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Aktivt stod ger ett mer
meningstullt liv

Psykiskt sjuka trivs mycket battre

om de far bestimma mer sjilva.

Da kan personalen hjilpa de sjuka

att gora fler saker.

Alla i Sverige har ridtt att kunna utfora
meningsfulla aktiviteter i vardagen och
vara delaktig i samhillet. Trots det lever
manga som har svdra psykiska funktions-
nedsittningar ett passivt och ensamt liv,
med fa dagliga aktiviteter. Mdnga skulle
vilja vara mer aktiva och utdtriktade, men
orkar inte sjilva eller saknar tilltro till
sin egen formdga. Maria Lindstrom och
Elisabeth Argentzell 4ar bada arbetstera-
peuter och har i varsitt forskningsprojekt
visat hur ett aktivt engagemang frn per-
sonalens sida kan hjdlpa brukarna att leva
ett mer aktivt och tillfredsstallande liv.

Den aterhdmtningsmodell for rehabi-
literingen som ligger bakom deras forsk-
ning bygger pa att det bade gir och dr me-
ningsfullt att hjdlpa dessa personer till ett
liv med hopp och framtidstro. De Maria
Lindstrom intervjuat som fitt rehabilite-
ring enligt detta sdtt att tinka har sjilva
beskrivit det som en succé.

—De beskriver arbetsterapeuterna som
anglalika. De har uppenbarligen haft en
jattestor positiv inverkan pd personernas
liv. ”Tank att man blivit erbjuden det har
efter 40 ar!”

KONTROLL OCH KOMPETENS
Vad ger dé livet mening? De Elisabeth Ar-
gentzell intervjuade raknade upp sociala
faktorer, som att kunna hjilpa andra och
sjalv bli hjilpt, att kunna ha rutiner, att
vara kreativ, ha utmaningar, slappna av
och ta hand om sig sjalv. Helt enkelt kan-
na sig som en kompetent manniska och
ha kontroll 6ver sitt liv.

—Vilka sysselsattningar som kan ge
en kinsla av mening kan bara individen

sjalv svara pd, siger Elisabeth Argentzell.

S4 det dr nodvindigt att hon eller han ar
med i den hédr processen. Annars gar det
inte att komma ndgonvart.

Minga personer med psykisk funk-
tionsnedsaittning har problem att ta ini-
tiativ, att motivera sig att komma igang”
och har en l4g tilltro till sin egen kapa-
citet. Maria Lindstrom beskriver att for
dem hon intervjuat har det ofta varit ett
stort steg att overhuvud taget komma ut.

—Maidnga sdger att de sitter i sitt rum
och tittar in i viggen och onskar att de
vagade gi ut. Aven de som faktiskt tar sig
ut klarar bara av att gd till vissa stillen.
Inaktiviteten blir ocksa en ond spiral. Ak-
tivitet ger 4 andra sidan bekraftelse, och
kan starta en positiv spiral.

BEHOVER HJALP ATT
LEVA ETT LIV
En viktig insats for arbetsterapeuterna
i projekten var att hjilpa personer med
nedsatt psykisk funktion att komma fram
till vad de ville gora. Processen dit var ofta
ganska svar, bland annat for att de var s
vana att nigon annan bestimde at dem.

Milen skiftade i bdde art och omfatt-
ning. Det kunde handla om att fa battre
kontroll p4 sina fickpengar, trina pd gym
eller basta pa ett offentligt badhus. Vissa
ville fa bort beteenden som kindes utpe-
kande, som tvdngsbeteenden vid maltider.
En man berittade att han skulle vilja ga
pd dans, i kyrkan och péd hockey, aktivite-
ter han kunnat ga pd innan han blev sjuk.
En annan ville triffa en kvinna.

—Det ir ju ett stort mal, siger Maria
Lindstrom. Det blev sa att han hade det
som huvudmal, men brot ner det i delmal.

Han fick borja med att exempelvis besoka

offentliga arenor dar det finns kvinnor att
triffa. Han behovde ocksd 6va sina so-
ciala firdigheter, eftersom han litt blev

vildigt nervos.

BRUKARORGANISATIONER AR
VIKTIGA AKTORER
De brukarorganisationer som finns tror
Elisabeth Argentzell kan vara en bra resurs.

—Det kan vara ett stort stod for en per-
son med psykisk funktionsnedsittning
att triffa andra som ar eller har varit i
samma situation. Det giller kanske i syn-
nerhet yngre och nyligen insjuknade. For
vardpersonal och manniskor i allmdnhet
ar det ndastan omojligt att sdtta sig in i vad
det innebdr att vara psykotisk till exem-
pel. Dd kan de fa ett helt annat stod av
ndgon som verkligen vet vad det innebir,
och som kanske kan ge hopp for fram-
tiden.

Dirfor  skulle

gdrna se att man frin kommunernas sida

Elisabeth Argentzell

regelmissigt informerar om brukarorga-
nisationerna, berittar vad de kan hjilpa
med och erbjuder sig att folja med och

etablera en kontakt.

STOR SPRIDNING HUR PERSO-
NALEN SER SITT UPPDRAG
Den aktiva rehabiliteringsmodell som Eli-
sabeth Argentzell och Maria Lindstrom
foresprakar skiljer sig fran ett ganska eta-
blerat arbetssidtt dar man soker stabilitet
och lugn for personer med psykisk funk-
tionsnedsdttning. Modellen att ge hopp
om positiv fordndring har inte natt det
stora flertalet.

—Trots att baspersonalen varit pd kur-
ser sa finns det dnda vissa grupper som
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Brukarna vill ofta géra vardagliga saker, som att ga pa hockey, ga och bada eller traffa nagon att umgas med. Men utan stéd blir det inte

av. De kanske inte ens klarar av att formulera malet sjalva. Har kan ett bra stod fran personal géra valdigt mycket for att 6ka brukarnas

livskvalitet.

anser att det dr sloseri med tid, att dessa
personer har varit sjuka si linge, att man
borde satsa pa unga istillet, siger Maria

Lindstrom.

EFTERLYSER MER MEDVETNA
KOMMUNER
En forklaring till det, som Maria Lind-
strom och Elisabeth Argentzell 4r 6verens
om, ar att ledningen ofta ar fokuserad pa
personaladministrativa fragor och sillan
tar upp fragor som ror hur verksamheten
ska bedrivas. De skulle darfor garna se
fler personer med rehabiliteringskompe-
tens pa mellanchefs- och boendechefsniva
i de enskilda kommunerna.

—Jag tycker mig ocksa se att de kom-

muner som har en medicinskt ansvarig

rehabiliterare, MAR, ocksa lyckas battre
i sina satsningar pa rehabilitering, siger
Maria Lindstrom.

Elisabeth Argentzell fyller pa:

—-Om man frdn kommunernas sida
bestimmer sig for att borja arbeta mer
brukarorienterat finns goda exempel att
bygga pa och mycket att uppna.

Ett aktiverande rehabiliteringsperspek-
tiv behover inte heller bli mer personalin-
tensivt an traditionellt omhandertagande.
Modellen bygger visentligen pa att den
befintliga personalen ska jobba pé ett an-
nat sitt. Det handlar ofta om att kommu-
nerna ska bli mer medvetna om hur man
satsar resurserna och samarbetar, menar

de tva forskarna.

Foto: Maria Lindstrém
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Elisabeth Argentzell.

Maria Lindstrém.

Elisabeth Argentzell nas pa
elisabeth.argentzell@med.lu.se. Hennes
avhandling heter EXPERIENCES OF EVERYDAY OC-
CUPATION AMONG PEOPLE WITH PSYCHIATRIC DISABILITIES
— RELATIONSHIPS TO SOCIAL INTERACTION, THE WORKER
ROLE AND DAY CENTRE ATTENDANCE. Den finns pa
www.lu.se/forskning/avhandlingar-och-
publikationer.

Maria Lindstrom nds pa
maria.lindstrom@occupther.umu.se. Hen-
nes avhandling heter PROMOTING AGENCY AMONG
PEOPLE WITH SEVERE PSYCHIATRIC DISABILITY — OCCUPA-
TION-ORIENTED INTERVENTIONS IN HOME AND COMMUNITY
serTINGs. Den finns pad umu.diva-portal.org.

Foto: Jens Argentzell
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KBT via internet {or patienter

med depression fungerar

Manniskor som dr deprimerade

kan fa hjdlp av psykologer pa internet.

Genom att anvanda internet

kan psykologen hjilpa fler.

Kognitiv beteendeterapi, KBT, har visat
sig effektivt for att behandla depres-
sion. Men metoden kriver relativt stora
personalresurser och ir dirfor dyr. Nu
har en svensk forskargrupp visat att in-
ternetbaserad KBT kan ge lika bra re-
sultat, och att terapeuterna da kan be-
handla betydligt fler patienter. Fredrik
Hollindare dr en av de forskare som
utvirderat metoden. Resultaten finns i
hans avhandling vid Orebro Universitet
Managing Depression via the Internet —
self-report measures, treatment & relapse
prevention.

—Det ar viktigt att papeka att det inte
handlar om att bara sdtta deprimerade
ménniskor framfér datorn, siger Fredrik
Holldndare. Det maste finnas en psyko-
log med som styr, och som kan anpassa
behandlingen efter hur den individuella
patienten reagerar, som kan stotta, stalla
motfragor och ge dterkoppling.

MALET AR ATT KUNNA
BEHANDLA FLER

I Fredrik Hollindares forskning visar in-
ternetbaserad KBT lika bra resultat som
behandlingar dir patienten och behand-
laren triffas. Aven om inte den internet-
baserade behandlingen liter en psykolog
ha hur manga patienter som helst sd gor
det att samma behandlare kan ta emot
fyra ganger sd manga patienter. Fredrik
Hollidndare vill i det sammanhanget hoja
ett litet varnande finger.

—Det finns givetvis en risk att politi-
ker ser den hir metoden som ett satt att
spara pengar. Men det vore olyckligt.
Det finns ett skriande behov av att kun-
na erbjuda fler en effektiv behandling av
depressioner.

PROBLEM SOM FbL]’ER AV
DEPRESSION
Depression kan riknas som en folksjuk-
dom. Ungefir varannan kvinna och var
fjairde man drabbas nigon ging under
livet. Det kan negativt pdverka sociala
relationer och arbetet, och depression ar
forknippat med olika halsoproblem.
—Det beror bland annat pd att man
blir mindre aktiv, och att det dr vanligare
med missbruk, sager Fredrik Hollandare.
Det dr valdigt vanligt att det foljer med
en angestproblematik, och dir kommer
alkohol vildigt ofta in, sarskilt for man.
Det betyder ocksd att depression ar
den tredje dyraste sjukskrivningsorsaken
i Sverige. Tio procent av all utbetald sjuk-
ersattning gar till en person som ar sjuk-

skriven for depression.

DENYTTERSTA
KONSEKVENSEN

Den otickaste delen av statistiken kring
depressioner ir att sjalvmordsrisken okar
vid depression, och dr mycket stor vid
obehandlad depression. Depressioner lig-
ger bakom en stor del av de ca 1 500 &r-
liga sjalvmorden i Sverige.

—Det ir ju det man fasar for. Det dr en
oerhort tragisk sista utvag nir nigon ger
upp. Det vill man givetvis som manniska
och som psykolog motverka pa alla sitt
det gar, konstaterar Fredrik Hollandare.

Men han pédpekar ocksd att man av
etiska skil inte forsoker nd dessa patien-
ter med internetbaserad KBT, dtminstone
inte direkt.

—KBT via internet lamnar 6ver ganska
mycket ansvar pad patienten. Det fung-
erar ofta vildigt bra med patienter som
har mattlig depression. Men de suicidala

mdste man nog triffa for att gora en be-
domning ansikte mot ansikte.

Depressionsbehandlingar har tva mél:
dels att hiva en pagdende depression,
dels att forebygga aterfall. Fredrik Hol-
landares forskningsresultat visar att inter-
netbaserad KBT ar effektiv nir det galler
bidda malen. Men resultaten nar det galler
att forhindra dterfall ar mindre robusta.
Men mycket pekar pd att det kan vara
en effektiv metod dven for att forebygga
kommande depressioner, och alltsd bland
annat sinka risken for att manniskor tar
sitt eget liv.

HUR FUNGERAR KBT VIA
NATET?

Hur fungerar da en internetbaserad KBT-
behandling? Den behandlande kliniken
maste ha en siker hemsida dar psykolog och
patient kan kommunicera. Den tekniska 16s-
ningen kan liknas vid en internetbank.

Via detta webbaserade nitverktyg kan
personen under behandling fi tillgdng
till en uppsittning texter fordelade pa ett
antal moduler. Patienten far sedan lisa
texterna och gora ovningar som hor till,
i hemmet, i ett tempo som passar, nir det
passar. Patienten far sedan aterkoppling
frén sin psykolog via meddelanden i det
webbaserade verktyget. Det ingdr ocksé
att patienten regelbundet ska gora sjalv-
skattningar for att bedoma sitt tillstdnd.

En forutsittning for att metoden ska
fungera dr att patienten ar aktiv och sjalv
tar ansvar. Darfor faller det sig ganska
naturligt att det lampar sig bast for de-

pressioner som inte ar sa djupa.

OERHORT SNABB UTVECKLING
Fredrik Hollandare har hillit pd med in-
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En nédvandig forutsattning for att KBT via internet ska fungera bra ar att det finns en psykolog som &r van vid metoden och en val
fungerande organisation bakom. Men med ratt férutsattningarna ger natbaserad KBT lika bra resultat som vanlig KBT, och ger psyko-

logen mojlighet att behandla manga fler patienter.

ternetbaserad KBT i elva ar, vilket kan
verka som en lang tid. Anda 4r han egent-
ligen fascinerad 6ver hur snabbt metoden
blivit accepterad.

—Nir jag borjade intressera mig for in-
ternetbaserad KBT var det nirmast nigot
man fnissade at. Idag stir det faktiskt i
Socialstyrelsens riktlinjer att vid depres-
sion ar det en av de rekommenderade be-
handlingsmetoderna.

Hur skulle di utvecklingen se ut om
Fredrik Hollandare fick bestimma? Han
hoppas att det kommer initiativ frin de
aktorer som pd olika satt kan trycka pa
startknappen for att internetbaserad KBT
ska bli tillgangligt for fler. Han skulle ocksa
gdrna se att staten inkluderar behandling-
en i den statliga rehabiliteringsgarantin.

Det finns dven forskning kvar att gora.
Det han tycker dr mest spannande och

aktuellt dr ta reda pd hur allt material
som ingdr i den internetbaserade KBT-
behandlingen fungerar for olika individer.

—Det material vi har idag kanske ger
samre effekt for personer som inte lidser
sa fort? Gar det dd att anpassa ett pro-

gram for just den gruppen?

18,6 MILJONER FOR ETT
SJALVMORD

Riddningsverket beriknade att samhal-
lets kostnad for sjalvmord 2001 uppgick
till 5,5 miljarder. Dar ingdr resursfor-
brukning och produktionsbortfall, men
inte viardet av de manniskor som begick
sjdlvmord, eftersom det ar mycket svdrt
att berdkna. En foljd av denna berik-
ning ar att det skulle vara lonsamt for
samhillet att lagga upp till 18,6 miljoner
kronor for att forhindra ett sjdlvmord. I

ljuset av detta kan vi kanske hoppas att
internetbaserad KBT och andra behand-
lingar som kan forebygga depression och
aterfall i depression far det politiska och

ekonomiska stod de behover.

Fredrik Holldndare nas pa
fredrik.hollandare@orebroll.se. Hans
avhandling heter MANAGING DEPRESSION VIA THE IN-
TERNET — SELF-REPORT MEASURES, TREATMENT & RELAPSE
PREVENTION. Den finns pa www.diva-portal.org.

Foto: Kemter/Istockphoto

Foto: Orebro universitet
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Patienten far sjalv beskriva hur han eller hon uppfattar sig sjalv, sitt liv och sin situation, utifran ett fragebatteri. Behandlaren kan vid
behov stalla f6ljdfragor. Tillsammans med utlatanden fran lakare bildar svaren pa fragorna en figur, en ”stjarna”, som blir ett bra verktyg
for patienten och behandlaren att tillsammans bestdmma hur vard och insatser ska se ut.

Kvalitetsstjarnan okar
brukarnas medverkan

De som mar daligt

ska sjdlva fa beritta
hur de mar.
Da kan de fa battre hjilp.

Kvalitetsstjarnan ar ett verktyg for patient
och behandlare att tillsammans komma
fram till hur patientens framtida vard ska
liggas upp. Kvalitetsstjarnan limpar sig
for alla som har kontakt med psykiatrisk
eller kommunal vard, och bygger till stor
del pd att patienten sjilv med hjilp av
oppna fragor far skatta hur bra eller daligt
olika delar av livet dr. Tillsammans med
andra skattningar av patientens likare
och behandlare samt en narstiende bygger
svaren upp en figur liknande en stjarna av
hur patienten mdr. Stjarnan pekar ocksa ut
vilka omrdden dir det finns storst mojlig-
het att forbattra valbefinnandet.

—Jag tror ju att det dr svart att kunna

hjilpa minniskor vidare utan att forst

veta och forstd var de for tillfillet ar,
sdger Bo Ivarsson. Meningen med véra
anstringningar att ta fram detta verktyg
har varit att underlitta for brukarna att
uttrycka detta.

Bo Ivarsson har varit inblandad i Kva-
litetsstjirnan sedan den sjosattes 1997.
Som kronan pa sitt professionella livs-
verk disputerade han pd en avhandling
dar han gjort en vetenskaplig utvirdering
av Kvalitetsstjarnans olika delinstrument.
Avhandlingen heter Tools for Outcome-
informed management of mental illness —
Psychometric properties of instruments of
the Swedish clinical multicenter Quality
Star cobort.

Kvalitetsstjarnan ar idag ett nationellt

kvalitetsregister, som bland annat KCP,
kvalitetsregister for psykiatriska och an-

dra kvalitetsregister ar med och utvecklar.

NU HAR DET UTVARDERATS
Frigorna som patienten far svara pa ar
centrala for Kvalitetsstjirnan. Delar av
Kvalitetsstjarnans fragebatteri ar valide-
rat sedan relativt linge. Den andra vik-
tiga delen ar de grafiska skalor dar be-
handlaren markerar patientens svar, och
ddr dessa markeringar bildar en stjirn-
liknande figur. Nagra av dessa skalor ar
ocksd validerade sedan tidigare. Men de
tva skalorna om livskvalitet och upplevda
besvir var det inte.

—Kvalitetsstjirnan hade anvints prak-

Foto: Ur film producerad av Hans-Eric Géthberg och Anders Bdrjeson i samarbete mellan Ljungby
psykosvard och Lanssjukhuset Ryhov fér Kvalitetsstjarnans Gemensamma GenomférandeGrupp
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tiskt ganska ldnge, sager Bo Ivarsson. Men
det saknades en vetenskaplig validering av
hela verktyget. For att fa acceptans fran
akademi och en del andra grupper insig
vi att vi dven behovde validera dessa tva
dimensioner vetenskapligt. S& vi pratade
lange om att vi skulle se till att ndgon som
hade mojlighet gjorde en sddan validering.
Av olika skl foll det pd mig, bland annat
for att jag dr medskyldig till att stjarnan
blev till, sdger han och ler.

Hans arbete verkar ocksd fi onskad ef-
fekt, och stjarnan dr nu allmint accepte-
rad som instrument.

—Man kan siga att vi nu har sopat un-
dan fragan om huruvida detta fungerar.

ETT GEMENSAMT VERKTYG
Patienten och behandlaren gir igenom
Kvalitetsstjarnans fragebatteri en ging
per ar. Syftet ar att folja upp hur patien-
tens vard och behandling fungerar, fa
en uppfattning om hur nirstidende ser
pd varden och behandlingen, komma
fram till vilka framsteg som har gjorts
sedan senast och fa en uppfattning om
vilka insatser som skulle kunna hjilpa
patienten.

Sjdlva stjarnan ritas upp av behandla-
ren och patienten tillsammans under ett
eller flera samtal. Samtalens drivs av de
frdgor som patienten far. Att brukaren
och behandlaren samtalar gor det mojligt
for behandlaren att stalla foljdfragor och
tillsammans med patienten utveckla reso-
nemangen for att hjilpa patienten kom-
ma framadt i sina reflektioner over sig, sitt

beteende och sina kinslor.
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Ibland tycker patienten och behandlaren
olika, exempelvis om i vilken utstrackning
sjukdomen paverkar rorelsemonster och
tal. Dessa olika uppfattningar kan ge viktig
information om hur den fortsatta behand-
lingen bést bor inriktas. Ibland kan bruka-
ren ge mer eller mindre overraskande in-
formation, som att rosterna personen hor
faktiskt inte stor honom eller henne, utan
i forsta hand verkar vara ett problem for
vardpersonalen. Sddan information kan
ocksa vara central for att anpassa insatser
for att ge den psykiskt sjuke mojligheter att
leva ett sd normalt liv som mojligt.

Bo Ivarsson papekar att dven om Kva-
litetsstjirnan dr enkel att anvinda sa re-
kommenderar han starkt att behandlare
som vill anvinda instrumentet gar en en-
dagsutbildning forst. Han papekar ocksa
att det finns goda mojligheter att anpassa

verktyget efter hur det egna arbetet ser ut.

BRUKARENS UPPLEVELSER
VIKTIG DEL

Bo Ivarsson konstaterar att det saknats
instrument for att mdta brukarens upp-
levelser, trots att det linge understrukits
att varden ska ta hdnsyn till brukarens
upplevelser och synpunkter.

—-De fa instrument som ar nigorlunda
enkla att anvdnda handlar mer om att
finga en professionell uppfattning. Det
finns skalor som miter livskvalitet, men
de fokuserar generellt pd vad forskare vill
ha reda pa snarare dn pd att lita perso-
nen ifriga tycka sjilv. De dr ocksd gene-
rellt vinklade for sirskilda psykiatriska

tillstdnd, som schizofreni eller depression.

Upplevda Brukar tillfredsst. Livs-
besvar kvalitet
Symtom Funktion
Special Anhorig
axel boérda

Kvalitetsstjdrnan som verktyg har funnits relativt lange. Men nu har Bo Ivarsson

i sin avhandling utvarderat kvalitetsstjdrnans olika delinstrument.

Det gor dem givetvis begridnsade. Just
dessa begransningar ar ndgot som Kva-
litetsstjarnan vill komma ifrdn. Det ar
ett tydligt uttalat mal att verktyget ska
kunna anvandas for ett brett spektrum av
diagnoser.

MAT FORANDRINGAR OVER TID
Dir ser han ocksa ett behov av ytterligare
forskning. Som det dr nu har Kvalitets-
stjarnans databas hittills frimst omfattat
psykospatienter. Dirfor tycker Bo Ivars-
son att det vore virdefullt om ndgon un-
dersokte och utvirderade om det finns
skillnader i resultat for olika patientgrup-
per, eller om fragebatteriet bor modifieras
utifrdn den enskilda patientens sjukdom.

Bo Ivarsson skulle dven girna se forsk-
ning som forsokte maita forandringar
over tid.

—Vi vet av erfarenhet att forandring-
arna héller i sig. Men dven hir skulle det
vara bra att validera.

De vetenskapliga hindren ar nu undan-
rojda. Men det dr dnd4 en bit kvar innan
stjarnan anvands i den utstrickning Bo
Ivarsson tror den har potential for.

—For att Kvalitetsstjarnan ska bli ett
brett anvint instrument s maste det ha
stod fran klinikledningarna. Har finns det
goda exempel, med kliniker som anvin-
der det pd runt tre fjardedelar av sina pa-
tienter. Det finns ocksd verksamheter dir
det inte riktigt slagit rot. Men vi har inte
drivit pd heller. Vi tianker att det fir sla
rot i sin egen takt. Nu nér stjdrnan blivit
nationellt kvalitetsregister far det kanske
hogre profil.

Bo Ivarsson nas pa bo.ivarsson@vgregion.se.
Hans avhandling heter TooLs FOR OUTCOME-
INFORMED MANAGEMENT OF MENTAL ILLNESS — PSYCHO-
METRIC PROPERTIES OF INSTRUMENTS OF THE SWEDISH
CLINICAL MULTICENTER QUALITY STAR COHORT. Den finns
pa www.diva-portal.org.

Foto: Monika Ivarsson Almgren
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Asperger gar
att spara redan
hos sma barn

Forskaren Petra Dewrang sdager

att det gar att se

om sma barn har Asperger.

Da kan barnen och deras foridldrar

fa béttre hjalp.

Det gér att uppticka och diagnosticera
barn med Asperger redan under barnens
forsta tva levnadsér. Det har beteendeve-
taren Petra Dewrang visat i sin avhand-
ling i psykologi vid Goteborgs universitet.
Hon sager att det finns mycket att vinna
pd att sd tidigt som mojligt finga upp
barn med Asperger. Da kan bade forald-
rar, andra vuxna, andra barn och barnen
sjilva att blir medvetna om vad svérighe-
terna beror pa, och anpassa sina forvant-
ningar och beteenden efter hur barnet
fungerar.

—Andra dagisbarn kan tycka att de ir
markliga, och forildrarna kan bli oroliga,
sdger Petra Dewrang. Om man da kan
tala om for forskolepersonal och forild-
rar vad det beror pd sd blir det givetvis
lattare for dem att behandla barnet p4 ett
sd bra sdtt som mojligt och hantera situa-

tionen runt omkring barnet.

MANGA SMA EGENHETER
De flesta symptomen barn som diagnos-
ticeras med Asperger har kan var for sig
ses ocksd hos andra barn. Men en per-
son med Asperger har en hel uppsittning
och ofta tydligare markbara egenheter.
Det kan vara somnproblem, problem vid
matsituationen och fixeringar eller ritua-
ler kring leken eller vid singdags.
Gemensamt dr att de har en nedsatt
formdga att sitta sig in i andra méannis-
kors kinsloliv och tolka sociala signaler,
och har ofta ett litet fital men vildigt
djupa specialintressen. Men de ar ocksa

Genom att tidigt diagnosticera Asperger gar det ocksa att tidi-

gare anpassa bemoétande och férvantningar pa barnen. Pa sa

vis finns méjligheter att minska férdldrarnas oro och férbattra

barnens méjligheter till en bra barndom.

ofta noggranna, madlinriktade och bra
problemldsare, och kan ha en fantastisk
koll pa det som faller inom deras speci-
alintressen.

Samtidigt dr Petra Dewrang noga med
att pdpeka att de barn och ungdomar hon
studerat pa det hela taget dr ganska lika
personer utan diagnos.

—Hade jag triffat dem i 20 minuter
hade jag inte tinkt att det var nagot an-
norlunda med dem. De ir ocksd lika em-
patiska som andra nir de ska bedoma
sociala beteenden och situationer. Men
ndr de dr med sjilva i en social situation
sd hidnger inte empatin med, och de blir
socialt klumpiga.

KAN LUGNA OROADE
FORALDRAR

Foraldrar till sm& barn med Asperger
blir ofta oroliga eftersom barnet inte
sander ut de sociala signaler forialdrarna
vantar sig. De stricker sig kanske inte ef-
ter forildrarna, ir ofta ointresserade av
att sitta och titta och peka pd saker till-
sammans med foraldrarna, och de viljer
ofta att leka sjilva istallet for med andra
barn. De lyssnar inte sd girna pa andra
och hiller inte 6gonkontakt. De verkar
heller inte ha riktigt samma behov av att
man ar tillsammans med dem som andra
barn, och kan upplevas som lite klum-
piga och osmidiga. De kan ocksé ha pro-
blem att komma till ro, och vara petiga
med maten pa sitt som fordldrarna blir
oroliga for.

—Det kan vara att maten ska ha en viss
konsistens, att man inte ska blanda ihop
mat eller sd, och det kan vara vildigt
noga, siager hon.

Den nedsatta formagan att ldsa sociala
signaler gor att de ofta kan bli utpekade,
retade och kommenterade av jamndriga.
Petra Dewrang kunde konstatera att de
flesta i hennes studiegrupp hade blivit
mobbade som barn, och de pratade ofta

om ”mina si kallade kompisar”.

ROBUST DIAGNOS

Det batteri av frigor som Petra Dewrang
anviant for att identifiera barn med
Asperger dr mycket mer omfattande in
de vanliga formuldr som anvinds for att
diagnosticera Asperger. Det gor ocksa
att hon sidger att den tidigare diagnosen
ar robust. Hon hoppas att mojligheten
till en tidigare diagnos kan gora att bade
barnen och deras forildrar slipper en del

oro och jobbiga situationer.

Petra Dewrang nds pa petra.dewrang@
psy.gu.se. Hennes avhandling heter AsPERGER
SYNDROME: SOCIAL FUNCTIONING IN RELATION TO BEHA-
VIOURAL AND COGNITIVE TRAITS FROM INFANCY TO YOUNG
apurTHOOD. Den finns pa gupea.ub.gu.se.

Foto: patrickheagney/Istockphoto

Foto: Privat
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Varfor ar det viktigt att involvera barn i
planeringen av insatser och atgarder?
Dels star det uttryckt i FN:s barnkonven-
tion att barn har ritt att vara delaktiga
i frdgor som ror dem sjalva. Dels dr det
viktigt eftersom barnen erbjuder ett an-
nat, ofta mer funktionellt perspektiv pa
sin livssituation. Ddr en vuxen exem-
pelvis dr fokuserad pd att ett barn med
rorelsehinder ska lira sig att gd s3 sma-
ningom, och dirmed styr rehabilitering
och insatser direfter, kan barnet istillet
vara inriktat pa att rullstolen ska fungera

s bra som mojligt i vardagen.

Lasvart
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Halla dar,

Annika Nystrom Karlsson, kanslichef pa Handikappforbunden och projekt-

bestimmande och frigorelse.

Hur goér man for att involvera barnen
pa ett bra satt?

Forutom att synliggora deras asikter i
rapporter och liknande, sd handlar det
om att informera dem om rehabilite-
ringsatgirder, och dven lyssna pa vilka
atgiarder barnen sjilva ser som viktiga
eller mindre viktiga. De kanske till och
med vill vilja bort vissa insatser som de
upplever tar tid frin nigot annat som de
prioriterar hogre, exempelvis skolan. P4
sd sitt ger man dven barnen ett utokat

ansvar for sin egen framtid.

Nya Omsorgsboken

Sedan 1970-talet har Omsorgsboken pu-
blicerats i olika upplagor. Da var kunska-
pen om personer med utvecklingsstorning
och deras levnadsvillkor begransade. Den
kunskap som fanns var inte heller samlad
pa ett tillgangligt sitt.

Omsorgsboken med Ann Bakk och Karl

Grunewald som redaktorer blev diarfor en

Behandling

Uppskattningsvis har drygt vart tjugonde
ADHD.

Flertalet viaxer upp och fungerar val i

barn funktionsnedsittningen
vuxen dalder, men utan ritt behandling
och stod finns det en okad risk att ham-
na i missbruk och kriminalitet. Den har
boken handlar om busiga barn som blir
kriminella vuxna och hur man kan bryta
det monstret. Den handlar ocksd om en
svensk banbrytande behandlingsmetod

mycket efterlingtad och uppskattad bok.

Nya Omsorgsboken innehéller 25 ka-
pitel av ett trettiotal forfattare, som delar
med sig av sina kunskaper och erfaren-
heter. Boken ldmpar sig vil for att an-
vinda i undervisning p4 flera akademiska
grundutbildningar med inriktning mot

social omsorg, socialt arbete, psykologi,

ledare for projektet Egen vaxtkraft —barn och ungdomars delaktighet, sjalv-

Hur kommer ni att fortsatta arbeta med
de hér fragorna efter projektets slut?

Eftersom undersokningar av den hir sor-
ten ar relativt ovanliga, har intresset varit
stort. Manga verksamheter vill arbeta med
barns delaktighet, de vet bara inte hur. Var
uppgift nu dr darfor att sprida kunska-
perna genom utbildning och information,
bland annat med hjélp av de tva inspira-
tionsbocker vi tagit fram —en for barn och
ungdomar och en for vuxna. Bockerna ar
tankta att fungera som stod i arbetet med

att involvera barnen i storre utstriackning.

Annika Nystrom Karlsson kan nas pa
annika.nystrom.karlsson@hso.se.
Inspirationsbdckerna kan bestéllas kostnads-
fritt pa http://handisam.se/lyssnapabarn.

pedagogik och omvardnad. Den dr ocksa
en utmirkt lirobok i fortbildning, vid
fordjupning inom gymnasieskolan och pa
olika folkhogskoleutbildningar.

Boken heter NYa OMSORGSBOKEN: EN BOK OM
MANNISKOR MED BEGAVNINGSMASSIGA FUNKTIONSHIN-
DER. Redaktérer ar Lena S6derman och Sivert
Antonsson. Boken &r utgiven av Liber.

som bryter monster

som fordndrar livet for kriminella med
ADHD. I boken berittar Micke, Lars och
Leo sjdlva om sin uppvixt, utanforskapet
som mynnade ut i tung kriminalitet och
hur behandlingen gav dem livet tillbaka.
Deras uppriktiga och gripande berittelser
varvas med fakta om Norrtiljeprojektet,
fakta om ADHD samt konkreta rdd och
tips for olika situationer med mera.

Boken vinder sig till alla som i sitt arbe-

te moter barn, ungdomar och vuxna med
ADHD. Boken ger en bred och grundlag-
gande presentation av vad ADHD inne-
bar samt unika inifrénperspektiv i de sva-
rast drabbades situation.

Boken heter FRAN BUSFRO TILL BROTTSLING? ADHD-
BEHANDLING BRYTER MONSTER. Forfattare 4r Annika
Brar och boken ar utgiven av Gothia forlag.
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Behandling av anorexi med ACT

Anorexi ar ett allvarligt tillstdind med
langtgdende konsekvenser for de som ar
drabbade. Det saknas dnnu evidensgrun-
dade behandlingsalternativ for vuxna
personer. Thomas Parling har i sin av-
handling vid institutionen for psykologi,
Uppsala universitet, studerat sddana as-
pekter av kinslor och tinkande som kan
tinkas vidmakthélla anorexi och ddrmed
vara viktiga att fokusera i psykologisk be-
handling. Avhandlingen omfattade dven
en kontrollerad behandlingsstudie.
Jamforelser av forekomsten av alexi-
tymi (svarigheter att uttrycka och forstd

sina egna och andras kanslor), kinslo-

massigt medvetande, depression, dngest
och perfektionism hos personer med ano-
rexi och personer utan anorexi visade att
personer med anorexi kan forlita sig pa
sina kianslomaissiga upplevelser. Vad gal-
ler att ha en positiv instillning till och
stravan efter att vara smal var grupperna
lika. Diaremot var motstindet mot fett/
fetma och stravan att undvika fetma star-
kare hos personer med anorexi 4n den var
hos personer utan anorexi.

I avhandlingen jimfordes dven be-
handlingsutfallet av ACT, Acceptance and
Commitment Therapy, en form av kogni-

tiv beteendeterapi, KBT, som fokuserar

psykologiska fenomens funktion och i
vilken kontext de sker, med sedvanlig be-
handling f6r anorexi. Eftersom flera per-
soner avbrot behandlingen och relativt fa
kunde rekryteras var det inte mojligt att
dra nagra slutsatser av behandlingens re-
sultat. Forfattaren konstaterade vikten av
att ta hdnsyn till att personer med anorexi
kan vara ambivalenta till att genomga be-
handling.

Avhandlingen heter ANOREXIA NERVOSA: EMOTION,
COGNITION AND TREATMENT. Forfattare &r Thomas
Parling och avhandlingen kan hamtas fran
www.diva-portal.org.

Vuxna personer med diagnoserna

ADE

Oppenvarden

Vuxna personer som fatt

ADHD, Attention-deficit/hyperactive dis-

diagnosen

orders, var under 20 r relativt sillsynta
inom den vuxenpsykiatriska verksam-
heten i Lund. Det har Lena Nylander
visat genom att studera verksamhetens
register, ndgot som hon presenterar i sin
avhandling vid Sahlgrenska akademin,
Goteborgs universitet. Genom att studera

undersokningar som specialistlikare och

neuropsykologer gjort av en vald grupp
patienter fann hon att en knapp fjardedel
hade ADHD, medan tre procent faktiskt
diagnosticerats si. Hilften hade en annan
diagnos, som depression och storningar
relaterade till missbruk. Forfattarens slut-
sats av de studier som ingdr i avhandling-
en 4r att patienternas utvecklingshistoria
och kognitiva funktioner behover upp-

mirksammas mer inom vuxenpsykiatrin.

) och autism 1 den psykiatriska

Detta kan leda till en battre forstaelse for
patienternas svarigheter och framfor allt
till en mer adekvat behandling.

Avhandlingen heter ATTENTION-DEFICIT/HYPERACTI-
VITY DISORDER AND AUTISM SPECTRUM DISORDERS IN ADULT
PSYCHIATRIC PATIENTS. FOrfattare ar Lena Nylander
och avhandlingen kan hamtas fran
http://gupea.ub.gu.se.
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Unga vuxna som soker psykiatrisk

Oppenvard

Psykisk sjukdom dr vanligt och debute-
rar ofta tidigt i livet. Daremot soker de
flesta inte vard for sina besvir. Adriana
Ramirez har i sin avhandling vid Uppsala
universitet, Institutionen fér neuroveten-
skap, avdelningen for psykiatri, stude-
rat diagnostiken av hjilpsokande unga
vuxna med psykisk sjukdom for att med
resultaten som grund forbittra diagnos-
tiska procedurer inom den kliniska psy-
kiatrin. Drygt 200 unga vuxna som sokt

vard inom 6ppenpsykiatrisk verksamhet

Lasvart

bedomdes och bedomde sjdlva sina sva-
righeter med en uppsittning vil provade
diagnostiska instrument. Resultaten vi-
sade att patienternas problem visat sig
tidigt i livet, att dessa var relaterade till
angest och sinnesstimning och att de ofta
hade flera svérigheter. Flertalet var kvin-
nor. Det fanns inga skillnader mellan de
som sjilva sokt vard och de som remit-
terats till 6ppenpsykiatrisk verksamhet av
andra. De som hade allvarligare symptom

hade i storre utstrackning haft depression

under barndomen. Patienternas och de
professionellas skattningar av fungerande
i vardagen stimde vil 6verens bade fore
och efter behandling. Avhandlingens re-
sultat tyder ocksd pa att de unga vuxna
som soker den psykiatriska 6ppenvérden
inte bidrar till att den psykiatriska varden

Overutnyttjas.

Avhandlingen heter YOuNG ADULTS IN GENERAL
psYCHIATRY. Forfattare dr Adriana Ramirez och
avhandlingen kan hamtas fran
www.diva-portal.org.

Livsstilsrelaterade problem bland
personer med utvecklingsstorning

Enligt lagstiftningen ska personer med
funktionsnedsittning fa mojlighet att
leva ett liv som andra. Men vad innebir
det att leva som andra? Hur gor man som
anstalld i sa kallade LSS-boenden nir per-
soner med utvecklingsstorning ater eller
dricker pa ett sitt som omgivningen upp-

fattar som skadligt? I lagstiftningen och

dess forarbeten finns ingen vigledning
for hur professionella ska handla nir en
boende viljer en livsstil som pd kort eller
langre sikt kan innebira skador for den
egna hilsan.

Forfattaren Karin Steive tar i rappor-
ten upp bade aktuell forskning och erfa-

renheter som gjorts av ndgra intervjuade

verksamhets- och enhetschefer for grupp-
boenden.

Rapporten heter NAR MAT OCH ALKOHOL PA GRUPP-
BOSTADEN BLIR ETT DILEMMA —OM LIVSSTILSRELATERAD
PROBLEMATIK BLAND PERSONER MED UTVECKLINGS-
STORNING. Den &r skriven av Karin Steive och
utgiven i FoU-Sédertérns skriftserie nr 106/12.
Rapporten kan hamtas fran
www.fou-sodertorn.se.

Samlad kunskap om mmformerande
och stddjande msatser

Centrum for evidensbaserade psykoso-
ciala insatser, CEPI, har sammanstillt en
oversikt 6ver den vetenskapliga kunska-
pen om uppsokande, informerande och fo-
rebyggande insatser for personer med all-
varlig psykisk sjukdom eller personer som
riskerar att utveckla en siddan sjukdom.

Oversikten beskriver ocksi den kunskap
som finns om attityder till psykisk sjuk-
dom och betydelsen av relationen mellan
klienten och behandlaren. Underlaget for
oversikten baseras pa systematiska sok-
ningar i utvalda databaser och handsok-
ning i enskilda publicerade arbeten.

Rapporten heter UpPSOKANDE, INFORMERANDE OCH
FOREBYGGANDE INSATSER FOR PERSONER MED ALLVARLIG
PSYKISK SJUKDOM ELLER MED RISK ATT UTVECKLA ALLVARLIG
PSYKISK SJUKDOM —EN KUNSKAPSSAMMANSTALLNING. Den
ar utgiven av Centrum for evidensbaserade
psykosociala insatser, CEPI, Medicinska fakul-
teten, Lunds universitet. Rapporten kan hamtas
fran http://www.cepi.nu.
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