hir innehallsrika fSredraget grundar sig pd 7 rs erfarenhet
av arbete i VUB-teamet i Region Skine. VUB stir f6r Vuxna
med Utvecklingsstdrning och svira utmanande Beteenden.
Rapporten som helhet heter just "Vad VUB har sett” och finns
tillginglig som pdf pa Gdteborgs universitets hemsida. Lena
Nylander, verlikare och med. dr., tillika hedersledamot i SPF
och huvudredaktdr f6r SPE:s (mycket lisvirda) kliniska rike-
linjer f6r vuxna med IF inom psykiatrin, behdver knappt na-
gon presentation for tidskriftens lisare. Den som dnnu inte har
bekantat sig med hennes sakliga och trygga framtoning har
nigot att se fram emot.

Hon beskriver teamets arbetssitt, dess observationer vad giller
brister i virden f5r patienter med IF, det som har forbittrats el-
ler behover forbittras, samt en lista pd konkreta frslag — alle pa
20 minuter, som gr alldeles for fort. Man blir omskakad; alla
som arbetar i virden behdver ta del av detta. S3 dven beslutsfat-

tare, sirskilt de med lust att detaljstyra. Nylander uttrycker sig
klart och tydligt; det blir skadligt f6r patienten nir hembessk
och nitverksarbete inte premieras. Kunskapsbrist leder till att
alla symtom tillskrivs IF, trots att IF i sig 6kar risken f5r psykisk
sjukdom. Undvik akutbesdk i majligaste man! Och viktigast
av allt: det handlar om en patientgrupp med nedsatt autonomi,
som dirfdr bor prioriteras hdgt i varden; lever vi upp till det?
Eller, om jag fir hirdra, skyller vi pa delaktighet for att slippa

ta ansvar?

Silver
Om att méta militira veteraner
Per-Olof Michel
Torsdag, Arkaden
Nytt f6r SPK 2024 var ett spar om kris, krig och katastrof. For-
utom att det ligger helt ritt i tiden s var det en riktig fulleriff
som bjod pa sivil harda fakta som reflektionsstunder, listips
och paneldebatter. Mycket stack ut, men medaljen gir till Per-
Olof Michel, &verlikare i psykiatri, docent i katastrofpsykiatri
och sjilv veteran. Han berittade om sin forskning pé veteraner
och gav minga kloka rdd som ter sig lika anvindbara oavsett
om man mdter veteraner eller minniskor som har erfarenhet
av allvarliga hindelser av annat slag — och vem gor inte det?
Michels sillan skidade scennirvaro gjorde féredraget under-
héllande, utan att tappa en nédvindig, allvarsam underton. Det
enkla ir ofta det bista, men det var linge sedan man fick det s3
hiir serverat; till exempel, sig aldrig “jag frstar” — det gor du
ju inte — och var inte ridd for att frigal Det virsta ir fakeiske
att inte ens fi en friga om sin bakgrund, di den ofta betyder
mycket f5r ens identitet och miende.
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Det var modigt av kongresskommittén att infora detta spir
och jag ser fram emot liknande initiativ. Min uppfattning ir
nimligen att man inte ska vara ridd for att prata om kriser,
krig och katastrofer i det fria Sverige. For visst finns det freds-
skadade minniskor i virt avlinga land, men det finns vildigt
minga icke-fredsskadade. Mdnga av dem ir invandrare och jag
forestiller mig att de skulle bli en ovirderlig resurs i en kris-
situation.

v

(i) Brons
Natural born leaders
Sofia Rydgren Stale, Lina Martinsson och Martin Hultén
Onsdag, Riddarsalen
I en tid da allt firre likare axlar chefsuppdrag kommer det hir
foredraget vil ill pass. Egentligen var det en paneldebatt dir tre
namnkunniga kollegor fick ge sin syn pa ledarskap och svara pa
frigan huruvida man f3ds med ledaregenskaper eller om dessa
kan odlas fram. Sofia Rydgren Stale ir ordfrande fr Sveriges
Likarforbund, Lina Martinsson verksamhetschef pa Psykiatri
Sydvist i Stockholm, Martin Hultén cheflikare f5r psykiatrin i
Region Skine och tidigare ordférande fr Svenska Psykiatriska
Foreningen. Med andra ord, tre olika perspektiv och desto fler
erfarenheter, samlade under en och samma rubrik.

Det resulterade i ett hirligt avslappnat samtal, laddat med
en omisskinnligt djup bottenklang. Den nyfikne lisaren ska
inte fa facit hir och nu, utan uppmanas att sl upp filmen pa
kongressens hemsida och lita budskapen tala ¢ill en sjilv. Hir
handlar det om att plocka russinen ur kakan av alla tips och
reflektioner som var och en av talarna generdst delade med
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sig av. Négra favoriter: "Lir kiinna verksamheten” (det verkar
enkelt och sjilvklart men det 4r det inte); "Ha inte for brittom
att vara “duktig’, t.ex. svara snabbt med risk att det blir fel”;
"Ekonomi ir f6r viktigt f6r att limnas till ekonomerna”. Hand-
fast och 4dnd3 inspirerande och peppande, upplevelsen att “det
hir angar oss alla” ir garanterad. Sjilv gick jag dirifrin med en
eggande Snskan att driva p3 nigonting stdrre.

Avslutningsvis

En dyster pokal gir vil dnd till de arbetsgivare som under
varen 2024 beslutade att pausa finansieringen av fortbildning
f6r vardpersonal. Det riskerar att g3 till historien som en orim-
ligt dyr besparing. Kompetensen sitter inte i viggarna, den har
armar och ben; om personalen limnar ir dteruppbyggnaden
bide tidskrivande och kostsam. For att inte tala om kunskaps-

tappet.
Ni har sikert sett det hir:

"What if we invest in developing our employees, and
they leave?” — “What if we don’t, and they stay?”

Alessandra Hedlund
Psykiater
Stockholm

Foredragen filmades och finns att se pa hetps://www.svenska-
psykiatrikongressen.se/.

Dag och sal har angivits hir ovan for att gdra det littare for dig
att hitta ritt.
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Professorsrad i psykiatri — en 48-arig nymodighet

Stiende: Hans Olof Akesson, Goran Sedvall, Gunnar Holmberg, Giacomo dElia, Lennart Wetterberg, Lars-Martin
Gunne, Lars Lidberg, Lennart Kaij, Rolf Ohman, Bjdrn-Erik Roos, Carl-Gerhard Gottfries, Bengt Jansson
Sittande: Bo Gerle, Carl-Henry Alstrom, Eric Essen-Msller, Torsten Frey, Borje Cronholm

Ar 1976 grundade professor Lennart Wetterberg ett pro-
fessorsnitverk i svensk psykiatri dir landets psykiatripro-
fessorer samlades f6r akademiskt utbyte och diskussion
om psykiatriforskning i Sverige och virlden. Detta pro-
fessorsnitverk levde sedan vidare i minga ir under SPE:s
vingar, men vergick gradvis till mer informella former,
och lades s& sminingom ner.

Under Svenska Psykiatrikongressen 2024 beslét SPE:s styrelse
att forsdka ateruppvicka ett motsvarande nitverk, med ambi-
tion att frimja vetenskapligt utbyte, stimulera till diskussion
om psykiatriforskningens villkor och inventera vira mdj-
ligheter till kontinuerlig fortbildning om vad som hinder i
forskningsfrontlinjen. Alla professorer som vid tidpunkten var
medlemmar i Svenska Psykiatriska Foreningen inbjdds till ett
frukostméte for att diskutera mojligheten att ateruppta dessa
mdten igen. Det blev en mycket bra anslutning med nistan 20
deltagare frin olika delar av landet.

Métet inleddes med en presentationsrunda om respektive
professors forskningsomride och lite om den universitetsort
som professorn ir anknuten till. Sedan fick professorerna kort
diskutera i mindre grupper kring virdet av att ateruppta ett

motsvarande mdtesforum och diskutera viktiga frigor som en
sidan konstellation skulle ha nytta av att ha Skat utbyte kring.

Diskussionen avslutades i mindre grupper och ledde fram till
att vi foreslog de nirvarande psykiatriprofessorerna att instifta
ett expertrdd anknutet till SPF:s styrelse. Forslaget fick enhil-
ligt stdd av de nirvarande, och forsta métet i detta nystiftade
professorsrad kommer att iga rum under SPK 2025. D3 ska vi
ta en ny bild pd medlemmarna i ridet som i skrivande stund
ir 30 personer, nu med en betydligt jimnare konsfrdelning.

Maria Larsson
()rdf(irande Svenska Psykiatriska Foreningen

Jonas Eberhard
Vice ordforande Svenska Psykiatriska Foreningen

Steinn Steingrimsson
Vetens/eaplig sekreterare Svenska Psykiatriska Foreningen

Foto: Privat
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Ska vi
sjukskriva barn?

Skollikare Karin Kempe redogjorde for en uppfsljning av de
sjukskrivningar av elever som gjordes under dren 2019 till 2022
vid sjutton kommunala grundskolor i Haninge. Det handlade
om relative i sjukskrivningar, sexton som rapporterades av
rektorer och atta av skollikare. En del hade somatisk grund,
andra psykiatrisk. Det 4r intressant att antalet inrapporterade
sjukskrivningsfall skiljer sig 4t mellan de ansvariga i elevhilsan,
och att direndena inte fsSrmedlades vidare frin rektorer till skol-
likare.

Kempe redogjorde ocksa for vad som stir i lagen. I Hilso- och
sjukvardslagen stir det att vird efter behov ir en rittighet. I
Skollagen star det att alla barn har en skolplikt oakeat sitt hil-
sotillstdnd och att skolan ir skyldig att bistd med anpassningar
efter ridande hilsolige. Man kan inte heller sjukskriva barn
eftersom de inte omfattas av sjukfSrsikringen. Och #nd4 finns
ett stort fokus pa sjukskrivningar, inte minst i barnpsykiatrin.
Barn som mir psykiske daligt i och utanf6r skolmiljén upp-
muntras ofta att "sjukskriva sig” hos likaren pd Bup av rektorer,
kuratorer och mentorer. Dessa uppmaningar fdrmedlas ofta in-
direkt via forildrarna men ocksé direke pé s kallade SIP-mdten
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1

Foto: Shutterstock/Brian A Jackson

(samordnad individuell planering) dir aktdrerna runt barn som
har svarigheter att klara skolan (skolan, Bup, i fsSrekommande
fall barnhabiliteringen och socialtjinsten) mots for ate skapa
forutsiteningar for bittre skolnirvaro, hilsa och vardagsfung-
erande. Rent intuitivt kinns det fel att sjukskriva ett barn som
fir dngest av att vistas i en skolmilj6 som inte 4r anpassad efter
barnets forutsittningar. Anpassning sivil som exponering ir
ledord i behandling av dngest hos barn. Och barn har sa klart
ritt till sin utbildning och sunda vardagsrutiner.

Nu vet vi att vi inte kan sjukskriva barnen, och det kinns skont
att ha i ryggen nir sidant kommer pa tal i relation till fsrildrar
och skolpersonal.

Kerstin Hofler
Barnpsykiater
Helsingborg

Tidskriften for Svensk Psykiatri #2. Juni 2024

6l

<
O:
3
m
4
o]
(@)
I
pY)
m
0
(@)
py)




o
O
0
|
o
I
O
O
Z
L
|_
{O)
=

62

Svenska

Psykiatrikongressen

= e -“: i ul El
g = kgmmen il
___Igg,%sykiatr_!knngress-en :

Fortsatt fortbildning
Missa inte filmerna fran SPK!

Svenska Psykiatrikongressen ir det storsta nationella fortbildningstillfillet f6r psykiatrer men det tar inte slut dir!
Drygt hilften av foredragen pa SPK 2024 filmades och kan ses pa https://www.svenskapsykiatrikongressen.se/

Dir hittar du dven et stort antal filmade foredrag fran kongresserna 2017-2023.

S4 ta till vara denna méjlighet till fsrkovran! Varfér inte anviinda filmerna som fortbildningsmaterial pd din arbetsplats?! Titta pd dem
tillsammans, kanske med en avslutande diskussion?!

Tove Gunnarsson
SPF:s styrelse
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Ete nytt inslag pd SPK i ar var mdjligheten att visa poster och traub, Per Odin, Anders Hikansson
utbyta erfarenheter. Totalt 7 posters visades pa skirm under Titel: Impulsive-compulsive behaviour under anti-
kongressen och korta muntliga presentationer gjordes pa ons- parkinsonian treatment — Patient experiences, health care
dagen. approaches, and risk factors
Féljande visade sina posters: Varje muntlig presentation bestod av tre minuters redovisning
1. Giulia Arslan av det egna arbetet med tvd minuters diskussion. Tillfillet kan
Titel: Kan modulering av aktiviteten i amygdala minska anses ge yngre forskare en ypperlig méjlighet till att trina samt
emotionell dysreglering? mer erfarna ett forum att visa sina resultat.
2. Almira Osmanovic Thunstrém
Medforfattare: Iris Sarajlic Vukovic, Lilas Ali, Tomas Vilkommen att skicka posterbidrag till SPK 2025! Om miénga
Larson, Steinn Steingrimsson bidrag inkommer kommer endast utvalda tillfrigas att presen-
Titel: Fdrekomst av VR-spel for psykisk ohilsa pd kom- tera kort pd plats utdver att visa poster.
mersiella plattformar: En fSrsta titt pd VR som terapeu-
tiske verkeyg Steinn Steingrimsson
3. Niklas Horberg Vetenskaplig sekreterare for Svenska Psykiatriska Foreningen
Medférfattare: loannis Kouros, Lisa Ekselius, Mia Ram- Ordfétande for Svensk forening for filosofi och psykiatri
kline Docent och éverlikare i psykiatri

Titel: Beyond symptoms — exploring functioning in
psychiatric patients

4. Linda Swanson
Medforfattare: Simon Cervenka, Benjamin Rask, Jonas
Persson, Marten Tyrberg, Pascaline Graner, Martin
Cernvall, Johan Bengtsson, Robert Bodén
Titel: Metakognitiv Trining (MKT) for negativa sym-
tom

5. Aleksander A. Mathé
MedfSrfattare: Andrej Nikosjkov, Vasco C. Sousa,
Christina Weide-Fischer, Andreas Lennartsson, Gregers
Wegener, Per Svenningsson
Titel: Ketamine is antidepressant and enhances neuro-
peptide Y expression in the prefrontal cortex and hippo-
campus of a serotonin transporter knock out rat model

6. Aleksander A. Mathé
Medf6rfattare: Vasco Sousa, Christina Weide Fischer,
Tiberiu Loredan Stan, Gregers Wegener, Andreas Len-
nartsson, Per Svenningsson
Titel: Ketamine is a Potent Antidepressant in Two Ro-
dent Models of Depression

7. Mirjam Wolfschlag
Medforfattare: Gustav Cedergren Weber, Daniel Wein-

p glada deltagare
pa SPK 2024
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Efterlangtat och fullsatt
Rapport fran SFBUP-kongressen den 18-19 april 2024

I huvudstaden hade viren innu inte riktigt givit sig till
kinna nir vi slog upp portarna pa Sédra Teatern for
SFBUP-kongressen 2024 med temat "Den komplexa pa-
tienten” — den fSrsta barnpsykiatriska kongressen i Sve-
rige pa 5 ar!

Trots att det ekonomiska liget i vissa regioner verkar vara bi-
strare in de isande vindarna frin Saltsjon var kongressen nist-
intill fullsatt och till vr stora glidje hade dven ett par kollegor
frin de nordiska grannlinderna hittat hit.

Inledningstalare var Asa Konradsson-Geuken, docent i far-
makologi och ordférande f6r Schizofrenifdrbundet, och hen-
nes firgstarka skildring av att frin tidiga tondr ha upplevt sin
storebrors insjuknande i schizofreni limnade ingen i salen obe-
rord.

Direfter foljde ett spickat program med f6reldsningar i tre pa-
rallella spar under bida dagarna. Vi fick bland annat en for-
djupning om NHYV, nationell hdgspecialiserad vérd, och
BUP Stockholm presenterade arets nyheter i Farmakain-
struktionen, bland annat gillande katatoni och akut agitation.

Som representanter for skrivargruppen presenterade André
Lange och Line Nordgren SFBUP:s nya riktlinjer for dtstdr-
ningsbehandling med efterféljande panelsamtal tillsammans
med patientféreningen Frisk & Fri.

Bjorn Lundin, tidigare ordférande f6r SFBUP, delade med
sig av gedigna kunskaper om drivkrafterna bakom, och vik-
tiga kinnetecken for att uppticka, barnmisshandel genom for-
falskning av symtom, i dagligt tal ofta kallat "Miinchhausen
by Proxy”.

Andra hajdpunkter var torsdagens dialog med socialminister
Jakob Forssmed kring olika samhillsutmaningar kopplade till
barns och ungas psykiska ohilsa och en f6relisning via link av
Laura Ramsey, docent i klinisk farmakologi och verksam vid
Childrens Mercy Hospital i Kansas City, om farmakogenetik,
hur genetisk information kan hjilpa oss att individanpassa far-

makologisk behandling.

Den mingelvinliga kongressmiddagen pi Kigelbanan var
vilbesdkt och kvillens underhillning levererades av Tim
Bergling Foundation genom Lucas Kruger, som ackompan-
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jerad av vackra strikar framfSrde storslagna Avicii-tolkningar
och skruvade upp feststimningen ytterligare.

P4 Stora scenen inleddes fredagens program av Rikke Wessel-
hoeft, docent i klinisk farmakologi vid Syddansk Universitet
i Odense, med en versikt om forskrivningsménster i Nor-
den. Férelisningen avslutades med en insikesfull paneldiskus-
sion tillsammans med Sophia Eberhard och Linda Halldner
Henriksson om médijliga tolkningar av de stora skillnaderna
som ses.

Anhérigperspektivet 13pte som en av kongressens rdda tridar
och iterkom bide i dramatikern Suzanne Ostens avslutande
reflektioner och i en forelisning av Anne Thorup, professor i
barn- och ungdomspsykiatri vid Képenhamns universitet, som
beskrev tidiga riskfaktorer hos barn till forildrar med allvarlig
psykisk sjukdom och hur utfallet av dessa kan paverkas.

Kongressens keynote speaker, professor Gabrielle Carlson
frin Stony Brook University NY, levererade den avslutande
eftermiddagen en genomging av diagnostisk stabilitet vid bi-
polir sjukdom som kan summeras med att det finns all anled-
ning att vara ddmjuk infSr utmaningarna med att fSrutsiga
framtiden nir det giller barn i utveckling.

SFBUP:s styrelse vill rikea ett stort och hjirtlige tack «ill alla
vara fantastiska foreldsare och deltagare som bidrog till att
skapa denna efterlingtade métespunkt. Vi ser fram emot att
skapa en rlig tradition — planeringen infor nista 4r 4r redan i
full ging och vi vilkomnar er tillbaka till Stockholm och
Sodra Teatern igen den 17-19 september 2025!

Styrelsen f6r SFBUP genom

Susanne Buchmayer,
ordfdrande och

Susanna Terling,
/’\’OHgTESSgT’Mpp(’I’l

Foto: Privat
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Maudsley Forum Scandinavia 2024

- en Mmotesplats for psykiatrins framtid
Internationell psykiatrikonferens lockade varldsledande experter

Kompetensutveckling i Helsingborg

For andra gingen har Helsingborg varit vird f5r den presti-
gefyllda konferensen Maudsley Forum Scandinavia. Evene-
manget igde rum den 10-12 april och sammanférde cirka 150
deltagare frin Skine, Skandinavien och internationellt, inklu-
sive USA och fr.a. Storbritannien.

Konferensen syftar till att samla experter inom psykiatri villiga
att dela sin kunskap och uppdatera deltagarna pé senaste forsk-
ning och aktuellt kunskapslige.

Maudsley Forum Scandinavia erbjuder genom sin internatio-
nella ansats och sitt goda rykte en unik plactform f5r kunskaps-
utbyte och nitverkande.

Arrangdrerna vill betona vikten av denna typ av fortbildning
f5r att inspirera och motivera oss pi hemmaplan till att hilla sig
i framkant och vara med och leverera higkvalitativ forskning.

Vi deltagare uppskattade verkligen att erkinda internationella
experter var entusiastiska Sver att komma hit till Helsingborg
och forelisa. Atmosfiren under konferensen priglades av kiins-
lan att befinna sig i framkant, att vara del av en storre rorelse
framdt mot utveckling av psykiatrin.

Maudsley Forum Scandinavia ir ett resultat av ett nira samar-
bete mellan Vuxenpsykiatri Helsingborg, som ir en del av Re-
gion Skines universitetssjukvird, och Institute of Psychiatry,

Psychology & Neuroscience, IoPPN, at the Maudsley, King’s
College London.

Programmet ir noggrant utvalt av en grupp kliniker frin

Helsingborg och ticker ett brett spektrum av psykiatriska
imnen. Genom att ge vardpersonal tillging till den senaste
kunskapen bidrar Maudsley Forum Scandinavia till att stirka
psykiatriforskningen i Helsingborg och vid Lunds universitet.

- Att delta i en kongress av denna kaliber ir inte bara en
investering i vir egen utveckling utan ocksa i vir organi-
sations framging. Genom att stindigt striva efter att for-
bittra och uppdatera vira kunskaper och firdigheter kan
vi sikerstilla att vi fortsitter att leverera hdgkvalitativa re-
sultat och halla oss i framkant av vart omride, siger Jonas

Eberhard.

Under tre dagar presenterade ett 20-tal experter, de flesta frin
Maudsley Hospital i London, sina insikter och rén inom olika
delar av psykiatrin. Fokus lag p4 svar psykisk sjukdom och pro-
grammet omfattade svirbehandlad depression, psykos, neuro-
psykiatriska funktionsnedsittningar och beroendeproblematik.
Deltagarna fick ta del av de senaste rénen inom forskning och
klinisk praxis, presenterade pi ett kortfattat och laetillgiingligt
sitt.
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Maudsley Forum Scandinavia i Helsingborg ir ett lysande
exempel pa hur en lokal satsning kan skapa en internationell
métesplats for kunskapsutbyte och utveckling inom psykiatrin.
Férutom att vara en plattform f5r kunskapsutbyte och nitver-
kande, 4r det dven ett tillfille att siitta svensk psykiatri p4 kartan.

Genom att samla nigra av de frimsta experterna inom filtet
bidrar Maudsley Forum Scandinavia till att driva utvecklingen
framét och stiirka psykiatrins roll i sambhillet.

Johannes Lundstrom Hammar
ST-likare psykiatri, Helsingborg
Styrelseledamot i STP

Foto: Jonas Eberhard

Roster om Maudsley Forum Scandinavia

Anna Dahlberg, psykolog pa Vuxenpsykiatrimottagning bero-
ende i Helsingborg, lyfter fram Maudsley Forum som en vir-
defull fortbildning:

"Det inspirerar till nytt lirande och att gora lite annorlunda i
praktiken. Det blir ocks4 andra samtal med kollegor inom om-
radet, nir fokus ir s3 pass annorlunda in vad vi har till vardags.”
Anna uppskattade bredden och djupet i programmet och fann
alla foreldsningar intressanta, iven om vissa var mer utmanande
pa grund av medicinsk terminologi.

“Jag ir jitteglad och stolt &ver att vi dr med och arrangerar
detta. Det ir fint att se att vi frin Helsingborg ocksa kan bidra
till kunskapsliget i virlden.”

Maria Holst, verksamhetschef, betonar vikten av att erbjuda
denna typ av kompetensutveckling:

"Det betyder mycket att kunna erbjuda vira medarbetare och
deltagare denna form av kompetensutveckling med den senas-
te kunskapen inom olika omraden i psykiatri.”
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Brada dagar i New York pa American
Psychiatric Associations (APA)
arliga konferens

Den 3 maj 2024 anlinde jag till New York i ett tillstind av
spinning blandat med trtthet. Efter att ha tagit tiget ¢ill
Manbhattan, checkade jag in pa mitt hotell pa 36:e gatan
och Sjunde avenyn. Trots en inbjudan frin en amerikansk
kollega valde jag att koppla av pd rummet, dir TV-sind-
ningarna dominerades av nyheter frin rittegdngen mot
Donald Trump, anklagad for att ha mutat porrstjirnan
Stephanie Clifford alias ”Stormy Daniels” att hilla cyst
om deras férbindelse. CNN:s skarpa kommentator Ander-
son Cooper, kind frin programmet ”60 minutes”, ledde
paneldiskussionen. Det var fascinerande men jag behévde
vila och somnade s smaningom framfér TVin.

Tidigt pi morgonen dagen dirpd promenerade jag de fyra
kvarteren frin 7:e avenyn till det stora Javits-kongresscentrat
pa 11:e avenyn.

Eftersom detta var mitt forsta APA-méte som internationell
sekreterare och vice ordférande i SPF, s hade jag bestimt mig
for att forscka nitverka aktivt med de amerikanska kollegorna,
och sg till att vara dir nir kongressen startade kl 8.00 pa 16r-
dagsmorgonen.

En av mina forskningssamarbetspartners pd Mayo Clinic hade
tipsat om nigra strategiskt valda symposier ledda av personer
aktiva i APA och World Psychiatric Association (WPA), och
siledes bra att g till for att triffa folk pa. Annars stor risk att gi
vilse bland miingden av symposier och workshops.

Mitt férsta dtagande blev att delta i en "Presidential Session”
med kollegorna frin Mayo Clinic, dir representanter frin
APA:s styrelse diskuterade de nya kriterierna fr personlighets-

storningar i en transkulturell kontext. En seniorprofessor frin
Mayo med latinamerikansk bakgrund, Renato D. Alarcon, lyf-
te intressanta skillnader kopplade till hur vissa begrepp tolkas
pé olika sprik. Ett illustrativt exempel var ordet "compassion”
vars betydelse pa latinska sprik har en annan nyans in p3 eng-
elska — frin “tycka synd om” till att hysa medkinsla med, till
att mer allmint ha f6rmiga till inlevelse i en annan minniskas
situation. Professor Alarcon menade att sidana nyanser kan ha
ganska stor piverkan pd hur kriterierna tolkas i olika linder.

Nista hdjdpunke, organiserad av kollegor frin Mayo Clinic,
var en session dir de hade bjudit in barn till psykiatrer frin hela
landet for act diskutera sina upplevelser av att vixa upp med
forildrar inom yrket. Det var rorande att hora tondringarna
beritta om bide de traumatiska och spinnande aspekterna.
Till min f&rvaning blev jag uppkallad av en av panelledarna
som visste att min forilder ocksd var psykiater. Jag delade mina
erfarenheter och insig hur minga vi var i familjen som f5ljt
samma yrkesvig. Diskussionen blev rolig och jag fick méjlig-
het att knyta nya kontakeer.

Den f5rsta mycket linga kongressdagen avslutades sedan med
en pampig Oppningsceremoni dir Saul Levin, APA:s VD
och medicinska direktor sedan 2013, vederbérligen avtacka-
des. Den kongressansvarige sittande APA-ordféranden Pet-
ros Levounis introducerade sedan "incoming president elect”
Ramaswamy Viswanathan som fick presentera sig, beritta om
sin bakgrund och lite om vad han vill dstadkomma fram till
nista ordfSrandebyte som ir varje ar i samband med kongres-
sen. Det hela var en mycket proffsig show som kréntes av att
Petros Levounis presenterade drets gdst som var CNN:s ny-

Tidskriften for Svensk Psykiatri #2. Juni 2024



hetsankare Anderson Cooper, samme man som jag méttes av
pd TV kvillen innan — men nu var det omvinda roller: den
hardfre intervjuaren frin CNN blev foremal f6r en gedigen
anamnesupptagning och psykiatrisk intervju av dr Levounis.

Anderson Cooper beskrev en traumatisk barndom full av un-
dertryckea kiinslor priglad av en familjekultur dir det var n5d-
vindigt att kunna ligga locket pa och ga vidare. Han beskrev
det paradoxala i att som synnerligen offentlig person egentli-
gen vara mycket introvert och tillbakadragen. Vickte mycket
sympati. Fick senare héra att han ir uppvuxen i en av USA:s
absolut rikaste familjer.

Dagarna p kongressen var fullspickade med intressanta fore-
lisningar och symposier. Ett dterkommande tema var anviind-
ningen av Al inom psykiatrin. Flera talare betonade hur AI
kunde fungera som ett stdd i klinisk verksamhet, siirskilt inom
precisionsdiagnostik och behandling. Samtidigt framhélls be-
grinsningarna med nuvarande Al-l&sningar, och man fore-
drog termen "Augmented Intelligence” istillet for «Artificial
Intelligence” for att betona dess roll som ett kompletterande

verktyg.

Diskussioner om DSM:s framtid och dess méjliga harmoni-
sering med ICD-systemet var ocksi centrala. Det var tydligt
att manga amerikanska kollegor saknade insikt i ICD:s globala

betydelse, vilket ledde till givande samtal.

Som vanligt bjods det pd ett enormt utbud med stor bredd,
béide lirande och debatt. Som representant for svensk psykiatri
deltog jag i ett symposium om europeisk psykiatri, lett av
Geert Dom, ordférande fr den europeiska psykiatrifdrening-
en, och dir triffade jag dven Lade Smith som jag kiinner sedan

Foto: Shutterstock/Stacey Newman

tidigare, ordfrande f6r Royal College of Psychiatrists, och vi
diskuterade framtida samarbeten inom europeisk psykiatri.

Sist men inte minst deltog jag i ett symposium om virldens
psykiatri, lett av Danuta Wasserman, ordférande fér WPA,
och Thomas Schulze, "president elect”. Diskussionerna hir
var bade spinnande och potentiellt fruktbirande for framtida
projeke. Panelens strsta triumf, som badar gott for virldspsy-
kiatrins framtid, var att man lyckats virva den mycket kompe-
tente avgiende VD:n f6r APA, Saul Levin, till WPA med start
i host i samband med virldskongressen i Mexico City.

Dessa brada och lirorika dagar i New York gav mig mycket
att tinka pa, och minga nya insikter att ta med hem till Sve-
rige. Jag ir mycket tacksam att ha fitt mojlighet ¢ill ndgra da-
gars intensivt nitverkande med psykiatrer frin hela virlden,
och tinker att det ska hjilpa mig och oss att vidareutveckla
SPF:s internationella samarbeten, och fr.a. vira relationer med
American Psychiatric Association.

Vir egen kongress pd Miinchenbryggeriet i mars var enligt
min beddmning kanske den bista SPK nigonsin. Ribban lig
redan hdgt infor nista psykiatrikongress som vi arrangerar i
Goteborg 2025, men nu efter APA ligger den dnnu hogre —
Gl6m inte att skriva in en ”Save the date SPK 2025” den 12-14
mars i era kalendrar!

Text och foto:

Jonas Eberhard
Internationell sekreterare och vice ordf(')'rande i Svenska
Psykiatris/ea Foreningen
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Vad hander med
samsjuklighetsutredningen?

Den 31 januari 2023 Sverlimnade Samsjuklighetsutred-
ningen sitt slutbetinkande Frin delar ¢ill helhet - tvings-
vérden som en del av en sammanhéllen och personcen-
trerad védrdkedja (SOU 2023:5). Vi ir sedan minga som
undrat vad som hint sedan dess? Har den ocks3 “hamnat
i en byraldda” likt Missbruksturedningens Bittre insatser
vid missbruk och beroende (SOU 2011:35)?

Huvudreformen, som bida utredningarna foreslagit, om att
dverfora all tvingsvird vid beroendetillstind till regional om-
sorg och bidra till en modern lagstiftning forenat med de flesta
linder i Europa, kopplat till synen pa %eroendetillstind som
sjukdomar, har féres{)agits inom svensk psykiatri sedan 70-talet
och redan drdjt for linge och sikerligen iostat minga minn-
iskor deras liv och f6r in fler férsimrade livskvaliteter. Inte
minst kopplat till risken med att "hamna mellan stolar”.

For att veta vad som hint sedan senaste utredningen presente-
rades for snart ett och ett halvt ar sedan, tog vi kontakt med so-
cialminister Jakob Forssmed som bjéd in oss pa ett mote. Den
16 maj gick vi dit tillsammans f5r att lyfta fram frigan och héra
hur arbetet gar. Till vir stora glidje fick vi veta att utredningen
inte glomts bort utan att arbetet dr pdgiende. Vidare sa soci-
alministern att man i Tiddavtalet lovat en forindring och att
man dmnar hilla detta [6fte. Forenat med vira asikter %ramkom
det ocksi att Socialdepartementet tror act det behdvs manga ar
for att genomfdra en trygg och bra reform och inte skapa ]%aos.
Jakob Forssmed berittade ocksd om tankegingar om att gora
en tilliggsutredning kring berikningar av behov av resurser
for genomfSrande. Vi kinner oss tveksamma till om en till-
liggsutredning skulle gynna arbetet och ser en risk med att
det skulle fordrdja arbetet med genomfdrande av denna viktiga
reform. Vi anser i stillet att en sidan komplettering av under-
laget skulle kopplas till en plan f6r genomtérande av reformen
pa mellan fem och sju 4r.

Under métet Sverlimnade vi ocksd detta dokument till social-
ministern som vi gemensamt undertecknat med en fSrhopp-
ning om paverkan for en reform som kan leda till f6rbittrad
véir(% for en av samhillets mest utsatta grupper.

Om samsjuklighetsutredningen

1. Proposition och beslut
Vi vill att beslut tas att proposition utvecklas med forslag
att anta huvuddragen i Samsjuklighetsutredningen.

2.  Plan f6r kompetensférsérjning
Kompetensforsdrjningen ir avgorande for att utredning-
ens ambitioner ska kunna genomf6ras pa ett bra sitt. Re-
dan idag rider det brist pa specialistutbildade likare,
sjukskdterskor och psykologer, och detta kommer att bli
in mer kinnbart nir sjukvirdens ambitioner ska héjas
avseende beroende och samsjuklighet.

Hir kriivs aktiva satsningar pd utbildning och berik-
ningar kring hur minga av varje virdpersonalkategori
som bor utbildas. Satsningen bor inlecg)as snarast eftersom
det tar tid att f3 fram firdiga specialister. Vi fSreslir dven
att erfaren personal som icﬁg arbetar med behandlin
inom kommuner och SiS bér ges majlighet till adekvat
vidareutbildning, s att deras kompetens kan tas till vara

pé bista sitt inom sjukvarden.

3. Forbittrad evingsvird
Vi ser positivt pd att utredningen pekar pé krav pa
tvangsvirdsenheter avseende kvalitet ocE utveckling.
Personer som tvingsvardas kan inte vilja virdenhet och
de etiska skilen ir dirfor tunga f6r en hogkvalitativ
och jamlik tvingsvard i landet. Vi tror att en tvings-
virdjskommission kan vara ett steg i denna riktning.

Vi vill understryka vikten av att underlaget till de
nddvindiga lagférindringarna blir gediget och genom-
arbetat. Virden kommer ocksi behéva tid for att hinna
genomféra utbildning kring den nya lagstiftningen, si
att trygg tvingsvard ska kunna ske inom sjukvirden dven
f6r en d%lvis ny patientgrupp.

4.  Skartevixling och resursallokering
En fullt adekvat skatteviixling miste sikerstillas infor och
i samband med verkstillande av de férindringar som f6-
reslas i utredningen for att regionerna ska klara det 5kade
vardansvaret som fGreslis.

Resursallokeringen behdver kontrolleras och gis igenom
betydligt noggrannare in vad som gjordes i utredningen.
Planerad kvalitetsdkning och resursdverforing ska ta
hinsyn till behovet av ett 8kat antal vardplatser for en ny
patientgrupp och behdver dven beriknas mot bakgrun-
den av att en bred kompetensdkning blir nédvéinfig.
Upiriitthéllande av befintligt antal vardplatser inom
psykiatrin ir en stor utmaning redan idag.

Vi ser behov av noggrann utrikning av vilka resurser
som kriivs men ir dvertygade om att dessa resurser kom-
mer leda till bide samhillsekonomiska och humanistiska
vinster.

5. Vivill hjilpa ¢ill
Vi vill hyilpa till att genomfSra denna viktiga férindring
for en av samhillets mest utsatta grupper. Hor girna av
er.

Moétet var i sin helhet Fositivt. Det verkar inte som Samsjuklig-
hetsutrednin%ens forslag ligger i en byrildda och samlar damm
utan bereds f6r grund f6r den reform vi linge vintat pa. Vi

ser fram emot en fortsatt dialog i dessa viktiga frigor och det
verkar man angeligen om 4ven frin politikens hill. Hoppfullt.

Peter Andiné
Orcz'fc'irande Svenska Riittspsykialriska ﬁireningen

Joar Guterstam
Ordférande Svensk forening for beroendemedicin

Martin Hultén
Chq‘liikare Region Skdne

Maria Larsson
Ordférande Svenska Psykiatriska Freningen
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UEMS Section for Psychiatrys moéte i
Dublin maj 2024

Virens méte inleddes med ett besok pid Richmond
Asylum-omradet i norra Dublin dir en ging det ver 200
ar gamla mentalsjukhuset St Brendan lag,

Omridet ir idag omvandlat till campus f6r Dublin Institute
of Technology f6r tusentals studenter inom sdvil humaniora
som naturvetenskaper. Det som finns kvar av psykiatrisk vard
ir en ny enhet med 54 singplatser, The Phoenix Care Center.
Hit kan sirskilt vardkrivande patienter frin resten av landet
remitteras. Man har separata avdelningar for kvinnor och min.

I dagens Irland 4r den psykiatriska varden geografiskt organi-
serad i sektorer utifrin upptagningsomriden. Man har flera
sektorer sisom allminpsykiatri, BUP, ildrepsykiatri, rehab-
psykiatri, beroende, rittspsykiatri, liasonpsykiatri och perina-

talpsykiatri.

Mental Health Commission (finns ej likare med) bestimmer
och monitorerar regelverket kring psykiatrisk vird. Man gér
irliga inspektioner pi alla slutenvérdsenheter vilket krivs for
godkinnande att bedriva vard. Férutom de statliga sjukhusen
finns lokala "community mental health teams” vilka dock har
en betydligt svagare ekonomisk stillning.

Som psykiater har man ansvar f6r sina patienter bide i 5p-
pen- och slutenvird och en arbetsdag kan innebira mottag-

ningsarbete pa formiddagen och slutenvard pa eftermiddagen
eller vice versa (detta var nigot av en kulturkrock nir jag sjilv
arbetade som psykiater i Irland for nigra 4r sedan). Det innebir
att det pa varje slutenvirdsavdelning finns flera specialister som
ibland far kéa till sjukskdterskorna for att kunna ronda SINA
patienter. En fordel ir dock patientkontinuitet.

Medical Council of Ireland registrerar alla likare samt regle-
rar utbildningsstandard inklusive fortbildning for specialister.
Psykiatrin erhaller ca 5 % av den totala sjukvardsbudgeten och
beddms som kraftigt underfinansierad i forhallande till den so-
matiska virden. For nirvarande finns ca 500 psykiatertjinster i
landet men behovet viintas dka till dryge 800 ar 2030.

College of Psychiatrists bildades 2009 och har som frimsta
uppgift att, fSrutom att vara en professionell organisation, dven
utarbeta och implementera milbeskrivningar for specialistut-
bildning samt delta i nationell rekryteringsprocess av ST-lika-
re och dessas examination.

Specialistutbildningen inleds med 3-5 4rs basal utbildning
som avslutas med examen varefter man ansdker om ytterligare
3-5 ars hogre specialistutbildning. Handledning en timma per
vecka ir skyddad tid. Det grs en arlig revision av progression
i utbildningen.
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College of Psychiatrists administrerar ocksi kompetensplaner
tor firdiga specialister. Det finns ett nationellt krav pd obli-
gatorisk fortbildning for att 3 utdva yrket. Good professional
practice” bygger pd dtta dominer vilka ska dokumenteras en-
ligt ett CPD-poingsystem.

Aktiviteter som kan efterfrigas ir forutom klinisk tjinstgdring
dven handledning, undervisning och interna/externa kurser/
utbildningar. Kollegiala sit-ins anvinds specialister emellan
liksom “peer groups” dir en fast grupp specialister regelbundet
triffas och diskuterar patientfall och vetenskaplig litteratur. Ef-
tersom dessa aktiviteter ir "poinggrundande” i CPD-systemet
ir nirvaro ett maste.

Det ir en ganska omfattande administrativ process att irligen
ansdka om registrering hos Medical Council och den ir dven
torenad med en kostnad.

Under en del av métet fick vi lyssna p3 patienter och an-
héoriga vilka berittade om sina erfarenheter av virden och
betydelsen av ett gott omhindertagande for sivil patient som
anhdriga.

P3 initiativ av College of Psychiatrists har REFOCUS (Reco-
very Experience Forum of Carers and Users Service) bildats
och kommittén som bestir av bide professionella, patienter
och anhériga vill forbittra utbildningen av blivande psykiatrer
genom att delge sina erfarenheter och visa pa konkreta dtgir-
der f6r att forbittra virden.

Vi hade férmanen att fi en rundvandring och guidning pé
MoLl, Museum of Literature Ireland. Museet ir inrymt i
University College Dublin, Newman House, intill Stephen’s
Green. Hir tog James Joyce sin examen 1902. Irland har en
stark litterdr tradition och som besékare i landet frapperas man
av hur minga bokhandlare det finns, ofta med ett litet café.

Den formella delen av virens UEMS-méte holls i College
of Psychiatrists lokaler i centrala Dublin. Vi var ca 20 delegater
pé plats och ca 10 delegater via link. Georgiens representant
vilkomnades for forsta gdngen.

President Marisa Casanova Dias redogjorde f6r de moten
hon varit pa, bl.a. UEMS Council dir UEMS kostnader disku-

terats och forslag har framf6rts om att centralisera vissa admi-
nistrativa funktioner.

Ett eventuellt samarbete med ECNP har diskuterats, vilket
kan innebira ny syn pé psykiatrisk diagnostik.

Marisa har varit i EU-parlamentet och informerat om UEMS.
Sektionens forre president Marc Hermans ir var stadiga link
mellan EU och UEMS.

Det finns planer pi att skapa en UEMS-kongress dir bide
CME och ETR kan diskuteras dver grinserna mellan specia-
liteter.

Finns ocksd planer pa att skapa en professionell tidskrift om
utbildningsfrigor.

Virt dokument om Al ir klart for publicering.

Sma arbetsgrupper har bildats for olika frigor sdsom Rural
psychiatry” och dterkommande rapporter frin varje land om
sakernas tillstind vad giller psykiatri.
Kommunikationsgruppen har pabérjat arbetet med att skapa
en 10-4rsvision av sektionens mal.

En grupp ska arbeta f6r att inkorporera kunskap om psykisk
hilsa i all medicinsk utbildning. "No health without mental
health”.

Slutligen, vi nirmar oss en europeisk specialistexamen i psy-
kiatri. I samarbete med EPA finns nu en agenda for en pilot-
examen i bérjan av 2025.

Rapport frin sektionens kassdr pavisar att sektionens eko-
nomi ej helt 4r i balans beroende pa att UEMS Central hiller
inne en del av sektionens medel. Detta ir inte nigot vi inom
sektionen kan paverka just nu men det kan f3 konsekvenser f6r
vart fortsatta arbetssitt.

Nista mote planeras att hillas i Tartu, Estland den 3-5 okto-
ber 2024.

Maria Markhed
UEMS-delegat
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Personliga refle

UEMS-del

PG hemvdig frén Dublin: Hamburg, utsikt ver Elbe

Sedan 2014 har jag varit Svenska Psykiatriska Forening-
ens delegat i UEMS subsektion Psychiatry. Sektionens re-
gelbundna méten har fort mig till Madrid i séder, Dublin
i vister, Sankt Petersburg i ster och Oslo i norr.

Eftersom mitt engagemang for klimat och miljé Skat med
dren beslutade jag att inte flyga for tio ar sedan. Mina europe-
iska kollegor frin olika linder tyckte pi den tiden att jag var
en person med konstiga &sikter, p grinsen till provoceran-
de. Vid senaste métet har jag emellertid fact hora att jag hade
ritt, men att jag enligt deras mening var 10 ir fére min tid.
Hur vi ska hantera dessa férlorade ir aterstir att se. Det Skade
klimatmedvetandet har dock piverkat vira méten och i &r var
vi inkvarterade pa det mest héllbara hotellet i Dublin. En del
delegater valde ocksi att delta virtuellt, men jag vill ind4 hivda
att fysiska moten dé och d har ett odvertriffat virde.

Som en tanke publicerades pi UEMS hemsida veckan innan
métet i Dublin ett Position Paper for Planetary Health, som
nyligen godkints av UEMS centrala exekutiva styrelse. Detta
dokument ir resultatet av tva ars digitalt arbete och virtuella
méten med klimatengagerade kollegor frin olika specialiteter
och olika linder i Europa. Jag har haft forménen att represen-
tera de nordiska linderna och vi hoppas nu att vira rekom-
mendationer ska sippra fram till politiker och tjinstemin pa
central nivi inom EU.

Huvudsyftet med UEMS ir, att med hinsyn ¢ill den enhet
och mangfald som ryms inom Europas grinser, skapa en ge-
mensam grund f6r medicinska specialistutbildningar. Det ir
en langsamt pdgdende process, dir jag kan konstatera att det
inom psykiatrin finns patagliga skillnader mellan Buropas lin-
der. Det kan exempelvis gilla formerna for tvingsvard, synen
pd ECT och dven nir det giller vissa diagnoser, typ adhd.

Ett fundamentalt problem inom psykiatrin ir att vi huvud-
sakligen baserar vira bedomningar, behandlingar och hur vi

organiserar oss pa diagnostiska benimningar som utgir frin
kriterier och som uttalat ir neutrala i forhdllande till etiologi.
Det har dterkommande dykt upp initiativ for ate dstadkomma
en forindring, ex RDoc i USA och hittills frukeldsa f6rsok ace
identifiera biologiska markdrer, men dnnu dr det DSM som
dominerar. Det ir dock glidjande att se att forhoppningar
finns, senast manifesterade i en ECNP-konferens i mars 2024,
med temat

A consensus roadmap for a new diagnostic framework for
mental disorders

Exploring how the new pathways neurobiology is opening to pre-
cision diagnostics have the potential to tmnsjorm neuropsychiatric
freatment science.

UEMS Psychiatry har ocksd forsoke identifiera andra viktiga
framtidsfrigor, som t.ex. Al:s pdverkan pa det minskliga psy-
ket och konsekvenser f6r varden. Min uppfattning, som jag
forsoker fi gehor for, men med tveksam framging, ir att Al
inte ir smartare eller mer genialisk, utan att den pd grund av
sin snabbhet och nirmast oindliga vetande” eliminerar slum-
pen, tar kontroll Sver situationen, eliminerar osikerheten ur
kinda ekvationer och pa s4 sitt inte ger utrymme f6r impro-
visationer och kreativa 1sningar. Vi blir tillsammans med Al
inlasta i det existerande paradigmet, som skapats av huvudsak-
ligen vita, medeldlders min frin vistra USA. Det finns en stor
risk att utvecklingen stannar av och minniskan later sig redu-
ceras till en statist. Det finns dven en fara att vi blir delaktiga i
denna utveckling pa grund av att vi ir lata. Vi har eliminerat
utmaningar, likt kaos och dirmed det gudomliga miraklet, all
utvecklings moder. Vi blir dummare och lyckligt ovetande om
att vi gitt miste om nya insikter, ny kunskap, ny teknik och
nya hypoteser. Vi bryr oss inte lingre om “the unknown unk-
nown”.

Olle Hollertz
UEMS-delegat
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Arets Raffaellapristagare

Utmarkelse for
pedagogiska
insatser for psykiatrin till

Sarantos Stasinakis

Svenska Psykiatriska Foreningen har sedan 2013 arligen delat ut
Utmirkelse for pedagogiska insatser f5r psykiatrin till Raffaella
Bjorcks minne.

2024 ars utmirkelse tilldelades psykiatern Sarantos Stasinakis,
med foljande motivering:

Sarantos Stasinakis har med sitt oridda och helhjdrtade enga-
gemang for uthildningsfrigor tagit sig an och stakat ut vigen for
mdnga blivande specialister. Genom att verka pd sdvil klinik,
regional och nationell nivd har han med entusiasm och pd ett
gediget sdtt forbittrat forutsdtiningarna for specialitetens framtid.

Sarantos ir verlikare pd Psykiatri S6dra Stockholm dir han ir
verksam pa en ildrepsykiatrisk mottagning och dirutdver har
uppdrag som ST-studierektor. Han arbetar dessutom med ST-
likarnas kurser pa regional nivd, pd Centrum f6r psykiatriforsk-
ning. P4 nationell niva 4r han engagerad i utbildningsfrigor som

mangirig medlem i SPF:s utbildningsutskott. Sarantos ir dven
ordférande fér Svensk Férening for Aldrepsykiatri.

Sarantos intresse for utbildningsfrigor bérjade redan under tiden
som ST-likare i Trollhittan dir han engagerade sig i handledning
och forelisningar for AT-likare. 2015 fick han av SYLF motta
pris som biista AT-handledare inom NU-sjukvérden och efter er-
héllande av specialistkompetens 2016 fick han uppdrag som AT-
studierekror. Efter flyte till Stockholm 6vergick han sedermera till
att bli ST-studierektor och har bland annat varit involverad i att
redan 2022 erbjuda ST-tjinstgdring med integrerad BT pi sin
klinik.

En grundliggande del i hans arbete som studierektor ir, att nir
han triffar kollegor, forsdka beméta och inspirera dem sisom han
sjalv skulle vilja bli bemétt. Den positiva energi han fitt av med-
arbetare genom éren vill han ge tillbaka.

Priset, bestiende av blommor, diplom och 10 000 kr, delades ut
den 14 mars i samband med Svenska Psykiatrikongressen i Stock-
holm.

For priskommittén
Tove Gunnarsson
Foto: Erik Bjorck
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MOTEN OCH RESOR

Smart I6sning for att bygga ldttidentifierade ljudisolerade rum fér break-out sessions i en stor 6ppen lokal!

Fdrgglada bubbelrum

Psykisk ohalsa bland frihetsberdvade -

varfor ska vi bry 0ss?

En rapport frin WHO International Conference on
Health in Prisons and Places of Detention, i Amsterdam,
Nedetlinderna, den 15-17 april 2024.

Elva miljoner minniskor sitter i fingelse (1) runt om i virlden.

En population motsvarande lite drygt Sveriges befolkning. I
Europa rr det sig om cirka 1,5 miljoner ménniskor.

Det ir en grupp minniskor som sillan vicker allminhetens
omsorg. Frigor rorande deras hilsa hanteras i bista fall styv-
moderligt, i simsta fall spiller samhillets krav pa himnd for
brottsliga girningar &ver och resulterar i den outtalade men
distinkta instillningen “hen fortjinar det”.

WHO:s konferens i Amsterdam har denna ging fokus psykisk
hilsa. Under konferensen blir det uppenbart att sa minga lin-

der runt om i virlden kimpar med samma utmaningar som vi
i Sverige: kapacitetsdkningar, budgetfrigor, allminpsykiatrin
saknar méjlighet att ta emot patienter frin fingelser och/eller
har inte ritt sikerhetsniva, de rittspsykiatriska platserna ricker
inte till, utmaningarna i att hantera den psykiska ohilsan hos
det dkande antalet barn/unga i fingelse. ..

Vad vet vi, 1?

Jamfore med normalpopulationen ir férekomsten av psyko-
tiska tillstand 16 ginger hdgre hos personer i fingelse (2). Fo-
rekomsten av depression ir tva till sex ginger hégre. Kvinnor
som sitter i fingelse lider dubbelt s ofta av psykiska sjukdomar
som icke-frihetsberdvade kvinnor. Sjilvmord ir den vanligaste
dodsorsaken bland personer i fingelse och suicidrisken ir tre
till nio ginger hgre in i normalpopulationen. Sverige ligger
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. Mental health and
wellbeing in
detention centres:

prison health is
public health

"% World Health
Organization

sikerligen inte i topp i denna dystra statistik men all tillginglig
data talar ind3 for att personer i svenska fingelser har en pitag-
lig Sverrisk for psykisk ohilsa och sjukdom jimf6rt med den
allminna befolkningen (3).

Dramatiska siffror. Hade nippeligen limnats utan atgird om
det hade rdrt nigon annan population idn just denna: brotts-
misstinka och démda. Det svenska samhillet har dock ett [jumt
forhdllningssite till problematiken. Kriminalvirdens intagna
omfattas forvisso av precis samma ritt till vird och stdd som
Svriga samhillsmedborgare, det kallas normaliseringsprinci-
pen (4), men sjukvardshuvudminnen ir mittligt engagerade
och regionernas engagemang av att tillhandahélla sjukvérd till
malgruppen kan i bista fall jimf6ras med entusiasmen &ver en
vattenlicka i killaren.

Ett samhilles syn pd straff som statlig intervention kan for-
enklat delas upp i tvd delar: prevention och vedergillning. 1
Sverige har prevention varit den ridande principen. Samhillet
frihetsberdvar, personen frintas en del av de rittigheter som

kommer av frihet, men dirutdver har syftet med
straffet varit ate forséka forhindra aterfall i brotr.
Kriminalvirdens slogan "Bittre ut” sammanfat-
tar det i all enkelhet.

Vad vet vi, 2?

Forekomst av vissa psykiska sjukdomar kan 6ka
risken f6r att hamna i kriminalitet. Substansbero-
ende, vissa personlighetssyndrom och ADHD ir
sirskilt dverrepresenterat. Behandling av dessa,
och andra, psykiska sjukdomar har dock visat
sig kunna minska risken for aterfall i brott pd
gruppnivd (5). Det handlar om behandling mot
substansbrukssjukdomar, psykotiska tillstdnd och
ADHD.

Och hérni, detta kan vi ju géra! Vi, inom sjuk-
virden, har alltsd kunskap och kompetens att
vidta dtgirder som kan minska risken att per-
soner begir brottsliga handlingar. Prevention!
Bittre ut.

Sammanfattningsvis

Den psykiska ohilsan hos personer i fingelse ir
langt hdgre in i normalpopulationen. Sjukvards-
itgirder kan minska sjukdomsbdrdan, forbittra
hilsan OCH minska risken att personerna begir
nya brott.

Forklara £6r mig hur vi kan vilja att INTE ligga
resurser pa detta.

Hanna Edberg
Specialist i psykiatri och réttspsykiatri
Medicinsk radgivare Kriminalvdrden

Referenser

1. For en ritevisande jimforelse med internatio-
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Dansk ordforande prisas och scientolo-
gerna far ovantad betydelse
under EPA 2024

Ett &r d3 flera regioner haft olika nivéer p3 begrinsningar
for deltagande i SPK var det med blandade kinslor jag
kte till Buropean Psychiatric Association (EPA) 2024.
Som medlemsland ir ordféranden alltid inbjuden f6r del-
tagande i kongress och ordforandeméte for att 6ka det
internationella utbytet. Den 32:a europeiska kongres-
sen dgde rum i ett sommarvarmt Budapest och gav bide
inspiration och ny kunskap men ocksd en lite ovintad
upplevelse pd grund av scientologernas protester utanfdr
kongresshallen.

Dansk ordférande prisas och manar till mod

Det miéngfacetterade och intressanta programmet gav forstis
inspirerande och ny kunskap. Min starkaste inspiration kom
dock frin den danske ordfSranden, professor Merete Norden-
tofts, tacktal nir hon mottog Pascal-Boyle Prize fr enastiende
insatser for psykiatrin i Europa. Merete, som bidragit till forsk-
ning inom manga omriden, inte minst kring nydebuterad
psykossjukdom och vikten av tidiga och specialiserade insatser
for bista behandlingsresultat, har ocksd bidragit till att Dan-
mark fict politiker att anta en 10-4rig plan for den danska psy-
kiatrin samt dkade resurser genom att visa pa hilsoekonomiska
vinster med att satsa pd psykiatrin. I tacktalet manade hon till
att vi ska visa mod att gdra forindring, att vi ska fokusera pd
viktiga saker samt inte fastna vid detaljer, vara generdsa och
hjilpas dt. Allt kopplat till perspektivet att vi bara lever en kort
tid och inte har tid att gdra pa ett annat sitt.

Jag fick dven méjlighet att diskutera mer med henne under
ordférandemétet kring bland annat hur vi kan hjilpas it vira
linder emellan. Samarbetet med vira nordiska och baltiska
grannlinder, som alla ocksi 4r del av EPA och tillsammans
dven utgdr World Psychiatric Association (WPA) Northern
Europe, ir ocksi extra starke kopplat till att vi tillsammans ut-
gor ven Nordic Psychiatric Association (NPA).

Scientologerna fir en central roll

Ordférandemétet gav ocksd méjlighet att dter utbyta erfaren-
heter med bland annat den ukrainske ordfranden. Det ger ett
sirskilt perspektiv till vira problem i svensk psykiatri nir man
pratar med en ordférandekollega som lever i en stad dir vissa
delar bombas och méinga i landet gitt bort under ett pigiende

krig.

Métet med de Svriga ordférandena i Europa innehdll dven
manga olika presentationer. Det mest intressanta var emellertid
nir en protest av scientologerna utanfor salen ledde till att det
inte gick att hdra vad den som presenterade sa. Det ledde sedan
till en diskussion dir scientologernas antipsykiatriska verksam-
het blev diskuterad och f6rst bara handlade om hur vi skulle

hindra scientologerna, men sedan knéts till behov av att lyssna
dven pé kritik mot psykiatrin rent allmint fr bista utveckling
av den europeiska psykiatrin. I att gora det pé ett konstruktive
sitt lyftes behov av att lyssna pd patient- och brukarrdrelsen.
Det framkom d3 att det var fi linder som hade ett aktivt sam-
arbete med patient- och brukarfreningarna vilket gjorde att
jag bade blev stolt dver och ville férdjupa det vi har i Sverige
med NSPH.

Svensk forskning presenteras

Det svenska liget med begrinsningar for extern fortbildning
visade sig ocksa tydligt i frinvaron av svenska deltagare un-
der kongressen. Men till min stora glidje var nigra svenska
medlemmar pa plats. Docent Johan Reutfors och Philip Bren-
ner frin Karolinska Institutet presenterade bland annat postern
The risk ﬂ)r inﬂammatory Joint disease in patients with severe or
treatment-resistant depression: population—based cohort stua’y in
Sweden. Dir kunde man visa att det fanns ett samband mellan
inflammation i leder och depression men att sambandet inte
var stdrre vid svira depressioner in andra former.

Jag limnade Budapest med inspiration att gdra viktiga saker
utan att fastna i detaljer den korta tid jag lever samt med en
forhoppning att fler ska fa inspireras av externa fortbildningar
framover i svensk psykiatri for ate vi tillsammans ska kunna
gora det pa bista siltt.

Maria Larsson
Ordférande SPF
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Vilkinda kollegan, ADHD-experten och forfattaren
Lotta Borg Skoglund kom ut med en ny bok om ADHD
fdrra dret. Denna ging behandlar hon smnet ADHD hos
vuxna och ildre. I boken avhandlas vad ADHD ir, hur
delar av hjirnan ir paverkade och p3 vilket sitt mins och
kvinnors ADHD kan skilja sig at. Hon lyfter in perspektiv
pa diagnosen i relation till hormonella forindringar, ald-
rande och demens. En intressant del beskriver varfor det
4dr extra svart for den som har ADHD ate f3 till de hilso-
samma vanor som sannolikt skulle vara gynnsamma for
en bittre funktion. I slutet av boken bjuder hon pé en ge-
nomgang av kloka val, strategier och férhallningssitt for
den som drabbats av ADHD. ADHD beskrivs inte som en
superkraft, forfattaren ger istillet perspektiv pa det lidande
som diagnosen medfor.

Vi fir ta del av beskrivningar av livet med ADHD hos personer
som fitt diagnosen i vuxen dlder. De berittar om hur studier,
arbete, relationer och hilsa paverkats. En mormors kiinslor nir
barnbarnet fitt sin ADHD-diagnos ir sirskilt gripande. Hon
far plotsligt svar pd varfor det mesta i hennes liv varit svrt, och
varfor hennes sjilvkinsla sargats av stindiga misslyckanden.

Det verkar som om fSrfattaren genom sin bok vinder sig till
den vuxne med ADHD som behéver lira sig mer om sin di-
agnos. Troligen ir den intressant dven for andra lisare, till
exempel distrikeslikaren som mdter vuxna som Snskar remiss
till psykiatrin eller varfdr inte for anhdriga till personer med
ADHD. For en psykiater dr en behillning piminnelsen om
den starka irftligheten och att ADHD-dragen i befolkningen
ir konstanta dver tid, s3 inns det minga barn med ADHD s3
lir det finnas manga forildrar, och far- och morférildrar med
ADHD.

Forfattaren lyfter fram vikten av att drabbade fir ritt forkla-
ringsmodell och en chans forstd sig sjilva. De stora svirigheter
det kan innebira att ha ADHD synliggdrs i boken. Ibland kri-
tiseras de minga utredningar av ADHD hos framftrallt vuxna,

BOKRECENSION

Aren gar, ADHD bestar
Att f4 sin diagnos som vuxen och aldras med ADHD

Lotta Borg Skoglund
Natur & Kultur, 2023

I,t_'_lt[il B(_)l'g Skt.\glund

Art fi sin diagnos som vuxen

och dldras med adhd

-

som gdrs nufdrtiden. Kritikerna menar att dessa personer kla-
rat av studier och arbete och har skaffat sig relationer och ofta
barn. Var finns funktionsnedsittningen eller det signifikanta
lidandet som krivs f6r diagnos? Varf6r ska samhillet ligga ner
sd mycket resurser pa diagnosticering av ett problem indivi-
den lyckats hantera p3 egen hand forut? Varfor ska de borja ta
mediciner som vuxna nir de gitt igenom en barndom utan?
Kanske ir det just det att lidandet inte alltid syns utanpi. For-
fattaren Albert Camus citeras i boken, han lir ha sagt:

"De flesta forstdr inte att vissa mdnniskor anvinder enorma

mdngder energi for att bara vara normala.”

Vi ir inte dir dnnu, dir vi kan sluta diagnosticera ADHD och
siga att det ir ett helt normalt sitt att vara ménniska pa. Forst
maste det finnas en utbredd, djup och accepterande forstielse
f6r symptomen.

Kerstin Hofler
Barnpsy/eiater
Helsingborg
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Inledning

Det finns krafter som haller oss fast inom ett felaktigt paradigm
inom psykiatrin, trots lidande och stora hilsoekonomiska kon-
sekvenser. Detta ir utgingspunkten i Actavitamodellen, En ny
strategi fOr psykisk hilsa, som Imri Demisai, specialist inom all-
min medicin och allmin psykiatri, presenterar i sin bok. Man
kan friga sig om psykiska problem ir verkliga sjukdomar eller
nigot som bara konstruerats av psykiatriker. Vi kan inte ling-
re, enligt forfattarens uppfattning, anvinda den modell som
skolmedicinen fSretrider, nimligen att vilja ut ett symtom ur
sitt ssmmanhang och behandla detta for sig. Han menar att en
primir uppgift f6r allminlikare och psykologer ir att med oli-
ka pedagogiska verktyg hjilpa patienten att komma i kontakt
med inre resurser, livsvirden som naturligt skydd mot dkad
stress, dngest och depression. Modellen ir frimst en handbok
for allminlikare, psykiatriker och deras patienter men dven for
personal inom skolhilsovarden och socialtjinsten. Den ir dven
avsedd att anvindas vid konsultation och ridgivning parallellt
med en somatisk allminmedicinsk bedémning. Hans referens-
ram ir psykodynamisk vetenskap, kognitiv terapi samt famil-
jesystemiske arbetssict.

Viktiga utgdngspunkter

I boken blandas forfattarens egna formuleringar med utforliga
citat som jag i denna anmilan valt att lyfta fram f5r ate illustrera
forfattarens modell.

Psykiatrin kriver sociala och psykologiska 18sningar. Symtom
ir viisentligt oftare 4n vi anar uttryck f6r en konflike i en situa-
tion. I sddana fall kan psykiatrin ibland vara en del av proble-
met, inte en del av 16sningen. For forfattaren 4r det lika trolige
att stdrda tankar och kinslor kan fSrorsaka storningar i hjir-
nans biokemi som att mentala problem ir ett resultat av stor-
ningar i hjirnans biokemi. Nir den adekvata hjilpen uteblir s
viixlas kiinsloliget i ett mer desperat forsdk att signalera innu
starkare. Det kan vi tolka som bipolaritet. Medicinering kan
da lindra symtom men dimpa kinslor och leda till stdrre pro-
blem pé sike. Siger patienten genom sina symtom och sitt li-
dande nigot om sig sjilv, sin syn pé sig sjilv, sin inre virld och
sina relationer? Ar depressionen egentligen ett sorgetillstind
dir den naturliga sorgen aldrig fict visa sig? Psykisk hilsa och
motstandskraft har att géra med att kunna nirma sig det man
har behov av. Var personliga filosoft, vért forhallningssict till
livet, besitter en vildig kraft som vi har majlighet att utnyttja i
hilsans ¢jinst. En héindelse utan reflektion 6ver den kan forbli
enbart en hindelse, genom att aterskapa berittelsen om den
kan den hindelsen blir en meningsfull livserfarenhet. Lyckad
probleml8sning handlar ofta om “omtolkningens konst” vil-
ket innebir att 18sningen liggs pa en annan logisk niv4 4n dir
problemet ligger. Férfattaren uppmanar sina patienter att Sva
sig i livsvirden som gér det méijlige f6r dem att uppni det de

helst vill.

Antidepressiv kognitiv stil
Actavita-modellen
En ny strategi for psykisk halsa

Imri Demisai
Rehab Dialog AB, 2024

Det kognitiva-systemiska arbetssittet utgr ifrin att varje min-
niska ingdr i ett mycket stdrre sammanhang in kirnfamiljen.
Kan forildrar inte hirbirgera dngest inom sig sjilva och inom
relationen finns en risk att man avleder dngesten genom att
fokusera pd nigot av barnen. Ju stdrre kunskap man har om
sitt familjemissiga arv desto storre majligheter har man att for-
hindra olyckliga upprepningar och att acceptera sig sjilv och
sin omgivning. Det liv som kommer till oss genom forildrarna
finns inom oss som en gudomlig gnista, “core self  eller sjil.
Det ir ett ljus som hela tiden forsdker integrera personen med
helheten. Personligheten ir den “passiva” delen som belastas
av affekter medan helheten ir sjilen, det vill siga kinslors-
relser som #r i harmoni med livets essens. Att finna frid med
sina forildrar dr det viktigaste enskilda steget man kan ta for
att f3 sina Svriga relationer att fungera vil. Om man tar emot
sina forildrar godtar man ocksé sig sjilv som man ir. Dirmed
minskar skuldkinslor och sjilvfrebrielser som i sig utgdr ett
kardinalsymtom vid djupare depressioner.

Seri0s ansats

Forfattaren dr djupt engagerad och tar psykiatrins kris pa stdrsta
allvar. Hans ansats ir vird all respeke, dven om en randomiserad
studie av 36 deltagare visar lovande om in icke signifikanta
skillnader gentemot TAU, (treatment as usual). Dock 4r meto-
den troligen otillricklig f6r hantering av den riktigt tunga psy-
kiatrin. Kanske boken kan inspirera kollegor att formulera sin
kliniska begreppsapparat. En utbildningsdag och nigra hand-
ledningstillfillen f6r genomging av egna fallbeskrivningar
individuellt och i grupp ricker enligt forfattarens mening for
att botja testa den nya modellen med dess arbetssitt. Detta il-
lustreras genom ett par fallbeskrivningar. Den kan kanske vara
méjlig ate tilligna sig pa den korta tid forfattaren beskriver
om kollegor och behandlare i stort delar forfattarens grundsyn
och utbildningsbakgrund. Annars torde det ta lingre tid, inte
minst dirfor act delar av f5rhillningsittet méste vara kongruent
med behandlarens livssyn.

Bjorn Wrangsjo
Docent i barn- och ungdomspsykiatri
Stockholm
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Det sviraste av allt, att lyckas i forildraskapet, har minga
andra forfattare forsoke hjilpa oss med tidigare. Psykolo-
gerna Lalouni och Lonn Rhodin har en tilltalande titel
till sin bok. For visst vill vi veta hur vi ska géra, men vi
behover ockss bli forstddda i hur svirt det 4r ate fakeiske
gora det ritta nir stressen f6ljt med hem fran jobbet, man
ir hungrig och barnen har utbrott. Férfattarna pdminner
oss om att vi fortfarande ir utrustade med urtidshjirnor,
men att det gir att hitta strategier for ett bittre forildra-

skap.

Boken ir upplagd som en KBT-manual med frigor att besvara
och tabeller att fylla i. Bit fr bit kan man ta sig an utmanande
situationer genom att identifiera dem, forstd vad som hinder
och lira sig agera bittre.

Forfattarna slir fast att kvantitet dr lika med kvalitet nir det
giller tid med barn. Det handlar ocks3 om att vara nirvarande
bide fysiskt och psykiske. Att se barnet, och ge barnet upp-
mirksamhet och tid for sidant som barnet vill géra tillsammans
med forildern. En liten stund varje dag di barnet bestimmer
aktiviteten, tio minuter ricker. Forfattarna menar att detta
frimjar majligheten till en bra ramsittning. Barnet ska ocksd
goras delaktigt i hemmets sysslor. Den vuxne fir std ut med
att det tar lingre tid, och kanske inte blir lika bra i bérjan, om
barnet dukar eller plockar ur diskmaskinen.

Forfattarna presenterar den psykologiska tallriksmodellen i bo-
ken. Det som behdvs f6r god barnuppfostran ir lika delar ra-
mar, kirlek, nirvaro, bekriftelse och medkinsla. Varje del har
betydelse och behéver sitt utrymme i forildraskapet. Vidare fir
vi veta att det oftast r svirt att forindra och kontrollera kins-
lor, och att det ir bittre att borja med det vi faktiske kan pa-
verka, nimligen virt beteende. Vi fir tips om SOL-modellen
som ett verktyg i utmanande situationer, Stopp — Observera
— Lt passera. Konfliktomraden kan delas in i tre olika grupper:

A ir det man prioriterar att siga till om.

B ir det man kan resonera sig fram till en 18sning tillsammans
med barnet kring.

C ir det man viljer bort att siga till om.

Det fSrfattarna presenterar i boken ir inga revolutionerande
nyheter, men heller inga sjilvklarheter. Att lyfta fram och ana-
lysera situationer i sin barnuppfostran ir sikert av stort virde

Vad alla foraldrar borde géra och varfér det ar sa svart

Maria Lalouni och Kajsa Lonn Rhodin
Natur & Kultur, 2023

f6r manga vilsna men kanske ocksi for trygga forildrar. Troli-
gen skulle boken kunna tjina som ett bra underlag fr en for-
ildrakurs eller -cirkel. Kanske 6kar chansen att det forildrarna
lir sig ocks? fastnar och leder till forindring just for att forfac-
tarna ocksa forklarar varfr det 4r si himla svirt att gora rite.

Kerstin Hofler
Barnpsykiater
Helsingborg
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Denna bok ir skriven for den som sjilv lever med eller
har haft brostcancer, f6r den som ir nirstiende eller som
i sin yrkesroll méter minniskor som drabbats, och inne-
hillet kinnetecknas av samma virme och nirvaro som
forfattaren utstrdlar p3d bilden pd bokomslagets insida.
Forfattarens klokskap och kunnighet vilar pa erfarenhet
av att sjilv ha drabbats av brostcancer med behandlingens
olika biverkningar och att samtidigt ha en solid yrkesbas
biade som onkolog och psykiater. Bokens nio kapitel har
samma indelning - personlig reflektion, fakta, forhall-
ningsitt och sammanfattning och férfattaren har pa ett
imponerande sitt strukturerat bokens komplexa och bitvis
kinsloladdade materia — fran ridsla infér doden till aktuell
forskning,

Egna erfarenheter

Forfattaren beskriver hur dsden kom att inta en sjilvklar plats i
tillvaron, sida vid sida med en tro pi livets mojligheter, liksom
ensambhet trots all virme och omsorg. Férfattaren kinde sig
lika ridd och vilsen som alla andra kvinnor med bréstcancer
hon métt under aren. Allt gir inte att dela med de nirstiende
som ir ridda f6r samma sak, nimligen att man ska forsvinna
frin dem.

Det gir att lira sig att leva ett gott liv trots svar sjukdom utan
att bli dverdrivet positiv och livsbejakande. Att alltid tinka po-
sitivt 4r inte méjligt, sorg och besvikelse gar att leva med men
bitterhet frstdr det goda i livet. Ndgon rittvisa finns ju ej, den
som har levt hilsosamt kan drabbas medan en som slarvat med
sin hilsa skonas. Sjukdomstiden kan ge majlighet att observera
sig sjilv pa ett sitt som man annars sillan eller aldrig skulle ha
gjort.

Det mest plagsamma fSrfattaren drabbades av under hela be-
handlingen var de psykiska besvir cytostatikabehandlingen
framkallade, det var som hennes personlighet utplinades, och
trots att hon inom sig visste att dessa reaktioner var en ver-
giende biverkan utl3ste de en kompake kiinsla av hoppléshet.

Professionella aspekter

Sadan psykisk biverkan kallas kemohjirna och kan yttra sig
som svérigheter att koncentrera sig, att fokusera, minnesstdr-
ning, svirigheter att samla tankarna och férsimrad simultanka-
pacitet. Den kognitiva fSrmagan far dterstillas lite i taget, pre-
cis som kroppen mirakul8st nog ska hitta tillbaka till en normal
funktionsnivd. Man behéver under behandlingen lira sig olika
sitt att dimpa sina reaktioner och tolka kroppens signaler pd
ett rimligt sitt. En traumatisk hindelse som att fi cancer gor
att andra svira upplevelser kommer upp till ytan pd samma sitt
som tidigare trauman kan komma upp till ytan nir man blir
svart sjuk pa annat sict. For de flesta av oss forstirks livsviljan
och skilen att leva blir extra tydliga och virdefulla. Fér manga
ricker det att prata med en medminniska och viktigast av allt

BOKRECENSION

Livet med bréstcancer
Personliga erfarenheter och professionella insatser

Ullakarin Nyberg
Natur & Kultur, 20234

ir att inte behova behélla alla sina tankar f6r sig sjilv. Det ir
vanligt med katastroftankar hos den som har eller har haft can-
cer. Om situationen kinns outhirdlig 4r det inte inbillning, det
virsta har ju faktiskt hint och det kan hinda igen.

Eftersom forfattaren som psykiater arbetar med sjilvmord har
den som scker hennes professionella hjilp problem som man
sjilv inte kunnat 18sa. Det dr ocksd svart att sjilv avgdra vad
som ir en normal krisreaktion. Genom sina erfarenheter har
forfattaren insett att den inlevelse hon trott sig ha haft f5r sina
patienter egentligen bara gillt en brikdel av vad de gir ige-
nom. Hennes egen depression har hjilpt henne att forstd det
mérker minga kimpar med och hur svirt det 4r att hantera.
Den som gir igenom nigot jobbigt lingtar sillan efter stora
insatser utan snarare efter smi omsorger. Som likare kanske
man berittar mer om déden men mindre om hur man skall
klara att leva.

Reflektioner

Nir det giller relationer till barn ir en bra regel att man inte
behdver beritta allt, men att allt man siger ska vara sant. Man
kan efterfriga vad barnet sjilv tinker. Férutom alla svira kiins-
lor som vicks stills ocksd vardagslivet pd inda. Som partner
fir man kanske ett huvudansvar och samtidigt f6rvintas man
klara sitt jobb och vara ett stdd f6r den som ir sjuk. Den som
da ocksa prioriterar egna behov orkar mer. Forfattaren tinker
att sjilva livet binder henne samman med allt liv och dirmed
har en mening. Att samla pi Sgonblick av forundran och att
stanna upp nir sidant tillfille ges. I grunden tror hon att det
handlar om att tro pi nigot som ir stdrre 4n hon sjilv. Att
ocksa ha den tillit som g&r att man kan leva med en risk. Forso-
ning och acceptans Skar mojligheten att limna livet. Att vara
irlig mot andra och sig sjilv, att kunna tala om upplevelser om
meningsldshet, hoppldshet och andra kinslor infér dden kan
vara djupt meningsfullt.

En medveten uppgift forfattaren gav sig var att sluta jimfora
sig med den som hon brukade vara innan hon fick cancer. Hon
ir nu mer nirvarande i livet dn hon var fore sjukdomen men
kommer aldrig mer att ta framtiden for given.

Bokens innehall 4r ite att ta till sig och den kan vara virdefull
inte bara f6r fackfolk utan ocksa f6r en bredare lisekrets.

Bjorn Wrangsjo
Docent i barn- och ungdomspsykiatri
Stockholm
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Kajonius och Sjostrom ir bada forskare inom psykolo-
gi respektive medicin och refererar i sin bok till aktuell
forskning inom dmnesomridet psykedelika. De beskriver
en renissans for substanserna inom psykiatrisk behand-
lingsforskning det senaste decenniet, men boken behand-
lar ocksa privat anviindning i syfte att dstadkomma vil-
mdende och personlig utveckling,

Psykedelikas bredare dterkomst i studier bérjade efter ménga ar
av samhillelig och akademisk syn pa LSD, psilocybin, ecstacy
och DMT (dimetyltryptamin) med flera substanser som nar-
kotika utan plats i behandlingsarsenalen inom psykiatrin. For-
fattarna beskriver hur forskningen aterupptagits med lovande
resultat i mdnga linder. Lagstiftningen har fSrindrats bide vad
giller terapeutisk anvindning och personligt bruk. I Sverige
bedrivs ocks3 forskning inom omridet, iven om forfattarna
menar att bilden av psykedelika som en beroendeframkallande
drog lever kvar hos savil allminhet som myndigheter.

Forfattarna gir igenom litteraturen och slir fast att goda resultat
pé svarbehandlade depressioner, social dngest, posttraumatisk
stress och vissa lovande resultat pa beroenden och itstdrningar
finns dokumenterade. Férfattarnas beskrivning av kritik av
studierna innefattar synpunkter pa hur studierna konstruerats
och resultaten av dessa tolkats. Det stir vidare i boken att an-
vindaren kan drabbas av en si kallad snedtripp (tripp ir forfat-
tarnas utryck fr paverkan efter intagen substans) som innebir
obehagliga och skrimmande upplevelser. Vi fir ocksé veta att
paranoia eller till och med psykos férekommer i anslutning till
anvindning av psykedelika. Risken f&r beroende och tolerans-
utveckling, annan ohilsa och samhillsproblem som en f&ljd av
anvindningen av substanserna nimns, men man betraktar inte
det ovan skrivna som sirskilt problematiske. Istillet jimf6r man
med risker vi méter i livet i stort, och farligheten med den vid
vardagliga aktiviteter som bilkérning och utomhusbad.

Begreppet mikrodosering presenteras, och innebir att anvin-
dare tar en ligre dos av substansen, i syfte att forbittra energi
och fokus i stillet for att hamna i ett psykedeliske tillstind. De
kallar det en extra krydda i morgonkaffet. Vidare beskrivs ego-
upplosning, vad som héinder med personligheten och hjirnan

da psykedelika anvinds.

Hog pa livet
Den moderna forskningen om psykedelika

Petri Kajonius och David Sjostrom
Fri tanke, 2024

Trots refereringen till vetenskapliga studier betraktar jag Hog
pé livet som ett debattinligg dir forfattarna stiller sig tydlige
och Sppet positiva till psykedelika, inte bara som behandling
vid psykiatriska sjukdomar utan ocksi fér personliga upple-
velser hos friska. De skriver att mdnga anvindare beskriver en
tripp som den mest betydelsefulla upplevelsen i livet, ¢ill och
med mer betydelsefull in den nir de blev forildrar. Vi far veta
att psykedelikaanvindarna har hdgre IQ in de som inte an-
vinder psykedelika. I ett diagram jimfors LSD och svamps ge-
nerella skadlighet med skadligheten hos tobak, alkohol, heroin
och kokain rankad av experter pi missbruksforskning. Dir be-
déms svamp och LSD liksom cannabis som en tiondel sa farligt
som tobak och en femtedel sa farligt som alkohol.

Jag har inte gjort nigon egen litteraturdversike for ate se hur
forskningsliget ser ut med andra 3gon dn vad som kan for-
vintas i en debattbok, men det ir troligt att det finns forskare
som skulle ge en annan bild av fortjinsterna och riskerna med
psykedelika. Tidningen Svensk Psykiatri til en sidan debatt, si
vi efterlyser uppfattningen frin er andra som har en annan syn

pé psykedelikan.

Avslutningsvis ir boken Hog pa livet tankevickande och lis-
vird, men kinns forhirligande i sina beskrivningar. Den borde

egentligen kanske hellre heta H3g pa psykedelika?

Kerstin Hofler
Barnpsykiater
Helsingborg
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| en kaotisk tid

Foto: Shutterstock/giedre vaitekune

Bara enskilda méanniskor har ett hjc'irta, kollektivet har det inte.
Ursula Mommesen-Henneberger

I'vir nutid dd spinningar dominerar media, trider individer som
inte bara Sverlever utan 4ven trivs i dessa stormiga tider fram.
De ir bade provocerande och oemotstindliga. Deras formiga
att utnyttja vir upprordhet och skapa en atmosfir av oférut-
sigbarhet definierar inte bara deras offentliga roll utan avsldjar
ocksé djupare skikt i minniskans psyke. Dragningen till kaos
och oenighet ir alltsd inte bara ett personligt karaktirsdrag utan
underhills dven av beteenden som pekar mot en grundliggande
minsklig strivan efter grupptillhdrighet och social identitet.

Fenomenet illustrerar hur kollektivet agerar bade irrationellt och for-
utsigbart irrationelle. Det bekanta skapar en sammanhéllning som
bade fSrenar och begrinsar. Samtidigt som individens férmiga att
tinka kritiske hlls tillbaka kan en kollektiv férdumning bre ut sig
fran den tillfredsstillelse som imiterandet av olika gruppbeteenden
ger. Man kinner sig inkluderad och del av ndgot storre.

[ var tid dir uppmirksamheten vi sdker ir en eftertrakead valuta kan
personer i maktstillning som stimuleras av social oro utnyttja det-
ta skicklige till sin egen fordel. De navigerar genom en labyrint av
osikerhet och manipulerar den tinka-och-kinna-lika-mentalitet som
gruppen utstralar till ate hivda sig sjilva och sitt. Ofta spelar de pa
denna massmentalitet for att f3 bekriftac och reprisera sitt budskap.
Vilket resulterar i en situation dir en komplex blandning av san-
ningar, halvsanningar och regelritt desinformation bildar en nirmast
odverbryggbar klyfta mellan olika uppfattningar om verkligheten.
Forvirringen och polariseringen som foljer utgdr grogrund for “de
miktiga” att stirka sin position och utdka sitt inflytande och sin makc.

Hir blir det som den fransk-amerikanske historikern René Girard
(1923-2015) talar om i termer av det mimetiska begiret intressant.
Med det avses ett triingande behov hos minniskan att efterlikna an-
dra. Man vill bli lika bra eller bittre pa sidant som man tror andra
ir bra pd och som man vill efterlikna. Det mimetiska begiret ger
upphov till konkurrens, forstirke av vilja till makt och leder i manga
fall till vald och &vergrepp. Begiret gor att vi ocksd smittar ner andra
med vér besatthet av syndabockar for att kunna apa efter varandra i
allas vira fafinga forsok ill act hivda den egna fortriffligheten. Syn-
dabockar behovs for att svetsa samman gruppen. Och f6r att pé ett ri-
tuelle vis kunna biligga egna konflikter utan att nddvindigtvis morda

varandra. Att vara 3ppen for lik- och olikheter betriffande “den an-
dre” som man, utan saklig grund, menar stdr och upprdr 4r man inte
intresserad av. I stillet soker man fel och brister hos andra och hirmar
varandras nedsittande uttalanden och forutfattade meningar om n-
got eller nigon (X) som ska hicklas.

Efterapandet ir inte enbart en passiv process utan ocksa en aktiv driv-
kraft i politiska och sociala rorelser. Det fungerar som en katalysator
for kollektiva handlingar och asikter, dir individer och grupper drivs
av en dnskan att tillhdra, att beundra och att folja. Begiret efter att
efterlikna stimuleras hir av en likformig massaktivitet som hyllas av
manga och ifrigasites av fi. Och individens eget omdome och kri-
tiska tinkande tenderar att frsvagas som en konsekvens av tvivlet
och osikerheten som grupptrycket vicker. Man blir villridig och vet
inte riktigt vilken fot man ska std p.

Insikten om det mimetiska begiret tydliggdr hur imitation leder till
en forstirkning av polariserade &sikter och fSrdomar. Vilket i sin
tur bidrar till en 8kad fragmentering i samhillet dir gemensamma
grundvalar och msesidig forstielse blir alltmer sillsynta. Det nimns
ibland att dven var samhillsordning utmanas av olika rorelser som
hotar demokratin och att de flesta av oss inte verkar riktigt fatta det.
Tidigare talade man hellre om att virlden aldrig varit rikeigt snill.
Nu basuneras det ut att den ir elakare och mer vildsam 4n pa linge.
Diri kan en viss skillnad anas avseende det mimetiska begiret och
viljan att tygla dess expansiva framfart. Lyckas vi inte med det kan
det bli svirare framdver att undvika att inte hamna i det som den
engelske filosofen Thomas Hobbes talar om i termer av ”allas krig
mot alla”. Eller 4r detta bara ett mellanminskligt naturtillstind med
sina egna inneboende och mekaniska lagar som strike styr allting i
naturen, inklusive minniskors beteenden? Lat oss inte tro det och i
stillet anstringa oss att halla samman och virna om allt det goda vi
delar och skapar tillsammans. Till det krivs det forstis en vilja att
utmana sig sjilv och att aktivt s6ka kunskap och forstielse utdver
det bekanta, bekvima och begrinsade. Det vill siga att limna sin
komfortzon, titta ut och hja blicken nigot for att viga méta sin
nista. Och s3 dven sig sjilv. Kanske uppstir nigot nytt? Du upp-
stir pa nytt! Préva och prova igen ...

Thomas Silfving
Psykolog, psykoterapeut, specialist i klinisk psykologi och férfattare
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Tillsammans...

Om terapeutisk samvaro och miljopedagogik pa institutioner

Forfattarna Ahlund och Wrangsjo har bida mingarig
erfarenhet av arbete med familjeinriktad terapi med barn
och ungdomar. Ahlund ir dessutom lirare, handledare
och sjukskoterska, medan Wrangsjo i botten 4ir barn-
psykiater och forskare och direfter ocksd handledare och
skribent. Tillsammans har de skrivit en bok om hur man
terapeutiskt kan arbeta med barn och ungdomar med
problematiskt beteende p3 institutionsplaceringar. Boken
vinder sig till alla som mdéter unga som ir i behov av stod
utanfor sitt eget familjesystem.

En hel del nya begrepp presenteras for mig som lisare, till ex-
empel miljopedagogik, utvecklingsekologi och biopsykosoci-
alt perspektiv. Lisaren fir dessutom en gedigen genomging
av barns utveckling, uppvixtfaktorer, pedagogiska modeller,
institutionsvard och terapeutiska alternativ. Detaljrikedomen
ir sliende, de titt skrivna avsnitten innehiller manga olika as-
pekter pi terapin och miljon som den ges i. Ett exempel ir
beskrivningen av personalméten pa institutioner, och risker for
att dessa blir férgiftade av konflikter. Begreppet metodforum
presenteras i avsnittet, och det ses som en métesform som tar
hand om och utvecklar miljdpedagogiken. Man undrar stilla
varfor vi inte har metodforum ocksa pé barnpsykiatriska mot-
tagningar, varfér mdten nistan alltid handlar om organisation,
planering och prioriteringar istillet f6r hur vi utbyter kunska-
per och utvecklar vira metoder som anvinds i patientarbetet.

Med all den unika kunskap som forfattarna har inom dmnes-
omridet, ir det svirt att ha synpunkter pa innehillet och dess
validitet. Man kinner sig istillet nistan lite underdinig infor
detta gedigna verk. Man fir vara koncentrerad vid ldsningen,
och sjilv skapa sig summerande och fdrklarande modeller och

Nils Ahlund och Bjérn Wrangsjo
Studentlitteratur, 2023
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' Tillsammans ...

figurer for att inte tappa den rdda triden och forlora sig i alla
beskrivningar, begrepp och detaljer. Nir man vil ger sig hin,
investerar tid och fokus, uppticker man hur mycket som fak-
tiske faller pd plats. Hur man nistan ser sig sjilv arbeta bland
ungdomarna och med ungdomarna, trygg och siker i hur
man analyserar situationer, beméter och vigleder med sig sjilv
tryggt forankrad i bakgrunden. Man uppticker en ligmildhet

i all svulstighet. Orden blir viktigare 4n formen.

Kan boken rekommenderas? Utan tvekan ja. Vem har sagt att
alla bdcker maste vara littillgingliga och servera lisaren essen-
sen pa ett silverfat?

Kerstin Hofler
Barnpsykiater
Helsingborg
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En Pudel!

Det hander att saker blir fel och att
saker forandras

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

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

DEADLINE

for bidrag till

nasta nummer: 28/8

Tema: Angest

Kalendarium

37th ECNP Congress
21-24 september 2024, Milano, Italien
www.echp.eu/Congress2024/ECNPcongress

24th World Congress of Psychiatry
14-17 november 2024, Mexico City, Mexiko
https://wcp-congress.com/

STP-konferensen
22-24 januari 2025, Stenungsbaden
https:/stpsykiatri.se/stp-konferensen.html

Svenska Psykiatrikongressen
12-14 mars 2025, Svenska Massan, Goteborg
www.svenskapsykiatrikongressen.se/

33rd European Congress of Psychiatry
5-8 april 2025, Madrid, Spanien
https://lepa-congress.org/

SFBUP-kongressen, tema Diagnostik i utveckling
17-19 september, Sédra Teatern, Stockholm
https:/slf.se/sfoup/

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