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Smarta och beroendeframkallande lakemedel

Varfor ar utsattning sa svart?
Och vad ska vi ge patienten istallet for lakemedel?
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Det ar svart att forandra

nar man inte ser nagot problem och tror att man gor ratt.
nar man inte har bestamt sig for vad som ar det egentliga problemet.
nar man vill att nagon annan ska andra pa sig forst.
nar man inte tror pa att det gar att forandra.

nar man inte har ett tillrackligt stort eget lidande i det man gor eller
bidrar till.

nar man inte vet hur man gor forandringen.
nar man ar radd for reaktionerna och konsekvenserna av forandring.



Att forandra

kraver ett eget beslut.
Jag har ett problem.

Jag kommer inte fortsatta sa har.
Det har vill jag gora istallet.

Gora det och tala obehaget som forandring innebar.
Hall i — Hall ut



valt beteendes riktning

FRAN TILL
undvika eller kamp uppna

utmanande situation



OHALSA valt beteendes riktning

FRAN/undvika el. kamp
Vill bort fran hotet

sa snabbt som mojligt
men fjarmar mig samtidigt
fran det jag vill vara.

Mitt
medvetna

val

KIDNAPPARE

Automatiska tankar

Kanslor

Associationer . .
. utmanande situation

Minnen

Sensationer/hotpaslag

HALSA

TILL/uppna
Narmar mig det jag
vill vara och det
"far kosta” : energi,
tid, engagemang.



valt beteendes riktning

OHALSA

FRAN/undvika el. kamp
Vill bort fran hotet

sa snabbt som mojligt
men fjarmar mig samtidigt
fran det jag vill vara.

KIDNAPPARE

Automatiska tankar
Kanslor

Associationer

Minnen
Sensationer/hotpaslag

Mitt
medvetna
val

utmanande situation

HALSA

TILL/uppna
Narmar mig det jag
vill vara och det
"far kosta” : energi,
tid, engagemang.

HJALPARE

Kontakt med nuet/néarvaro
Acceptans/tillat/ge plats
Varden-det har ar det som
ar riktigt viktigt for mig i
livet (KUNSKAP)



Beroendeframkallande lakemedel
ar i sig ett problem

De paverkar hjarnans motivationssystem
De paverkar hjarnans bel6ningssystem
De paverkar hjarnans smartmoduleringssystem

och
det finns ingen evidens for langtidsanvandning
vid icke-malign smarta
(da kan det vara UNDERBART liksom vid akut skada)



"Men han maste ju fa nagonting!!!”
han har ju

ONT
BB

och det ska man inte behova ha

BB



Smarta ar t.o.m. en politisk fraga

”Vi lovar var befolkning ratten till smartfrihet.”

Enda gangen man ar helt symtomfri ar nar man ar dod.



Och en ekonomisk. Ge mig pillret!




Lakaren behover aterta ansvaret
for diagnostik och langsiktigt hjalpsam behandling




Lakekonst ar inte

Tycka synd om Trosta
Vara radd for...

Kompensera Lindra
Medikalisera Bota

Skadar Aldrig skada




Lakekonst ar att

Trosta Delta/narvara
Lindra Normalisera/avdramatisera
Bota Behandla patologi/Empower

Aldrig skada Salutogenes — bidra till halsa



Langdragen smarta

ar nagot annat in

AKUT smarta

och anda beter vi oss som att det ar akut nar
“tabletterna ar slut”



Bedomningen — grunden for beslutet

"helhetssyn”
) Kropp N Psykiatriskt syndrom
Det gor ONT...sensitiserad Substansbrukssyndrom...

(angest, nedstamdhet, somnstorning)

JOBLEMET?---c-scescnsemememes

Socialt Person
Jag har intg dgtjag vill ha . Jag kan inte ma s har...ha det s har...orkar inte....
| mitt liv... kan inte....gar inte....

Tappat funktion i arbete, socialt, intressen ofta Anvinder undvikande och kamp som coping
Via langtidssjukskrivning

Asa Kadowaki

Specialist i allman psykiatri BiO-pSVkO-SOCial modell



FOr att mota nagon annan, en patient,

(D

behover jag som lakare,
\ klara av att mota mig sjalv.

Vad vacks i mig?

“Det ar ingen idé, jag orkar inte ta den har striden,
ett litet recept ar inte sa farligt, nagon annan...”
plus sympaticuspaslag och kanslor



Nagon annan

* Det var ju inte jag som bdrjade den har forskrivningen...

* Specialisten har ju ordinerat det har...tank om det ar nagot jag missar?
* Patienten ar inte motiverad....

* Om inte jag forskriver kommer nagon annan gora det...

* Jag ar ju bara har for tillfallet...kan inte pabodrja nagot som jag inte kan
folja upp...



Sa, vem vill jag vara, aven nar det ar motigt?

"Det har far man i min kiosk!”

©

Narvaro — kontakt- NU
FARDIGHETER i diagnostik, behandling och kommunikation
KUNSKAP
ETIK — jag tar beslut om vad jag anvander mig sjalv till



Medikalisera

Tycka synd om/radd for

Kompensera

Medicinera/6verutreda

Skada

ETIKEN Laka
Trosta Delta/narvara
Lindra Avdramatisera/normalisera
Bota Empower

Aldrig skada Salutogenes




Bedomningen — grunden for beslutet

Kropp Psykiatriskt syndrom
ONT...vilken sorts smarta? Kartlaggning HELHETSSYN Substansbrukssyndrom
Nociplastisk Vilka preparat — mangder?
Nociceptiv Forskrivare? Inkop?

Neurogen
Indikation for medicinsk atgard?
Aktivitetsgrad? Dygnsrytm+ Halsobeteenden?

”Samsjukligheten” gar oftast att forklara med
passiva copingstrategier (fight/flight) samt
fardighetsbrister i kdnsloreglering och lag

medveten narvaro

{1113 | ——————

Socialt
Ofta tappat struktur, ssmmanhang, _ ?erson o
relationer, kompetens L Impuls- och situationsstyrd utifran malet

Allmant “rérigt” vilket att ”“slippa kanna” (lag acceptans)

brukar sammanfattas i "komplex problematik” Stor m.éngd _UNDVIKANDEBETEENDEN
inklusive kampbeteenden

Lag narvaro i nuet,
regler om "hur det ska eller borde vara”

Asa Kadowaki

Specialist i allméan psykiatri BiO-pSVkO-SOCial mOde"



VI- tillsammans

Din del — Min del

Var del

Gemensam agenda och gemensamt mal



Det professionella motet i Ml praglas av respekt for autonomi

-
Personcentrerat bemotande: inter-view-ing
"Jag lyssnar pa dig med mjuka 6ron — med empati och
medkansla. Jag respekterar dig som individ och har ett
ickedomande forhallningssatt till att du kan gora val som
inte alltid ar hjalpsamma i ditt liv. Du ager dina beslut och
om du har problem kan du behova ta nya beslut.
Samtidigt ager jag mina beslut. Vart moéte bygger pa
omsesidighet och gemensamt engagemang.”
Ambivalens ar normalt, en del av manniskans natur. Mitt

mal ar att bidra till din egna gynnsamma forandring i den
riktning som du varderar i ditt liv.



Bedomningen — grunden for beslutet

Kropp
Ska anvandas och ges omsorg.
Andas langsamt och medvetet
— aktivera parasympaticus
Hall DYGNSRYTM

Socialt
Dygnet har 24 timmar
Vad vill jag fylla mitt liv med?

”Om det inte gar langre” har jag sakert ratt,
men l6sningen ar sallan sjukskrivning
utan istallet egen forandring.
Tidigare hogsta funktionsniva?
Sociala sammanhang?

HELHETSSYN

RESURMER?

Psykiatriskt syndrom
Har man en allvarlig
psykisk sjukdom eller ett
funktionshinder,
far den battre prognos om man jobbar
med att 0ka personliga fardigheter att
hantera tillstandet
samt att minska affektnivan i omgivningen

Personlighet
Oka fardigheter i kinsloreglering, acceptans och
minska impulsivitet.
Problemldsning, ta beslut
Samspela med andra/granser



Utbilda patienten

* Sensitisering — nervsystemet formas efter hur vi beter oss

* Kroppen ska anvandas — det ar FARLIGT pa riktigt med fysisk
inaktivitet (metabolt syndrom, dalig kondition, urkalkat skelett etc) —
exponering ar det som galler

* sympaticuspaslag (se guide pa "viktigtpariktigt.nu)
* parasympaticusaktivering (guide som ovan)
* Symptomstegring ar normalt (jmf exponering vid angestsyndrom)

* Fyll livet med det du vill UPPNA istillet for att ha uppmérksamheten i
vad som ska undvikas...



Sammanfatta

Nar jag hor dig beratta ser jag en person som kampat med sitt maende
under en lang tid. Du har varit hos manga behandlare, pa otaliga
undersokningar och fatt expertutlatanden. Och smartan styr fortfarande i
ditt liv. Det ar inte konstigt da smarta vacker kamp-flyktimpulser, tankar om
att kroppen gar sonder och radsla.

Nar jag gar igenom din journal och undersoker dig hittar jag ingenting som
kan behandlas bort med sjukvard. Istéllet har all sjukvarden bidragit till att
din uppmarksamhet kidnappats av smartan. Ditt system har blivit allt
kansligare, det ar svart att kanna over huvud taget da det ar som att
volymknappen ar pa max hela tiden.



Sammanfatta

* Du kom hit med en 6nskan om att bli fortsatt sjukskriven och fa fortsatta
med de beroendeframkallande lakemedel som du anvant under lang tid. Du
har blivit radd for att anvanda din kropp och du har forstarkts i den radslan
genom ordination att avsta arbete och dampa symptomen.

* Jag kommer inte fortsatta den inslagna vagen. Min beddmning ar att du har
langdragen smarta som inte ar kopplad till behandlingsbar sjukdom. Du har
ocksa utvecklat ett beroende av lakemedel som ar narkotikaklassade.

* Atgirden for de har tillstdnden ar beteendefdrandring, vardens och din.

* Jag kommer borja och finnas har for dig i den forandring som behovs.



III

"Du ar ju inte klok nagonstans!




Jag har bestamt mig fér vad som far “kosta”

och kan hjalpa mig sjalv
och patienten
nar det "hettar till”

Stanna upp
Lagg marke till...
Tillat —andas igenom
Stabilisera kroppen fran ta till topp
HALL | — HALL UT



Sa, vad ar du beredd att gora?
Forslag:

* Kontakt med patienten — nu ar det DU och JAG.
* Gora en egen medicinsk beddémning.
* Kommunicera bedémningen.

* Erbjuda en behandlingsplan inkluderande aktivering — 6ka fysisk
aktivitet och arbete, samt uttrappning av lakemedel.

* Sta fast och avsta argumentation.

* Validera

* Motivera

* F6lj upp — alla i teamet jobbar at samma hall - det har GER VI ©©Q.



OCH kom ihag
Muminmamman:

”Det ar ingen konst att vara modig om man inte ar radd!”

4

Tove Jansson
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https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/3.0/
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