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1 0 Unge i en stresset tid

Psykologstanden skal blive bedre til at bringe
de samfundsmeessige mekanismer bag unges
mistrivsel ind i terapirummet, mener den bog-
aktuelle Maja Vain Gilbert, stifter af UngTerapi.

1 6 ICD-11

Ph.d.-stafet: Den 11. udgave af det det internatio-
nale klassifikationssystem ICD har stor betydning
for mennesker med senfglger efter traumatiske
oplevelser.
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Veersgo'. Vi giver mere end

130 mio. kr.

tilbage i renter til MedlemsKunder
i Lan & Spar

Udnyt de fordele, der
falger med dit medlems-

skab af en fagforening 20
- bliv MedlemsKunde i dag.

Som kunde i Lan & Spar er du en del af

noget saerligt. Vi er nemlig ejet af en raekke Ring 3378 1909

fagforeninger, som gnsker at give deres

"Det er enormt menings- 30 Barneneuropsykologi
fyldt at have et facllesskab,

Der mangler viden og specialiserede steder til at

medlemmer szerlige fordele, nar de gar i eller lzes mere pa Isb.dk/dp hvor man kan veere feelles fgjelf 3;@;2 ?552?31:1?5@?@2?355?2;?&3
banken. Det er medlemmer som dig, og det om det at veere psykolog- logi Lone Fjeldborg.

er fordele, der er til at forst. For eksempel faglig leder, som kan vaere

far MedlemsKunder i Lan & Spar Danmarks et ensomt sted at std.”

ubetinget hgjeste rente pa deres Ignkonto. 40 Traumefokuseret

Det betyder, at de i januar kan gleede sig behandling

over at fa udbetalt 130 mio. kr. Forskningsartikel: I strid med tidligere antagelser

viser studier, hvordan traumefokuseret behand-
ling - udover at veere sikkert - kan veere effektivt.
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Pa besag i gst og vest

For nylig havde jeg forngjelsen af at
besgge tre faglige feellesskaber i hver sin
ende af Danmark, og det blev siden til en
artikel, som du kan laese lidt leengere inde
i dette fagmagasin.

For hvad vil det egentlig sige at veere
med i ét af DP’s faglige selskaber, netveerk,
sektioner og kredse, og hvad far de mange
psykologer, der engagerer sig, ud af det?

Om det var til den faglige aften
med oplaeg i Kreds MIDTVEST]ylland,
bestyrelsesmgdet i Selskabet Danske
Neuropsykologer eller temadagen med
efterfglgende generalforsamling i Sekti-
onen for Ledere, sa stod det Klart, at der
var béde faglige og sociale gevinster.

Som en af psykologerne ganske ram-
mende sagde:

- Hvorfor bruge tid pa frivilligt arbejde,
nadr man i sagens natur bestrider travle

stillinger, som nogle gange griber ind i
fritiden? Det skyldes for mit vedkom-
mende, at det er enormt meningsfyldt at
have et feellesskab.

Lees ogsd om psykolog Maja Vain
Gilbert, der er stifter af UngTerapi og
bogaktuel med en guide, som skal hjeelpe
unge med at navigere i en stresset verden.

Maja Vain Gilbert mener, at vi skal
blive bedre til at leere vores bgrn og
unge at &bne sig over for hinanden. Tkke
pé en "pseudoagtig made” hvor man
holder igen, men heller ikke hvor selv-
diagnosticering bliver en lidt for hurtig
forklaringsmodel.

God forngjelse med artiklerne og alt
det andet indhold i magasinet. Som altid
er du velkommen til at sende ris og ros
til fagmagasinet pa p-magasin@dp.dk.

Christian Ngrgaard Larsen,
redaktgr pa Magasinet P
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De faglige faellesskaber
er DP’s fundament

Af Dea Seidenfaden, forperson for
Dansk Psykolog Forening

Vores fagforening er beriget af 57 sektioner, kredse,
selskaber og netveerk, og der kommer lgbende
flere til. Her bobler det af faglig aktivitet og feelles-
skab, som man kan laese meget mere om i dette
nummer af P, som for nylig besggte Ledersektio-
nen, Selskabet Danske Neuropsykologer og Kreds
MIDTVESTjylland.

[ artiklen heefter jeg mig iseer ved, hvor mange psy-
kologer der siger, at deres mulighed for deltagelse i
lokale og fagspecifikke aktiviteter er meningsgivende
og giver bade faglige og sociale gevinster.
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Denne struktur med frivillige kreefter er et keempe
gode for bade fagforeningen, den enkelte psykolog
og det samlede psykologfaglige feellesskab. Min
drgm som forperson er at bygge vores feellesskab
endnu teettere. At vi i endnu hgjere grad star skul-
der ved skulder, at vi er solidariske pa tveers, at
vores feellesskab er et sted, hvor vi kan udvikle os
og psykologien. Et sted, hvor vi har fagligt hjemme.
Sammen.

Derfor er det ogsa min ambition, at vores faelles-
skab skal understgttes, udvikles og fremtidssikres, s
det er attraktivt at veere frivillig i foreningen - uanset
alder og arbejde, og uanset om man er studerende
eller erfaren psykolog.

Jeg ved godt, at det ikke altid har veeret let at veere
frivillig i fx en sektion eller et selskab - at det har
knebet med at fa flere ting til at fungere, som nogle
af psykologerne i artiklen ogsa papeger.

Det er ikke meningen, at det faglige og sociale
skal drukne i administrative opgaver, som er tids-
kraevende og fijerner fokus fra det, der binder et
psykologfagligt feellesskab sammen.

Det skal veere lettere og mere overskueligt at
engagere sig i fagforeningen, og det skal ikke mindst
ses i lyset af, at de yngre generationers vigtigste
argument for ikke at engagere sig i en fagforening er
manglende tid, og at de gnsker at involvere sig mere
fra sag til sag fremfor ngdvendigvis at bestride faste
poster over leengere perioder. Dette skal vi sammen
have det bedste ud af! >



Vi skal selvfglgelig ogsa kunne leve op til de helt
basale krav, som lovgivningen stiller til os som for-
ening. Vi skal bare sgrge for, at de interne krav og
regler, vi stiller til hinanden, er si smidige og fa som
muligt. Det er ogsa grunden til, at vi i bestyrelsen har
vedtaget en ny guide for anvendelse af de midler, der
gives i tilskud. Der er som udgangspunkt fri rdde-
ret til at anvende midlerne til gavn for flest mulige
medlemmer, blot I holder jer inden for formélet
med enhedens virke - og sé selvfglgelig den danske
lovgivning. Vi ved, at mange af jer er glade for det.

Samtidig har vi fiet mange positive tilkendegivel-
ser pa et nyt initiativ, en veerktgjskasse pa dp.dk med
alt, hvad I skal bruge for at lgse opgaver i forbindelse
med det frivillige arbejde derude.

Pa dp.dk kan I ogsa leese vedteegterne for de
forskellige enheder og finde ud af, hvordan I arran-
gerer et kursus eller arrangement. Desuden findes
et kommunikationsoverblik og viden om, hvordan
en enhed administreres, og hvordan gkonomien
henger sammen.

Mange frivillige har ogsa taget positivt imod, at
enhederne nu selv kan sende nyhedsbreve, og der

er en oplevelse af en udvikling med mere tilgeengelig
kommunikation og aktiv inddragelse af de frivillige
fra bestyrelsens side.

Vi har meget at takke jer, der er frivillige, for. I
gor en keempe frivillig indsats - fagligt og for andre
medlemmer. I er en veesentlig del af DP’s faglige
ballast og skal have stor tak for at bidrage med jeres
indsigt til hgringer og udpegninger, som der har
veeret mange af i den seneste tid.

Fremtidens fagforening for psykologer skal veere
et unikt standsfeellesskab og besta af mange vel-
fungerende delfeellesskaber med fokus pé faglig
udvikling og samhgrighed.

Dansk Psykolog Forening skal veere, hvor med-
lemmerne er - bade med mulighed for lokale
aktiviteter og virtuel deltagelse. Og det skal bade
veere attraktivt at deltage og engagere sig — om det
er kontinuerligt eller pa ad hoc-basis.

Frem for alt skal vi lytte til hinanden, bygge bro
og i feellesskab keempe for en steerk fagforening for
psykologer.

Jeg har en Klar tro p4, at feellesskaber ggr psy-
kologerne steerkere. ®

Leder | P | Nr.1 | 2024

f Af Randi Starrfelt, professor,
Kgbenhavns Universitet

Reaktioner pa seksuelle
kraenkelser: Hvad man
forestiller sig, man ville
gare, og hvad man
faktisk gar

Et nyt studie viser, at der er stor forskel
pa, hvordan folk forestiller sig, at de ville
reagere pé seksuelle kreenkelser, og hvor-
dan folk, der har oplevet kreenkelser,
faktisk reagerer.

I stedet for at stille det seedvanlige
spgrgsmal: Hvorfor anmeldes sa fa sek-
suelle kreenkelser til myndighederne?
spgrger Morton et al.: Hvilke behov har
de, der har oplevet seksuelle kRrcenkelser;
og hvordan handler de pa disse behov?
Herefter undersgger de, hvordan folk,
der ikke har oplevet seksuelle kraenkel-
ser, tror, de ville have handlet i en sddan
situation, og hvilke behov de tror, at de
ville have haft.

I Studie 1 deltog 415 personer, bade
kvinder og meend, i en online-undersg-
gelse, hvoraf 250 rapporterede, at de
havde veeret udsat for seksuelle kraenkel-
ser. De gvrige blev bedt om at forestille
sig, hvordan de ville reagere, og hvilke
behov de ville have. Herefter blev del-
tagerne spurgt til, hvilke handlinger de
foretog sig (eller forestillede sig, at de
ville foretage sig).

Her ses det Klart, at dét, ofre for sek-
suelle kreenkelser faktisk foretager sig, og
hvad man forestiller sig, man ville ggre, er
meget forskelligt. Fx rapporterer 45 % af
ofrene, at de intet foretog sig, mens kun 7
% kunne forestille sig ikke at ggre noget.
8 % kontaktede faktisk politiet, mens 48
% forestillede sig, at de ville kontakte
politiet. 3 % sggte professionel hjeelp
(counselling) efter en kraenkelse, mens 30
% forestillede sig, at de ville sgge hjeelp.
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Morton et al. konkluderer, at folk har
forskellige (psykologiske) behov efter at
have oplevet seksuelle kreenkelser, og at
disse behov kan fgre til adfeerd, der kan
virke overraskende for udenforstaende.
Dog tyder deres fund p4, at ofrene i hgj
grad reagerer pa de behov, de oplever
efter en kreenkelse; de oplever bare ikke
det behov for fx politianmeldelse, som
man som udenforstdende forestiller sig,
at de ma have.

Morton, T. A., Dimitriou, E., & Barreto, M. (2023).
What Would a “Reasonable Person” Do? Exploring
the Gap Between Experienced and Anticipated
Responses to Sexual Harassment. Psychology of

Women Quarterly, 47(3), 343-364. doi.org/10.1177/
03616843231170761

Nyt redskab til under-
sggelse af ansigtsblind-
hed pa dansk

De fleste genkender andre mennesker
hurtigt og automatisk, typisk ved at gen-
kende deres ansigt. Denne evne udvikles
gennem barndommen, uden serlig
instruktion. Men for nogle udvikles denne
evne ikke, eller i mindre grad, uden at
der ligger en sygdom eller hjerneskade
til grund.

Ansigtsblindhed, eller prosopagnosi,
anslas at ramme ca. 2 % af befolkningen
og kan veere til stede, uden at personen
har andre udfordringer eller diagnoser.
Selv om det er en udviklingsforstyrrelse,
er ansigtsblindhed bedst undersggt hos
voksne, der har haft sveert ved ansigtsgen-
kendelse hele livet, og selvrapportering af
symptomer udggr et veesentligt redskab.

For nylig er det internationalt mest
anvendte spgrgeskema til ansigtsblind-
hed - Prosopagnosia Index 20 (P120)
- oversat og valideret pa dansk. PI20
indeholder 20 udsagn om ansigtsgen-
kendelse i hverdagen, der vurderes pa

en Likert-skala, fx Jeg har altid vceret
darlig til at huske ansigter og Nar folk
skifter frisure eller gar med hue, har jeg
problemer med at genkende dem.

Den konvergente validitet blev under-
stgttet af en sammenhaeng mellem
spgrgeskemaet og de i litteraturen mest
anvendte tests af ansigtshukommelse og
ansigtsperception. Samtidig var der ingen
sammenhaeng med en visuel hukom-
melsestest, der ikke bruger ansigter
(divergent validitet).

Valideringen blev udfgrt pa en argang
psykologistuderende, og datamateria-
let er derfor ikke egnet som et egentligt
normmateriale. Dog var deres variation i
scores bade pa skemaet og testene bety-
delig, hvilket giver et godt grundlag for at
vurdere skemaets psykometriske egen-
skaber, herunder instrumentets interne
konsistens. Samtidig 1a de gennemsnitlige
scorer og standardafvigelsen i samplet
meget teet pd dem, der rapporteres
for en bredere gruppe (alder 18-74)
i den oprindelige engelske artikel om
spgrgeskemaet.

Narkeer, E., Gudbjornsdéttir, E., Roest, S. B., Shah,
P., Gerlach, C., & Starrfelt, R. (2023). The Danish
Version of the 20-Iltem Prosopagnosia Index
(PI20): Translation, Validation and a Link to Face

Perception. Brain Sciences, 13(2), 337. doi.org/
10.3390/brainsci13020337

Autisme hos kvinder

Det er efterhdnden velkendt, at autisme
anskues som et spektrum, hvor funk-
tionsniveau og (sociale) interesser og
feerdigheder varierer. Det er ogsa vel-
kendt, at der er en hgj komorbiditet med
sével somatiske som psykiske lidelser som
epilepsi, ADHD, angst og depression, og
dette kan pavirke hvordan autisme-symp-
tomatologi kommer til udtryk.

Siden de fgrste beskrivelser er ASD
blevet rapporteret som veerende -



hyppigere hos maend end kvinder (esti-
mater varierer fra 2:1 - 16:1). Nyere
forskning udfordrer dog dette fund, og
i en klinisk oversigtsartikel fokuserer
Ochoa-Lubinoff og kollegaer pa forskelle
i symptompraesentation og maskerings-
adfeerd hos kvinder med autisme. De
papeger at autismesymptomer hos piger
og kvinder kan fremtreede anderledes og
mere subtilt end hos drenge og maend.

Hovedkriterierne for ASD i ICD-11
er begreensede interesser og repetitiv
adfeerd og vanskeligheder med inter-
aktion og social kommunikation. Men
disse vanskeligheder kan have forskelligt
udtryk; de sociale kommunikationsvan-
skelighederne kan veaere mere subtile;
de begreensede interesser, som kvinder
med ASD udviser, kan veere anderledes
end dem, der typisk neevnes i litteratu-
ren, og kompenserende strategier som
camouflaging kan i hgjere grad maskere
symptomerne.

Generelt omhandler forskningen pa
omréadet primeert drenge og maend, og
selv de diagnostiske kriterier og red-
skaber har en maskulin bias. Dette
bidrager til, at kvinder med ASD ofte
diagnosticeres senere i livet eller ikke
far nogen diagnose overhovedet, hvil-
ket kan forveerre deres tilstand. Denne
underdiagnosticering bidrager ogsa til
at opretholde den tilsyneladende store
forskel i ASD-preaevalens for hhv. kvinder
og mand.

Forfatterne papeger afslutningsvis, at
ASD er en heterogen kategori, og at det
er vanskeligt at generalisere bade inden
for og pa tveers af kgn. Deres vigtigste
budskab er, at vores viden om, hvordan
ASD fremtreeder hos kvinder, er ganske
begraenset, og at man som Kliniker derfor
bgr veere seerlig opmeerksom ved atypi-
ske praesentationer hos piger og kvinder.
Ochoa-Lubinoff, C., Makol, B. A., & Dillon, E. F.

(2023). Autism in Women. Neurologic clinics,
41(2), 381-397. doi.org/10.1016/j.ncl.2022.10.006

Kognsdiversitet og autisme

De fleste studier af ASD anvender bingere
kgnsvariable, men der er stigende fokus
pé intersektionen mellem ASD og trans-
kgnnethed (ofte kaldt gender diversity i

den medicinske faglitteratur).

I en ny praksisorienteret oversigts-
artikel gennemgar Strang et al., hvad vi
ved om forholdet mellem autisme og
transkgnnethed, og peger ogsd pa en
reekke omrader, hvor vi har ingen eller
minimal viden, der kan informere praksis.
De dokumenterer det store overlap med
reference til en nylig meta-analyse (Kal-
litsounaki & Williams, 2023), der finder,
at 11 % af personer med ASD ogsa er
transkgnnede eller oplever kgnsdysfori.
Samtidig finder de, at graden af autistiske
traek er hgjere hos transkgnnede perso-
ner og personer med kgnsdysfori end
hos kontrolgrupper, selv nar disse traek
er under teersklen for en ASD-diagnose.

Pa denne baggrund diskuterer Strang
et al. blandt andet, hvad overlappet kan
skyldes, og har seerligt fokus pa, hvordan
det héndteres i Klinisk praksis. Ud over
en raekke etiske overvejelser peger de pa,
at unge transpersoner med ASD ofte har
stgrre psykiske udfordringer end unge
med ASD eller transpersoner hver for
sig. Herudover er det vist i kvalitative
studier, at unge transpersoner med ASD
ofte rapporterer, at deres ASD-relate-
rede udfordringer, seerligt de kognitive/
eksekutive, kan pavirke deres evne til at
navigere i behandlingssystemet i forhold
sine kgnsrelaterede behov.

Artiklen afsluttes med en opsumme-
ring af den meget begraensede kliniske
evidensbase og lister konklusioner fra to
konsensuspapirer pa omradet. Den vig-
tigste pointe i disse konsensuspapirer er
nok, at (mere) viden om autisme og andre
udviklingsforstyrrelser er vigtigt for klini-
kere, der arbejder med transkgnnethed
og kgnsdysfori, og at gget samarbejde
mellem eksperter pa de to omrader vil
kunne bidrage til et bedre tilbud til denne

gruppe.

Strang, J. F., van der Miesen, A. |. R., Fischbach,

A. L., Wolff, M., Harris, M. C., & Klomp, S. E. (2023).
Common Intersection of Autism and Gender
Diversity in Youth: Clinical Perspectives and
Practices. Child and adolescent psychiatric clinics
of North America, 32(4), 747-760. https.//doi.
org/10.1016/j.chc.2023.06.001. Meta-analyse:
Kallitsounaki, A., & Williams, D. M. (2023). Autism
Spectrum Disorder and Gender Dysphoria/
Incongruence. A systematic Literature Review and
Meta-Analysis. Journal of autism and developmen-
tal disorders, 53(8), 3103-3117. doi.org/10.1007/
$10803-022-05517-y
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Vi skal blive bedre til at leere vores bgrn og unge at dbne sig over for hinanden. lkke pa
en “pseudoagtig made” hvor man holder igen, men heller ikke hvor selvdiagnosticering
bliver en lidt for hurtig forklaringsmodel, lyder det fra psykolog Maja Vain Gilbert,
stifter af UngTerapi og bogaktuel med en guide, der skal hjeelpe unge med at navigere
| en stresset verden. Hun agiterer for, at psykologstanden skal blive bedre til at bringe
de samfundsmeessige mekanismer bag unges mistrivsel ind i terapirummet.

"Jeg ma@der

mange

unge,

der vil have
en dlagnose”

Af Nana Toft, journalist
Fotos: Anders Rye Skjoldjensen

- Hvorfor er det altid s&ddan, at hvis vi forteaeller
venner eller familie, at vores liv er virkelig, virkelig
sveert, s er det ensbetydende med, at vi for alvor
&bner op? spgrger psykolog Maja Vain Gilbert og
fortseetter:

- Hvorfor er det, at hvis vi forteeller, at livet kun
er semi-sveert, s bliver det opfattet som om, vi ikke
har fortalt det hele? Tendensen i de her ar er, at jo
sveerere, vi siger, livet er, jo bedre.
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Det er ni ar siden, at Maja Vain Gilbert som nyud-
dannet psykolog stiftede UngTerapi, der i dag har
over 25 tilknyttede ungdomspsykologer over hele
landet.

Over 8.000 bgrn og unge - “typisk fra ressour-
cesteerke hjem” - har veeret i terapi hos UngTerapi
i kortere eller leengere tid, og Maja Vain Gilbert
har derfor et solidt empirisk fundament, nar hun
beskriver de unge i dag. >
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- Mange unge beerer rundt pé en stor skamfglelse.
De faler sig utilstreekkelige og har grundlaeggende
ikke oplevelsen af, at de er gode nok til at veere i
verden. Mange lukker i over for venner og familie,
forklarer Maja Vain Gilbert.

Hun argumenterer for, at vi - og med “vi” mener
hun de voksne - leerere, peedagoger, foreeldre og ja,
psykologer - bliver bedre til at leere bgrn og unge
at dbne sig over for hinanden, men ikke pa den
polariserende méade, hun ser udspille sig for tiden.

- Mange unge abner sig enten pa en pseudo-
agtig made, hvor de egentlig ikke er i frit fald, men
stiller et glansbillede op, fordi skammen stikker for
dybt, eller ogsa oversharer de og er lynhurtige til at
diagnosticere sig selv, uddyber Maja Vain Gilbert.

Hun pointerer, at kunsten er at hjeelpe de unge
med at ramme en balance, hvor de tgr have det
sveert, men hvor det ikke ngdvendigvis skyldes, at
de har en diagnose.

- Jeg ser meget sjeeldent, at de unge abner sig
for det almenmenneskelige, for den mulighed har de
ikke faet tilbudt. Og jeg ser sjeeldent, at de tgr lade
sig falde med fuld tiltro til, at venner eller familie
griber dem, forteeller Maja Vain Gilbert.

Hun understreger, hvor veesentligt det er, at
voksne ikke som automatreaktion forsgger at “fikse
de unges problemer” eller "devaluerer, at de har
det sveert”.

- Hvis ikke folk lytter og anerkender, at de unge
keemper med skyld, skam og fglelsen af utilstreekke-
lighed, sa bliver diagnosen det eneste legitime sted,
nar andre skal forsta, hvor sveert livet kan veere. Jeg
mgder derfor mange unge, der meget gerne vil have
en diagnose, forteeller Maja Vain Gilbert.

"Det normale” er blevet en meget smal sti

Vi skal derfor “udvide spektret for, hvad der er
normalt”, som Maja Vain Gilbert beskriver det.
Ifplge hende er der sket noget “drastisk med vores
forstaelse af det normale sind”.

12

Det normale er blevet en meget smal sti, og der
skal ganske lidt til, fgr vi - voksne savel som unge
- teenker, at der ma veere noget helt galt, pointerer
Maja Vain Gilbert. Men i et samfund, hvor tempoet
skrues stadig mere op, er det ikke s underligt, hvis
folk bryder sammen, far stress eller angstsymptomer.

- Alt gér hurtigere; det er faktuelt. Og det er de
faerreste, der kan veere i det. Men i stedet for at ind-
rgmme, at det er stressende at veere pa ferie, eller at
man har det darligt med konstante deadlines, sé er
det mindre skamfuldt at sige, at man sandsynligvis
har en uopdaget ADD, konstaterer Maja Vain Gilbert.

- For i det her samfund med det massive pree-
stationspres, der er pa den enkelte, sa er diagnosen
bedre end fglelsen af at veere en svagpisser. Sat pa
spidsen, men alligevel, siger hun.

Maja Vain Gilbert retter pilen mod konkurrence-
staten, der har eendret idéerne om, hvad et individ er
veerd, lyder det. Mennesket males og vejes i forhold
til, hvilken evne det har til at producere og preestere.

- Vi har meget hgje forventninger til det enkelte
menneske. Samtidig siger vi: Det er din skyld, hvis du
ikke kan klare det, siger Maja Vain Gilbert og tilfgjer:

- Men kan mennesket dnde i det samfund?

- Kan mennesket se, hvad det vil sige at veere
menneske i et samfund, der fokuserer pé et glans-
billede? Hvor ingen tgr sige hgjt eller tale om, at vi
er fulde af fejl?

- Det er faktisk ogsa her, jeg synes, vi som psy-
kologer kan ggre en virkelig stor forskel.

Behov for en kollektiv stemme

Hvis man spgrger Maja Vain Gilbert, ligger der en
stor, men ogsa oplagt opgave for psykologer i at
normalisere det at have det svaert.

Som hun siger, s& har hun og hendes kolleger
haft tusindvis af bgrn og unge i terapi, hvor mange
forteeller en identisk historie om at fgle sig utilstraek-
kelig. Problemet er, at de unge sidder i lukkede
rum - i terapi hver for sig - og ikke hgrer alt det,
psykologerne hgrer.
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Maja Vain Gilbert er forfatteren bag bogen “Pust ud - guide til unge i en stresset verden”, der forsgger at
normalisere det “flossede falelsesliv”, hun oplever, mange unge har. Bogen forsgger at give de unge en
viden om sig selv, der minder dem om, at det godt kan veere, at deres indre liv er et cirkus, og at der foregar
vanvittige ting, men at det er helt normalt.

- Hvad hvis vi kunne styrke den samlede stemme,
de faktisk taler med, tog den ud af terapirummet
og hjalp med at ggre det til en kollektiv stemme?
En stemme, hvor alle kunne se og hgre hinanden?
Sa ville de ikke fgle sig alene - og endnu vigtigere:
Sa ville de opleve deres indre fglelsesliv som helt
normalt, lyder det fra Maja Vain Gilbert, der giver
et eksempel:

- Som en ung sagde til mig for nylig: Jeg burde
veere i mit livs forar. Men jeg har det ikke godlt.
Hvortil jeg svarede: Hvem har sagt, du skal vcere i
dit livs forar?

Hun understreger vaesentligheden af voksne
rollemodeller, der viser og forteeller de unge, at det
at have det darligt naturligvis ikke er en positiv, men
en vigtig erfaring.
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- Vi skal signalere, at ja, du kan keempe med
endog meget sveere fglelser, men du kan komme
igennem det. Som det er nu, ser jeg mange unge,
der ved voldsomt meget om diagnoser, men ikke
om naturligheden omkring fglelser. De bliver derfor
meget hurtigt bange for dem, konstaterer Maja Vain
Gilbert og uddyber:

- Men det er en no-brainer, at det her samfund
gor det sveert at veere menneske, og det, vi ser, er,
at de unge vender fglelserne indad, hvor de burde
konvertere selvkritikken til en vrede, de kunne
kanalisere ud. Som psykologer er vi derfor ngdt til
at engagere os mere i de samfundsmaessige meka-
nismer, der ligger bag unges mistrivsel og bringe
det mere ind i terapirummet. -
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Maja Vain Gilbert
F. 1988

« Stifter af UngTerapi, et feellesskab for over 25 unge psykologer

med speciale i ungdomspsykologi.
 Forfatter til bogen “Pust ud - guide til unge i en stresset tid”,
der udkom i august 2023 pa Dansk Psykologisk Forlag.
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"Hvis ikke folk lytter og anerkender,
at de unge keemper med skyld, skam
og fplelsen af utilstraeekkelighed, sa
bliver diagnosen det eneste legitime
sted, nar andre skal forstd, hvor
sveert livet kan veere.”

Psykologer skal promovere det nuancerede
synspunkt

For som det er i dag, arbejder psykologer tera-
peutisk fortsat alt for isoleret med individet, mener
Maja Vain Gilbert. Der er fokus pé tilknytning og
forholdet til foreeldrene, men alt for ofte negligeres
de mekanismer, der er pd spil fra det omkringlig-
gende samfund.

- Jeg anerkender, at det er paradoksalt, for jeg
arbejder selv individuelt med de unge. Men jeg
forsgger at minde de unge om, at de stir pa et
samfundsmeessigt ben. Nar det lykkes, sa oplgses
skammen stille og roligt, og der bliver et andet
grundlag at arbejde med bagefter. Fx kan de opleve
at blive bedre til at identificere det pres og de ide-
alforestillinger, man kan have til livet, konstaterer
Maja Vain Gilbert.
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Men er der sd ikke en risiko for, at de unge bare
[fralcegger sig eget ansvar? At det bliver “samfundets
Skyld”?

- De unge, der sidder her, er s& overbeviste om,
at deres mistrivsel er deres egen skyld. Vi er aldrig
nogensinde endt i den anden grgft. For der er sa
meget skam, s meget skyld, og s meget de gnsker
at preestere. Og det er neermest uanset, hvor meget
jeg traekker i den anden retning, siger Maja Vain Gil-
bert, der er bogaktuel med “Pust ud - Guide til unge
i en stresset verden”, der forsgger at sammenseette
fragmenter af det, hun har hgrt de unge forteelle de
seneste mange ar.

Hun er dog allerede i gang med en opfglger, der
efter planen udkommer i sommeren 2024. Hvor den
nuveerende bog primeert handler om unges tilgang
til sig selv, vil naeste bog forsgge at komme med bud
pa, hvilke samfundsmaessige beveaegelser i dag der
ikke eksisterede tidligere.

- Jeg kalder det en perfect storm. Den mistrivsel,
vi seridisse ar, er et produkt af mange beveaegelser,
men som det er nu, er diskussionen unuanceret, og
vi gar hele tiden og venter pa, hvad der bliver den
neeste arsag til unges mistrivsel, konstaterer Maja
Vain Gilbert.

- Men igen: Det er her, vi psykologer skal byde
mere ind. For vi ved, at en problematik altid rummer
flere perspektiver pa én gang. Vi ved, at alt er kom-
plekst. Vi er mestre i kompleksitet. Det synspunkt
skal vi i langt hgjere grad forpligte os til at promo-
vere. ®
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PH.D.-STAFET

Kompleks PTSD er ikke
leengere for de seerligt

Interesserede

Mennesker med psykiske lidelser kan i psykiatrien
behandles ud fra de diagnoser, der er mulighed
for at stille. I Danmark bruges det internationale
klassifikationssystem ICD udarbejdet af World
Health Organization til at stille diagnoser, og aktuelt
benyttes 10. udgave (ICD-10), men den 11. udgave
(IGD-11) er vedtaget.

Atder er kommet en 11. udgave, har stor betyd-
ning for mennesker med senfglger efter traumatiske
oplevelser. Efter flere ars ophedet klinisk, savel som
empirisk debat, bliver det med ICD-11 muligt at
diagnosticere komplekse reaktioner pa traumati-
ske heendelser, nemlig med diagnosen kompleks
posttraumatisk belastningsreaktion (PTSD). Dette
betyder, at det diagnostiske Klassifikationssystem
kommer til at indeholde to PTSD-diagnoser: PTSD
og kompleks PTSD.

I mit arbejde som Klinisk psykolog i psykia-
trien mg@dte jeg mennesker diagnosticeret med
PTSD, som udviste reaktioner pé langvarige og/
eller sveere traumatiske haendelser, der gik langt

ud over de symptomer, der er beskrevet i [CD-10
PTSD-diagnosen. Det var ikke muligt at anerkende
disse symptomer som reaktioner pa traumatiske
heendelser via én diagnose. I stedet matte reaktio-
nerne diagnosticeres med sekundare komorbide
diagnoser, fx personlighedsforstyrrelse, depression
eller social angst.

Jeg satte mig derfor for at undersgge, hvor stor
en andel der kunne opfylde kriterierne for ICD-11
kompleks PTSD i forhold til ICD-11 PTSD. Dette
blev et af hovedformalene i det fgrste studie i mit
ph.d.-projekt.

12017, da jeg begyndte mit ph.d.-projekt, var
der i Danmark ikke seerlig stor fokus pa traumatiske
haendelser hos psykiatriske patienter. Der var enten
“traumepatienter” eller "psykiatriske patienter” og
dette péa trods af, at international forskning havde
pavist, at op mod 70 % af psykiatriske patienter
pé tveers af diagnoser udsettes for minimum én
traumatisk haendelse i deres liv, dog ofte flere. Der
var endnu ingen undersggelser, der underbyggede

Ph.d.-stafet: Hvad forsker danske psykologer i? Det skiftes de til
at skrive om i denne ph.d.-stafet. Her skriver Lise Mgller om sin
ph.d. med titlen /CD-11 PTSD and CPTSD: Traumatic Experiences,
Personality Pathology, and Dissociation, der blev forsvaret i april
2021 ved Kgbenhavns Universitet.
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dette tal i den danske psyKiatri. Derfor satte jeg mig
ogsa for at undersgge, hvor stor en andel af men-
nesker, tilknyttet den ambulante psyKkiatri i Region
Sjeelland, der havde veeret udsat for minimum én
traumatisk heendelse.

I en periode pa fire maneder inviterede vi menne-
sker, der blev henvist til tre ambulante psykiatriske
klinikker i Region Sjeelland, til at deltage i under-
sggelsen. Der var 195 patienter med forskellige
ikke-psykotiske diagnoser, der indvilligede i under-
sggelsen. 30 deltagere métte ekskluderes, fordi
de ikke opfyldte inklusionskriterierne. Dermed
havde vi endeligt 165 deltagere. Deltagerne havde
en gennemsnitlig alder pa 34 ar, og de fleste var
kvinder (75 %).

Folgende spgrgeskemaer var genstand i under-
sggelsen: International Trauma Questionnaire (ITQ
- undersgger PTSD og kompleks PTSD), Life Event
Checklist (LEC - undersgger traumatiske haendelser)
og World Health Organization - Well-Being Index
five (WHO-5 - undersgger psykisk trivsel).

Resultaterne af undersggelsen viste, at naesten
alle deltagere (94 %), uagtet diagnose, havde veeret
udsat for minimum én traumatisk begivenhed i deres
liv, men i gennemsnit fem traumatiske begivenheder.

Flere af patienterne rapporterede symptomer
forenelige med kompleks PTSD-diagnosen (36 %),
hvilket var hyppigere end rapporterede sympto-
mer pa PTSD (8 %). I undergruppen af mennesker
diagnosticeret med en ICD-10 PTSD-diagnose
som den primeere diagnose var der 23 %, som
ikke rapporterede symptomer forenelige med en af
PTSD-diagnoserne i ICD-11. Dette kan fa betydning
for patienter, der i dag far stillet diagnosen PTSD
ud fra kriterierne i ICD-10. Nogle af disse patienter
vil muligvis ikke fa stillet en ICD-11 PTSD- eller
kompleks PTSD-diagnose.

[ det andet studie i mit ph.d.-projekt satte jeg
fokus pa kliniske karakteristika ved PTSD-diag-
noserne og inviterede mennesker, der havde faet
stillet en PTSD-diagnose ud fra kriterierne i ICD-10,
til at deltage. Da jeg pabegyndte mit ph.d.-projekt,
var ICD-11 PTSD og kompleks PTSD som adskilte
diagnoser empirisk underbygget i adskillige studier
pa verdensplan. Imidlertid havde kun fa studier
undersggt forskellige kliniske karakteristiske egen-
skaber ved ICD-11 PTSD og kompleks PTSD. Som
folge af tidligere besveer med diagnostisk afklaring af
PTSD-diagnosen gnskede jeg derfor at undersgge
konceptuelle forskelle mellem ICD-11 PTSD og
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kompleks PTSD. Til dette formaél blev begrebsap-
parater fra personligheds- og dissociationsfeltet
anvendt.

Med DSM-5 og ICD-11 er et dimensionalt per-
spektiv pa personlighedsforstyrrelse og diagnose
blevet introduceret. Dette muligggr beskrivelse af
specifikke personlighedsvanskeligheder pa basis
af en generel vurdering af dysfunktion i aspekter
af selvet og relationen til andre, samt emotionelle,
kognitive og adfeerdsmeessige manifestationer heraf
og pé basis af et spektrum af maladaptive per-
sonlighedstraeeksdimensioner. Det dimensionale
perspektiv ggr begrebsapparaterne relevante til
at undersgge mennesker, der har andre vanskelig-
heder end en personlighedsforstyrrelse, fordi de
undersgger niveauet af personlighedsdysfunktio-
nen, samt graden af nuancer, der karakteriserer
personen.

Herudover har tidligere studier fundet overlap i
symptomer mellem PTSD og dissociative lidelser. [
dag er forholdet mellem PTSD og dissociation aner-
kendt i DSM-5, hvor det er muligt at diagnosticere
en dissociativ subtype i tillaeg til PTSD. Pa trods af
dette har forholdet mellem ICD-11 PTSD/KPTSD og
dissociation ikke genereret meget interesse endnu.

I en periode pa 22 maneder inviterede vi patien-
ter, der skulle begynde i et ambulant psykiatrisk
pakkeforlgb for PTSD i Region Sjeelland til at deltage
i undersggelsen. Den endelige population i dette
studie bestod af 112 patienter med ICD-10 PTSD.
Heraf var 56 % kvinder, og der var en gennemsnit-
telig alder pd 41 ar. Alle deltagere gennemgik en
leengere undersggelse, hvor de deltog i to interviews
(MINI diagnostisk interview og SCID-5-AMPD,
Modul 1) og svarede pa fem spgrgeskemaer (ITQ,
LEC, dissociative symptoms scale, somatoform
dissociation questionnaire, S-items og personality
inventory for DSM-5, 220-items).

I dette studie fandt vi tilsvarende studie 1, at en
stgrre andel af patienterne rapporterede sympto-
mer pd ICD-11 kompleks PTSD-diagnose (55 %)
end ICD-11 PTSD-diagnose (22,5 %). Igen blev det
tydeligt, at ICD-11-kriterierne for en PTSD-diagnose
er skeerpet i forhold til kriterierne i ICD-10; 22,5 % af
deltagerne rapporterede ikke symptomer forenelige
med en PTSD-diagnose ifglge ICD-11.

Resultaterne tydeliggjorde ogsa et gget niveau af
personlighedsdysfunktion i takt med, at reaktionerne
pa traumatiske haendelser blev mere komplekse.
Deltagerne med kompleks PTSD havde et >



betydeligt hgjere niveau af personlighedsdys-
funktion end deltagerne med PTSD, hvor ca. 75
% havde et niveau, der er forenelig med en per-
sonlighedsforstyrrelse ud fra beskrivelsen i den
dimensionale model. [ ICD-11 anerkendes det
diagnostiske overlap mellem kompleks PTSD og
personlighedsforstyrrelse, som begge karakterise-
res ved kompromitteret personlighedsfunktion. Det
bliver altsd en udfordring at skelne de to diagnoser
i klinisk praksis. Ikke desto mindre, da mennesker
med kompleks PTSD ogsé har behandlingskrae-
vende symptomer pd PTSD, som interagerer med
personlighedsdysfunktion bliver denne skelnen en
vaesentlig opgave.

I forhold til nuancerne viste resultaterne bl.a.,
at begge diagnoser, ICD-11 PTSD og kompleks
PTSD, scorede hgjt pd personlighedstraek, der kan
sidestilles med internaliserende psykopatologi. En
hgjere score pd domenerne negativ affektivitet og
psykoticisme viste sig at skelne patienter identifice-
ret med kompleks PTSD fra patienter med PTSD.
Resultaterne i studiet udbygger ogsa tidligere fundne
sammenhang mellem dissociative symptomer og
PTSD til beskrivelserne af PTSD-diagnoserne i
ICD-11. Det var bemeerkelsesvaerdigt, at alle kom-
pleks PTSD-symptomklynger var positivt associeret
til dissociative symptomer generelt. Niveauet af
dissociative symptomer var markant hgjere hos
patienterne med kompleks PTSD, og dermed er der
stor sandsynlighed for, at dissociative symptomer
muligvis kan anses som en klinisk indikator for dif-
ferential diagnose mellem PTSD og kompleks PTSD.

Resultaterne fra studie 2 understgtter at ICD-11
PTSD og kompleks PTSD kan adskilles pa kliniske
niveauer omhandlende dissociation og personlig-
hedspatologi. Der foreligger et fremtidigt arbejde at
fa integreret disse resultater i behandlingspakkerne
i psykiatrien, sa pakkerne svarer til kompleksiteten
og den patologiske sveerhedsgrad af PTSD-diag-
noserne. ®
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Ph.d.-projektet blev udarbejdet i Region Sjcelland
Psykiatri. Jeg forsvarede min ph.d.-afhandling i
foraret 2021. Jeg onsker i den forbindelse at takke
de fagpersoner og traumatiserede, som deltog i
ph.d.-projektet, samt mine medforfattere og mine
vejledere Erik Simonsen, Ulf Sogaard og Ask ElRlit
Jor et godt samarbejde. I dag arbejder jeg som klinisk
psykolog og post.doc i Region Hovedstaden Psykiatri,
hvor jeg fortsat forsker i og behandler PTSD, kom-
pleks PTSD og personlighedsforstyrrelse.
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Ny som supervisor?
Kom til gratis
fyraftensmade

Ved din farste anseettelse som nyuddan-
net psykolog er supervisionsopgaver ikke
bare en mulighed, men ofte ogsé en rea-
litet. Kom til gratis fyraftensmgde med
psykologerne Jan Nielsen og Johanne
Smith-Nielsen og fa en god og grundig
introduktion til supervisoropgaven med
fokus pa de dilemmaer og typiske temaer,
som mange nye supervisorer star over for.

23/4

Ny som supervisor -
hvor skal jeg starte?
(VIRTUELT)

Kom til gratis online
fyraftensmade om ICD-11

Over de naeste ar vil ICD-11 blive over-
sat og implementeret i Danmark. Hvad
er det nye? Og hvad betyder ICD-11 for
diagnosticering og behandlingsplan-
leegning i klinisk praksis? Kom til gratis
fyraftensm@gde med Christian Mgller
Pedersen, cand.psych. og specialpsy-
kolog i psykiatri.

13/3 + 18/9

ICD-11 i perspektiv
(VIRTUELT)

Fremlaeg
dit argument pa
2 minutter

Kom til gratis virtuelt fyraftensmade og her,
hvordan du breender igennem med et kort,
tydeligt og preecist argument. Brug det pa
GF24, eller neeste gang du skal levere et
vigtigt budskab pa kort tid

2/4

Fremlaeg dit argument
pa 2 minutter (VIRTUELT)

Fa gode
veerktgjer til dine
etiske refleksioner
i hverdagen

Kom til gratis virtuelt fyraftensmgde med
DP’s Komité for Etik og fa inspiration, red-
skaber og viden til at styrke din etiske praksis
i hverdagen.

28/2

Etik og etiske refleksioner
i hverdagen (VIRTUELT)
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Mad en kreds,
en sektion o
et selskab
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Dansk Psykolog Forening bestar af 57 faglige selskaber og

netveerk, og der kommer lgbende flere til. Men hvad vil det
egentlig sige at veere medlem? Fagmagasinet P besggte tre

feellesskaber for at finde svar. Mgd en Kreds, en sektion og

et selskab i hver sin ende af landet.

Af Christian Ngrgaard Larsen, journalist og redaktar
Fotos: Tor Birk Trads

Sektionen for ledere, Scandic Copenhagenii
Kgbenhavn, november 2023

Erhvervspsykolog Thomas Lundby har tilhgrernes
fulde opmeerksomhed under oplaegget om modig
ledelse.

Foran ham i m@delokalet pd Scandic Copenha-
gen sidder 22 psykologer fra Sektionen for ledere,
heraf'to fra Jylland, der har faglig temadag efterfulgt
af generalforsamling i sektionen og middag med
socialt samveer.

Mens novemberregnen siler ned udenfor, taler
Thomas Lundby fra konsulenthuset IMPAQ om
copingstrategier - de veerktgjer, vi bruger for at klare
skeerene - og i denne sammenhang i tilspidsede
ledelsessituationer.

Psykologerne har summet over spgrgsmalet:
Hvilke copingstrategier har du? En erfaring, du gerne
vil dele i plenum om “modig ledelse”? Og den fgrste
til at reekke hadnden op er Kristoffer Petterson, der
arbejder som ledende neuropsykolog pa Afdelingen
for Hjerne- og Nervesygdomme pa Rigshospitalet.

- I tilspidsede situationer forsgger jeg at minde
mig selv om, at nu skal du veere undersggende og
analytisk. Den analytiske tilgang er en god made at
bevare roen péa for mig som leder.

En anden psykolog supplerer:

- Jeg arbejder med at nedskrive mit ledelses-
grundlag. Det er et godt anker. Det er en made at
holde fast i sig selv pa under stormvejr. Man bliver
ngdt til at tro pa et hgjere formal.

Ved frokostbordet forteeller Kristoffer Petterson
om sit engagement i Sektionen for ledere, hvor han
0gséa er naestformand:
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- Som s& mange andre her har jeg ogsé veeret
pa lederuddannelser og kurser og workshops om
ledelse, men dette er noget andet. Her har vi et
fagligt feellesskab med nogle helt seerlige ting, vi har
til feelles. Vi er jo ude i nogle nicheforhold, det her
med at veere leder for psykologer.

Over for ham sidder Louise Stauning, der er afde-
lingsleder i neuropsykologisk afdeling pa Filadelfia.

- Ja, hvorfor bruge tid pé frivilligt arbejde, nar
man i sagens natur bestrider travle stillinger, som
nogle gange griber ind i fritiden? Det skyldes for
mit vedkommende, at det er enormt meningsfyldt
at have et feellesskab, hvor man kan veere feelles om
det at veere psykologfaglig leder, som kan vaere et
ensomt sted at sta.

Formanden i sektionen er Malene Hein Damgaard,
der er chefpsykolog i Frederiksberg Kommune og
daglig leder af en afdeling pd omkring 60 medarbej-
dere pa bgrne - og ungeomradet.

Hendes oplevelse er, at fagforeningen er blevet
langt mere opmeerksom pa at hjeelpe faglige netveerk,
og hun fremhaever "veerktgjskassen” pa dp.dk.

- Det manglede vi helt vildt tidligere, hvor vi kunne
famle rundt og bruge mere tid pa at forstd, hvordan
vi skulle navigere end det faglige indhold. Veerkigjs-
kassen ggr det ganske enkelt nemmere at lgse sin
opgave som frivillig, siger Malene Hein Damgaard.

Hun forteeller, at sektionen vil blive ved med at
kaempe for, at psykologer i ledelse hgrer til i Dansk
Psykolog Forening, selvom "vi nogle gange synes, at
vi skal keempe en lille smule for vores plads”.

- Der hersker lidt en forteelling om, at nar man
bliver leder, s& er man ikke leengere rigtig psykolog.
S& giver man slip pa sit fag. Det synes jeg er helt
forkert. Vi er blot en lille gruppe i fagforeningen;
det ved jeg godt. Men det er vigtigt at bevare denne
sektion - som en levende sektor. For at sikre at ledere
har en plads i DP. >
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Lars Bjerggaard holder oplaeg om sit arbejde pa
Retspsykiatrisk Afdeling Ri Risskov til en faglig
og social aften i Kreds MIDTVESTjylland.

Kreds MIDTVESTjylland, Café Utopia i
Holstebro, december 2023

Snevejret har skabt trafikale problemer i store dele
af Danmark og betyder, at aftenens oplaegsholder i
Kreds MIDTVESTjylland er lettere forsinket.

22 psykologer er samlet til en faglig og social
aften pa Café Utopia i det centrale Holstebro, hvor
forsinkelsen har givet dem lidt ekstra tid til at tale
sammen over den sprgde juleand pA tallerknerne.

Deltagerlisten teeller ellers 28, men seks har
méttet melde afbud pé grund af de glatte veje.

Blandt de fremmgdte er den privatpraktiserende
psykolog Jens Christian Juul, der sidder i styrelsen.

- Det er feellesskabet, der treekker. Nar man er i
privatpraksis, s& kan det blive lidt smat og indspist,
s& det er rart at komme ud og mgde sine fagfeeller
og samtidig have noget at mgdes om. Det er som
at sta og sparke deek - bare pa et fagligt plan, siger
Jens Christian Juul.

Til venstre for ham sidder Marianne Bernstorff
fra Videnscenter for bgrn og unge, som er formand
i kredsen og om lidt vil byde velkommen, da Lars
Bjerggaard - aftenens oplaegsholder - er naet frem.

- Det, vi leenge har keempet for, er at bevare
kredsene, og vi oplever en anden dbenhed, efter
Dea er blevet forperson i foreningen. Vi oplever ogsa
en anden opmaerksomhed p4, at vi frivillige faktisk
bruger en del tid pa planleegning af en aften som
denne og andre kredsmgder. Herude (i Vestjylland,
red.) ligger vi langt fra DP, men det faglige binder
os sammen, og vi har brug for DP’s sekretariat for
at kunne lave lokale ting, siger Marianne Bernstorff.

Herefter rejser hun sig, betyder velkommen
og giver en orientering fra det seneste formands-
kollegiemgde.

Inden Marianne Bernstorff giver ordet til Lars
Bjerggaard, beder hun alle om pé skift at pree-
sentere sig selv med navn og arbejde. Nogle af
deltagerne kommer til stort set alle kredsmgderne,
mens andre siger, at det er deres fgrste gang, og at
de har gleedet sig.

Lars Bjerggaard er ansat ved Aarhus Universi-
tetshospital og arbejder pa Retspsykiatrisk Afdeling
R i Risskov ved Aarhus, hvor han bl.a. deltager i
udfgrelsen af mentalobservationer og afklaring af
retlig status.

Hans oplaeg om retspsyKiatrien ggr tydeligvis ind-
tryk pa tilhgrerne, der kommer fra andre omrader
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inden for psykologien og lgbende stiller spgrgsmal
til hans arbejdsomréde.

- Jeg kunne bare ikke arbejde der, hvisker en
psykolog til sidemanden, inden Lars Bjerregaard
skifter slide til straffelovens paragraf 16, stk. 1 om
psykotiske lidelser:

- Personer, der pa gerningstidspunktet var util-
regnelige pa grund af en sindssygdom eller tilstande,
der ma ligestilles hermed, straffes ikke.

Blandt tilhgrerne er Anna Sofie Slot, der er
psykolog i Bgrne- og Familiehusene i Holstebro
Kommune og af sted med fem kolleger.

- For mig handler det bdde om at fa noget fagligt
fra et omrade, jeg ikke har praksiskendskab til, og sa
er jeg her for det kollegiale. Folk kommer fx fra Tarm,
Hvide Sande og Thyborgn, og stemningen er altid
god, siger Anna Sofie Slot, der for nogle ar siden sad i
styrelsen, hvor hun fik “et meget veerdifuldt netveerk”.

Gennem arbejdet i kredsstyrelsen leerte hun
flere at kende fra andre omrader inden for faget,
bl.a. Birgitte Andersen og Lise Mgrup, begge med
privat praksis.

- Jeg synes, den prasentation, vi far i dag,
meget godt viser, hvor forskelligartet psykologer-
nes faglighed er. Det er sd inspirerende! Nar man er
privatpraktiserende, gdr man meget i sin egen lille
hule, selvom vi er en flok, der holder til i samme
bygning og spiser frokost sammen hver dag, siger
Birgitte Andersen.

Lise Mgrup supplerer:

- Vi har ikke ret mange faglige selskaber og sek-
tioner herude vestpd. Si det er den made, vi kan
mgdes pd - pd kryds og tveers i faget. Her mgder
vi gamle kolleger og danner helt nye relationer, som
maske endda kan frembyde et samarbejde.

Kvinderne forteeller, at samarbejdet med DP
til tider har veeret udfordrende. Det skyldes bl.a.,
fremhaever de, ekstra udgifter til transport til oplaegs-
holdere og leje af lokaler, da afstanden til DP’s gratis
lokaler i bdde Aarhus og Kgbenhavn i sagens natur
er for stor.

Som Anna Sofie Slot siger:

- Jeg er optaget af, hvordan vi kan bevare denne
flok af psykologer, da jeg tror, at vi str steerkere som
stand, hvis vi kan have feellesskaber som dette. Vi
er ikke mange mennesker herude vestpa og heller
ikke s& mange psykologer. Sa hvis vi skal noget, sé&
bliver vi ngdt til at kunne std sammen. -
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"Jeg tror, at vi star steerkere som stand, hvis vi kan
have feellesskaber som dette. Vi er ikke mange
mennesker herude vestpa og heller ikke sa
mange psykologer. Sa hvis vi skal noget, sa bliver
vi nagdt til at kunne std sammen.”

- Anna Sofie Slot

Selskabet Danske Neuropsykologer, Den Sorte
Diamant i Kgabenhavn, november 2023

Om f& minutter begynder bestyrelsesmgdet i ”Rif-
bjerg-lokalet” pd Den Sorte Diamant i Kgbenhavn.

P& veeggene haenger historiske billeder af den
danske forfatter med blikket rettet pd rummets
ovalformede bord. Her sidder syv personer fra DP’s
naeststgrste selskab med 442 medlemmer, Danske
Neuropsykologer, og spiser morgenmad inden
dagens program, der varer til ud pé eftermiddagen.

Kort inden formand Signe Pertou Ringkgbing
tager ordet, far jeg gje pa en sglvpokal for enden
af bordet - en kontrast til det ellers spartanske
mgdelokale med whiteboard, sprittusser og en
storskeerm pa veeggen.

Jeg ma sporge senere.

Signe Pertou Ringkgbing giver en orientering fra
det seneste mgde i formandskollegiet, der indkal-
des mindst to gange om aret for at drgfte aktuelle
spgrgsmal og bestar af bestyrelsesmedlemmer fra
DP, formanden for Komité for Etik og formendene
for kredse, sektioner og faglige selskaber som dette.

- Tidligere var det jo lidt hardt (samarbejdet med
tidligere bestyrelser i DP, red.), men det er tydeligt,
at den nuveerende bestyrelse er interesseret i at
gore meget. Samarbejdet er godt, siger Signe Pertou
Ringkgbing.

22 psykologer var i december samlet til en faglig og
social aften pa Café Utopia i det centrale Holstebro.
Deltagerlisten talte 28, men seks matte melde afbud
pa grund af de glatte veje.
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Efter orienteringen fra mgdet i formandskollegiet
handler det om de emner, der rgrer sig i selskabet
- og vi nar vidt omkring: momsregler, selskabets
(hgjtskattede) digitale forum, ajourfgring af mit.
dp, nyhedsbreve, DP’s forskerpriser og gnsket om
en mere strgmlinet specialuddannelse inden for
neuropsykologi som pendant til specialpsykolog-
uddannelsen i psyKiatri.

Signe Pertou Ringkgbing har veeret bestyrel-
sesmedlem i selskabet, naesten lige siden hun blev
uddannet pad Kgbenhavns Universitet i 2015, og de
seneste to ar som formand. Til daglig arbejder hun
som neuropsykolog ved Hukommelsesklinikken pa
Rigshospitalet.

I pausen sidst pa formiddagen forteeller Signe
Pertou Ringkgbing, hvad der motiverer hende til at
bruge tid pa et fagligt selskab med bl.a. online-mgder,
fire &rlige bestyrelsesmgder og en generalforsamling
som led i et todages arskursus med oplaegsholdere
og middag.

- Jeg ser det som en god mulighed for at fa et
fagligt netveerk, og i dag har vi et selskab, hvor
virkelig mange kender hinanden, ogsa pa tveers af
landet. Jeg tror, at mange medlemmer af selskabet
kan genkende det der med, at der er en hel identitet
forbundet med at veere neuropsykolog, siger hun
og tilfgjer:

- Selv er jeg ikke specialist endnu, men i gang med
at tage uddannelsen. Det, der fylder rigtig meget hos
os lige nu, er netop vores specialistuddannelse i neu-
ropsykologi. I &revis har der veeret en proces, der
handler om, hvordan vi kan kvalitetssikre uddannel-
sen. Det er et emne, der ligger mig meget pa sinde.

9
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Kassereren i selskabet hedder Frederik Lehman
Dornonville de la Cour, der til daglig arbejder
som postdoc, en stilling der er spredt ud pé tre
arbejdspladser, bl.a. Rigshospitalets Videnscenter
for Neurorehabilitering.

- Jeg identificerer mig fgrst og fremmest som
neuropsykolog, s pd den mide var det menings-
fuldt for mig at melde mig ind i selskabet og laegge
min energi her. Det er sa dejligt at mgdes med sine
fagfeeller, bAde pé de fysiske mg@der, men ogsd i vores
medlemsforum, som bliver brugt utrolig meget.

Frederik, jeg bliver nodt til at sporge: Hvorfor
star der en pokal for enden af bordet?

-Jo, jeg var med i en arranggrgruppe, der skulle
arrangere et arskursus for selskabet. Og vi har altid
posters med til kurserne, hvor medlemmer prae-
senterer deres udviklings—- og forskningsprojekter
rundt om i landet. S& vi teenkte, at nu var tiden inde
til, at der skulle gives en ordentlig pris for at vinde
konkurrencen for arets bedste poster.

- Det er bade en stor are at vinde den og ogsa
lidt en hovedpine at fi den med hjem. ®
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Faglige faellesskaber i Dansk Psykolog
Forening

DP er opdelt i kredse, sektioner, selskaber og netveerk.
Her mgder du andre medlemmer i foreningen og
debatterer lokale, ansaettelsesretlige og faglige
spgrgsmal.

Du er i kraft af dit medlemskab af foreningen allerede
medlem af flere netveerk, og du har selv mulighed for
at tilmelde dig og oprette nye netvaerk.

Foreningen har i alt 16 kredse, 8 sektioner og nu 33
faglige selskaber og netveerk, som ogsa gar under
navnet de decentrale enheder.

Dette er alle enheder af DP, som selvsteendigt
arrangerer kurser, netveerksdage, fyraftensmgder
m.m., og du kan deltage i det omfang, du har lyst.

Du kan ogsa engagere dig i de forskellige kredses,
sektioners og selskabers styrelser og fa indflydelse
pa, hvad der skal ske og arrangeres.

Find det selskab eller netvaerk,
der passer dig

Kredsene er geografisk baseret, og du er automatisk
medlem i den kreds, hvor dit hovedarbejdssted er.

Er du uden arbejde, hgrer du til i den kreds,
hvor du bor.

Du er ogsa medlem af sektionen for dit hoved-
arbejdsomrade. Er du ansat inden for flere,
veelger du selv sektion.

Selskaberne og netvaerk adskiller sig ved at veere
enheder, du selv melder dig ind i.

Du kan alt efter forskningsfelt eller interesse blive
medlem af et eller flere faglige selskaber og netvaerk
i foreningen.

Interesseret? Laes mere pa DP’s hjemmeside:
- dp.dk/netvaerk-og-job/netvaerk/
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Aben fglger med magt
og begaer i menneskets
psykologi

Hvordan vores kad, blod, nerve-
celler og DNA interagerer med en
moderne verden med forskellige
kulturelle og sociale samfundsnor-
mer. Bogen handler om vores
skjulte evolutiongere rgdder.

Troels Gottlieb,
Akademisk Forlag

$wyagesiden

Skyggesiden - en dagbog
om fgdselsdepression

Saara Herne fandt vejen igennem
sin fgdselsdepression med god
hjeelp af bade de neere og fra pro-
fessionelle. Bogen er prydet med
hendes egne kunstveerker, som
blev til i den periode, fadselsde-
pressionen havde fat i hende.

Saara Herne,
Forlaget Afart

Generation skaerm. En
guide til foraeldre og andre
med ansvar

Bogen er en praktisk og (forholds-
vis) lille guide rettet mod alle for-

eeldre, hvis bgrn bruger flere
timer om dagen i selskab med en
skeerm af en slags. Udviklet i sam-
arbejde med Danmarks Biblio-
teksforening, foreningen Skole og
Foreeldre og Efterskolerne.

Nanna Schelde,
Zetland Forlag

Hver tirsdag i 15 sekunder

Erfarne tidligere anbragte og
ansatte giver deres svar pa, hvad
den mest veerdige og veerdifulde
hjeelp har veeret for bgrn, unge og
voksne, der har haft behov for en
hjeelpende hand.

Oskar Plougmand,
Forlaget Dimon

DEN STORE
SKERMKAMP

L

Den store skaermkamp

En far og forskers syn pa, hvordan
vi slutter fred med vores bgrn,
os selv og alle de forbandede
skeerme.

Andreas Lieberoth,
Dansk Psykologisk Forlag
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Hjernero

Om at legge ungdvendige
bekymringer fra sig og give slip
pa tankemylder og overtaenkning,
sa hjernen kan genoplade. Det kan
virke lettere sagt en gjort, for hvad
gor man, nér en tanke fgrst har sat
sig fast eller en bekymring nager?

Mads Hyldig og Martin
Riis Kastrup

KoRTHEs00 1D
H®)

BEGAVELSE

Hgjt begavet - en guide til
store barn og unge

Nogle siger, at hgjtbegavede for-
star verden pa en serlig made.
Mange tror, at det bare er virkelig
let hele tiden, men det kan ogsa
veere hardt arbejde. Det er du ikke
alene om. Bogen kan hjeelpe dig
med at forsta hvorfor - og hvad
du kan ggre.

Dea Franck,
Dansk Psykologisk Forlag

KoRTHs00 1N
ADD

Kort & godt om ADD

Bogen er til dig, der selv har ADD,
eller er teet pa et barn, ung eller
voksen med ADD og gerne vil
vide mere. Men ogsa til leerere,

paedagoger, behandlere, ledere og
andre, der er i kontakt med men-
nesker med ADD, og som gnsker
at forstd, hvad det er, og hvordan
det viser sig.

Per Hove Thomsen
0g Louise Meldgaard Bruun,
Dansk Psykologisk Forlag
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HJERNE-

RYSTELSE

Kort & godt om
hjernerystelse

Hvad er en hjernerystelse? Hvad
er de typiske fglger efter en hjer-
nerystelse, og hvad skal man ggre
for at komme sig? Bogen er til dig,
der har faet en hjernerystelse, til
pargrende og til professionelle.

Anja Ida Hansen og Lea
Prouvstgaard Larsen, Dansk

Psykologisk Forlag
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_KREATIVITET
| KULISSERNE

Kreativitet i kulisserne

Forfatterne illustrerer, hvorfor det
kan veere relevant at fremhaeve det
arbejde, som foregar i kulisserne
bag dem, vi helt naturligt leegger
meerke til.

Dan Hvidtfeldt
o8 Lene Tanggaard,
Forlaget Klim

Let livet

I bogen inviteres leeseren med ind
I Sara Marias metakognitive tera-
piforlgb, som streekker sig over ti
sessioner. Undervejs folder Pia
Callesen angstens vaesen ud og
introducerer den metakognitive
metode og den teori, der ligger
bag.

Pia Callesen og Sara Maria
Franch-Mcerkedahl,
Politikens Forlag

Fra Patient til Menneske -
at tage magten tilbage
i eget liv

Om My Karla Sommers vej ud
af de psykiatriske systemer og
bosteder hun har veeret i gennem
omkring 30 ar - syv ar dog "uden
for murene” med et netveerk af
mennesker, der arbejdede inden
for psykiatri.

My Karla Sommer;
Forfatterforlaget Attika
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Det er bgrn,

der har faet
en skade 1
fundamentet

Af Regner Hansen, journalist
lllustrationer: Clara Selina Bach

Der mangler viden og specialiserede steder til at hjeelpe bgrn og
unge med erhvervet hjerneskade. Netop bgrn er seerligt sdrbare

i den forbindelse, fordi hjernen er under udvikling i opvaeksten.
Det papeger Lone Fjeldborg, specialist i klinisk b@grneneuro-
psykologi. Hun har mange ars erfaring fra Hjerneskadecenter
Virum - et tilbud, som er en undtagelse pa omradet. Et nyoprettet
fagligt netveerk er med til at seette fokus pd problemet.
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- Hvis man som voksen far en erhvervet hjerne-
skade, er der en fast struktur til at sikre hjeelp. Der
er en systematisk opfglgning i et sdkaldt tilbagelgb-
sambulatorium. For bgrn er der ikke et lignende
tveerfagligt tilbud. Der findes fa bgrneneuropsykolo-
ger i sundhedsveesenet med dette fokus, sd reglen er,
at bgrnene ikke vurderes bgrneneuropsykologisk.
Sa indtil de bliver voksne, befinder disse bgrn sig
i ingenmandsland.

Lone Fjeldborg vender flere gange tilbage til
denne Kritik af tingenes tilstand. Hun er psykologud-
dannet og specialist i klinisk bgrneneuropsykologi.
Hun udtaler sig med betydelig ballast, da hun har 17
ars erfaring pa Hjerneskadecenter Virum. Det er et
specialiseret rehabiliteringscenter for bgrn og unge,
som har fiet en hjerneskade, der kommet til senere
end under graviditet eller fgdsel.

Hjerneskadecenter Virum er indrettet i en hvid
keempevilla, der ligger tilbagetrukket ved Kongeve-
jennord for Kgbenhavn. P taler med Lone Fjeldborg
pa hendes kontor, hvor der er plakater pa veeggen,
der viser henholdsvis hjernens indretning og hjer-
nens funktioner.

- Til forskel fra voksne er bgrns hjerner stadig
under udvikling, og bgrn med erhvervet hjerneskade
har sdledes det stgrste potentiale at veerne om. Men
det bliver forsgmt. Der er ikke lighed i sundheden
her ilandet pa dette omrade, siger Lone Fjeldborg.

Kun mindretal bliver henvist

Det anslés, at der hvert &r er mellem 150 og over 300
bgrn i Danmark, der far en erhvervet hjerneskade.
Der findes ingen preaecis opggrelse. Mindst 30-40 af
disse bgrn er si hirdt ramt, at de har brug for spe-
cialiseret rehabilitering. Det er kun en mindre andel,
som bliver henvist til Hjerneskadecenter Virum,
som er organiseret under Den Sociale Virksomhed
i Region Hovedstaden. Det er ifglge Lone Fjeldborg
uvist, hvad der sker med resten.

Definitionen pé erhvervet hjerneskade er, at
skaden skal veere opstéet efter det 28. levedggn.
Flertallet af tilfeeldene skyldes ikke fald, slag og
andre traumer, men en vifte af sygdomme - blod-
propper, blgdninger, tumorer, hjertestop, hjerne- og
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hjernehindebetaendelser samt "grundsygdomme”,
som dukker op og giver skader over tid.

Hjerneskaden pévirker mange aspekter af livet.
Det kan veere motoriske, mentale og adfeerds-
massige folger, syns- og talevanskeligheder,
personlighedsforandringer, sanseforstyrrelser,
treethed og hovedpine.

Manglende fokus pa barn

En af de stgrste udfordringer, efter at et barn far en
erhvervet hjerneskade, er ifglge Lone Fjeldborg, at
fplgevirkningerne ofte ikke bliver opdagetitide. Og
at der ikke er tilstreekkelig fokus pé langtidsfalgerne,
som bgrn og unge gradvist kan vokse sig ind i.

- Der hersker bremsende forteellinger om, at
bgrnene lige skal have lov til at komme sig. Seerligt
bgrnene med de traumatiske skader lider under
denne misforstaelse, da der findes seerlige processer
i hjernen, som accelererer celledgd i den umodne
hjerne. Hjernecellerne star Klar til at sla sig selv ihjel
ligesom kamikazepiloter i den umodne hjerne, nar
de ikke leengere har en god funktion i hjernen. Hvis
barnet ender hjemme péa sofaen "for at komme sig”,
og hjernen ikke bliver stimuleret efter skaden, sa
kommer der bare flere kamikazepiloter, siger Lone
Fjeldborg, som har seerligt fokus pa neuroplasticitet
i forhold til alder.

- Fordi bgrnehjerner opfgrer sig anderledes
end voksenhjerner, kreever det en serlig viden
om udvikling, plasticitet og specifikke erhvervede
hjerneskader at vurdere den enkelte og tilrettelaegge
indsatser, der giver barnet den bedste forudseetning
for at udvikle sig godt efter skaden, fastslar hun.

Hun forklarer, at hos en voksen med erhvervet
hjerneskade kan en hjernescanning i hgjere grad
indikere, hvilke centre i hjernen der er bergrt, og
hvilke funktioner der kan veere nedsat. Lakmusprg-
ven for de voksne er, om de kan passe et arbejde og
tage vare pa bgrn og hjem eksempelvis.

For et barn med erhvervet hjerneskade er det
helt anderledes. Det er vigtigt, at barnet kommer
tilbage til udvikling, og en optimal hjeelp vil i hendes
udleegning veere baseret pd, hvad der kan under-
stgtte normaludviklingen pa trods af hjerneskaden.
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Hjerneudvikling = byggeri af hus

Og dermed er Lone Fjeldborg fremme ved en
myte, som hun stgder pé blandt fagfolk, og som hun
gnsker at punktere: Nemlig at et barn med erhvervet
hjerneskade blot skal have ro, og sa far barnet det
automatisk bedre med tiden. For forskningen peger
pé, at uden rehabilitering kan fglgerne gradvist
udvikle sig og forveerres.

- Mange foreeldre til mindre bgrn med erhvervet
hjerneskade far pé et tidspunkt i deres hospitalsfor-
lgb at vide, at barnet har det fortrin, at fordi hjernen
udvikler sig, s& kan andre omrader i hjernen over-
tage de mistede funktioner. Men neuroplastisk er det
ikke sddan, det haenger sammen. Hjerneudvikling er
som at bygge et hus. De fgrste mange ar gar med at
lave fundamentet, og derefter kommer murene og
taget. Hvis et mindre barn far en erhvervet hjerne-
skade, gar det ud over fundamentet, og det kan ikke
genoprettes. Dgde hjerneceller kommer ikke igen,
siger Lone Fjeldborg.

- Jo @eldre barnet er, nar hjerneskaden indtreeffer,
desto bedre, for s er der mere at blive understgttet
af, siger hun og forklarer, at et barn i 5-7-ars-alderen
er seerlig sarbart i forhold til sprogudviklingen.
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Vifte af rehabiliteringsaktiviteter
Hjerneskadecenter Virum deekker formelt hele Sjeel-
land. Kommuner kgber sig til ydelserne. Bgrn, som
bliver henvist hertil, kommer péa centret i dagtimerne
mandag-fredag. Centret er bindeled fra hospitals-
udskrivelse til en tilbagevenden til en hverdag med
institution eller skolegang. Bgrnene gennemgar et
forlgb, der varer fra tre maneder op til et ar.

Rehabiliteringen varetages i et samarbejde
mellem bgrneneuropsykologer, neuropaedagoger,
specialleerere, logopaeder, fysioterapeuter og ergo-
terapeuter. Der er fem psykologer, Lone Fjeldborg
medregnet, og de star for at koordinere indsatsen.
Psykologerne har samtaler med bgrnene og med
foreeldrene, de organiserer i forhold til deltagende
kommuner, og de gennemfgrer bgrneneuropsy-
kologiske undersggelser. Det giver et grundlag for
rehabiliteringen.

- Vi tager afseet i det enkelte barns behov péa
ethvert givet tidspunkt. Vi ved, at det er afggrende at
afdaekke og lytte til barnets oplevelse og motivation.
Vi har mange specialer samlet under et tag, og vi kan
saledes seette ind pa mange felter. Vi ser p4, hvilke
aktiviteter der er sd hverdagslignende som muligt.
Det handler meget om at ggre ting og afprgve >
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bygge et hus. De fgrste mange
ar gar med at lave fundamentet,
og derefter kommer murene
og taget. Hvis et mindre barn
far en erhvervet hjerneskade,
gar det ud over fundamentet,
og det kan ikke genoprettes.
Dg@de hjerneceller kommer
iIkke igen.”
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nye strategier. I hvert fagspeciale bliver vi klogere
pd, hvor barnet befinder sig, og s& kan vi sammen
beslutte det naeste mél, siger Lone Fjeldborg.

Aktiviteterne veksler mellem at treene motoriske,
sproglige, kognitive, faglige og sociale feerdigheder
efter skaden. Dette sker gennem blandt andet fysi-
oterapeutiske indsatser, der har seerligt fokus pa
halvsidig lammelse eller andre motoriske udfordrin-
ger, logopaedi koncentreret om sprogvanskeligheder,
ergoterapi med treening i selvhjulpenhed i hverdagen
0g meget mere.

- Vi skal ind og arbejde med plasticiteten. Vi
bruger de byggeklodser, der er, siger Lone Fjeldborg.

De forskellige fagpersoner pd Hjerneskadecenter
Virum arbejder i et interdisciplineert samarbejde i
forhold til det enkelte barn. Fx vil logopeeden give
andre medarbejdere sma opgaver til at stimulere
sprogindleering hos barnet.

Involvering af foreeldre og pargrende

Det interdisciplineere samarbejde omhandler ogsa at
fa foreeldrene involveret i indsatser og malsaetninger.
Foregeldrene har jo bgrnene sidst pa eftermiddagen,
om aftenen og i weekender, og de skal i det lange
perspektiv kunne stgtte barnets udvikling og sikre
familiens samlede trivsel.

Lone Fjeldborg oplyser, at mange forseldre
oplever det som et tab, nar deres barn far en hjer-
neskade. Det er en stor livskrise, der bergrer hele
familien. Skgnsmeessigt rammes halvdelen af foreel-
drene af depression, angst, PTSD eller beslaegtede
lidelser.

- Vi kan hjeelpe med at lindre smerten ved at
tildele foreeldrene en rolle i rehabiliteringen, sa de
passer pa sig selv og resten af familien, og sa de
treener noget bestemt med barnet, nar barnet er
hjemme. Det er vigtigt for dem at meerke, at der er
noget, de kan ggre, siger Lone Fjeldborg.

Hjerneskadecenter Virum har samtidig fokus pa
gvrige pargrende til det enkelte barn - sgskende,
bedsteforaeldre og venner.

- Det er et helt familienetveerk, der skal baeres
videre, siger hun.
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Netvaerk for fagprofessionelle

Psykologer og andre fagprofessionelle, som arbej-
der med bgrn og unge med erhvervet hjerneskade,
befinder sig langt fra hinanden rundt om i landet.

I erkendelse heraf har Hjerneskadecenter
Virum sammen Hjerneskadeforeningen, Hammel
Neurocenter i @stjylland og Videnscenter for Neu-
rorehabilitering, som har centre i @stdanmark og
Vestdanmark, etableret et landsdeekkende netveerk
ved hjeelp af fondsstgtte.

Netveerket havde sit fgrste arlige mgde i novem-
ber i fjor, og der var over 100 deltagere.

- Formélet er at udveksle erfaringer om en raekke
spgrgsmal: Hvad skal man veere opmeaerksom pa i
arbejdet med bgrnene? Hvad indeholder den gode
radgivning? Hvordan kan man fglge op i kommu-
nerne? Hvordan far vi i Danmark sikret, at bgrn og
unge med erhvervet hjerneskade sikres systematisk,
specialiseret og rettidig hjeelp?

Behov for modtagelsessteder

Lone Fjeldholm seetter lid til, at netveerket kan gge
opmarksomheden om de serlige behov hos bgrn
med erhvervet hjerneskade.

- Mange kommuner ved ikke, at Hjerneskadecen-
ter Virum eksisterer. Selv her i Region Hovedstaden
og i Region Sjeelland, som vi ogsa betjener, er der
kommuner - endda store kommuner i neerheden -
som vi aldrig far bgrn fra, selv om der findes bgrn
med behovet, oplyser hun.

Lone Fjeldholms store hab er, at der etableres
en struktur, s bgrn med erhvervet hjerneskade og
deres foreeldre fér ét sted at g& hen for at fa hjeelp.
Det kunne veere regionale centre eller seerlige steder
pa hospitaler.

- Hvad med de bgrn, som vi ikke far kontakt
med i gjeblikket? De far efter al sandsynlighed ikke
den specialiserede hjeelp, som giver dem de bedste
forudseetninger for et godt og selvsteendigt liv efter
en erhvervet hjerneskade, siger hun. ®

35



SPECIALE

Den sarede helbreder - nar terapeuten
mgder egne problemer hos klienten

Det vrimler med interessante specialeopgaver pa psykologistu-
diet. Her skriver Solvej Slouborg, cand.psych., om sit speciale
med titlen Den sarede helbreder - nar terapeuten mgder sine
egne problemer hos klienten. Specialet blev afleveret den
8. februar 2022 ved Kgbenhavns Universitet.
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Hvad sker der i terapien, nar man som terapeut
sidder over for en klient med nogle af de samme
problemer - eller sdr om man vil - som en selv?
Dette var, hvad jeg satte mig for at undersgge i mit
speciale. Som mennesker padrager vi os diverse
skrammer/sar gennem livet - skilsmisse, tab, alder-
dom, sygdom eller handicap hos os selv eller vores
naermeste. Kan disse sar eventuelt bruges til gavn
for klienten? Hvordan undgar man, at de skader
klienten? Det, jeg koncentrerede mig om i specialet,
var, hvad de fglelsesmaessige aspekter af alle disse
meget forskellige haendelser betyder i terapien, nar
de sa at sige deles af terapeut og klient. | det fgl-
gende vil jeg forsgge at give et oprids over nogle
af specialets hovedpunkter.

Mit speciale tog udgangspunkt i et begreb hos
Carl Gustav Jung (1963): den sarede helbreder. Fem
eldre psykoanalytikere og forskere gav et funda-
ment for at forsta dette begreb og dets betydning for
terapien. 34 artikler, hvis udgivelsesar speender fra
1990 til 2020, deekker nyere forskning. Og endelig
udgjorde to interview med psykologer med privat
praksis i Danmark mit speciales danske perspektiv.

Jung (1963) ser saretheden hos terapeuten som
en ngdvendighed for at kunne meduvirke til klientens
heling. Den sproglige dobbelthed i begrebet den
sdrede helbreder deekker ogsa over en psykologisk
dobbelthed, idet mennesket, ifglge Jung, beerer bade
en saret og en rask del — bade noget, der traekker
mod sygdom og noget, der treekker mod helbredelse.
Dette fangede mig, da det umiddelbart var noget, jeg
kunne genkende bade personligt og i samtaler med
klienter (jeg var i praktik i en privat psykologpraksis,

hvor jeg havde egne klienter under supervision).

C. Jess Groesbeck (1975) - en af de fem "gamle”
—forklarer overfgrings- og modoverfgringsdynamik-
kerne. Fra starten er terapeuten helbreder, mens
klienten er den sérede, og den ubevidste del af den
sarede helbreder projiceres saledes over pa den
anden. Disse projektioner skulle gerne i Igbet af
terapien traekkes tilbage, sa klienten pa sin vis kan
eje sin egen helbreder-del - det vil sige det i os selv,
som rejser os op igen (med eller uden hjzelp), nar
vi er slaet omkuld.

En anden af de "gamle” - David Sedgwick (1994)
- beskriver med udgangspunkt i bl.a. Jung, saret-
heden som knager i terapeutens erfaringsverden
at haenge klientens projektioner op pa. Han pape-
ger (som ogsa nyere forskning ger det), hvordan
sadanne referencepunkter kan medfgre en dybere
empati med og forstaelse for klienten, fordi terapeu-
ten pa en made pa egen krop meerker lidt af, hvad
klienten gennemlever (Miller & Baldwin Jr., 2013).
Denne identifikation med klienten medfgrer imid-
lertid ogsd, papeger Miller og Baldwin Jr., en fare
for overidentifikation, hvor terapeuten eksempelvis
indlever sigi en situation, der ligner vedkommendes
egen og ukritisk tager klientens parti eller omvendt
negligerer klientens problem for at holde et eget
lignende problem veek fra sig selv.

De to informanter naevner, hvordan de bliver mere
spgrgende, nar de genkender egne problematikker
hos klienterne — netop med tanke p4, at sygdom og
problemer kan opfattes meget forskelligt. Generelt
ses det som vaesentligt at anerkende og bearbejde
egne sar for at kunne have fgling med, hvad der
kommer fra klienten, og hvad der kommer fra tera-
peuten (Miller & Baldwin Jr., 2013).

Nyere forskning reflekterer tillige over, hvornar
man kan sige at have bearbejdet sine sér, sa de
ikke skader klienten, uden at nogen dog kommer
det neermere, end at de skal veere bearbejdet ti/-
straekkeligt (Zerubavel & Wright, 2012). Som bl.a.
Cuseglio (2019) papeger, sa er bearbejdning og
recovery sjeldent en proces med et slutpunkt,
men noget, der foregar livet igennem pa forskellige
planer. Egne sar er sjeeldent entydigt hjeelpsomme
eller det modsatte. Det kan séledes vaere, at nogle
af terapeutens erfaringer fra egne sar kan hjeelpe
klienten pa et punkt, mens de pa et andet tidspunkt i
sessionen pludselig skygger for at se, hvad klienten
egentlig siger. (Cuseglio, 2019).

Alti alt kan man sige, at der er bade styrker og
svagheder i forhold til terapien ved, at terapeuten
kan genkende egne problemer hos klienten. At veere
opmeerksom pa faldgruberne kan vaere hjaelpsomt,
ligesom det at have nogle kolleger, man kan tale
med, nar noget i en terapisession har ramt ind i
nogle sveere fglelser eller tunge oplevelser. ®
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Af Jannie lwankow
Sggaard, journalist
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Fandt du ogsa ud af, om der kunne vaere
ulemper?

Ja, jeg fandt ud af, at der kan vaere en bagside af
medaljen, hvis man som saret helbreder ikke er afkla-
ret med sin sarethed. Sidder man med en masse
ubearbejdet, kan man komme til at lave en overfgring
eller modoverfgring pa klienten. For eksempel: Jeg
ved praecis, hvordan du har det, eller man kan blive
overbeskyttende som terapeut. Konklusionen er, at
man skal have bearbejdet egen sarethed, inden man
tagerimod patienter med lignende problematikker,
men at der ikke findes en formel for, hvornar man
er rask nok.

Hvad dremmer du om fagligt?

P& grund af mit handicap har jeg for mange ar siden
faet bevilliget en pension. Det betyder, at det arbejde,
jeg skal have, skal veere noget, der kan tilpasses de
regler, der er for at kunne arbejde med pension. Jeg
er lige nu frivillig pa Barnetelefonen og i NEFOS
(organisation, der yder stgtte og radgivning til alle,
der er eller har veeret teet pa en person, som har
udfgrt en selvmordshandling, red.). Jeg drammer
om at fa lov at bruge mig selv i det kliniske arbejde
i samtaleterapien. Det er dér, mit hjerte ligger. Hvis
det ikke kan lade sig ggre under min pension, kunne
det ogsa veere fint inden for det frivillige. ®

Solvej Slouborg

F. 1995

* Afleverede specialei
foraret 2022.

* Arbejder frivilligt hos Barne-
telefonen og NEFOS. Program,
malrettet foraeldre med en
psykisk lidelse.
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FAGKRONIK

Hojtbegavede barn:
Intelligenstestning er ikke
losningen pa alle problemer

Jeg finder Bagrne- og Undervisningsministeriets plan om,
at PPR-psykologer skal intelligensteste alle bgrn, som er
potentielt hajt begavede, bade fagligt, etisk og

gkonomisk problematisk.

Af Signe Storch Jakobsen,
cand.psych.aut.,
PPR-psykolog i Lyngby-
Taarbsek Kommune

Fagkronikken er udtryk for skribentens
egne erfaringer og holdninger.

Jeg savner en debat om Bgrne- og Under-
visningsministeriets plan om, at elever
med mulig hgj begavelse skal kognitivt
testes fra skolearet 2024/25 for at opspore
alle barn med en 1Q pa 120 eller derover.

Formalet med tiltaget er "at forebygge
sociale og faglige udfordringer, som elever
med hgj begavelse kan stade pa”, hvilket
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jo lyder sympatisk. Men af flere grunde er
jeg betaenkelig ved det nye tiltag og finder
det bade fagligt og etisk problematisk.

Som PPR-psykolog foretager jeg ofte
kognitive tests med barn og mener, at det
er et brugbart redskab - nar der er usik-
kerhed om et barns kognitive niveau. Min
pastand er, at en stor andel af de hgjt bega-
vede barn ikke behgver en kognitiv test,
da de voksne omkring dem allerede ved,
at de er kvikke, leerenemme eller kloge.

Derudover har jeg sveert ved at se, hvor-
for det er vaesentligt at vide, om et barns
1Q er praecis over eller under en bestemt
veerdi. Dels vil der altid veere en vis usik-
kerhed om testresultatet, dels fortaeller
IQ-scoren os ikke ret meget om, hvordan
det enkelte barn skal magdes i hverdagen.

Etvigtigt argument mod at intelligen-
teste pr. automatik er séledes, at IQ-tests
ikke er specifikke nok til at veere hand-
lingsanvisende. Der er derimod mange
andre gode redskaber til at give alle barn
- bade dem med hgj, gennemsnitlig og
lav begavelse - passende udfordringer i
undervisningen.

Undervisningsdifferentiering er et af
redskaberne, og her er en IQ-score hver-
ken ngdvendig eller specielt brugbar, da
den ikke siger noget om, hvor barnet er
i sin faglige udvikling.

Hvis man fx skal dele bgrn op efter
niveau i leeseundervisningen (hvilket
mange skoler allerede ger), er det langt
mere brugbart, at leereren laver en kort
leesepragve med hvert barn, end at man
kender det enkelte barns IQ. P4 den made
kan man sikre, at bgrnene tilbydes mal-
rettet leeseundervisning pa lige netop det
niveau, som de aktuelt er pa.

Barne- og undervisningsministeriet
har valgt at definere hgjt begavede bgrn
som alle bgrn med en 1Q pa 120 eller
derover, hvilket svarer til cirka 9 % af alle
bgrn, altsd nsesten hver tiende.

Etisk finder jeg det dybt problematisk,
at s& mange barn, hvoraf mange vil veere
i fin trivsel og udvikling, skal tages ud
af deres klasseveerelser og testes og pa
den made ggres anderledes end deres
klassekammerater.
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Sandheden er jo, at intelligens er kon-
tinuerligt fordelt, og at der sandsynligvis
ikke i hverdagen opleves veesentlig forskel
pa fx barnet med en 1Q pa 110 og barnet
med en 1Q pa 120. Disse nuancer gar imid-
lertid let tabt for skolebg@rn (og maske ogsa
deres foraeldre og leerere), og der er en
risiko for, at det bliver et enten-eller eller
et "os” og "dem”.

De fleste voksne vil nok teenke, at det
er en positiv ting at veere hgjt begavet,
men som syvarig er det ikke ngdvendigvis
gavnligt for hverken trivsel eller lzering at
blive stemplet som anderledes end sine
klassekammerater.

Derudover ser jeg en tendensttil, at der
ved at benytte maerkatet "hgjt begavet”
skabes en endimensionel forstaelse, hvor
vi overser mange andre vigtige aspekter
ved det enkelte barn.

Séledes kan der veere en tendens til, at
man forstér alle barnets styrker og vanske-
ligheder alene ud fra dets intellekt. Denne
tendenstil at forsta hele barnets made at
veere i verden pa ud fra dets IQ-score, ser
jeg ogsa hos nogle psykologer. Der bruges
vendinger som "hgjt begavede bgrn er
seerligt empatiske”, "hgjt begavede bgrn
har ofte sveert ved at strukturere deres
opgaver” eller andre generaliseringer,
der ofte savner fagligt belaeg.

En 1Q-score siger (hvis altsa den er
valid) noget om et barns evne til at forsta

"B@rne- og undervisnings-
ministeriet har valgt at definere
hgjt begavede barn som alle barn
med en IQ pa 120 eller derover,
hvilket svarer til cirka 9 % af alle
born, altsa naesten hver tiende.”
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sin omverden og lzere nyt. Man skal altsa
huske, at der er rigtig mange ting, testen
ikke siger noget om. Det kan fx veere om
barnets sociale kompetencer, dets evne
til at koncentrere sig og strukturere opga-
ver, dets personlighed, dets interesser,
dets tidligere erfaringer med at modtage
undervisning og dets familizere og kultu-
relle baggrund. Ting, som alle sammen er
mindst lige sa vigtige som intelligens, hvis
vi skal made alle bgrn relevant i skolen.

Endelig er der et gkonomisk aspekt.
Det erenormt ressourcekreevende at teste
omkring 10 % af en &rgang.

| det kommende skolear alene vil det
veere omkring 6.000 bgrn, der skal testes.
Testen skal administreres og opgares,
der skal tilbagemeldes og fares journal.
Det er virkelig mange psykologtimer, der
skal bruges pa noget, som ikke i sig selv
ger en forskel; forandringen sker, nar de
voksne omkring barnet gar noget andet,
end de plejer.

Jeg mener, at pengene ville veere langt
bedre givet ud, hvis de blev brugt pa at
give leererne bedre forberedelsestid og
pa at have flere timer med mere end én
voksen i klassen. Dette kunne skabe
reelle muligheder for at dele bgrnene ind
i mindre grupper og tilbyde inspirerende
undervisning, der tilgodeser alle bgrnien
klasse - ogsa de hgjtbegavede.

| gamle dage var skolepsykologens
primeere redskab at intelligensteste, sa
de bgrn, der ikke passede ind i en almen
klasse, kunne identificeres og udskilles.
| dag kan vi s& meget mere.

Lad os yde sparring og radgivning
til leerere og foraeldre, lave klasseinter-
ventioner og supervisere - og lad os
gemme testen til de tilfeelde, hvor den
giver mening.

Der kan sagtens vaere en god grund il
at lave en kognitiv test med et barn, som
man mistaenker er hgjt begavet.

Men jeg mener, at beslutningen om
at teste skal bero pa en konkret faglig
vurdering - ikke en patvungen one-size-
fits-all-lgsning. ®
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FORSKNING

Traumeforstaelse i behandling
af psykoselidelser

Mange personer med psykoselidelse har traumer i bagagen,
som ofte efterlades ubehandlet. | strid med tidligere antagelser
viser studier, hvordan traumefokuseret behandling — udover

at veere sikkert — kan vaere saerdeles effektivt.

En stor andel af personer med af PTSD-symptomer efter otte sessioners PE eller
psykoselidelse har alvorlige trau-  EMDR. Faktisk opfyldte mere end halvdelen af patien-
mer i bagagen. Seerligtdokumen-  terne ikke leengere kriterier for en PTSD-diagnose.
teres en hgjforekomst afinterper-  Forskerne fandt desuden signifikant reduktion af
sonelle traumer i barndommen, paranoid teenkning over tid. Den samlede effekt
sasom omsorgssvigt, seksuelle vedblev tolv maneder efter endt behandling.
overgreb, mobning, fysisk og psy- Efter samme model iveerksatte Psykiatriens Hus
kisk vold. Dernaest fglgeren gget i Silkeborg sit eget pilotstudie i 2021, hvor patienter
risiko foryderligere traumatisering med psykoselidelse og PTSD indledningsvist blev
Af Nanna Nedergaard som fglge af indlseggelse, psyko- tilbudt otte sessioners EMDR-behandling. Den mest
Kristensen, cand.psych. tiske episoder og udsaettelse for  tydelige tendens var en markant reduktion af positive
vold. Faktisk opfylder mere end symptomer efter endt behandling. Der observere-
én ud af ti diagnosekriterierne des ligeledes reduktion af PTSD-symptomer, hvor
for PTSD. naesten halvdelen beveegede sig under cutoff pa
Som gruppe oplever personer  Harvard Trauma Questionnaire. | dag er EMDR en
med psykoselidelse og en trau-  fast, implementeret del af psykosebehandlingen i
matisk baggrund i hgjere grad  Psykiatriens Hus.
alvorlige positive symptomer, ringere funktionsevne
og behandlingsresistens. Trods dette tilbydes perso-
ner med psykoselidelse sjeeldent traumefokuseret
behandling, og komorbid PTSD bliver ofte overset.

Hvordan haenger det sammen? En udbredt antagelse Prolonged Exposure (PE) har fokus pa at fierne und-
blandt behandlere er, at vi gennem adressering af géglse for traumerelaterede stimuli(stelder, pﬂersoner,
L . . objekter) gennem gentagen konfrontation bade fore-
traumer kan risikere at forveerre patientens tilstand. stillet og in vivo til traumereaktionen udslukkes.
En hollandsk forskergruppe satte sig for at under- o )

. . Eye Movement Desensitization and Reprocessing-
sage effekten af traumefokuseret behandling til per- terapi (EMDR) har fokus pé udslukning af traumereak-
soner med psykoselidelse og PTSD. | forskergrup- tionen samt at integrere erindringen i hukommelsen pé
pens randomiserede, kontrollerede studie blev 155 BT i RIS v el el Tainos

gennemleves mentalt parallelt med, at der udfgres bi-
patienter tilbudt EMDR, Prolonged Exposure eller lateral stimulering. Typisk falger patienten med gjnene
ventelistebetingelse. Alle patienter modtog sidele- EMEE G e R CE Rz gy femeg g
bende standardbehandling i form af samtaler og/ | farende internationale kliniske retningslinjer er PE
eller behandling med antipsykotika i tvaerfaglige, og EMDR blandt de foretrukne behandlingsformer

opsggende teams. Sammenlignet med venteli- wzElPrELL

stebetingelsen rapporteredes markant reduktion
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Felgende kriterier spiller en rolle i vurderingen af,
om patienten tilbydes EMDR:
*  Komorbid PTSD
+  Psykosesymptomerne er udviklet
umiddelbart efter traumehzendelse
+  Der observeres paralleller mellem
traumet og psykosens indhold.

Sidstnaevnte er baseret pa studier, der indikerer, at
positive symptomer kan tage form tematisk efter
traumehaendelsen. Det kunne fx veere, at et individ
efter etvoldeligt overfald begynder at hgre stemmer
med aggressivtindhold og udvikler paranoide vrang-
forestillinger om, atandre har ondsindede intentioner.

Udover de beskrevne studier indikerer en rackke
metaanalyser, at traumefokuseret behandling som
EMDR og Prolonged Exposure effektivt reducerer
PTSD-symptomer i et omfang, der svarer til resultater
i populationer uden psykoselidelse. Sddanne fund
leegger op til en diskussion af, om vi i hgjere grad ber
tilbyde traumefokuseret behandling til personer med
psykoselidelse. Som behandlere skal vi passe p3, at
vi ikke undgér at sperge ind til alvorlige traumatiske
oplevelser. Det geelder seerligt ved patientgrupper,
hvor der er dokumenteret en seerligt hgj forekomst af
traumer. Traumer er associeret med ubehag emoti-
onelt, kropsligt og kognitivt, hvilket kan veekke trang
tilundgaelse hos patient sdvel som behandler. | trad
hermed anbefaler den britiske sundhedsorganisation
National Institute for Health and Care Excellence
(NICE) rutinemeessig traumescreening af personer
med psykoselidelse. Ved komorbid PTSD anbefales
desuden, at der tilbydes traumefokuseret behand-
ling ud fra geeldende retningslinjer. For at kunne
understgtte bedringsprocessen bedst muligt er det
saledes vigtigt, at behandlere er villige til samt treenet
i at adressere traumer og deres konsekvenser pa
hensigtsmaessig vis.

Det er korrekt, at der kan forekomme midlertidig
forveerring af PTSD-symptomer i Igbet af behandling
med EMDR og PE. Det er almindeligt, og det samme
mgnster observeres ved behandling af "ren” PTSD.
Symptomerne synes at fluktuere mellem sessioner,
hvor forveerring ofte fglges af en betydelig reduktion.
Her er detvigtigt at understrege, at symptomforveer-
ring ikke er associeret med hverken afbrudt behand-
ling eller ringere behandlingseffekt. Det indikerer,
at traumefokuseret behandling er kreevende, men
effektivt for visse personer med psykoselidelse. Det
er essentielt, at behandler indleder med en grundig
introduktion til behandlingen, herunder risiko for
midlertidig forveerring.
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Der er gryende evidens for, at traumefokuseret
behandling ogsa kan have effekt pa de positive
symptomer. Her er fundene dog mere tvetydige.
En hypotese er, at der er behov for mere end otte
sessioner, idet der for en stor andel af patienterne
er tale om komplekse traumatiske tilstande, der
kreever omfattende bearbejdning. Forskningsfeltet
er stadig i sin spaede udvikling, og der er behov for
flere studier. Det vil veere vigtigt at identificere gennem
hvilke virkningsmekanismer, behandlingen skaber
forandring. Der er indikationer pd, at sendringer i
posttraumatiske antagelser spiller en rolle i reduktion
af paranoid teenkning. Endelig vil det vaere relevant
at identificere, hvilke karakteristika der kendetegner
subgruppen af psykosepatienter, som har saerlig gavn
af traumefokuseret behandling.

Aktuelt udfares to omfattende randomiserede,
kontrollerede studier, der forventes at kunne belyse
emnet yderligere, herunder effekten af langvarig
behandling. RE.PROCESS-studiet sammenligner
effekten af seksten sessioners EMDR, PE og Kog-
nitiv Omstrukturering pd PTSD-symptomer med
opfalgning seks maneder efter endt behandling.
STAR-studiet har til hensigt at undersgge effekten
af ni maneders Traumefokuseret Kognitiv Adfeerds-
terapi péa bl.a. positive symptomer og PTSD-symp-
tomer op til femten maneder efter endt behandling.

Udover at pege péa nye behandlingsmuligheder
inspirerer fundene debat om forholdet mellem psy-
koser og traumer. Det er grundleeggende accepteret,
at psykoselidelsernes aetiologi ma forklares ud fra
et samspil af biopsykosociale faktorer, herunder at
traumer kan spille en rolle ved enten at bidrage til
den samlede sarbarhed eller veere trigger for psyko-
tisk udvikling. Baseret pa seneste artiers forskning
diskuteres muligheden for, at psykose og traumer
potentielt er endnu mere naert besleegtede end hidtil
antaget. Der er fx fundet et dosis-responsforhold
mellem traumer og psykoselidelse, dvs. at et hgjere
antal af traumer er associeret med tilsvarende hgjere
risiko for udvikling af psykoselidelse. Det er muligt, at
psykosesymptomerne for en subgruppe af patienter
bedre kan forstds som tilhgrende et kontinuum af
traumereaktioner. Hvis denne hypotese er valid, vil
traumefokuseret behandling i disse tilfeelde veere
seerligt afggrende for at skabe vedvarende bedring. ®

Samtlige referencer i denne forskningsartikel indgéar
i den digitale version, der bl.a. kan findes pa dp.dk
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113)/'A% Ny udsathed blandt bgrn, unge og familier

Fra starten af livet fgdes bgrn ind i betydningsfulde relatio-
ner: de vigtige forbindelser til deres omsorgsgivere. Hvordan
sikrer vi tilstraekkelig kvalitet i disse forbindelser, og hvordan
bevarer vi dem i en moderne verden, hvor sociale medier,
spil og andre skarmaktiviteter traekker os vak fra venner og
familie — og hvor vi risikerer at tabe de forbindelser, der er
skabt?

Hvordan kan vi som kommunalt ansatte psykologer hjzlpe
foraeldre, lerere, paedagoger og hinanden til at bevare de
ngdvendige forbindelser? Hvordan kan vi arbejde med, at
livet for bgrn og unge kan blive meget svaert, og at de nogle
gange rammes af starke fglelser og afmagt, som kan resul-
tere i uhensigtsmaessige mader at handtere det pa? Hvordan
kan vi hjelpe omsorgspersoner med at veere tilstraekkeligt
gode, uden at de ggr alt for meget?

Dette er temaerne for arets Vingstedkursus, hvor vi ogsa har
et blik for, hvor sveert det kan vaere for psykologer at arbejde
med disse temaer, og hvordan den personlige historie kan
spille ind i psykologens professionelle arbejde.

Tidspunkt:

Tirsdag 24. september 2024 kl. 9.45 - torsdag 26. september
2024 kl. 16.15

Vingsted Centret, Vingsted Skovvej 2, 7182 Bredsten

Malgruppe:
Kommunalt ansatte psykologer, men alle psykologer er velkomne.

Kursusafgift:

Pris for kommunalt ansatte psykologer: 5595 kr. ekskl. moms.

Pris for gvrige DP medlemmer: 5995 kr. ekskl. moms.

Pris for psykologer, der ikke er medlemmer af DP: 6995 kr.

ekskl. moms.

Alle priser er inkl. overnatning og forplejning.

Der gives mangderabat for de kontorer, der deltager med mindst
10 psykologer. Den 11. vil kunne deltage gratis

Tilmelding og info:

Der er bindende tilmeldingsfrist senest den 23. maj. Tilmeldingen
skal ske via www.mitdp.dk. Fglg herefter anvisninger pa siden.
Kurset indgar ikke i DP’s specialistuddannelser og er derfor
momspligtigt.

KAPS arrangerer gratis bustransport til og fra Vejle station til
Vingsted hotel & konferencecenter.

Spergsmal:

Spergsmal kan rettes til Vibeke Hjulmand, Dansk Psykolog For-
ening, tif. 35 25 97 25, eller via vih@dp.dk

Tirsdag 24. september 2024

09.00-09.45: Ankomst — kaffe og brgd i forhallen.
09.45-09.55: Velkomst v/ Niels Morre, formand for KAPS
10.00-13.00: Fzelles temadag v/ Claudia M. Gold

Learning from Babies:

How our Earliest Relationships Teach Us to Navigate Uncertain-
ty and Loss v/Claudia M. Gold

Claudia M. Gold MD er padiater med specialisering i tidlig relati-
onel udvikling og har bade studeret, undervist og skrevet om de
teoretiske konstruktioner og samtidigt praktiseret som kliniker
med bgrn og familier. Disse konstruktioner har en praktisk an-
vendelse for et bredt spekter af fagpersoner, sdsom padagoger,
socialradgivere og sundhedsfagligt personale.

| dette oplaeg vil fokus vaere pa nutidig udviklingsteori, hvor klinisk
praksis integreres for at vise styrken i “Listening In” - at lytte fra et
ikke-vidende standpunkt, med villighed til at blive overrasket.
Mgdet mellem omsorgsgiver og nyfgdt repraesenterer prototy-
pen for to mennesker, hver med deres egne unikke selv, der lerer
hinanden at kende. Denne forstaelse tilbyder en praktisk model
for en bred variation af professionelle kontekster. “Listening In”
anvendes i de parallelle processer mellem forskellige relationer;
foraeldre-spaedbarn, kliniker-foraelder og laerer-elev.

Claudia M. Gold vil i opleegget tage udgangspunkt i sin nyeste
publikation “The Power of Discord”, som hun har skrevet sam-
men med bgrne-udviklings-psykolog Edward Tronick. Oplaegget
vil adressere kerneprincipperne i de tidlige erfaringers betydning
for sund relationel udvikling, herunder “the repair theory of
human development, parental reflective functioning, the healing
power of safety, and the ways that relationships change the brain
and body”.

Dagen vil veksle mellem teori og praktiske caseeksempler.

13.00-14.00: Frokost
14.00-17.00: Fzelles temadag - fortsat

18.30-19.30: Middag
Efter middagen afholdes der generalforsamling i KAPS.

Onsdag 25. september 2024

09.00-12.00: Individuelt tema - vaelg 1 af fglgende 2:

TEMA 1: Hvordan hjalper vi bgrn, der er faret vild i et digitalt
eventyrland? v/David Troutman Madsen og Mie Oehlenschldger
David Troutman Madsen er cand. psych. aut., stifter af psykolog-
og laegehuset, Dabeco, bgrnesagkyndigt medlem af Medieradet og
medlem af netvaerket Tech & Trivsel. Mie Oehlenschldger er cand.
mag. i moderne kultur og kulturformidling. Hun er ekstern lektor,
uafhaengig tech-, etik-, og policy radgiver, medlem af Det Etiske
Rad, regeringens Tech-ekspertgruppe og Trivselskommissionen.
Fagpersoner kommer i dag i stigende grad i kontakt med bgrn og
unge, hvor computerspil men ogsa sociale medier udggr en reel
sundheds-, social- og uddannelsesmaessig risiko.

For nar computerspil og sociale medier fgrer til afhaengighed,

er prisen typisk ikke gkonomisk ruin eller fysisk forfald, men
derimod tabte forbindelser. Dette kan vaere tabte forbindelser til
uddannelsessystemet, arbejdsmarkedet eller venner og familie.
Disse forbindelser er afggrende for menneskers mentale sund-
hed, motivation og oplevelsen af mening. Nar vi som kommunalt
ansatte psykologer mgder disse bgrn og unge, har de typisk lang-
varigt skolefravaer og udviser symptomer pa angst og depression.
Denne workshop giver dig mulighed for at opna en omfattende
indsigt i de problematikker, der vedrgrer bgrn og unges digitale
verden, og tilegne dig konkrete vaerktgjer og interventionsteknik-
ker til at stgtte og hjeelpe bgrn og unge i deres vej mod en sundere
og mere afbalanceret tilvaerelse. Pa kurset vil vi dele viden, eksper-
tise og de bedste interventionspraksisser inden for omradet.

TEMA 2: Tilknytning og omsorg i psykologarbejdet /

v Sarah Daniel

Sarah Daniel er autoriseret psykolog, ph.d., specialist og super-
visor i psykoterapi med voksne. Sarah Daniel har i 14 ar veeret
ansat pa Kgbenhavns Universitet som forsker og underviser,
hvor hun primaert har beskaeftiget sig med voksne menneskers
tilknytningsmgnstre i en klinisk psykologisk kontekst. Hun har
siden 2018 haft selvstaendig psykologpraksis, hvor hun arbejder
med terapi, supervision og faglige kurser.

Hun er forfatter til bggerne ”Relation og forteelling”, “Tilknyt-
ningsmgnstre i en behandlingskontekst” (Samfundslitteratur,
2012) og Tilknytning og omsorgsarbejde. Personlige rédder og
faglig praksis (Arboreta, 2021).

At yde omsorg for andre mennesker er et vigtigt aspekt af vores
arbejde som psykologer. Omsorg haenger naert sammen med til-
knytning, og i omsorgsarbejde bringes tilknytning let i spil — bade
hos den, der modtager omsorgen, og hos psykologen. Vi har alle
personlige erfaringer og praeferencer i forhold til tilknytning og
omsorg, og disse kan bade give unikke muligheder og udfordrin-
ger, nar omsorg skal ydes i en faglig kontekst.

Pa denne temadag vil vi beskzeftige os med, hvordan vores
personlige historie med tilknytning og omsorg far betydning for
vores kompetencer og udfordringer som professionelle omsorgs-
givere, og for hvordan vi trives eller mistrives i dette arbejde.
Dagens sigte er at gge bevidstheden om vores tilknytningshisto-
ries betydning for omsorgsarbejde med henblik pa at fa denne
historie til at fungere som en ressource snarere end en hindring i
den faglige praksis.

Temadagen baserer sig pa tilknytningsteori og -forskning og vil
tilbyde et “landkort” over forskellige dimensioner i omsorgsarbej-
de, som kan ggre det lettere at orientere sig i centrale dynamik-
ker i arbejdet. Vi vil se pa, hvordan egne erfaringer og praeferen-
cer kan pavirke os i arbejdet, og hvordan de kan spille mere eller
mindre hensigtsmaessigt sammen med de tilknytningsmegnstre,
som de mennesker, vi arbejder med, har. Vi vil ogsa beskaeftige
os med, hvordan man kan indtaenke denne dimension i kollega-
feellesskab og ledelse i omsorgsarbejde, og se pa mader at gge
egen "langtidsholdbarhed” i arbejdet i lyset af de etablerede
forstaelser.

12.00-13.00: Frokost

13.00-16.00: individuelt tema — fortsat

18.30 -: Festmiddag

Torsdag 26. september 2024

09.00-12.00: Individuelt tema —vzelg 1 af fglgende 2:
TEMA 1: Et blik for selvet der skader bag den selvskadende
adfaerd v/Stine Steen Hggenhauge

Stine Steen Hggenhauge er uddannet cand. psych. aut. og er
specialist i psykodynamisk psykoterapi. Hun er aktuelt ansat ved

Ambulatorie for Angst og Personlighedspsykiatri og har tidligere
vaeret projektleder for psykiatriens arbejde med at nedbringe
selvskade.

Fokus pa selvskadende adfeerd har i de senere ar vaeret tiltagen-
de og anses i dag som et offentligt sundhedsproblem med store
gkonomiske og velfardsrelaterede omkostninger. Selvskade er
ofte forbundet med steerke fglelsesmaessige reaktioner sasom
magteslgshed, vrede, frygt, hablgshed, tristhed og skyld hos savel
den der skader sig selv, som de professionelle og pargrende. Der
er behov for mentalisering af reaktionerne, da de ellers risikerer
at komme til udtryk som ureflekterede og til tider unuancere-

de mader at mgde den selvskadende og netvaerket omkring
vedkommende pa. | Danmark er der ikke udarbejdet generelle
retningslinjer for hvordan man bedst muligt mgder mennesker
med selvskadende adfeerd eller for behandlingsarbejdet.

| dette oplaeg praesenteres selvskadens psykologi, forskellige for-
staelser og typer af selvskadende adfaerd samt konkrete strategi-
er for handtering af samtale med mennesker, der skader sig selv,
netvaerket omkring dem og det interne teamsamarbejde omkring
et menneske, der selvskader. Oplaegget vil indeholde savel teori,
praksisnaere case-eksempler og gvelser.

TEMA 2: Skal vi lukke ned for feed’et? v/Lene Tanggaard

Lene Tanggaard er uddannet cand. Psych., ph.d. og er professor
i psykologi ved Aalborg Universitet og rektor ved Designskolen.
Hun har skrevet en lang raekke fagbgger om laering og opdragel-
se.

”Luk ned for feed’et”. Dette er Lenes anbefaling i sin bog til
foraeldre “En lille bog om, hvorfor de fleste foreeldre skal ggre
langt mindre, end de tror”. | hvert fald indimellem. Foraeldre har
aldrig haft mere information om foraeldreskab og bgrns udvik-
ling tilgeengelig end nu. Ingen af os har nogensinde haft mere
information ved handen. Det kan skabe bade gget refleksivitet
og usikkerhed og tvivl, men sammenligningen med andre og den
efterfglgende tvivl kan blive sa nagende, at dgmmekraften viger.
Problemet er ikke skaerm eller ej, men antagelsen om, at svaret
pa vaesentlige livsforhold og dilemmaer ‘ligger derude’ og ikke i
dagligdagens knudrede og til tider uforudsigelige livsforhold. At
lukke ned for feed’et er derfor mere end den konkrete slukning af
skaermen. Det er snarere at forsta som en gvelse i at styrke dgm-
mekraften og den kropsliggjorte erkendelse. Her far sarbarheden
plads pd en made, der kan give plads til udvikling, og her far de
konkrete ansigt-til-ansigt faellesskaber en afggrende betydning.
Lene Tanggaard vil i dette foredrag forteelle om sin bog og give
bud p3, hvordan dsmmekraften igen kultiveres og kan fa plads.
Hun vil gennem teori og refleksionsgvelser klaede os pa til at
hjaelpe forzeldrene med denne udvikling.

12.00-13.00: Frokost
13.00-16.00: individuelt tema — fortsat

16.00-16.15: Farvel og pa gensyn. v/Niels Morre, formand for
KAPS




NY ATTRAKTIV SUNDHEDSORDNING

Som medlem af Dansk Psykolog Forening kan du nu fa en
sundhedsordning med Tryg og mulighed for at tilkabe ydelser,
hvis du allerede har en sundhedsordning gennem AkademikerPension.

Med en sundhedsordning er du daeekket bade pa arbejde og
i fritiden. Og du har ogsa mulighed for at fa deekket hele familien.

Sundhedsordningen er bade et attraktivt medlemstilbud
til psykologerne og sikrer samtidig gode rammer og vilkar for de
psykologer, der leverer til sundhedsordningen.

LZAS MERE PA DP.DK/FORDELE

@ DANSK
PSYKOLOG
FORENING

To psykologstillinger (37 timer)

til Psykologisk Paadagogisk Center (PPC)

Vi sager to engagerede og dedikerede
psykologer, der vil bidrage til vores
arbejde med at skabe trivsel og fremme
udvikling hos bern og unge. Stillingen er
aben for bade erfarne kandidater og ny-
uddannede, da vi verdsatter de per-
spektiver forskel i erfaring, kan give til
vores organisation.

Braender du for at skabe trivsel og udvikling for
born, unge og deres familier, og samtidig vare
en vigtig medspiller i et staerkt fagligt miljo,
hvor ambitioner og udviklingsmuligheder er
hoje? Og seger du en arbejdsplads, hvor ind-
flydelse og kompetenceudvikling er en naturlig
del af dit daglige virke, sé vil du befinde dig
godt hos os.

Vi seger snarest muligt to psykologer.

PPC er et videns- og ressourcecenter i Guld-
borgsund Kommune og bestar af tre afdelin-
ger: Centerafdelingen der arbejder under ser-
viceloven, PPR-afdelingen der arbejder under
Folkeskoleloven samt et Faell etariat, der
serger for at jonglere med alt det administrative
pa tveers af organisationen.

PSYKOLOGARBEJDET PA PPC OMFATTER
« terapi med bgrn og unge og foraldre
o familieterapi
* psykologiske undersogelser af born og

foraeldre

supervisionsopgaver

radgivning til bern/unge/familier

* bornesagkyndig i retten

* padagogiske-psykologiske vurderinger af
born og unge

* konsulentfunktion i dagtilbud og skoler

KOMPETENCE

Som navnt er stillingerne &ben for bade erfarne
kandidater og nyuddannede. Er du nyuddannet
vil opgaverne blive tilpasset dine kompetencer
og erfaringer. Og der vil vaere supervision og
kollegial opbakning til at fa dig godt i gang med
opgaverne.

HVERDAGEN PA PPC

P4 PPC bliver du en del af et fllesskab, der
teeller 37 medarbejdere, som bestér af psyko-
loger, specialpedagogiske konsulenter, tale-
horekonsulenter og kontorpersonale, der alle
arbejder tet sammen.

Du vil indga i en steerk faglig psykologgruppe
pé 22 psykologer, hvoraf de 12 arbejder i
Centerafdelingen og 10 i PPR-afdelingen.

De vil sammen med chefpsykolog og afde-
lingsleder blive dine daglige sparringspartnere.

Vi ser os selv som et videnscenter inden for
socialomradet, hvor vi gennem mange &r har
samlet kompetencer, som vi gerne vil dele, og
som vi haber kan preege maden, psykologer
bidrager til arbejdet med bern/unge og familier i
dagens Danmark.

Hos os prages hverdagen af en kultur, hvor der
er hojt til loftet og plads til humor i en travl
hverdag.

DINE FAGLIGE & PERSONLIGE KOMPETENCER
e Cand. Psych. Hvis du ikke er autoriseret,
bliver det en del af din kompetenceudvik-
ling de naste to ar

nysgerrig, leerevillig og rolig i, at du kom-
mer til at lave fejl

* gode relationskompetencer og interesse i
tvaerfagligt samarbejde

systematisk og struktureret

bevidst om egne styrker og begrensninger

DU SKAL HAVE INTERESSE FOR

psykologisk behandling af bern og unge
konsulent-, radgivnings- og supervisions-
opgaver

det forebyggende arbejde

psykologisk undersegelsesarbejde

at arbejde med fornyelse og udvikling
det tvaerfaglige samarbejde

VITILBYDER

* et job med udfordrende og udviklende
arbejdsopgaver

« et fagligt staerkt miljp med engagerede og

hjelpsomme kollegaer

en organisation i lobende udvikling

et godt tveerfagligt samarbejde

lpbende supervision

hej grad af fleksibilitet og frihed under

ansvar i tilretteleggelse af dine arbejds-

opgaver

hejt til loftet og en uhejtidelig omgangstone

lobende kompetenceudvikling, herunder

sarligt autorisation og specialistgodkend-

elser

Hvis autorisation ikke haves, tilbyder vi mini-
mum to timers ugentlig supervision ved
autoriserede psykologer.

L@N 0G ANSATTELSE
Efter gaeldende overenskomst.

VIL DU VIDE MERE?

Flere oplysninger om stillingerne kan indhentes
pa telefon 54 73 29 50 ved chefpsykolog
Lisbeth Sten Jensen, afdelingsleder Henrik
Bastholm eller tillidsreprasentant Michael
Jorgensen.

ANS@GNINGSFRIST
Sendag den 25. februar 2024

ANSATTELSESSAMTALER
Der afholdes samtaler tirsdag den 5. marts
2024

OPSTART
Snarest muligt

ihftet dine udd:
samt dit CV.

Anseg via www.guldborgsund.dk

GULDBORGSUND
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Personlig udvikling i gruppe,
en del af specialistuddannelsen

48 timer med start d. 7.10.2024
Afslutning 5.5.2025
8 dage a 6 timer.
Kursusgebyr kr. 18.000

Forlabet bygger pa en psykodynamisk forstaelse.

Formal
Iflg. DPs retningslinjer vil vi forholde os til nedenstaende:
'....en anledning til at kigge indad og reflektere over,
hvad du bringer med dig i dit arbejde som psykolog’.

Form & indhold
e Teori, gvelser i plenum og sma grupper.
e Enkle mindfulnessgvelser.
o Systematisk indfering og treening i selvkontakt.
e At ga fra hovedet til kroppen, fraveer til naerveer.
¢ Resonans. At kunne lade sig pavirke.
o At blive sit eget redskab som psykolog.
o At forsta reaktioner i forhold til klienter.

Kursussted
Ryesgade 29, 3.tv, 8000 Arhus C

Ved Helge Lassen, cand.psych,
specialist og supervisor i psykoterapi

Se neermere pa
www.helgelassen.dk

KURSUS | FOREDRAG | EFTERUDDANNELSE

Bliv opdateret med den nyeste viden

Comng |

3dage 06/03
Forzeldrekompetenceundersgagelser 2dage 12/03

Exners Rorschach System (CS Revised) - Modul 1 3dage 14/03

Personlighedsforstyrrelser og personlighedsteori

Angst hos barn og unge 1dag 06/04
TAT i nyt perspektiv 3dage 09/04
Exners Rorschach System (CS Revised) - Modul 2 5dage 11/04
Det psykedeliske potentiale: Fremtidens psykoterapi 2 dage  04/05
WAIS-IV - Assessment af intelligens 2 dage 23/05
Nudging og adfeerdsindsigter 1 dag 27/05
Exners Rorschach System (CS Revised) - Modul 3 2 dage 20/06
Supervision af andre faggrupper 2 dage 22/08
Psykoterapeutisk behandling 2 dage 29/08
Generelle terapeutfaerdigheder 2 dage 29/08

www.fuaalborg.dk
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LANGEREVARENDE SPECIALISTGODKENDT

Jette Simon og Lone Algot Jeppesen udbyder

Dansk Center for

terapi

EFTERUDDANNELSE |
EMOTIONSFOKUSERET PARTERAPI

+ Vil du vaere (endnu) tryggere i dit arbejde med par?

+ Mangler du specialiseringsmodulet i din specialist-
uddannelse i psykoterapi?

* @nsker du pa sigt at blive certificeret EFT par-
terapeut og veere en del af et stort internationalt
netveerk af parterapeuter?

lengerevarende efteruddannelse i Emotionsfokuseret
parterapi - forhdndsgodkendt som en del af DP s
specialistuddannelse i psykoterapi - voksne med
start 23. oktober 2024.

L - ~ Lone Algot
Jeppesen
- Cand. Psych.
) 4 EFT supervisor
Ut

Se mere pa www.dkceft.dk eller skriv til
kontakt@lonealgotjeppesen.dk

Jette Simon
Cand. Psych.
EFT treener

motionsfokuseret

&

SPECIALISTUDDANNELSEN
PROCESBASERET KOGNITIV TERAPI

2 90 timers undervisning / 60 timers supervision

Leer at udveelge og mestre netop de metoder, som din
klient har brug for - pa tveers af de forskellige grene
indenfor KAT.

Undervisere: Psykologerne Mikkel Arendt; Jacob Piet;
Ole Taggaard Nielsen; Silje Westerheim; Hjalti Jénsson;
Karsten Abel og Monica Traerup.

Laes mere: KognitivUdvikling.dk
Er godkendt til specialistuddannelser (voksen)

o
<

5

ACT - 30 TIMER

Leer ACT gennem oplevelsesorienteret undervisning
med en god vekslen mellem oplaeg, demonstrationer
og gvelser.

Undervisere: Karsten Abel og Monica Treerup

Laes mere: KognitivUdvikling.dk
Er godkendt til specialistuddannelser (voksen)

Psykolog - specialist og supervisor

MONICA TRARUP

Kognitiv Uddannelse & supervision

45



INSTITUT FOR GRUPPEANALYSE | AARHUS

Institut for Gruppeanalyse i
Aarhus arbejder med udvikling og
uddannelse indenfor psykoterapi
og ledelseskundskab.

Er du konsulent, i ledelsesarbejde eller arbejder
du med terapigrupper, kan du fa en integreret,
godkendt psykodynamisk uddannelse med teori,
supervision og egenterapi i et institut med over
30 ars erfaring.

Der er plads pa felgende uddannelser i Aarhus
fra september 2023:

e 2-arig gruppepsykoterapeutisk uddannelse
e 2-3rig uddannelse i organisation og ledelse
e 4-arig gruppeanalytisk diplomuddannelse

Ansggningsfrist 4.5 2023

Find flere oplysninger og ansegningsskema pa
www.IGA-Aarhus.dk

Seniortraef of N ¢

Lordag 16. marts : : 18 _

KI. 10.30 - 13.30 B/ N
Pl

S I

Digitale mediers betydning for barn
og unges udvikling

Oplaeg med Mathias Nimgaard

Mathias Nimgaard fra Center for Digital Peedagogik
kommer og holder oplaeg om sociale mediers
betydning for barn og unges udvikling. Med afsaet i
forskellige tematikker sdsom skeermtid, brugen af
telefoner, computerspil og sociale medier dykkes der
ned i, hvordan medierne pa godt og ondt er vaevet ind
i barnelivets forskellige kontekster.

Det foregar som altid i Dansk Psykolog Forenings
lokaler i Stokholmsgade 27 Kegbenhavn @.

Af hensyn til bestilling af smarrebrgd skal tilmelding ske
pa mitdp.dk. Alternativt kan man skrive en mail il
booking@dp.dk, hvor du bedes oplyse hvilket
seniortreef du ensker tilmelding til, navn,
medlemsnummer eller telefonisk ved at ringe til
tif.: 25 26 99 55.
Med venlig hilsen
Anette Arnkjaer og Irene Ravn Sgrensen
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Dansk Psykolog Forening
Selskab for Psykologisk Psykiatri

Generalforsamling 2024

Hermed indkaldes til Generalforsamling
i Selskab for Psykologisk Psykiatri.

Generalforsamlingen afholdes mandag

15. april 2024 kl. 17.00. Placeringen er i

Dansk Psykolog Forening, Stockholms-
gade 27 2100 Kebenhavn Q.

Dagsorden:

1. Valg af dirigent og referent
. Godkendelse af dagsorden

3. Beretning om selskabets virksom-
hed i 2023

4. Forelaeggelse af det i DP reviderede
og godkendte regnskab for 2023 til
orientering

5. Fastlaeggelse af arbejdsopgaver for

2024

Behandling af indkomne forslag

Fastlaeggelse af kontingent

8. Valg af bestyrelsesmedlemmer og
suppleanter.
Pa valg er: Lars Andersen, Dione
Nogueira, Susanne Barentzen samt
suppleant Josephine B. Lange

9. Beretning om fagnavnets virksom-
hed det forlebne ar

10. Indstilling af medlemmer til fagnavn

11. Eventuelt

No

Safremt du ensker forplejning, sand-
wich og vand m/u brus, bedes du tilmel-
de dig senest den 2. april 2024.

Du tilmelder dig ved at sende en mail til:
spp@dp-decentral.dk.

Mange hilsner

Bestyrelsen i Selskab for Psykologisk
Psykiatri
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Leder du efter specialist-
eller efteruddannelse i 2024?

Specialistuddannelse i psykoterapi
Godkendt inden for: psykoterapi voksne og bgrn, klinisk
b@rnepsykologi, peedagogisk psykologi og sundhedspsykologi

Supervisoruddannelse for psykologer
Organisationskonsulent - men hvordan?
Mellem fagspecialist og konsulent

Uddannelse i supervision, vejledning
og sparring

Se i gvrigt vores hjemmeside for pitstops og kurser
www.inpraxis.dk

Inpraxis er en konsulent- og uddannelsesvirksomhed, som
arbejder ud fra et narrativt og systemisk grundlag.

Vi arbejder med samtaler, supervision, konsulentopgaver
og undervisning og star pa et solidt fundament af faglighed,
kreativitet og blik for hverdagens opgavel@sning.

Inpraxis



Aktuelle udgivelser fra Hogrefe

Diagnostiske
kriterier DSM-5-TR’
Handbog

American Psychiatric Association

DSM-5-TR handbogen er et
praktisk opslagsveerk til DSM-5
systemet og indeholder aktuelle
tekstopdateringer baseret pa
videnskabelig litteratur med bidrag
fra mere end 200 fageksperter.
Hvert speciale er kvalificeret af
danske fagkonsulenter, som har
bidraget med dansk terminologi
inden for eget felt.

Hogrefe Psykologisk Forlag A/S
Kongevejen 155

2830 Virum

TIf. +45 353816 55
4gfo@hogrefe.dk

Guide til SCID-5-PD

Struktureret klinisk interview til DSM-5®
personlighedsforstyrrelser

Michael B, First
Janet B.W. Williams
Lorna Smith Benjamin
Robert L. Spitzer

® hogrefe

SCID-5-PD er et struktureret
interview til udredning og
understottelse af diagnosticering
af personlighedsforstyrrelser som
defineret i DSM-5®. Scoringen

af interviewet omfatter ICD-10-
CM-kodning af de eventuelle
personlighedsforstyrrelser.

Leaes mere og bestil pa hogrefe.dk

ICD-11
Personlighedsforstyrrelser
-En Klinisk Vejledning

Bo Bach
Sebastian Simonsen

(D hogrefe

Med ICD-11 — Personligheds-
forstyrrelser indfgres du i at
anvende ICD-11’s klassifikation

af personlighedsforstyrrelser

og relaterede treek. Ved hjeelp

af kliniske eksempler forklares
aspekter af personlighedsfunktion,
diagnosticering af sveerhedsgrad
og specifikation af treekdomasner.

(O hogrefe..




