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overkligt som att det fanns en tid di zoom bara var en funktion i
kameran och Corona betydde mexikanske 6l och inget annat.
Bidragen i detta nummer pé temat Ensam och tillsammans har flera
infallsvinklar, bla. just vr tillvaro i pandemin.

”Man saknar inte kon férrin biset 4r tomt” ma vara ett slitet ut-
tryck, men nu ack sa sant.

Vilket for oss over till temat for nista nummer. ..

... som ir Sanning. Nog si aktuellt det senaste aret, i politiska sam-
manhang och i pandemidebatten, dir dsikter om vad som ir sant
understundom har gitt vitt isir. Begreppet sanning ir forstds re-
levant att diskutera inom de flesta omriden, s3 dven i psykiatrin.

Ofta méter vi patienter vars verklighetsuppfattning inte stimmer
med den vanliga vedertagna. Hur bemdter vi patientens “san-
ning”? En friga som vil sirskilt stills pa sin spets vid tvingsvard.

I de berittelser vi fir ta del av ir det inte sikert att ndgot ska kall-
las f6r medveten osanning bara for att det inte stimmer med de
fakta (vi tror att) vi kiinner till. Minnet kan vara bedrigligt och
ibland kan man nog ljuga s man tror sig sjilv. En livsldgn kan
vara smirtsam att slippa.

Har du sjilv mahinda sagt en osanning till en patient, kanske pga.
en beddmning att sanningen gor mer skada dn en vit 18gn?

Det finns ocksd mdnga vetenskapshistoriska exempel pa att det kan
dyka upp nya sanningar, flera sanningar; evidensliget kan skifta.
Vi far stilla om oss direfter vilket kan vara en betydande utma-
ning!

S4 tink till och skriv till oss!

Tove Gunnarsson
Redaktor Svensk Psykiatri

PS Forfattarinstruktioner hittar du pd sidan 8.
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Skrap, hallbarhet
och forebilder

"Visst 4r hon s6t?” (Hon trodde inte att jag fSrstod). ”Visse dr
ni utlandsutbildade likare simre in likare utbildade i Sve-
rige, d4 ni har vildigt lite praktik p4 era utbildningar?” (Han
visste att jag forstod och dn idag undrar jag hur han egent-
ligen tinkte). "Suck, dessa utlindska doktorer som inte ens
vet var kliderna ligger...” (och s3 vinder hon sig om, ser mig
och blixtsnabbt ligger hon till de magiska orden) ”...inte du
forstds! Du ir annorlunda.” Var inte orolig, jag tinker inte
skapa dilig stimning och ska strax férklara varfér. Som du
kanske anar har jag inte konfronterat de personer det giller,
man ir liksom inte beredd nir det hiinder. Men jag sparade
pa erfarenheterna, p4 samma sitt som man sparar en pryl el-
ler ett plagg “utifall att”. Jag bevarade dem som de vore osli-
pade ddelstenar och en dag, tinkte jag, en vacker dag ska jag
ha nytta av dem, vinda dem till nigot positivt.

Sedan har den dagen kommit flera gdnger om och det gér mig
bide stolt och glad att kunna skriva om det. For vet du vad, att
man sviljer vissa saker och gir vidare, det behéver inte vara fel.
Det ir inte ditt fel att du ir oférberedd nir det sker. Men it inte
andra trycka ner dig, inombords menar jag. Du behéver inte ifri-
gasitta allt som drabbar dig, eller andra fér den delen. Har man
den ambitionen blir man litt frustrerad. Satsa hellre pa att kinna
igen orittvisan niir du ser den, som ett frd kan du spara den Sver
tid, tills du har den ritta myllan inom dig som far den ate vixa till
nigot bra. Nigot som stirker dig och ditt sjilvidrtroende. Nigot
som ger dig make att stitta och inspirera andra. Se det som kom-
postering eller atervinning; skrip in, men inte skrip ut.

Som ordf6rande i fdreningen ir en av ens stdrsta utmaningar att
representera alla medlemmar. Av den anledningen brukar jag
vinda mig brett nir jag skriver ledartexten i tidskriften, i den
korta texten vilar ett stort fértroende. Men i denna min sista le-
dare gor jag precis tvirtom. Jag vinder mig till dig, ung psykiater,
ST-likare eller nybliven specialist, kvinna, utrikesfddd, utlandsut-
bildad, med annat modersmal in svenska. Du som undrar om du
ir osynlig ibland. Som tycker att du fir anstringa dig dubbelt si
hért f6r att bevisa dig. Du som kinde igen det inledande stycket.

Nagra ord vill jag siga dig; tro pd dig sjilv, viga prova, viga vara
dig sjilv. Kan jag s kan du. Du har valt en yrkesbana som ir lika
rolig som utmanande. Framtidens psykiatri kan ingen bygga it
oss, vi miste gora det sjilva och hjilpas it inom professionen. Vi
behover alla krafter, innovatdrer och visionirer, administratdrer
och forvaltare. Det krivs pragmatism och kompromisser — och en
sak till: mangfald. Att fi in andra synsitt och std ut med olikhet.
Forebygga polarisering, motverka “vi—och—de”-kultur s3 mycket
som det bara ir méjligt. Jag tror att vi som kommer *utifrin” har
en annan inging, kommer in med andra erfarenheter och per-
spektiv, och detta skall vi bidra med innan vi sjilva blir alltfor
fartblinda. Det ir inte bara en méjlighet; jag ser det som ett ansvar.
Kan jag si kan du.

Jag hoppas att min snart gingna tid som ordférande kan inspirera
andra unga utrikesfddda kvinnor att viga ta steget in i finrummet.

SVENSKA
PSYKIATRISKA
FORENINGEN

ALESSANDRA HEDLUND }
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Om min girning fir en enda ung minniska att tro pa sig sjilv, ta
ut svingarna, ta plats — d4 ir jag lycklig.

Vidare vill jag rikea ett stort tack till alla som jag arbetat tillsam-
mans med under min tid i styrelsen, sju ir totalt, varav de sista tvd
som ordférande. Ni 4r minga och jag vill alldeles sirskilt upp-
mirksamma ledamdterna i SPE:s styrelse. Var stoltal Ni ir fan-
tastiska.

Utan tvekan hor de senaste aren till de mest lirorika i mitt liv
hietills. Tink att jag tidigare aldrig sett mig sjilv som en “f6ren-
ingsminniska”. Men verkligheten har motbevisat mig och jag har
nigra personer att tacka som varit férebilder och banat vig. Jag
sdg dem och tinkte: kan hon si kan jag. Nu ir det din tur; kan jag
s kan du. Tack f6r mig och lycka till!

Alessandra Hedlund
Ordférande SPF
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Var komplexa varld

Nyligen f6reliste jag om foreningens verksamhet pa Sfbups kurs
Psykofarmakologisk fortbildning, en kurs f6r ca 50 specialistli-
kare i barn- och ungdomspsykiatri. Stdende pd den kursen har
Stbup en timme avsatt f6r att diskutera foreningsfrigor, frigor
som ir viktiga for barnpsykiatrin och for likarkollegiet. Mer tyd-
ligt 4n tidigare kom denna ging frigan om komplexa patienter
upp. Jag tror att detta ir en trend som vi kommer se allt mer av.
Nir fSrsta linjen och primérvirdens roll blir tydligare fr barn och
unga med lindriga psykiatriska tillstind s kommer vi se mer av
de komplexa och sjukare patienterna pi BUP. Vira verktyg for
denna grupp ir begrinsade. Stbups riktlinjer ir gjorda for varje
enskild diagnos och si ocksd majoriteten av vira likemedelsbe-
handlingar och véra terapeutiska behandlingar. Detta kommer
sannolike bli en av freningens viktigare frigor framover.

I borjan pd februari s triffade Sfbup landets alla verksamhets-
chefer och chélar under tvé eftermiddagar pi Zoom. For forsta
gingen i foreningens historia skedde detta digitalt. Visst gick det
bra men mycket av det som ger virde vanligtvis under de triffarna
gir ind3 forlorat nir vi inte kan ses IRL. Nya kontakter, samtal
i pauserna och gemensamma skratt ir svarare att frambringa di-
gitalt. Men, vi kunde jobba p4 bra med bl.a. den nya LPT-lagen.
Forindringarna kommer att piverka verksamheterna lite olika
beroende pa vilken typ av joursystem man har, om man ir en li-
ten eller stor klinik eller har gemensam jour med vuxenpsykiatrin
eller inte. Sfbup ir vildigt n6jda med att lagen for tvingsatgir-
der f6r barn och unga ir si rittssiker som majlige. Vi har varit
delaktiga i arbetet som lett fram till den nya lagen och vi tror att
de forindringar som gjorts kommer vara skyddande i lingden.
Lagen stiller ocksd krav pa andra lokaler och en annan beman-
ningssituation, hir hoppas vi att pengar kommer finna ritt vig si
att dven dessa delar kommer pi plats.

Ta hand om er dirute!

Sara Lundqvist
Ordférande Sfbup
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Ett battre ar

Det ir nu alla dnskar sig sjilva och de nira ett bittre 2021 4n 2020.

Mycket av detta beror forstis pd pandemin, som ir pa viig mot sitt
tredje utbrott. Vaccinationen gir lingsamt.

Det har onekligen blivit svirare att bedriva vird, speciellt om man
har som syfte att rehabilitera patienterna tillbaka till sambhillet.
Kontakten med anhdriga begrinsas, stddpersoner — socialt intres-
serade minniskor — 4r ofta dldre och dir sitter besoksrestriktio-
nerna oftast stopp.

Praktikplatser och boenden har mer regler, men dvens skolor och
sysselsittningsplatser, tiden att slussas ut har verkligen forlingts.

Jag hoppas vi snart har tagit oss igenom detta och kan {3 snurr pa
rehabiliteringsprocessen.

For den ritespsykiatriska vrden runt om i Sverige ir det fortfa-
rande svart att f3 platserna att ricka till, och det ir fortfarande sa att
andelen som utreds rittspsykiatriske ir storre dn forut.

Vad kan detta bero p3? Jag tror f5r min egen del inte att det beror
pé coronaviruset, jag vill nog soka efter orsakerna bland de sociala
stddsystem som vi faktiskt reducerar, i syfte att spara.

Kan det vara sa, att man kan spara sig fattig? Ar det vad vi hiller pa
med, sparar vi dir vi borde investera?

Fick en reflektion nir jag triffade nigra av de unga min jag for-
sokt behandla f6r manga ar sedan. Hur hade det giet?

For det f5rsta hade ju ungefir hilften avlidit i drogrelaterade hin-
delser, det fick jag veta av dem sjilva. For det andra hade de fort-
satt med droger sjilva, liksom blinda for risken att de sjilva kan do.
Mycket liten effekt av den vard som de fatt i allminpsykiatrin,
mycket liten effekt av de sociala tgiirder och den missbruksbe-
handling de fitt av kommunen.

De jag har talat med nu inser med en viss uppgivenhet att det inte
kommer att g att rehabilitera deras liv, inte pé frivillig vig i vart

fall.

Ska vi acceptera detta? Jag menar att vi inte borde blunda for dessa
unga mins prognos. Ska vi siga att vi inget kan gora? Ska vi med
Sppna dgon lata dem gi mot ddden, som deras kamrater fite sluta
sina liv?
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Nancy Andreasen, en slitstark schizofreniforskande kvinna f5dd
1938, beskrev i ett foredrag (pd den tid man kunde éka till kon-
gresser ibland) den hipnadsvickande sanningen att vi har kommit
sd lingt i biologiska och sociala vetenskaper att vi vet vad vi ska
gora for att f6rhindra att unga minniskor gir under av psykisk
sjukdom och droger, men vi gor det inte, och vi har minga olika
skil till varfSr vi inget gdr. "Detta ir socialtjinstens angeligenhet”,
"Detta ir psykiatrins bord”, "Det kostar for mycket”, "Det gir inte
att behandla mot nigons vilja”, "Det viixer nog bort”.

Bland alla dessa som inte klarar sig kunde vi ha hittat méinniskor
som skulle kunnat lyfta minskligheten.

Jag hoppas 2021 blir ett bittre &r 4n 2020.

Per-Axel Karlsson
Ordfb‘mnde SRPF
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redaktoren@svenskpsykiatri.se

Deadline for bidrag till
nasta nummer: 19/05
Tema: Sanning

Utgivning 2021

NUMMER 2 2021 NUMMER 3 2021
Tema: Sanning Tema: Makt

Deadline 19 maj Deadline 1 september
Utkommer vecka 23 Utkommer vecka 38

NUMMER 4 2021
Tema: Meddelas senare

Deadline 17 november

Utkommer vecka 49

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

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

Maila till redaktoren@svenskpsykiatri.se

SKRIV | SVENSK PSYKIATRI

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

Artikellingd: Texten bor vara max 800 ord

(om du har bild eller figurer 600 ord).

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

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

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

Portrittfoton och andra foton: Vi vill girna ha foto pé véra
forfattare. Det 4r bra om ni skickar med foto (dock inte inbidda-
de i artikeln utan som bilaga), i s4 hdg upplosning som méjligt,
redan nir ni skickar in er artikel. Om Du har andra foton som
Du tycker ir relevanta for Din artikel s skicka girna med dem.
Uppge alltid namn pa fotograf.

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

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

Postadress: Svensk Psykiatri, c/o Djurberg,

Skogsrydsvigen 60, 506 49 Bords
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Liv under hot

Kanske kommer vi ha lirt oss nigot av den hir veder-
virdiga pandemin. Kanske finns det lirdomar dven for
psykiatern. Nir coronapandemin bérjade, sd tinkte jag
f5r egen del att den nog inte skulle leda till nigon stdrre
paverkan, eller for den delen vara sirskile farlig for mig
personligen. Att sjukdomen var dédlig for gamlingar
och riskutsatta var ju uppenbart, liksom att smittan ut-
satte sambhillet for en ofantlig belastning, Jag tinkte att
jag sjilv inte 16pte ndgra sirskilda risker eftersom jag ir
langt yngre in den definierade riskildern och dessutom

relativt frisk. Det senare var det nog mest jag sjilv som
tyckte. Min kloka familj pdpekade vid upprepade tillfil-
len att jag fakeiskt har en del hilsoproblem som krivde
att jag maste vara forsiktig. Deras 3sikter piverkade inte
nimnvirt min sjilvbild. Jag tinkte att mina nira var
Sverdrivet snilla och omtinksamma, att flera av dem 4r
likare med relevanta kunskaper kunde jag overse med.
Jag klarade av att halla fast vid den fornekelsen tills jag i
mars horde ett reportage frin Vetenskapsradion i P1 om
hur SARS-CoV-2 péverkar kroppen via en ACE-receptor
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och att denna koppling tycks forklara varfor hypertoni ér
en uttalad riskfaktor. Dessutom uttrycktes farhdgor for att
ACE-himmare teoretiskt sett skulle kunna f8rvirra sjuk-
domen om man smittats.

Det reportaget forindrade min attityd totalt. Fran att ha kint
mig relativt osirbar, blev jag i ett slag livridd. Jag stingde min
mottagning helt for fysiska besok och triffade i stort sett ingen
utanfdr familjen. I mitt beteende férvandlades jag frin en som
annu inte fyllt sextio till en sjuttiplussare.

Min berittelse ir nog inte annorlunda in méinga andras om
hur det var under varen. En tudelad kinsla infann sig, rids-
lan att bli smittad, men samtidigt visade det sig ju ocksa vara
ganska skont att spendera mer tid hemma. Jag har blivit bittre
pé att baka in tidigare, jag bdrjade ta linga hilsobringande
promenader med hunden Appa och kom fram till att man kan
promenera bide med arbetskamrater och patienter istillet f6r
att métas framfor datorn eller prata i telefon.

Dessutom, under sommaren, nir det blev varmare, minskade
ju coronatrycket en smula. Hoppet om en mer normal hdst
vicktes, men slicktes snart.

Jag antar att jag inte ir den ende som blev gruvligt besviken
nir smittan tog fart igen, det blev ett sint ofantligt bakslag. Det
sociala livet hade ju gitt att terstilla en smula. P4 min mot-
tagning hade jag ordnat med ett nytt rum med stdrre avstind
mellan stolarna s3 att jag kunde Sppna for fysiska besdk igen.
Det kiindes s3 bra nir saker fungerade mer normalt, men nir
insjuknandet Skade igen och jag ater stingde, ledde det till
helt andra kiinslor 4n de jag upplevt pd viren. Allt blev farligt,
och sorgligt.

Det innebar och innebir en ofantlig inskrinkning att inte fa
triffa vinner, framfor allt ate inte triffa dem i min familj som
inte bor hemma hos mig och att inte kunna jobba p3 vanligt
vis. Saklart, siger vi. Siklart méste vi uppoffra oss sd att vi inte
blir sjuka eller sprider smittan. Fast den hiir gingen kinns det
annorlunda in i véras, och det bara pigir och pigir.

Det paverkar si mycket, f6r oss alla. Nir jag tinker pé kins-
lan av att vara tillsammans och kinslan av att vara for sig sjilv
ir det anmirkningsvirt hur férindringen iter sig in. Idag pa
morgonen, nir jag gick ut pi hundpromenad, passerade vi en
kvinna i en trappa. Nir jag gick nerdt, ropade hon till mig:
"Du héller vil distans?”. ”Givetvis”, svarade jag, och noterade

att hennes blick var skrickslagen. Ridsla urholkar sjilen, och
covid-19 tycks forvandla varje minniska till ett potentiellt
dodshot. Tink om sjilva lingtan efter andra minniskor och
lingtan efter nirhet skadas av distanseringen, om de socialfo-
biska drag som jag mirker utvecklas hos mig sjilv fSrvirras
och tar dver? Den avskildhet som f6r snart ett ir sedan kunde
kinnas lite skén och bekvim, som en ledighet, har forvandlats
till ett fingelse.

Jag miste pAminna mig om att en smitta som denna med ndd-
vindighet méiste ebba ut, antingen genom massddd som vid
digerddden och spanska sjukan, eller hellre genom att befolk-
ningar vaccineras och blir immuna. Vi kommer att i triffas,
kramas, dansa tringt, sitta pd bullriga restauranger, lidande aka
buss och tunnelbana i rusningstid, std i kder, gd hem till kom-
pisar och barnbarn och si vidare. Det miste bli s, annars blir
man tokig.

Forhoppningsvis kommer vi att ha lirt oss nigot av den hir
vedervirdiga pandemin. Jag tinker att den fobiska kiinsla som
jag matt hos mig sjilv kan visa sig vara till nytta i méten med
fobiska patienter som en férdjupad identifikation och forstielse.
Det ir f5rstds skillnad mellan imaginira och verkliga faror och
vira patienter ir inte alltid Gverens med oss om att det 4r bra att
méta det som vicker dngesten eller skricken. Exponering for
det som ir liskigt kan faktiskt vara mycket olimpligt, rentav
dsdligt, som nu under coronapandemin, till skillnad frin nir
fobin giller s3dant som rimligen inte ir farligt i "verkligheten”.
I de fallen 4r det nistan alltid nddvindigt att méta skriicken fr
att komma Sver fobin sa att det gar att hantera tillvaron 4ven i
nirvaro av det som skrimmer, oavsett om det giller spindlar,
hissar, krikning eller ndgot annat.

S4 lir vi oss nigot som vi inte kunde fSrut, om empatiske lyss-
nande eller annat? Férmodligen inte, pandemin ir enbart och
uteslutande dilig, helt utan undantag. Kinns det som.

Daniel Frydman
Psy/eiater, psykoterapeut, psykoanalytikcr
Stockholm
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Att f3 vara ensam nir man vill och att inte f vara ensam
nir man vill, eller att bide vilja vara ensam och inte sam-
tidigt, ambivalent helt enkelt? Att vilja vara med andra
med inte 3 det. Att kiinna sig ensam fast man #r bland
andra eller inte kiinna sig ensam nir man ir helt for sig
sjalv. Standigt dessa val - eller brist pa val.

Kulturkaraktiristika

I vilket kulturellt klimat i det “stora rummet” utspelas dessa
val i mening “alone — together™ Forst kan vi konstatera att vi
ir hjorddjur vilket primirt drar emot “tillsammans”. Svenskar
ir enligt World Values Survey unika 4ven i vistvirlden i sin
inriktning pa sjilvfsrverkligande vilket drar dt “ensam”. Na-
turfolkens mammor kan ha sitt spidbarn pa ryggen i flera ir,
visterlinningar placerar dem i eget rum s fort som mdjligt
vilket f6r svensk del drar mot “ensam”. Snuttefilten som vi ser
som en sjilvklar komponent i barnets utveckling kan i sjilva
verket vara ett sitt att hantera den tendens dill tidig "dvergi-
venhet” som kinnetecknar visterlindsk kultur. Det kulturella
klimatet drar siledes mot “ensam”. Kanske 4r detta bra for att
std p4 egna ben for att klara den samhilleliga tendensen bort

Tankar kring ensam — tillsammans

frin solidaritet mot urbanisering, fragmentisering och desin-
tegration som tycks paga framfor alle i vissa storstider parallelle
med teknisk, ekonomisk utveckling och att fattigdomen mins-
kar totalt, fast den tycks 6ka i vissa industrialiserade linder, fast
daligt for klimatet. Fast lite trakigt att man sjilv kanske bidrar
till denna utveckling, kanske med konsekvenser som affektiv
beroendeproblematik bakom alkohol och drogmissbruk, de-

pression, spelproblematik och kvinnomisshandel.

Men varfdr ir det s3 viktigt att fi vara ensam? Det kanske inte
ir upplevelsen i sig som 4r mest lockande utan nédvindigheten
av att p3 egen hand, utan hjilp, f3 erfarenheter som ir utveck-
lande och stirkande for sjilvkinslan och nédvindiga i ett indi-
vidualistiskt samhille. Sagan om hur den unge axlar sin rinsel
och ger sig ut i virlden for att stka lyckan fingar ett djupt
minskligt utvecklingsbehov atminstone i dessa sambhillen. I
rinseln finns vanligen magiska fremal, ett slags kondensat
av anknytningsenergi som kan anvindas i kritiska situationer.
Omstindigheterna ir annorlunda i grupporienterade samhil-
len med klanstruktur dir "beroende” tycks ha andra fortecken.
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Nira relationer

Lat oss g4 till det ”lilla rummet” dir vi vistas tillsammans med
“nira och kira” som det slentrianmissigt heter nu for tiden.
Aven om det ir frestande att resonera om familjerelationer — i
vissa familjer gér man allt tillsammans, i andra knappast alls
nigot, viljer jag att fokusera pa paret. I en parrelation ir det
orimligt att bida parter skulle vara exakt synkroniserade vad
giller behov av avstind och nirhet. I en relation dir parterna
har grundtrygghet och god sjilvkinsla har man gott om ut-
rymme fOr att anpassa sig till varandras behov. Men alla par ir
inte rustade p3 det sittet. Partnerval sigs ha tvi skilda grund-
motiv. Jag viljer en partner med forestillningen att jag bade
kan kompletteras och ocksd utveckla mina latenta fsSrmagor pa
ett hoppfulle site. Eller jag viljer en partner med forestillning-
en att kompletteras och att mina brister inte ska dventyra min
utveckling och mitt liv. Det sista motivet ir defensivt och det
forsta offensivt. De individuella behoven av nirhet respektive
ensamhet kan variera kolossalt. Den ena partens behov av att fa
vara for sig sjilv kan kollidera med den andres behov av nirhet.
Hur man tolkar den andres behov och avsikter och kopplingen
till den egna sjilvbilden ir avgdrande. Den som drar sig ur kan
fa dilige samvete och kinna sig sjilvisk och uppleva den andre
som klingig. Den som blir limnad kan kiinna sig bade 6ver-
given, klingig och krivande och den andre som hinsynslds.

Problematisk relation

De inre fSrestillningarna kan utveckla sig. Hen kanske inte vill
vara med mig men ir kvar for att jag inte ska kinna mig sarad.
Det kan kiinnas krinkande och nedvirderande eller hinsyns-
fulle: det dr snille f5r hen vet att jag har svart att vara ensam. Det
kan vara svart att Sppna ett samtal om situationen. Ju lingre ti-
den gir desto mer krystad kan samvaron bli och olika farhigor
om den andras motiv och synsitt kan upplevas bekriftade. Re-
lationen ger mindre och mindre och allt mer energi gir ut pa
att dolja det. Jag erinrar mig att det tycks vara vanligt att kvin-
nors behov av att separera ibland kommer som en blixt som
en klar himmel f6r deras partner som tycker att dktenskapet ir
“ritt ok”. Méinga par klarar dock av att tala om denna situation
utan vara allefr anklagande eller sjilvanklagande.

Men om négon av parterna har en sirbarhet, kanske med trau-
matisk bakgrund, kan situationen bli svar. Jag har métt ungdo-
mar som gjort suicidférsdk. Ofta intriffade det nir alla relatio-
ner som kunnat ha anknytningskarakeir brustit — till frildrar,
vinner, kamrater och pojk/flickvinner — ungdomarna tycktes
befinna sig i hjilplshetens bottenldsa brunn.

Problematisk relation, Svergiven eller instingd

Tanken pa ate bli limnad kan vara stindigt antingen malan-
de eller fortringd. Tanken att bli limnad ir f6rknippad med
hopploshet, dvergivenhet, hjilploshet, fértvivlan kombinerat
med smirtsamma kinslor av oduglighet och virdelsshet. Part-
nerns behov av att fi vara for sig sjilv kan fungera som trig-
ger f6r detta tanke/kiinslokomplex. Ett vanligt forhallningssite
att hantera situationen ir att visa sin sirbarhet och vidja till
den andre. Om detta vicker kinslor av en intensitet som ligger
utanfdr vederbdrandes toleransfdnster kan den vidjandes bete-
ende upplevas som kontroll genom kinslomissig utpressning
med en lust att dd om inte forr dra sig allt mer undan. Ett annat

forhéllningssite dr hot och 6kad kontroll vilket sillan skapar
medkinsla utan snarare ridsla och vrede hos partnern som kan-
ske skulle vilja men inte vigar dra sig undan. Verbal och fysisk
aggressivitet kan flitas in di vreden och raseriet vicks, som
ett skydd mot och aterupprittande av en intill utplining utsatt
sjdlvkinsla. Aspekter av denna dynamik terfinns hos personer
med borderline och vid kvinnomisshandel.

En annan kultur

Ett par visterlindska psykiatriker ville undersska forhallnings-
sitt till psykotiska personer pd afrikanska landsbygden. De ta-
lade med byildste och byns medicinmin. Forsta problemet att
uppna samsyn pa var vad frigan gillde. Byborna var f6rst ofor-
stiende till symtombeskrivning och vilka personer som avsigs.
S4 sméiningom sken en av dem upp och sa ”Jaha, det giller dom
som ir ridda, riktigt, rikrigr ridda”. Psykiatrikerna fick tinka en
stund men accepterade “diagnosen”. "Hur behandlar ni dessa
minniskor”. "Vi tar med dem till vr samlingsplats mitt i byn.
Alla bybor kommer dit. De stiller sig i ringar runt den som ir
drabbad. Alla som kan komma 4t ligger en hand pid honom.
Alla siger tillsammans, “du 4r en av oss, du ir en av oss”. Det
héller vi pa med till han ir alldeles lugn”.

"Hjilper det alltid?” “Ja, nistan”. "Om det inte hjilper?”. Byild-
sten och medicinmannen ser p4 varandra och siger stillsame Ja
di 4r han vil inte en av oss”.

Bjorn Wrangsjo
Docent i barn- och unga’omspsykiatri
Stockholm
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Det ir minga ungdomar jag triffat under aren p3 BUP.
En del har kommit till mig regelbundet men glest for att
vi tillsammans ska f6lja hur de mar. De kan till en b6tjan
ha kommit f6r att nidgon har tycke de behdvt en likar-
bedémning for depression eller social 4ngest. De har ofta
kommit ifrin alla slags sociala sammanhang, kan ha slu-
tat g3 till skolan sedan ling tid tillbaka och suttit hemma
pa sitt rum. De har varit ledsna, higlésa och trotta, men
inte deprimerade p3 ett sitt som direkt krivt likemedels-
behandling. De kan ha varit ridda f6r att g3 ut di de inte
klarat av att méta andra minniskor och krav som finns
utanf6r hemmet.

De beskriver inte att de dr ensamma, de kan tycka om att vara
ensamma, men det ir mer kinslor av att inte hitta sitt sam-
manhang, att vara utanfdr och vara annorlunda, men inte veta
hur och pé vilket sitt. Det ir som de befann sig pa en 6 utan
andra, som de inte vet hur de hamnat pé och inte hur de ska
komma ifran.

En del utrycker att de inte vet hur man far kompisar och saknar
kompisar, andra ir ledsna och arga och siger att de inte beho-
ver nigon eller nigot da det inte ir dem det ir fel pa!

Bland de som kommit har vi i bista fall tillsammans kunnat
utforska hur svarigheterna ser ut och fortsitta att triffas och
folja hur de mér. Eventuellt har jag senare kunnat siga att min
erfarenhet ir att det kan bli bittre nir de har hittat andra ung-

Foto: Shutterstock/TRphotos

domar som liknar dem, vilket ocksd mdnga ginger visar sig nir
de borjat pi gymnasiet och har kunnat vilja vilket gymnasium

de vill gd i.

En del har kommit iging med socialt brobygge och fitt kom-
pisar som de chattat med via nitet. Det kan vara en kompis i
Kramfors som man triffat pa helger och lov, eller en i Kalifor-
nien man chattar med pé nitterna och drdmmer om att flytta
till i The Golden State nir man blir vuxen och fir bestimma
sjilv.

En ung man som knappt gitt i skolan under manga ér fick en
plats pa en resursskola med tio elever nir han bérjade gymna-
siet. Han kom i bdrjan av hostterminen och rapporterade att
han inte trivdes och han tyckte de andra var si konstiga. Efter
ett par minader kom han tillbaka och nir jag undrade hur det
gict svarade han att det var ok fr han hade uppticke att de
andra inte var s konstiga, utan individer, och det fanns ett par
killar han kunde tinka sig att vara med.

Cecilia Gotby
Owerlikare
BUP Stockholm
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Reflektion
Ett klick i var nutid

Forhallningssjukan och den
egenmaktiga (o)friheten

Det ir 16jligt och dnd3 sitter vi dir i
ensamt majestit och skriver vra sms,
klickar och scrollar febrilt vidare i en
aldrig upphorande aktivitet. Social-
mediestinna gor vi samma sak om och
om igen. Stindigt mobilparkerade. Vir
ohilsosamma uppmirksamhet fjittrar
oss. Vi hypnotiseras av det stindiga
sjalvrapporterandet som tycks inge oss
illusionen att vara tillsammans med
andra och fritt kunna vilja och vraka
som vi vill. Upptagen inbillar man sig
att alle ir mojligt nir vil det privata
sammanblandas med det offentliga.
Igenkidnningsfaktorn ir sveket.

Med valfrihetsnormen &kar snarare in
minskar vir oro och stress. Den blir en
borda orsakad av att vi mest bara flyter
omkring pa olika sajter likt en obestimd
och littpiverkbar massa. Osikra och vils-
na scrollar vi urskillningslést vidare. Bort-
om all riddning.

Stindigt tillgiinglig. Man fir ju inte missa
nigot. Fomo kallas fenomenet: Fear of
missing out; en illusorisk énskan att vara i
kontakt med vad andra tinker, tycker och
sysslar med mest hela tiden. Never a dull
moment.

Ofria och skirmstinna irrar vi omkring
med lur i hand och registrerar minsta lilla
rorelse. Rastlést beroende av en férvintan
att stindigt finnas till hands f6r allt digitalt
offentligt utbud, brus.

Foljer vi idag vara mobiler med sladden till
orat som hunden till sitt koppel? Kan vért
godtyckliga bliddrande bland sajter och
tjanster liknas vid ett missbruksberoende?
Och vira pekskirmsmobiler ska gora oss
lyckliga? Tveksamt. Mycket tveksamt.
Den som &verlevt en introduktionskurs i
psykologi kan nog snarare kiinna igen sig
i Ivan Pavlovs experiment som visade att
hundar borjar dregla nir de forvintar sig
att f3 mat.

Fenomenet liknar inte riktigt neuroser
eller hysteri som pi Freuds tid. Snarare
tycks vi blivit féirhd’llning.vs/eadade.

UrskillningslSst ska vi dven sitta poing pa
allt mellan himmel och jord. Som om det
existerar ett idealiserat tillstdnd. Vi frigor
oss inte ens om den standard vi efterstri-

var ir for hog att forvinta sig av dddliga
varelser.

Vi gir bara pd i ullstrumporna och mobil-
surfar vidare och trycker pa diverse be-
tygsknappar” i ensamt majestit. Inte nod-
vindigtvis utifrin "som om ingenting har
hint” utan mer forvissade “om att allting
hinder” i just min lilla privata nutidsbubb-
la. Minsta lilla nyck ska delas. Vare sig det
giller en svarlagad middag eller en super-
gullig kattunge sa jagar vi likes. Och man
drar sig inte heller for att vilseleda andra i
lika hég grad som man frnekar att man
sjdlv dr benigen att lita sig bedras av dem.
Vi tycker och tinker om det mesta fast vi
kanske inte ens blivit tillfrigade. Det kallas
visst att man delar sitt liv p4 sociala medier.
Den férindrade umgingesformen tycks
alles3 vara att man nufértiden mer skdrmar
varandra ensam in att man som forr char-
made varandra tillsammans i det verkliga
livet. Vilket fir mig att tinka p3 boken
Alla fick hingla mer pd Tage Erlanders tid
av Kent Wisti.

C)verkonsumtionstyckandet i vart nutida
s kallade upprordhetssamhille forindrar
allesd vira umgingesformer i grunden.
Ofta ir det behovsstyrt och relationsldst,
det vill siga ensamt och kargt. Och nog
vet vi vil vad det kan dra ivig med oss
med tanke pi... ja... you name it. Med
den linsen ser man sillan verkligheten
som den ir utan som man sjilv ir.

Man kan allts3 inte heller limna ett va-
ruhus utan att trycka pa diverse streckfi-
gurer och bedéma sitt besdk. Som om vart
impulsiva kinslot(r)yckande har nigon
betydelse. Och vem ger en ritt att skvitta
omkring sitt tyckande likt en hund pa
promenad med en nira relationsupple-
velse till skogens minga erid?

Eller den hir: "Detta samtal kan komma
att spelas in i kvalitets- och utbildningssyf-
te.” Ndgon som kinner igen sig? Tinkte
vil det. Ingen tror vil att man lyssnar av
samtalen och sedan gir pd korrigerings-
kurs for ate bitera pa sitt servicebeteende
utifrin ett reflexmissigt och nyckfullt

kundtyckande.

Och vem ir du och jag (!) ate springa ut i
virlden och rikta anklagande fingrar mot

det vi gillar eller inte gillar, nir vi ofta bris-
ter sjilva i att stida upp i vira egna liv. Att
klaga pa servicen lite hir och var (kund-
skvitt) kan lika girna vara uttryck for en
fokusforskjutande aktivitet som bottnar i
egna beteendebetinkligheter. Att gnilla
och blint rikta anklagande fingrar 4r vil i
sig ett ostidat beteende utan vare sig takt
eller ton.

Mer efterstrivansvirt ir vil atc ha Dalai
Lamas uppmaning att forst “point finger
to self” som motto att leva efter. Med
andra ord kan det alltsi vara bra fér den
psykiska hilsan att kinna kontroll dver sitt
nddiga tyckande och gnillande f6r minsta
lilla sjilvfabricerad krinkning.

Anammar vi siledes Dalai Lamas vis-
domsord kan vi se fel och brister som
helt naturliga delar av vira kognitiva och
kinslomissiga begrinsningar och tillkor-
takommanden. S4, i vér forhillningssjuka
framfart dr vi ocksd bristfullkomliga. 1 det
avseendet bor igenkinningsintresset vara
hundraprocentigt. Nigon bittre evidens-
baserad kvalitetssikring finns vil inte.

Men ser man sig omkring tycks snarare
offerrollen i kombination med valfrihe-
tens egenmiiktiga raseri fi stor uppm'airk—
samhet. Andra ska anklagas och st till
svars fOr... ja... you name it. Det blir lik-
som enklast si. "Dom baa, hon baa, HAN
BAA! och hen baa...”

Finns det verhuvudtaget nigon griins for
hur vi anstringer oss for att slippa tinka
pé att “point finger to self®, och erkinna
eventuell egen skuld i det vi anser oss ha
blivit utsatta f6r? Och hur kan man &ver
huvud taget uppleva att andra Sverskri-
der grinser och krinker en, nir man
sjilv saknar nigra grinser att virna om?
Ar sjilvforlist 1 sin otyglade upprdrd- och
utsatthet. Eller ir det s3 enkelt att vi inte
alls sjunkit s3 djupt som vi frukear, utan
nog bara aldrig riktigt stigit sd hogt som
vi ofta inbillar oss. Nigot vi vil alla kan
kinna igen oss i.

Thomas Silfving
Leg. psykolog, leg. psykoterapeut
och forfattare
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Ensam, sjalv och jakten pa lycka

Betydelsen av ensam respektive sjilv ir uppenbarli-
gen inte s3 litt att hilla isir, i nyhetsmedia, sociala
media och i vardagligt talsprik. Att ka pa semester
sjalv kan ju verka ensligt, men &r vil svart att ge-
nomfSra p3 annat sitt. Att agera sjilvstindigt, typ
jag kan sjilv ger intryck av kavat utmaning, men
med en aning av infantilt drag. Det mindre vanliga
uttrycket jag kan ensam forefaller ju mer vuxet, dir
intrycket av utmaning 4r mer marginaliserat.

Det sigs att var svenska kultur har odlat sjilvstindig-
het och individens frihet mer 4n i de flesta andra linder
runt om i virlden. Kanske innebir det att vi hoppas att
kommunal omsorg tar hand om barnen och véra ald-
rande forildrar, s3 att vi pa effektivast mojliga site kan
utvecklas till professionella och framgingsrika foreds-
men fér vira barn? I bladet kan lisas om innebérden
av att vara framgingsrik och lyckad. Intresset f5r detta
kanske beror pa hur trist det vore om man satsat pa fel
hist, nir vinsten ska “cashas in”.

Den som sker visdom kring lycka i livet kan ju friga
en filosof. Fér Jeremy Bentham framstod den hedonis-
tiska utilitarismen som attraktiv, enligt killorna. Lycka
och njutning stir hgt i kurs enligt hedonisten. Ju mer
av detta till s3 minga som méjligt r det vi i sa fall bor
striva efter enligt samma principer. Inte illa alls, kan
man tycka. Jag gir dock bet pé frigan om hur detta kan
mitas. Inom psykiatrin ir vi ju resultatorienterade och
(de flesta av oss, men inte alla) gillar att mita och skatta.
Vem har en bra skattningsskala f6r njutning? Var finns
den exponentialfunktionen for njutning med positiv
derivata och omfattande integral? Samma friga kan ju
stillas fr lycka. Kan vi alls sitta lycka som utvecklings-
mal och hur vet vi om vi nitt malet?

Foto: Shutterstock/poliki

Ett vanligt talesite lyder "Envar sin egen lyckas smed” (kanske
inspirerad av titeln p4 en svensk film frin tidige 1900-tal?). Jag
tolkar talesittet s3 att olika fSrutsittningar behdvs f6r var och
en av oss for att skapa var lycka. Knappast kontroversiellt. For
individualisten som nu vill bekiinna sig till en variant av hedo-
nismen och som fSrslagsvis vill maximera lycka och njutning,
vad giller f6r framging? Envar dger svaret? Ar Sverige ett bra
land att fSrverkliga ett sidant livsprojeke? Ja, jag tror det. Lisa-
ren kanske uppfattar att jag raljerar med hedonistiska bajelser,
men jag tar detta pa stort allvar. Sddana tankar och impulser
tycks allestides nirvarande.

Det var bittre forr? Inte alls! Blir man lyckligare med rikedom?
Troligtvis, men inte garanterat. Ett lingt liv med god hilsa
kan kopas for pengar, dven om leveransen inte ir garanterad.
Med lite otur gir allt it helvete ind3, pengarna till trots. Men
med pengar kan man helt klart {3 firre nitlotter i livets lotteri.
Maingfalden av argument f6r att det ir bittre nu dn forr har
Hans Rosling listat, si jag hinvisar till honom. Hans Rosling
hade ritt och den som tvivlar har fel, det 4r inte svarare 4n si.

Sjilva dr vi allesd stindigt, oberoende av om vi ir ensamma
eller har sillskap. Den som lir sig trivas med sig sjilv har nog
mindre obehag av att vara ensam. Att kunna njuta av ensamhet
ir, enligt min mening, inte helt en medf6dd fSrmaga. Vissa har
kanhinda stérre medfédd talang for detta, men jag tror att det
dr ndgot vil virt att trina pa. Frigan till lisaren, avslutningsvis,
dr: Hur kan man lira sig act respektera sig sjilv och gilla sitt
sillskap med sig sjilv?

Nils Lindefors
Psykiater
Stockholm
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Till min mor

I kosmisk ensamhet
jag stdr ensam pa kanten.
For tid och evighet
och hinger nerfor branten.

Och inget fore mig.
Det svarta halet gapar.
Jag dras i det igen

men skyddar dem som bakom!

Jag — sista mellan d3d
och livets trid som vissnar.
Jag hiller livets glod

och &ver kinslan hisnar.

Jag star ensam pé kanten.
Ooo0 mamma, sti bredvid!
Och hill med starka handen!
Hjilp vinna denna strid!

I kosmisk ensamhet
jag stir ensam pa kanten
i evig tacksamhet

Jag hiller dig i handen...

Jag har funderat en hel del om vir ensamhet pa jorden efter att
bida mina forildrar gatt bort. Den kinslan av total ensamhet i

universum var svér att jimféra med nigon annan upplevelse —
en kiinsla av kosmisk ensambhet.

Lioudmila Mendoza
Psykiater
Sodertdlje
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Ingen manniska ar en o

"Triffa s& f8 minniskor som majlige, hill dig till din egen
lilla bubbla!” upprepas som ett mantra av Folkhilsomyn-
digheten. Sillan har Hubba Bubbas slogan: “Big bubbles,
no troubles” varit s missvisande som nu under covid-
19-pandemin. Det ir en mirklig tid och p4 min mottag-
ning fir vi vackert trava runt med munskydd och visir och
videobessk som enda méjlighet att bjuda p3 ett leende.
Det immar bakom visiret och luktar kirurgkurs. Ming-
el dr livsfarligt och arbetsplatsméten uppfattas nirmast
som ndgot syndigt. Vi méots vid kaffe-automaten, mot-
tagningens livsnerv, och forsdker byta nigra vinliga ord
utan att komma varandra allefr nira. I tringre utrym-
men uppstir undvikande corona-danser och tvi-meters-
Tetris. Det kunde dock ha varit virre och vi hoppas ju att
det ska bli bittre, med viren och vaccinerna.

Jag frigar ofta mina patienter hur de har paverkats av pande-
min. Man kan ana, men man vet inte utan att ha frigac. In-
tressant nog ir det en del som finner sig rite vil i den sociala
distanseringen. Autister andas ut, nir deras sociala kontakter
kokar ned till de visentliga. Andra kan tycka act det ir skdnt
att utan bortfdrklaringar kunna avstd frin tradiga slikeeriffar.
Minniskor med koncentrationskrivande arbetsuppgifter for-
passade till fladdriga kontorslandskap ir tillfreds med att arbeta
hemifrin i lugn och ro och faktiske f& ndgonting gjort. Per-
soner som inte har ett s3 stort socialt behov klarar sig bittre i
isoleringen. For den som redan tidigare umgicks mest digitalt
blir det inte heller nigon stdrre skillnad. Det dr dock mycket
svart att sjunga samstimmigt Sver link, vilket vi upptickte nir
vi firade en vin och kollega, som fyllde 50, pi Teams.

Det stora flertalet lider dock av den sociala distanseringen, trots
att den egentligen bara ska vara fysisk. Bristen pa nirhet och
umginge med andra minniskor kan vara svir att fordra. En
dron-nisa-hals-likare jag pratade med i Liverpool hade kom-
mit fram till att det minniskor behdver egentligen kokar ned
till: "food, sleep, and chat” (han lyfte inte fram betydelsen av
otorhinolaryngologiska interventioner). Personer med ett stort
socialt behov klittrar bokstavligen pa viggarna under karanti-
nen. Det blir en ofrivillig ensamhet, kantad av prakeiska pro-
blem som hur man ska i tag pa mat utan att komma i kontake
med andra minniskor. Det dr hogtryck pa bestillningar av mat
pé nitet och var julmust kom fram lagom till nyarsfirandet.

Sirskilt utsatta ir vil de som dr 70+, som gatt frén att vara pigga
med en frisk sjilvbild till en ny identitet som riskgrupp. Min
mor ser sig som en del av skuggfolket. De som tillhdr risk-
gruppen behdver inte bara brottas med hur de ska viga sina
behov mot sin f5ljsamhet till restriktionerna. Minga av dem
gir dessutom runt och ir ridda. Jag har aldrig tidigare s3 in-
nerligt Snskat sa manga en spruta.

Sjilv tycker jag om att umgds med andra och bra méten med
andra ir bland det bista som finns. Jag har dock inte ett s jit-
testort socialt behov. Efter en fullmatad mottagningsdag kan
jag rent av bli lite kontakttrdte. Nir jag ska skriva dr mitt ideal
isolering i en stuga i norra Norrlands inland, med skogens sus
som enda bakgrundsljud. Efter en tid behdver jag dock prata
med andra. Jag mirkte nir jag som ung tigluffade pa egen
hand att smirtgrinsen di gick vid 3-4 dagar, sedan blev jag
kontaktsdkande. Det var dock inte nigot problem pi det hela
taget. Nir man reser sjilv blir det littare fr andra att ta kon-
takt och resan priglades paradoxalt av méten, med allt ifrin
ett bulgariskt dambasketlag till tyska minniskorittskimpar,
spanska journalister och en professionell pokerspelare i ett Bla-
derunner-liknande Bukarest by night.

Attresakinnsidagavligset. Viharinte varitlingre in tiomilfrin
vara hem pa snart ett ir. Sportlovet nalkas och vi far ingenstans
nu heller. Flygplanen har slutat passera vért fnster. [ stillet hors
sirener och det ir mer ambulanser i omlopp in vad jag ir van vid.

Trots att tillvarons spelregler har dndrats beror upplevelsen
av ensamhet alltjimt pd huruvida man har valt den. Det 4r en
himmelsvid skillnad p3 att stinga ddrren om sig for att fi vara
ifred en stund och att vara nirmast fredlss, som i utanfSrskapet
som beskrivs sd vil i Karl Vennbergs dikt Blott icke samma en-
samhet. Vikan trdsta oss med att vi alla i nigon mén ir i samma
bt och hoppas att nigot gott kommer av att vi alla ir beroende
av varandra: “nobody is safe until all are safe” som WHO ut-
trycker det. Sedan lir det ju bli bittre ocksa, da vi till skillnad
frin dinosaurierna kan anpassa oss. Slutligen har vi vira vita
blodkroppar, som med lite varsam vigledning av ndgot av vac-
cinen, pa sikt kan hjilpa oss att halla coronaviruset stingen.

Mikael Tiger
Psykiater
Stockholm
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Var tillsammmans byggda valfard har fatt
allt mindre del av kakan

Funderingar med anledning av boken Systemen, overflédet och det gemensam-
ma av Lars Ingelstam, Atlas Akademi, 2020

Professor Lars Ingelstams arbete speglar en bred samhil-
lelig och humanistisk helhetssyn mot en bakgrund av cy-
bernetik (se Wiener, intressant person, 1,2). Han senaste
bok lyfter fram hur vi de senare decennierna misslyckats
att anvinda tillviixten p3 ett vettigt sitt. Fram till 1960-ta-
let bidrog tillviixten till att vi fick mat pd borden, sjuk-
vard etc. och vi blev ocks3 (i genomsnitt) mer ndjda med
livet. Sedan dess har BNP fortsatt att 5ka liksom privat
konsumtion men vir lycka har stite still i sin utveckling,
Liknande har fallet varit i de flesta linder. Varfor??

Dagens rikedom har byggts upp systemiskt under manga
generationer

Det ir en gemensamt irvd resurs, som bor utnyttjas och for-
delas nigorlunda jimlikt. Minga delsystem ingér: post, (jirn)
vigar, energi, forsvar, politiska organ, kommunikation, finan-
siella system, internet... Samverkan ir intensiv och viktig for
effektiviteten — rr man i en del piverkas helheten. "Avregle-
ring” f6r inte framit — systemtinkande behvs!

Under de senaste decennierna har ibland sjukvirden behand-
lats som en ”marknad”, med upphandlingar och stora kost-
nader for dessa. Marknad betonar konkurrens, medan system
pekar pi samarbete. Pengar ir verktyget pa marknaden men
ett trubbigt instrument for att leda vilfird. Pengar kan vara
ett smorjmedel i ndgon mindre process. Styrning och ledning
dven i smé enheter kriver helt andra verktyg, helhetssyn och
-analys! Tyvirr finns det inte nigon enkel modell som man
kan lira sig pd KI, pA KTH eller pi Handels. Man maste analy-
sera helheten, vilja metoder och sjositta med en handlingsplan
som kan hantera snedstyrningseffekter! Det kriver engage-
mang av minga och tid!

Baumols dilemma, tjinstekostnadsparadoxen

Tjinster — huvuddelen av vird och omsorg — har sirskilda
egenskaper i det ekonomiska systemet: ett dilemma som sil-
lan uppmirksammas, Baumols dilemma (3): Tjinster kan inte
rationaliseras i ssamma grad som varor. De kommer dirfor att
framstd som relativt sett allt dyrare och trings undan. En halv-
timmes strikkvartett kan inte forkortas, inte heller den tid det
tar att mata en gammal person.

Vad hinder med tjinsterna nir de blir allt dyrare, relativt va-
ror? Intuitive uppfattas det som om vard och annat “tar for sig”.
Risk 4r att man inte vill spendera allt storre del av budgetar
till tjinsterna for att behdlla samma vilfird. Konkurrensutsitt-
ning kan pressa ut "luft i systemet” men samtidigt forsvinner
samverkan varvid effektivitet och virde for individen minskas.
Samtidigt har det finansiella systemet frikopplats allemer fran
produktionen. Transaktioner pa bdrserna sker numer millise-
kundsnabbt p4 nitet — man tjinar pengar pd pengar utan kon-

takt med nigon konkret verksamhet. Vilka foljder far detta fr
finansiering av sjukvird??

Budgetprocessen, styrmedlet

I budgeten reduceras allt till pengar, detta trubbiga instru-
ment, “hirdvalutan”. Det f6refaller klart och tydligt vad som
giller — money talks”. Men for inte s3 linge sedan fick man
klinikens budget fSrst sent pa hdsten — vilken tilltro har da
ledningen haft till sitt styrinstrument? och klinikcheferna? — de
som regelmissigt dverskred budgeten straffades aldrig. "Det ir
romantiska siffror som dom kan hilla pd med” horde jag en
ging om budgeten. Under nigra ar fanns i alla fall plats f6r en
idédriven psykiatri med helhetssyn och samverkan.

Med styckeprisersittning, pinnar, konkurrens blev det annan
fart! D3 f5rstod man plétslige *vad en dollar 4r vird”! Samarbe-
tet med virdgrannar, "mjuka” aktiviteter utan pinnar, lag illa
till (4). Har likare forlitac sig f5r mycket pa sin etik, “nedirvd”
frin Hippokrates? P4 en “mogen marknad” ir det viktigt att
se till att man har bra relationer och att man kan lita p3 var-
andra. Det duger inte med att maximera antalet pinnar och
casha hem.

Mycket mer finns att lisa i Ingelstams nyaste bok och dven pa
hans blogg och forelisningar pa nitet (5, 6, 7)!

Jerker Hanson
Jjerker.hanson@telia.com
Docent, pensionemd psy/eiater
Stockholm
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Risken for psykiska
storningar hogre for
manniskor som
lever ensamma

Ensamhet kan i hog grad paverka en persons mentala och
fysiska hilsa. Det 4t mer troligt att vuxna som lever en-
samma har vanliga psykiska storningar, inklusive dngest
och depression — och anledningen ir ensamhet. Det ir
slutsatsen av forskning som publicerats i tidskriften PLO-
SONE (1). Forskarna anvinde data frin tre separata un-
dersékningar i Storbritannien under nistan tvd decennier.

"I var studie var forekomsten av vanliga psykiska storningar
(CMD) hogre hos individer som bodde ensamma 4n hos dem
som inte bodde ensamma under alla undersékningsar. Multi-
variabla regressionsanalyser bekriftade dessa resultat, eftersom
det fanns en positiv och signifikant koppling mellan att leva
ensam och CMD?”, siger Louis Jacob, forsta forfattare till stu-
dien och medlem av fakulteten f6r medicin vid University of
Versailles Saint-Quentin-en-Yvelines, Frankrike. Forskarna
anvinde undersdkningsdata frin studier i Storbritannien som
genomfSrdes 1993, 2000 och 2007, och som omfattade mer dn
20 000 vuxna.

Mellan 1993 och 2007 6kade férekomsten av vuxna som bodde
ensamma stadigt frin 8,8 till 10,7 procent. Under motsvarande
ir Skade frekvensen av vanliga psykiska storningar frin 14,1
till 16,4 procent. Oavsett ilder eller kén var CMD alltid van-
ligare hos individer som bodde ensamma. I vissa fall var CMD
hos de som bodde ensamma mer 4n dubbelt si vanligt n hos
sammanboende.

Resultaten Sverensstimmer med andra studier. EXE””’EIVIS

fann en studie av nistan 5 000 vuxna boende i Finland (2) en
tvifaldig 6kning av dngest och depression hos personer som

Per Gustafsson
Professor emeritus

bodde ensamma jimfSrt med personer som var gifta. En studie
frin Singapore av nistan 3 000 vuxna i dldrarna 55 r och ildre

L: k-- .
(3) fann att leva ensam ledde till simre psykiske vilbefinnande, "
e Texten bygger pa ett inlige pA MEDSCAPE (4)
Ensambhet 4r en komplex friga, och associeringen mellan att
1 R o har leer cHIIRIE Referenser
e:fa ensarri s ,IS 3 storningar iE et S a%n g 1. https:/journals.plos.org/plosone/article?id=10.1371/journal.
frin folkhilsomyndigheter och stadsplanerare. Vissa forskare one.0215182
har pekat pa stider i allminhet som drivkrafter f5r ensamhet B P )

I Med dra h o all diei 2. https://jech.bmj.com/content/60/6/46

ocl S?CIIS 151ertng.k q ; n P r.al & nZFerat :72{:_.3 ltmer .1g1— 3. https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3182578/
D 11 fran soclala medier DRSNS ol 4. https://www.yourpaf.com/risk-of-mental-disorders-higher-

lering, depression och angest. Minga betonar ocksi effekterna for-people-who-live-alone/#. Y BOgImNwGuU

av ensamhet som ett legitimt folkhilsoproblem.
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Klostret Optina pustyn dar Dostojevskij och Tolstoj tillbringade en tid.

Foto Jerker Hanson

Ensam ar svag och blir svagare

Vad ir viktigast — individen eller gruppen?

Vir f6rmiga till social interaktion och samarbete var avgs-
rande nir vi si sakta tog planeten i besittning. Individers intel-
ligens var mindre viktig. Tillsammans kan vi ocksd bist han-
tera osikerheten och risker i tillvaron. Med st3d fran sin grupp
blir individen friare, i bista fall dven att ifrigasitta en del av
gruppens premisser. "Minskliga rittigheter, MR” som renod-
lat koncept 4r dock ett sentida pafund — gruppen var viktigast
under drmiljonerna dessférinnan. Det ir fortfarande si i manga
sammanhang och i vissa kulturer. Individen r di huvudsakli-
gen viktig f6r sin funktion i gruppen, t.ex. som primdragare
vid Volga (1, 2).

Tillsammans

Det ryska begreppet "sobérnost” (av sobér, kyrka/férsamling)
ir intressant. Begreppet finns ocksd angdende relationer mel-
lan minniskor i sekulira miljder. Det betecknar d4 en kulturell
doktrin t6r enhet och samarbete — i motsats till individualism
och rationalitet som ofta anses visterlindskt inspirerat. Om
man googlar och viljer svensk text kan man lisa teologin
bakom (3). Sobornost inbegriper, som jag fattat det, en timli-
gen total delaktighet, med existentiell touch i en gemenskap.
Individen far di ocksa ett ansvar for helheten, kallat “radical
responsibility”. Mig forefaller det som om det i detta finns en
depressivt firgad skuld, slikt med arvssynden. I t.ex. "Bréderna

Karamazov” beskriver Dostojevskij hur Dmitri tar pé sig ett
straff for ett mord som han inte begitt. Den rationelle, ensam-
me brodern Ivan gir under (4). Man kan ana en fortsittning av
detta arv frin den gamla ortodoxa kyrkan till Sovjetsamhillet
och kanske dven i ndgon form till dagens Ryssland.

Delaktighet i en grupp ger ett stdd men ocksa en sarbarhet —
risken att forlora nigot, kanske det vi virdesitter hogst. Denna
méjlighet/risk blir styrande f6r mycket av vad vi gor 1 livet.
Den minsta gruppen ir forstds tvisamheten — avgdrande for
sliktets fortplantning, ofta viktigast i livet — men ibland skér
och krivande. Stoiker och buddister har en egen 13sning: man
skall distansera sig, bli oberdrd, sdka nirvana, bli “ensam och

stark” (5).

En grupp kan utvecklas till att bli destruktiv f6r en individs
psykiska hilsa. Har vér individfokuserade psykiatri verktygen

att hantera sidant?

Vart SPF

Medlemskap i SPF ger en virdefull gemenskap! Som ung psy-
kiater var det ett lyft att triffa kollegor, diskutera framtiden
och ligga upp planer. Ofta var det dans till sent. Det fanns
host-, vinter- och virméten, alltid pi olika stillen i Sverige.
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Karl-Otto Svird rev biljetter som han skickat per post. Kul att
tinka tillbaka pa!

Gemenskap har en utsida

Nir en grupp minniskor bildar en gemenskap medfér detta
att andra minniskor inte ir med, det bildas ett utanfSrskap.
De utomstiende kan i virsta fall demoniseras, stigmatiseras, bli
fiender, barbarer, de skall inte ha del av gruppens goda. Enligt
Vistgotalagen var det billigare att sl3 ihjil en sméilinning 4n en
vistgdte. En grogrund for elakartad nationalism och fascism.
"Right or wrong — my country!”

Psykiskt lingtidssjuka blir litt ensamma, vilket ger "demoner-
na” spelrum. Anpassade triflokaler har kunnat bryta isolering,
rimligen sirskilt viktigt i pandemitid, om 4n anpassat. Nyss
kom tyvirr besked att Stockholms kommun stinger tvi triff-
lokaler i Séderort for personer med psykisk ohilsa (6). Folj-
derna kan visa sig i slutenvirden — ett missriktat sitt att rida
bot p4 ensambhet.

Jag och andra ildre i min omgivning har mirke att isoleringen
i pandemin fSrsimrar oss fysiskt och mentalt. Férhoppningsvis
gir det att trina upp igen, nigot. Men hur hade vi 70+ haft det
i pandemin utan internet?

Ensam och tillsammans samtidigt?
Ett globalt, kollektivt ”vi?, lagom styrande och tillitande. dir
individer kiinner ansvar att efter fsSrmiga bidra ir vil en bra

vision (7)?

Jerker Hanson
jerker.hanson@telia.com

Docent, pensionemd psykiater
Stockholm
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pp12-13

svunnit, https://www.mitti.se/nyheter/perso-

Foto: Shutterstock/AePatt Journey
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Har du uppdaterat
dina kontaktupp-
gifter pa kansliet?

Det hinder emellanit att tidskriften kommer i retur, for att vi har
tel adress.

Det hinder vildigt ofta att epost-meddelanden studsar f5r att den
epostadress du uppgivit inte linge existerar.

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

kanslisten@svenskpsykiatri.se

For sikerhets skull!

Tidskriften for

Svensk Psykiatri

DEADLINE

for bidrag till
nasta nummer: 19/5
TEMA: Sanning

Samhalls-
INntresserade
kollegor se hit!

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

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

Styrelsen

Svenska Psykiatriska Foreningen
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Sa MiNNs Vi
Jan Beskow

Jan Beskow, professor emeritus i psykiatri, Géteborg, avled i de-
cember i en ilder av 89 Ar.

Han utsigs till hedersledamot i Svenska Psykiatriska Foreningen
2010 med bl.a. foljande motivering:

Jan Beskow har genom dren manifesterat sig som en
ledande ﬁ)'retriidare f('ir sj&lvmordsprevention.

och

Tillsammans med sina medarbetare ger Jan Beskow en
vision av ett samhdlle praglat av omsesidig forstdelse
och respekt mellan manniskor som garanti for god psy-

kisk folkhd'lsa.

Jans livslinga girning har lagt grunden f6r en utveckling av
svensk psykiatri som kommer att fortsitta efter honom.

Redaktionen har fitt in varma minnesord frin Jans kollegor, som
vittnar om hans fdrmiga att engagera minniskor.

Foto. Jan Beskow Arkiv

Alessandra Hedlund
Ordférande SPF

Tove Gunnarsson
Redaktér SPF

Foto: Shutterstock/Agnes Kantaruk
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Ullakarin Nyberg minns
Jan Beskow

Jan Beskow har limnat oss. For en stund kiindes min virld tom
och 8dslig. Sa linge jag har arbetat med suicidprevention har Jan
funnits dir f5r mig, som mentor, vin och intresserad lyssnare. Vi
pratade ofta, jobbade mycket tillsammans och ibland férde jag inre
dialoger med honom. Vissa minniskor ér s kraftfulla i sin nirvaro
att det 4r mdjligt att gdra det och deras frnvaro blir extra pitag-
lig. S& var det med Jan. Ganska snart ersattes min inre tomhet av
minnen. De 4r si minga! Jag minns Jans nyfikenhet pa livet. Hur
varje hindelse, liten som stor, kunde leda till nya reflektioner och
lirdomar som utmynnade i en berittelse som han delade med sig
av. Jag minns hans sjilvklara respekt f6r minniskan och den unika
kompetens som varje individ besitter. Den kunde manifesteras i
en bok om Livshjiltar, i ett samtal om ddden eller i praktisk hand-
ling. Som den ging han satte sig pi marken bredvid en tiggande
medminniska for ate forsdka forstd den personens upplevelse av
sin situation. Hur minga av oss gor sa?

Jag minns ocksé Jans prestigeldshet och hans totala ointresse f6r
revirtinkande. Dir frenades vi med starka band. Suicidpreven-
tion ir ett komplext omride och det ir nddvindigt med samarbete
dir alla bidrar med sin kunskapsdel. Fér Jan var uppgiften och
malet stdrre 4n varje enskild individ och det gillde ocksd honom
sjdlv. Jan lirde mig virdet av struktur och att hushilla med mina
krafter. Det gav ett lugn i virt samarbete att veta att han férdelade
tiden s att balansen mellan arbete och vila uppritthslls. De sista
dren anvinde han sig av den férmigan nir det gillde hans egen
tid. Han valde och valde bort utifrin dagsform och malet var att
hinna slutfra sddant som var extra viktigt, till exempel det som
kom att bli hans sista bok. Han lyckades. Jan visste att han besatt
virdefull kunskap som maste fSrvaltas av andra for ate inte for-
svinna. Dirfér omgav han sig med duktiga medarbetare och han
var vildigt generds med att dela med sig av sitt stora kunnande.
Tack vare det kinner jag mig 6vertygad om att vi ir minga som
kommer att arbeta vidare i hans anda och det hann jag ocksa siga
till honom. Det gjorde honom glad.

I denna sorgliga stund tar jag lite hjilp av en mistares ord; Harry
Martinsson: "Varje djup sorg har forlorad glidje till fSremal. Tap-
pa inte bort den riktningen. Lit inte sorgen glémma sitt drende.
Sorgen ir den djupaste ira som glidjen kan f3.”

Tack Jan. Din kunskap, din medminsklighet och alla glidjefyllda
minnen av dig som vi som sdrjer bir med oss kommer att trosta
och inspirera mig och andra si linge vi lever. Jag ir sd tacksam
ver att jag fick dela en stund av din tid pa jorden.

Ullakarin Nyberg
FEd. ordférande och hedersledamot SPF

Ali Sarkohi minns Jan Beskow

Jan foddes mars 1931 i Uppsala och avled i Goteborg december
2020. Han tog sin likarexamen vid Uppsala universitet 1959 och
disputerade 1979 pi avhandlingen Suicide and mental disorder in
Swedish men vid Goteborgs universitet. Jan tilldelades professors-
titeln 1996. Som socialmedicinare och psykiatriker har han dgnat
manga ar it suicidforskning och utbildning, samt forfattat flera
bocker inom omradet. Jan har aktivt verkat f6r att implementera
suicidprevention och kognitiv psykoterapi i manga delar av Sve-
rige.

Jag har mdnga goda minnen av Jan och ir enormt tacksam f6r alle
stdd och kunskap som han generdst, i olika sammanhang, delat
med sig av under méinga ir bade som forskare och kliniker.

Jan var en mycket god vin, kollega och mentor fér mig. En riktig
inspirationskélla med mycket god analytisk- och reflektionsfor-
miga. En prestigelds, 5dmjuk, Sppen, drlig och fértroendegivande
person som hade litt att knyta an till olika minniskor oavsett l-
der, kon, kulturell/nationell bakgrund. Jan var nyfiken och hade
stort intresse for att bittre forstd mianniskor och naturen. Han var
mycket engagerad i frigan om faktorer som paverkar vir hilsa och
ohilsa.

Trots att Jan ir nirvarande i mitt medvetande, saknar jag honom
enormt. Det piminner mig om temat “nirhet och distans”, som Jan
och jag brukade diskutera ibland. Insikten och acceptansen att vi
inte lingre kan fortsitta vira stimulerande, lirorika och utvecklan-
de samtal r smirtsam. Nir jag skriver detta minnesord faller mina
tarar. De faller eftersom jag “kan ej skiljas frin viinnen min utan att
filla tdrar”. Tararna har ett talande sprik. De avsljar min kirlek,
sorg och saknad f6r den gode vinnen och kollegan Jan.

Jag vet att Jans livstid pa jorden har tagit slut, samtidigt vet jag att
tiden for den kunskap han limnade efter sig och dess vidareutveck-
ling kvarstdr. Jans mission, att minska psykiske lidande och fore-
bygga suicid kommer att fortsitta. Jan och jag har varit redaktdrer
till boken ”Ogonblick av suicidalitet”. Med stor sorg och saknad
kommer jag, i samarbete med bokens medférfattare och Student-
litteratur, att arbeta vidare med bokprojektet och hoppas att kunna
publicera den under viren 2021. Boken bestir av en teoretisk och
en praktisk del. Jag 6nskar att Jan hade levt och kunde ha sett véra
olika tankegangar som vi utvecklade under flera r i bokform.

Jan var en intellektuell person med ett hav av kunskap kring sui-
cidalitet. Han var kunskapstdrstig och stindig nyfiken pa att finna
nya forklarings- och behandlingsmodeller. Tyvirr dog Jan hastigt
och limnade ett stort tomrum efter sig, men hans kunskap kommer
att besta, ty:

Det ir havet som bestar
Inte vigen, blomman eller daggen
Natten gir mot dagen
Vi £6ds och dér,
Vigen kvarstir, inget att srja
Ali Sarkohi
Leg. psykolog, lektor i psykologi, leg. psykoterapeut,
specialist i klinisk psykologi

Linkdpings universitet

Den avslutande dikten ir en nigot modifierad version av en dikt av
den iranske poeten Esmail Khoie
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"Att samtala med den som inte orkar leva -
ett personcentrerat forhallningssatt i

suicidpreventivt arbete”
Digital utbildning med Ullakarin Nyberg

P3 grund av pandemin kan kongressen och SPF:s fortbild-
ningar inte organiseras som vanligt. Som alternativ till fy-
siska triffar kommer styrelsen att organisera flera digitala
utbildningar under dret. Férst ut var Ullakarin Nyberg som
foreldste om konsten att samtala med en patient som inte or-
kar leva. Fortbildningen genomf®rdes tisdag den 26 januari.
50 medlemmar frin hela Sverige anmiilde sig till freldsning-
en som styrelsens vetenskaplige sekreterare Jonas Eberhard
modererade.

Ullakarin Nyberg foreliste engagerat under hela eftermiddagen
dir forskning varvades med hennes linga kliniska erfarenhet
inom omradet. Till sin hjilp hade hon skidepelaren Morgan Se-
gerberg som medverkade som patienten Fredrik. Lopande under
forelisningen samtalade Ullakarin med Fredrik och vi deltagare
fick successivt mer information om varfor han hade kommit till
den psykiatriska enheten. Rollspelsmomentet illustrerade forsk-
ning och fakta pa ett fint site samtidigt som den gav upphov till
intressanta diskussioner mellan deltagarna.

Ullakarin Nyberg férmedlade vikten av samtalet och hur man kan
nd en person i en utsatt situation. Utbildningstillfillet illustrerade
vilken svar och viktig konst samtalet ir i vir profession och beho-
vet av att terkommande diskutera och utbyta erfarenheter med
varandra for att utveckla det suicidpreventiva arbetet.

Alla medlemmar ir varme vilkomna att anmila sig till kommande
fortbildningstillfillen som dterkommer under hela aret. Notera
foljande datum:

29 april 12.45-16.30 Covid-19 och psykisk hilsa ur
olika perspektiv arrangerat av Transkulturellt Centrum, Region
Stockholm

26 maj 13.00-16.30 Dédshjilp - en angeligenher for
psykiatrer och filosofer!? arrangerat i samarbete mellan SPF och
Svensk Férening for Filosoft och Psykiatri

Mer detaljerad information annonseras i detta nummer p3 sidan
67 och 75 samt pa var hemsida.

Linda Martinik
Sekreterare SPF
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Nu har STP
antligen

slappt sina forsta
poddavsnitt!

S4 hir 4rs brukar styrelsen i ST-liikare i Psykiatri (STP) vara
i dterhimtningsfas efter den hektiska men fantastiskt roliga
STP-konferensen i januari. De senaste dren har intresset for
konferensen bara vuxit, och for minga av oss ir det lite av
arets hojdpunke att méta sina ST-kollegor frin hela landet
i nigra dagar och f3 dtnjuta intressanta foredrag och goda
maltider tillsammans. I dr blev det inte si. In i det sista hop-
pades styrelsen kunna anordna en konferens for sina med-
lemmar, men med Folkhilsomyndighetens allt stringare re-
kommendationer blev det ett oméjligt uppdrag. Inte heller
kindes det ansvarsfullt gentemot medlemmarna att samla s3
manga deltagare frin hela landet under ett och samma tak.
Det tog emot, men i september 2020 tog vi i styrelsen beslutet
ate stilla in 2021 &rs STP-konferens.

S4, vad skulle vi gdra istillet? STP:s huvudsakliga uppdrag ir att
forbittra utbildningen for blivande specialister i de psykiatriska
specialiteterna. Vad hade vi nu {&r alternativ? Forslagen var minga
och kreativiteten i styrelsen god. D3 fortsatt stor osikerhet ridde
om pandemins utveckling under hosten landade styrelsen i att fo-
kusera pa en egen podcast som si smdningom fick namnet "Psyk-
snack - en podcast av och f6r ST-likare i psykiatri”. Under hdsten
spelades ett antal avsnitt in, diribland avsnitt om olika psykiatriska
specialiteter, veterinirpsykiatri och intervjuer med erfarna specia-
listkollegor. Pandemins andra vig f5rdréjde arbetet men nu kan vi
antligen tillkinnage att redigeringen av de forsta avsnitten 4r klara
och finns att lyssna pd dir poddar finns. Eftersom det ir styrelsens
frsta podcastavsnitt ndgonsin ir vi mer 4n nyfikna p3 lyssnarnas

| Angestenheten I

Varning beroendeframkallande!
Finns att lyssna pa Apples podcasts och Podbean

synpunkter. Ni som lyssnat fir girna mejla feedback till styrelsen
pé styrelsen@stpsykiatri.se.

Under hésten har STP idven utformat en enkit med frigor om
hur pandemin piverkat ST-utbildningen som mejlats ut ¢ill ST-
lakare i de psykiatriska specialiteterna. 236 ST-likare svarade och
en sammanstillning av resultaten finns att lisa i separat rapport i
detta nummer. Fér den som ir intresserad av att ta del av STP:s
dvriga arbete under dret finns mer att lisa i verksamhetsberittelsen
pa STP:s hemsida

stpsykiatri.se.

Nu héller vi tummarna f6r en fysisk STP-konferens i januari 2022!

Ida Gebel Djupedal
Fd. ora'fb'mnde f()'r STP som nu tackar f()’r sig

Johanna Hanson
Nyvald ordférande for STP
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PSYKIATRISKA
FORENINGEN

Senaste nytt fran
SPF:s Utbildningsutskott

Den 2 februari hade vi arets frsta méte i utbildningsut-
skottet, UU. Det bérjade med att vi avtackade tv3 trogna
representanter. Dels Bo Runeberg som linge varit med

i UU och som f6r UU:s rikning bevakat grundutbild-
ningsfrigor och som nu successivt tinker bli heltidspen-
sionir. Dels Elisabeth Karlsson som varit ST-representant
och nu bérjar nirma sig specialist och dirigenom ser det
som naturligt att limna sin plats till en annan ST-likare.
Vi 6nskar dem lycka till med sina nya livsuppdrag! Sen
vilkomnade vi i samma veva en ny representant, Marie
Dabhlin, som, bland mycket annat, ir vil insatt i just

grundutbildningsfrigor.

Nir det giller utbildningarna pa alla nivier s ir det mdnga
forindringar pd ging. Grundutbildningen som efter 6 ar ska
leda till legitimation. BT som p4 sikt ska ersitta AT och som
innebir flera ir av dverlappande system. BT blir inte en ny
AT, utan ir mer som en del av ST, fast ind3 inte, om du fattar
vad jag menar? ST som kommer i en ny tappning och som
innebir att det under en period kommer att finnas tre olika
ST-varianter och som innebir mycket att halla reda pa. Alla
kommer vi att mirka av detta, men extra mycket att hilla reda
pé blir det f6r studierektorerna. Ett exempel som kommer att
ang3 alla ir att det inte ir sjilvklart att tidigare handledarut-
bildningar ger tillricklig behérighet, utan dven gamla rivar
kan behdva f6rnya sina behdrigheter f6r BT-handledning.
Fler ska vara handledare, dven ST-likarna forvintas delta mer
tormellt som handledare.

Sakta men sikert borjar vi nu vara i implementeringsfas.

Bade spinnande och nervést. Fran SPF:s och UU:s hill har

vi jobbat mycket for att psykiatrin inte ska tappas bort i dessa
forindringar. Linge kimpade vi for att psykiatrin skulle vara
obligatorisk under BT, men nir det inte var mdjligt har malet
varit att jobba for tydliga BT-mal och som BT-malen idag ir
skrivna kommer man inte undan psykiatri for att nd dessa.

Hur stor plats psykiatrin framgent tar i grundutbildningen,
efter frlingning, ir en lokal friga som drivits av fakulteterna
pé utbildningsorterna. Hir ser vi att det blivit olika &ver
landet. Det som lyfts fram dterkommande, som en oro, ir att
en legitimerad likare efter 6-drig likarutbildning kommer att

ha behdrighet att skriva virdintyg och di miste vi sikerstilla
att de har kompetensen. Det innebir att kandidaterna pa sina
psykiatriplaceringar méste komma nirmare denna typ av

beddmningar for att fi en chans att lira sig detta i praktiken.

Klinikerna kommer ocks3 att behéva stilla om sitt tink kring
underlikarbemanning. AT-likarna ir idag pi minga kliniker
en viktig underlikarresurs, som kommer att fasas ut och som
inte kommer att ersiittas av BT-likare, di dessa ju inte sjilv-
klart kommer att ha lika linga placeringar pa psykiatrin. Det
positiva med detta ir att det faktiskt kan bli en bra férindring
for patienterna, di AT-l3karna stir f5r manga av de tillfilliga
virdkontakterna. Vill vi uppna bittre kontinuitet f6r patien-
terna s ir detta ett steg i ritt riktning som jag ser det.

Med denna Sversike skissad med stora penseldrag, vill jag sa
tacka f6r mig som facklig sekreterare i SPF.

Med hopp om en vacker vir i antigande,

Lotta Sandstréom

Facklig sekreterare SPF

Ordforande Uthildningsutskottet

Specialistliikare pd ANOVA, Karolinska sjukhmet
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Utmarkelse for
pedagogiska
insatser for psykiatrin till

Svenska Psykiatriska Foreningens styrelse har beslutat instifta:

Utmarkelse for pedagogiska insatser for psykiatrin till Raffaella Bjorcks minne.
Priset kommer att delas ut i samband med Svenska Psykiatrikongressen 2022.
Vill du nominera nagon till priset?

Skicka Ditt forslag och motivering per e-post till Svensk Psykiatri:
raffaellapriset@svenskpsykiatri.se
senast den 31/12 2021.

Hjalp oss att halla Raffaellas brinnande

intresse for psykiatri och pedagogik levande pa detta satt!

Styrelsen
Svenska Psykiatriska Féreningen
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Kliniska riktlinjer
Transkulturell Psykiatri

Kira kollegor!

En tidigare i bokform utgiven klinisk riktlinje finns nu till-
ginglig pa SPF:s hemsida som kostnadsfri pdf. Ta del!

Kliniska rikilinjer Transkulturell Psykiatri har arbetats fram av en
skrivargrupp under ledning av Sofie Biirnhielm. God kulturell
kompetens ir av stor vikt inom psykiatri och varden i $vrige, dels
KNSR TLINTER PR UTEAENINE Ot BEHANDIING utifrin de minoriteter som sedan linge finns inom landets grinser
men ocksd sett till senare ars migration, dir vi i var profession
kan fi méta utsatta minniskor med ibland svart traumatiska upp-
levelser. Ett avsnitt i riktlinjen ger ocksd fordjupad kunskap om
posttraumatiske stressyndrom.

heep://www.svenskpsykiatri.se/spfs-kliniska-riktlinjer/

Lis och lat er inspireras!

Hilsningar
Dan Gothefors
Svenska Psykiatriska Foreningens ansvarige for riktlinjearbeten
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10 pigr

JOHANNA HANSON

Ordférande
ST-lakare i Psykiatri
ST-representant i SPF:s styrelse

Fodd
I Boden 1987.

Bor
I Tyreso.

Familj
Maken Fredrik. Syster och forildrar.

Arbetar
Psykiatri Sodra Stockholm.

Vad gér Du nir Du INTE jobbar?

En favoritsyssla bland ménga ir att gora ingenting. Jag gillar att ha
kalendern luftig och ir en obotlig spontanare nir jag vil far lust
att g6ra annat!

Ar du troende?

Nej, men jag har stor respekt for aktivt troende och uppskattar
mycket Svenska kyrkan, som jag tycker gér en fin och viktig in-
sats i samhillet med alla sina olika verksamheter.

Vilken bok ligger just nu pa ditt nattduksbord?
Sen for Jjag hem av Karin Smirnoff.

Foto: Yvonne Isaksson

Vem ir din forebild i livet?
Min mamma. Hon ir fantastisk!

Vad gér Dig lycklig?
God mat, gnistrande vit sn, att umgds med nira vinner och fa-
milj. Och att dansa.

Hur tror du att psykiatrisk verksamhet ser ut om 10 &r?

Den patientcentrerade varden har fortsatt utvecklas och fir man
drémma si har det gjort att kontinuiteten forbittrats pd nigot
smart sitt (hiir i “storstan”). Kanske har psykiatriska diagnoser bli-
vit lite mer inne ocksd s stigmatiseringen har minskat. Hoppas

jag!

Stina Djurberg
Redaktionen, Svensk Psykiatri
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SARANTOS STASINAKIS

Ordférande
Svensk forening for aldrepsykiatri

Fodd

Jag f6ddes 1985 i Aten men ir uppvuxen i Kalamata dir oliverna
fldar. Efter medicinstudierna for 10 ar sedan flyttade jag till Sve-
rige.

Bor
P4 Sédermalm i Stockholm.

Familj
Far, mor och syster som bor i Grekland. I min ligenhet ir jag
ensamboende.

Arbetar

Jag arbetar halvtid som dverlikare pd Psykiatri S6dra Stockholm
pé en ildrepsykiatrisk mottagning, och halvtid som regional stu-
dierektor for kurser pa “Centrum f6r psykiatriforskning” i Stock-
holm. Utdver det ir jag engagerad inom SPF:s utbildningsutskott,
Svensk forening for ildrepsykiatri och Likemedelskommitténs
expertrd f6r geriatriska sjukdomar. Att kunna kombinera kliniske
arbete med rollen som studierektor f6r ST-likare 4r otroligt spin-
nande och givande, ingen dag ir den andra lik!

Vad g6r Du niir Du INTE jobbar?
Jag ilskar att ta linga promenader och strosa omkring i innerstan,
girna i de dldre och historierika kvarteren. Annars umgis jag med
vinner och lyssnar mycket pd musik!

Ar du troende?

Svar friga att svara pa! Ett av mina favoritcitat som speglar min
livshlosofi kommer frin forfattaren Nikos Kazantzakis; “Jag hop-
pas ingenting, jag frukear ingenting, jag ir fri”.]ag féredrar att tro
pé minniskans férmaga att kunna anvinda och utveckla sina egna
makter. Samtidigt tror jag att det ofta finns behov av att kunna
tro pa nigot storre in sig sjilv, oavsett i vilken bemirkelse det ir.

Vilken bok ligger just nu pa ditt nattduksbord?
Personlighetspsykologi av Claudia Fahlke och Per Magnus Johans-
SOM.

Toannis Karachristos

Vem ir din forebild i livet?

Det finns olika personer under livets ging som varit férebilder
eller inspirationskillor. Mina forildrar och min syster ir tveklost
mina frimsta fSrebilder. Andra fSrebilder 4r personer i min nirhet
som har stottat och funnits dir i vitt och torrt, men som samtidigt
kunnat utmana mig tillrickligt och hjilpt mig hitta min inre kraft
f6r att utvecklas.

Vad gor Dig lycklig?

Att vara med mina nira och kiira och att resa runt i virlden och
uppticka nya platser. D4 4r jag i mitt esse, avslappnad och lyck-
lig. Arbetet dr ocksd en stor del av mitt liv och ger mig oerhért

mycket glidje.

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

Om det finns en sak vi lirt oss av 2020 s 4r det omdjligheten att
sia om framtiden, man vet aldrig vad som vintar. Samtidigt ska
man paradoxalt nog vara férberedd for allt! Senaste tiden har ut-
vecklingen varit stor inom psykiatrin dir bland annat telepsykia-
tri blivit allemer en viktig del av virt arbete. Patientens behov av
kontinuitet med bevarad kontake till en och samma likare ir stor,
vilket tycks bli en allt stdrre utmaning i dagens sjukvérd Sverlag.
Kontinuiteten ger bittre fSrutsiteningar fr likar—patientrelation
med 6kad trygghet, bittre allians och stabilitet for alla parter. Jag
hoppas verkligen att detta kommer att forbittras inom en snar
framtid!

Stina Djurberg
Redaktionen, Svensk Psykiatri
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SPF gratulerar
professor Danuta Wasserman

Professor Danuta Wasserman (DW) har utsetts till President
Elect f6r World Psychiatric Association, WPA, en virldsom-
fattande sammanslutning som representerar 140 psykiatriska
fdreningar i 120 linder och omfattar omkring 250 000 psy-
kiatrer.

DW ir professor i psykiatri och suicidologi vid Karolinska Insti-
tutet (KI) i Stockholm och chef f6r Nationellt centrum for suicid-
forskning och prevention av psykisk ohilsa (NASP) vid KI.

Hon f6ddes i Warszawa, Polen, men familjen fann det nédvin-
digt att flytea till den betydligt mindre smastaden Zakopane, pa
grund av de politiska omstindigheterna i landet. 1968 ledde hen-
nes studier till medicine kandidatexamen i medicin och filoso-
fie kandidat i psykologi vid Jagiellonski universitetet i Krakow.
Nir hon samma 4r var pa semester hos vinner i Lund blev hon
informerad av polska myndigheter om att hon och nigra andra
studenter utestingts frin studier vid universitetet av politiska or-
saker. Omstindigheterna tvingade henne dirfor att fortsitta sina
medicinska studier i Sverige, vilket hon gjorde vid Uppsala uni-
versitet. Hon blev legitimerad likare 1972 och specialist i psykiatri
och psykoterapi dren 1974 respektive 1979.

Hennes intresse for suicidologi vicktes tidigt under hennes verk-
samhetsar som psykiater under 1970-talet vid Langbro sjukhus,
Huddinge sjukhus och Danderyds sjukhus och hon fSrsvarade
1986 sin doktorsavhandling "Attempted Suicide — The Patient’s
Family, Social Network and Therapy” (Danuta Wolk-Wasser-
man) vid Karolinska Institutet. Hon intresserade sig for den sui-
cidala processen med sirskilt fokus pa den suicidala kommunika-
tionen med familj, vinner och virdgivare och deras reaktion med
tesen att "Om en suicidal person blir bemétt av tystnad, ambiva-
lens och negativa attityder under sina forsdk att n social kontake,
kan den suicidala personen uppleva detta som ett bortstitande och
en brist pd stdd, vilket kan paverka den suicidala processen i fel
riktning”.

Mellan dren 1990-1995 var hon var docent i psykiatri vid KI. Hon
utnimndes 1995 till professor i suicidprevention vid Institutionen
for Psykosocial Medicin (IPM), anknuten till KI, och under 2002
till professor i psykiatri och suicidologi vid KI.

Stockholms Lins Landsting (SLL) beslst 1993 att stddja suicidpre-
vention. Den nationella verksamheten foreslogs av riksdagen och
inrittades av regeringen 1994 vid IPM och f5rflyttades si sma-
ningom till KI. Sedan dess leder hon en verksamhet som heter
Nationellt centrum f6r suicidforskning och prevention av psykisk

foto: David Gimlin

ohilsa. Geografiskt huserar centrat i en vacker, enskild byggnad
frin 1888 pa Kl:s omrade.

DW:s vetenskapliga arbete integrerar psykiatriska, sociala och
genetiska aspekter pa psykisk ohilsa och sjilvmord. Hon ir chef
f5r WHO:s (the World Health Organisation) centrum for forsk-
ning, metodutveckling och utbildning i suicidprevention sedan
1997 och bidrar till frimjandet av psykisk hilsa och utveckling av
suicidfdrebyggande program pa fem kontinenter. DW ir expert-
ridgivare i WHO:s Mental Health Gap Action (nhGAP) som ar-
betar i lig- och medelinkomstlinder for att f5rbittra virden inom

neurologiska, psykiska och drogberoendesjukdomar.
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DW har under aren 1995-1997 varit Vice President for the Inter-
national Association for Suicide Prevention, IASP, och 2005-2009
President for the International Academy of Suicide Research,
IASR. Aren 2011-2017 var DW President Elect, President och
Past President for the Buropean Psychiatric Association, EPA, och
ir f6r nirvarande ordférande for den etiska kommittén i EPA.

DW har ocksd varit ordférande f6r Sektionen for Suicidologi
vid EPA, WPA och har varit ordférande i flera ar for ECNP (the
Suicide Research Network at the European College of Neu-
ropsycopharmacology). Hon ir, i samarbete med WHO, expert i
UNICEEF:s program om ungdomars psykiska hilsa HAT (Helping
Adolescents Thrive) med syftet att utarbeta riktlinjer for hur man
kan gynna ungdomars psykiska hilsa och frebygga sjilvmord.

DW har initierat och leder ett antal internationella, randomise-
rade kontrollerade studier, som omfattar tiotusentals ungdomar
och vuxna: Saving and Empowering Young Lives in Europe
(SEYLE), Monotoring Suicidal Behavior in Europe (MONSUE),
Randomized controlled trial on Youth Aware of Mental Health
(YAM), Suicide Prevention by Internet and Mediabased Mental
Health Promotion (SUPREME), Neurobehavioral Predictive and
Personalized Modeling of Depressive Symptoms during Primary
Somatic Disorders with ICT-enabled Self-management Proce-
dures (NEVERMIND), Promoting Social Interaction Through
Emotional Body Odours (POTION), Genetic Investigation of
Suicide and Attempted Suicide Project (GISS). DW fungerar som
vetenskaplig ridgivare vid Columbia University och Texas Uni-
versity.

DW:s vetenskapliga arbete har beldnats med flera priser, bl.a. The
Stengel Research Award f5r framtridande bidrag inom forskning
rdrande suicid och suicidprevention frin IASP (the Internatio-
nal Association for Suicide Prevention and Crisis Intervention),
the Hans Rost Price frin the German Association for Suicide Pre-
vention, the Distinguished Research Award frin AFSP (American
Foundation for Suicide Prevention) och The Public Health Price
frin Nordiska Ministerridet f6r framstiende bidrag till forskning
kring psykisk hilsa och forebyggande av psykisk ohilsa. Hon har
belénats med Hans Kungliga Hoghets Guldmedal;.

DW uppritthiller en rad oavldnade internationella hedersupp-
drag. Hon ir bl.a. hederspresident vid Estlindsk-Svenska Institutet
for Psykisk Hilsa och Suicidologi i Tallinn, Estland, hedersdok-
tor vid the Tuliu Hatieganu University of Medicin and Pharmacy

Cluj-Napoca, Ruminien och hedersmedlem i freningarna the
Hungarian Psychiatric Association och the Royal College of Psychiatry.

Hon har skrivit dver hundratals peer-granskade artiklar samt ett
antal bocker pa svenska och engelska, exempelvis: Forsta hjalpen
vid sjilvmordsrisk (Studentlitteratur), Depression — en vanlig sjuk-
dom (Natur & Kultur), Oxford Textbook of Suicidology and Sui-
cide (Oxford University Press, United Kingdom, 2009 och 2021),
Suicide — An unnecessary death (Oxford University Press, United
Kingdom, dven &versatt till kinesiska och ryska), Depression — The
Facts (Oxford University Press, United Kingdom, iven &versatt
till japanska).

DW:s strivan som president for WPA, ir att bygga upp ett starke
interkontinentalt och internationellt samarbete i suicidpreven-
tion samt forskning och behandling av psykisk ohilsa med hinsyn
till de ekonomiska, kulturella och politiska skillnader som finns
mellan linderna. WPA skall verka for att nya behandlingsformer
med vetenskaplig och klinisk evidens integreras i virden samt att
psykiatriker ska engagera sig och leda det befolkningsinriktade
arbetet med sjilvmordsprevention och psykisk hilsa. DW avser
att som president f6r WPA, genom FN och som chef f6r WHO:s
centrum fr forskning, metodutveckling och utbildning i suicid-
prevention, stimulera till en 6kad medvetenhet, och informera om
nddvindigheten av ett virldsomfattande engagemang, att pa be-
folkningsniva forbittra den psykiska hilsan och dirmed bidra till
att uppnd FN:s 17 globala mil f6r hallbar utveckling, sirskilt mal
nummer tre om god hilsa och vilbefinnande.

Alessandra Hedlund
Ordférande SPF

Referens
Women in Academic Psychiatry. Sophia Frangou (Ed.). Springer,
2016.
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Viktigt att vaccinera svart psykiskt sjuka
mot covid-19

En nyligen publicerad svensk registerstudie har visat pd en
fordubblad mortalitet i covid-19 hos personer med allvarlig
psykisk sjukdom, psykos och bipolir sjukdom, jimfort med
den vriga befolkningen (Maripuu M, et al. Frontiers in Psy-
chiatry, 2021). Bland 3ldre individer, 60 till 79 r, var dodlig-
heten fyrdubblad. Den riskfaktor, utdver 3lder, som stack ut
tydligast hos de allvarligt psykiskt sjuka var kardiovaskulir
sjukdom, som 6kade mortaliteten 1,5 gdnger. Det bor noteras
att patienter utan kinda somatiska riskfaktorer inda hade en
trefaldigt 6kad risk att avlida av covid-19. Sannolike for ate
den associerade sjukligheten var okiind f6r sjukvirden.

Det ir sedan tidigare kint att dddligheten i pneumoni och influ-
ensa ir kraftigt f6rhdjd hos individer med allvarlig psykisk sjuk-
dom. Den aktuella studien ligger saledes helt i linje med detta. Det
foreligger sannolikt inte en direke patofysiologisk koppling mellan
allvarlig psykisk sjukdom och infektionsrelaterad Sverdddlighet. I
stillet handlar det om den vil beskrivna associerade Sversjuklighe-
ten 1 hjirckirlsjukdom, obesitas, diabetes, lungsjukdom och cancer
(Torgerson J, et al. Likartidningen, 2018). Ogynnsamma levnads-
vanor, psykosocial utsatthet och nedsatt kognitiv formiga adderar
ytterligare till riskdkningen, bland annat genom svérigheter att ta
till sig och efterleva allminna smiteskyddsrid.

Prioriterade grupper for vaccination

Den tydligt forhgjda covid-19-dédligheten bland personer med
allvarlig psykisk sjukdom borde ha satt spar i myndigheternas prio-
riteringsordning for vaccination. S4 ir tyvirr inte fallet. En akeuell
genomging av riktlinjerna inom EU visar mycket tydligt att psy-
kiskt sjuka inte dr en prioriterad riskgrupp, trots att dédligheten
bevisligen ir 8kad (De Picker L], et al. Lancet Psychiatry, 2021).
Endast ett fital linder, diribland Sverige, har skrivningar som
dppnar for nigon form av prioritering av psykiskt sjuka. Bakom
artikeln stir bland annat European Psychiatric Association samt
europeiska patient- och nirstiendeorganisationer.

I Folkhilsomyndighetens skrift Nationell plan for vaccination mot
covid-19 (2021) finns en paragraf som Sppnar for samordnad vac-
cination av personer med allvarlig psykisk sjukdom. Under vac-
cinationsfas tre nimns sirskile personer med tillstind som innebéir
svdrigheter att folja rad om smittskyddande digirder. Senare i texten
specificeras detta som demenssjukdom och kognitiv eller psykisk
funktionsnedsittning. Dessutom skriver myndigheten att om brist
pa vaccin skulle uppstd bor ilder och socioekonomi beakeas. Uts-
ver detta torde ett stort antal allvarligt psykiskt sjuka falla under den
tredje vaccinationsfasens somatiska riskfaktorkatalog, som innefat-
tar till exempel diabetes, KOL, hjirtkirlsjukdom och uttalad fetma.
Huruvida gruppen svart psykiskt sjuka kommer att, pd ett sam-
manhillet sitt, innefattas i prioritetsgrupp tre ir i skrivande stund
oklart. Enligt virt formenande borde det absolut vara si med tanke
pa patientgruppens dokumenterade $verdddlighet, som bara del-

vis fingas upp av samtidiga kinda somatiska sjukdomstillstind.
Msjligheten finns att ndgra, men lingt ifrdn alla, av psykiatrins
patienter identifieras som diabetiker och/eller hjirtsjuka och/eller
lungsjuka i den méin de har en fungerande kontakt med sjukvir-
den. Men risken att minga av kognitiva skil faller mellan stolarna
ir uppenbar. Det giller att Sppna sin post och agera pa innehillet,
att boka vaccinationstid dver nitet och sedan dyka upp vid ritt
tillfille, inte bara en ging utan flera. Alla kommer tyvirr inte att
klara detta.

Samordna vaccinationen av psykiskt sjuka

Vi menar att den rakaste, enklaste och medicinskt mest rimliga
ordningen vore att gruppen med allvarlig psykisk sjukdom som
helhet innefattas i prioritetsgrupp tre och att vaccinationen av dessa
patienter samordnas av psykiatrin. Kanske den enda sjukvardsakesr
ménga patienter har en fast kontakt med och dir ménga ir vana att
f injektioner regelbundet. Psykiatrin har dirfor stickvan personal,
vilket 4r en klar fSrdel.

Psykiatrin har ocks ett arbetssitt att, for de svirast sjuka patien-
terna med den ligsta autonomin, vid behov kunna gora hembessk
samt dven upparbetade kontakter med kommunernas boendestdd-
jare. P4 sa sitt kan man med den psykiatriska Sppenvarden som
utgingspunke erbjuda ett finmaskigt nit kring patientgruppen och
bidra till att gruppen ges vird pé lika villkor och utifrin den etiska
plattformen.

Alternativet ir ett ritt svardverskidligt samordningsforfarande dir
psykiatrin, pa nigot vis, miste kunna kontrollera att de svért psy-
kiskt sjuka vaccinerats av andra aktdrer inom hilso- och sjukvar-
den och att det gjorts med korrekta tidsintervall. En nog si riskabel
tingens ordning som, menar vi, absolut bér undvikas.

Psykiatrins sjukaste patienter ir vanligen somatiskt vanlottade i
sjukvarden och faller ofta mellan stolarna. Den kraftigt kade mor-
taliteten och morbiditeten och underbehandlingen av somatiska
sjukdomar bir tydligt vittnesbord om detta. Lat oss dirfor gora
annorlunda denna ging och vaccinera snabbt och samordnat!

Jarl Torgerson
Docent, jverlikare internmedicin, Psykiatri Psykos, Sahlgrens/ea uni-
Versitetssjukhuset, G('J'teborg

Lise-Lotte Risd Bergerlind

Kuns/eapssti)'d f(')'r psy/eis/e hilsa i Viistra Gotaland
Ordf. nationellt programomride psykisk hilsa
Hedersledamot SPF
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Glém inte vara hemsidor:

Svenska Foéreningen fér Barn - Svenska Psykiatriska Foreningen:
och Ungdomspsykiatri: www.svenskpsykiatri.se
www.sfbup.se
ST-lakare i psykiatri: Svenska Rattpsykiatriska Foreningen:
www.stpsykiatri.se www.srpf.se
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Dear colleague,

The Finnish Psychiatric Association, in co-operation with the Nordic Psychiatric Associations, is
organizing the 33rd Nordic Congress of Psychiatry, NCP2021 Virtual, on June 17th - 18th, 2021. The
congress, organized every third year in a Nordic or Baltic country, is an esteemed international
scientific psychiatric congress, connecting professionals especially from the Nordic and Baltic
countries. The congress will be organized on a virtual platform, allowing for safe and easy
participation from all around the World. Our congress slogan "Connecting Minds” is now more timely
than ever.

Our scientific program consists of top-quality plenary lectures and symposia. The topics of the plenary
lectures by world-renowned speakers range from the genetics of psychiatric traits to RCTs related to
improving treatment of psychotic illnesses and from the brain basis of social interaction to the future
of psychotherapy, not forgetting adolescent mental health issues and public health needs and
responses in the context of COVID-19. You can view our preliminary program on our webpage:
www.ncp2021.fi.

The registration is now open! Please make sure to take advantage of our early bird fee, available until
April 18th, 2021. Submission of abstracts is open until the end of February. All accepted abstracts will
be published in a supplementary issue of the Nordic Journal of Psychiatry. The whole congress
program will be recorded and available afterwards to all participants for up to 1 month after the
congress without additional fees.

You are most warmly welcome!

Local organisers
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Vill vi verkligen redan
Nnu ha en godkand

behandling mot
Alzheimers sjukdom?

Medan stora framsteg gjorts inom behandling av bl.a.
hjirtkirlsjukdom och cancer pa senare &r, dr Alzheimers
sjukdom en av f3 folksjukdomar dir det saknas behand-
ling som pé allvar hejdar det obevekliga sjukdomsfdrlop-
pet. P4 senare 4r har vi upprepat nitts av nyheter om lo-
vande kandidater, vilka blivit besvikelser niir de provats
i storre skala. Ect ytterligare sddant likemedel, aducanu-
mab, sig i mars 2019 ut att gi samma &de till motes, nir
tillverkaren Biogen meddelade att det var meningslost
att fortsitta de tva studier som skulle visa pa likemedlets
effekt. Men en nirmast exempellds hindelseutveckling
ledde sedan till att Biogen istillet lade fram den forsta an-
s6kan ndgonsin om godkinnande av ett sidant likeme-
del pd den amerikanska likemedelsmyndigheten FDA:s
bord. Dir ligger den kvar.

Idén ir forstds genial. Den monoklonala antikroppen aduca-
numab har klonats frin individer som blev riktigt gamla utan
att utveckla Alzheimers sjukdom. Hypotesen ir att dessa anti-
kroppar hjilpt deras immunfdrsvar att fdrhindra ackumulation
av beta-amyloida plack i hjirnan. Det bygger pid hypotesen
att det ir denna ackumulation som ir det f3rsta steget och den
progressiva kraften i patofysiologin vid Alzheimers sjukdom.
Biogen har ocksd visat att aducanumab verkligen minskar

ackumulationen av beta-amyloid i hjirnan pi patienter med
Alzheimers sjukdom.

Vad saken nu giller, ir om man bevisat det som ir relevant
for patienter, nimligen att aducanumab bromsar kognitiv f5r-
simring hos patienter med Alzheimers sjukdom. Biogen anser
det. Den amerikanska patientforeningen, Alzheimer’s Associa-
tion, tycker ocksd att resultaten ir tillrickligt lovande for att
likemedlet ska godkinnas. Aven FDA sjdlva har uttrycke sig
positive om det de fatt p sitc bord. Men deras externa exper-
ter, och manga andra, menar att iven om resultaten kan anses
lovande, finns inte bevis nog for att godkinna anvindning av
aducanumab.

Biogen avbrdt sina tvé fas 3-prévningar av aducanumab i mars
2019 efter en interimsanalys dir den ena studien méjligtvis an-
tydde en effekt, medan den andra inte visade nigon effeke alls.
Ett halvér senare kom bolaget dock tillbaka och sa, att nir alla
data frin studierna analyserades, visade den ena studien pa en
effekt, medan den andra 4tminstone gjorde det om man stude-
rade de personer som fitt den hdgsta dosen av likemedlet. Hur
detta ska tolkas har stora implikationer for fortsatt forskning
och vard vid Alzheimers sjukdom.

Den placebokontrollerade, randomiserade studien ir det bista
sitt vi har f6r att beddma om ett likemedel har nigon effeke
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utdver effekten av en tit virdkontake och sjilva tron pd en for-
modat verksam behandling. Om en behandling istillet jimfSrs
med en annan, redan etablerad behandling och visar sig vara
lika bra eller bittre, kan vi inte utesluta att det beror pd att bida
behandlingarna ir lika effektlsa.

Det har linge diskuterats huruvida det ir etiskt fSrsvarbart att
gdra placebokontrollerade likemedelsstudier inom psykiatri.
Regulatoriska myndigheter har i de flesta fall tolererat place-
bokontroll d3 risken for allvarliga negativa utfall i placeboar-
men kan hillas 13 med strikta kriterier f5r vem som fir delta.
Studierna pagar under en begrinsad tid, sillan mer 4n ett par
manader, och en patient som forsimras kan avbryta studien for
att fa sedvanlig vird.

Nir det giller Alzheimers sjukdom ir situationen annorlunda.
Det ir en progressiv och i slutindan dédlig sjukdom, dir vi
vet att en studiedeltagare som inte fir en verksam behandling
kommer att irreversibelt forsimras under tid som studien pi-
gir, minst ett &r. Om en behandling godkinns for anviindning,
och dirmed anses verksam, blir det av etiska skil svirt att testa
nya behandlingar mot placebo. Dirtill skulle f3 patienter vilja
vara med i en studie dir de antingen fir den etablerade be-
handlingen eller ett helt oprévat kort.

Alzheimer’s Association har skrivit ett brev till FDA dir de lyf-
ter fram vikten av att det ska finnas 4tminstone nigon behand-
ling att ge de patienter som behdver den nu. Det vetenskapligt
mest rimliga forslaget, att Biogen gor ytterligare en stor studie
som kan ge definitiva svar, skulle dr&ja flera ir. Det ir forstie-
ligt att aducanumab vicker hopp hos de patienter som inte kan
vinta tills dess, men i den andra vigskilen ligger f5rstis risken
med att vicka hopp med en behandling som i sjilva verket
kanske inte kommer leverera vad man vintat sig. Dirtill kom-
mer denna typ av behandling att forindra virden av patienter
med Alzheimers sjukdom i grunden. Betydande resurser skulle
behova omftrdelas frin annat hill fr att genomfora tidigare
diagnostik samt administrera och flja upp behandling. En be-
handling som hejdade férloppet av Alzheimers sjukdom skulle
av allt att dSma vara kostnadseffektiv med tanke pd de enorma
ekonomiska kostnader som sjukdomen medfér, men om be-
handlingen inte fungerar som det ir tinke, skulle dessa resurser
vara bortkastade.

FDA har nyligen meddelat att ett beslut i frigan om aducanu-
mab kommer f5rst i sommar, vilket understryker att de anser
sig ha en svir avvigning att gdra. Oavsett vad beslutet blir, far

man 4nd4 anse att det 4r en mycket spinnande tid f6r de som
arbetar med Alzheimers sjukdom. Flera andra likemedel stu-
deras under tiden och det finns fortsatt ett hopp om att ndgot
av de likemedel som nu underscks skulle kunna n3 inda fram.

Robert Sigstrom
Vetenskaplig sekreterare, Svensk forening for dldrepsykiatri

Vidare ldsning

Failure to demonstrate efficacy of aducanumab: An ana-
lysis of the EMERGE and ENGAGE trials as reported by Bio-
gen, December 2019. David S. Knopman David T. Jones Mi-
chael D. Greicius Alzheimer’s & Dementia 1:a November 2020
(Open access)
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Aktuella avhandlingar fran BUP 2020

Géteborg

Restrictive eating disorders: aetiological, epidemiological
and neurodevelopmental aspects

Lisa Dinkler

Undvikande/restriktiv dtstdrning (pd engelska ARFID) och
anorexia nervosa (AN) ir itstdrningar som kinnetecknas av ett
kraftigt begrinsat matintag. Detta begrinsade matintag leder
ofta till en markant vikenedging och lag kroppsvike, avstannad
tillvixt samt ett behov av niringstillskott. Individer med AN
begrinsar sitt matintag pa grund av en intensiv ridsla for ate gi
upp i vike eller bli tjock, medan det selektiva dtandet hos indi-
vider med ARFID styrs av ett starkt ointresse for mat, ridslor
i samband med matintag pi grund av tidigare negativa upp-
levelser (t.ex. kvivning, magvirk) och/eller en stark motvilja
mot matens utseende, lukt, smak eller konsistens.

Syftet med avhandlingen ir att belysa specifika aspekter
av AN och ARFID, nimligen genetiska faktorers inver-
kan pa itstdrningar (delstudie I), sambandet mellan AN och
autismspektrumstdrning (delstudie II-I1I), fSrekomst av AR-
FID (delstudie IV) och samsjuklighet av ARFID med utveck-
lingsrelaterade avvikelser sdsom autism och ADHD (delstudie
V).

Delstudierna I och II baserades pa kohortstudien Child and
Adolescent Twin Study in Sweden (CATSS), dir data frin
forildra- och/eller sjilvrapporterade frigeformulir och klinis-

ka diagnoser frin det svenska patientregistret samlats in.

I delstudie I underscktes med hjilp av tvillingmodellering
huruvida genetiska faktorer som péverkar itstdrningar som
debuterar i tondren (t.ex. AN, bulimia nervosa och ospeci-
ficerad #tstdrning, men icke ARFID) ocksi paverkar dtstdrt
tinkande och beteende (t.ex. kroppsmissndje, bantning) i be-
folkningen. Genetiska faktorer som paverkar den kontinuer-
liga fordelningen av dtstore tinkande och beteende var mindre
associerade med AN dn med andra itstdrningar, vilket antyder
att AN ir mer genetiskt avgrinsat frin itstdrt tinkande och
beteende i befolkningen 4n de andra dtstdrningarna.

Med tanke pa tidigare rapporterad dverrepresentation av au-
tistiska drag hos individer med AN, underssktes i en longitu-
dinell kohortstudie (delstudie II), om autistiska drag hos indi-
vider med AN kan observeras redan i barndomen. Individer
som senare diagnostiserades med AN rapporterades inte ha
forhdjda autistiska drag vid 9 4rs dlder. Vid 18 ars lder fanns
torhdjda autistiska drag hos flickor med pigiende AN, men
inte hos flickor med tidigare AN. Eventuellt &kad forekomst

av autistiska drag vid 9 4rs dlder kan ha dolts av strategier for att
hantera sociala situationer hos individer med autism (kamou-
flering av svarigheter), och genom att autismsymtomatologin
manifesteras annorlunda och 4r mindre uppenbar hos flickor
med autism 4n hos pojkar med autism.

Med hjilp av en ny experimentell design undersdktes i delstu-
die 111 fSrmdgan att kiinna igen kinslomissiga ansikesuttryck

(vilken ofta ir avvikande hos individer med autism) hos kvin-
nor som tillfrisknat frin AN. Kvinnorna ingick i en 30-ars
uppfdljning i en svensk fall-kontrollstudie. Kvinnor som efter
tillfrisknande frin AN inte uppvisade autistiska drag hade inga
svarigheter att kiinna igen kinslouttryck, vilket tyder pa att po-
tentiella brister i kinsloigenkinning ir begrinsade till fasen av
pigiende AN och/eller till undergruppen med autism.

Delstudierna IV _och V baserades pd ett forildrarapporterat
screeningverktyg f6r ARFID som utvecklats av forskargrup-
pen. Screeningverktyget anvindes i en kohort av 4-7-iriga
barn f5dda i prefekturen Kochi i Japan, vilken ir en del av
studien Japan Environment and Children’s Study (JECS).
Delstudie IV syftade till att uppskatta forekomsten av ARFID
i den allminna barnpopulationen och visade en punktpreva-
lens pi ca 1 %. ARFID var lika vanligt hos pojkar och flickor.
Tillimpning av ICD-11 diagnostiska kriterier resulterade i en
hogre forekomst av ARFID in tillimpning av DSM-5-kriteri-
er. Genom anvindning av ytterligare fSrildrarapporterade data
visade delstudie V att barn med ARFID hade en f6rhéjd risk f6r
manga symptom som tyder pd en atypisk eller f5rdrdjd “neuro-

utveckling”, och en 3-4 ginger Skad risk for att diagnostiseras
med en eller flera utvecklingsrelaterade funktionsavvikelser.

Sammanfattningsvis har denna avhandling visat att AN kan
ha en annan bakgrund 4n andra itstdrningar som debuterar i
tonaren, och att det dr viktigt att genomfSra prospektiva studier
avseende AN och autism for att forklara hur de paverkar var-
andra. Till skillnad frin AN verkar ARFID vara associerad med
kad risk for ett brett spektrum av utvecklingsrelaterade funk-
tionsavvikelser. Framtida studier bér underséka om ARFID hos
sma barn kan vara starkare kopplad till utvecklingsrelaterade
funktionsavvikelser dn vad som ir fallet med #tstdrningar som
oftast debuterar i tondren, sisom AN.
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Novel treatment approaches for children and adolescents
with obsessive-compulsive disorder

Kristina Aspvall

Bakgrund: Tvangssyndrom ir en vanligt fSrekommande och
funktionsnedsittande sjukdom som oftast debuterar under
barndomen. Den rekommenderade behandlingen ir kognitiv
beteendeterapi (KBT), men tillgingligheten till behandling ir
ofta lig for barn och ungdomar. Tidigare forskning har visat
att internetfdrmedlad KBT (IKBT) ir en effektiv behandling
for ungdomar med tvingssyndrom, men vi vet lite om dess
genomfSrbarhet for barn samt om behandlingen ir dverférbar
till andra sammanhang. IKBT har fSreslagits vara en majlig
frsta behandlingsinsats i en stegvis virdmodell, men kunskap
saknas om effekten och kostnadseffektiviteten av en sidan mo-

dell.

Syfte: Det &vergripande syftet med avhandlingen var att ut-
veckla och utvirdera nya tillvigagingssitt for att fsrmedla och
oka tillgingligheten till behandling f6r barn och ungdomar
med tvingssyndrom. Mer specifikt var syftena att utvirdera
(1) genomférbarheten av IKBT for barn 7-11 ir med
tvingssyndrom, (2) om IKBT-behandlingen ir dverforbar till
kliniska mottagningar i olika linder och (3) om IKBT i en
stegvis virdmodell har jimforbara effekter som, men anvinder
mindre resurser in, traditionell KBT for barn och ungdomar
med tvingssyndrom.

Metod: Studie I var en ppen pilotstudie dir 11 barn och deras
forildrar fick 12 veckors terapeutledd IKBT (syfte 1). I Stu-
die II gavs IKBT till 31 familjer pa tre kliniska mottagningar
i Goteborg, London och Brisbane. Studien undersdkte om
behandlingen ir &verforbar till andra sammanhang utanfor
mottagningen i Stockholm dir den ursprungligen utvecklades
(syfte 2). Studie III var en randomiserad non-inferiority-stu-
die som genomfrdes pi tvd mottagningar, dir 152 barn och
ungdomar med tvingssyndrom antingen fick IKBT i en steg-
vis vairdmodell (IKBT under 16 veckor och de som inte fitt
tillricklig effeke erbjods traditionell KBT mellan 3-méanaders-
och 6-méanadersuppfdljningarna) eller traditionell KBT
(KBT under 16 veckor och de som inte fitt tillricklig ef-
fekt erbjdds mer av samma behandling mellan 3-manaders-
och 6- manadersuppféljningarna). Effekten utvirderades vid
6-manadersuppfSljningen med Children’s Yale-Brown Ob-
sessive-Compulsive Scale (CY-BOCS) som huvudutfallsmate
och studien inkluderade en fullstindig ekonomisk utvirdering

(syfte 3).

Resultat: I Studie I genomférde deltagarna storre delen av be-
handlingen och bide barn och férildrar var generellt vildige
ndjda med behandlingen. Resultaten visade en stor symtomre-
duktion och forbittringar pa sekundira utfallsmatt (t.ex. gene-
rellt fungerande och familjeanpassningar) efter behandlingen,
vilket kvarstod under uppfSljningsperioden pa tre minader.

I Studie II skiljde sig antalet deltagare som genomfért be-
handlingen och behandlingstiden nigot mellan mottagning-
arna. Overgripande si indikerade resultaten en stor minsk-
ning av OCD-symtom, med ytterligare forbittringar upp till
3-ménadersuppfljningen. Vidare si rapporterade behandlarna
bide frdelar och utmaningar med behandlingsformatet. I Stu-
die IlI kunde vi visa att den stegvisa virdmodellen var lika ef-
fektiv som traditionell behandling med en uppskattad mellan-
gruppsskillnad pd 0,91 poiing pA CY-BOCS (95 % KI, -1,46 to
3,28, p = 0,45; 68 % svarade pi behandlingen i bida grupper-
na), men till en ligre kostnad for virdgivaren (genomsnittlig
kostnadsbesparing var -2104 dollar [95 % KI, -3006 till -1202]
per deltagare som fick den stegvisa behandlingen jimf6rt med
traditionell behandling). Resultaten kvarstod nir den ekono-
miska utvirderingen breddades till ett sjukvirdsperspektiv och
till ett samhillsperspektiv.

Slutsatser: Terapeutledd IKBT ir en genomférbar behandling
for bade barn och ungdomar med tvingssyndrom, dven nir
den ges i andra sammanhang och linder 4n pd mottagningen
i Stockholm. IKBT kan ges som ett forsta behandlingssteg dir
patienter som inte fir tillricklig effeke fir traditionell KBT
efterdt. Den hir stegvisa virdmodellen har likvirdiga behand-
lingseffekter som traditionell behandling samtidigt som den ir
kostnadsbesparande f6r virdgivaren. Sammantaget kan IKBT
kraftigt oka tillgingligheten till evidensbaserad behandling sa
att fler barn och ungdomar med tvingssyndrom kan fi den
hjilp de behdver och f6rtjinar.

Fear and missing out: Internet-treatment for social anx-
iety disorder in youth

Martina Nord

Bakgrund: Social dngest, tidigare kallat social fobi, 4r vanligt
forekommande, funktionsnedsittande och associerat med om-
fattande kostnader for samhillet. Social dngest uppstir vanli-
gen i barndomen och tenderar att bli kronisk om ingen be-
handling erbjuds. F4 individer med social dngest har tillging
till effektiv behandling och behovet ir stort av nya metoder
for att fsrmedla behandling som kan né fler. Den pigiende
covid-19-pandemin har ytterligare understrukit behovet av
behandling som ges pa distans. Internet-férmedlad kogni-
tiv beteendeterapi (IKBT) skulle kunna &ka tillgingligheten
till evidensbaserad behandling, men kunskapen om dess ef-
fekt och kostnadseffektivitet for unga med social dngest ir
begrinsad. Ytterligare kunskap behdvs dven om faktorer som
vidmakthiller social dngest hos unga. Selektiv uppmirksamhet
till sociala stimuli har foreslagits vara en sidan faktor, men stu-
dier som undersékt omridet har visat blandade resultat.

Syfte och metod var dels att utveckla och utvirdera ett IKBT-
program f6r barn och ungdomar med social dngest; och att
undersdka selektiv uppmirksamhet hos ungdomar med so-
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cial angest. Tre specifika frigestillningar var: 1) om IKBT
ir en genomfSrbar, acceptabel och potentiellt effektiv be-
handling, 2) om IKBT ir en effektiv och kostnadseffektiv
behandling, och 3) om ungdomar med social dngest upp-
visar selektiv uppmirksamhet mot socialt hotfulla stimuli.
Dessa frigestillningar undersdktes i tre studier: Studie I var
en genomfrbarhetsstudie dir IKBT (i kombination med tre
grupptriffar) erbjéds till 30 ungdomar med social 4ngest, Stu-
die Il var en randomiserad kontrollerad studie som jimférde
IKBT (i kombination med tre videosamtal) med en aktiv kon-
trollbehandling, ISTOD, f6r 103 barn och ungdomar med
social dngest och Studie III var en experimentell studie som
anvinde dgonrdrelseteknologi (eye-tracking) for att jimfora
social uppmirksamhet bland 25 ungdomar med social dngest
och 22 ungdomar utan dngest.

Resultat: Studie I visade att majoriteten av deltagarna var néjda
med IKBT, upplevde att behandlingen var enkel att frstd och
skulle rekommendera den till en vin med liknande problem.
Deltagarna genomfrde i genomsnitt tva tredjedelar av IKBT-
modulerna och deltog i de flesta grupptriffarna. Barn- och
forildraskattningar samt klinikerbedémningar av social dngest
visade pd symtomreduktion motsvarande stora inomgruppsef-
fekter (Cohen’s d=0,85, 0,79 respektive 1,17).

Studie II visade att IKBT minskade symtom pé social dngest
signifikant mer in ISTOD, en skillnad som motsvarade
en medelstor mellangruppseffekt (Cohen’s d=0,66). Sig-
nifikant forbittring ¢ill fordel IKBT observerades ocksd
pd sekundira utfallsméce sdsom symtom pd depression och
funktionsnedsittning med medelstora mellangrupps- effekeer.
Deltagarna slutférde i genomsnitt 75 % av IKBT-modulerna
och deltog i 85 % av videosamtalen. IKBT var mer kostnadsef-
fektiv an ISTOD med besparingar av samhillskostnader som
huvudsakligen berodde pd minskad anvindning av mediciner
och &kad produktivitet i skolan f6r de som fick IKBT-behand-
ling.

Studie III visade att bdde ungdomar med social fobi och ung-
domar i kontrollgruppen reagerar snabbare p3, och sedan
undviker, arga ansikten i jimfGrelse med neutrala eller glada
ansikten. De ungdomar med social dngest som uppvisade mer
undvikande f&rbittrades mer av IKBT.

Slutsats: Studierna ger stdd for att IKBT 4r en genomforbar,
effektiv och kostnadseffektiv behandling for unga med so-
cial dngest. Deltagarna var engagerade i behandlingen,

genomfdrde storre delen av modulerna och tyckte att IKBT
var en trovirdig behandling. Resultaten bygger vidare pa tidi-
gare studier som visat lovande resultat f6r IKBT f5r unga med
social dngest. Ytterligare utvirderingar behdvs for att faststilla
hur utfallet av IKBT kan forbittras for de unga som inte sva-
rade pd behandlingen. Unga med social angest uppvisar selek-
tiv uppmirksamhet vid socialt hotfulla stimuli och ett liknande
ménster noterades bland kontroller utan dngest. Dessa resultat
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ir i linje med studier som undersske selektiv uppmirksamhet
hos barn, men skiljer sig delvis frin resultat som visats f6r ung-
domar. Det behovs fler 3gonrorelsestudier, med fler deltagan-
de unga med social ngest, for att fastsld om vissa aspekter av
selektiv uppmirksamhet ir specifika for social dngest.

Sammanfattningsvis kan IKBT &ka tillgingligheten till evi-
densbaserad behandling f6r unga med social dngest och yt-
terligare kunskap om selektiv uppmirksamhet skulle kunna
generera hypoteser om vidmakthillande av social dngest samt
hur psykologisk behandling fér social dngest kan forbittras
genom tilligg av komponenter som syftar till att minska
vidmakthillandet.

Deliberate Self~-Harm Among Adolescents: Course, Out-
come and Treatment

Anna Ohlis

Sjilvskada bland ungdomar ir utbrett och ir en riskfakeor for
sjilvmord, vilket dr en av de frimsta dddsorsakerna bland ung-
domar virlden &ver. Det finns ett behov av att bittre forsta
rollen och effekten av sjilvskada i kliniska grupper, och risker
som ir forknippade med sjilvskada med och utan sjilvmords-
intention. Dialektisk beteendeterapi (DBT) har det starkaste
empiriska stddet for behandling av sjilvskada bland ungdomar,
och utdkad kunskap om viktiga behandlingskomponenter ir
avgdrande fSr utvecklingen av korta, effektiva interventioner
som ir littillgingliga for ungdomar.

Syftet var att: Studera kliniska och psykosociala korrelat savil
som ldngsiktiga resultat bland kliniska grupper med sjilvska-
da; Utforska erfarenheter av vard bland unga vuxna som har
deltagit i specialistinterventioner inriktade pi sjilvskada (dvs.
DBT).

Metoder: Deltagare i alla fyra studierna i denna avhandling var
tidigare eller aketuella patienter vid den offentliga barn- och
ungdomspsykiatriska virden (CAMHS) i Stockholms lin.

I studie I inkluderade tvirsnittskohorten alla individer i 4ld-
rarna 4 till 18 ir som hade varit i kontakt med CAMHS mellan
2011 och 2015 (N = 25 161, 46 % flickor) och den longitudi-
nella kohorten inkluderade alla individer som hade avslutat sin
kontakt med CAMHS mellan 2011 och 2015 och var fédda
fére 31 december 1997 (N = 6 120, 50 % flickor).

Studie II inkluderade alla patienter som var inskrivna vid
CAMHS mellan 2001 och 2015 (N =110072,49 % ﬂickor).
Studie III inkluderade alla individer i dldrarna 5 till 17 ir som
var inskrivna vid CAMHS mellan december 2011 och decem-
ber 2013 (N = 17 192, 48,6 % flickor).

Studie IV inkluderade alla individer som hade fatt DBT-A (240
bessk vid DBT-enheten) mellan 2006 och 2015 och var > 18
ar vid tidpunkten f6r studieintervjun (N = 251, 96 % flickor).
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De kliniska och psykosociala korrelationerna studerades i en
fallkontrollstudie (N = 25 161) som jimfSrde tre undergrupper
av patienter; 1) endast sjilvskada, 2) sjilvskada och suicidalitet,
och 3) varken sjilvskada eller suicidalitet (kontroller). Linjir
regression och logistisk regression anvindes for att berikna
associationer. Resultaten studerades i tre olika longitudinella
kohortstudier: 1) resultat efter sjilvskada (NSSI) med och utan
sjilvmordstankar/beteende (N = 6 120), 2) resultat for pojkar
eller flickor med sjilvskada (N = 110 072) och 3) resultat ef-
ter NSSI eller sjilvmordsférssk (SA) med NSSI och SA som
tidsvarierande kovariater (N = 2 219). Genom att anvinda
Cox-regression uppskattades riskférhallanden med 95 % kon-
fidensintervall for varje utfall. Viktiga behandlingskomponen-
ter studerades med en kvalitativ analys av 19 semistrukturerade
intervjuer med tidigare DBT-patienter.

Resultat: Sjilvskada inom kliniska populationer var associerad
med hégre klinisk och psykosocial belastning och hégre risk
for negativa resultat, t.ex. missbruk av alkohol/droger, brotts-
lighet, jimfort med patienter utan sjilvskada. Patienter med
béde sjilvskada och sjilvmordsf6rsk dr den mest utsatta grup-
pen. Den unga sjilvskadande patienten uppskattade en tera-
peut som visade uttrycklig oro och fortroende for patientens
formaga att forindra destruktiva beteenden, men ocksd méota
och lira av kamrater.

Slutsats: Hjilpsdkande pojkar och flickor med NSSI behsver
adekvat vird och bedomning, inklusive férebyggande och be-
handling av alkohol- och drogmissbruk. Sjilvskada kan tjina
som en riskmarkér f5r emotionell dysreglering och impulsivi-
tet hos bida konen. Sjilvmordsforsdk utdver sjilvskada maste
utvirderas regelbundet och signalerar mycket dkade risker
for framtida negativa resultat. Atgﬁrder som sinker riskerna
ir nodvindiga. Unga patienter med sjilvskada kan vara starke
motiverade och arbeta hirt for att forbittra sitt vilbeinnande
och striva efter ett liv som ir virt att leva. Undervisning och
lirande frin kamrater kan vara av sirskilt virde och betydelse
bland ungdomar.

Excessive worry in adolescents and adults — development
and evaluation of theory-driven treatments

Tove Wahlund

Bakgrund: Oro ir vanligt hos bide ungdomar och vuxna
och &verdriven oro fdrekommer ofta i samband med psykisk
ohilsa. Aktuella farmakologiska och psykologiska behandling-
ar har méttlig effeke pd oro och exake hur férindring vid psy-
kologisk behandling gir till 4r fortfarande okint. Att utgd frin
vetenskapliga teorier om Sverdriven oro skulle kunna vara ett
sitt att utveckla fokuserade och effektiva behandlingar. Denna
avhandling utgdr i f6rsta hand frin tvi teorier for Sverdriven
oro: intolerans for osikerhetsmodellen och den metakognitiva
modellen.

Syfte: Det &vergripande syftet var att utveckla och utvirdera
fokuserade psykologiska behandlingar med sirskilt fokus pa
mekanismer som eventuellt bidrar till &verdriven oro hos ung-
domar och vuxna. Avhandlingens specifika syften var (1) att
utveckla en behandling (IU-KBT) som fokuserar p4 att minska
intolerans for osikerhet hos ungdomar med éverdriven oro,
och undersdka dess genomfdrbarhet och preliminira kliniska
effekter nir behandlingen ges pa traditionellt sitt (ansikte-
mot-ansikte) samt via internet, (2) att utforska hur ungdomar-
na och deras forildrar som genomgatt [U-KBT via internet
upplevde behandlingen samt (3) att utveckla internetférmedlad
metakognitiv terapi (I-MCT) f&r vuxna med Sverdriven oro,
utvirdera dess kliniska effekt samt undersska om forindring
av negativa uppfattningar om oro medierar férindring av oro

under behandlingen.

Metod: PFyra studier (I-IV) genomfbrdes. For ate utvirdera
genomfSrbarheten och den preliminira effekten av IU-KBT
ansikte-mot-ansikte gjorde vi studie I, en pilotstudie utan
kontrollgrupp (N = 12). Behandlingsprotokollet omvandla-
des direfter till en internetversion och dess genomfSrbarhet
och preliminira effektivitet utvirderades i en pilotstudie med
multipel baslinjedesign (N = 13; studie II). I studie III, en kva-
litativ studie, gjordes djupintervjuer med dtta ungdomar och
nio fdrildrar som hade deltagit i scudie II och data analysera-
des med hjilp av tematisk analys. Studie IV var en randomise-
rad kontrollerad studie med mediationsanalys dir vuxna med
dverdriven oro (N = 108) randomiserades till antingen I-MCT
eller vintelista.

Resultat: Alla patienter i studie I genomforde behandling-
en, inga negativa effekter rapporterades och de flesta famil-

jer uppgav att de var ndjda. Resultaten visade stora effekeer
pé sjilvskattad oro och sekundira utfallsmitt, och effekterna
bibehslls tre manader efter avslutad behandling.

[ studie II genomfdrde alla utom en toniring behandlingen
och antalet genomférda behandlingsmoduler var hégt for
bide ungdomar och deras forildrar. Vi fann medelstora till
stora effekter p4 ungdomarnas oro, 4ngest, depressiva symtom
och nedsatt funktion efter behandlingen och f6rindringarna
bibehélls vid en och tre minaders uppf6ljning.

Studie III visade att dven om formatet innebar utmaningar
f5r manga, och flera hade dnskat lite mer behandlarstdd, var
internetférmedlad IU-KBT acceptabel f6r bide ungdomarna
och deras frildrar. Exponering for osikerhet beskrevs som ut-
manande men upplevdes ocks4 som virdefull och bide ungdo-
mar och deras forildrar beskrev att forildrarnas parallella spar
i behandlingen var viktigt for att ungdomarna skulle kunna
genomfdra behandlingen.

Aven i studie IV genomfbrde en stor andel av deltagarna be-
handlingen. Stora behandlingseffekter fér I-MCT (jimfort
med vintelista) observerades och bibehslls vid sex och tolv
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manader. Férindring i negativa uppfattningar om oro medie-
rade frindring av oro.

Slutsatser: En [U-fokuserad behandling f6r ungdomar med
dverdriven oro tycks vara sivil genomfSrbar som potentiellt
effektiv. [-MCT verkar ocksa vara acceptabel och effektiv fr
vuxna med &verdriven oro. Forindring i negativa uppfatt-
ningar om oro tycks mediera forindring i oro, eller annor-
lunda uttryckt: om man slutar tro att oron ir farlig eller okon-
trollerbar oroar man sig ocksd mindre. Sammanfattningsvis
ger resultaten stdd for att fokusera pd intolerans f3r osikerhet
och negativa uppfattningar om oro i nya behandlingar for
dverdriven oro.

Adolescent sleep: comorbid problems and behavioral tre-
atment of insomnia

Lie Aslund

Bakgrund: Sémnproblem, sirskilt insomni, ir vanligt hos
ungdomar och ofta férknippat med andra problem, sisom
ingest, depression och kronisk smirta. Trots att det finns ef-
fektiva psykologiska behanlingar for vuxna med insomni si
saknas vetenskapligt underlag for behandling av ungdomar.
Kognitiv beteendeterapi for insomni (KBT-I) skulle kunna
vara ett genomforbart och effektivt sitt att behandla insomni
hos ungdomar och dven kunna paverka samsjukliga tillstand.

Syfte och metod: Huvudsyftet var att utveckla och utvirdera
effekten av KBT-I f6r ungdomar och att studera samband
mellan insomni och samsjukliga problem. Effekten av kog-
nitiva- och beteendeinterventioner utvirderades genom en
systematisk genomging och meta-analys av befintliga be-
handlingsstudier inom omridet. Efter utveckling av ett be-
handlingsprotokoll utvirderades genomfdrbarhet (bla. an-
talet avhopp och patientndjdhet) och preliminir effektivitet
(forindring av insomnisymptom, sémn och samsjukliga pro-
blem) av behandlingen i en svensk kontext i tvi format och
tvd kliniska miljer; dels som face—to—face-behandling inom
den &ppna specialistvirden (barn- och ungdomspsykiatri samt
smirtbehandling), dels som internetfSrmedlad behandling
inom en digital specialenhet. Relationen mellan ssmnproblem
och andra problem undersdktes genom en tvirsnittsstudie.

Resultat: Meta-analysen visade att kognitiva och beteendein-
riktade interventioner ir effektiva for behandling av insom-
ni hos ungdomar. De tvé pilotstudierna visade att KBT-I ir
genomforbar inom svensk sjukvird, bide som face—to—face-
behandling och som internetfSrmedlad behandling. Den
stora majoriteten deltagare avslutade behandlingen och rap-
porterade ndjdhet. Deltagarna rapporterade minskade insom-
nisymptom och forbittrad sémn, samt minskade samsjukliga
tillstind. Gillande relationen mellan sémn, andra problem och

PSYKIATRISKA NYHETER

funktionsnivd rapporterade ungdomar med sémnproblem i
hogre grad symptom pa exekutiva svarigheter, indtvind emo-
tionell problematik samt skol- och ssmnrelaterad dngest och
funktionsnedsittning 4n sina jimnariga.

Slutsatser: KBT-I f6r ungdomar 4r en genomfSrbar behandling
i svensk sjukvard, bade i reguljir vard och som internetbehand-
ling och visar pi goda preliminira effekter for insomnisymp-
tom, sdmn och samsjukliga tillstdnd. Resultaten ir lovande och
bér £6ljas upp i stérre randomiserade kontrollerade studier som
forhoppningsvis kan ligga till grund f6r utvecklingen av rike-
linjer f5r effektiv behandling av ssmnproblem hos ungdomar.

Per Gustafsson
Professor emeritus BUP
Linkdping

Linkar till avhandlingarna finns pa var hemsida
htep://www.svenskpsykiatri.se/tidsskriften/
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Nagra tankar om rimliga/goda
arbetsforhallanden for psykiatrer

Minga likare klagar pa arbetsforhillandena i psykiatrin,
och p3d minga hall blir psykiatrer sjuka eller siger upp sig
pa grund av att dilig organisation, orimlig arbetsbelastning,
bristande st6dfunktioner, bristande méijlighet till egen make
over arbetssituationen och daligt tillvaratagande av likarens
kompetens gor det omdjligt att utfora ett arbete som man
sjilv kan vara n6jd med. Foljande ir nigra tankar om enkla
forbateringar som jag tror skulle férbittra situationen for oss
likare i psykiatrin, och dirmed forbitera den psykiatriska
verksamheten.

1. Listningstak
Liksom det i slutenvirden finns ett begrinsat antal plat-
ser bor det i Sppenvirden finnas en begrinsning i antalet
patienter som kan behandlas och f5ljas upp pa en viss mot-
tagning. Vid anstillning bér varje likare forhandla om ett
sddant listningstak for antal patienter man kan tinka sig att
skdta med god kvalitet. Hir maste f5rstds ocksa hinsyn tas
till andra uppdrag som undervisning, administrativa upp-
drag och liknande. Psykiatern bor ocksa i god tid underritta
ledningen om att mottagningen nirmar sig taket, si att
atgirder (rekrytering av ytterligare likare) kan vidtas.

Hur kan man veta hur manga patienter som ir rimligt att
ita sig att skdta? Man forhandlar fram ett rimligt antal for ett
ar, och vid nista medarbetarsamtal gir man igenom orsaker
till eventuell diskrepans mellan det framfSrhandlade och det
verkliga antalet. Orsaker till diskrepans skulle t.ex. kunna
vara sjukdom eller annan ofSrutsedd frinvaro, patienter med
storre vardbehov dn vintat, samarbetssvirigheter i arbetsla-
get m.m., eller tvirtom ifall diskrepansen gir 4t andra hallet.
SPF skulle kunna ta reda pa rimligt patientantal t.ex. genom
nigon form av rundfriga eller enkit till medlemmar.

2. Kvalitetsbedomning genom antal akutbessk
Fdr Sppenvirden miste prio ett vara att patienten i alla fall
inte ska bli simre. Ett tydligt tecken p3 forsimring ir om
patienten soker akut eller blir inlagd. Ett rimligt kvalitetsmal
f6r varje Sv-mottagning borde allts3 vara att de patienter
som har kontakt med mottagningen inte ska soka akut.
Detta r ldte att folja upp via register/statistik.
En variant ir mélsittningen “inga akutbesdk pa de tider
di Sv-mottagningen ir dppen” — men egentligen ska vil
oppenvirden ge patienten verktyg att handskas med sin
sjukdom 4ven pa icke-kontorstid.

3. Aterta patientkiinnedom och patientansvar
Om man ska kunna rekrytera likare till psykiatrin i
framtiden behdver man satsa pa det som ir specifikt och
lockande med psykiatrin, nimligen méjligheten att f5lja
patienter dver tid, att lira kinna dem och att vara ett stdd
samtidigt som man iaketar, bedémer och behandlar. Det ir
inte rimligt att tro att man kan locka nyfikna, empatiska och
intelligenta minniskor att bli psykiatrer om arbetet bestar
i att skriva ut medicin p bestillning, diagnostisera utifrin
frageformulir och att skriva intyg om patienter som man
inte kinner.

Kontinuitet behdver uppmuntras kraftigt, giirna genom
16neskningar si att man inte miste byta arbetsgivare for att
fa hogre 16n. Psykiatri handlar, framf6r allt f6r psykiatern,
om att utdva likekonst. Psykiatrer r utbildade for att se
helheten, att hjirnan ir en del av kroppen och att organis-
men samverkar med, eller ibland motverkas av, miljon. Ace
f5lja patienter Sver tid ger en kompetens som inte kan fis pd
annat sitt, bland annat genom tillfillen att fi feed-back p3
de egna bedémningarna.

4. Karridrvigar
Det behéver finnas olika sitt att gdra karridr, att utveckla
sin kompetens och sin yrkesroll. Ledarskap behover kunna
omprdvas dterkommande, sirskilt roller som innebir nigon
form av makeutdvande. Chefsuppdrag ska vara tidsbegrin-
sade. Kreativitet behdver uppmuntras, liksom sunt fornuft.
Likare r de mest hdgutbildade i psykiatrin, och borde dir-
f5r ha goda forutsiteningar for arbetsledning och verksam-
hetsutveckling. Samtidigt har de flesta likare blivit detta pa
grund av ett intresse for klinisk verksamhet, och de flesta vill
behilla nigon del av denna dven under en chefsperiod. Att
chefen ir kliniske verksam okar ledarskapets legitimitet.
Man bér kunna gi ut ur och in i olika roller och uppdrag pa
ett flexibelt sitt.

5. Mentorskap
Minga specialistlikare skulle ha stor glidje av en mentor,
och minga mentorer skulle ha stor glidje av uppdraget. En
mentor bdr ha lingre erfarenhet av yrket, varfor pensionirer
limpar sig vil for sidana uppdrag. Att erbjuda en mentor 4r
sannolikt en rekryteringsfordel.

6. Kollegiala méten
En annan rekryteringsfdrdel ir om det inom kliniken
finns opretentidsa kollegiala métesplatser med hogt i tak.
Likare behover kunna diskutera med andra likare, utan
andra yrkesgrupper, chefer eller liknande. Utformningen av
dessa méten bor skotas av de deltagande. Liksom de flesta
verksamheter som har att gdra med minniskor blir de bist
om de fir vixa fram organisk, t.ex. som en gemensam kaf-
festund, frivillig och ppen for alla likare, p4 regelbundna
tider.

Psykiatrin behover tillrickligt manga kompetenta och engagerade
likare som ges mojlighet att gira ett gott arbete, snarare in vird-
processer och frigeformulir. Jag 4r rite siker pd att psykiatrins
patienter ir av exakt samma dsike, och att de skulle instimma i det
som skrivs tminstone i punkterna 1 — 3.

SPF/Likarforbundet och de intresseorganisationer som finns for
personer med psykisk sjukdom/funktionsnedsictning och deras
anhdriga borde alltsd med fordel kunna gora gemensam sak
inf6r ledning och politiker.

Lena Nylander
Overlikare, specialist i allmdn psykiatri, med dr
Lund
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Utdkad forskrivningsratt?

Nyligen presenterade Anna Nergirdh sin utredning “Samordnad utveckling fr god och nira vird”, den foresldr att primirvirden skall vara
huvudansvarig f5r omridet Psykisk ohilsa f6r bide barn och vuxna.
I maj kommer en delrapport frin Peter Almgrens utredning *Sammanhillen god och nira vird f6r barn och unga” dir primirvirdens roll

yteerligare blir belyst.

I samband med att dessa utredningar presenteras vill SFBUP uppmirksamma er pa en skrift som vi skickade in till Likemedelsverket under
hésten angiende utdkad forskrivningsritt av centralstimulantia.

Sara Lundqvist
Ordférande SEFBUP

Forslag gallande utdkad forskrivningsratt for centralstim-
ulerande lakemedel vid adhd hos barn och vuxna

Under de senaste decennierna har andelen
personer i samhillet med neuropsykiatriska
funktionsnedsittningar (NPF) okat kraftigt,
och adhd ir idag ett av de vanligaste tillstan-
den som barn och vuxna séker och behandlas
for 1 psykiatrisk Sppenvird. Den allminpsy-
kiatriska demografin har ritats om som ett
resultat av forskning och ¢kad fSrstielse fr
att NPF ir livslinga tillstind. Inom barn- och
ungdomshabiliteringen okar antalet barn
med autism, intellektuell funktionsnedsitt-
ning och sjukdomar eller skador inom nerv-,
muskel- och/eller skelettsystemet som ocksd
uppfyller kriterierna for adhd. Konsekven-
serna ir linga kder, ckade vintetider och 14,
tillginglighet inom sivil BUP, barn- oc%
ungdomsiabiliteringen som vuxenpsykiatri
pa ménga stiillen i landet.

De gillande begrinsningarna av ritten att
forskriva centralstimulerande likemedel (CS)
f5r adhd bidrar ¢ill att BUP och allminpsy-
kiatri far svirt att mota behoven av stdd och
insatser f6r den vixande gruppen patienter
med NPF. Andra patientgrupper med allvar-
liga psykiatriska tillstind risEerar att tringas
ut och inte fi de insatser de ir i behov av.
I brist pa tid och resurser har en inofhciell
Eraxis vuxit fram, dir omvardnadspersonal

er AT- och ST-likare att skriva recept pi
CS som sedan signeras av psykiatrispecialis-
ter — en osiker process i flera led som vi i
lingden beddmer ir ohillbar for att hantera
den aktuella situationen.

[ syfte att komma tillritca med detta yrkar vi
pa att ST-ldkare ska fa utbildning, handled-
ning och ritt att fdrskriva CS pa samma sitt
som de har ritt att f5rskriva andra narkotika-
klassade likemedel. Vi yrkar dven pa att all-
minlikare och barnlikare ska kunna ta 6ver
uppf6ljning och forskrivning av likemedel
tiﬁ addd—patienter vid okomplicerad, vilin-
stilld behandling. Det senare kan med fordel
ske i konsultation med psykiatrispecialister
som iven fortsittningsvis bor ha ansvar f6r
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utredning och initial likemedelsinstillning.
Detta forfarande ir i linje med gingse rike-
linjer i vira nordiska grannlinder.

De utmaningar vi har identifierat inkluderar
att minimera risker fér att mindre kontrol-
lerad fSrskrivning kar risken for icke-medi-
cinskt bruk av CS. For att méta upp behovet
av kompetenshdjning och konsultative stdd
inom primirvirden rekommenderar vi att
utékadp forskrivningsritt villkoras med en
obligatorisk grundutbildning i multimo-
dala behandlingsstrategier vidg adhd inklusive
kurs i grundliggande farmakologi gillande
CS. Vi rekommenderar dven att man i or-

anisationerna skapar tydliga forutsittningar
?61‘ vilfungerande konsultativt arbete, t.ex.
med erfarna specialister i psykiatri med del-
tidsuppdrag som kontaktperson gentemot
primérvérdgen, eller sirskilda konsultativa
enheter som kan bistd primirvirden kring
situationer dir frigor ochp behandlingsrelate-
rade komplikationer tillstdter.

Vi har respekt f6r de utmaningar som ovan
foreslagna fSrindringar kommer innebira.
Samticﬁgt kan ett utdkat och vilstrukture-
rat samarbete mellan specialistpsykiatri och
forsta linjen vara utvecklande f5r virden
och ge positiva spridningseffekeer till nytta
tor ﬂger patientgrupper. Pa sikt ser vi stora
vinster med att denna patientgrupp skdts i
primirvirden. Vi bedomer att primirvir-
den i grunden har stdrre méjlighet att pd
ett holistiske sitt mota behovet av stdd kring
livsstilsrelaterade problem vid adhd. Primir-
virden har dven en unik méijlighet till ett
“generationsperspektiv’ pd adhd och kan
folia fler indli)vider i samma familj nir s ir
fal]let. Andra potentiella vinster innefattar
minskad “psykiatrisering” av vilfungerande
barn och vuxna, forbittrad tillginglighet och
mer dndamalsenligt utnyttj am?e av specialist-
psykiatrins resurser till gagn for svart psykiske
sjuka. Forslaget skulle oc%(si innebira att de
neurologiskt ofta multisjuka barnen far bitt-
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re tillging till beddmning och behandling
av specialist 1 barn- och ungdomsneurologi
medphabilitering. I linje med sedvanligt reso-
nemang avseende nivistrukturering 1 svensk
sjukvird anser vi att majoriteten av vanligt
fJérekommande tillstind hos bide barn och
vuxna bor behandlas p4 primirvirdsniva.

Vi vill hirmed inkomma med detta ini-
tiativirende i syfte att introducera en rim-
lig nivdindelning som &kar méjligheten for
vilfungerande barn och vuxna med adhd att
fa tillgirzig till nddvindig behandling genom

nira vard.

Styrelsen i Barnneuropsykiatriska Sektionen
(BNPS)

Lotta Borg Skoglund

Styrelsen i Svenska Psykiatriska Foreningen
(SPF)

Jonas Eberhard

(vetenskaplig sekreterare),

Alessandra Hedlund
(ordférande)
Barnneuropsykiatriska Sektionen (BNPS)

Kerstin Malmberg
(adjungerad)

Svensk Forening for Barn- och
Ungdomspsykiatri (SFBUP)
Sara Lundqvist
(ordférande)

Svenska Skolldikarforeningen

Emma Elfstrom Nordin
(vice ordfSrande)
Svensk Neuropediatrisk Forening (SNPF)

Helena Magnusson
(kassér)



Foto: Shutterstock/fizkes
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UEMS Section of Psychiatry
Digitalt mote 22-24 oktober 2020

S4 var det 4ntligen dags for oss att arrangera UEMS héstméte
i Sverige. Det stod dock klart att vi nog inte skulle kunna
hilla ett fysiskt mote i Lund som det var planerat.

Istillet blev det ett méte i form av videokonferens vilket var en
utmaning pa flera site. Tillfrigade foreldsare fick tinka om och
inrikta sig pa en digital framstillning, nigra hoppade av och nigra
tillkom istillet. De lokala arrangemangen i Lund fick avbokas och
ersittas av kreativa alternativ.

Forsta dagen var som traditionen bjuder vigd it ett lokalt pro-
gram.

SPF:s ordférande Alessandra Hedlund inledde denna dag med att
oversiktligt presentera svensk psykiatri. Sedan féljde docent Jonas
Eberhard som redogjorde for psykiatrin i Skine och psykiatri-
forskning i regionen.

Daniel Lindqvist berittade om hur det ir att vara forskande ST-
likare i Lund parallellt med forskning i bl.a. USA. Slutligen fick
vi en genomging av den svenska ST-likarutbildningen i psykiatri
presenterad av ST-studierektor Sara Ejlertsen.

Under eftermiddagen uppmirksammades tvi specialomriden
inom svensk psykiatri, nimligen spelberoende och ADHD.
Professor Anders Hikansson fSreliste om “problem gambling in
a Swedish perspective” och Ylva Ginsberg, Karolinska Institutet,
redogjorde for likemedelsbehandling vid ADHD bland interner
pd Norrtiljeanstalten.

Efter varje forelisning fick deltagarna méjlighet ate stilla frigor
digitalt vilket fungerade riktigt bra.

Videokonferenser ir en utmaning for kroppen varfor flera yoga-
och pausgympapass hade lagts in mellan de olika programpunk-
terna.
Deltagarna fick ocksd bekanta sig med det svenska begreppet
FIKA.

Den sociala samvaron i samband med UEMS-méten brukar vara
uppskattad och i ett forsdk att dstadkomma nigot i den vigen
anordnades ett digitalt Sweden Quiz fSrsta kvillen.

Ett urval av frigorna finns presenterade i slutet av denna text.

Andra dagen inleddes med en President’s Walk fér de morgon-
pigga.

Vi var nigra deltagare som trotsade mérkret (i norra Europa) och
promenerade tillsammans och med véra mobiltelefoner i hdgsta
hugg delandes varandras vyer och intryck. En riktigt spinnande
erfarenhet att vandra i sin hemmiljé samtidigt som vi fick prata
med vira utlindska kollegor och f glimtar frin bl.a. landsbygden

i Irland, morgonjoggare i en Londonpark, cafégister i Budapest
och bld himmel i Grekland.

Resterande tid av métet, dag 2-3, upptogs av sedvanliga métes-
forhandlingar samt rapporter frin méten och nirbesliktade orga-
nisationer.

CME working group presenterade sitt arbete gillande CME/CPD
och det finns nu en Sversike dver vad som giller f5r fortbildning i
varje land inom UEMS.

Frin delegaterna rapporterades om hur pandemin paverkat spe-
cialistutbildningen i respektive land. Stora skillnader noterades.
Ett samarbete mellan UEMS och European Psychiatric Associa-
tion har inletts for att 4stadkomma en “European Board Examina-
tion” och ett forsta forslag planeras foreligga 2023/2024.

Hela métet administrerades via Zoom med hjilp av tvd kanslister
knutna till Royal College of Psychiatry, UK.

Det hela fungerade vildigt bra utan tekniska missdden och med
fina Svergangar mellan de olika programpunkterna.

Vid utvirderingen tycktes de flesta medlemmar vara néjda men
alla lingtar vi efter fysiska moten.

En lirdom frin detta digitala mdte var ocksa att det underlic-
tar om nigon som inte ir ordfdrande hiller reda pd chatten och
“handupprickningar” och slipper in vederbdrande med stor bild.
En viktig kinsla av nirvaro fir man ocksd om man inte stinger
av sin kamera.

En tanke ir att vi nog behover fundera pa hur vi férhiller oss till
digitala méten i framtiden, inte minst i var kliniska verksamhet,
men ocksé vad giller utbildning kring digital kommunikation.
Ett nytt omrade i ST-utbildningen?

Nista UEMS-mdte ir planerat till april 2021 i Zagreb.
Tiden och pandemin fir utvisa om det blir ytterligare ett digitalt
mote eller om vi kan ses IRL.

Maria Markhed
UEMS-delegat

Olle Hollertz
UEMS-delegat

UEMS = Union Européenne des Médecins Spécialistes = Euro-
pean Union of Medical Specialists
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Quiz: The Swedish Connection

1.

10.

11.

‘What connects a carrot and a swede?
Thunberg and Garbo, what do they have in common?
Waterloo and Grand Slam, what is the connection?

Emil wellknown  psychiatrist  li-
ved in a town, that connects him with the Swedish
king, Gustav II Adolf, who died in the battle of Liit-

zen 1632? Dannebrogen, the Danish flag is a clue.

Kraepelin,  the

The name of the southern part of Sweden in Latin, connects
to the small town, Oskarshamn, at the Baltic, where Olle
Hollertz lives. All cabins to every truck in Europe are ma-
nufactured here.

The Nobel family has two things that connects them
with the conflict between Armenia and Azerbaijan.

Axel Munthe was a famous Swedish doctor, about 100
years ago, who lived a part of his life on the island, Capri,
in the mansion San Michele, in Italy, and worked in Pa-
ris, Rome and Napoli. What is the connection between
him and A Midsummer Night’s Dream of Shakespeare?

The name of a world-famous singer and songwriter from
Iceland has something in common with the last name of the

founder of Spotify?

What is the connection between Greta Thunberg, Ludwig
Wittgenstein, Nikola Tesla, Isaac Newton and propably also
Albert Einstein?

What is the connection between Michael Phelps, Swedish
wrestler Frank Andersson and propably also explorer Roald
Amundsen?

The last, most important question. The Brittish scientist Ja-
mes Lovelock has something that connects him to a goddess
from ancient times in Greece, who will help us manage glo-
bal warming.

Answers

1. Both are grounded in the soil.

2. Greta

3. Bjorn. Bjorn Ulvaeus was one member in ABBA,
who won Eurovision Song Contest in Brighton 1974,
with Waterloo. Bjérn Borg won 11 Grand Slam titles.

4. Tartu. Emil Kraepelin was professor in Tartu (Dorpat),
1886-90. Gustav II Adolf founded the second Univer-
sity of Sweden in Tartu, Estonia, 1632. Lund and its Uni-
versity belonged at that time to Denmark. Dannebro-
gen is the oldest flag in the world and given to a Danish
army at a battle in Estonia, June 15, 1219, from heaven.

5.  Scania

6. Explosives and the oil in Baku. Alfred Nobel developed
explosives and his brothers created the second largest oil
company in the world with centre in Baku, before the Rus-
sian revolution. They also constructed the first oil tanker in
Sweden, Zoroaster, which transported oil on the Caspian

7. Puck. Munthe was more fond of animals, than humans
and his favourite dog was named Puck. Puck is also a main
figure in Shakespeare’s play.

8.  Trees. Bjork and EK, birch and oak.

9.  Aspergers syndrom

10. ADHD

11. Gaia
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Psykiatrifonden =
Fonden for Psykisk
Halsa

Aret 2020 var aret d3 vi i Fonden for Psykisk Hilsa trodde att vi
skulle vixa kraftigt. Stigman som minskat i samhillet i kom-
bination med flera stora events planerade, en modernare kom-
munikationsstrategi, nya och stirkta samarbeten i kombination
med ett starke vetenskapligt rid tinkte vi skulle ge en grund for
det stora lyft vi linge vintat pa. Det blev med knapp marginal
vért bista 4r nigonsin, men inte alls som vi tinkt oss. Men fon-
den har utvecklats p3 andra sitt och mycket har hint under dret
som gatt.

Fondens tagline blir namn

Fonden f6r Psykisk Hilsa grundades 1993 under namnet Psykia-
trifonden. Sista dren har namnbyten diskuterats for att bictre spegla
malsittningen ate stotta forskning bade inom det psykiatriska och
psykologiska filtet. Sen 2017 hade Psykiatrifonden som tagline
Fonden f6r Psykisk Hilsa och under 2020 valde styrelsen att byta
namn till just Fonden f5r Psykisk Hilsa. Namnet ticker siledes bide
det psykologiska och psykiatriska filtet, men det ansluter dven till en
trend bland idéburna organisationer att namnet ska spegla preven-
tion och hilsa.

Fondens vision, m3l och mission

Under 2020 har vi tagit fram ett antal styrdokument, framfér allt
ett tydligare virdedokument f6r vision, mal och mission for fon-
den. Virdedokumentet finns pa vir hemsida under "Om oss” pa
www.fondenpsykiskhalsa.se Vi lyfter fram mer forskning som
huvudrikening parallellt med att som tidigare jobba fér dkad &p-
penhet och samhillspiverkan. Vi tror ocks att mer forskning och

kunskapsspridning i sig bidrar till 6kad dppenhet.

[ korthet Fonden for Psykisk Hilsas Vision, ml och mission:

*  Vir vision ir ”Psykisk hilsa en rittighet at alla”

*  Virt mil ir att “Forebygga sjukdom, 6ka livskvalitet och
ridda liv”

*  Vir mission att bidra till psykisk hilsa genom ”"Mer forskning,
6kad Sppenhet och samhillspaverkan”

Modernare kommunikation utvecklas

Under 4ret som gétt har vi dven byggt en ny hemsida och haft en
julkampanj. Vi har ocksé planerat for en digital satsning p4 Face-
book under hela 2021 som kommer lanseras i mars. Fonden har
linge haft som slogan #allakéinnernigon och vi kommer nu ha en
digital kampanj med fokus pa ett #jagirnigon. Vi kommer lyfta
en diagnos per minad utifrin olika perspektiv. Patient- och nir-
stiendeperspektivet kommer vara i fokus tillsammans med vikten
av mer forskning kring omradet och vad forskning redan lett ill.
Folj oss pd sociala medier och ta del av kampanjen!

Psykiskhilsagala blir webbinarium
Sedan 2017 har Fonden for Psykisk Hilsa tillsammans med 1,6 & 2,6
miljonerklubben och Icakuriren anordnat galan Mental Health Eve-

FONDEN FOR PSYKISK HALSA

ning for att fSra fram psykisk hilsa i strilkastarljuset. Artister som
Benny Andersson, Lisa Nilsson och Lill Lindfors har genom dret
deltagit pa olika teatrar i Stockholm. Olika personer med egna er-
farenheter av psykisk sjukdom och eller funktionsnedsittning frin
Hjirnkoll samt forelisare som arbetar inom psykiatrin har bidragit.
Under galan har iven forskningsstipendier och Férdomspriset delats
ut. Galan har lagts i anknytning till World Mental Health Day i ok-
tober. Ar 2020 var lokalen och artisterna bokade niir vi fick sadla om.
Istillet satsade vi pA MHE webbinarium som ni girna kan ta del av
via vir hemsida under nyheter kring "psykisk hilsa i pandemins tid”.

Samarbeten uppstir och utvecklas

Forutom samarbetet med 1,6 & 2,6 miljonerklubben har vi senaste tva
aren haft ett allt mer f6rdjupat samarbete med Suicide Zero. Under
2020 valde de att skiinka 5 % av sina intikeer till forskningsanslag
for suicidprevention forvaltade via fonden och representation finns i
respektive styrelse. Under 2020 startade ett nytt samarbete med La-
dies Circle som ir en ideell organisation f6r kvinnor under 45 ar som
har uppemot 150 klubbar i 13 distrikt runt om i landet. Samarbetet
bygger pa att de &r 2020-2022 valt Fonden f6r Psykisk Halsa som sitt
prioriterade nationella charityprojekt.

Vidare s3 har 2019 ars fsrdomsprisvinnare Anders Hansen under aret
tackat ja till att bli ambassadr for fonden och kommer, nir pandemin
tillater, halla en frin 2020 uppskjuten pro bono-forelisning pa Cirkus
for fonden. Ar 2020 irs fdrdomsprisvinnare, Simon Settergren, har
skrivit manus och sjilv deltagit i ilmen "Kungen av Atlantis” om sina
egna erfarenheter av en pappa med schizofreni. Han kommer ocksd
delta i webbinarium f6r fonden i vir.

En forskningsfond som motsvarar sjukdomsbérdan

I korthet si hinde mycket under 2020 om in inte riktigt som

vi tinkt och nu ser vi fram emot ett ar diir vi férhoppningsvis
far dela ut storre forskningsanslag for bittre férebyggande och
behandlande metoder av psykisk sjukdom och funktionsnedstt-
ning in nigonsin. Vi tar tacksamt emot er hjilp: Sprid att man
nu kan starta egna insamlingar pa FB till f6rman for fonden.

Vi vill skicka vért stora tack till det vetenskapliga ridet som vi
med stolthet kan séiga ir landets starkaste vetenskapliga rid inom
psykiatri/psykologi, inkluderande ett flertal medlemmar i SPF.
Ert arbete utgdr ett fundament f6r fondens existensberittigande.
Tillsammans kan vi bidra till att bygga en fond som motsvarar
sjukdomsbdrdan av psykisk sjukdom och funktionsnedsittning.

Maria Larsson

Ordférande programutskottet Fonden for Psykisk Hilsa
Martin Schalling

Ordférande Fonden for Psykisk Hilsa
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Ta del av vara remissvar!

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

Du kan lasa alla remissvar pa vara hemsidor
www.svenskpsykiatri.se
www.sfbup.se
www.srpf.se
TOVE GUNNARSSON

Redaktor Svensk Psykiatri




o
Q
>
(o]
O

56

Rapport fran konferensen "State of the
Art Covid-19”
den 15-16 december 2020

I mitten p3 forra dret, nir pandemildget dnnu var osikert
och manga knappt trodde pi en andra vag, tog Svenska
Infektionslikarforeningen och Svenska Likaresillskapet
(SLS) initiativet till Sveriges forsta vetenskapliga méte om
covid-19. Métet skulle vara tvirvetenskapligt, helt digi-
talt och hillas under tvd dagar i december. Alla profes-
sionsfdreningar inom SLS, savil sektioner som medlems-
foreningar, erbjods méjlighet att bidra till programmet.

Det ambititsa initiativet visade sig vara en fulleriff. Nir den
andra covidvigen var ett faktum hade 1500 personer anmilt
sig frin hela landet. Det fullspickade programmet rullades
fram, foreldsarna bidrog frin alla majliga hall - i virlden och i
varden. Aven den virsta teknikmotstandaren lir ha fatt sig en
tankestillare, likasd har modefantasten tvingats inse det sjilv-
klara; sjukhusklider ir den nya konferensdrikten! Skimt &sido,
det avskalade formatet lit innehéllet kliva fram i rampljuset. De
korta forelisningspassen efterfoljdes vart och ett av en vil till-
tagen frigestund och en rast. Det gav utrymme f6r berikande
diskussioner och den nédvindiga aterhimtningen. Kinslan att
tiden inte ricker till kan vara frustrerande, samtidigt som den
bidrar till att halla dhdrarnas uppmirksamhet uppe.

For en psykiater var detta ett vilbehdvlige kliv in i somatiken.
Dels for att inse att sjukdomen covid-19 finns pa riktigt (om
innu nigon skulle tveka), dels blev det en piminnelse om att
inte heller somatiken ir en exakt vetenskap.

Enligt hygienlikarna ir vi inne i ett paradigmskifte dir diko-
tomin mellan dropp- och luftburen smitta ir pa vig att luckras
upp till fordel £6r en modell dir den breda grizonen mellan
dessa tvd uppmirksammas. Att personer med milda symtom
kan smitta vildigt mycket har Sverraskat mdnga och verkar
ha gett viruset ett forspring virlden Sver. Gensekvensering
har visat att kluster inte alltid 4r kluster och kan ge ovirder-
lig information i smittspirningsarbetet. Rent kliniske verkar
symtomfloran vara mangfacetterad, sirskilt hos patienter ute
i samhillet, som inte kriver sjukhusvard. En brasklapp om att
antikroppstest mste tolkas forsiktigt dok upp vid flera illfil-
len, testet ir tydligen mer virdefullt pd gruppnivé dn pd indi-

vidniva. Likasd T-cellsimmunitet, som finns beskriven samti-
digt som korsreaktioner ir mycket vanliga. Vad det innebir i
praktiken vet man innu inte; "immunitet ir inte svart eller vit”
som foreldsaren sjilv pipekade. Mycket givande var dven pa-
neldebatten om "Covid-19 och vetenskapsjournalistik; medias
roll och professionens ansvar under pandemin”; symposiet om
munskydd dir ett nytt begrepp dok upp, Number Needed to
Mask (NNM); och det nddvindiga temat — vaccin.

Svenska Psykiatriska Féreningen bidrog till parallellsymposier,
véra forslag blev vil mottagna av kongresskommittén och till
slut stod vi f6r tre av nio symposier totalt. Nigot att vara stolta
dver! Sjilv modererade jag SPF:s hedersledamot Ullakarin Ny-
berg i ett symposium med rubrik *Stéd till personal, verkeyg
tor att orka” som var vilbesokt.

Jag limnade “State of the Art Covid-19”-métet med nyvunn-
nen entusiasm, inspirerad av kollegornas vilja att dela med sig
och lira nytt. Mest av allt ir jag imponerad Sver deras 3dmjuk-
het inf6r avsaknad av evidens, samtidigt som man maste virda
patienterna hir och nu. Odmjukhet infor att klinik, labprover,
rontgen och genetik inte alltid pekar 4t samma hall - nigot
som vi i psykiatrin vid det hir laget bor vara vana vid, men
fortfarande ber om ursike for, helt i onddan. Komplexitet ir
regel, inte undantag.

Alessandra Hedlund
Psykiater, Stockholm
Ora'ﬁ')'mnde SPF
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Hur ST-lakarnas utbildning paverkats
av pandemin

En sammanstallning av STP:s enkatundersdkning

Ar 2020 har sannerligen inte varit ett vanligt 4r. Corona-
pandemin har inte limnat nigon oberdrd och alla har vi
paverkats pa olika sitt. For minga av oss ST-likare har
verksamheten sett annorlunda ut. Instillda kurser, om-
placeringar till covid-virdavdelningar eller instillda
randningar ir nigra exempel pa vad vissa av oss kan ha
drabbats av. Sofia Rydgren Stale, numera ordférande i La-
karférbundet och tidigare ordférande i Likarforbundets
utbildnings- och forskningsrad, skrev i en debattartikel
i Dagens Sambhille i oktober att enkitundersokningar
Likarforbundet gjort visade pa att en femtedel av landets
ST-likare inte kommer att uppna specialistkompetens pa
utsatt tid, till f5ljd av att ST-utbildningen i samband med

Foto: Shutterstock/AnastasiaDudka

pandemin “satts pd vint”. I samma artikel uppmanades
idven regeringen, Socialstyrelsen och Sveriges Kommuner
och Regioner att prioritera utbildning nu s3 att vi inte ris-
kerar att forvirra den redan rddande bristen p3 specialist-
likare.

Under oktober 2020 lit vi i styrelsen for STP (ST-likare i psy-
kiatri) utforma en enkit i syfte att understka hur pandemin pi-
verkat utbildningstjinsten for ST-likare inom psykiatri, barn-
och ungdomspsykiatri, rittspsykiatri, beroendemedicin och
ildrepsykiatri. Enkiten bestod av 13 frigor som mejlades ut till
ST-likare i Svenska Psykiatriska Féreningen (SPF), Svenska
Foreningen f&r Barn- och Ungdomspsykiatri (SFBUP), Svens-
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ka Rittspsykiatriska Féreningen (SRPF) samt annonserades pi
sociala medier. Totalt inkom svar frin 236 ST-likare inom
de ovan nimnda specialiteterna, vilket utifrin STP:s uppskatt-
ningar om antalet ST-likare i landet innebir en svarsfrekvens
pé ca 20 % for ST-likare i vuxenpsykiatri samt ca 50 % vardera
for ST-likare i barn- och ungdomspsykiatri och ritespsykiatri.

Enkiten i sig utformades med frigor som var for sig kunde be-
svaras utifrin 2-5 svarsalternativ. [ majoriteten av frigorna syf-
tade svarsalternativen till att gradera den aktuella situationen,
exempelvis huruvida ens ST-utbildning paverkats mycket, lite
eller inte alls av pandemin. Svarsalternativet “Ej relevant/Vet
ej” fanns dven tillgingligt f6r dem som vid tillféllet inte tyckte
sig kunna besvara frigan, till exempel pa grund av f6rildrale-
dighet eller sjukskrivning. Svar enligt detta alternativ motsva-
rade fSr de flesta frigorna en mindre andel av de svarande och
har dirfor exkluderats ur nedan svarssammanstillning.

Elinde!

87 % av de svarande ST-likarna uppgav att deras ST-utbild-
ning hade pdverkats av pandemin och 13 % svarade att ut-
bildningen inte hade paverkats. 33 % uppgav att utbildningen
paverkats ganska mycket eller vildigt mycket. 78 % svarade
att deras ST riskerar att forlingas pa grund av pandemin. 55 %
uppgav att det har varit svart att f5lja ST-planen som planerat
pé grund av pandemin, och 21 % att det varit ganska svirt eller
vildigt svart att folja den.

Av de deltagande ST-likarna som redan hade kurser inbo-
kade, uppgav 93 % att dessa blivit paverkade. 48 % svarade
att minst en kurs blivit instilld och 54 % uppgav att minst en
kurs blivit uppskjuten. Aven kurser som inte blivit instillda el-
ler uppskjutna rapporteras ha paverkats i hég grad. 66 % sva-
rade att minst en kurs blivit digitaliserad. Av de deltagande som
uppgav att de deltagit i minst en digital kurs uppgav 70 % att
detta varit simre jimf6rt med ett fysiskt kursméte, medan 11 %
upplevt att detta varit bittre jimfort med ett fysiske kursméte.

Utdver kurser uppgav 83 % av de svarande att dven internut-
bildningar har paverkats, och 46 % menade att dessa paverkats
ganska mycket eller vildigt mycket.

Gillande klinikegna placeringar uppgav 48 % av de svarande
att dven dessa har paverkats, och 20 % uppgav att dessa paver-
kats ganska mycket eller vildigt mycket. Externa randningar
rapporteras ocksd ha piverkats enligt 41 % av de deltagande,
och 22 % uppgav att dessa paverkats ganska mycket eller vil-
digt mycket.

46 % av de svarande ST-likarna uppgav dven att deras egen
hilsa har piverkats negativt till f5ljd av pandemin och 12 %
uppgav att denna paverkats ganska mycket eller vildigt myck-
et.

Mojlighet att limna egna kommentarer fanns med som en sista
punke i enkiiten, och efter att ha gitt igenom innehéllet i dessa
kommentarer kunde vi bland annat se att det ocks3 férekom-
mit hogre arbetsbelastning, utebliven handledning samt covid-
relaterad sjukfrinvaro hos de deltagande ST-likarna.

Mer elinde!

D34 STP ir en intressefrening som arbetar for att stirka och
forbitera utbildningen f6r ST-likare i ovan nimnda psykiatris-
ka specialiteter vill vi med denna sammanstillning uppmirk-
samma hur covid paverkat oss ST-likare. Utifrdn vir samman-
stillning av svaren frin de deltagande anser vi att det ir tydligt
att utbildningen for oss ST-likare har paverkats negative till
foljd av pandemin.

Att &r 2020 inte har varit ett vanligt ar rider det inget tvivel
om, och att det har varit nddvindigt att stilla om virden p3 ett
sitt som vi inte kunnat fSrestilla oss tidigare gar inte heller att
bortse frin. Vi ir mitt uppe i en “andra vig” och vi vet inte nir
denna pandemi kan ha blast &ver. Det vi diremot vet ir att en
vilfungerande ST-utbildning ir nédvindig f6r att i lingden
kunna forse de psykiatriska verksamheterna ute i landet med
kompetenta specialistlikare. Ndgot som i sin tur ir nodvindige
for att kunna uppritthilla en god vérdkvalitet och patientsi-
kerhet. Om utbildningen fortsitter att bortprioriteras ir vi rid-
da att det kan fd mycket allvarliga konsekvenser fr psykiatrin.
Vi ST-likare miste kunna komma vidare och avsluta vira ut-
bildningstjinster och arbetsgivare i regionerna och kursgivare
maste fi fSrutsittningar att hitta sitt att hantera detta.

Resultaten frin denna enkit har presenterats for METIS styr-
grupp och SPE:s utbildningsutskott. STP tittar nu pa majlig-
heterna att gdra om en liknande enkit under 2021 f6r att folja
utvecklingen. I nuliget finns tyvirr starka skil att kiinna stor
oro infor dessa resultat.

For styrelsen for ST-likare i Psykiatri (STP)
Elisabeth Karlsson

Jonatan Adling

Petra Truedson-Martiniussen

Ida Gebel Djupedal
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SVENSKA
SALLSKAPET FOR
BIPOLAR SJUKDOM

SSBS | pandemins tid

Nigonstans under de fSrsta skilvande timmarna av
Svenska Psykiatrikongressen 2020 fdrindrades allting,
Sillskapets planerade inslag under dagarna fick stillas in
och kongressen avbréts. Delar av styrelsen hade ett mote
med delar av BipoliRs styrgrupp pa en i 8vrigt helt folk-
tom restaurang medan vinden ven utanfor. Hade vi vetat
hur aret skulle utveckla sig hade virt samtal om samar-
bete nog latit annorlunda - ven om kristallkronorna som
gungade i taket gav en foraning,

Initialt var frigorna minga. Hur skulle virt arbete for psykisk
hilsa hos personer med bipolir sjukdom fortsitea? Skulle vi
kunna ha vir inplanerade hdstturné till fyra olika universitets-
orter med en Bipolar Update? Vi skulle vil dtminstone kunna
ses "som vanligt” pd vart hstméte i november?

Medan tiden gick bdrjade det klarna allt mer att det ovanliga
blivit det nya vanliga. Gradvis bérjade vi uppticka nya sitt
att métas och arbetet for att dela och sprida kunskap kindes
om méjligt 4nnu viktigare nu. Tidigare tekniskt obevandrade
minniskor som jag sjilv bokade plétsligt vant méten pa Skype,
Zoom och Teams. Nir vi insig att sillskapets hostmdte med
tema "Underliggande orsaker till Bipolir Sjukdom — Frin ge-
netik och vidare” inte skulle bli av, bestimde vi oss efter en tids
besvikelse for att stilla om hellre 4n stilla in.

Vi skickade till medlemmarna ut boken “Freuds sista suck —
Om idéstrider och andra hinder fér psykiatrins utveckling”
(Charlotta Sjostedt) tillsammans med lite choklad for energi
och inspiration i héstmérkret. Dagen for det tinkta hdstmétet
samlades vi via Zoom f6r en gemensam skal for allas hilsa, en
skal jag tror vi alla deltog i med extra kiinsla. I januari f6ljde vi

upp utskicket med en digital bokcirkel. Vi diskuterade bland

annat om bokens fokus kring idéstrider mellan psykodynamik
och KBT verkligen ir aktuell i svensk psykiatri idag? Finns
det ocksi andra idéstrider som vi maiste Svervinna for bista
utveckling?

Forskningen fortsitter trots pandemin och kunskapsliget gil-
lande de affektiva sjukdomarna blir alle bittre. Sillskapet pla-
nerar nu dirfor ett forskningssymposium den 17/3 med pre-
sentationer av aktuella avhandlingar inom virt omride; varmt
vilkomna! Detta symposium tillignas vir hedersmedlem Len-
nart Wetterberg som ocksé fyller 90 ar i var.

Den planerade turnén har vi ocksd omvandlat ¢ill en Bipolar
Update eftermiddagen den 21/4 via link. Vi hoppas att det fak-
tum att vi inte kan ses fysiskt vigs upp av att fler kan ha méjlig-
het att delta nir det inte kriver annan restid 3n tankens — dven
om den ibland tar villovigar. Vilkomna!

Nya tider kriver nya tankesitt och utvecklingen och forbice-
ringen av vird for patienter med bipolir sjukdom och annan
psykisk sjukdom och funktionsnedsittning far inte ta slut. Till-
sammans ir vi mindre ensamma dven i tider nir allting dndras,
vinden viner och vi inte kan ses som vanligt.

Maria Larsson
Ordfb’rande Svenska Séillskapet fb'r Bipolc’ir Sjukdom

SSBS ir en subsektion till Svenska Psykiatriska
Foreningen. Information om hur du blir med-
lem hittar du p3 hemsidan www.svenskpsykiatri.se
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BOKRECENSION

Psykiatri och pandemier

Allvarliga epidemier ir bland det mest skrimmande vi minn-
iskor riskerar att stillas infor. Ofta snabbt forldpande och till
skillnad frin vanliga naturkatastrofer kommer hotet inifrin
samhillet. Ndgon kan smitta dig, oklart vem. Ingen gir egent-
ligen att lita pi. Under de senaste decennierna har virlden
drabbats av ett ganska stort antal allvarliga epidemiska utbrott.
WHO arbetar dirfor sedan et antal dr med en fdrteckning
over dussintalet smittimnen som kan vara méjliga orsaker till
nista pandemi.

Det ir mot den bakgrunden som Psychiatry of pandemics. A
mental health response to infection outbreak (Damir Huremovié,
redaktdr) med nistan profetisk precision gavs ut pi Springer
2019. En antologi som lyfter fram de psykiatriska konsekven-
serna av en pandemi och som vill sitta psykiatrin pa samhillets
planeringskarta.

Depression och PTSD

Det finns inte si mycket forskning kring de psykiska effek-
terna av pandemier. Det ir f6rst med SARS-epidemin som en
kunskapsmassa bérjat byggas upp. Den bild som tonar fram
visar pa dversjuklighet i depression och post-traumatisk stress.
Risken att drabbas verkar kopplad till hur allvarligt sjuk indivi-
den varit och om det krivts intensivvard.

SARS-epidemin dominerades av allvarliga lungsymtom och
dodligheten lag runt 10 %. Av de dverlevande utvecklade 60
% psykisk sjukdom inom en tredrsperiod. Dominerade gjorde
PTSD och depressionstillstaind. Ebola har en forfirande hog
mortalitet pi 70-90 %. En studie av Sverlevande, inklusive an-
hériga och vardpersonal, vilket forsvarar tolkningen, visar pa 6
% forekomst av dngest och depression och 16 % PTSD ett ir
efter epidemiutbrottet.

Individer som redan har psykisk sjukdom 15per en betydande
risk att f3rsimras under trycket av en pandemi. Angest och de-
pression kan forvirras. Detta giller inte minst barn. Patienter
med tyngre psykiatrisk sjuklighet riskerar ocks4 att fSrsimras.
Oro och yttre tryck kan leda till att de bryter sina normala
medicinska rutiner. Kognitiva problem kan gora det svirare
att forstd och efterleva folkhilsordd. Forfattarna lyfter hir fram

Psychiatry of pandemics

A mental health response to infection outbreak

Damir Huremovi¢ (red.)
Springer, 2019

och fokuserar pa telemedicinska 13sningar for att ge psykolo-
giskt stdd och kunna bedma eventuell forsimring.

Om epidemin blir s3 allvarlig att basala samhillsfunktioner
sviktar kan svirt psykisk sjuka rika riktigt illa ut. De behdver
sina mediciner for att fungera rimligt vil. Flera psykofarmaka
kriver dessutom regelbunden blodprovstagning.

Boenden och isolering

Minga psykiskt sjuka patienter lever sina liv pd kommunala
boenden. Dessa institutioner pekas ut som sirskilt riskutsatta
vid en pandemi, bland annat di manga av de boende har kog-
nitiva problem och dirmed svarigheter att efterleva restriktio-
ner. Nyckelordet ir pandemiplanering. Som exempel nimns
att hilften av alla psykiatriska boenden i USA har aktuella pan-
demiplaner. Man undrar, givet hur det sett ut i svensk ildre-
vird under covid-19, hur vil vara psykiatriska boenden varit

torberedda?

Social distansering, i alla dess former, har ett psykologiske pris
som uttyds isolering och osikerhet. Isoleringen kan vara direkt
med skyddsutrustning och stingda dorrar eller mer symbolisk
med svérigheter att hilla kontakt med familj och vinner eller
dolda ansikesuteryck bakom masker. Osikerheten ir uppenbar
och knuten till oro f6r liv och hilsa, men ocksi till hur det
ska bli med arbetet, det egna fSretaget, den krisande relatio-
nen, partnerns alkoholproblem etc. Risken att detta i post-
pandemisk fas spiller ver som dngest, depression, PTSD eller
missbruk ir betydande och en viktig aspekt att beaketa i den
pandemiska helhetsldsningen. Dédsfall i det akuta skedet méste
ju vigas samman med sent illabefinnande, sjuklighet och déd-
lighet. En aspekt som nog ibland behandlats lite styvmoderligt
nir foresprikare for nedstingning av samhillet (lock down)
argumenterat for alle cuffare dcgiirder.

Sociokulturella férhillanden

Det ir viktigt att forstd och ta hinsyn till sociokulturella f5r-
héllanden i drabbade samhillen, annars kan hilso- och sjukvar-
dens arbete fSrsviras rejile. Hur ser befolkningen pa vaccina-
tioner, vilka begravningsritualer giller, riskerar vissa grupper
att stigmatiseras? Den pigiende pandemin har ju tydligt belyst
vikten av att beakta sociokulturella férhéllanden i planering
och dtgirder. Invandrartita omriden med tringboddhet, ge-
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nerationsboende och svirigheter att arbeta hemifrin var, 3c-
minstone inledningsvis, en forbisedd omstindighet. Ligg till
detta vikten av adekvat information pi ett stort antal sprik.

Den personal som skoter svirt sjuka patienter loper sjilva risk
att smittas och tvingas ofta till ofrivilligt linga arbetspass i
otymplig skyddsutrustning. Ridslan att insjukna och samtidigt
se patienter och kollegor ryckas bort skapar en betydande stress
i det akuta skedet. Studier har visat att 10-20 % av personalen
som var involverad i virden av SARS-sjuka senare utvecklade
PTSD. Data pekar ocksd pa en Skad alkoholkonsumtion tre ir
efter SARS-stressen.

Ett huvudsyfte med Psychiatry of pandemics ir att betona
psykiatrins roll infér kommande pandemier. En viktig uppgift
blir att forbereda de egna virdkedjorna och tillse att likeme-
del, provtagningsrutiner och kontaktvigar sikras. Vidare bor
psykiatrin finnas med i arbetet att ta fram korreke, kulturelle
anpassad, trygghetsskapande och motiverande information
till befolkningen. Det bdr ocksd utarbetas riktlinjer f6r arbe-
tet med psykisk hilsa hos isolerade och karantinsatta individer.
Psykosocialt stdd till berdrd sjukvardspersonal miste forberedas
och kunna sjdsittas. Psykiatrin har definitivt ett pensum att ta
sig an infor nista pandemi.

Jarl Torgerson

Docent, overlikare i medicin
Psykiatri Psykos

Sahlgrenska Universitetssjukhuset
Gb'teborg

Psyciatry of pandemics

A mental health response to infection outbreak

Damir Huremovi¢ (red.)
Springer, 2019

Foto: Shutterstock/Max4e Photo
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Vad vore vi utan kontroll

Vad gér oss till minniskor? En avgdrande faktor ir var forma-
ga till kontroll. De flesta neuronala system som utvecklas frin
fsdelsen handlar om inhibition/kontroll. Inte f5rrin i tjugodrs-
ildern ir var kapacitet att kontrollera oss sjilva fullt utvecklad
vad giller kiinslor och beteenden. Vir civilisation bygger pa
kontroll genom lagar och regler. Manga psykiska symtom ir
kopplade till f6r mycket eller alle f6r lite kontroll av kinslor och
beteenden. Denna kontroll dr ocksa inblandad i samspel. Man
kan behdva “kontrollera” andra s att de inte beter sig pd ett
sitt som fir oss sjilva att tappa kontrollen dver vira kinslor och
beteenden. Var och en av oss utvecklar sin personliga stil med
avseende pa kontroll. Frigestillningar i vid bemirkelse kring
kontroll ir av betydelse, inte bara i vir vardag utan helt centrala

ocksd i psykoterapeutisk behandling.

Ny infallsvinkel

I tvi volymer RO-DBT Tempeutinstruktl’oner och RO-DBT
Arbetsmaterial. Radikalt oppen dialektisk betemdetempi redogér
den amerikanske professorn och psykologen Thomas Lynch
for RO-DBT (Radical Open Dialectic Behavior Therapy), en
metod som fokuserar pd kopplingen mellan psykiska problem
och symtom och en &verkontrollerande personlighetsstil. Det-
ta stir i motsats till traditionell dialektisk beteendeterapi, DBT,
som fokuserar pd symtom baserade p3 en underkontrollerande
personlighet, till exempelvis emotionell instabilitet. RO-DBT
limpar sig f6r behandling av anorexia nervosa, kronisk depres-
sion, tvingsmissigt personlighetssyndrom och autism. Be-
handlingsuppligget med individualterapi och gruppbaserad
firdighetstrining ir gemensam for dessa bida metoder dven
om metodiken i volymerna skiljer sig.

Volymen Terapeutinstruktioner riktar sig till behandlare och
innehiller detaljerade beskrivningar av vilka teman som ska
belysas, pa vilket sitt detta ska ske och vilka informations- och
arbetsblad klienten ska anvinda vid sitt hemarbete mellan vart
och ett av de trettio undervisningstillfillena i grupp om vardera
2,5 timmar.

Volymen Arbetsmaterial riktar sig till klienterna och bestar dels
av pedagogisk information och dels av de informations- och
arbetsblad som anvinds vid gruppmétena.

RO-DBT
Terapeutinstruktioner
RO-DBT

Arbetsmaterial

Tomas Lynch
Natur & Kultur, 2020

Fyllig introduktion

Volymen Terapeutinstruktioner inleds med en utforlig och ge-
digen introduktion till RO-DBT, skriven av Martina Isaksson
och Martina Wolf-Arehult, psykologer och psykoterapeuter.
De beskriver teoretisk bakgrund, centrala behandlingsprinci-
per och strategier, malhierarki, beddmningsprocesser, klien-
tens atagande, firdighetstriningens struktur och innehall same
rad att hantera vanligt fSrekommande problembeteenden, Den
fortsatta karaktiriseringen av RO-DBT i recensionen baseras
péd denna introduktion.

Personlighetsstil - personlighetsstérning

Denna kontrollerande personlighetsstil priglas av 6verdriven
kontroll, dels av affekter men ocksd av sociala signaler. Detta
bidrar till ett slags social "stumhet”, vilken bade avspeglar och
kan i uttalade fall leda till ensamhet, hdg grad av planering,
prestationskrav, “ofelbarhet”, ridsla for att visa svaghet, lig
grad av social samhérighet och svirighet att skapa nira varma
relationer — en ganska glidjelés tillvaro. I den saknas sponta-
nitet, avspindhet, lekfullhet och ate lata sig berdras i kontakten
med andra. Riskfaktorerna for Sverging frin livsstil till per-
sonlighetsstdrning tycks utgdras av biologisk sirbarhet, hog
kinslighet for hot, god férmiga till inhibition och tolerans for
obehag, samt en svirighet att uthirda of6rutsigbarhet.

Syn pa virlden och metod

RO-DBT bygger pi Malamatisufism: att vi inte ser saker
som de ir utan som vi ir, en Ssterlindsk variant av socialkon-
struktionism vilken baseras pd antagandet att det inte finns en
objektivt beskrivbar verklighet utan att var och en beskriver
verkligheten utifrdn sin relation till omvirlden. Behandlings-
metodiken syftar till att underlitta for klienten att hitta sam-
bandet mellan sin psykiska ohilsa och sin &verkontrollerande
livsstil.

Huvudteman f6r firdighetstriningen ir bland annat:

Vad kinnetecknar radikal Sppenhet, att forstd kinslor, bland
annat avvisande och sjilvmedvetna sidana och hur de hjilper
oss, aktivera social trygghet, forstd Sverkontrollerad hante-
ringsfSrmaga och sinnestillstdnd, anvinda sociala signaler for
att leva i enlighet med sina virderingar, medveten nirvaro, in-

Tidskriften for Svensk Psykiatri #1. Mars 2021

63

NOISN3IO3dM0o9g



z
o
[72]
z
Ll
3]
w
o
X
(0]
@

64

BOKRECENSION

terpersonell integritet, stirka social samvaro, hantera bitterhet,
cynism och uppgivenhet, same lira sig f6rlita.

Med hjilp av undervisningstillfillena och eventuell parallell
individuell terapi lir sig klienten att bryta onda cirklar, inte
alltid ta livet p sd stort allvar, slappna av istillet f5r att arbeta
hirdare. Mal, sivil som medel, {6r férindring ir mottaglighet
for nya erfarenheter, att 3ppna sig mot andra, viga ifrigasitta
sig sjilv vid utmaningar. Detta kriver dock att klienten borjar
prova att ge upp sin trygghetszon, viga sdka upp och stanna
kvar i obekvima, stérande kropps- och kinsloupplevelser sna-
rare n att fly, attackera eller kontrollera, utan istillet bli sjilv-
undersdkande.

Okonventionell behandlarroll

Terapeuten ska bland annat modellera vinlighet, samarbets-
vilja, lekfullhet och littsamhet, snarare in att vilja ritta till och
forbitera. Det giller att ligga mirke till nir klientens trygg-
hetssystem aktiveras och patienten stinger in sig och stinger
av sociala signaler. D3 fir motpartens spegelneuron inget ma-
terial att arbeta med f6r att forstd vad som kan réra sig i klien-
tens inre vilket skapar osikerhet — jfr spidbarnets reaktion pa
moderns 7still face”.

Arbete med alliansen

Alliansen ir viktig men alliansbrott ir vintade och uppmuntras
for di finns ett "obehag” att undersdka. Brottet rdjer sig ofta
via subtila sociala signaler, kort ton, fr snabba svar, forind-
ring i blickkontakt. Om de upptrider i gruppsituationen ska
de helst undersskas i en paus, inte infor gruppdeltagarna, detta
for att underlitta utforskandet fér klienten utan att behdva
exponera sig infor dessa. Vissa sociala signaler tycks centrala.
"Big three” bestir av stora gester med &ppna hinder, leende
med stingd mun, djup andning med héjda dgonbryn. Arbete
med f3rindring av de sociala signalerna stir i fokus. D3 bryts
den onda cirkeln i samspelet. Rollspel som en annan genomfér
ir bittre 4n att patienten sjilv far beskriva sitt beteende d3 in-
sikten om de sociala signalerna ofta saknas.

Intressant och krivande
Fokuset p den kontrollerande personlighetsstilen ir vil ut-
vecklat och penetrerat liksom kopplingen till psykisk symto-

matologi. Sivil terapeutinstruktioner som arbetsmaterialet ir
lite tillgingligt och minutidst vil genomarbetat. Det forefaller
dock krivas en relativt god mentaliseringsférmaga hos klien-
ten. RO-KBT-utbildning krivs for att kunna anvinda materi-
alet fullt ut men delar av det bér kunna anvindas av behandlare
med annan psykoterapeutisk grundutbildning in KBT.

Bjorn Wrangsjo
Docent i barn- och ungdomspsykiatri
Stockholm
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Vi f6ds utan sprik men med en f6rméga att relatera och
kommunicera. De fdrsta orden som avldser jollret kom-
mer ungefir samtidigt som vi borjar kunna urskilja oss
sjilva. Ett kvalitativt spring vad giller varande i virlden.
Upplevandet, fdrnimmandet, borjar gradvis kunna sepa-
reras till uppbyggandet av en yttre och inre virld. I sam-
spelet kompletteras de icke verbala uttrycken allt mer av
de sprikliga. Barn uppfostras genom verbala tillsigelser
och lir sig f6r Svrigt genom erfarenheter av det samspel de
ir involverade i. S8 smningom finns férutsittningar for
samtal vilket i sig fSrutsitter en viss grad av jimbordighet.

Vad skiljer vanliga samtal frin de terapeutiska och hur kan man
forsta hur spraket fungerar i en psykoterapeutisk process? Nik-
las Torneke, psykiatriker och Jonas Ramnerd, psykolog, bida
psykoterapeuter, tar sig an dessa frigor i sin bok Spriket som
kur och krimpa. Denna ambition vicker naturligtvis nyfikenhet
och férvintningar. Samtal kan fGras i ett stort antal kontexter.
Inom vinskapen kan vi litta virt hjirta f6r varandra och prata
av oss vilket kan ge oss mdjlighet att se oss sjilva pd ett visst
avstind. Vi kan ocksé vinda oss till en psykoterapeut. All psy-
koterapi bygger pa samtal, verbalt utbyte, dven om olika andra
komponenter ofta tillkommer. Forfattarna framhiller atc psy-
koterapin som omride kinnetecknas av avsaknad av gemen-
sam kunskapsbas och samsyn. Svar saknas pé frigan om hur
den sprakliga interaktionen dstadkommer f6rindring.

Utgingspunkter

Ett indirekt samband mellan individen och miljén upprittas
via relation till andra och via spriket och dess symboler. Inne-
borden av upplevelser klargérs bland annat genom inramning
som definierar omstindigheter och sammanhang i termer av
Tid: nu, d3, sedan. Rum: hir, dir och Person: jag, mig, du, hen.

Handlingar baseras pa egen direket erfarenhet men vi lir oss
ocksd via de instruktioner som spriklig kommunikation av
andras erfarenhet innebir. Dessa instruktioner inforlivas och
blir styrande bide av den egna inre dialogen och av vira hand-
lingar. Man kan i denna inre dialog vara objekt for sitt eget be-
traktande, man kan tinka, “prata med och om sig sjilv”. Detta
samtal baserat pd medvetenhet om det egna medvetandet och
ett upprittande av ett betraktaravstand till bide inre och yttre
upplevelser underlittas i dialog med terapeuter.

Ett av inlirningspsykologins viktigaste fynd ir att forhillnings-
sitt som minskar obehag tenderar att frstirkas. Avligsnandet/

BOKRECENSION

Samtalsterapi
Spraket som kur och krampa

Niklas Toérneke och Jonas Ramnero
Natur & Kultur 2020

undvikandet kan vara bdrjan pa en ond cirkel med ett sjilvi-
frigasittande som begrinsar livsutrymmet, "boten bli virre in
soten”.

I praktiken

Allvarliga terapeutiska samtal om problem och livssituation ut-
gér ifrin patientens berittelse, dels om hur det 4r — vilket inte
sillan visar sig vara en del av problemet — dels om hur det borde
vara. Patienten fSrvintas ocks4 bidra med tankar om sina pro-
blem och egna eventuella 16sningsfrslag. Terapeuten lyssnar
och validerar dessa berittelser och méter med sin berittelse i
form av psykoedukativa formuleringar med en rational f6r hur
terapin kan g till. Parternas berittelser behdver foras samman
i en allians som innebir ett kinsloband och samsyn vad giller
mil och arbetssitt i terapi.

En upplevelse av problem/symtom/obehag foregis av ett tids/
rumssammanhang med omstindigheter som fungerar som
“triggers”. Individens sitt att hantera upplevelsen fir konse-
kvenser, det vill siga olika férhi’lllningssiitt avsedda att minska
obehaget. Det giller hir att urskilja vilka konsekvenser som
snarare uppritthaller in ldser ett problem. Att dra sig undan
kan vara en sidan konsekvens om den leder till social isolering
och sjilvanklagelser.

Samtal behdver enligt forfattarna fras p ett siitt som dels hjil-
per patienten att urskilja sambandet mellan det hen sjilv gér
och de problematiska konsekvenser hen upplever nir hen ten-
derar att gora sd, dels foras pi ett site som hjilper patienten att
urskilja egna tankar och kroppsliga férnimmelser genom att
etablera ett betraktelseavstind till dessa tillstdind nir de upptri-
der, samt klargdra vad som ir visentligt i hens liv och vad som
vore konkreta steg i riktningen mot dessa virden.

Intressanta resonemang

Forfattarna fokuserar utforlige pd hur sameal kan styras bero-
ende pa hur patientens pliga upplevs kopplad till det forflutna,
till exempel i form av trauma, till framtiden i form av oro och
farhigor eller till nuet och dess omstindigheter. De papekar
att nuet dock hela tiden 4r centralt d3 sivil tankar och kinslor
kring savil framtida som datida forestillningar upplevs just i
hir och nu”. Att samtala om det f6rflutna och om framtiden
innebir att det alltid dven finns ett viktigt nu i vilket en berit-
telse vixer fram.
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Insike dr ett resultat av att fokus lagts pd egna inre processer betriffande orsak till egna handlingar och befrimjar handlingsfrihet och
sjalvbestimmande. Insikt, savil som mal som medel i psykoterapi, ses som ett virde i sig dven om den inte alltid leder till de nskvirda
foljderna till exempel vad giller férindrade tanke- och handlingsménster.

Patienter ir inte sillan pligade av kiinslor av meningslshet. Forfattarna menar att mening innebir att nigot har virde, att kinslor
avspeglar mening, att det finns mening i engagemang i terapi och i att finna samband mellan handling och konsekvens. Kanske
kunde man skilja pi mening i betydelsen innebdrd som skapar sammanhang, positivt eller negativt, och mening som kinslomissig

upplevelse, kopplad till ett virde.

Instruktiv framstillning

Lisningen ger rikligt utbyte fér médan. Om vissa resonemang dgnade att utveckla kunskap och medvetenhet om sprikets karakei-
ristika ligger pa hog abstraktionsniva framgar indé den centrala innebdrden och dess tillimpning via utférliga vinjetter med klargs-
rande dialoger. Inlirningspsykologi som bidrar med en viktig del av den konceptuella basen viivs genom forfattarnas val av sprak in
pé ett sitt som gdr framstillningen tillgiinglig for varje samtalsterapeut. Det hade varit intressant att fi forfattarnas reflektioner om
de icke-verbala uttrycken har samma inprogrammerade instruktiva funktion som det verbala spriket och om de icke-verbala uttryck
som stindigt ackompanjerar det verbala piverkar den terapeutiska processen genom att instruktioner stdds eller blir motsigelsefulla.

Bjorn Wrangsjo
Docent i barn- och ungdomspsykiatri
Stockholm

SVENSKA
SALLSKAPET FOR
BIPOLAR SJUKDOM

Lennart Wetterberg symposium 17/3 kl. 19:00 —20:00

SSBS styrelse vill 6nska er varmt vilkomna till ett forskningssymposium dér vi lyfter tre nya avhand-
lingar inom omréadet bipolér sjukdom. Métet dr 6ppet for medlemmar, blivande och andra intresserade.
Den 17/3 méts vi i Cyberspace och passar samtidigt pa att fira var hedersmedlem professor emeritus
Lennart Wetterberg, som fyller 90 ar i var, genom att tilligna honom symposiet.

De nyblivna medicine doktorerna som presenterar sina avhandlingar &r:

Alina Karanti ”Bipolar disorders: Subtypes, treatments and health inequalities”
Erik Joas ”Treatments and Outcomes in Bipolar Disorder”

Louise Ohlund ”Factors affecting the pharmacological treatment of bipolar disorder”

Vil mott da!
SSBS styrelse

Anmélan gors till Kristina Lindwall-Sundel pé kls@medicalresource.se som skickar ut lank till motet
veckan innan

SSBS ir en subsektion till Svenska Psykiatriska Foreningen. Information om hur du blir medlem hittar
du pa hemsidan www.svenskpsykiatri.se
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SPF fortbildar
Covid-19 och psykisk hélsa ur olika perspektiv

- Den globala situationen bland flyktingar
- Forutsattningar for kriskommunikation i utsatta omraden
- Rehabilitering av kvarstdende kognitiva symtom

Ett webinarium den 29.4.21 kl 12.45- 16.30, via zoom

12.45-13.00  Inledning

13.00-13.45  Forutsattningar for kriskommunikation i utsatta omraden
Peter Esaiasson, professor i statsvetenskap vid Géteborgs universitet

13.45-14.00  Paus

14.00-15.00  Covid-19 and refugees in low- and middle-income countries
Pieter Ventevogel, psykiatriker, antropolog och Senior Mental Health Officer vid
FNs flyktingorgan, UNHCR

156.00-1515  Paus

15.15-16.00  Rehabilitering vid covid-19 med inriktning pa kognition
Kristian Borg, professor i rehabiliteringsmedicin, Karolinska Institutet
och Danderyds sjukhus

16.00-16.15  Covid-19 och kriskommunikation pa olika sprak i Region Stockholm
Sofie Baarnhielm, docent i psykiatri Karolinska Institutet,
Transkulturellt Centrum, Region Stockholm

16.15-16.30  Summering av dagen
Mattias Strand, 6verlakare, Transkulturellt Centrum

Moderatorer: Sofie Baarnhielm och Mattias Strand, Transkulturellt Centrum,
Region Stockholm

Malgrupp: Medlemmar i SPF, STP, SFBUP, SRPF
Kostnadsfritt for medlemmar
Plattformen ar zoom, en lank skickas till deltagare en vecka fore aktuellt datum
Anmalan sker pad www.svenskpsykiatri.se

Varmt valkomnna
Styrelsen fér SPF
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Vidgning av behandlingssammanhang

Vid psykodynamisk psykoterapi med barn kompletteras den tradi-
tionella barnterapeutens erfarenhet av barnet i terapirummet med
forildraterapeutens tillging till forildrarnas berittelse om sig sjilva
och om barnet — barns psykiska hilsa har ofta ett samband med
f5rildrarnas. Under 60-talet fick terapeuter redskap for att borja ar-
beta med hela familjen samlad i terapirummet, vilket méjliggjorde
f5r terapeuten att observera och bli delaktig i familjesamspelet. Nir
nitverksmetoden etablerades i Sverige i mitten pd 70-talet borjade
nitverkslag arbeta, inte bara med familjen utan ocksi med deltagare
fran slike, vinkrets, grannar och iven med professionella som pa
ett eller annat sitt var involverade i familjens svarigheter. Metoden
var i en mening revolutionerande sdvil praktiskt som teoretiskt och
togs upp forst av Nitverksgruppen i Botkyrka sdder om Stockholm.

Nitverksveteraner

Psykologerna Johan Wallmark och Gunnar Forsberg har varit en-
gagerade i nitverksmetodik under flera decennier. Deras forsta bok
i imnet, Natverksboken, gavs ut 1998 och utkommer nu i en tredje
utgdva. Ungefir hilften av boken berdr nitverksmétet ur teoretisk
och praktisk synpunkt med en helhetsbild av nitverksterapi savil
vad giller bakgrund som utveckling. Metoden bygger framforallt
pa socialekologisk systemteori med socialantropologiskt perspektiv.
De olika faserna i nitverksmotets uppbyggnad och genomfSrande
beskrivs ingiende, liksom vilka krav som stills pd nitverksledare.
Den senare delen av boken bestir av bidrag frin ett tiotal med-
fSrfattare som beskriver skilda tillimpningar av nitverkskonceptet.
Boken avslutas med ett avsnitt dir redaktdrerna reflekterar Gver
nitverksmetodiken, dess mojligheter och potentiella frameid.

Nitverksmotet

[ centrum for framstillningen stir nitverksmdtet och nitverkskar-
tan, oversikten Sver vilka som ska inbjudas till métet. Detta avgors
av den som bestiller motet till exempel en klient. Ett méte kan
variera i storlek frin en handfull personer till femtio — sextio vilka ir
berdrda av den frigestillning som ska dryftas. Ofta handlar det om
psykiatriska- eller beroendeproblem eller svira psykosociala famil-
jeproblem. Ett nitverksteam anlitas vars storlek och sammansitt-
ning beror pd motets deltagarantal och uppgift. Teamets uppgift ir
bland annat att ta kontakt och rekrytera och mobilisera motets del-
tagare. Mdtets utfall ir i stor utstrickning beroende av noggrann-
heten i denna rekrytering. Utan deltagarnas tillit till teamet uteblir
den kreativa processen. Deltagare, frutom klienten/familjen, kan
vara personer i individens eller familjens personliga nitverk men
iven viktiga professionella. Mtet blir mer givande om olika asikter
och erfarenheter framfors betriffande de problem som ska arbetas
med. Savil ifrigasittande som stddjande synpunkter behéver vara
representerade. Alla rdster behdver fa gora sig horda i dialoger pa si
lika villkor som méjligt under métet. Den spiralformade mdtespro-
cessen gar regelmissigt i std efter en ofta intensiv polariserande fas.

Natverksboken - om motets maojligheter

Gunnar Forsberg och Johan Wallmark
Liber, 2021

Alla synpunkter och 13sningsfSrslag har tdmes ut. Ur det smértsame
depressiva tillstindet f6ds ofta ett genombrott i vilket konstruktiva
forslag till 18sningar kommer till uttryck och organiseras till sam-
verkan i genomfGrbara planer for framtiden, ofta i en upprymd at-
mosfir.

Tillimpningsomriden

Aven om nitverksmetodiken nir den introducerades i mitten pa
1970-talet forst tillimpades inom familjebehandling har den un-
dan f5r undan kommit att framfor allt tillimpas inom socialt ar-
bete. Metodiken var dock livaktig till exempel inom barn- och
ungdomspsykiatrin i Stockholm under forsta dren pd 2000-talet
dir all personal fick genomga grundkurs i nitverkstinkande. New
Public Management-direktiven eliminerade dock si smaningom
majligheten att omsitta nitverksperspektivet i praktiken inom psy-
kiatriske behandlingsarbete. I Finland diremot har bide tillimp-
ning och metodutveckling gatt vidare inom psykiatrin bland annat
genom Jaakko Seikkula och hans metod Oppna samtal.

Aveni Sverige har dock utvecklingen gitt vidare. “Personliga om-
bud” ir en form dir ombudets uppgift 4r att stddja personer med
psykisk ohilsa vad giller act f& mojligheter att delta i samhillet pa
samma villkor som vriga medborgare. Detta sker genom att i nit-
verksméten inkludera tjinstemin och myndigheter som har make
att underlitta detta. En annan form 4r medborgardialoger med
mélsittningen att arbeta med komplexa sociala problem i utsatta
omriden. Medborgare i omridet samverkar di med socialarbetare,
poliser och politiker kring problemen och de senare bidrar inte bara
med sina kunskaper utan ocksi med sina personliga och privata er-
farenheter och reaktioner. Detta minskar maketgapet och den ém-
sesidiga tilliten vixer.

Metodens styrka

Boken ir vil skriven och belyser sitt imne ingiende. Nitverksme-
todikens styrka ligger i dess ideologi vad giller dialog p lika vill-
kor, dess flexibilitet vad giller motesstorlek och sammansittning
vad giller blandning av personligt nitverk och professionella samt
dess breda anvindbarhet. Slutligen kan nitverkstinkandet tjina
som en potentiell ram 4ven for individuellt terapeutiske arbete vad
giller savil kartliggning som forstielse av stodjande och destruk-
tiva processer i en klients aktuella liv. En styrka i framstillningen i
boken ir de utfdrliga beskrivningarna av hur nitverksmoten med
olika fokus gir till steg for steg. Lisaren kommer nira de perso-
ner som ir involverade och fir en klar bild av de komplicerade
processer som ett nitverksteam kan ha att hantera.

Bjérn Wrangsjo
Docent i barn- och ungdomspsykiatri
Stockholm
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Inledning

Vem har inte vid nigot tillfille varit ridd atc bli galen. Allt ir
forvirrande, kinns overklige och ingen forstar. And3 ir det ni-
got annat in att uppleva inte bara att den egna personlighetens
kirna hotas av uppldsning utan att dessa uppldsta personlig-
hetsfragment ir vad som stir till buds nir det giller ate f5rstd
och hantera sin existens. En svar psykotisk episod kan ses som
ett trauma i sig och det dr inte mirkligt att aterhimtningen
kan vara bade komplicerad och ta tid. Denna iterhimtning ir i
stor utstrickning beroende av en lyhdrd omgivnings fsrmaga
att bereda vigen. Med “omgivning” kan f6rstas alla nivaer frin
nirmaste anhdriga, socialt nitverk, virdapparat, socialtjinst,
arbetsgivare och inte minst sjukvardspolitiker och politiska
tjinstemin. I boken Att insjukna i psykos. Forlopp, behandling,
dterhimtning ssmmanfattar tre forskare och erfarna kliniker, Jo-
han Cullberg, Maria Skott och Pontus Strilin, sina erfarenhe-
ter frin sdvil sitt professionella arbete som fran sitt personliga
nitverk.

Innehall

Boken omfattar huvudsakligen tre omraden. Olika typer av
psykoser: symtom, forlopp, dterhimtning, orsaker. Virdaspekter:
Att vara patient och personal, bemétande/mottagande, medi-
cinering, psykologisk behandling, utbildning, kognitionstri-
ning och andra ansatser for att stddja dterhimtning. Styrning
av vdrdinsatser: Ekonomi och resurser, svirigheter i samverkan
mellan enheter, dubbeldiagnoser och ansvarsférdelning. New
Public Management stillt mot Tillitsbaserat ledarskap.

Om psykoser

Psykotiskt upplevande baseras p4 hur hjirnan tolkar sinnesin-
tryck, hur den kategoriserar upplevelser som inre eller yttre.
Det finns avgrinsade psykotiska forestillningar som inte dven-
tyrar vardagsfunktionen. Forstielseramen ir numera stress/
srbarhetsperspektivet. Genetisk disposition kan finnas for
en latent sirbarhet, som dven kan ha en positiv potential av
kreativitet, samt graviditetsstress, trauma. Utldsande faktorer
ir psykiska pafrestningar/kriser, fysiska pifrestningar, migra-
tion, droger. Skyddsfaktorer ir vil fungerande nitverk, arbete,
kinsla av sammanhang. Likningen kan underlittas av ritt psy-
kofarmaka. Pifrestning pa hjirnan avspeglas i en utmattning
som medfdr att dterhimtning tar tid vad giller symtomremis-
sion, trdtthet, stresskinslighet med koncentrationssvarigheter.
Det giller patienter med bipolirt syndrom men framfor allt
patienter med schizofreni, sjilvets sjukdom dir personlighetens
centrala kirna vid svira fall blir allt mer svaritkomlig med svik-
tande social funktion och inte sillan somatiska pafrestningar
och férkortat livslopp.

Att insjukna i psykos
Forlopp, behandling, dterhamtning

Johan Cullberg, Maria Skott, Pontus Stralin
Natur & Kultur 2020

Virdprocessen

Nir sjukhusinliggning, helst pd en specialavdelning, blir ak-
tuell ska bemétandet vara vilkomnande och respekefullt. Pa-
tienten bor motas med virme, empati och prestigelshet samt
s lingt méjligt vara delaktig i vardbesluten. Detta ir sirskilt
angeliget for byggandet av den arbetsallians som ir nédvin-
dig for att virdens resurser ska kunna anvindas optimalt. Om
denna allians ir den ena hdrnstenen i den relationella aspekten
av behandling och iterhimtning ir den andra kontinuitet. De
flesta kommer ur psykosen pa tre manader — har aterfatt fsrma-
gan att skilja inre och yttre virld. Efter en andra fas, dterhime-
ning, kommer ett vigskil, antingen vidare aterhimtning eller
dterfall. Ansvaret att folja och understddja en positiv utveckling
bor ligga hos en samordnare f6r planering och samordning av
insatser. Manga ginger krivs sociala insatser for att sikra bo-
ende och adekvata majligheter till arbete.

Vilskrivet och angeliget

Boken ir skriven bide for personer som insjuknar och deras
anhériga samt f6r minniskor som kommer i kontakt med
psykossjuka eller pi nigon nivé har ansvar fér deras behand-
lingsméjligheter. Forfattarna balanserar problematikens tyngd
mot de goda méjligheter till ett fungerande liv som finns nir
inre resurser och yttre mingfacetterat stdd samverkar optimalt.
Ambitionen att vilja bort eller forklara facksprak utan att f6r
mycket forenkla eller reducera sammanhangen har man lyckats
vil med, liksom att respektera patienternas syn pa hur de vill
bli beskrivna. Rikligt med illustrativa vinjetter, diir bland annat
anhdriga ofta fir komma till tals, gor framstillningen levande.
Texten priglas av en vardaglighet i bista bemirkelse, tilltalet ir
ganska ligmile, frfattarnas engagemang ir tydligt.

Onskvirt

Ett par aspekter som jag skulle dnska fitt utrymme. Det ena
giller hur det ir att vara barn i en familj med en psykotisk for-
ilder och en "anhérigforilder” och hur denna forilder fir stod
att gdra det bista av den psykotiska forilderns forildraskap.
Det andra giller Expressed Emotion-perspektivet som handlar
om vikten av att ha ett icke-anklagande och lagaftekeivt tilltal
till personer med psykos, just beroende pa hur den psykotiska
personens hjéirna processar information.

Bjorn Wrangsjo
Docent i barn- och ungdomspsykiatri
Stockholm
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Inledning

Hur har man blivit som man 4r? Berittelserna om hur man blir
minniska skiljer mellan kulturer och dver tid. Vissa av dessa ir
stddda av vetenskaplig forskning. Vilka faktorer samverkar i si fall
dver tid och vilken referensram och vilka begrepp ska anvindas
for att finga in bade det aktuella varandet och vigen dit? Anknyt-
ningsmonster torde var ett sidant begrepp dé det i viss utstrick-
ning tycks vara ett "familjesocialt arv” vad giller uppbyggnaden
av inre modeller for savil sjilvbild som férvintningar pa andra och
samspel med dessa.

Professor Anders Broberg och hans meriterade medarbetare har
tidigare i tvd omfingsrika volymer, 2006 och 2008, beskrivit olika
aspekter av anknytningsteorin och dess tillimpning. I den andra
utdkade utgivan av Anknyrningsteori inkluderas det senaste decen-
niets anknytningsforskning, bland annat betriffande anknytnings-
teorins giltighet, genetik, kultur samt anknytningsbaserade inter-
ventioner. Boken limpar sig for virdutbildning p3 akademisk nivd
men ocks3 for blivande och nyblivna férildrar och andra intresse-
rade av hur minniskor balanserar nirhet, beskydd och omsorg mot
sjalvstindighet, upptickarglidje och egen kompetens.

Uppliggning

Framstillningen kan indelas i tre huvudsakliga block. Ett omfattar
teorins framvixt och utveckling knutet till spid- och smibarns-
iren, evolutionira, kulturella, biologiska, genetiska perspektiv samt
begrepp som bindning och omvérdnad, temperament och inre ar-
betsmodeller. Ett annat block omfattar perspektiv pd anknytningen
“fran vaggan till graven” — frin koltilder, forskole- och tidig skol-
ilder, tonarstid samt vuxenliv och dldrande. Det tredje, slutligen,
innehéller aspekter pi psykisk ohilsa, metoder for att bedéma om-
virdnad och anknytning hos barn och toniringar samt anknyt-
ningsbaserade interventioner. Sammanfattning av de grundlig-
gande vetenskapliga studierna fir ett sirskil kapitel. Avslutningsvis
skildras i niirbild de tre pionjirerna Maine, Bowlby och Ainsworth,
deras liv och livsverk.

Nigra “nedslag”

Anknytningen med dess ménster vad giller relationen till en om-
sorgsperson som trygg bas fr utforskande och siker hamn vid ut-
satthet samt omsorgspersonens tillginglichet mentalt och fysiske
skapar ett relationsbaserat omsorgssystem. Begreppet desorga-
niserad anknytning innebir frinvaro av ménster: att barnets an-
knytningsmdnster inte “hiller thop”. Férdelningen mellan trygg
anknytning respektive ambivalent och undvikande/avfirdande
monster, liksom desorganiserat férhdllningssitt varierar mellan
olika kulturer. I en enstaka ”naturfolkskultur” fann man enbart
trygga monster! Monstren styrs inte genetiskt och ir i stort sett
lika f6r kdnen. Monstren har viss varaktighet och kan indras efter
skiftande livsomstindigheter di de baseras pd erfarenheter av om-

sorgspersonens fysiska tillginglighet och lyhdrdhet.

Over tid utvecklas vanligen en hierarki vad giller anknytningsre-
lationer till flera personer, inte sillan med olika ménster. Utdver
primira omsorgspersoner kan det gilla jimnariga, vinner, partners
och dven egna barn. Fér vuxna aktiveras anknytningsménstret vid
upplevelse av fara med frigestillningarna vem finns tillginglig och
om det I6nar sig att sdka hjilp. Andelen trygg anknytning minskar

BOKRECENSION

Anknytningsteori

Andra utékade utgavan

Anders Broberg, Pia Risholm Mothander och Pehr Granqgvist

Natur & Kultur 2020

med dldern. Den inre representationen av viktiga avlidna omsorgs-
personer har visat sig kunna fungera som anknytningsobjeke.
Barnets erfarenheter av sdkande efter trygghet respektive utfors-
kande internaliseras till inre arbetsmodeller, omedvetna kognitiva
kartor ver dess miljo med en informationsprocessande medveten
aspekt och en omedveten kinslomissig aspekt. Dessa aspekter kan
av och till vara i konflikt med varandra.

Parallellt utvecklas bide representationer av det egna sjilvet och
generaliserade forestillningar om andra, strukturer som kan fi
en stabilitet som grinsar till en personlighetsaspeke. Ofta betonas
skyddsaspekten i anknytningsménstret, men utforskande-aspek-
ten, tryggheten i att “viga ge sig ut i virlden”, ir viktig for sjilv-
stindighetsutvecklingen.

Barnets fSrsta reaktion pé for ling separation frin virdnadshavaren
ir protest, sedan fortvivlan och slutligen "losskoppling”. Férildrars
fsrmaga att hirbirgera barnets svéra kiinslor efter en alltfér ling
separation ir avgdrande for barnets dterhimtning och reparation
av relationen.

Anknytningsmonster ir av betydelse fér utveckling av psykisk
ohilsa men ir bara en av de individuella faktorer som i transak-
tionell samverkan &ver tid samspelar med barnets kon, tempera-
ment och omsorgspersonens lyhdrdhet, eventuellt dysfunktionellt
familjesamspel samt genetiska faktorer. Tidig desorganiserad eller
undvikande anknytning visade sig vara en riskfaktor fr bristande
social fdrmaga och utagerande beteende. Betriffande initvinda
beteendeproblem innebar otrygg anknytning viss men ligre risk
in for utagerande problem. Riskerna visade sig 8ka nir barnen blev
ildre och fick mer kamratkontakter. Barn med ambivalent anknyt-
ning tenderade att bli hunsade medan de med undvikandemdnster
och desorganiserade f6rhéllningssitt oftare fick problem med ag-
gressivt beteende.

Med hjilp av instrumentet Anknytningsintervju kan man jimfSra
barns och f6rildrars anknytningsménster och har da funnit klara
kopplingar. Bedémningen av de vuxna baserades pid dessas be-
skrivning av egna omsorgserfarenheter, tendenser till idealisering
samt beskrivningens sammanhallenhet. Vuxnas anknytning kate-
goriseras som Fri, Avfirdande, Overdrivet upptagen eller globalt
Desorganiserad.

Nistan bladvindare

Sillan har en fackbok av typen “tegelsten” — 550 sidor — gett
upphov till s& bekvim och inspirerande ldsning, en professionell
njutning. Lisaren tas med pa en mingfacetterad resa genom oli-
ka kulturer och begreppsvirldar med anknytning som ledstjirna.
Framstillningen ir genomgaende frsedd med referenser som tyd-
liggdr hur fruktbar metodutveckling méjliggjort allt mer sofistike-
rade studier och metastudier som stirker anknytningsbegreppets
stillning som centralpelare inom utvecklingspsykologin.

Bjorn Wrangsjo
Docent i barn- och ungdomspsykiatri
Stockholm
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Horisonten finns alltid kvar

Johanna Bornemark, professor i filosofi vid Centrum for praktisk

— Men jag har ju fyllt i suicidstegen och det finns ju inga
markeringar om sjilvmordstendens enligt skalan. S vi skickar
hem honom d3?

Frigade AT-likaren i min bakjourstelefon ett hjirtslag ifrin
midnatt, och jag forsdkte nippeligen délja min desorientering,
och samtidigt lokalisera mig i vilket rum jag somnat hemma
denna kvill och upptickte av de milda snarkningarna bredvid
mig, att de faktiske var i min egen sing fr en ging skull och
inte nigon av barnens.

— Men hur kinns det? Hur kiinns det i magen av att skicka
hem honom?

— Njae...visst... men.

Och f6r ett gonblick kindes det som att kontrahenten i lu-
ren fiskade efter vad jag hade for avsike och vad som borde
vara “ritt” svar. Jag framstillde en sidan len tunga som gick att
frambringa i den stilla natten:

— Vad tycker du? Din egen bedomning? Om du skulle lita ditt
eget omdime fi bestimma?

Jonna Bornemark har skrivit en viktig och framfralle néd-
vindig bok f6r dem som kinner frustration dver frinvaron av
reflektion 6ver vira handlingars riktning och virde. Boken
ligger inte minga stenkast ifrin David Eberhards "I trygghets-
narkomanernas land” gillande mekanismer f6r hur vi virjer
oss for att lita dngestfyllda tankar av att faktiske inte ha alla
fakea pa bordet, fi dviljas i vira sinnelag. Bornemarks bok tar
dock ett annat avstamp, i sjilva grundvalarna for vira hand-
lingar, emedan Eberhard hinvisade trygghetstdrstandet i en
socialgenetisk vilja att i en farlig virld sdka sig till det trygga.
Filosofens avstamp ir desto mer skrimmande da det blottliggs
hur manualisering och férpappring har urholkat omddmesfulle
och reflekterande tinkande, pa sd minga olika samhillsnivier.
Samtidigt dr boken skdnt och hoppfullt forlgsande. Forldsande
da hon il skillnad frin loja tillbakalutade och dissiga/kritiska
rster av syndabockstink (dvs. var kulturella syndabocksmen-
talitet som likt en nationellt limbiskt rotad fSrsvarsmekanism,
som ofta hors i samhillsdebatten vid varje kris), si erbjuder hon
flera tinkvirda [6sningar pd denna byrakratiseringsknut.

Boken ir indelad i tre delar. Forst en lictfattlig och pedagogisk
bakgrund till vad omd&me ir sett frin samtid, men sdker ocksa
en botten i filosoferna Nicolaus Cusanus och Aristoteles. Detta
for att fa en virdefull biring in till virt samtida samtalsrum
och ge perspektiv. Egentligen en ganska smart takeik for ate f3
en verblick, vilket varenda invandrad person kan vittna om;
att kunna smaka sétman frin kontrasterna av tva kulturer och

kunskap pa Soédertorns hogskola

Volante, 2020

vixla 3gon och 8msom skratta t, och dmsom f6rundras Sver
kulturernas egenarter och sirprigel. Hon inleder med en fin
dverblick dver fornuftet och kunskapsformer. Det mirks att
hon har gedigen erfarenhet av matesplatser och seminarier dir
olika yrkesgrupper dignande av styrdokument, fitt dela med
sig av sina erfarenheter. Jag fick mig ett gott skratt nir tillsy-
ningsmannen som granskat alla dokument och funnit att alla
rikelinjer, granskningar och kravstillanden uppfyllts till punke
och pricka och konstaterar att allt ser bra ut; men sa utbrister
han frigan om hur man egentligen kan veta ifall allt efterfsljs i
praktiken? Har ni dokumentation pd det?

Bokens andra del utforskar omdémesutvecklingens hinder och
hur effektiviseringsblindhet i symbios med New Public Ma-
nagement och sparkravsstrivan i vilfirden, kopplar en halv-
nelson dver kirnverksamhetens utveckling och arbetsglidje.
Dir kiirnverksamheten (kostsamt) gradvis bérjar géra det som
“mits” istillet for att gdra det som "behdvs” utifrin en varsamt
reflekterande egen beddmning. Hir borjar jag fingra lite pa
kragen och kiinner skamset hur det stramas 4t, nir jag reflekte-
rar hur mycket journaltext jag dikterat genom dren; “bara for
att”, for att det ska vara granskningsbart, ifall det skulle g3 fel,
ifall det skulle anmilas och for att det helt enkelt ska vara spir-
bart. For det som inte stir nedskrivet har ju aldrig hint! Den
suicidbeddmning som inte skrevs ner i detalj, kan det alltid
bli anmirkning pé i efterhand och dirmed vistelse i skuld och
skamvrin och dirmed ir ridslokulturen i organisationer gédd
med in mer brinsle.

Tredje delen av boken inger fortroende. For hur litt dr det att
hitta fel och brister, men ack s svirt att faktiskt pavisa vigarna
ut ur morasen? Hir avhandlas formigan att kunna odla om-
ddme och hur det kan trinas, framftrallt i civilkuragekuleurer.
Hon ger goda direkta exempel fran verkligheten dir Vister-
viks kommun slutade minutstyra hemtjinsten och gav perso-
nalen utrymme att anvinda just sitt omddme, vilket foll vil ut
pd savil kommunala som privata boenden. Administrationen
minskade och de professionella i kirnverksamheten fick an-
vinda sin egen hjirna och det som Aristoteles kallade fronensis
(klokhet). Hon berér ocksa vikten av utrymme f&r samtal samt
att kunna skilja pa granskningsarbete och kvalitet.

Tanken gir ocksd till etiskt stressade likare som, i sin lojalitet
till professionen och dirmed patienten, bérjar krumbukta or-
dalydelser i Forsikringskassans hign. Hur vi bér lyssna ind,
till kroppen och till vara kinslor. Och hir tror jag en del bérjar
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skruva pd sig och tycker det borjar bli osikert och otryggt.
Hur ska jag lita pd kiinslan? Det ir just det som ir poingen
tinker jag och just det som ir sd svart for den regelstyrde att
begripa. Att viga lita p3 kinslan ir ju fakeiske lite liskigt och
inbegriper ett métt av att leva med att vi inte vet hur det ska
sluta. Vi har inte garanti fr utfallet. "Men sd kan vi ju inte ha
det”, tinker en del. Vi ska ha hingslen och livrem. Hir blottas
ocksa tragiken i det hela. Vi kriiver s3 mycket garanter att vi
slutat viga tro pd samtalskonst, likekonst, omddmeskonst och
att st ut med det okinda. Icke-vetandets rost anses lite dum
och efterbliven.

Foto: Shutterstock/Zeynep Ergani
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Sammanfattningsvis gir boken till sjilva grunden och killorna
for drivkrafterna i samhillskulturen, liksom den ger en sam-
tidsgranskning av vért sociala DNA. Hon gir till sjilva kirnan
och det ir dit vi idag behdver vinda oss for att finna en mening
med vira handlingar.

Ifall jag nu viljer den rikeningen, det vill siga. Jag kan ju alltid
robotiske fylla i protokollet, ansvarsundanglidande bocka av
ytterligare en checklista, och s har jag lydigt gjort mitt!

Cave Sinai
Specialist i vuxenpsykiatri
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UEMS-CAP
Referat fran digitalt mote 2-3 oktober 2020

Motet skulle egentligen ha hallits i Sevilla dessa datum
men pga. pandemin blev det istillet ett digitalt 2-dagars-
méte via Zoom med ca 30 delegater.

Métet fljde den ordinarie dagordningen och val forrittades
via Pollsfunktionen.

UEMS-CAP har beslutat sig for att jobba vidare med frigan
om europeisk examen. Verkar vara lite som ett behov av
att BUP skall framstd som lika viktigt som Svriga specialite-
ter. I det svenska specialitetsvergripande UEMS-métet 15/9
framkom att VUP inte deltar i nigon europeisk examen. Flera
specialiteter pitalade svarigheterna med sprik/ kultur/olika
linders specialitetsindelningar m.m. Jobbet rullar dock vidare
i UEMS-CAP och knickfrigan 4r hur man fir till tillricklige
manga kliniskt relevanta Multipel Choice Questions. Det ir
den ena delegaten frin Ungern som hiller i projektet nu. Ang.
forfraigan om de MCQ som vi har kopplade till Metiskurserna
sd dr det dels en dversittningsfriga och giltighet internationellt
och litteraturen de ir kopplade till. Vi har pétalat att dessa fra-
gor har ett annat syfte, dvs. att fi en palist skara ST-likare till
en kurs, inte att beddma en nistan firdig specialist!

EFPT har nu i corona/covid-19-tider digitala sessioner 1x/
ménad, gemensamt f6r BUP och VUP. Enligt delegaterna frin
EFPT si ir det bara ett fatal av Europas BUP ST-likare som
medverkar vid dessa digitala moten.

En annan grupp inom UEMS-CAP skriver fram ett nyte ge-
mensamt curriculum for psykoterapiutbildningen i Euro-
pa. Det nuvarande ir skrivet 2006. Det finns klart olika bilder
i Europa hur omfattande psykoterapidelen skall vara inom ST.
Manga linder har ju en lingt mer omfattande PT-utbildning
(legitimationsgrundande) for att bli BUP-specialist.

Arbetet med revideringen av det grundliggande doku-
mentet for hela BUP ST-utbildningen (ETR) ir nu pd upp-
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loppet och skall vara klart till matet okt 2021. Om man fir tro
de som varit med linge i UEMS s ir det osedvanligt snabbt
jobbat denna ging. Starten var i Ljubljana sept. 2019. Det ir en
entusiastisk dansk som hiller i processen.

Ytterligare en grupp jobbar med ”Transition”, frin BUP till
VUP. Hir efterfrigas om vi i Sverige har nigon person som
ir speciellt insatt i/intresserad av detta och om det i sa fall finns
nigra dokument att dela med sig av? Vi ska i s3 fall vidarefor-
medla kontake till Marc Hermans i Belgien som ir kontakten
frain VUP till BUP inom UEMS. Det finns iven en kontake-
person frin BUP till VUP i organisationen.

Sist men inte minst s ir det ett tema som kallas ”Life-Long-
Learning”, jfr virt "Réda Triden”. Fokus nirmast dr att
jamfdra grundutbildningarna i Europa med avseende pd
BUP-innehillet. Jag (Gunnel S) har fitt uppdraget att ta in
materialet,

Lena Spak och Gunnel Svedmyr
Sveriges UEMS-CAP-representanter
Regionala BUP ST—studierektorerfdr

Region Vist resp. Region Mitt

UEMS = Union Européenne des Médecins Spécialistes = Euro-
pean Union of Medical Specialists

CAP = Child and Adolescent Psychiatry

EFPT = European Federation of Psychiatric Trainees
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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: 19/5

Tema: Sanning

S

Kalendarium

Pga. den radande pandemin har kongresser stallts
in, senarelagts eller omvandlats till virtuella moéten.
Nedanstaende ar en sammanstallning av vad som
ar kant i dagslaget.

Svenska Psykiatrikongressen 2021
Virtuell kongress 18 mars 2021
http://svenskapsykiatrikongressen.sitemodify.com/

29th European Congress of Psychiatry
(EPA Virtual 2021)
Virtuell kongress 10-13 april 2021
https://epa-congress.org/epa-virtual-2021/

American Psychiatric Association Annual Meeting
Online 1-3 maj 2021
https://www.psychiatry.org/psychiatrists/mee-
tings/annual-meeting

61st Annual Congress, Scandinavian College of
Neuropsychopharmacology
Skulle ha agt rum 28-29 maj 2020 i Stockholm
Har skjutits upp till 3-4 juni 2021
https://scnp.org/annual-meeting/2020.html

33rd Nordic Congress of Psychiatry
Virtuell kongress 17-18 juni 2021
https://www.ncp2021 fi/

19th International Congress of ESCAP
Skulle ha agt rum 27-29 juni 2021, Maastricht, Ne-
derlanderna
Har skjutits upp till 19-21 juni 2022
https;//www.escap.eu/escap-congresses/

34th ECNP Congress Hybrid
2-5 oktober 2021, Lissabon, Portugal
https://www.echp.eu/Congress2021/ECNPcon-
gress

21st WPA World Congress of Psychiatry
18-21 oktober, Cartagena, Colombia
https://wwwwpanet.org/meetings

CINP (International College of Neuropsychophar-
macology) World Congress
1-4 november 2021, Montreal, Kanada
https://cinp.org/

BUP-kongressen kommer ej att hallas 2021
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SPF fortbildar

Utbildningsseminarium via zoom

Ett samarbete mellan Svenska Psykiatriska Féreningen
och Svensk Forening for Filosofi och Psykiatri

Dédshjalp - en angelédgenhet fér psykiatrer och filosofer!?

Onsdagen den 26 maj kl. 13:00 - 16:30

13:00 Introduktion
Moderator Anne H Berman, docent i klinisk psykologi, Karolinska Institutet
13:10 Dédshjalp i varlden idag - férekomst, historik, kriterier, utveckling éver tid
Ingemar Engstrom, affilierad professor i barn- och ungdomspsykiatri, Orebro
universitet, medicinetiker

13:45 Debattens linjer - argumenten fér och emot dédshjalp
Rolf Ahlzén, docent i medicinsk humaniora, allmanlakare, verksam inom psykiatrin,
Karlstad

14:05 Svenska lakares attityder till dodshjalp

Anna Lindblad, aldrepsykiater, forskare, Karolinska Institutet
14:30 Paus
14:50 Beslutskompetens ur ett filosofiskt perspektiv

Manne Sjostrand, psykiater, forskare Karolinska Institutet
15:15 Beslutskompetens ur ett kliniskt psykiatriskt perspektiv

Lars Wahlstrém, konsultpsykiater, Psykiatri Sydvast, Stockholm
15:40 Panelsamtal

PC Jersild, lakare, forfattare

Ullakarin Nyberg, 6verldkare Norra Stockholms psykiatri, suicidforskare

Anna Lindblad, dldrepsykiater, forskare, Karolinska Institutet
16.25 Avslutning

Moderator Anne H Berman

Malgrupp: Medlemmar i SPF, STP, SFBUP, SRPF och SFFP
Kostnadsfritt for medlemmar

Plattformen ar zoom, en lank skickas till deltagare en vecka fore aktuellt datum

Anmalan sker pad www.svenskpsykiatri.se

Varmt valkomnna
SPF och SSPF
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AVS. Svenska Psykiatriska Foreningen SVERIGE

c/o Bron Innovation AB 7
Storgatan 73, 852 30 SUNDSVALL
PORTO BETALT

R

SVENSKA
SALLSKAPET FOR
BIPOLAR SJUKDOM

Bipolar Update 21/4 kl. 14:00 — 16:30

SSBS styrelse vill 6nska alla varmt vdlkomna till en fortbildning kring bipolér sjuk-
dom. Medlemmar, blivande och andra intresserade dr varmt vilkomna. Anméalan gors
till Kristina Lindwall-Sundel pa kls@medicalresource.se som skickar ut lank till mo-
tet veckan innan.

14:00 — 14:05 Bipolar Update introduktion

Maria Larsson, ordférande och MAL Affektiva mottagningen II, Norra Stockholms
Psykiatri

14:05 — 14:30 Om att diagnostisera och avdiagnostisera bipolir sjukdom
Johanna Bargholtz, vice ordférande och MAL Cereb

14:30 — 14:55 Allt om litium

Martin Schalling, professor Karolinska Institutet och ordférande Fonden for Psykisk
Halsa

14:55 — 15:05 Braining i cyberspace

Asa Anger, doktorand och &verlikare Psykiatri Sydvist, Region Stockholm

15:05 — 15:30 Bipolir sjukdom i coronavirusets tid — Forsta lirdomar fran pan-
demin

Ursula Werneke, styrelseledamot och docent Region Norrbotten

15:30 — 15:55 Barn och unga med bipolir sjukdom

Emese Molnar, chefsdverlikare, barn- och ungdomspsykiater, Region Orebro

15:55 — 16:00 Braining i cyberspace fortsittning

16:00 — 16:25 Depression mer likt bipolir sjukdom iin depression

Mikael Landén, professor Goteborgs Universitet och kvalitetsregisterhdllare BipoldR
16:25 — 16:30 Bipolar Update sammanfattning

Maria Larsson, ordférande och MAL Affektiva mottagningen II, Norra Stockholms
Psykiatri

16:45 — 17:30 Arsmote
Vi 6nskar ocksa alla medlemmar varmt vilkomna till efterfoljande arsmote med av-
slutande skal for allas hélsa. Dagordning pa hemsida och i kallelse.

SSBS ér en subsektion till Svenska Psykiatriska Féreningen. Information om hur du
blir medlem hittar du pa hemsidan www.svenskpsykiatri.se






