Psykiatrins slagsidor

Ett historiskt, men subjektivt, perspektiv

Fran mitten av 1960-talet borjade ePsykiatriska verksamheten (PV) genor
allt haftigare kritik att riktas mot psyki- kontakter med Norrbottens lans landy ~ Sammanfattat
atrin, som dittills under ett par decenniting. Vi drog da upp riktlinjerna for en
er hade borjat finna sin form och sjalvpsykiatrisk verksamhet utifran pa def
kansla som medicinsk specialitet vid sitiden nya idéer om teampsykiatri me
dan av internmedicin och kirurgi. Psyen psykodynamisk grundsyn, familje
kiatri var nu inte langre en undanskymdinkande, socialpsykiatrisk bredd i ar
verksamhet bedriven pa de stora asylebetet och mottagningsverksamhet p
na, som pa den tiden kallades sinnefrivillig grund med lokalisering utanfor
sjukhus. Kritiken kom inte bara fransjukhus och Kliniker.
yngre psykiatrer, som onskade se en
psykiatri som tog tillvara erfarenheter- Ett forsta forsok
na fran den »community psychiatry» till integrerad psykiatri
som vuxit fram i England och USA ef- Man kan séaga att etableringen av P
ter andra varldskriget. Aven den fram4971-1972 var ett forsta forsok till en

* Psykiatrin har alltid haft svart
att inforliva sina olika delar.

* Dagens entusiasm over vara
Okade kunskaper om hjarnan
far inte forleda psykiatrin att
forlora kontakten med det
psykiska.

» Okade anstrangningar for att
integrera olika slags kunskap
kravs for att fa psykiatrin pa

véxande vansterrorelsen attackeradetegrerad psykiatri i en samverkang et kol.
psykiatrin  for dess »fortryckande»modell med andra instanser i samhallg
funktion gentemot de svagaste i sansdsom socialtjanst, kommunens alko-
hallet. holpoliklinik, lasarettets somatiska
vard samt med vardcentralernas dppnapi, gruppterapi (bl a intressanta for-
En ung psykiaterkar tar vid allmanmedicinska vard. Vi sokte ocks&ok med pargruppsarbete) och familje-

Vi som tillhérde den unga psykiaterkontakter i en férebyggande verksamterapi, en metodik som inférdes i Sveri-
generationen vid denna tid tog starka iftet, sdsom kvartersverksamhet, samage 1969 och dittills hade bedrivits bara
tryck av debatten, och vara visioner pdete med polis och skola, &ven methom barn- och ungdomspsykiatrin,
verkades av bada dessa lager. Sjalv viorrbottensteatern. Dartill utveckladeslelvis med inspiration fran erfarenhe-
jag som nyutbildad psykoanalytiker anunder 1974 och 1975 en radikal samaterna vid barnbyn Ska.
gelagen att soka tillampa bade en pspetsform med socialvarden, genom att Nar det galler familjeterapi med fa-
kodynamisk grundsyn pa manniskawar verksamhet forstarktes med medehilier med nagon psykotisk medlem
och en samhallsorienterad syn pa dawsedda for en sociallakarmottagningnuddade vi vid den metod som nu, 30
psykiatriska arbetet. Nar jag 1970 stodinom kommunen. Kanske man kan vagar senare, framhalls starkt inom olika
begrepp att valja mellan att bli pri-pasta att vii viss man féregrep den psyerksamheter for nyinsjuknade patien-
vatpraktiserande psykoanalytiker ellekiatrireform som kom 20 ar senare. ter med psykosdiagnos [1]. Dess resul-
psykoanalytiskt orienterad psykiater Vivaridetta arbete besjélade av tartat pekar just pa vikten av psykologiskt
beredd att arbeta med att stka forandken att kunna ta oss an olika psykiskach familjeorienterat arbete, liksom av
den vanliga psykiatrin var valet darfoproblem och stérningar med stod av vaninimering av antipsykosmedicine-
ganska latt. psykoanalytiska skolning och var psyfing. Vi hade inte de kunskaper som

Efter nagra ar vid Fruangens dagkodynamiska och familjeorienteraddinns idag, och misslyckades darfor of-
sjukhus fick jag méjligheter att starta emrundsyn. Vart arbete blev uppmarktast med detta svara arbete.
helt ny psykiatri inom Luled kommun isammat och uppskattat, och vi gjorde

Norrbotten. avgorande insatser for ménga patient- Engrupp
Det ar nu snart 30 ar sedan Karigrupper. Var entusiasm kande inga romantiska pionjarer
Crafoord och jag sjélv lade grunden tilgranser. Kanske man kan séga att vi var en

Idag vill jag klart s&ga att vi var ren-grupp entusiastiska och romantiska pi-
larigare &an vad som var rimligt. Var bla-onjarer, med en vision om en radikalt
6gdhet kommenterades forvisso, och énnorlunda psykiatri, som utifran vara

Forfattare utsattes sa smaningom for kritik: grundidéer sokte finna en form for var-
CLARENCE CRAFOORD »Vid PV i Luled bedriver man psy-den som skulle inkludera mycket av det
Aren 1972-1979 klinikchef vid psy- koterapi for de valmotiverade och skrisom sedermera har blivit grunden for
kiatriska verksamheten i Luled,ver for dvrigt vardintyg.» saval avinstitutionaliseringen av psyki-

1979-1984 cheflakare inom psykia- Helt klart ar att vi kunde ha breddattrin, nedlaggningen av mentalsjukhu-
trin i Blekinge, 1984—1987 larare ivar aktivitet om vi hade varit mindre ra-sen, den sektoriserade psykiatrin och sa
psykoterapi vid Psykoterapiinstitu-biata i den linje som vi stolt kallade forsmaningom Psykiatrireformen.

tet i Stockholm. Sedan 1997 verk-antimedicinering. Vara psykoterapeu- Vi mottog manga studiebesok, bl a
sam i privat praktik. Artikeln base- tiska aktiviteter innefattade allt fran refran den grupp som sedermera startade
ras pa ett foredrag vid en psykiatrigelratt psykoanalys till olika former avdet betydligt resursstarkare Nackapro-
konferens i Luled 1999. stédjande och insiktsbetonad psykotgektet. Kr 1974 forlade Svenska psyki-
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atriska foreningen sittarmote till PV i leliga strukturernas och krisernas- pa

Lulgs.i Luledar en psykiatri med psy ’? Det i.nns..ldagosmr.'e verlsg? Er?n??ggég;?grrsetugﬁlgdsﬁing an
koterapeutisk slagsida; deinris inte anledning an ngonsin nagonsin att efterstva en battre intg
langre i sin ursprunglimform. Kansk att eftestrava en bate ration & de olika psykiatriska synsatten
ar det karakteristiskt att PV med sitt pi integration av de olika i den psykiatriska praktén, sé att psy
Ustrion om att kritseras ockes ian  PSyKiatriska synsatten i gfitel, B0 ORCE BVEETE S e
vansterradikalt hall. den psykiatriska fakti- relevanta omradena. Som situationen
Forskningen kring PV resulterade ken, sa att psykiadr nu &r synes psykiatrernas kunskaper ha

tva wlymer [2, 3], vilkas grundlagm- och blivande psykiaar en starkt biomedicinsk oclarfmalolo-

de slutsatserar att \erksamheten inte far grundlgggande kun gisk slagsida. Detta hénger samman
formatt nd ut till massorna, utan huvud k . lad med att man inom psykiatrinvérlatit
sakligen lommit »den bildade me SKaper inom alla aeer en stor deladen psykiatriska fortbild

delklassen» till del. |e.V3-n'§a omadena. Som ningen till de stora lémedelskncer
o situationen nu ar synes nerna.

iC)Br?eolgigrglggsatlonen PSS e Tre synsatt

Vi var nog visareade delvis bittra per ha en starkt biome | vart dokument till Socialstyrelsens
erfarenheterna va begransningrna dicinsk ot farmalolo- éversyn & psykiatrin lonstaterade Lars
inom arbetet vid PV n&r vi 1979 inbjods gisk slaysida. Detta Jacobsson, Marie Astieoch jag att vi
att genomféra en radikal ongamisa hanger samman med att inte vill tala om olika skilor, eller ens
tion av psykiatrin i Blekinge. Det otids man inom psykiatrin ideologier utan om olika synsatt: det
enliga mentalsjukhuset Gullberna,-be " Q.- biomedicinska, det socialpsykiatriska
laget i Karlskrona, betjanade hela Ble overlatit en S_tor del av och det psyddynamiska [4, 5]. V
kinges 15000 irnvanare. 1979-1984 den psykiatriska fort fastslog darvid att alla tre synsatten &r
var sektorspsykiatrin utbredd i lan- bildnin@n till de stoa relevanta for psykiatriskt arbete och in
det. A gar, i varierande utstrackning, i allt psy

Visionen for Blekinge blei korthet Ir?ake’r’nedelsdmcerner kiatriskt arbete.
utflyttning frdn Gullberna, sektorise : Det ar en truism att alla psykiska
ring pa de femémmunernaabade 6p storningar, kansle ocksa alla kroppslig
pen och slutenard med »gemensam sjukdomar hos manniek har s&al
behandlingsledning inomavje sektor biomedicinska som sociala och peyk
for alla \ardformer». ¥ngdpunkten logiska lomponenter som det aldrig ar
skulle ligga pd teamens Oppnaird. latt eller ens meningsfullt att férsoka
Personalen maste onusés, psykgeri nddvandig under utformningewarga-  skilja ut. Dari ligger helt erddt en hel
atriken dverforas till ommunens &rd-  nisationen. del as det méansklig hos oss. Mar en
hemserksamhet och patienterna om tidsupphttning och inre representatio
fordelas pa de olika sektorerna. Etttio Psykodynamiskt synsatt ner samt en formagtill symbolisering
tal psykiatrer kunde rekryteras till den pa undantag? som skiljer oss fran djuren.Yar dar
nya verksamheten, och i ethgska om Inom dagens ®nska psykiatri fére igenom en saftikerad lommunika

fattande och i styen pafrestande arbe faller psyloterapeutiska aspekter attionsformag och formar satta in oss
te kunde omaanisationen genomférastillgodoses framfor allt inom dgnitiv ~ sjélva i ett historiskt och socialt sam
under de fem aren. psykoterapi, medan det mer djum@nde manhang pa gott och ont.

Psykiatrin i Blekinge ble ett stgg och ombttande psydynamiska syn Dessa foérhallanden leder till ett-in
mot en intgrerad psykiatri. Den bio sattet bmmit pd undantag. Jag oroasecklat fintasi- och driftsli som till
medicinska synen pa behandling ocktarkt & denna uteckling, eftersom de storsta delen ar omeetet for oss. Det
vard inkluderades iarksamheten, oak psykoanalytiska teorierna och den psypsykodynamiska synsattet, som vilar pa
tat att den grundlagmde synen pa kodynamiska psydterapin pd ett annatpsykoanalytisk teori, betonar hur vi kan
verksamheten fortsattav psylodyna satt &n den dgnitiva omfttar en teori obserera och forstd manifestationer a
misk. Samarbetet med de olikerkmu om det omedetna och dedmplicerade de omedetna fintasierna i&ra patien
nerna kunde underlattas, eftersom demato-psykiska samband soinné ters forhallningssatt och reaktioner
fem sma klinikernas upptagningsomra mellan lonflikt, beteende och sjukdomDenna forstaelsevamannislors sym
den anpassades tillolimungranser — detta omdittande s&l kropp som tom och reaktioner eller deras pside
na. sjal. giska uteckling ar helt ozhangig a i

Trots senare diskussioner om sam De moderna neurofysiologiska ochvilken grad psykiska storniagmed sa
manslagning \ade sma klinikerna till neurolemiska forskningsrénen, liksomdana manifestationer har sin grund i
storre sektorsenhetesfter modell fran den alltmer sadtikerade genetiska biologiskt skilda forutsattniray eller
andra hall i landet, har man behallit orkunskapen, innehaller enligt min megenetiska skillnadeWarje tanle vi tan
ganisationen med fem smé enhekdr  ning ingenting som inte ar férenligt medker och \arje kansla vi kanner motsv
ter Psykiatriutredningen, som visade atte psyloanalytiska teorierna om detras & kemiska férandringr i hjarnan
just Blekinge hade en billage och ef psykiska. Jag kan inte se annat an att deh har sitt mikroférlopp innanfor
fektivare \ardmodell an pa de flestabada kunskapsomradena bara represgrannbenet — anda ar desaatéisier och
andra hall samt minstdngs\rd i hela terar olika synsatt pa fenomenen. Dekénslor inte kmiska till sin natyrde &r
riket, har man i Blekingev@rtygats om socialpsykiatriska tillAmpningervale psykiska.
att behalla singen modell. Den psyk olika synséatten innebar darvid inom De psyloanalytiska teorierna och
dynamiska grundsynen och ett pstgk  psykiatrin ett slags pragmatisk tillamp det psykdynamiska synsattet innehal
rapeutiskt tdnkande &r alltjamvénde ning ar dessa kunskaper i ett praktiskter en lara om just det psykiskaanjé
inom psykiatrin i Blekinge, ochar samhallssammanhang, dar de samhdlsykiater och psykiatriarbetare b&ko
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kunskaper om det psykiska for atie ¢

plettera sina kunskaper om de sociala betoning pa ad som skr i kkmmu

och de biologiska forutsattniagna for
mannislors hélsa. Det sociala och det
biologiska kan understkas med natur
vetenskaplig metodikveolika slag, me
dan det psykiska i endastdsénsad ut

strackning kan undersdkas med sadana manifestationeraomedeten @er-

metoder

Eftersom den akademiska forsk
ningen inom medicin och newsten
skap vilar pa natuetenskaplig meto
dik, och denna tradition inte pa samma
satt kan tillampas inom det psydyna
miska omradet, har detta praglat psyki
atrins kunskapstilléxt. \etenskaplig
beddmare har meriterat sig inom natur
vetenskap och harwvaradition saknat
bakgrund att bedéma den ofta annos
lunda forskning som rér det psykiska,
t ex inom psylodynamisk psyéterapi
eller psyloanalys. Psydterapiformer
som har mer kasinaturetenskaplig ka
raktar som beteendeterapi ellevdni
tiva terapierhar genom olika typewa
operationalisering\adata kunnat gene
rera kunskaper som ligger i den natur
vetenskaplig traditionen. .

Liknande forsok har gjorts ocksé@-a
seende terapier inom det psgyna
miska synsattet. Etixempel ar de un
dersoéknin@r as mer globala resultava
psykoterapi och psykanalys, i vilka
framkommit att psybanalys och psy
kodynamiskt orienterade langtidspsye
koterapier argerlagsna andra psgte-
rapimetoder vid langtidsuppfoljning
[6]. Mycket f& sddana studier med upp
féljning under lang tid har gjorts &vl-
den.

Emellertid &r de nédindica opera
tionaliserin@rna ométtande, och da

tainsamlingen darmed bade tidsddande Grundlag@nde kunskaper om indi

och bemangd med metodproblem som
emellanat gor att stora forskningsan
strangningr leder till ytligt sett triala
resultat. Kinskapen utifran det psgk
dynamiska synsattet maste darfor gene
reras ocksa i en mer hunvatenskaplig °
tradition.

Det faktum att det ar gt for ett psy
kodynamiskt synsatt att gora siglign
de i den natumtenskaplig forsk
ningstradition som dominerat inom
psykiatrin gor ockséa att jamforelgs fa
larare med den psgklynamiska &m- e
petensen ifins vid unversitet och
hogslolor. Det medfor forstas att for
trogenhet med det psgynamiska
synséttet saknas hos de flesta psykiat
rer. Psykiatrernas dmpetens dr dar
med en o©kande biomedicinsk slag-
sida.

Viktiga omraden

Har nagra xempel pa kunskaper
som den psykiatriska utbildningen pa
olika nivaer bor férmedla nar dettier
det psylodynamiska synsattet:
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parallellprocesser och dynareik i
processen att ge och ta emot hand
ledning i olika psyhkterapeutiska
sammanhang.

Grundlaggnde samtalsknst, med

nikationen mellan behandlare och
patient. Detta innebér kunskaper inte
bara om ad som traditionellt kallas
intervjumetodik utan ocksd om
ké&nsloméassigt admpanjemang,

Vilk en psykiatri vill vi ha?

Alla utbildnings- och fortbild
ningsansariga bor fundera\er vilken
foring, forswvarsmekanismer mot  vikt man vill laga vid de kunskapsom
overforing samt mekanismer sonraden som representerar ett psyyna
projekti identifikation. miskt synsétt i jamforelse med den vikt

man lagger vid omraden som pepla
Orienterande kunskaper om gt tologi, psylofarmalologi och psykiat-
kodynamiska synsattet pa psykisksk epidemiologi. Det socialpsykiatris
och kanslomassig utvkling enligt ka omradet gor sé&kt ocksa ansprak pa
olika orienteringr inom psykdyna utrymme for arbetspsyhogi, social

misk teori. kunskap, krigs- och katastrofpsykiatri
och sociala lisloppskunskapefor att
Grundlag@ande  kunskaper ombara namna nagra omraden.

gruppdynamiloch kdnnedom omde  Har finns stora och sra avagning
primitiva fors\ar som kan uppstaar att gora; i detta ligger ocksa mang
inom grupper under olika formev a fragor kring vilket slags psykiatri vi vill
pafrestning, &x i krissituationer el ha i framtiden och hur utbildnings-,
leri samband med laddade relationdprtbildnings- och forskningsresurser
i en grupp. Detta omrade gransarfoma i sé &ll skall fordelas. Idagrins det
stas till socialpsykiatrin. alltfor stor slagsida at det biomedicins
ka och neuropsykiatriska héllet, medan
Grundlag@nde kunskaper ofkris- det psylodynamiska synsattet haork-
reaktioner ob kristempi. Formaga mit i bakgrunden.
att forstd och kunna arbeta med kris  Det &r en villarelse att tro att de allt
bearbetande insatser samt kanskner férinade biomedicinska rénen kan
ocksa riktlinjer for handledningva ersatta psyéanalysens kunskaper om
sadant arbete. det psykiska.

Orienterande kunskaper om den typ

av krisinterventiorenligt ett imilje- Referenser

orienterat synséatt som tillampas vid 1.Cullberg J. Psykospatienter hjalps till béttre
den typ & kris som uppstar kringya prognos. »Fallskarm» for forstagangsin

P . . sjuknade. Lakartidningen 1996; 93: 3992-9.
insjuknade psyttiska patienter 2.Eliasson R, Nygren P. Psykiatrisk verksam

het I. Samhalle, manniskosyn och modern
sjalavard. Stockholm: Prisma, 1981.
3.Eliasson R, Nygren P. Psykiatrisk verksam
het Il. Narstudier i psykoterapi. Stockholm:
. = : Prisma, 1983.
kationey metoder och forlopp Vid 4.crafoord C, Jacobsson L, Asberg M. Ideo
olika former & korttidspsylbterapi, logier, kulturer och synsétt inom psykiatrin.
med s&ial vuxna som urey vuxna Es?/kiatriuppifbljni?gen 1997:16. Stock
olm: Socialstyrelsen, 1997.
och ungdomar 5.Crafoord C, Jacobsson L, Asberg M. Psyki
. atrins »tre karlekar». Alla behovs for att
Orienterande kunskaper om ett psy maota manskliga psykiska lidanden. Lakar
kodynamiskt synsétt nar degiltgr tidningen 1998; 95: 1539-43.
svém pesonlighetsstomingaroch &Sl Slenbera ) Laser &, Scruber>
indikationer och forstaelse for hur 2 9 DSy

o - - 2 koanalys och psykoanalytisk langtidsterapi.
|§Ilpggld§terapl kan bedns vid dessa  psykoterapi: Forskning och utveckling nr 6,
tillstana.

1998. Karolinska institutet, institutionen for
psykoterapi och Stockholms lans landstings
psykoterapiinstitut, 1998.

7.Crafoord C. Utvecklande fortrolighet. Tan
kar om kontaktmannaskap. Stockholm:Na
tur och Kultur, 1991.

Orienterande kunskaper ofamil-
jepsylologi och familjebehandling.

Grundlaggnde kunskaper omad
som ligger i att personal eagerar
sig i patientlontakteri form a kon
taktmannaskap olika former [7].
Alla behdrs for att méta manskla
lidanden. Br lakare i psykiatriut
bildningen kunskaper om huiok
taktmannaskapet kan respekteras
och tillampas som ondvdnad inom

bade institutionsdrd och 6ppevard.

Orienterande kunskaper om inne
borden ipsyloterapeutisk handled
ningindividuellt och i grupp, om k
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