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Dessa tre bokstéver symboliserar den
nya lagstiftningen fér medicinsktek-
niska produkter som tradde i kraft den
26 maj 2021. Lagen syftar till att 6ka
patientsdkerhet och sdkerstilla kvalitét
hos medicinsktekniska produkter och ar
lite viktigt for sjukvarden som ex GDPR.

NU TILL DIN FORSTA FRAGA - "VAD AR EN
MEDICINSKTEKNISK PRODUKT?”

En medicinskteknisk produkt ir ett in-
strument, en programvara, en apparat eller
annan artikel som ir avsedd att, antingen
separat eller i kombination, anvindas for
foljande medicinska dandamal:

e diagnos, profylax, évervakning, predik-
tion, prognos, behandling eller lindring av
sjukdom,

e diagnos, évervakning, behandling, lind-
ring av eller kompensation for en skada
eller funktionsnedsittning. [1]

NU TILL DIN ANDRA FRAGA - ”VADA, JAG
JOBBAR JU INTE MED MEDICINTEKNIK?”

I en allc mer digitaliserad véird arbetar vi

allt oftare med medicinteknik, kanske utan
att veta om det. IVO ger féljande exempel
pd vad en medicinskteknisk produke ar:
"Det finns mdnga medicintekniska produkzer
med vitt skilda anvindningsomriden. Det kan
handla om allt frin plister och andra engings-

S

NSAI Certified

C€

NSAI Certified

artiklar, rullatorer, proteser och rengirings-
produkter till mycket komplicerad hogteknolo-
gisk utrustning... Aven informationssystem och
programvara som hanterar information om
patienten definieras som medicinskteknisk
produkt. Det kan exempelvis vara journal-
system och programvaror for tolkning av test-
resultat och rontgenbilder.” [2]

Just den sista delen anser vi 4r viktig att ta
fasta pd, "programvaror for tolkning av test-
resultat” — f6r vad innebir detta egentligen
for vara psykologiska tester, som i allt storre
utstrickning digitaliseras? Fyller vira psyko-
logiska tester kraven for medicinsktekniska
produkter?

NU VIDARE TILL DIN TREDJE FRAGA - "VAD
BETYDER DET HAR FOR PSYKOLOGER?”
Utifran ovanstiende definition berdrs alla
psykologiska test som psykologer anvinds
— dven om tester, digitala skattningsskalor
eller digitala testplattformar enbart utgér en
del av det underlag som krivs for att fatta
ett diagnostiskt beslut, vervaka nuvarande
symtom eller for att f6lja en patients behand-
lingsutfall. Enligt Socialstyrelsen, SOSES
2008:1, har bade enskild hilso- och sjuk-
vérdspersonal samt verksamhetschef ansvar
for hur anvindningen av en medicinsktek-
nisk produkt gr dill. [3]

Dirfor vi nu en fjirde friga, men denna
gang dll dig:

”HUR KAN PSYKOLOGER SAKERSTALLA ATT
HALSO- OCH SJUKVARD SAMT TILLVERKARE
FOLJER DEN NYA LAGSTIGNINGEN — ALLT
FOR ATT KUNNA GARANTERA SAKERHET
TILL SINA PATIENTER?”

Fraga tillverkaren om de produkter ni an-
vinder uppfyller kraven. Vi pad Qbtech
tycker patientsikerhet och kvalité ir grund-
liggande hérnstenar i arbetet med psyko-
logiska tester och vi samarbetar med externa
aktorer for atc uppfylla de strikea kraven
som finns. Vill du lira dig mer om viért

arbete om QbTest, QbCheck och MDR?

Kontakta oss pi 08-790 5001 cller
info@qbtech.com

Medical

Device
Regulation

[1] https://eur-lex.europa.eu/legal-content/SV/TXT/2uri=
CELEX:02017R0745-20200424

[2] https://www.ivo.se/yrkesverksamma/medicinteknik/.
Informationsfilm, himtad 2021-06-09.

[3] https://www.socialstyrelsen.se/regler-och-rike-
linjer/foreskrifter-och-allmanna-rad/konsoliderade-
foreskrifter/20081-om-anvandning-av-medicintekniska-
produkter-i-halso--och-sjukvarden/



TEMA: GRUPPTERAPI

»Attigrupp-
format arbeta
med kénslor ar att
anpassa sig till
manniskan som
biologisk varelse.«
Sidan 12

BILD MOA HOFF

Intro>4
Psykologer i media och kampsportaren som utbildar mot vald.

Nyheter >8
ki Var femte psykolog har férsvunnit fran Bup Stockholm de senaste fem aren.

=5 Gruppenimedvind.

TEMA. Ny utbildning startar och féresprakarna menar att gruppbehandling
ar nyckeln for vissa patientgrupper.

BILD JOHAN BERGMARK

Arbetsplatsens aterkomst > 22
Genom att vara otrevlig kan du komma ett pinnhal hégre men inte mer.

Atervandaren. s

MOTET. Forfattaren Kristina Sandberg évervéger efter tuffa ar att
aterga till psykologyrket.

BILD FOND & FOND

»Vissa delar av livet ar
svara att dela med en

annan manniska.«
Forskning >30
Gruppbehandling vid postpartumdepression forstarker moderns positiva kdnslor.

>22 Nyttitryck>38

A Celia Svedholm ldser ny bok om verklighetsglappet.

) b Debatt >42
Jonas Mosskin far svar pa tal av Anna Bennich och Johan Grant.
Fragaforbundet>45

Vagar jag hoppa pa ett startup-féretag?

BILD ISTOCKPHOTO
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Tyck till!

»Ett barn med

Bup behover
byta kurs

»ASSA HELT ARLIGT de satte mig p& adhd-medicin
och anti-depp och forvintar sig att allt ska bli bra.
Gmn..nej «

Sa lyder en av alla kommentarer om
Bup som jag hittat pa Tiktok. Visst, det dr
ingen vetenskaplig undersokning, kanske ar
99 procent helnéjda med stodet, vad vet jag.
Det kanske bara ar den lilla procenten som
beklagar sig.

Har kommer dnda ytterligare exempel.

»Kinslan av att inte ens bli lyssnad pd dr hemsk.
€2 Mediciner kan vara jittebra, men dnnu viktigare
dr det att bli sedd och lyssnad pd! @«

NU VET NI hur snacket gar, 6ver till fakta.
Hosten 2016 kunde ni ldsa rubriken »Flykten
fran Bup«i Psykologtidningen. D& hotade
206 psykologer med massuppsagning.

Vi har nu granskat vad som hant sedan
dess. I Stockholm har 20 procent av psyko-
logerna forsvunnit de
senaste fem aren. De
har ersatts av kuratorer,

svara somn- sjukskéterskor och
storningar kan likare, somibasta fall
redan vid andra har en steg 1-utbild-

ning. Kuratorer har
numera samma ansvar
som psykologer fér den

besoket fa

propavan psykologiska behand-
utskrivet.« jingen.
Medikaliseringen

arledningen helt 6ppen med. Ett barn med
svara somnstorningar kan redan vid andra
bescket fa propavan utskrivet i stallet for
psykologisk behandling. Nasta dag orkar
barnet inte rora sig, for medicinen
ger baksmalla.

JAG VET FORSTAS att det finns
manga psykologer kvar pa Bup
och jag hoppas att ni orkar
halla ut. For det har skeppet
behover dandra kurs, utan
att fler med ratt kompe-
tens forsvinner.

,

2%

Chefredaktor
lennart.kriisa@psykologtidningen.se
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Therapists trying
to engage in small talk

Ogina psykologer : Redaktionen

rasar

Jag laste din ledare och
blevirriterad redan av
rubriken »Klart psykolo-
gerna gick i taket«. Jag
vill podngtera att inte alla
psykologer »gick i taket«.

Jag har tagit del av
Nybergs féreldsning
kring suicidprevention
och jag uppfattar henne
som varm, kompetent
och en fantastisk fére-
|asare. Det &r just darfor
SR har valt henne till den
nya radiopsykologen,
hon gor sig helt enkelt
fenomenalt bra i radiofor-
mat. Jag tror inte att SR
forsoker »skyffla psy-
kologer at sidan« utan
valde utifrén person,
oavsett titel.

Att psykologer nu »ra-
sar« far dem att framstd
som ogina och of6rmdg-
na att se forbi titeln for
att se individen. De ar
dessutom snabba pa
att doma, givet att pro-
grammet dnnu inte ens
har sénts. Tji far jag om
Nyberg bérjar forskriva
SSRIiradio, men tji far
de om hon bemdéter
inringare med samma
terapeutiska kompe-

tens som de s& apet

tror att man maste

vara legitimerad

psykolog for att
besitta.

/Jessica Lindgren,
psykolog

tipsar

PODD. Psykologens sva-
raste fall har blivit podd.
| férsta sdsongen far vi
traffa Emil, en ung och
intelligent hégerextrem
paglidinien krimi-

nell identitet som ena
sekunden kollrar bort
psykologen och i nasta
blir personlig och nastan
om.

Podden Pojkmottag-
ningen ar en dramatise-
rad terapi med psykolo-
gen Olof Risberg, som
bygger pa verkliga fall.
Den tar upp frdgor som
ar hogst samhallsaktu-
ellaoch ger en rést at
en vaxande grupp unga
som vi annars mest hér
om genom svarta rubri-
ker och rop pa strédngare
straff. /LK

EN DRAMAPRODURTION

POJKMOTTAG

AY novel studios.

RATTELSE

lingressen till forsk-
ningsartikeln om
assisterad befruktning
inr42021ska det std
»soloposition« (vilket
tyvarr blev »solopresta-
tion« i tryck).

Agnes Granberg
om #4 2021

Under bldddrandet bland
artiklarna i Psykologtid-
ningen smyger sig en
kénsla av mild dngest pa.
Medvetenheten om den
begransade tid vi har att
férhalla oss till. Fast jag
oftast trivs fint med min
psykologvardag s kan jag
inte I&ta bli att vilja gdra
tusen saker till. Laser
artiklar kring allt ifrén Al
och interoception till
testning av barn och vill
veta mer. Forskningen om
reproduktionsvard och
Marizela Kljajics arbete pa
plastikkirurgen far mig att
undra hur psykologer fatt
ta platsivissa delar inom
somatiken men att vi
saknas inom andra och hur
vi skulle kunna vara till
hjalp dar. Fina artikeln om
Sabina Gusié far mig att
vilja hdnga med pa hennes
segelbat for att fortsatta
artikelns samtal om
traumabehandling och
sdvél det som &r svart som
det som ar givande i jobbet
som psykolog. Trots
stressen dver allt jag skulle
vilja I&ra, f& prova och géra
- vilken ynnest dnd3, att fa
jobba inom ett falt fyllt av
komplexitet, utveckling,
intressanta moten och
mojligheten att Iara mer.

L==s

Psykologtidningen #4/2021

Agnes Granberg dr specialist
1 hdlsopsykologi och utbild-
ningsansvarig pd Wisemind
- psykologiskt kunskapscen-
ter. Hon ldmmnar 6ver pinnen
till Frida Bjorkstrand.

Hor av er!

Mejla till:

redaktionen
@psykologtidningen.se
Vi forbehdller oss ritten att
redigera insdnt material.

BILD JOHAN BERGMARK
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Besok en dojo (tranings-
lokal) och provtrana. Kdnn
in stdmningen i klubben, hur
forhaller sig tranaren till de
som trénar?

Folk som tranar kamp-
sport gor det av olika anled-
ningar. Fundera pa ditt mal.

Shorinji Kempo &r en form
av meditation under rorelse,
sa ha talamod.

Las mer pa www.shorinji.se

Alexander Tilly bor med sin
fru och dotter, 1,5 ar, i Stock-
holm och arbetar med att
utbilda organisationer i hur
man ska forebygga konflikter,
hot och vald.

»V1ovar garna hemma i vardagsrummet.«

PA LAGSTADIET VAR Alexander Tilly kind
som killen med skolbanken i korridoren
utanfor klassrummet.

- Jag var stokig. Lararna foreslog
traning for att fa ur all energi, det blev
balett.

Som nioéring tranade han sex tim-
mar per dag, vid 17 ar anstélldes han pa
Operan. Tre ar senare fick han sparken
och sokte sig till den japanska kamp-
konsten Shorinji Kempo.

- Jag trottnade pa klimatet inom
baletten, standig kritik och konkurrens,

idojon (japansk traningslokal) var det
uppmuntran och gemenskap.

Nar han laste till psykolog fick han
teorier for det han ldrt sig; feedback
och grupputveckling. Pa ndtterna var
han dorrvakt, blev vaktchef och borjade
forsta hur man kan lugna i upprérda
konfliktsituationer.

- I dojon handlar det inte om att be-
segra motstandaren utan att hitta andra
vagar, behalla lugnet och avbryta ett eska-
lerande forlopp. Det foreldser jag nu om.

Och sé utvecklade han sina egna far-

i digheter s vil att han 2011 vann Europa-
i masterskapet (efter nitton ars traning).

- Skulle jag brosta mig for det skulle

! jag bli utskrattad. I Shorinji Kempo stra-
i var man inte efter symboliska segrar. Det
© dr vardagstriningen man virdesitter.

Och den tinker han fortsatta med.
- Jag och mina vinner 6var garna

hemma ivardagsrummet. Men min fru
har forbjudit oss. Det vi ser som lek tolkar !
* hon som brutalt slagsmal och vill inte att ‘
var dotter ska se. Sd det far bli dojon.

@ Hanna Nolin
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Psykologer i media

HANNA WALLENSTEN:

»Acceptans kan miSS- »Min mamma gillar dig,

hon sa bara att vi inte far

. brukas,som ett forsok till  swavominop orae i

. . o i sajobbigt for halvblod att
qulck ﬁx 1Nnom Varden.« . Klara skolan«. »Vi skulle

' inte fi skaffa barn for
. min mamma heller.
Hon tycker det blirsa
jobbigt fér barn med e
astma att klara skolan.«

.~ BILD FOND&FOND

ANNA KAVER om att ACT:har blivit dominerande inom smértsjukvarden,
trots att det inte finns nagra enhetliga krav pa den som arbetar med
terapiformen (SVD).

Hanna Wallensten gav sin
férsta pojkvén svar pa tal
(Sommar, P1).

BILD FOND & FOND

JONAS MOSSKIN:

»Aven den mentala hilsan
paverkas negativt av klimat-
forandringar. Forhojda tem-
peraturer har kopplats till
okad stress och aggressivi-
tet och dr korrelerade till fler
sjdlvmord. Barn och unga ar
sdrskilt utsatta for klimat-
krisens effekter pa den psy-
kiska halsan. Vi uppmanar
regeringen att tydligt utoka
Folkhdlsomyndighetens
uppdrag till att omfatta det
hot mot folkhilsan som
klimatkrisen innebdr.«
Elinor Eskilsson Stralin,

Psychologists For Future, och
Jonas Mosskin, ordférande

>>Né,r man ér Van Vj_d att Psykologer fér hallbar utveck-

ling, med flera representanter

\ Lt v 4

BILD SARAMAC KEY

for varden (debattartikel i

rora sig pa ett mer varsamt satt =
inaturen kan slitaget nastan s

oo i »Ddrkan jag ibland tycka

go ra Ont. (( att saval mina kollegor som
niimedia gidrna framstiller

det som att »det finns en

‘ i 16sning bara man gor

ﬁ si eller sa«. Men livet

‘ dr skitsvart. Som

anhorig behéver man

))Oavsett hur arg du ﬁ.r forsta att man inte all-

tid kan 16sa situationen,

E ¢ .' 5] kan du faktiSkt Valja utan maste bevaka sitt eget

maende i férsta hand.«

att gﬁ. darifran.(( Mattias Lundberg om hur man

+  bor agera nar konspirations-
Psykologen DAN ROSENQVIST, behandlare pa Alternativ till vald ! teorier tar éver en foralder

(ATV) i J6nképing, om partnervald till SvD. ' (SvD).

PETRA ELLORA CAU WETTERHOLM, psykolog och skogsterapiguide, om konsekvenser
av det 6kade intresset fér naturen under pandemin (Dagens Nyheter).

BILD MATTIAS PETTERSSON

ST
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Var med och gor skillnad!

Sveriges storsta digitala vardgivare

Kry har pa nagra ar etablerat sig som Sveriges i sarklass storsta digitala
vardgivare och har dven etablerat sig i flera andra Lander, vilket har revolutionerat
mojligheten for patienter att fa snabb hjalp. Inte minst uppskattar patienter med
psykiska besvar att sjalv kunna boka en snabb tid hos nagon av vara 6éver 100
psykologer.

Vi letar nu efter psykologer som vill vara med och bygga upp framtidens vard,
dar det digitala méter det fysiska, pa vara nystartade vardcentraler i Stockholm.
Vardcentralerna ligger i Gallerian pa Hamngatan och i Sickla kdpkvarter.

Sjalvklart &r du ocksa valkommen att héra av dig om du sitter i andra
delar av Sverige och vill arbeta digitalt for oss!

Inte langre enbart digital

Aven om den tekniska utvecklingen hos Kry har
revolutionerat varden bade for patienter och
kliniker, sa racker det ibland inte att enbart
erbjuda kontakt online. Som ett led i att fortsatta
bygga upp en vard med tydligt patientfokus har
vi 6ppnat upp flera vardcentraler runt om

i landet.

Var dvertygelse ar att framtidens vard kommer
krava en integration mellan digital teknik och
traditionella vardmaoten. Vi vill nu bjuda in dig till
att bli en del av den utvecklingen!

Frihet och stéd i arbetet som psykolog

Vara psykologer brukar lyfta fram flera fordelar
med att arbeta hos Kry:

e Den basta tekniska Ll&dsningen som minimerar
administrativt arbete.

® Frihet att arbeta varifran du vill. Och nar du vill arbeta.

Mycket stod i det kliniska arbetet, bade genom handledning,
® vidareutbildning och snabb support fran seniora psykologer och lékare i
det dagliga arbetet.

e Tydliga strukturer och végledningsdokument att férhalla sig
tilli arbetet som psykolog.

Vid intresse, kontakta Sofia Staaf
Mail: sofia.staaf@kry.se

For att soka tjansten kravs att du ar legitimerad psykolog med
KBT-inriktning. Erfarenhet av arbete inom primarvard, psykiatri
och/eller foretagshalsovard ar meriterande.




PSYKOLOGTIDNINGEN GRANSKAR

Psykologernablir
farre ibarnpsykiatrin

Den medicinska personalen 6kar inom barn- och ungdomspsykiatrin
- ilandet medan antalet psykologer minskar. I Region Stockholm med

- nastan tjugo procent, visar Psykologtidningens granskning.

. —Vimaste ga mot att bli mer medicinska, sdger Goran Rydén,

verksamhetschef pd Bup Stockholm.

Text: Maria Jernberg

Sveriges kommuner och regioner | kan den ersittas med en annan D e i och omhdndertaganden far storre
| tar arligen in statistik frin samtliga yrkeskategori. ! . utrymme i barnpsykiatrin. Det blir
i barn- och ungdomspsykiatriska ! Han bedémer att psykologer : mer likemedelsbehandling och
mottagningar. De senaste siffror- férsvunnit 6ver hela linjen, ingen omvardnad. Sjukskéterskor och
! na visar att lakare, ST-likare och i specifik mottagning sticker ut. ) i arbetsterapeuter dr nog de tvd yrkes-
sjukskoterskor 6kat med cirka Psykologen Ingrid Molitor CORAN RYDE.N‘ 3 grupper som 6kar mest, sager han.
! tjugo procent sedan 2016. Psy- 1 arbetar pa Bup Ektorp i Stockholm ‘
i kologerna har daremot blivit tva i och ar fortroendevald for Saco. Hon . Jamtland Harjedalen ir en av de
| procent farre. En férindring som tycker minskningen dr anmark- regioner ddr psykologerna blivit
| inte drjimnt fordelad 6verlandet. ! ningsvird. : i fler. Fyrtiosju procent pa fem ar.
I Region Stockholm finns ett av de - Behoven ir stora. Arbetsbér- | - Vihar dubbelt sd manga
| storre bortfallen. . dan har inte minskat. | patienter idag som for tio ar
- Personalsammansittningen } Hon kan inte se psykologer som ! i sedan, sa det dr en forklaring, men
isjukvarden dr levande materia. annat dn en central grupp pa Bup. psykologerna har ocksd blivit en
. Det dr en dynamisk anpassning : - Vigér en stor del i utredning- i storre andel av personalgruppen,
i till andrade krav och behov, sdger arna, kan diagnostik och utfér psy- sager verksamhetschefen Mikael
| Goran Rydén. . kologisk behandling - vi behéver | Lec-Alsén.
: Att reducera antalet psykologer | snarare tillskott. : : Han tror att det dr férandrings-
inom Bup Stockholm har inte varit Enligt Goran Rydén ir utbygg- ! | potentialen hos de unga och
i planlagt. i naden av forsta linjens psykiatri : i deras familjer som méanga tycker
: - Bemanning och dimensione- . och allvarligare problematik hos om med barnpsykiatri. Sedan
| ring skots pa en lagt delegerad niva. patienterna mojliga orsaker till psykologprogrammet startade pa
i Behoven pa den specifika mottag- | minskningen. } i Mittuniversitetet har tillgangen pa
| ningen styr - nir en psykolog slutar - Andra behandlande insatser psykologer varit god.
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Barn- och ungdomspsykiatrin i Sverige

FORANDRING AV ANTAL PERSONAL 2016-2021, RIKET FORANDRING AV ANTAL
: PSYKOLOGER, REGIONER Ansvar
forforsta
Region 2011 2016 2021 linjen*
Blekinge = = = nej
Dalarna 21 24 19 v nej
Gévleborg 15 18 12 v nej
+ +
25,3 % 17,8 % e : e =
Antal Antal Kalmar 17(2010) - 26 ‘A nej
arsarbetande drsarbetande
|ikare* ST-likare®* Norrbotten 17 19 14 v nej
376 (2016) 101(2016) Vasternorriand = 20(2015) 34 A nej
fen et et Vastmanland 17-18 26-27 21-22 nej
Véastra Gotaland 137 141 157 A nej
Orebro - 29 31 A nej
, Antal Stockholm 279 313 257 v nej
arsarbetande .
psykologer* Skane - 129 147 A ja
831(2016) i ki =
+21 3 7 817 (2021) Sérmland 27 ja
9 Gotland 6 7 8 A delvis
Antal = Jamtland . s 22 A delvis
arsarbetande 1,7% Hérjedalen
sjukskoterskor* q
554 (2016) Kronoberg 10 10 9 v nej
672 (2021) Uppsala 3 = 34 nej
Varmland 14 10 Ml nej
Ostergétland - 60 74 A " nej
ANTAL 2016 2017 2018 2019 2020 Jonkoping 20 19
*
INDIVIDER* 121102 123585 125217 133352 139468 R 5 o G sy

*Oppen- och heldygnsvard

**Qppen- och slutenvard

(Data hdmtad frén SKR Psykiatrin i siffror Barn- och
ungdomspsykiatri - Kartldggning 2020)

Siffrorna &r avrundade till heltal. Datan har samlats in frén verksamhetschef inom
varje regionijuni 2021. Siffrorna ar inte exakta eller jamférbara utan visar tendenser.
Vissa har endast kunnat ange budgeterade tjanster, andra antalet anstallda. Ndgon
har inkluderat PTP-tjanster. Uppgiften om ansvar fér férsta linjen & hdmtad fran SKR.

- Viharinga problem att fylla !
vara vakanser, sdger han. |
I Region Stockholm har Bup
svart att behalla personal inom }
Oppenvarden.
- Har pd mottagningen hartva !
tredjedelar sagt upp sig pa drygt
tva ar och det ar inte latt

INGRID MOLITOR

att locka nya. Mycket »Behover} ar stora.
chefstid gar at till atesit- ~ Arbetsbordan har
tairekryteringsproces- inte minskat.«
ser, sager Ingrid Molitor. INGRID MOLITOR

Hon menar att det
under radande omstandigheter ar
svart att bedriva evidensbaserad
vard pa Bup. Tiden saknas.

- Patienter fir ofta mer insatser
pé forsta linjen dn hdr. Dar kanske
du far traffa en behandlare en gang
iveckan, det ar mycket ovanligt
hos oss.

Sedan en tid ska det klinis-
ka arbetet i regionen utga fran
processkartor. Kartorna foreskriver

vilka insatser som ska ges till vil-
ken diagnos - ett arbetssatt Géran
Rydén tagit med sig fran vuxen-
psykiatrin.

- Var ambition ar att tydliggéra
yrkesroller och uppdrag. Det har
funnits kritik mot att psykologer
forvantas gora allt mojligt. Da
finns risk att bli satt pa uppgifter
man saknar utbildning foér. Det blir
stressande, sdger Goran Rydén.

Ingrid Molitor tycker att pro-
cesskartorna kan fungera som en
kunskapsbank men i 6vrigt befinner
de sig langt fran barnens verklighet
och komplexiteten i drendena inom
Sppenvarden. Hon foresprékar ett
familjeperspektiv och funktionstin-
kande istdllet for ett strikt anam-
mande av DSM-ordningen.

- Flertalet av vara patienter har
autism, adhd eller trauma i botten,
manga lever i skora familjer.

Behandlingen maste anpassas
efter det.
I processkartorna ingar psy-

kologer tillsammans med andra
professioner i gruppen »tranades,
medan lakare och sjukskéterskor
ar indelade var for sig. Likarna ska
overprova psykologernas vardpla-
ner.

- Efter vad jag hor sa dr ingen,
oavsett profession, tilltalad av den
medicinska 6verordning som det
medfor.

Goran Rydén sdger att psyko-
logerna fortfarande ér en viktig
grupp men att Bup dr en medi-
cinsk specialitet.

- Om man jamfoér med ndstan
all verksamhet inom hilso- och
sjukvard sa utgor psykologerna en
stor del av personalstyrkan. Mar-
ginalen till att hamna i ett lage dar
den psykologiska kompetensen

21 A nej
forsvinner - den dr ju enorm. ® ;
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Brustna forvantningar
bakom Ivo-anmalningar

. Ivo-anmélningar inom psykiatrin har ofta sin grund i

. patientens forvantningar pa varden, visar en ny svensk studie.
. — Det forvanade oss att organisatoriska aspekter litt gloms

. bort avvarden, sager Alexander Rozental som ar en av

. forskarna bakom studien.

Text: Peter Orn

Etiska 6vertramp och etiska dilem-
man inom psykoterapi och psykolo-
gisk behandling ndimns ganska ofta
i olika forskningsrapporter. Men det
ar sdllan féremal for sjalva forsk-
ningsstudien.

- Det finns i princip inga studier
som rent empirisk undersokt hur
vanligt det dr, siager psykologen
Alexander Rozental, som tillsam-
mans med forskarkollegan Annika
Lindgren nu publicerat en studie
om patienters upplevelser av fel-
behandlingar vid psykoterapi och
psykologisk behandling.

Utifran Ivo-anmalningar
fran patienter inom psykiatrisk
oppenvard och barn- och ungdoms-
psykiatrin mellan aren 2010-2018
granskades 33 anmalningar dar det

10 _psykologtidningen _ #5 _ 2021

i var tydligt att det handlade om
drenden som involverade en psyko-
i log eller psykoterapeut. Arendena
delades upp i tva grupper: felaktig

i administrering och implemente-
ring samt attityd och bemétande.

ALEXANDER
ROZENTAL

- Det vagde ganska jamt mellan

de tva grupperna. De flesta tdnker
nog pd attityd och bemétande

! ndr man talar om etik, men jag
tror att vi kommer att se allt fler

i anmilningar som handlar om im-
plementering och administrering

»Jag tror att vi kommer att
se allt fler anmélningar som
handlar om implementering
och administrering.«

__.BILD JOHAN BERGMARK______

i nar varden allt oftare maste gora
olika av avvagningar av vem som
i ska erbjudas olika insatser, siger
Alexander Rozental.

Implementering och administ-

rering kan handla om missnéje

. 6ver lang vantetid for utredning
i eller behandling, eller att patienten
onskar sig en typ av insats medan
. vardgivaren féreslar en annan. I

i gruppen attityd och bemétande
handlar det bland annat om negati-
! vaattityder, bristande empati eller |
. ovillighet att samarbeta.

Kvinnor dominerade bland

: anmadlarna.

- Det kan ju vara sa att det ar

fler kvinnor som soker hjilp inom
psykiatrin, eller att de r mer

! benigna att anmila. Men det vet vi
inget om.

i FLEST ANMALNINGAR gillde Regi-
on Skane och Region Stockholm.

- Visst ar det lite férvanande att

| Vistra Gotalandsregionen hade
. farre an Skane. Det kanske kan bero
i paatt man i Skane ger en battre !
patientinformation om méjlighe-
| tenattgoraenanmailanomman |
| anser sig blivit felaktigt behandlad. !
i Det dr generellt nagot som varden ‘

méste bli bittre pa, siger Alexander |
Rozental.

Han hoppas att resultaten
istudien kan leda till en 6kad
medvetenhet om problematiken
bland psykologer och psykotera-

i peuter och bidra till rutiner f6r hur
i patienter informeras om sina rat-

tigheter om man anser sig felaktigt
' behandlad. ‘

- Det skulle kunna go6ras redan

! da man inhimtar ett informerat
i samtycke infor en utredning eller
behandling.

Studien Patients’ experiences

of malpractice in psychotherapy and

. psychological treatments: a qualitative

i study of filed complaints in Swedish
healthcare &r publicerad i tidskriften
i Ethics & Behavior. ®
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Ullakarin Nyberg

Titelbrak

Ny titel klar for
Radiopsykologen

Livet med Ullakarin Nyberg
ersatter titeln Radiopsyko-
logen. Béde vanliga lyssnare
och psykologer fick tycka till
om ett antal férslag. Gruppen
kom fram till att Livet med

Ullakarin Nyberg var det basta.

Men det ar inte omdjligt att
programmet Radiopsykologen
gor comeback, enligt Karin
Lindblom, samhélischef pa
Sveriges Radio.

SBU

CFTfar
tummen upp

Statens beredning fér medi-
cinsk och social utvardering,
SBU, har granskat vilket
forskningsstdd det finns for
compassionfokuserad terapi,
CFT.

| en av dversikterna, som
inkluderar patienter med
bland annat depression,
psykos, ptsd och tstérning,
konstaterar forfattarna att
CFT inte bara 6kade delta-
garnas sjdlvmedkénsla. Aven
forekomsten av psykiska sym-
tom minskade jamfért med
kontrollgruppen. Slutsatsen
ar att CFT ar en lovande me-
tod som visat effekt for flera
patientgrupper. /PO

Beroendevard

Chefdoms for
tjanstefel

P4 ett behandlingshem i
Skéne vardades den 20-ariga
kvinnan for sitt missbruk.
Men det gick inget vida-

re. Enligt mamman hade
dottern skadat sig sjalv
genom att dta glas och dricka
stddmedel. Psykologen pa
avdelningen bekraftade att
patienten hade komplexa
psykiska problem, som inte
bara bestod av missbruks-
problematik. Dessutom hade
patienten »i princip inte alls
medverkat till missbruks-
vardenx.

Lakaren och psykologen
var eniga om att vard-
mdjligheterna var uttémda.
Lakaren tog darfor ett beslut
om utskrivning. Tva dagar
senare avled kvinnan av
|akemedelsforgiftning.

Hovratten démde
verksamhetschefen for
tjanstefel till 40 dagsbéter,
eftersom patienten kunde
ha éverforts till psykiatrin.
Psykologen blev aldrig
talad. /LK

100

miljoner

patienter med datorspels-
beroende kommer att lottas till
att pabérja behandling direkt
pa Sahlgrenska universitets-
sjukhuset, eller att vanta tre till
fyra manader.

BILD ALIA SANDBERG

.'lellllm' / ';:.'

FRAGOR TILL LINUS ANDERSSON
psykologiforskare vid Umed universitet som fatt 1,75
miljoner kronor av Lennart Israelssons stiftelse for att
ldra unga att fatta bra beslut.

1. Duvill trina ungai aldern 18-25 ar att forsta struktureni
vardagsproblem. Varfor?

- Nar min dotter var mindre brukade jag stalla kluriga fragor till
henne, sadana man anvénder i beslutsfattandeforskning. Hon sva-
rade ofta fel. Folk brukar géra det. Men hon blev efter hand bittre.
En morgon papekade hon att en alarmistisk nyhet i radion kanske
inte var sa farlig. Aven om det lit hemskt var ju risken i sjilva verket
lag. Jag undrade da: gar det att trina féormdgan att strukturera och
forsta vardagens problem? Har kunde kanske beslutsfattandeforsk-
ningen inte bara papeka vilka fel folk begar, utan ocksa underldtta
beslut vi stélls infor i livet. Det dr ju inget man lar sig i skolan.
2.Hur ska trianingen gaftill?

- Jag och min kollega Linnea Karlsson Wirebring, samt en
postdoktoral forskare ska utveckla ett spel, eller quiz. Som

en korkortsapp fast for beslutsproblem. Det finns hundratals
sadana problem i forskningslitteraturen och tanken ar att stu-
diedeltagarna ska fa trana pa dem. Den forsta frdgan dr om man
efterhand blir battre pa att 16sa sadana problem. Den andra ar
om det dessutom spiller 6ver pa vardagens beslut.
3.Malsattningen dr 300 deltagare. Hur skarekryteringen ga till?

- Exakt hur rekryteringen gar till kommer vi att bestimma under
hosten, men férmodligen blir det en bred rekrytering. Vi inriktar
oss i ett forsta skede pa unga vuxna. Om studien faller val ut
hoppas vi pd att efter hand utveckla en riktig app. ® Peter Orn

Na ut och na fram som
psykolog i forskola och skola

PSIFOS KOMPETENSDAGAR
8-9 september 2021

Hybridkonferens direkt frdn Malma!

-

ERIG,
ol €

L

Lés mer och anmadl dig pa

ahEd

(2]

toged

o
? ‘; www.psykologforbundet se/Psifos/psifos-kompetensdagar







Gruppbehandling ar mindre
slitsamt for terapeuten men ger mer
tillfredsstallelse an individualterapi.

Sa sager foresprakarna. For vissa patient-
grupper ar gruppformatet nyckeln till

ett lyckat behandlingsutfall.

Texter: Peter Orn Illustration: Moa Hoff
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Tema: Gruppterapi

»Gruppen blir ett
soclalt mikrokosmos«

Gruppbehandling uppfattas ofta som ett simre alternativ dn individualterapi.
Bade av patienter och psykoterapeuter. Men foretradarna pekar pa okunskap
och radsla som orsak och tror nu pa gruppbehandlingens renédssans.

ar patienterna sjdlva
far bestimma viljer
ndrmare atta av tio
‘ individualterapi
i framfor gruppterapi. Den legitima-
| tionsgrundande gruppterapeut-
! utbildningen férsvann for drygt
' tio ar sedan och pa psykologpro-
grammen finns antingen mycket
i lite eller inget alls om gruppbe-
. handling. Anda har gruppformatet
medvind, hivdar dess foretridare.
- Det kommer alltmer forsk-
ning, inte minst inom neuroveten-
i skapen, som stéder hur beroende
vi dr av grupper. Det dr evolutio-
| nért. Att i gruppformatet arbeta
i med kanslor dr att anpassa sig till
manniskan som biologisk varelse,
i gruppen blir som ett socialt mik-
| rokosmos, siger psykologen och
| psykoterapeuten Christer Sandahl,
medforfattare till boken Gruppens
potential - Att leda och utveckla grupp-
i behandling som kom ut i en revide-
rad version i engelsk 6versattning i
. december 2020.
Ett okat intresse for att arbeta
med team inom organisationspsy-
kologin har gett en viss draghjalp

| atintresset for gruppformatet dven |

i inom psykologisk behandling, tror
Christer Sandahl. Och till varen

| 2022 planeras en ny hogskoleut-

i bildning som dr specifikt inriktad

| pa gruppbehandling, i form av en
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uppdragsutbildning pa 30 poang
vid Karolinska institutet.

- Gruppformatet kraver sin

speciella kunskap om interaktion

i mellan minniskor. Saknas den blir
det svarare att hélla ihop gruppen,
. fler patienter blir missnéjda och

i avhoppen okar. Kunskapsbristen
bland ut6vare dr i dag en av vara

! storsta utmaningar, siger Christer
Sandahl.

CHRISTER
SANDAHL

| STUDIER HAR VISAT att gruppbe-
. handling ger en lika bra symtom-
i forbattring som individualterapi

. vid ett flertal diagnoser. Ofta leds
| gruppen av tva terapeuter och det
upplevs darfér som mindre slit-
samt. Det blir ocksa allt vanligare
i med korttids-gruppbehandlingar,
mellan 15 och 20 gruppsessioner

» utover forberedande individuella
sessioner.

ANNA SOLANDER

Gruppformatet fungerar vid de

flesta former av psykisk ohalsa tror
Lena Wennlund, socionom och
! privatpraktiserande psykoterapeut,
. och som tidigare under manga

»Kunskapsbristen bland
utdvareiridagenavvara
. storsta utmaningar.«

ar arbetat med gruppbehandling
pa Beroendecentrum Stockholm.
Hon dr dven larare och handledare i
psykoterapi.

- Vid i stort sett all psykisk
ohailsa ar den forsta svarigheten
som infinner sig den att agera med
andra manniskor, samtidigt som
man vet att man behéver hjdlp av
andra for att ta sig ut ur depres-
sion, angestproblematik och andra
svarigheter, sdger hon.

I beroendevarden upplevde hon
hur viktig gruppbehandlingens
skamreducerande effekt var, och
den trygghet den ingav for klien-
terna som i samhallet i 6vrigt ofta
kande sig kritiserade.

- Den upplevelsen dr en del
av kraften i gruppbehandling for
alla patientgrupper, sdger Lena
Wennlund.

MEN MANGA PSYKOLOGER och
psykoterapeuter kinner ett mot-
stand mot att arbeta gruppbaserat.

- De psykoterapeuter som inte
vet sa mycket om gruppbehandling
tror inte séllan att det kan finnas
risker med det formatet och att
man inte bor utsdtta patienter for
den. Men riskerna dr inte storre dn
vid individualterapi, sdger Christer
Sandahl.

En annan anledning till ointres-
set kan vara att gruppbehandling



ar franvarande under grundutbild-
ningen for psykologer. Det tror
Anna Solander som nyligen fick
sin psykologlegitimation och nu ar
anstélld pa en privat psykoterapi-
mottagning som planerar att starta
gruppbehandlingar.

- Jag laste pa psykologprogram-
met vid Uppsala universitet och
vihade inte en enda foreldsning
om gruppbehandling under hela
utbildningen. Det verkar ganska
bortglomt, sdger hon.

HENNES EGET INTRESSE for
gruppformatet kom nar hon under
termin 8 hittade en kurs pa Karolin-
ska institutet pa 15 podng i att leda
grupper och gruppaktiviteter inom
hilso- och sjukvérden. Nu har hon
arbetat med PDT-baserad gruppbe-
handling under tva-tre ar, dels som
psykologassistent inom vuxenpsy-
kiatrin, dels under PTP:n vid barn-
och ungdomspsykiatrin.

- Har gruppens deltagare ett
gemensamt mal och syfte med
att delta sd dr min erfarenhet att
gruppbehandling fungerar vid de
flesta diagnoser, och en symtom-
massigt heterogen grupp kan till
och med fungera bittre dn en
alltfér homogen grupp, sager Anna
Solander.

Hon dr dven aktiv i Svenska
foreningen for gruppsykoterapi
och grupputveckling och hoppas
kunna bidra till att 6ka intresset for
gruppformatet.

- For mig kan gruppbehandling,
ndr gruppen fungerar bra, ge ett
sadant gladjerus och kinslor av
engagemang som individualterapi
inte kan. D& kanns det oerhort
meningsfullt, siger hon.

Vid all gruppbehandling dr det
grupprocessen - interaktionen
mellan deltagarna och det som
hander i gruppen under sessionen
- som till stor del svarar f6r det

terapeutiska inslaget. Terapeutens

ska underst6dja den processen.

Vid KBT-baserad gruppbehandling
tillkommer individuella hemupp-

i gifter och fardighetstraning som
diskuteras i gruppen.

Skillnaden mellan gruppbe-

handling och samtalsgrupper ar
inte knivskarp, forklarar Anna

Solander.
- Det dr ju generellt sett svart

att sdga ndr nagot av det vi gor blir
terapeutiskt. Skillnaden vid grupp-
behandling ar att gruppen leds av
en terapeut som stravar efter att
understddja en psykoterapeutisk
process, sdger hon.

Betydelsen av alliansen till
gruppen vid gruppbehandling kan

| jamforas med den mellan psykote-
rapeut och klient vid individualte-
rapi, forklarar Christer Sandahl.

- Men i gruppen blir det lite
mer komplext. Dels ska du ha en
allians med terapeuten: grunden ar
att varje deltagare kinner sig trygg
med terapeuten och att det finns en
6verenskommelse om vad terapin
syftar till och hur man ska jobba.
Men det maste dven finnas en
allians till gruppen, att man kanner
tillrackligt stor tillit till varandra
och att gruppen dr 6verens om
malet och hur det ska nas. En bra
allians i gruppen har stor betydel-
se for behandlingsutfallet, sdger
Christer Sandahl.

NAR GRUPPBEHANDLING GAR fel
handlar det som regel om daligt
utbildade gruppledare, menar
Christer Sandahl. Nagon deltagare
kanske tillats bli alltfér domineran-

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,

Ny hogskoleutbildning i gruppsykoterapi

Varen 2022 planeras en hégskoleut-
bildning for blivande gruppsykotera-
peuter.

-Jag tror att intresset bland tera-
peuter ar stort, sdger Lena Wennlund,
psykoterapeut och kursledare.

Det &r drygt tio &r sedan lan-
dets enda legitimationsgrundande
gruppterapiutbildning lades ned. Nu

&r planerna langt framskridna pa en ny ettarig
utbildning vid Karolinska institutet. Men den
leder inte till ndgon legitimation, ber&ttar Lena

Wennlund.

- Det viktiga &r att utbildningen ges pa en
hdgskola och ger hégskolepodng, det &r en

garant fér en hég kvalitet, séger hon.

Utbildningen ska ge 30 hégskolepo-
ang, varav 15 ar en teoretisk del och 15
poéng en praktisk del d& deltagarna
ska leda egna handledda grupper pa
sina arbetsplatser. Det &r en s& kallad
uppdragsutbildning och priset ar satt

LENA WENNLUND till 49 000 kronor per deltagare.

- En av vara utmaningar &r darfér
att fa med oss arbetsgivarna, att beskriva hur
mycket lattare och roligare det ar att arbeta
med gruppbehandling jdmfért med individual-
terapi ndr man vél har etablerat formatet pa en
arbetsplats. De borde tycka att den ar toppen,
sdger Lena Wennlund.
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Tema: Gruppterapi

»Det maste finnas en
allians till gruppen,

att man kanner

tillrackligt stor tillit

till varandra.«

de, for impulsiv eller kanske saknar
' tillricklig motivation och darige-

i nom forstor for hela gruppen.

- Den vanligaste orsaken dr nog
anda att gruppledaren inte lyckats
i skapa den nédvandiga tryggheten
i gruppen. Nagon sorts utbildning
i igruppformatet borde vara en

. sjilvklarhet innan man bérjar leda
i gruppbehandling, siger han.
Aven Anna Solander lyfter fram
vikten av utbildning for att grupp-

i behandlingen ska bli framgangsrik.

Ett vanligt fel dr att terapeuten inte
férmar lamna &ver ansvaret till
gruppen i tillracklig utstrackning.

: - I gruppbehandling ar det

! patienterna som ska jobba, inte i

i forsta hand terapeuten. Ett annat

i vanligt misstag ar att ledaren be-
driver individualterapi fast i grupp,
sdger hon.

Fel sammansatta grupper

i eller att deltagarna inte forberetts

+ tillrdckligt mycket i individuella
och férberedande samtal kan ocksa
leda till misslyckade gruppbe-
handlingar. Psykoterapeuten Lena

i Wennlund upplever att grupper

| ofta sitts samman styvmoderligt,

EN METOD FOR MANGA TILLSTAND

Forskning visar att gruppterapi
ger braresultat vid depression,
stressrelaterad psykisk ohalsa,
social fobi, panikéngest, tvéngs-
syndrom, atstérningar, beroen-
deproblem, trauma samt vid stod
vid allvarlig sjukdom, personlig-
hetsstérning och schizofreni.
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Goda resultat har ocksa visats
igrupper med anhériga, dldre,
unga vuxna, barn och ungdomar
med psykiatrisk problematik.

I en svensk studie av
korttidsterapiigrupp med
1angtidssjukskrivna med
utmattningssyndrom fann man

kanske frdn en lista for att fd ingd i
en angestskola eller sémngrupp.

- Resultatet blir inte optimalt,
man tappar bort den interpersonel-
la aspekten vid inldrning. Manga
ganger kallas patienten till en
grupp utan att forst ha fatt triffa en
terapeut individuellt och forberetts
och da dr min erfarenhet som hand-
ledare att man borjar med kanske
tolv deltagare och slutar med tva,
sdger hon.

NU PAGAR EN kartldggning av hur
vanligt gruppbehandling dr inom
hilso- och sjukvarden, via en enkat
som sprids av Svenska foreningen

ZACKARIAS
JERNECK

god symtomférbattring och
ingen skillnad i resultat mellan
fokuserad gruppterapi, kognitiv
terapiigrupp och individualterapi
(Sandabhl et al, 2011).

Kalla: Svenska foreningen for
gruppsykoterapi och grupputveckling.

for gruppsykoterapi och grupput-
veckling. Syftet dr inte enbart att fa
en bild av omfattningen berattar
féreningens ordférande, psykolo-
gen och psykoterapeuten Zackarias
Jerneck.

- Vi sprider enkdten via sociala
medier och hemsidor fér yrkesverk-
samma psykologer och psykotera-
peuter och hoppas att den forutom
kartldggningen ska bidra till att fler
psykoterapeuter méts och utbyter
erfarenheter och kunskap, sdger
han.

Palang sikt hoppas Zackarias
Jerneck att enkdten kan bidra till
ett 6kat intresse for att arbeta med
grupper och att psykoterapeuter
gemensamt kan driva fragan om att
ateruppratta en legitimationsgrun-
dande utbildning for gruppterapeu-
ter. Den som tidigare fanns lades
ner ar 2010.

- En legitimation skulle sa klart
oka intresset for att arbeta med

grupper. ®



Gruppterapi med
fokus pa individen

Mer aktiv, varm och stodjande. Sa beskrivs terapeutens
roll i fokuserad gruppterapi (FGT).

etoden utveckla-

des ursprungligen

for behandling

vid utmattnings-
syndrom och relaterade diagno-
ser, men anvands nu vid en rad
tillstand sasom smdrtproblematik,
komplicerade sorgereaktioner och
atstérningsproblematik.

- Jag tror inte att FGT skulle
fungera vid svarare problematik,
till exempel vid pagaende allvarligt
missbruk, psykossjukdomar eller
borderline, siger Ulf Akerstrom,
psykolog och psykoterapeut.

Innan behandlingsstart tréiffar
terapeuten patienten vid tva eller
tre tillfillen da de gemensamt
formulerar det individuella fokus
som gruppbehandlingen ska ha.
Gruppbehandlingen ska bygga pa
det som fungerar bra hos patienten,
kompetenserna, i kombination med
de faktorer som orsakar problemen.

- Det ska vara enkla en- eller
tvameningsformuleringar som
fangar upp savil resurser som det
man ska arbeta med under terapin,
till exempel: »Genom att vara lika
lyhord for mig sjilv som jag ar
for andra kan jag ldra kinna min
formdga och granser, och att jag ar
tillrackligt bra utan att behova pre-
stera 150 procent.« Det formuleras
i skrift och anvands sedan under
gruppbehandlingen, berittar Ulf
Akerstrom.

Sedan foljer 18 gruppsessioner,
varav de forsta tre-fyra handlar

ULF AKERSTROM

FOKUSERAD

! GRUPPTERAPI

Fokuserad grupp-

terapi, FGT, vaxte
© framibdrjan

i av2000-taleti

! anslutning till ett

+ forskningsprojekt
i vid Karolinskain-
! stitutet. Malet var
i attjamféraolika

behandlingsme-

toder vid utmatt-

ningssyndrom och
relaterade diag-
noser. FGT, som &r
psykodynamiskt
inriktad, varistu-

. dien lika effektiv
© som KBT-baserad
' gruppbehandling.

i mellan gruppmedlemmarna. Vid
session fyra eller fem far delta-

: garna lappen med det nedskrivna
individuella fokuset och som delas
. med de 6vriga i gruppen.

- Gruppen blir ett bollplank

| for deltagaren, for egna reflektio-

i ner utifrdn dialogen i gruppen.
Terapeutens framsta uppgift ar

att stddja den dialogen och det dr

i sedan gruppen som i stor utstrack-
ning gor det terapeutiska arbetet,

. siger UIf Akerstrom.

Terapeuten har en mer aktiv

' roll vid FGT an vid traditionellt
i gruppanalytiskt arbete, férklarar
| Ulf Akerstrom.

- Terapeuten dr mer framatlu-

tad, mer aktiv, varm och stédjande.
Den har en viktig roll i att hjilpa

\ deltagarna att skapa en bra relation |
till varandra.

Nyckeln till goda resultat vid

FGT ar de forberedande individu-
ella samtalen, sdger Ulf Akerstrom,
i och att deltagaren ar lamplig for

! formatet. Det krivs inte minst en

. »Gruppen blir

. ettbollplank

. for deltagaren,
. for egna reflek-
. tioner utifran

. dialogen i

- gruppen.«

| tillrickligt god forméaga att ge och
' ta emot kinslor, tankar och infor-
! mation fran andra.

Efter 18 sessioner upphor be-

handlingen oavsett hur langt varje
. enskild deltagare natt i sin egen
i behandling.

- Vissa kanske kianner att de

t vill trina mer handfast pa det

FGT har handlat om och da kan
individualterapi med KBT vara en

i brauppfoljning. Olika terapiformer |
kan komplettera varandra, siager Ulf
i Akerstrom. ® ‘

Svagt stod for gruppbehandling online

Det finns ett visst vetenskapligt stéd for att
natbaserad gruppbehandling fungerar, men
forskningen pa omradet &r fortfarande myck-
et begransad. Det visar en litteraturgenom-
géng av psykologen och gruppsykoterapeuten
Haim Winberg (Group Dynamics: Theory,
Research, and Practice, 2020:24:201-11).
Studier med hog kvalitet har framst gallt
KBT-baserad gruppbehandling online. Vid till

serad.

natbaserad gruppbehandling i vissa studier
likartade behandlingsutfall som icke-natba-

Det storsta hindret for att 6verfora tradi-
tionell gruppbehandling till en ndtbaserad ar
frénvaron av en fysisk interaktion, inte minst
den direkta 6gonkontakten, skriver Haim Win-
berg, och att ndrvarokanslan kan paverkas
negativt av till exempel distraktioner under

om att bygga upp en bra relation exempel kronisk smérta och &tstérning visar en session.
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Tema: Gruppterapi

»De individuella
behandlingarna blir ett
gemensamt projekt«

Gruppformatet kan vara en nyckel till effektiv behandling, sdger
psykologen Johanna Léatth, Kriminalvardens expert i sexualbrottsfragor.

ndast 2 procent av alla
sexualbrottsdéomda
mdn doms for ett nytt
sexualbrott inom tre

| ar. Det ar Kriminalvardens lagsta

1 siffror, alla brottskategorier sam-

| mantagna. I den ambitidsa psyko-

! logiska behandlingsinsatsen har

gruppbehandling en barande roll.

- Mitt intryck dr att gruppforma- |

tet manga ganger kan vara det bas-
ta for dessa klienter, sidger Johanna
. Litth, psykolog och ansvarig for

i Kriminalvardens behandlingspro-

| gram Seif (Sexualbrottsprogram
med individuellt fokus).

Gruppen erbjuder en inlarnings-

. arena som individuell terapi inte
i kan, med rollspel och grupproces-
ser som bygger upp nya langsiktiga
i kompetenser.
‘ - Manga har intimitetsbrister,
i svart med nirhet till andra och ofta
problem med kommunikation och
konflikthantering. Da kan gruppen
i erbjuda en mojlighet som indivi-
dualterapi inte kan.

Och dven om motstandet kan
i vara starkt, inte minst till f6ljd
. av starka kanslor av skam och en
i ovilja att exponeras inf6r andra,
ar malsattningen som regel att fa
i med klienten i en grupp. Genom
ett sa kallat 6ppet intag underlit-
| tas det steget.
‘ - Den som kommer ny till en
| grupp triffar klienter som redan
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i gattibehandling en tid och kom-
mit en bit i processen. Befintliga
i klienteri gruppen kan da hjilpa
nya pa ett sitt som vi behandlare

i inte kan, dven i att hantera kinslor

i av skam. Det skapar en miljo som

JOHANNA LATTH framjar inldrning av konstruktiva

i beteenden och gruppbehandlingen

ar pa det sattet en nyckel till en

. effektiv behandling, siger Johanna

Latth.

| DET KBT-BASERADE programmet
| Seif kan bedrivas som bade indivi-
i dualterapi och gruppbehandling
eller i en kombination. Innehallet
anpassas inom givna ramar bero-

. ende pa klientens problematik.

- Vi utgar fran fyra évergripande !
! teman: relationer, sexualitet, attity-
der och tankar, samt sjalvreglering.
Inom varje tema finns det specifika

© riskfaktorer for att aterfalla i brott
. och som vi riktar in behandlingen
. mot, till exempel hypersexualitet
i eller sexuella avvikelser, sdger

! Johanna Litth.

. »Manga har svart med

- néirhet till andra. Da kan

. gruppen erbjuda en

- mojlighet som individual-
. terapi inte kan.«

I behandlingsfasens forsta del
kartlaggs vilka férandringar som
behandlingen ska leda till i syfte
att minska aterfallsrisken, och hur
dessa kan nas. Sedan foljer sjdlva
forandringsfasen.

- Jobbar vi enskilt fokuserar vi
enbart pa klientens egna behand-
lingsmal, i grupp kan klienten fa en
funktion i att bidra med tankar och
hjélpa andra gruppdeltagare.

Klienter som bedoms ha en
hog risk for dterfall prioriteras for
behandling. Gruppbehandlingen
ges med tre timmars sessioner
tva ganger per vecka under nagra
manader och upp till ett ar.

- Den optimala gruppstorleken
ir omkring sex deltagare. Ar det for
fa blir det svérare att fa till stand
bra grupprocesser och interaktio-
ner mellan deltagarna, berittar
Johanna Latth.

GRUPPEN LEDS ALLTID av tva
terapeuter. Samtliga gruppledare
har utbildning i att arbeta med
grupprocesser, om riskfaktorer
bland sexualbrottsdémda, i rollspel
och hur svarigheter i gruppbehand-
ling kan hanteras.

- KBT-baserad behandling har
bast vetenskapligt stod vid andra
typer av brott. Attityder som stod-
jer brott dr en central riskfaktor och
KBT utmanar dessa pa ett bra satt.

Beteendetrining r centralt i



|
v

w

arbetet och i gruppen tranar del-
tagarna pa nya beteenden, bland
annat med hjalp av rollspel.

- Klienterna kan sedan fa hem-
uppgifter i att trdna nya beteenden
iandra kontakter, kanske for att
forbattra relationskapaciteten om
relationssvarigheter funnits med
som en riskfaktor for brottet. Det
kan dven handla om att trdna pa att
sdtta granser, eller pa att sétta ord pa
sina kanslor, sdger Johanna Latth.

Klienten ska bade arbeta med
sig sjilv och bidra till en konstruk-
tiv grupprocess och det kan vara en
konst att hitta balansen mellan att
det blir en enskild KBT-interven-
tion i grupp och en gruppinterven-
tion, férklarar hon.

- Dels handlar det om hur
manualen ar konstruerad, dels
om hur behandlarna hanterar det
som sker i gruppen sa att det blir

\ [

bra grupprocesser och samtidigt
adresserar varje klients behand-
lingsbehov.

Deltagarnas problematik far
inte vara for lika, men inte heller
for olika. Och ingen enskild klient
ska helst ha en problematik som
sticker ut for mycket i gruppen sett
till hur skamfylld den upplevs. Aven
om gruppen kommit 6verens om
reglerna for arbetet sa kan det ga fel.

- Bestar gruppen av fér manga
deltagare som delar attityder
som till exempel stodjer sexuella
6vergrepp pa barn riskerar arbetet
att bli kontraproduktivt: i stallet
for att utmana varandra och hjilpa
varandra framat i behandlingen
kan det uppsta en situation dar
man stdrker varandras attityder,
sdger Johanna Latth.

Behandlarna maste dven vara
uppmadrksam pa om nagon deltaga-

res berdttelse om sitt brott upplevs
sexuellt upphetsande att lyssna pa
for andra gruppdeltagare.

- I'en gruppkontext ska man
inte ga in pa de mest detaljerade
sexuella avvikelserna da de riskerar

att influera andra klienter i fel rikt-
ning. I sadana fall planeras insatsen
med ett parallellt individuellt
behandlingsspar.

AVEN KLIENTER SOM vidhaller att
de dr oskyldiga trots att de blivit
doémda kan bidra till svarigheter i
gruppen.

- For terapeuten ar en av de
svaraste utmaningarna den att
hantera negativa grupprocesser till
foljd av férnekanden som sprider
sig i gruppen. Med f6r mdnga som
kategoriskt fornekar brotten riske-
rar gruppen att bli mycket dysfunk-
tionell. Da kan det vara bttre att
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Tema: Gruppterapi

arbeta individuellt med nagon av

| dessa, sdger Johanna Latth.

: Men ett férnekande av brottet
©diskvalificerar inte klienten for
behandling och statistik visar att

i aterfallsrisken inte dr hogre bland
dem som férnekar sexualbrott.

! - Det dr snarare en fraga om

i mottaglighet huruvida behand-
lingen ska ha en bra effekt, att hitta
| sdtt att arbeta med de riskfaktorer
viidentifierat trots férnekandet.

| KRAVS DET EN mycket speci-

. fikt anpassad och skraddarsydd

i behandling ir det oftast bast med
individualterapi. Annars forsoker
psykologen som regel ge det stod

i klienten behéver for att vaga prova
. gruppbehandlingen.

: - Den trygghet som gruppen

| kan bidra med gar att likna med

i den allians mellan terapeut och
klient som krivs for ett fram-
gangsrikt forandringsarbete vid

i individualterapi. Skillnaden ir att
det &r flera som kan komma med

. input och utmana dig. Nir det

i fungerar som bast kan man géra

. allas individuella behandlingsarbe-
i te till ett gemensamt projekt, siger
| Johanna Litth.

: Sedan varen 2021 dr Johanna
Latth dven doktorand vid Karo-
linska institutet i ett projekt som

i handlar om behandling for att

. forebygga sexualbrott. ®

- »Nir det funge-

- rar som bist kan
. man gora allas

. individuella

- behandlings-

. arbete till

. ett gemensamt

. projekt.«
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»Att vagadelta

kanisigvaraen
fardighetstriningc«

Dialektisk beteendeterapi tillhor de metoder med béast
evidens for patienter med emotionell instabil personlighets-
storning. Gruppformatet har spelat en avgérande roll for
metodens framgang.

_ Asa
SPANNARGARD

ompassen dr ur
funktion. Sa kan det
instabila kinsloli-
vet beskrivas hos

sjalvmordsndra och sjdlvskadande
personer med emotionell instabil
i personlighetsstérning. Den mest
effektiva behandlingen ér dialek-

i tisk beteendeterapi (DBT) och i
den ir fardighetstraning i grupp
avgorande for att bygga upp nya

i tankemonster och forandrade
beteenden.

- Vissa patienter kan kdnna ett

| stort motstind mot att ingd i en

i grupp, de kanske har jittesvart

att hantera sina kdnslor i den
situationen, men vi forsoker i

i detldngsta att halla pa principen
att fardighetstraningen ska ske i

! grupp. Att dd dndd delta i gruppen
| kani sig vara en fardighetstraning,
| sdger Asa Spannargard, psykolog,

i psykoterapeut och kursansvarig for
DBT pa psykoterapeutprogrammet
i pa Kompetenscentrum for psykote-
rapi vid Karolinska institutet. :

UPPHOVSKVINNAN TILL DBT, den
amerikanska psykologen Marsha

i Linehan, identifierade redan pa
1990-talet nagra generella fardig-

i heter som de flesta patienter med
emotionell instabil personlighets-
| storning har stor nytta av. Men

i hon insag ocksd att de var svara att
! vdvainiden ordinarie individual-
| terapin.

- Det dr dessa fardigheter som

i dagens manualbaserade DBT med

. fyra moduler bygger pa: medveten

| nirvaro, relationer, kinsloreglering
och att sta ut dven nar det kinns

| svart, berittar Asa Spannargard.

Behandlingen ges parallellt som

individualterapi och som fardig-
i hetstrining i grupp med en session
i vardera per vecka.

For att motivera patienterna och

. bilda valfungerande grupper gar
de forst igenom en orienteringsfas
i ivilken behandlarna férsikrar sig
om ett atagande fran patienten



utifran de villkor som giller vid
DBT. Gruppen leds som regel av tva
gruppledare.

- Vid varje ny gruppsession far
deltagaren med sig ett fardighets-
uppdrag hem och under gruppses-
sionen berittar deltagaren sedan
hur den 16st det. Eftersom det ar
sa manualbaserat far alla deltagare
likadana uppdrag och kan sedan
stotta och beskriva for varandra
hur man sjalv 16st en viss svarig-
het, férklarar Asa Spannargard.

ROLLSPEL KAN TILL exempel

- Antingen kan vi gruppledare

. sjdlva ageraienroll, eller ndgon
annan deltagare som har littare for
den fardigheten dn den aktuella

| patienten.

Nya fardigheter ska sedan

. trdnas i deltagarnas ordinarie liv
! utifran den individuella malsat-
! ningen med behandlingen. Som ett |
i stod, och mojlig att konsultera per
| telefon, finns den psykoterapeut i

i DBT-teamet som patienten tréffar i
! individualterapin.

Det dr fa avhopp trots att be-

handlingen riktar sig till personer

i med ofta mycket svara problembe-
| teenden, berattar Asa Spannargard.

- En anledning dr den ambitiosa

orienteringsfasen vid behandlings-

start.
Hela DBT-teamet spelar en

viktig roll for varje patient genom

att teamet har ett gemensamt be-
handlingsansvar for hela gruppen,

i och den terapeut som ansvarar for
individualterapin ska helst inte

! leda den grupp som patienten

i ingari

- Pa sa satt far vi olika perspek-

! tiv p& hur patienten utvecklas och

handla om att trina pa att siga ___________________ R uttrycker sina problem. Indivi-
»nej« inom ramen fér modulen : | dualterapin kan ge en helt annan
relationsfardigheter f6r nagon | i bild d&n den som framkommer i
som upplever just det som en stor | gruppen, siger Asa Spinnargird. ®
utmaning i vardagen, och en méj-

hghet atttrana pa detiden mer i DBT-team. Det har dven gruppterapi (Emotion

oladdade och bekviama gruppsitua- kommit nyare grupp- Regulation Group Therapy,
tionen. . baserade metoder som visar ERGT).

NYA METODER UTVECKLAS

| takt med att allt fler vard-
givare stravar efter att
arbeta evidensbaserat sa
skapas ocksa fler och fler

godaresultat for patienter
med emotionellt instabilt

personlighetssyndrom, till
exempel kdnsloreglerande

i @ Lds tiven om gruppbehandling vid
i postpartumdepression sid 30.

Jerringfonden stéder forskning och verksamhet for barn
och ungdomar med sarskilda behov. Med sarskilda behov
avses fysisk eller psykisk funktionsnedsattning, kronisk
sjukdom eller social utsatthet.

Fonden anslar varje ar medel till:

Forskningsanslag och Forskningsstipendier
Sista ansokningsdag den 20 september
varje ar

Fortbildningsstipendier for
arbetslag/personalgrupper

Sista ansokningsdag den 4 oktober varje ar

Aktivitetsbidrag till organisationer/
féreningar/institutioner/skolor

Sista ansokningsdag den 20 oktober varje ar
Individuella Fortbildningsstipendier

Sista ansokningsdag den 1 februari varje ar
Vetenskapliga symposier

Sista ansokningsdag den 1 mars varje ar

Ansokningsblanketter och mera information finns att hamta pa fondens hemsida,
www.jerringfonden.se
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Text: Peter Orn

o
=
o
I
o
<
)
o
e
@
=}
pr}
@

1. Vialgorande avbrott

Att sténdigt avbrytas av arbetskollegor kan paverka
koncentration, produktivitet och i férldangningen ofta jobb-
tillfredsstallelsen. Men det finns en god sida: interaktionen
med kollegan kan bidra till en 6kad kénsla av tillhérighet
och rent av boosta jobbtillfredsstéllelsen hos den avbrut-
ne. Den positiva effekten tycks tillta ju oftare kollegan
avbryts och den kan vaga upp de negativa effekterna,
visar en studie med dver hundra heltidsarbetare som f6lj-
des under tre veckor. Journal of Applied Psychology, 2021.

omjo

Postpandemin inom rackhall och
semestrarna snart slut. Kontoren ar pa
vag att ater bemannas. Pa gott och pa ont.

2. Maktpersoner

skuldbeléigger girna

Personer med stor makt pa
arbetsplatsen uppfattar ofta att
kollegor har stor valmgjlighet i
hur arbetet ska utféras och har
en 6kad tendens att skuldbeldg-
ga de kollegor som inte lyckas
bra med en arbetsuppgift. Aven
da misslyckandet har fullt rim-
liga férklaringar. En anledning
kan vara att maktpersonen
psykologiskt tjanar pa att tro
att allas position i en hierarki ar
en foljd av individuella val. Det
stoder forestallningen om den
egna makten som ett resultat
av bra val och hart arbete. Social
Psychological and Perso-
nality Science, 2021.

____________________________________________________________________
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3. Ho6g kontroll
motiverartrianing

En helkvall i tv-soffan eller ett
tréningspass efter en stressig
arbetsdag? Manga véljer
tv-soffan trots vetskapen
om tréningens halsoeffekter.
Anledningen ar hur pressande
arbetsdagen har upplevts i
kombination med hur mycket
egenkontroll man har over sitt
arbete. Det visar en studie med
dver tvahundra deltagare, som
efter ett arbetspass med héga
krav/lite kontroll, alterna-
tivt héga krav/hog kontroll,
uppmanades att genomféra
ett traningspass. En forklaring

uppges vara svarigheten att

»stdnga av« jobbet vid

lite kontroll och att det
hd@mmar motivationen att

trana. Journal of Experimental

Psychology, 2021.

BILD GETTY IMAGES



Harold Lloyd i
filmen Upp genom
luften fran 1923.
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4. Sjalvreflektion
gerbittreledare

Sjalvreflektion dver hur

man sjalv ser sig som en god
ledare ger ett gott ledarskap.
Atminstone bland de 54 vita
amerikanska man som under en
Master of Business Administra-
tion-utbildning ingick i en studie
dar de varje morgon fick skriva
ner egenskaper som gér dem
till de basta ténkbara ledarna.
Kontrollgruppen skrev ner
reflektioner kring neutrala ting,
sdsom den egna bilen. De dag-
liga uppfdljningarna visade att
sjalvreflektion 6ver ledarskapet
hade effekt pa bland annat
hjélpsamhet, visionart tankande
ochi att uppmuntra kollegor.
Personnel Psychology, 2021.

5. Kampenmotklockan

Férmagan att effektivt planera sin arbetstid har stérst positiv
effekt pa det egna vélbefinnandet. Effekten pa livstillfredsstél-
lelse &r 72 procent starkare &n den pa jobbtillfredsstéllelse,
bade sett till motivation och néjdhet dver den egna arbetsin-
satsen som till ledningens néjdhet. Det visar en metaanalys
med 158 studier fran mitten av 1980-talet till och med 2019.
Over tid har kopplingen mellan tidsplanering och arbetsinsats
stérkts ndgot och kvinnor &r nagot skickligare &n mén att
planera tiden effektivt. Plos One, 2021.

6. Intefulltsa
fordomsfria

Rérelser som #Metoo och
Black Lives Matter har lyft
frdgan om diskriminering i
arbetslivet. Nu visar en studie
att de starkaste férsvararna
for jamstalldhet mellan kénen
och likvardiga rattigheter

for minoritetsgrupper ar de
mest dldersdiskriminerande.

| en delstudie fick deltagarna
foérdela en pott med pengar
foér att 6ka mangfalden pa
arbetsplatsen. De som
satsade mest pengar pa kvin-

fffffffffffffffffffffffffffffffffffffffffffffffffffffffffffffffffffffffffffffff

nor och minoriteter satsade
minst pa att anstélla &ldre.
En vanlig uppfattning var att
aldre blockerar méjligheter
for kvinnor och minoriteter.
Journal of Personality and

Social Psychology, 2021.

7. Lattare gora
karriar for vanliga
Sjalviska och manipulativa per-
soner ar de som lyckas bast att
klattra i jobbhierarkin. S& fram-
stélls det oftast, atminstone i
fiktion. | verkligheten kan det
vara tvartom. | en longitudinell
studie, dar ndrmare femhund-
ra deltagarna foljts i fjorton

ar, framgick det att dessa
otrevliga typer inte avancerat
sarskilt mycket. Sjalviskhet gav
forvisso en skjuts tidigt i karri-
&ren, men brist pa generositet
och vanlighet bromsade den
sedan. Otrevlighet kan dock
I6na sig karridarmassigt i yrken
dar sociala kontakter inte till-
mats ndgon viktig roll, skriver
forskarna. PNAS, 2020.

»Sjalviskhet gav forvisso en
skjuts tidigt i karridren, men
brist pa generositet och vanlighet
bromsade den sedan.«

_________________________________________________________________________________________________________________
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Mot Kristina Sandberg

»FOr forsta gangen pa flera
ar kanns det lockande att
ha klienter, att arbeta som
terapeut. Allra trevligast
vore det nog med en
arbetsgemenskap.«

Text: Anna Wahlgren Bild: Fond & Fond

ristina Sandberg
minns fortfarande
lakarens formulering.
! Ordagrant. »Jag har

i inget bra besked till dig idag.«

| Hon har tre tumérer i brostet, en

i stor och tva sma. Och hon ramlar
ner i ett stort, morkt hal. Hela

! tiden maler det inom henne: Jag
far inte d6 fran mina barn.

: - Har man en gang drabbats av
! spridningsbendgna tumorer sa le-
. ver man med hotet att sjukdomen
i kan komma tillbaka. Men just nu
kdnns det bra. For forsta gangen
pa fem ér har jag inte langre dods-
! angesten och radslan for aterfall
konstant i mig. Innan jag visste
om cancern var spridd sd var mitt
i tidsperspektiv att jag hoppades

| att fa leva tio ar till. For d4 hade

i barnen &tminstone hunnit bli

| unga vuxna.

| Dethar gatt fem r sedan psy-
. kologen och férfattaren Kristina
i Sandberg diagnosticerades med

! nes man som upptackte en knol i
i hennes brost. Kristina brukade ga
! pd mammografi, men hade missat ! ’ .
' ' BOR:Haninge, séder
: om Stockholm.

i FAMILJ: Gift med

+ forfattaren Mats

' Kempe, déttrarna

i Elsa,17 ar,och

den senaste screeningen. Hon

| hade precis slagit igenom med

Maj-trilogin och reste landet runt

i for att féreldsa pa bibliotek och
i litteraturmassor. Livet rusade. Hon

sov i olika hotellrum varje natt och 3
! YRKE: Legitimerad
! psykolog. Férfattare
© pdheltid sedan

| 2014.

i BAKGRUND: Vixte
upp i Sundsvall.

sa ofta god natt till maken och de

tva sma dottrarna pa telefon.

- Nédr min man upptdckte den
ddr knolen sa gjorde den valdigt

ont, och jag hade hort att brost-

cancertumorer inte gor ont. Da

hakade jag tag i det, och tankte

att det nog inte dr ndgon fara. Och

allvarligt sjuk? Dessutom skulle

. familjen aka iviig pa en efterling-
tad resa till England. Och nistan

direkt ndr vi kom hem darifran sa
dog min pappa ovantat. Jag hade
ddrmed ocksa en sorg och en be-

gravning att ta hand om. Jag tyckte

att jag hade alla skal att inte ta tag

. KRISTINA
: SANDBERG

ALDER: 49 &r.

Estrid, 15 ar, samt
enkatt.

Utbildade sig till

' psykolog och har
© bland annat jobbat
i paen &tstorningskli- |

som jag hade jobbat, rest och farit, | nik. Debuterade som

Lo . . . forfattare 1997, har
i inte hade jag orkat det om jag var

! skrivit sjuromaner.
! Fick sitt genombrott
© med trilogin om

+ hemmafrun Maj,
och tilldelades Au-
. gustpriset for den
avslutande delen

o Livtill varje pris.

Direkt efter begravningen uppe

! i Angermanland kommer Kristina
. antligen ivig till en vardcentral.

| Det dr tydligt att likaren miss-

i tanker cancer. Hon sdger det inte
rakt ut, men upprepar att Kristina
: omedelbart maste boka tid for
mammografi.

- Efter ldkarbesoket tianker jag

alla mojliga saker. Varfor strun-

! tade jagiatt ga till likaren nar vi

i upptickte knélen? Hur snabbt
vaxer tumorer? Hur snabbt sprider
de sig?

Inyaboken En ensam plats skildrar

hon sin dngest, men ocksd hur

i svart det blev for omgivningen att
. hantera hennes cancerdiagnos.

Kristina sorjer att hon inte langre

| nar fram till ménniskor. Nagra vill
| peppa, dverslita och trosta. Andra
i vill prata om bekanta eller anhori-
. ga som haft cancer och détt. Hon

i upplever att det dr svart f6r manga
att orka hora vad hon faktiskt sa-
ger, fa orkar vara med henne i den

| aggressiv brostcancer. Det var hen- | iknélen. i reella oron, bade nir hon vintarpa p
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Mot Kristina Sandberg

»Jag behovde att nagon
bekraftade hur svar oviss-
heten var, att nagon stod
ut att varamed migi

den oron, och vantan.«

besked och gar igenom cellgiftsbe-
' handlingen. Hennes dédséngest
i vdcker radsla hos omgivningen.

Kristina kan inte komma till na-

i gon annan slutsats dn att vissa de-

. lar av livet ar svara att dela med en

. annan manniska. I sjukdomen star
man ensam. Och det dr en 6dslig

. plats. Dirfor behovs verkligen det

i professionella stodsamtalet i sam-
| band med svar sjukdom och kris,

i betonar psykologen Kristina. Fér

. henne var de fem samtalen hos en
i kurator efter cancerbehandlingen

' till stor hjalp.

- Jag behovde att nagon

i bekriftade hur svar ovissheten
var, att nagon stod ut att vara med
mig i den oron, och vintan. Tiden
star liksom still ndr man vantar

| ett svart besked. Aven mellan min

\ man och mig blev det tyst, for i kri- |
i dem om hon dor?

i sen blev ocksa spraket »magiskt«,
i orden liksom farliga. Jag klarade
inte att uttala min stora radsla att
| do ifran barnen och honom, som

i om sjidlva uttalandet skulle fa det
| att hinda - och han bar pd sin

i skrick att bli limnad ensam kvar.
Han dr nog den mer oroliga av oss
tva, och just da behovde jag ocksa
skydda mig mot hans oro. Vi var
ivarsin djup kris. Jag tankte ju pa

. det har oavbrutet, men jag kunde
i inte riktigt dela det med nagon.

. Snart borjar nista jobbiga

| resa - att ta reda pd om cancern

i ar spridd? Under tvd mardréms-
langa manader vantar Kristina pa
| besked.

‘ - I efterhand har jag tankt

. mycket pa hur likarna kommuni-
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. cerar sidana har saker. Jag visste
! att manga andra som fatt brost-
\ cancerdiagnoser har fatt hora av

sina ldkare att det skulle ga bra, de
skulle bli friska. Ingen sa det till

! mig, bara att de skulle undersoka
i resten av kroppen for att utesluta
! att cancern hade spridits. Jag hade

svart att sova, men likaren ville

inte skriva ut nagot angestdam-

i pande. Hon sa att jag stod infér

. ett potentiellt dsdshot och den

i krisen maste jag dnda mota forr
eller senare - utan angestdampan-
de mediciner.

Sa Kristina métte krisen. Med

besked. Hon beskriver det som att
i hon var djupt nere i skuggans dal.

Framfor allt tinkte hon pa barnen.
Den yngsta hade just fyllt tio, den
ildsta tolv. Vad ska hinda med

- Infor barnen betonade jag

hela tiden att mormor ocksa har

i haft brostcancer och att det gick
bra. Jag var ocksa tydlig med att

! jag kommer att ta emot all hjilp
jag kan fa av varden. Men cytosta-
tikan dr ju bade effektiv och sko-

i ningslos. Och det var barnen och
Mats som sag mig nar jag madde

som samst av behandlingen.
Rakt pa sak, fran diarréerna

i till blasorna i munnen, berittar
Kristina vad som hidnder med

. kroppen och sjilen under en

i cancerbehandling med cytostati-
ka. Liksom Maj-trilogin dr det har
! ett stycke kvinnohistoria, menar
hon. Brostcancer ar den vanligas-
te cancerformen bland kvinnor,

i anda pratas det inte sa ofta om de

Kristina Sandberg
ar larare i krea-
tivt skrivande vid
Linnéuniversitetet
i Vaxjo och skriver
litteraturkritik i
Svenska Dagbla-
det. Hon har ocksa
startat podcasten
»Hemmafru« med
konstndren Sven
Teglund.

T i
rr P ;
SRV SRRy

. psykiska och fysiska konsekven-
i serna av sjukdomen och behand-
i lingen.

- De snabbvixande cellerna dor

redan efter den forsta kuren och

i man tappar héret. Jag férlorade
vartenda hérstra pa kroppen. Ju
langre fram i behandlingen, desto
i mer paverkas andra delar av krop-
pen - framfér allt blev det svara

i effekter av att det réda blodvirdet
rasade. Syreupptagningsférmagan
. blevallt simre, och jag blev trét-

1 tare och trottare. Det kallas fatigue,
\ och drabbar manga med cancer. I

i slutet blodde jag ur alla slemhin-
nor, hade stora bldsor i munnen,

. tanaglar lossnade och blodde.

! I1Enensam plats skriver Kristina
i ocksa om uppvaxten i Sundsvall,
i minnen frdn ndr hon var lika




»Det glader mig att den psyko-
dynamiska psykoterapin nu har fatt
enrevival. Jag ar en stor anhangare
av detlangsamma samtalet.«

gammal som hennes déttrar ar
nar hon blir sjuk. Hennes mamma
hade aterkommande djupa depres-
sioner, och var periodvis inlagd pa
sjukhus for behandling. Forald-
rarna skildes nar hon var tio, och
hennes pappa hade sina svarighe-
ter, och med aren ett tilltagande
alkoholmissbruk.

- Pappas dod satte nog igang
en overgivenhetskinsla som alla
kan kianna nar ens foraldrar dor,
men den forstarktes nar jag sjalv

» stélldes infor risken att lamna
mina barn nar jag blev sjuk.

Valet att ldsa till psykolog

i paverkades av manga saker, menar
¢ Kristina.

- Mina fordldrar skildes nar jag

i var tio, och efter det bodde jag och
| min storasyster med var mamma

. som var ligavlénad. Jag sig hur

i jobbigt det kunde vara for henne
ekonomiskt. Jag hade ldtt for att

i plugga och satsade pa skolan, jag
ville ha sa bra betyg att jag skulle

kunna vélja utbildning sa fritt som |
mojligt. Samtidigt dromde jag om
att bli forfattare och konstnar -
ekonomiskt osdkra yrken.

Efter gymnasiet gick Kristina en
forberedande konstutbildning i
Umea3, laste skapande svenska, och
gick skrivarlinjen pé& Biskops Arné. !
- Men jag var medveten om att
forfattaryrket dr osakert pa manga
satt - och da visste jag ju inte ens
om jag skulle fa ge ut ndgon bok
iframtiden. Psykologyrket skulle

i troligtvis ga bra att kombinera

med skrivandet, tankte jag. Man
far arbeta med samtal, lyssna till
och férsoka forstd manniskors be-

i rdttelser om sig sjilva. Man arbetar

med sig sjdlv som instrument
precis som i skrivandet. Jag sokte,
och kom in, pa psykologutbild-
ningen i Stockholm. I samma veva
fick jag min debutroman antagen

pa Albert Bonniers forlag.

Hon gjorde PTP-tjanst pa
Psykoterapiinstitutet, och blev
uppmuntrad av ett par kollegor
att soka psykoanalytikerutbild-
ningen.

- Det var pa den tiden den
psykodynamiska terapin bérjade
ifragasattas, KBT var pa modet
och Psykoterapiinstitutet, med
alla erfarna och duktiga psyko-
dynamiska psykoterapeuter, fick
laggas ner. Sa sorgligt tycker jag.
Det glader mig att den psykodyna-
miska psykoterapin nu har fatt en
revival. Jag dr en stor anhadngare av
det langsamma samtalet.

Kristina gav ut sin tredje roman,
Taitu, medan hon gjorde PTP-

tjanst, och den fick fina recensio-

ner. Da undrade ett par kollegor pa
institutet: »Ar inte du egentligen
forfattare?«

- Det satt kvar hos mig nar

jag sedan var fordldraledig med

mina dottrar. Nar barnen borjade

pa dagis satte jag igang att skriva
pa Maj-trilogin, for att ge skrivan-

det en verklig chans. Samtidigt
arbetade jag som oversittare,
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»Min text ar en djupt personlig,
subjektiv skildring av en svar
kris — andras livskriser kan
saklart se helt annorlunda ut.«

Det handlar ocksa om att ta hand
om olika svarigheter och att sitta
ord pa dem.

skrivarkursldrare och vikarierade
pa en dtstorningsklinik i perioder.
Det ar sju ar sedan Kristina

Kanske ér det de senaste mana-
i dernas turbulenta férfattartillvaro
som har fatt henne att ldngta
- For forsta gangen pa fleradr | tillbaka till psykologrollen? Nr
kanns det lockande att ha klienter, boken sldpptes sent i varas drogs

perioder har hon saknat sitt yrke,

att ha arbetskamrater och ett
yrkessammanhang.

att arbeta som terapeut. Barnen | Kristina ofrivilligt in i varens stora
irjustoranu - ochjagharvarit | kulturbrak. Skribenten Linda
verksam som forfattare pa heltid | Skugge sagade En ensam plats pa
iflera ar. Men allra trevligast vore | Expressens kultursida. Redan i
det nog med en arbetsgemenskap. ; rubriken pad den uppmarksamma-
Jag tycker visserligen att mitt skri- | de recensionen slas det fast att
varkursarbete, ndr jag handleder
studenter, liknar psykologyrket.

' »det inte blir konst for att man
skriver om cancer«.

senast arbetade som psykolog. I

Sa har med lite perspektiv
tycker Kristina att responsen
paminner om omgivningens
reaktioner da hon var sjuk. Svar
sjukdom och dédshot verkar vara
svart for de flesta att hantera. Men
Lindas Skugges text har hon inte
last. Hon vill inte ha in den i sitt
system. Det mesta har hon dock
fatt aterberattat for andra, s hon
vet i princip vad som stdr dar.

- Jag tanker att Linda Skugge
jobbar pa sitt varumarke och att
hon, sedan 1990-talet, gor sin grej,
men svansen som har kommit
efter Linda ber6r mig ganska illa.
Alla de som kommenterar och
har tydliga asikter om vad jag har
skrivit utan att ens ha ldst boken.
Naégra kritiker skriver om sig sjdlva
irecensionerna, och bortser fran
vad som faktiskt star i min text.
De skriver om egen sjukdom eller
om barnléshet. Nagon menar: vad
ar det att vara radd for att d6 fran
sina barn i mellanstadiealdern,
men tank pa mig da - jag har ju
inte ens kunnat fa nagra barn efter
min cancer.

En del av Kristina kan kinna:
»Fasiken att jag ska behova upp-
leva samma sak igen.« Hon skrev
boken fér att hon hade svart att
gora sig férstadd under sjukdoms-
perioden. Det var sd mycket med
sjukdomen, inte minst radslan
att do ifran barnen, som var svar
att dela med andra. Och sa hander
samma sak ndr boken ges ut - att
det dterigen ar svart att na fram
med vad en svar sjukdomsdiag-
nos och behandling kan innebara.
- Min text dr en djupt person-
lig, subjektiv skildring av en svar
kris - andras livskriser kan saklart
se helt annorlunda ut, men vara
lika smartsamma eller tuffare. Det
ar synd att jamfora lidande, for
alla méanniskor drabbas av svarig-
heter och kriser i livet, tinker
jag. Ar det nagot jag 6nskar med
boken sa dr det just det. Att vikan
motas pa vara olika, ensamma
platser.®

3 X KRISTINA
SANDBERG OM
PSYKOLOGI OCH
SKRIVANDE

FRAMGANG

Jag vet ju att det jag
var med om med Maj-
trilogin &r vad manga
forfattare drommer
om. Att bade fa ett
publikt genombrott
och ett kritikerge-
nombrott. Men det
tog sex romaner
innan det hdnde. Och
att det gar bra for en
bok &r ingen garanti
for att det ska g

bra med nésta. Jag
har en realistisk syn
pa bokbranschen

och den litterdra
offentligheten. Jag ar
glad att jag har min
psykologutbildning
parallelit med mitt
forfattarskap.

TERAPI OCH
SKRIVANDE

N&r man befinner sig
i sammanhang dar
maénniskor skriver sa
haller man ofta pa
med psykologi och
manniskors smart-
punkter och trauman.
Det handlar om
maénniskors formaga,
eller oformaga, att
formulera vad de har
varit med om. P s&
satt liknar skrivandet
terapiprocessen.

PSYKOLOG OCH
FORFATTARE

Bada sysslar med
berdttande, med
manniskors lidande.
Psykologin hjalper
manniskor att sta ut
med att saker och
ting inte &r antingen
eller, att forsta att
man ocksa maste
uthérda graskalorna.
Samma sak med
texter. Det kan sta en
sak pa en sida, och
nagot som motséger
det pa nésta sida.
Bada perspektiven
maste fa finnas, det
ar ett grundldggan-
de tankes&tt inom
bade psykologin och
forfattarskapet.
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Fraga Etikradet

Hur jobbar forbundet mot

klimatforandringarna?

| Fraga: Under den senaste kon-

| gressen 2020 fattades beslut om

i att utifran Propositionen om
féorbundets mission, vision och

i verksamhetsidé anta forslaget om
»att verka for en omstdllning till ett
hdllbart samhille med utgngspunkt
i 1FN:s 17 globala mdl for hallbar

'\ utveckling«. Hur arbetar ni med

1 de etiska fragestillningar som det
innebdr? Jag tdnker i forsta hand pd
klimatfordndringarna och rittvisefrd-
i gorkopplat till det.

6rdndringar som ska
leda till att samhal-
let blir mer rattvist
och hallbart innebar,
om det inte ska stanna vid ord,
i forskjutningar i hur makt och re-
surser fordelas. I det ligger etiska
implikationer. Psykologer och
i psykologisk kunskap kan vara ett
. stod i hur vi ska kunna gora nod-
i vandiga beteendeforandringar pa
samhallelig niva. Var
| gemensamma yrkese-

nytt kolkraftverk i veckan! Volvos
maskiner ser till att nya kolgru-
vor kan gravas dar. Trots det
bedéms Volvo som etiskt
okej om du pensionsspa-
rar i deras aktier ndr jag
kollar pa Premiepen-
sionsmyndigheten. Sa
ivantan pa pension
nar jag sitter och
skriver pa en dator

som dr »Assem-

bled in China« ar
jagidettanudeli

en smutsig industri
iettland som kridnker
manskliga rattigheter. Min
livsstil dr inte pa langa vagar
hallbar! Den skulden kan jag
inte cykla ifran.

PERSONLIGEN AR JAG pes-
simistiskt lagd och kan latt
tappa tron pd att ett systemskif-
te ska kunna ske. Inspiration till
férnyad kampvilja

i tik dren grund i hur vi »Wagners skapen. Aven med
tar ansvar i det arbetet. analys varatt gemsom gatt fore.

i Som psykologer ska rattvisan var Forfattaren, akti-
| vivara medvetna om fundamental visten ochjournalis-
. maktrelationer och for ett hallbart ten Elin Wagner

i vilka som kan komma . var ett av de

‘ sambhille. «

att paverkas av vdra
' interventioner. Men
vi dr inte bara psykologer. Vi ar
manniskor ocksa. Och medmén-
i niskor. De har fraigorna genomsy-
| rar varaliv.

Under varen rapporterades om
att AP-fonderna som forvaltar
! vara pensionspengar satsar bety-
dande medel pa fossil verksam-
. het. (Lds mer pa: Naturskyddsfor-
! eningen, Vira fossila pensioner).

I Kina startades under 2020 ett

stora namnen
inom rostratts-
rérelsen i borjan av det férra
seklet. Hon drev ocksa fragor
om milj6forstoring och varnade
redan for hundra ar sedan for
»ravarusléseri och prylsamhallets
férbannelse«. Wagners analys var
att rattvisan var fundamental for
ett hallbart sambhalle. For att fa
slut pa krig och miljoforstoring
behéver vi vara jamstallda och
jamlika. For henne hingde det

kan vi hitta i gemen-

ihop: feminismen, pacifismen
i och miljsfragorna (Bildningsbyran
- tanka mot strommen: Elin Wig-
ner-100 dr fore sin tid, Sveriges
Radio, 2021-07-21). Wagner
beskrivs som pessimist.
Men hennes hallning var
»att langst ddr inne kan
pessimismen sla 6ver i
handlingskraft eftersom
man inte star ut med
att gora ingenting!«
(Ulrika Knutson om
Wagner i P4 Extra, Sveri-
ges Radio, 2020-04-09.)

TILLSAMMANS MED andra
fackliga organisationer kan

vi paverka politiker och andra
makthavare att fatta beslut i
i linje med hallbarhetsmalen. Men
: demokratiska processer dr, och
behover vara, av det Jangsammare
i slaget. Likt etisk reflektion. Hur
dessa processer ska ske inom Psy-
kologférbundet och tillsammans
med andra fackliga organisationer
behover vi fatta beslut om. For att
i driva konkreta fragor inom férbun-
et kan du engagera dig i Natio-
. nella nitverket for Psykologer for
en hallbar utveckling (PHU). Att
verka tillsammans kan ha en viss
klimatangestlindrande effekt. ®

PATRIK LIND
ORDFORANDE | ETIKRADET

HAR DU EN FRAGA TILL ETIKRADET?

Mejla: etikfragan@psykologforbundet.se

Eller skriv till:

Etikradet, Sveriges Psykologférbund

Box 3287, 103 65 Stockholm

Du far alltid svar pa din fraga. Ofta Idmpar sig etiska
fragestéllningar battre att samtala om, och da far du
forslag pa en telefontid. Om din fraga beror ett sarskilt
aktuellt tema publiceras svaret pa denna sida.
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Gruppbehandling vid
postpartumdepression
kan mildra symtomen och
forstirka moderns
positiva kinslor. Det visar

en studie i Goteborg. Att dela
erfarenheter och ge varandra
stod minskar aven upplevel-

sen av att vara ensam och
avvikande i sin situation som
nybliven moder. Resultaten |
indikerar att gruppbehandling
kan anvéndas som ett
alternativ eller komplement

till individuell behandling.
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; uppdraget f6r psykologenheten
i fér modra- och barnhilsovard (P-MBHV) i Vistra
Gotalandsregionen (VGR) ingar behandling av
postpartumdepression (PPD). PPD dr vanligt vid bar-
i nafédande och praglas av kinslor av misslyckande,
skam och skuld, och har en direkt negativ paverkan

! pa fordldraskapet och relationen till barnet.

: Utifran omfattande forskning och klinisk erfa-
renhet rekommenderas tidig upptackt och behand-

i ling av PPD som avgérande for bade kvinnans och

| barnets psykiska hilsa**3. Barnhélsovirden i VGR

i erbjuder nedstimda mdédrar stédjande samtal med
sjukskéterska, individuell psykologisk behandling
och/eller medicinsk behandling. Samtidigt visar

i bade klinisk erfarenhet och forskning att de kvinnor
. som drabbas av nedstimdhet efter forlossningen

i uttrycker behov av att triffa andra som upplever

| liknande svirigheter, och att behandling i grupp kan
. fyllajust det behovet 56,

PPD och dess paverkan pa barnet

‘ efter barnafédande och
ombkring 12 procent i Sverige. Flera faktorer, bland

i annat ett bristande socialt stod fran partnern,
bidrar till 6kad risk f6r PPD %l PPD definieras

i som en egentlig depression under perioden efter

| forlossningen. Symtombilden dr densamma som

i for dvrig depression, vilket kort sammanfattat
innebir nedstimdhet, bristande intresse for saker
och aktiviteter jamfort med tidigare, sémn och

! aptitstorningar, trotthet och kinslor av vardelds-

. het. Aven kinslor av hoppléshet och tankar pa att

i skada sig sjilv eller barnet kan férekomma!,

‘ Det som skiljer PPD fran depressionen i allman-
het ar livssituationen, férvantningarna kopplade till
i moderskapet och dess konsekvenser f6r barnet [2].
Depressiva symtom bidrar till minskad lyhoérdhet for
i barnets behov och en mer negativ tolkning av bar-
nets uttryck™l. Flera studier visar att en obehandlad
. depression paverkar samspelet och bidrar till otryggt
i anknytningsmonster samt till kognitiv och kinslo-

| missig avvikande utveckling hos barnet 2]

. Gruppbehandling
. Gruppbehandling kan minska kinslorna av ensam-
i het, skuld och skam, som dr exempel pa centrala

L«
‘

med andra. Skammen &ver att inte kunna gladjas i
samband med barnafédande hindrar manga kvin-
nor fran att s6ka hjdlp. Att mota andra i en liknan-
de situation avlastar kinslorna av skam, skuld och
misslyckande, och bidrar till normalisering av den
egna upplevelsen ['+*]. Flera studier visar att det
finns en stark koppling till férlust av grupptillho-
righet i samband med fordldrablivande. Att finna
en gemenskap med andra minskar upplevelsen av
utanférskap och social isolering, en aspekt som
uppfattas som speciellt viktig vid PPD. Betydelsen
av det 6msesidiga stodet som gruppdeltagarna kan
ge varandra, har ndimnts i andra studier s,

En statlig satsning inom omradet kvinnors
hilsa ledde till ett utvecklingsarbete vid P-MBHV
i Goteborg och S6dra Bohuslidn under 2016-2019.
Syftet var att utveckla och kliniskt préva gruppbe-
handling vid PPD, samt dven utvirdera den. Mal-
sattningen var att bidra till att minska nedstamd-
het hos nyblivna médrar och dirmed ¢ka deras
kianslomassiga tillganglighet i relation till barnen.

Sammanlagt deltog 29 kvinnori 5 grupper. Varje
grupp bestod av 5-7 deltagare och deras barn. Be-
handlingen bestod av 8 gruppsamtal a 9o minuter,
med traffar varje vecka. Gruppledare var psykologer
med klinisk erfarenhet av PPD. Varje grupp leddes
av tva gruppledare. Mélgruppen var forstfoderskor
som visade tecken pa nedstamdhet i samband med
omstéllningen till férdldraskapet, och deras barn,
under sex mdnader. Rekryteringen till grupperna
skedde i tva steg enligt en sedvanlig rutin pa BVC,
med screening med sjdlvskattningsformuldr EPDS
(1 en psykologisk bedémning av PPD samt kvin-
nans intresse att delta i gruppbehandlingen.

Forankrad i psykodynamisk tradition
Interventionen formulerades utifran klinisk erfaren-
het, spadbarnsforskning och teoretisk férankring i
psykodynamisk tradition och forskning. Intryck togs
huvudsakligen fran Sterns!7, Fraibergs [18] och Rap-
hael-Leffs! teorier om moderskapets inre villkor. Ett
antal behandlingsstudier har visat att psykodyna-
misk terapi i grupp kan vara verksam mot PPD ],
Den barande tanken var att samtal i grupp pa ett
annat sdtt dn individuell behandling ger utrymme
att reflektera 6ver och dela svara kianslor och tankar
som vickts i samband med fordldrablivandet.
Samtalen utgick fran olika tema som i forskning
och klinik har visat sig centrala for nedstimda
nyblivna médrar 2. Upplevelsen av moderskapet,
den egna sjélvbilden, relationen till barnet samt
relationen till narstaende var i fokus. Att franga
expertrollen var centralt i motet med kvinnorna
och idet terapeutiska forhallningssittet. Stern
beskriver att det hos den nyblivna mamman finns

| teman i PPD, genom mdjligheten att dela upplevelser en stark lingtan och 6nskan om att bli uppskattad,
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. bekraftad och att fa hjilp och stéd 7). Det innebar att

i forhéllningsséttet beh6ver vara mer stédjande och

: harbargerande dn vad som vanligtvis dr fallet vid

i psykodynamisk psykoterapi.

: Ett viktigt inslag i behandlingen var att kvinnorna
hade med sig sina barn. Utan att fokusera pa samspe-
let var syftet med interventionen att erbjuda ett ge-
mensamt terapeutiskt utrymme, utifran ett antagan- |
de att dven barnen kunde paverkas och avlastas av den
hallande miljn i gruppen . Salomonsson beskriver |
i ettliknande fenomen i behandling som riktar sig

i till spadbarnet i moderns nédrvaro*. Vid individuell
behandling av m6drar med PPD kan barnets narvaro i
rummet fungera som en katalysator i samtalen **].

Vagledande metodstod »
: Gruppsamtalen foljer en given struktur som inte ar :
avsedd att vara helt styrande utan mer fungerar som
ett stod i gruppsamtalen. Gruppledare kan férhalla
sig ndgorlunda fritt, och det professionella ansvaret
och den kliniska erfarenheten avgoér hur man anvan-
der metodstodet i behandlingen.

Innehallet i samtalen kan férenklat indelas i tre
delar. Grupptriffarna startar med presentation och
introduktion till gruppbehandlingen. Tematiskt ligger
tonvikten pa upplevelsen av omstallningen, livssitua-
tionen, parrelationen och socialt natverk, samt upp-
i levelse av vardagen med barnet. Darefter skiftar fokus
i till upplevelsen av graviditet och férlossning, samt
. en tillbakablick till forsta tiden med barnet. Samtalen
fortsatter med fokus pa relationen till egna féraldrar,
sjdlvbilden som forélder, samt upplevelse av olika for-
luster kopplade till férdldrablivande. Den tredje delen
fokuserar pa konsolidering av den nya rollen, forstaelse
for egen reaktion pa fordldrablivande, samt formagan
1 attidentifiera och uttrycka egna behov. Avslutningsvis
i behandlas temana separation och gruppens betydelse.
! Den aktuella metoden med tillh6érande
metodstod har dokumenterats i rapporten Grupp-
i behandling for kvinnor med postpartum-depression.
. Metodutveckling och metodstdd ™.

Utvardering
Gruppbehandlingen har utvirderats i tva studier.
Dels i en kvalitativ intervjustudie ar 2018, dels

'
'
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och kostnadseffektivt 1451],

. ien studie med mixad metod med kvantitativa

i och kvalitativa data ar 2020/>\. I den forsta studien
deltog nio kvinnor fran tva grupper, i den andra 18

: kvinnor fran tre grupper. Det évergripande syftet
var att undersoka deltagarnas erfarenheter av hur
gruppbehandlingen péaverkat deras upplevelse av

i foraldraskapet och forandring i deras maende. I den
forsta studien intervjuades deltagarna individuellt
i ochiden andra studien i fokusgrupper. Statistiska
och kliniska effekter av behandlingen undersoktes
ifor- och eftermdtningar av symtom pa PPD, angest
i och foraldrastress.

Ien litteratursokning hittades inte nagra doku-

i menterade erfarenheter av liknande gruppinterven-
i tioner fér PPD i Sverige **l. Daremot har det i nagra

visat sig kliniskt intressant

. Resultat

De sammantagna resultaten visar att de som deltagit
i igrupperna var néjda med behandlingen. De madde
bittre och upplevde sig mer tillfreds i sitt férdldra-

skap. I den forsta studien beskrev samtliga deltagare

att de madde mycket béttre dn innan behandlingen,
vilket ocksa visade sig i sjalvrapporterade depres-

sionssymtom. I den andra studien visade de kvanti-

tativa resultaten pa kliniskt signifikant forbattring av
i PPD, ngest och social isolering. Kvalitativa resultat
fran utvarderingarna tyder pa att behandlingens
utformning, struktur och innehall varit hjalpsamt.

Aterkommande triffar upplevdes som en fast

punkt i tillvaron och gruppen sags som ett viktigt

socialt sammanhang. Att dela erfarenheter och ge

varandra stod bidrog hos ett flertal till en minskad
kinsla av att vara ensam och avvikande. Att svara

+ tankar och kianslor kunde uttryckas och normalise-
ras ledde till minskade kanslor av utanférskap och

i isolering. Teman som introducerades av gruppledar-
na upplevdes bidra till att tillsammans med andra

i kunna reflektera 6ver sin egen livssituation och sitt
foraldraskap.

Det terapeutiska forhallningssattet verkar ha bi-

dragit till att skapa trygghet i gruppen genom grupp-
ledarnas lyhoérdhet och 6ppenhet. Deltagarna uppgav
att starka, konfliktfyllda kinslor kunde uttryckas



iforvisning om att de skulle tas omhand. I flera
intervjuer framkom det att upplevelsen av forald-
raskapet blev mindre konfliktfylld och mer positiv.
Att héra hur andra kimpade med sina foraldraskap,
och tillsammans reflektera 6ver dessa erfarenheter,
bidrog till mer realistiska férvantningar pa det egna
foraldraskapet. Flera beskrev en 6kad forstaelse for
barnets beteende och behov. Positiva erfarenheter av
att kunna lugna barnet och hantera svara situationer
ien trygg miljo bidrog till 6kad kompetens i foraldra-
rollen. Samtliga uppgav att de skulle rekommendera
gruppbehandlingen till andra kvinnor.

Diskussion

Postpartumdepression beskrivs i ett flertal studier
som ett komplext tillstand i och det papekas att olika
behandlingsformer kan vara olika lampliga for olika
kvinnor[#**]. Om en intervention ska fa 6nskvard
effekt bor den formuleras av kvinnorna sjdlva, menar
Boath och Henshaw. Den aktuella interventionen har
utgatt fran kvinnors beskrivningar av PPD, och deras
behov av att méta andra i samma situation. Ur en be-
handlingssynpunkt tillfér gruppbehandling méjlig-
het till normalisering och avlastning av skamkanslor,
en aspekt som kan vara svar att uppna vid indivi-
duell behandling. De flesta kvinnor som deltagit i
studierna har patalat gruppbehandlingens betydelse
for sitt tillfrisknande, medan nagra uttryckte behov
av individuell behandling och nagra av bade och

(6271 Detta indikerar att en limplig intervention bor
erbjudas flexibelt utifran bade en klinisk bedémning
och kvinnans énskemal.

De resultat som framkommit bade i tidigare forsk-
ning och i de aktuella studierna tyder pa att grupp-
behandling vid PPD kan vara ett viktigt alternativ
eller komplement till de individuella interventioner
som i dag erbjuds vid P-MBHV. En begridnsning ar att
generalisera resultaten till en storre grupp utifran ett
litet statistiskt underlag. Samtidigt liknar resultaten
ide tva olika studierna varandra och kan darfor saga
nagot generellt om utfall och upplevelse av den aktu-
ella behandlingen.

Det dr angeldget med fortsatt prévning och
utveckling av metoden utifran de resultat som
framkommit. En aspekt som bor undersokas ar

orsaken till att man avbéjer eller avbryter behand-
lingen. Den kunskapen kan bidra till att optimera
interventionen genom att identifiera en passande
malgrupp. Ytterligare en aspekt att undersoka dr
eventuella samband mellan grad av depressiva
symptom och behandlingsutfall. Avseende barnens
narvaro i gruppbehandlingen kan det vara vardefullt
att undersoka majliga samband mellan minskade
depressiva symptom och relationen mellan mor

och barn, samt hur barnen paverkas av vistelsen i

gruppen.

' Anna Birbrajer, psykolog och psykoterapeut
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KVARSTAENDE
OHALSAHOS
NYBLIVNA PAPPOR

>Bade mamman och pappan
till nyfédda barn som vardats
ineonatal intensivvard I6per
relativt stor risk att drabbas av
depression. Fér mammorna
i drandelen cirka 33 procent,
for papporna cirka 17 procent.
i Men till skillnad frdn mam-
morna kvarstar ofta symtom
hos papporna dven efter att
barnet fatt lamna intensivvar-
den och komma hem.

Det visar en amerikansk
studie med 431 nyblivna
fordldrar som screenats for
depression vid start och

i avslut av barnets intensiv-

i vard, samt 14 och 30 dagar dir-
efter. Vid uppféljningen vid
30 dagar hade mammornas
kurva enligt skattningsskalan
(EPDS) minskat tiofaldigt
medan pappornas kurva var
of6randrad. Forskarna bakom
studien uppmanar varden att
vara mer vaksam pa pappor-
nas hilsa vid fodslar som
kravt neonatal intensivvard.
Pediatrics online 18 juni.

SMARTARE
AVMATTE

> Amnet matematik kan spela
! en stor roll for utvecklingen
D av viktiga kognitiva férmagor.
Att vdlja bort dmnet, som dr
mojligt vid sextondrsaldern
i Storbritannien, har sitt pris.
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Redaktor Peter Grn

Nivan av substansen GABA,
ett viktigt amne for bland
annat plasticiteten i hjarn-
regioner som styr centrala
kognitiva funktioner sasom
problemlésning, inldrning
och minne, sjunker.

Det visar en studie med
133 studenter i aldern fjorton
till arton ar. Samtliga hade
likartade nivaer GABA innan
en grupp valde bort matemati-
ken. Nitton manader darefter
fanns en tydlig koppling mel-
lan matematikprestation och
GABA-niva. Och enbart baserat
pa GABA-niva kunde forskarna
avgora vem som fortfarande
studerade matematik och vem
som valt bort det.

Resultatet bidrar till 6kad

peterorn@psykologtidningen.se

»Enbart baserat pa GABA-niva kunde
forskarna avgora vem som fortfarande studerade
matematik och vem som valt bort det.«

forstaelse for kopplingen mel-
lan utbildning och hjdrnans
utveckling, uppger forskarna.
PNAS, online 15 juni.

DELAD BADD
PAVERKARINTE
ANKNYTNING

> Att dela sang med sitt spad-
barn paverkar inte anknyt-
ningen. Inte heller utveck-
lingen hos barnet paverkas
av att sova tillsammans med
fordldern.

Debatten om huruvida det
ar bra eller daligt f6r barnet
att fa sova med sina foradldrar
har pagatt lange. Rekommen-
dationen fran forskare och
kliniker dr dock att undvika

delad badd med spadbarn
under de forsta levnads-
manaderna da det anses

oka risken for plotslig spad-
barnsdod (SIDS). Men danda
valjer manga modrar att dela
siang med barnet, bland annat
for att det underldttar amning
eller f6r att man tror att det

ar gynnsamt f6r anknyt-
ningen.

I den brittiska studien
ingick 178 spadbarn och deras
foraldrar. Barnens anknyt-
ningsmonster till fordldrarna
och barnets utveckling (upp-
marksamhetsniva, mentala
aktivitet och uthallighet) mat-
tes vid 3, 6 och 18 manader.

Mitningen vid 18 mana-
ders alder visade ingen skill-




nad mellan barn som delat
bidd de forsta sex manaderna
och andra barn i fraga om
anknytning, moderns kanslig-
het iinteraktionen till barnet
eller barnens utveckling.
Journal of Developmental &
Behavioral Pediatrics, online
20 maj.

TIDIGA TECKEN _
VARNARFOR SJALV-
SKADEBETEENDE

Tonéringar med ett sjdlv-
skadebeteende skulle kunna
identifieras langt innan
beteendet utvecklas, kanske
upp till tio ar i férvag, och da
kunna erbjudas hjilp. Det
visar brittiska forskare som
identifierat tidiga riskfaktorer
for sjalvskadebeteende.

I studien ingick omkring
elvatusen individer i fjorton-
arsildern med sjélvskadebe-
teende. Med hjdlp av maskin-
inldrning fick forskarna
fram distinkta profiler bland
deltagarna, med olika emo-
tionella och beteendemassiga
karakteristika. Med hjalp av
den informationen kunde de
identifiera riskfaktorer under
tidig barndom.

Tva tydliga subgrupper
kunde identifieras med signi-
fikanta riskfaktorer som gick
att identifiera redan vid fem-
arsaldern, nira tio ar innan de
rapporterade ett sjdlvskadebe-
teende. Den ena subgruppen
visade depressiva symtom,
lag sjdlvkansla, var utsatta for
mobbning och med férdldrar
som ofta sjilva uppvisade
psykisk ohdlsa. Den andra,
storre subgruppen, hade ett
okat riskbeteende som barn
i kombination med 6kad
impulsivitet.

Dessa tidiga tecken kan
vara ett fonster for tidiga och
forebyggande insatser, tror
forskarna. Child & Adolescent
Psychiatry, online 6 maj.

BILD ISTOCKPHOTO

Att tinka i bilder ger starka kéinslomdssiga
reaktioner vid imaginativ exponering. Behand-
lingen kan upplevas som obehaglig. Men den kan
utvecklas och forfinas, visar psykologen Johanna
Hoppe i en avhandling.

id ptsd dr imaginativ expone-
ring, da patienten atervander
till minnen och aterberattar
dessa, vanligt. Behandling-
en dr ofta effektiv, men manga har inte
tillgang till den. Vissa upplever den dven
alltfor obehaglig och avhopp dr vanliga.

Johanna Hoppe vid Uppsala universi-
tet har fokuserat pa formagan att tinka i
bilder, det som kallas mental imagery.

- Forskning visar att inre bilder ar star-
kare kopplat till emotionella reaktioner dn
verbala tankar, och imaginativ exponering
ar centralt vid ptsd-behandling, sdger hon.

I en experimentell studie visar Johan-
na Hoppe att liknande delar av hjarnan
aktiveras da forsokspersoner skapar en inre
bild av ndgot skrimmande, som nar de
exponeras for det i verkligheten.

- Vihar en vildigt stark formaga att
simulera, bade det som hint och det vi ar
radda for ska handa. Hjarnan behandlar det
pa samma sdtt.

I experimentet deltog personer med
spindelfobi.

- Experimentet visade ocksd att en ex-
poneringstid sa kort som tio minuter med
olika imaginara scenarier med spindlar
ledde till minskad radsla vid uppféljningen
en vecka efterat, berittar hon.

NAR IMAGINATIV EXPONERING anvinds

Kliniskt vid ptsd utférs den vanligtvis un-
der cirka 30-40 minuter, under go minuter
langa behandlingssessioner. En forkortad
exponeringstid skulle kunna leda till kor-

»MINSKAD RADSLA EFTER
TIO MINUTERS IMAGINATIV
EXPONERING«

tare sessioner och till att fler fick tillgang
till behandlingen.

- Forskning visar att rddslan inte beho-
ver ga ner under sessionen, det viktigaste
ar sjdlva inldrningen.

Kortare exponeringar med inre bilder
skulle kunna anvandas som ett behand-
lingstillagg vid angestproblematik, eftersom
imaginativ exponering kan vara mer lattill-
ganglig och flexibel dn in vivo-exponering
som inte alltid dr praktiskt mojligt, tror hon.

- Men det ar fortfarande bara pa en
experimentell niva, det dr viktigt att under-
stryka, sdger Johanna Hoppe.

DEN KANSLOMASSIGA STYRKAN i min-
nesbilder kan vara en faktor som férsvarar
bendgenheten att orka genomféra imagina-
tiv exponering. I en delstudie undersokte
Johanna Hoppe hur tydlig och levande
minnesbilden maste vara for att uppna en
radsloreduktion.

Experimentet byggde pa betingning
med elstétar for att skapa radsla for ett spe-
cifikt stimuli och sedan sldcka ut radslan
genom exponering for inre bilder av det
betingade stimulit.

- Vikunde se att pa lang sikt minskade
radslan aven om den inre bilden inte var
sarskilt tydlig och levande. Tidigare kli-
niska studier visar liknande resultat, siger
hon och fortsitter:

- Eftersom mer levande inre bilder ar
kopplade till stakare emotioner vore det
intressant att underséka om man kan géra
imaginativ exponering mindre emotionellt
pafrestande genom att anvinda kdnda tek-
niker, fore eller under exponeringen, som
minskar hur levande inre bilder upplevs.

Avhandlingens titel ar Emotional mental
imagery and the reduction of fear within the
mind’s eye. ® Peter Orn
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Otto Lilja-Lund:

»Manga problem med den

vetenskapliga nivan

Jag har flera invindningar mot artikelns
resultat och det far mig att ifrdgasdtta
Psykologtidningens vetenskapliga ambi-
tion, skriver psykologen Otto Lilja-Lund
om forskningsartikeln i forra numret.

I SIN ARTIKEL skriver forskare och
medforfattare om sjéilvstdende kvin-
nor som valt att genomgd assisterad
befruktning. Forfattarna vill belysa
kvinnornas upplevelse och har valt
att utga fran fenomenologisk teori
med tematisk analys. Innan jag gar
vidare vill jag papeka att denna kom-
mentar inte d&r menad att diskvalifi-
cera kvalitativ forskning. Att ta del
av patienters personliga upplevelser
ar ett privilegium viivarden har
och dr en sjdlvklar del i arbetet som
psykolog. Den ror heller inte kvin-
nornas val som dr hogst personligt.
Daremot har jag fler invandningar
mot artikelns resultat och det far
mig att ifragasdtta Psykologtidning-
ens vetenskapliga ambition.
Forfattarna namner metod utan
kalla men det framstar som proble-
matiskt med »kvasi-kvantitativa«
resonemang i termer av »halftenc,
»merpartenc, etcetera ndr syftet
inte dr kvantitativt. Vad bildar ett
monster? Tva personers upplevelse?
Innebér det att sex personer inte
har den upplevelsen? Vad sager
det? Vidare tar man upp sju teman
dar innehallet i vissa fall kan vara
motsdgelsefull eller repetitivt. En-
samhet hanteras bade pa »Tema 1:
Ett livsviktigt beslut« och »Tema 2:
Ensamhet«. Under »Tema 3: Oviss-
het«beskrivs det att kvinnor med
medicinsk diagnos tvartom upple-
ver en tydlighet. Man valde ocksa
att intervjua endast atta personer
av 18 méjliga, varav hilften hade

valdigt olika upplevelser da fyra
hade f6tt ett barn och fyra var under
behandling. Med ett sa litet urval,
dar kén, alder, geografisk tillhorig-
het och ett synligt tillstand uppges,
ar det tveksamt hur val deltagarens
integritet kan skyddas i och med en
publicering. I bakgrunden tas det
upp att kvinnorna upplever en sub-
jektiv stress. Ar inte det en vanlig
reaktion hos alla blivande fordldrar?
Kvinnorna genomgdr en omtumlan-
de resa och det hade varit intressant
med mera bakgrundsinformation
for att kasta ljus 6ver sjalvstaende
kvinnors unika situation.

Otto Lilja-Lund,

psykolog, specialist i neuropsykologi,
doktorand Umed universitet

I SIN KOMMENTAR reserverar sig
Otto Lilja-Lund mot studiens resul-
tat. Samtidigt understryker han att
han inte har nagra invandningar
mot kvalitativ metod. Det &r ett en-
kelt faktum att dessa delar hanger
ihop: metoden paverkar resultatet
och hur vi férhaller oss till det. Sa
nar kritik i forbifarten riktas mot att
metod nimns utan kalla, ar det latt
att fa intrycket att Lilja-Lund girna
velat veta mer om studiens meto-
dologiska utgdngspunkter. Kanske
hade en sadan orientering kunnat
reda ut de fragor som lyfts.

I grunden saknas naturligtvis
inte metodologiska 6verviaganden.
Vi har I6pande forhallit oss till de
utmaningar som f6ljer med en
explorativ kvalitativ ansats, dven ur
etisk synpunkt. En diskussion om
generaliserbarhet inom kvalitativ

i 21
Psykologtidmngen #4/20

forskning ar foérstas ocksa rimlig,
men har inte varit ambitionen med
just den har artikeln.

Ofrivillig barnléshet dr en stark
livsstressor, som inom IVF-forsk-
ning likstélls med d6d i familjen
och svar fysisk sjukdom. Nar re-
produktionsvarden utformas utan
hansyn till kvinnornas psykologis-
ka behov, finns risken att maendet
férsamras. Detsamma galler par
som gar igenom samma process.
Men hir finns en enkel skillnad:
att vara ensam eller inte. Detta ar
vasentlig att belysa, inte minst ur
Kklinisk synpunkt. I det avseendet
spelar Psykologtidningen en viktig
roll.

Malena Forsare, psykolog
Per Johnsson, psykolog och docent
i klinisk psykologi

(for referenser, se Psykologtidningen.se)

DET BEGRANSADE antalet deltagare
i den aktuella studien var féremal
for diskussion innan publicering.
Men studiens malgrupp i den
kontext som artikeln behandlar

ar relativt sallan beskriven och
artikeln bedémdes darfor viktig att
publicera. Artikelns transparens
gdllande studieuppldgg etcetera
ger ldsaren en god mojlighet att be-
doma eventuella svagheter sett till
bland annat generaliserbarhet.

Peter Orn, vetenskapsredaktor
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En tankestallare
om forvantningar

sa Kruse menar
att mycket
psykisk ohdlsa

uppstari glappet

mellan vara forvantningar
och verkligheten. Antingen
forvantningar vi har pa oss
sjdlva, vara prestationer och
formagor eller forvantningar
vi har pa omgivningen, som
sedan inte infrias. Allra mest
aktuellt dr det kanske nar
man gar fran barndomens,
imanga fall, mer skyddade
verkstad ut i vuxenlivet.

Det kan ga it bada hall:
att med bilden att inte ha
en chans att klara av en ut-
bildning, skaffa ett jobb och
traffa en partner blir passiv
och deprimerad. Eller tvart-
om om man har bilden av att
man kan bli vad som helst

- och naturligtvis framgangs- !

grund av sociala medier som
. tillgangliggjort en outsinlig

i kalla av jamforelsematerial
kanske besitter man inte den
. retuscherat och tillrittalagt.

rikt - utan att ha insett hur
mycket tid och arbete nagot
sadant faktiskt kraver. Eller

talang eller fallenhet som
faktiskt behovs. I bada dessa
fall behover glappet mellan
uppfattningen om den egna
formagan och verkligheten
anpassas. Detta glapp dr
nagot som det senaste de-
cenniet forefaller ha ckat pa

ASA KRUSE

VERKLIGHETS.
GLAPPET

ATT HANTER

VERKLIGHETSGLAPPET
ASA KRUSE, NATUR & KULTUR, 2021.

- dar det mesta dessutom ar

Asa Kruse dr legitimerad

. psykolog och psykoterapeut
¢ framfor allt verksam inom
| foretagshilsovarden. Tidiga-
i re har hon bland annat givit
ut bocker om att ga vidare
| efter en separation och att

1 dtergd till arbete efter stress-
. relaterad ohailsa. I denna bok
 riktar hon sig till en mal-

. grupp vars problematik dn sa
i lange ar subklinisk, men dar
personerna ligger i farozonen
i for utmattning, dngest eller
depression - och som kdnner !
att tillvaron pa ett eller annat
! sdtt skaver.
| Verklighetsglappet ar littlist
i med ett enkelt sprak och

korta kapitel. Kruse har ocksa

i valt att ligga referenseriett

eget avsnitt langst bak for att
inte stora den 16pande las-
ningen. Hon presenterar en

blandning av vilkinda tekni-

ker fran ACT och KBT, bland
annat funktionell analys,

! beteendeexperiment, vanliga
i tankefdllor och acceptans.

Men det forblir en smula
otydligt vad just denna bok

tillfor i floden av psykologis-

ka sjalvhjalpsbocker.
Ingangen till de olika

psykoterapeutiska tekniker-

na dr delvis ny, men boken
ar emellanat skrivet i val all-
maénna ordalag. Jag laser med
en kdnsla av att innehallet
rinner mig mellan fingrarna,
att jag inte riktigt far fatt i
essensen. Boken presenterar
heller inte tillrackligt tydligt
och konkret de tekniker och
arbetssidtt som kravs for att
en person pa egen hand ska
kunna géra genomgripande

i beteendeférindringar. Dar-

emot passar Verklighetsglappet

! bra for den som helt enkelt r

ute efter att fa sig en tanke-
stéllare kring forvantningar,

i virderingar och mali livet.

® Celia Svedhem, psykolog
och litteraturkritiker

Psykisk ohiilsa
- ETT BIOPSYKOSOCIALT PERSPEKTIV, AV ALI SARKOHI
OCH GERHARD ANDERSSON, STUDENTLITTERATUR, 2021.

S T 10 o 1

=
E RRAEDE

Linge leve vinner
FRIDA ANDERSSON, AV DANIEL EK OCHPAR FLODIN,
NATUR &KULTUR, 2021.

| det biopsykosociala perspektivet, som pre-
senteras i denna bok, foresprakas att psykisk
hélsa och ohélsa maste férstas inte bara

som psykologiska fenomen, utan ocksd som
biologiska och sociala. | boken presenteras
ett biopsykosocialt perspektiv pa de vanli-
gaste psykiska ohélsotillstanden, exempelvis
depressiva syndrom, paniksyndrom, adhd och
sémnrelaterade syndrom.
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EEREMERE

; Vilka byggstenar skapar vanskap? Vad gor att
vissa vénskapsrelationer haller dver tid medan
andrarinner ut i sanden? L&nge leve vdnner ar
en motivationsbok med avstamp i vetenskap och
forskning om vikten av goda sociala relationer.
Det &r ocksa en metodbok baserad pa& modern
psykologi och beteendeterapi, med handfasta
rad och guidade évningar for att férdjupa, vida-
reutveckla och vérna sina relationer.




BILD EVA LINDBLAD

Lotta Borg Skoglund och Martina Nelson / psykiatriker och psykolog

»HEn kokbok med

ar lyhord for
familjerna!
Forildrar till
barn med

! neuropsykiatriska funktions-
nedsdttningar har viktiga
erfarenheter och tvingas

i hitta strategier for att hantera
| svérigheter som kan uppkom-
! maihemmet, skolan eller pa

| fritiden.

Den uppmaningen ger

psykologen Martina Nelson
och psykiatrikern Lotta Borg

. Skoglund i den nya boken

i Svart balte i fordldraskap - att
losa vardagen i npf-familjer.

i Fordldrars egna tips for att
hantera konflikter, barn som

| inte formar g till skolan eller
kanske har svart med kompis-
relationerna har fatt ett stort

! utrymme i boken, berdttar

| Martina Nelson.

tips och forslag«

- Bade jag och Lotta triffar
mdnga forildrar och barn for
utredning, behandling och
foraldrastod, och fordldrar
sitter inne med en rad berit-
telser om bra strategier som
de anvander i just sin familj.
Med Svart bilte i foréldraskap
vill vi sprida dessa till fler.

Manga foraldrar med
npf-barn beskriver sjélva att
det mest hjdlpsamma ér att
fa traffa andra foraldrar och
dela erfarenheter, forklarar
Martina Nelson. Det var det
som vackte idén till boken.
Den kombinerar forialdrar-
nas inifranperspektiv med
forfattarnas professionella
sakkunskap och evidensbase-
rade rekommendationer.

- Vi bidrar med en teore-
tisk bakgrund och beskriver
metoder som till exempel

gemensam problemlésning
och motiverande samtal.
Men varje familjesituation dr
unik och har sina specifika
utmaningar.

Boken ska fungera lite
som en kokbok som lisa-
ren kan plocka forslag och
strategier fran, siger Martina
Nelson.

- Det finns sillan ett re-

cept som fungerarialla ligen, !

. ofta far man prova sig fram
i och plocka fran olika. En del
recept gar kanske helt bort.

Boken ar frimst inriktad

i pa ungdomar och tonaringar
: med npf, men ocksd unga
| vuxna.

- For ungdomar med npf

ar tondrstiden en period

' ilivet da identitet och ut-

i veckling kan upplevas extra
utmanande och da alkohol,
droger och kompisrelationer
i kan leda till pafrestningar.

| Men vi lyfter dven fram tiden
! som ung vuxen; dvergangen
| fran ungdom till vuxen da

i man kanske flyttar hemifran
och ska ta ett storre eget
ansvar. Vi vet att manga med
i npf far tydligare problem ju
mer sjilvstandiga de forvin-
! tas bli, sdger Martina Nelson.

FORFATTARNA HAR fokuserat
i pa funktion och problem-

. omraden, inte alltid pa

i specifika diagnoser inom npf.
Problemen kan vara likartade
. oavsett diagnos och rekom-

i mendationerna galler npfi
stort.

- Vi vill férsoka reda ut

varfor det kan bli som det

! blir och ett kapitel hand-
lar om s6mn, andra om
konflikter, problematisk

i skolfranvaro och sa vidare.
Det handlar inte om daligt
i fordldraskap utan om att ‘
barnets npf stéller storre krav |
och blir sirskilt utmanande |
i for foraldrarna, siger Martina
Nelson.

® Peter Omn

Svart bélte i fordldraskap

- ATT LOSA VARDAGEN | NPF-FAMILJER, AV LOTTA BORG
SKOGLUND OCHMARTINA NELSON. NATUR & KULTUR, 2021.
For foraldrar med barn som lever med en
neuropsykiatrisk funktionsnedsattning kan
vardagen vara sarskilt utmanande. Men det ar
ofta dessa fordldrar som hittar olika effektiva
strategier for att fa vardagen att fungera,
strategier som forfattarna till boken vill sprida
till fler. Forfattarna kombinerar féraldrarnas

berattelse med professionella férklaringar och
rekommendationer.
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Vibehover
fler ritualer

ag ar fralst. Rutinfrélst. Jag letade linge pa alla m&j-
liga och omoijliga stdllen efter ndgon slags stabilitet.
Négot att halla mig i. Hos mén, pa divanen, pa utbild-
ningar. Men inte forrdn jag fick barn fann jag det. Inte
. hos barnen i sig. Men i rutinerna som kom med dem. Mat fem
i ganger om dagen pa fasta klockslag. Kliva upp och sedan ga och
. ligga sig vid samma tider varje dag. Vilan mitt pa dagen. Ligg
i ddr till tiotusen steg, morgonens kafferitual, de tidsbestimda
arbetspassen. Rutinerna blir fast mark under fotterna i det
stormiga hav som dr livet, eller om man hellre vill: byggnads-
i stdllningen som gor att resten av hela livsbygget kan komma
i paplats.

Nyabocker

BILD ISTOCKPHOTO

FOR CHIMAMANDA NGOZI ADICHIES rasar allt ndr hennes far
: garbort. Om det skriver hon i sin nya bok Anteckningar om sorg. I
ruinerna av det gamla livet finns ingen riktning, ingen mening,
. inget sitt. Det har famlandet - den stora vilsenheten - gir som
i enrod trad dven genom Lina Schollin Asks Klittra sd hagt du vill
3 for du dr ju dndd redan dod dar hon berattar om sorgen efter sin
dotter och Inien stjidma av Puk Qvort-
rup, vars make gick bort ndr hon var
hoggravid.

»Till exempel
ska hon raka av
sig sitt har - for

att hennes kropp

NGOZI ADICHIES FORALDRAR
borisydéstra Nigeria och tillhor
igbokulturen. Efter makens dod

Muren
THERESE MOBERG, EPIX, 2021.

. o kommer en stor grupp kvinnor fran
Ska’ bara’ spar av byn hem till Ngog;i Apcgchies mam- I serieromanen vacklar huvud-
det soOm Sj élen ma. De berdttar om de seder som karaktdren Jorunn under sin
o hon nu ska s6xja sin man med. Det egen tyngd. Hon kan inte dta
genomgar'« gdller inte bara hur och och angesten tar sig allt mer

nar den dode ska tas
. om hand och begravas, utan omfattar mycket
i mer dn sa. Till exempel ska hon raka av sig
! sitt har - for att hennes kropp ska bira spar
av det som sjdlen genomgar. Hennes sorg
ska synas. Hon far ocksa anvisningar om
i precis vad, ndr och hur hon ska dta. Och
jag forstar verkligen podngen. De bestam-
: danyaritualerna blir nagot konkret att
i halla sig i ndr allt det vanliga och hemtama
har rasat. En instruktion fér hur livet ska
i kunna fortsittas utan den som betytt
' allra mest. Jag tror vi i vist ocksd hade
: haft hjilp i sorg av fler seder, rutiner
och ritualer.

extrema uttryck. Jorunn tvingas

knacka pa psykiatrins dorr
men sonderfallet fortsatter.
Psykologstudenten Therese

om fortvivlan och hjilplos-
het men &ven om vanskap
och ateruppbyggnad. Den
beskriver psykisk ohdlsa
iform av bland annat
depression och dtstor-
ning. Psykiatrin och

kan fungera och
inte fungerar, tas
1 ocksa upp.

i @ Celia Svedhem, psykolog
och litteraturkritiker
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exempel pi vad som |
aktivering i de hjarnkretsar som
hor ihop med éltande, berdttar

. Ethan Kross.

Tjatter - hurdu
. Overvinner oro
. och éltande

i ETHANKROSS, NATUR&KULTUR, 2021.

Ethan Kross ar experimentell

i psykolog och har dgnat hela sitt
yrkesliv pa att forska pa de tysta
samtal som vi manniskor for

i med oss sjdlva. Tjatter mark-
nadsfors som en sjalvhjilpsbok,
Mobergs berittelse handlar
i uppenbarligen har han nagot att
. formedla som gor att vi kan 6ka

! styrningen av den inre rosten.
Ett exempel dr att anvinda ett
distanserat sjalvprat. Nar du

i bearbetar en svar upplevelse,
anvand da ditt eget namn, det

oversatt till tjugo sprak, och

har visat sig leda till mindre



Ibland menar jag
inte ettord avvad
jagkinner

ANDERS ALMINGEFELD'I:OCH MIKAEL
SKOGSMO, STAKA BOKFORLAG, 2021.

Psykologduon Skogsmo och
Almingefeldt tillh6r bada
konstnarskollektivet »Psyko-
loger goes art«. Varje uppslag
bestar av en illustration ochen
tankvardhet, till exempel:

och, ja, det dr sant:

det finns

en del tankar som gar och
lagger sig

alldeles for sent. ‘
alla drémmar ritas inte ut med |
tiden. ‘
och da kdnde jag pl6tsligt
varfor har kianslorna inga
kompisar?

»Vem som far
styra over tiden
eller storas, om

kanslomaéssigt
arbete, tolknings-
foretrade, ansvari
vardagen och om

ohordarosteri
arbetslivet.«

. Han dr sabrapa
. atttaegentid

3 MARIA FARM, NATUR & KULTUR,
 SEPTEMBER 2021.

Maria Farm blottldgger de
i strukturer som leder till ojim-
stdlldhet i relationer, i famil- ‘
jen och pa arbetet. Det handlar
! om vem som far styra éver
tiden eller storas, om kinslo-
| missigt arbete, tolkningsfo-

i retrdde, ansvarivardagen och :
om ohorda roster i arbetslivet.
i Liksom om lust, olust eller ‘
ingen lust alls, om kontroll,
hot, vald. Maria Farm berdttar
i bade vad hon lagt marke till i
sina mo6ten med klienter och
i vad forskningen siger - samt
ger forslag pa strategier for

. forindring.

vm.
DUHA \
oTRE? )

Bentrice Lindl
Sobon tinade

— —

Vill du ha stryk?

BEATRICE LINDEH OCH JOHAN LINDEH,
LEVALLI, 2021.

Reptréffarna tar formodligen
fart igen efter pandemin, ochi |
samma veva landar en ny bok, !
eller kanske guide, till BDSM.
Psykologen och BDSM-ut6va-
ren Beatrice Lindéh redovisar

all sin kunskap pa 250 fullma-
tade sidor. Allt med fokus pa

att lata vetenskapen ge svar pa |
vad det ar, vilka som utovar,

och hur det gar till. Forskning
visar att BDSM-utévare inte

mar samre dn andra men
kanner skam nar de bemots
som sjukliga, skriver Beatrice
Lindéh.

Fler bocker om
psykologi - folj
Psykologtidningen

pd instagram.
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Johan Grant och Anna Bennich replikerar Jonas Mosskin:
»Att hanga ut kollegor ar
en trakig dagspolitisk trend«

. JOHAN GRANT

Vi far inte falla undan fér det som kan
. anklagas for att vara kontroversiellt,

i skriver Johan Grant i sin replik.

onas, jag blev bade
6verraskad och besviken
nar jag liste att du tycker

‘ jag dr en obalanserad och

i representant for var kar (Psykolog-
tidningen 210614). Jag har varit din

i handledare, chef och kollega och du
| borde veta hur viktigt jag tycker det
! drmed pluralism och forstd verklig-
" hetens komplexitet och nyanser.

: Du verkar ha ldst min spalt

t slarvigt eller som fan ldser bibeln.
Bade fragan och svaret ar langt mer
komplext och nyansrikt dn du beskri-
i ver. Fragestdllaren undrade hur han

. kunde fortsitta forsvara ett laddat

i hallbarhetsarbete och fungera som

| en brygga mellan unga och gamlaien
| situation dr de dldre féll undan och
inte vagade ta itu med de yngres arro-
gans. I mitt svar betonade jag vikten

i av att halla balansen och att tyglar de
| yngres arrogans utan att kvisa deras

! entusiasm och roll som férnyare som
sparkar de dldre i baken.

JAG TYCKER DU gor rdtt som

. diskuterar milj6fragorna utifrén din
i psykologroll. Jag vet att du kimpat

| emot att bara bli representant for
ett politiskt parti. Jag satter ljuset pa
i samtidens fragila manniskosyn och
den identitetspolitiska diskursen.

i Jag gor det inte for att gynna ett po-
litiskt parti utan for att varna for att
. denna minniskosyn ar skadlig och

i saknar stod i var egen vetenskap.
Om psykologer ska bidra i sam-
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i haillsdebatten bortom dagspolitiska
trender behéver vi vaga sta upp for

' var kunskap, vara kontroversiella och
inte falla undan for kritik fran det
ena eller andra sidan. Vi behéver vaga
' vara mitt i. Idén att vi kan stilla oss
6ver blir litt en pose som mer hand-

i lar om att sitta sig pa hoga histar

. eller att undvika kritik.

Jag tror inte det dr din avsikt men

tycker att du genom att misskreditera
kollegor och bakom en 6dmjuk fasad
t framhiva dig sjilv sillar du dig till
dem som bidrar till en dngslighet och !
sjalvcensur inom karen. Jag tanker :
i att du genom att beskriva mig (och
Annika Bennich) som omedvetna

! trots att du vet att det inte dr sd

| enkelt begar ungefir samma misstag
som nar dir du istdllet for att analy-

i sera Ranelids forfattarskap satter dig
. 6ver och fjrrdiagnosticerade hans

i person. Det var nog den skillnaden
iroll som din gamle handledare vill

! hjilpadig att se.®

Johan Grant

. ANNA BENNICH

Att helt lsgora sig ifran samtiden dr

i en ganska pompos forestdllning, skriver
. Anna Bennich i sin replik.

sin kronika anviander

-
-

.
i

. JOHAN GRANT

i ANNA BENNICH

Mosskin mig som exempel pa

hur psykologer nu for tiden
ger rad utan férdjupande

resonemang, anvander sin »status«
till att mastra om ritt och fel, och !
i lyfter ett av mina svar i DN. Aterigen
' 4r det polyamori-fragan som provo- |
cerar. Han skriver: »Inte ett ord om

i huruvida sonen verkligen maste

i tamed sig sina partners pa en
i sldktmiddag. Eller om det ar rimligt
' att man som har en annorlunda

b

familjebildning kan kréva att alla
andra skall anpassa sig.«
Mosskin tycker att jag borde ha

presenterat alternativet att ifra-

! gasdtta sonens 6nskemal. Allts3,

. exakt det som forildrarna redan

! gjort och som visat sig fungera
daligt. Fordjupande resonemang

ar forstas viktigt, men det verkar

i kontraproduktivt att rada nagon
att géra mer av det som eskalerat

© en konflikt. Mosskin borde testa att
byta ut polyamori mot homosexu-
alitet och ldsa sina tips igen. Exakt

i samma debatt fordes ju kring deras
»livsstil« for ett antal ar sedan.

i »Hall pd med det dir pa ditt hall du,
men var for guds skull hetero pa

. sliktkalasen.«

Han hévdar att psykologen »bor

| std dver dessa dagspolitiska trender«.
t Ar polyamori en dagspolitisk trend?
Som alltsa kommer »ga 6ver« snart?

. Eller ir trenden snarare att man talar
mer 6ppet om andra relationsfor-

. mer? Och, spelar det ens ndgon roll?

i Vilken krankning av méanniskor som
valjer att leva pd det sittet.

| VIDARE HANGER MOSSKIN pa

i Ivar Arpis tréttsamma kritik

| som gar ut pa att jag sysslar med
egen politisk agenda. Det dr inte
i utifran en sadan jag ger rad till
fordldrarna att hitta acceptans,

' utan utifran min erfarenhet som
psykolog och bedémningen att

| bdda parter 6nskar att relationen
i skall besta. Om man kommit

| fram till att man inte kan leva




med halva sig sjalv dold, sa har
man gjort det efter en lang tids
6vervaganden. Min (icke-politis-
ka) slutsats dr att det inte dr en
framkomlig vdg att putta sonen
tillbaka in i garderoben. Att ha
det neutrala forhédllningssatt som
Mosskin efterlyser dr ett relevant
verktyg som vi kan anvianda, fore-
tradesvis i terapirummet. Men att
psykologer skulle ha férmagan att
helt 16sgora sig ifran samtiden ar
en ganska pompds forestéllning.

FLERA KOLLEGOR MED ldngre
erfarenhet vittnar om en forbatt-
ring i var kar gallande hard kritik
riktad emot kollegor som verkar
idet offentliga. Klimatet var tidi-
gare sd strangt att fa vagade. En
storre generositet har darfor varit
valkommet. Vi bér naturligtvis
sdga ifran ndr det gors allvarliga
overtradelser, och sjdlvklart kunna
ha och diskutera olika dsikter. Men
att hanga ut sina kollegor som
icke-reflekterande pekpinniga
typer (utifran ett svar man sjalv
inte uppskattat) hoppas jag bara ar
ett trist litet eko ifran historien, en
dagspolitisk trend som de flesta av
oss star over. ®

Anna Bennich

Psykoloqtidninqen #4 /2!

SLUTREPLIK

021

»VIin kritik ar
konstruktiv«

ag verkar ha trampat

pa flera 6mma tar i min

debattartikel. Bide Johan

Grant och Anna Bennich
ar besvikna 6ver att inte fa en klapp
pa axeln och reagerar som om de
tillhorde den fragila YZ-generatio-
nen, for att anvanda Grants egen
terminologi. Att klumpa ihop mig
med Ivar Arpi dr slarvigt och férsat-
ligt av Bennich. Den som last nagot
avvad jagi 15 ar skrivit och talat om
i offentligheten finner inget stod
for att jag ar politiskt reaktionar.
Jag laste inte era brev slarvigt eller
sdtter mig pa hoga hastar. Min
kritik ar konstruktiv och syftar till
att hjdlpa var kar att reflektera 6ver
problemet med att ta politisk och
moralisk stédllning pa bekostnad av
vara klienter.

Grundproblemet dr att Grant och
Bennich anvander sin position som
svarande i fraga psykologen-spalten
for att uttrycka sina egna politiska
stallningstaganden istillet for att ge

psykologiska rad. For att konkreti-
sera: problemet med Bennichs svar
ar att hon tar parti fér sonen (som
inte dr brevskrivaren) i sitt svar. Hon
visar lite intresse, respekt och em-
pati for svarigheten som mamman
- brevskrivaren ger uttryck for. Jag
hévdar att det dr underordnat om
brevskrivaren dr moralkonservativ
eller rdkar vara sverigedemokrat.
Det spelar ingen roll vad Bennich
och jag moraliskt tycker dr ritt, for
hur vi skall radge brevskrivaren

har. Bennich ifragasétter huruvida
neutralitet ens dr méjligt och menar
att min hallning dr pompds. Det
bekymrar mig att Bennich inte ser
att hon skriver utifran sin politiska
overtygelse, for jag ser inga referen-
ser till forskning eller till psykologi i
hennes rad till mamman.

GRANT A SIN SIDA tar stillning
for brevskrivarens och produkt-
chefen Gorans »utsatta« position
isitt svar. Problemet med det ar
mindre dn Bennich tycker jag. Det
ar oftare battre att vara mer lojal
med klienten som psykolog, dven
om det ibland ocksa kan vara en
fallgrop. Men Grants argumenta-
tion, savil i svaret till brevskrivaren
som har i Psykologtidningen, visar
tydligt att syftet framst dr att driva
opinion om den skeva samtidens
syn pa den skora manniskan, och
baraiandra hand ge psykologiska
expertrad till allmanheten. Det dr
en problematisk anvindning av sin
auktoritet och roll.

Jag har fatt flera uppskattande
mejl fran vitt skilda psykologer
som precis som jag dr oroade 6ver
politiseringen av psykologrollen,
och varje psykolog i offentligheten
har hér ett ansvar. Jag valkomnar ett
6ppet samtal om psykologrollen i
var politiserade samtid. Ett forsta
steg kan vara mer nyfikenhet och
6dmjukhet. ®

Jonas Mosskin,
isationspsykolog

org
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Ledare

Jagingaridet ojamlika

— alltsa kan jag forandra

nder sommaren har vi kunnat lisa om hur flera regi-

oner vid en rundringning av DN erbjudit mojligheten

att valja bort lakare och tandlidkare med »utlandsk

bakgrundc, och att Diskrimineringsombudsmannen
ska kalla till sig ansvariga i landets regioner fér samtal om fore-
komsten av rasism och diskriminering inom varden.

Det dr naturligtvis viktigt att denna granskning gjorts och att
den nu foljs upp ordentligt av politiken, tillsynsmyndigheter och
verksamhetsansvariga. Men ocksa att vi andra som har ansvarsupp-
drag inom hélso- och sjukvarden funderar 6ver vad kan vi gora for
att uppmaérksamma och férebygga att vardpersonal diskrimineras.

—

»Hur ska vi
egentligen hantera
valfrihet inom
varden och i
samhallet i stort.«

NAR JAG SKRIVER detta har augusti precis
borjat, vilket innebar att flera Prideevene-
mang vintar runt hérnet. Arets tagline for
World Pride ir #YouArelncluded, och sitter
ljuset pa ytterligare diskrimineringsgrunder
som kranker ratten till jamlik och sjdlvklar
inkludering for alla. Som bara ett av manga
exempel vet vi att transpersoner ofta moéts
av fientlighet, férdomar och diskriminering,
och att detta inom varden galler saval for
patienter som for vardpersonal.

Sa pa vilka grunder tycker vi att
maénniskor ska fa vilja - men framfor allt
vilja bort - behandlare? Hur ska vi egentligen
hantera valfrihet inom varden och i sam-
hallet i stort, och hur gér vi nér en individs
personliga 6nskemal krockar med andra
individers rattigheter? Fragor som konstant
behaver stillas for att vi inte ska vaggas in i
en falsk trygghet om att lagstiftning, etiska

plattformar och manniskors moral racker.

EN AV LAKARNA DN intervjuat i sin granskning siger »Det tar

pa en riktigt mycket. Jag dr fodd har och har gatt igenom hela
processen till att bli doktor, med en lang utbildning. Och det &r inte
tillrackligt for att patienten ens ska se mig i 6gonen [...]«Jag skams
ndr jag laser det, vill varja mig och peka pa ndgon annan. Samtidigt
som jag inser att den impulsen motverkar férstaelsen for att
jamlikt bemétande inte dr en sjalvklarhet, att diskriminering fore-
kommer 6verallt, och att jag utan att vilja det ingar i de ojamlika
strukturerna. Vilket betyder att jag kan bidra till en forandring.

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,

Kristina Taylor, ordférande
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Forbundsnytt

Taylor pa . ForbundetpaPride
maktlistan ! FILM & FRAGESTUND.
PAVERKANSARBETE. Psykologférbundets sajt

Psykologférbundets
ordférande Kristina
Taylor finns nu med

pa Dagens Medicins
makthavarlista. Listan
som uppdateras varje ar
speglar personer med
béde formell och infor-
mell makt inom hélso-
och sjukvérd. Taylor, som
hamnar pa plats 51-100
(utan rangordning),
kd@nner sig »stolt och
glad eftersom forbundet
ar en kraft som vill och
kan bidra till att forbatt-
ra svensk halso- och
sjukvard«. Men med makt
foljer ansvar, fortsatter
hon: »Jag ser fram emot
att fortsatta bara det
ansvaret i samverkan
med andra.«

Nytt fran
Radskonferensen
DEMOKRATIN. P& Radskon-
ferensen den 29 maj fick
Psykologforbundet sitt
femte réd, Féretagarra-
det. Och Clara Séder-
stierna valdes till ny
ordférande for Studeran-
derddet. L3s intervjun
med henne och varfor just
hon passar for uppdraget,
pé férbundets hemsida.
D&r finns ocksa mer info
om Féretagarradet.

Psykologiguiden Ung

medverkade med en
| programpunkt pa Malmo

Pride. Inom omradet

! Youth Pride, exklusivt

! for unga Pride-besdkare,

! fanns p& l6rdagen den 21

! auqusti psykologen och

i forskaren Matilda Wurm,

i som dven besvarar fragor
© pé Psykologiguiden Ung,

' paplats med féreldsning

© och fragestund. Férbun-

. det har &ven tillsammans
 med Matilda Wurm tagit

i fram tva filmer, en om

. forskningsldget, en med

i fragor och svar. Dessa

i finns att ladda ned frén

+ férbundets hemsida samt
; pa ung.psykologiguiden.se.

. Digitalaseminarier
! ALMEDALEN. Under de digi-
i tala Almedals-dagarna,

. som arrangerades 4-7 juli,
! medverkade Psykologfor-
! bundet i tva seminarier:

! »Hur pandemin paverkat

! studenternas psykiska

! hlsa och studenthélsans

i uppdrag« (5 juli, Saco)

i samt »Hur ska vi 6ka

i elevers hilsa och ldrande?

Hur kan vi hjélpas at

. efter pandemin?« (6

' juli, Psifos). Mer info och
© film finns pa férbundets
' hemsida.

www.psykologforbundet.se ¢ post@psykologforbundet.se



Fraga forbundet

‘Jag funderar pa att sdga upp mig
for att jobba pa ett »startup-
foretag«. Vad ska jag tanka pa?

. Pd senaste tiden har flera féretag

i med psykologiskt behandlings- el-

i ler utredningsarbete startat upp

i verksamheter runt om i landet. Mdnga
. medlemmar hor av sig med liknande
fragor men en del har ocksd upplevt en
del svdrigheter med en anstllning i sd
kallade startup-foretag. Utifrdn dessa
erfarenheter och iakttagelser, finns det
en hel del att tiinka pd. Jag borjar med
alla de fordelar som oftast kan finnas i
en sddan anstdllning.

Fordelar

Nystartade foretag erbjuder ofta
en mycket hog grad av sjdlvstan-
dighet, brett ansvar och kreativa
arbetssidtt och 16sningar. Flexibla
arbetstider och arbetsstillen

kan ocksa vara en realitet manga
ganger. Som anstalld kan du fa
en synlighet i foretag inat och
utat. Din breda kompetens kan

i ocksa komma till sin ratt da du
férvantas utféra en mangd olika
arbetsuppgifter. Da man av natur-
liga skal ar vildigt fa anstéllda ar
det oftast ratt sa platta organi-
sationer med stort inflytande.
Sedan kan det ocksa vara roligt att
fa vara med att bygga upp sjdlva

| behandlingsdelen i arbetet. Aven
. 16nen kan manga ganger vara
hégre dniregionen, kommunen
eller pd myndigheten.

Risker

Men det kan ocksa finnas en rad
nackdelar och samre villkor. Jag
boérjar med de organisatoriska

i nackdelarna. Litet foretag innebir
oftast sma marginaler. Tappar
arbetsgivaren en eller nagra
kunder/uppdrag kan grunden for
anstdllningen vara hotad. Mdnga

1 ganger saknas det ocksa rutiner,
policy och vigledning vid sva-
rare eller ovanligare fragor. Som

i anstdlld psykolog behéver du
darfor vara beredd att sjalv hitta

i en vig fram. Det gor att om du &r
ny pa arbetsmarknaden kanske
den typen av anstdllning inte ar

i ratt for dig. Olika stodsystem eller
resurser finns inte heller alltid pa
i plats vid uppstarten. Jag tinker pa
HR-funktion, léneadministration,
arbetsrittslig kompetens och sa

i vidare. Da den anstillande chefen
. ofta ocksd kan vara vd, HR-funk-

»For det mesta saknar nystartade
foretag kollektivavtal. Det gor att
du behover forhandla dig till manga
villkor som annars ingar som en
naturlig del i en anstéllning.«

tionen, léneadministrator och
psykologkollegan, kan det uppsta
i bekymmer med allt ifrdn anstill-
ningsavtal, tjdnstepensionsinbe-
talningar, férsakringsskyddet till
i hantering av forhandlings- eller
personalfragor. Det gor att du

! noga bor lisa igenom ditt an-
stallningsavtal, kontrollera dina
l6nespecifikationer och félja upp
i eventuella tjanstepensionsinbe-
talningar.

\ Villkor

For det mesta saknar nystartade
i foretag kollektivavtal. Det gor
att du behover férhandla dig

i till manga villkor som annars
ingdr som en naturlig delien

i anstillning med kollektivavtal.

i Det innebdr ocksa att antalet
semesterdagar manga ganger ar

© fdrre dn vad som kan finnasien
anstdllning med kollektivavtal,

i och tjinstepension saknas eller
ar klart lagre an med kollektiv-
avtal. Saledes kan ett hogre

i 1oneldge, dtas upp av en utebliven
tjanstepension. Tank pa att ocksa
¢ forhandla till dig mojligheten till
arliga I6nesamtal. Det dr ingen
rittighet. Aven saker som ritten

i till 6vertidsersattning saknas ofta
. liksom kompletterande sjuklén

i eller foraldralonetilligg. Listan
kan géras lang men du kan alltid
forsoka forhandla till dig dessa

i formaner. Da nystartade foretag
oftast har en begransad ekonomi
i och erfarenhet ir det inte sikert

| att det dr mojligt.

i JAIMEALEITE

| SOM MEDLEM HAR du alltid
| mojlighet att skicka in ditt
© anstdllningsavtal till oss fér en
granskning da det kan finnas
! manga oklarheter och fillor. Det
borjar till exempel blir mer och
mer vanligt med att arbetsgivaren
+ ocksa vill skriva in sekretessavtal
och konkurrensklausuler, vilket du
! borundvika da dessa har en inl3-
sande effekt och du ocksa kan bli
skadestandsskyldig i det falla som
i arbetsgivaren anser att du bryter
mot dessa delar i anstallnings-
i avtalet. Sa skicka girna in ditt avtal
till oss, innan du skriver pa.

[Jaime Aleite, forhandlingschef

HAR DU EN FRAGA?

Mejla! redaktionen@psykologtidningen.se
Du kan ocksa kontakta medlemsradgivningen
pa telefon 08-567 06 400.
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redaktor for Psykologiguiden Ung.

Kristina Wallin, 0709-76 54 75,
webbredaktor.

B Professions- och medlemsfragor

Martin Bjorklind, 08-567 064 11,
professionsstrateg.

Maria Enggren Zavisic, 08-567 064 59,
samhaéllspolitisk strateg.

Elin Eos, 08-567 064 03,

ombudsman, tjanstledig.

Carl Johan Brunnerbéack,

tjianstledig.

Leif Pilevang, 08-567 064 10,
ombudsman.

Nils Erik Solberg, 08-567 064 12,
férbundsjurist.

Linda Solberg, 08-567 064 73,
ombudsman.

Johan Thesslin, 08-567 064 05,
forhandlingschef.
M Utbildning

Ulrika Eskner Skoger, 08-567 064 02,
utbildningschef och central studierektor.

Elin Wesslander, 0709-67 64 74,
utbildningsledare.

Hakan Nyman, examinator
specialistutbildningen.

Eva Shaw, 08-567 064 54, administrator.
Eva Haglund, 08-567 064 09, administrator.

Sara Renstrém, ledamot.

Isabel Khoure, ledamot.
Eva-Lena Lindstrom, ledamot.
Anders Ordgvist, ledamot.
Andreas Karlsson, ledamot.

Carl Hellstrém, ledamot.

Martina Holmbom, ledamot.
Linus Olsén, studerandeledamot.
Ninni Ahlin, studerandeledamot.
Valberedningen

Per Fallenius, ordférande.
Etikradet

Patrik Lind, ordférande.

Anita Waster, vice ordférande.

Bo Hejlskov Elvén, ledamot.

Asa Prestby-Magnusson, ledamot.
Linda Richter Sundberg, ledamot.
Joel Rutschman, ledamot.

Sofia Strand, ledamot.
Malin ©hman, ledamot.

Studeranderidet

Clara Soderstjerna, ordférande.
Josefine Rasmusson, vice ordférande.

Vetenskapliga radet
Petri Partanen, ordférande.
Ida Flink, vice ordférande.
Elinor Schad, vice ordférande.

THPU - psykologiutbildarna AB

Box 3287, 103 65 Stockholm,
ihpu@psykologforbundet.se
VD: Ulrika Edwinson, 08-567 064 02.

Eva Haglund, 08-567 064 09,
administration IHPU.

Psykologforetagarna

Box 3287, 103 65 Stockholm
psykologforetagarna@
psykologforbundet.se, 08-567 064 30
Hemsida: www.psykologforetagarna.se

STP - stiftelsen for
tillimpad psykologi

Box 3287, 103 65 Stockholm
Johnny Hellgren, 0705-93 56 00.
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MARKNADSANNONSER

B SAMTALSRUM UTHYRES, STOCKHOLM

Hyr samtalsrum vid Stureplan for psykoterapi, parterapi eller
annan terapeutisk verksamhet. For narvarande ar ett samtalsrum
ledigt for daguthyrning.

Cirka 15 kvm. Hyra 2 400 kr/veckodag och ménad. Vackert tyst
rum med stora fonster och dérr ut mot gdrden. Méblerat. WC,
vantrum. 3 man uppséagningstid. For narvarande har vi lediga
dagar i detta rum. Lokalen &r momsbefriad.

Ring och tala om nar du kommer, sa visar vi rummet.
Lovisa Ingman pé tel 073 850 25 23

B SKEPPSBRON 10 GAMLA STAN, STOCKHOLM

Etablerad psykoterapimottagning. Vi har lediga rum for uthyrning.
Pris enligt 6verenskommelse. Vi finns p& Skeppsbron 10, Gamla
Stan med bra kommunikationer. Kontakta Owe Larsols for mera
information p& mobilnr: 073-915 47 27

KURSANNONSER

B TERAPIRUM UTHYRES, STOCKHOLM

Terapirum uthyres i en trivsam, etablerad och centralt belagen
mottagning vid Ostermalmstorg. Férmanlig hyra.

For information och visning kontakta Maria Frisk pa
maria.frisk.sthim@icloud.com eller tel 070-640 60 24.

B TERAPIRUM S:T ERIKSPLAN, STOCKHOLM

Terapirum med utsikt 6ver Vasastans tak&sar uthyres per
timme eller mer i etablerad terapimottagning vid S:t Eriksplan.
Onlinebokning, wifi och trevliga kollegor.

Las mer p& www.bl&vinden.se eller ring Bjorn Christensen,
073-389 57 01.

Marknadsannonser

MARKNADSANNONS + E-TIDNING: 950 kr.
Rubrik samt fyra rader text.

PSYKOLOGKURSER FOR DIG | SKOLAN

Vi har utbildningar riktade mot dig som jobbar
eller vill arbeta inom skolvarlden och énskar att
natverka eller fordjupa dig inom yrket. Under
hosten erbjuder vi flera kurser bland annat:

- Beteendedesign & Beslutsfattande, med fokus
P& bland annat laromiljder, att frémja hdlsa hos
grupper och arbete med organisation. Kursen
startar den 23 september i Stockholm, kommer
att vara méjliga att genomféra online.

- Larande & Halsa - specialistkurs fér psykologer
inom skola och férskola fér hur man kan arbeta
halsofréamjande och férebyggande insatser. |
Goteborg med start £7:e september.

- Uppdraget och rollen som skolpsykolog, ér en
digital kurs som riktar sig till dig som ar ny som
skolpsykolog fér att ge dig basta férutsattnin-
garna infér utmaningarna som foljer.

Vi erbjuder under hoésten ocksd dppna utbild-
ningar digitalt. Besék var hemsida och boka din
plats din redan nu.

Hoppas vi ses i ndgot av dessa sammanhang!

Ta del av hela
héstens kursutbud pa
www.wisemind.se

076 325 49 58
info@wisemind.se

nr 52021 Psykologtidningen



KURSANNONSER

KI UPPDRAGSUTBILDNING

Kompetensutveckling inom vard, omsorg och halsa

Utbildningar med start i host

Exponeringsbaserad KBT fér behandling av
funktionell magsmarta och IBS hos barn

och ungdomar

Unik utbildning i en behandling med goda forskningsresultat. Lar

dig bedoma och behandla barn och ungdomar med funktionella
magsmartor (inklusive IBS). Du kommer f& kunskaper om denna psy-
kologiska behandling som bygger pa en exponeringsbaserad kognitiv
beteendeterapi. Kursen ges pd distans.

Mentaliseringsbaserad terapi — teori och praktik

Den enda svenska hégskolekursen i mentaliseringsbaserad
psykoterapi. Den ger grundliga kunskaper om mentalisering ur
ett utvecklingspsykologiskt och biologiskt perspektiv. Lar dig
mentaliseringsbaserade terapitekniker som du kan tillampa i ditt
kliniska arbete redan under utbildningen.

Kursen omfattar 7,5 hp och anordnas av Karolinska Institutet och
MBT-teamet Huddinge Psykiatri sydvast.

For mer information och anmalan: 5 ’ Karolinska
nstitutet

www.ki.se/uppdragsutbildning

Uppdragsutbildning i
IPT och IPT-A

Utbildning i Interpersonell psykoterapi, en evidens-
baserad metod for korttidsterapi vid depression
for unga vuxna (IPT) och en anpassning for
tonaringar (IPT-A).

Uppdragsutbildning pa distans
borjar i november 2021.

Ericastiftelsen

Behandling, utbildning och forskning

Psykologtidningen nr 5 2021

SPECIALISTKURS:

KLINISK NEUROPSYKOLOGTI:
TEORI OCH METODIK
(15 hogskolepoing)

VT & HT 2022

Kursen anordnas av Psykologiska institutionen vid
Stockholms universitet och vander sig framst till kliniska
psykologer som vill fordjupa sig i klinisk neuropsykologi.
For behorighet kravs psykologlegitimation och neuropsyko-
logiska arbetsuppgifter i tjansten. Kursen kan tillgodordknas
som tva kurser i Psykologforbundets specialistordning och ger
15 hogskolepodng.

Kursen spéanner 6ver tva terminer, VT - HT 2022 och om-
fattar atta undervisningstillfallen om tva dagar at gdngen
enligt foljande schema: 9-10/2, 9-10/3, 11-12/4, 11-12/5, 8-9/6,
14-15/9, 12-13/10, 16-17/11.

Obs! Schemadagarna gdller med reservation for ev. dndringar.

Antal deltagare: 40.

Kursavgift: Ingen.

Kursansvarig dr docent, leg. psykolog Maria Lindau.
Antagningen sker genom antagning.se

Ansokan 6ppnar den 15 september och stangs den
15 oktober - 2021.

Ytterligare upplysningar om kursen kommer att finnas
ndrmare hdsten pa www.psychology.su.se

Studera pa Hogskolan SAPU

Psykoterapeutprogrammet 90 hp
Handledar- och lararutbildning i psykoterapi

Alla vara utbildningar pa

www.sapu.se




KURSANNONSER

oment

A Psykologr

Nu oppnar hostens
kursanmalan!

- Beteendeinriktad handledarutbildning
ks

for psykologer, Kurs A

Sista anmalningsdag
30 september 2021

Begransat antal platser

Utveckla dina firdigheter som handledare och fa direkta anvandbara verktyg till pagaende
handledningsuppdrag. En kurs for psykologer med intresse att forfina sina egna hjalpsamma
handledarbeteenden, oavsett tidigare erfarenhet eller inriktning pa handledning. Kursen fokuserar
pa att identifiera och éva handledarbeteenden som i forskning har visat sig mest effektiva for att
fa till en forandring.

Tid & Datum Anmalan

7-8 oktober, 28-29 oktober, KI 9-15 For mer information & anmalan besok
Examination: 26 November, KI 9-12 www.momentpsykologi.se/utbildningar/

nr 52021 Psykologtidningen




KURSANNONSER

MCT-Stockholm och Parment Psykologi AB anordnar

SPECIALISTKURS
METAKOGNITIV TERAPI,
MCT | STOCKHOLM

25-26 NOVEMBER J

For mer info, kontakta Peter Myhr,
www.mct-stockholm.se, petermyhr@icloud.com eller
Goran Parment, www.parment.nu, goran@parment.nu LA
Fullstandig kursbeskrivning finns i psykolog-
forbundets katalog 6ver specialistkurser:
www.psykologforbundet.se

4-5 OKTOBER SAMT "

existensia.nu

Specialistkurs for psykologer

. BILDTERAPI SOM
|d KOMPLEMENT

»

‘&l & i Oktober

40 lararladda timmar pa
> istans med examination
Malmo.

Se specialistkurser. Anmalan o info via
exi/stensia@hotmail.com eller 040-163432 senast
20/9.

Kommande utgivningarav
Psykologtidningen 2021

Papperstidningen nr 6: 1 oktober
Digitala E-tidningen nr 6: 24 september
Nyhetsbrev nr4: 10 november

Psykologtidningen nr 5 2021

OBM i praktiken

Specialistkurser i arbetspsykologi

Kurserna ar ackrediterade specialistkurser.
Valj mellan ett eller tva kurspaket. Gar

du bada kan du samtidigt bli certifierad i
Beteendeanalytisk organisationsutveckling.

Information finns pd www.baou.se eller e-post
rolf@olofsson-ou.se. Ansvarig for kurserna ar
Rolf Olofsson BAOU AB. Nasta kursstart ar
14-15 september 2021. Kurserna kan komma
att ges digitalt. Anmal dig via www.baou.se

Specialistkurser
hésten 2021
Acceptance and Commitment Therapy

IBIS: Handledning, analys och |mplementer|ng

Certifiering i Team Pro Inventory

Handledning utifran beteendeanalys ‘



Hitta din nya utmaning
som psykolog hos oss

Vi ar pionjarer inom psykologisk behandling i egen
regi i forsakringsbranschen. Just nu ar vi inne i en ny
spannande fas dar vi behover bli fler psykologer som
kan bidra till att hjéalpa vara forsakrade till en hallbar
héalsa over tid.

Vi tror pa att manniskor ska kunna arbeta, fa inop till-
varon och vara friska medan de gor det. Psykologisk
radgivning och behandling ar en av flera atgarder
som vi kan erbjuda den som ar forsakrad hos oss.

Din roll som psykolog hos oss ar att gora psykolog-
iska beddmningar och ge behandling via internet-
baserade program eller telefon. Du ger ocksa rad och
slussar vid behov den forsakrade vidare till psykolog-
isk behandling hos en samarbetspartner i vart riks-
tackande natverk.

Euro Accident ar ett svenskt livforsakringsbolag med éver 1,5
miljard kronor i arlig premievolym och éver 260 medarbetare pa
kontor i Géteborg, Kdpenhamn, Malmo, Oslo, Stockholm, Vaxjo
och Ornskéldsvik.

Las mer

och ansok pa
euroaccident.se

EURO

forsakring + hélsa

Vill du ocksa
synas har?

Kontakta Madeleine Nordberg
pa psykologtidningen@newsfactory.se

PLATSANNONSER

Kombinera ditt kliniska arbete
med testutveckling

Hogrefe soker erfaren neuropsykolog till deltids-
anstallning som projektledare inom testutveckling.

Las mer pa www.hogrefe.se/info/jobbahososs.

(® hogrefe

www.hogrefe.se

Vi vaxer!

S:t Lukas Dalarna soker 1-2 medarbetare,
psykolog/psykoterapeut

i en grupp tillsammans med andra psykologer och psykotera-
peuter. Vi r en verksamhet med tydlig idé och vardegrund dar
manniskan utifran en helhetssyn star i centrum.

Las mer om tjdnsten
www.sanktlukas.se/dalarna

KoNYo KONTROLL

Det dr farsta steget fill frdndring.

Ge fler barn majlighet att beritta.

Swish: 8015041
Plusgiro: 90 15 04-1

nr 52021 Psykologtidningen



BROWN

EXECUTIVE FUNCTION/ATTENTION

SCALES.

Brown EF/A ar utvecklat for att bedéma
exekutiva funktioner relaterat till adhd
hos personer med aldern 5-44 ar.
Fragorna i skalorna ar grupperade i sex
domadner. Varje doman representerar en
underliggande dimension av exekutiva
funktioner och deras relation till adhd
enligt modellen av Thomas E. Brown.

- Digital administrering och scoring via var
plattform Q-global.

- Ny utformning och ny skandinavisk
normering.

pearsonclinical.se/brown-efa
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Vid obestallbarhet, retur till
Psykologtidningen,
Box 3287, 103 65 Stockholm



