TEMA PSYKIATRI

DU KAN IKKE UNDGA AT
ARBEJDE MED MENNESKER
MED EN ELLER ANDEN FORM
FOR PSYKISK LIDELSE

Mange danskere har en psykisk lidelse, og du vil med
sikkerhed mgde nogle af dem i dit arbejde. Psykomotoriske
terapeuter har noget helt seerligt at tilbyde det psykiatriske
omrade, og derfor er det oplagt at have kendskab til det.

AF MYNTHE VILLADSEN

Uanset hvor og hvordan du arbejder som
psykomotorisk terapeut, kan du ikke undga at
kommetil at arbejde med mennesker, der haren
psykisk lidelse. Derfor er det vigtigt at have en
vis portion kendskab til det psykiatriske omrade.
Det mener formanden hos Danske Psyko-
motoriske Terapeuter, Ditte-Marie Post: "Et
faktum er, at vi som psykomotoriske terapeu-
ter, fordi vi hedder noget med "psyk’, og fordi vi
arbejder med krop og psyke, bliver opsagt af folk
med psykiske lidelser. Og derfor er vi ngdt til at
have et forhold til det psykiatriske”, siger hun.
Ditte-Marie Post har selv arbejdet som
psykomotorisk terapeutinden for det psykiatri-
ske omréde fra 2008 til 2019 og har siden 2013
varetaget psykiatriundervisningen pa psyko-
motorikuddannelseniHillergd. Og det er pdden
baggrund, hun kommer med sin opfordring.
Sandsynligheden er da ogsa stor for, at duigen-
nem dit arbejde vil mgde mennesker, der enten
har en psykisklidelse eller eririsiko for atfa en.
Ogsé selvom det ikke er det, deres henvendelse
drejer sig om.
For selvom det er sveert at komme med et ngj-
agtigttal pa, hvor mange danskere der erramt, er

antallet nok hgjere, end de fleste af os lige gar og
regner med. Psykiatrifondenhar gennemgaet en
rapport fra OECD, og her vurderes det, atilgbet
aflivet vil hver tredje af os pa et eller andet tids-
punktudvikle en psykisklidelse, og omkring 20
procent afalle voksne gar rundt med symptomer
pa psykisk sygdom.

Nar Ditte-Marie Post mener, at man bgr have
et forhold til det psykiatriske omréde, s handler
detikke om,at man som psykomotorisk terapeut
skal diagnosticere eller udskrive medicin. Det
handler derimod om, at man skal have etindblik i
bivirkningerne ved psykiatrisk medicin og kend-
skabtil, hvordan psykiske lidelser pavirker folk.

“Hyvis folk for eksempel lige pludselig er meget
triste og ikke farlavet noget, s handler detikke
ngdvendigvis om, at de bare skal tage sig sam-
men. Det kan handle om, at de har haftellereri
risiko for at fa en depression, hvor nedtrykthed
ernoget andetend, at manbare skal tage sig sam-
men. Det bliver vi ngdt til at have neese for, fordi
vi kommer til at arbejde med psykisk sarbare
mennesker pa den ene eller den anden made”,
siger Ditte-Marie Post.

Gennem mere end et arti har hun arbejdetpa »>
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forskellige psykiatriske omrader. Her har hun
erfaret, at psykomotorisk terapi har god effekt,
uanset hvilken lidelse der er tale om. Men det
vender vitilbage til senere. Lad os forst fa afkla-
ret, hvad det egentlighandler om, nar visnakker
om psykiatri.

Hvad er psykiatrien?

Nar vi taler om behandling af mennesker med
psykiske lidelser, omtaler vi ofte omradet som
’psykiatrien’, og mange af os forbinder det maske
mest med psykiatriske hospitaler, afdelinger
eller lignende. Men det er kun en lille del at pa-
tienterne, som far behandling pa et psykiatrisk
hospital, dalangt de fleste bliver behandlet hos
deres egne laege, speciallege eller privatprakti-
serende psykolog.

Psykiatriomradet er meget bredt, og derfor er
det ogsa sveert at komme med en generel beskri-
velse af bade patienter, behandlingsformer og
behandlingssteder. I hovedtraek er psykiatrien
delt op i to omrader. Det ene omrade kaldes be-
handlingspsykiatrien og hgrerunderregionerne.

Som navnet antyder, handler det her om be-
handling af mennesker med sindslidelser. Det
omfatter udredning, observation, diagnostice-
ring, sygdomsbehandling, sundhedsfaglig pleje,
patientrettet forebyggelse og sundhedsfremme
for mennesker med psykisk sygdom. Behandlin-
gen kan forega eksempelvis ved indlaeggelse pa
et psykiatrisk hospital, et ambulant forlgb pa et
ambulatorie eller et forlgb hos en privatprakti-
serende psykiater.

Det andet omrade kaldes socialpsykiatrien
og er den del af psykiatrien, der foregar i kom-
munerne, og her er fokus pa samspillet mellem
psykiatriog sociale forhold. Her er der ikke tale
om medicinsk behandling, men sociale tilbud
om stgtte og hjeelp i hverdagen til borgere, som
lever med psykisk sygdom. Det kan eksempelvis
vaere etbosted, en statteperson eller malrettede
projekter.
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SAMFUNDETS OMKOSTNINGER TIL PSYKISK SYGDOM

Ifglge OECD bruger Danmark cirka 110 milliarder kroner om
dret pa psykisk sygdom. Omkring en fjerdedel af pengene
bliver brugt pa behandling, mens stgrstedelen gértil sociale
ydelse som eksempeluis sygedagpenge.

KILDER: PSYKIATRIFONDEN OG “"HEALTH AT A GLANCE: EUROPE 2018.
STATE OF HEALTH IN THE EU CYCLE", OECD 2019.

Da Ditte-Marie Post begyndte at arbejde inden for det psykiatriske om-
rade, var detikke saerlig udbredt at bruge psykomotoriske terapeuter.I dag
oplever hun, at der bliver ansat flere og flere.

“Det er blevet lettere at opna ansettelse, ikke kun i socialpsykiatrisk
sammenhgeng, men ogsé i andre sammenhaenge som péa afdelinger og i
opsegende teams. Men det kan ogsé veere i beskeeftigelsesprojekter for
kontanthjeelpsmodtagere eller andre projekter, hvor den psykiatriske
problematik er en del af det. Det kan ogsé veere et krisecenter eller trau-
mecenter, der ser jeg mere og mere, at vi breder os ud”, siger hun.

Endel afforklaringen kan veere, at der er kommet en stgrre forstaelse for,
hvad psykomotorisk terapikantilbyde ibehandlingen afpsykiske lidelser.
Enanden del af forklaringen kan veere, at der er kommet et gget behov for
behandlereinden for det psykiatriske omrade, seerligtisocialpsykiatrien.
Og det ser ikke ud til at eendre sig lige forelgbigt.

Forifalge Socialstyrelsen foler kommunerne sig mere og mere pressede
isocialpsykiatrien. Det skyldes blandt andet et stigende antal borgere med
psykiske problemer, og at der er sket en omleegning i behandlingspsykia-
trien, som betyder, at flere patienter skal behandles ambulant.

Hvad kan psykomotorisk terapi tilbyde?

Behandling af psykiske lidelser er ikke bare at tage en pille, fortaeller
Ditte-Marie Post. Det skal vaere en helhedsorienteret indsats, som ogsa
stgtter patienterne og giver dem vaerktgjer til athdndtere hverdagen og de
udfordringer, deres lidelser medforer.

Og der har psykomotoriske terapeuter virkelig meget at tilbyde med
eksempelvis sanseintegration, kropsterapi, aktivitet og motion. De har
ogsa en seerlig evne til at kunne skabe ro, og det kan have stor betydning
for patienten.

”Hvis man kan fa en patient, der er manisk og ikke har sovet i tre-fire
dage, tilatfaldelidthenibare en halvtime. Det gorikke, at personen bliver
udskrevet, men det gor, at personen bagefter kan vaere i stand til at snakke
om noget. Sa kan nogle af de andre fagpersoner komme pé banen og tage
en fornuftig snak med patienten om, hvad kan vi ggre for at hjeelpe”, siger
Ditte-Marie Post.

Behandling handler ogsd om at traene nogle feerdigheder i at kunne
meerke sig selv, og hvad man har brug for, og handle pa det. Det kan for
eksempel veere, at man skal tage en pille eller lave noget fysisk aktivitet,
nar man far det pa en bestemt méade.

Kroppen husker
Noget af det, der kendertegner enhver psykisk sygdom, er, at man mister
den sammenhaengende oplevelse mellem tanker og falelser og krops-



sansning. Nar den sammenhaengskraft
mistes, mister man ogsd evnentil at veere
forbundet med sig selv. Forudsaetningen
for at komme sig, uanset hvilken psy-
kiatrisk diagnose man har, er, at man i
hgjere grad evner at kunne meerke sig
selv, forteeller Jim Toft, der har en ph.d.
ipsykologi, og som har forsket i krop og
sindiforbindelse med behandling afpsy-
kiske lidelser:

”Vores evne til at maerke os selv og
have et subjekt, det er noget, der dybest
seterkropsligt. Livet sidderikroppen pa
os, fortiden sidder i kroppen pa os, nuet
sidder ikroppen pa os”.

Hvisviikke kan meerke os selv, bliver
viflygtige ogfarusammenheengendetan-
ker, der bliver til tankemylder, forklarer
Jim Toft. Men nir man opnar sindsro
og kan meerke sig selv, bliver selvind-
sigten, sproget og den personlige sam-
menhangskraft anderledes, og det er
forudsatningen for at kunne komme sig
ogkommeud afen psykiatrisk diagnose.

»>

OVER 50 % AF PERSONERNE, DER
DEBUTEREDE | PSYKIATRIEN 12018,
VAR IKKE FYLDT 30 AR.

+ 26,3 % af mendene, der debuterede i psy-
Riatrien i 2018, var 0-14 dr.

+ 14,8 % af kuinderne, der debuterede i psy-
Riatrien i 2018, var 0-14 dr.

Debutipsykriatrien er defineret som personens
fgrstegangskontakt som patientipsykiatrien.

KILDE: DANSKE REGIONER: ANALYSE AF PSYKIATRI-
OMRADET (2020).
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Ud over at have arbejdet fem ar i socialpsykiatrien  finder fremtil, hvilke ressourcer derligger gemt
har Jim Toft ogsa arbejdetiseks ar med skizofrene  og indlejret i kropsskemaet, og dermed hvilke
pa sikringsafdelingen. Her sd han pa, hvordan fy-  aktiviteter der kan hjzlpe patienten.

sisk aktivitet havde indflydelse pa patienternes Jim Toft opdagede ogsa, hvor vigtigt det er
symptomer eller pa deres person, og skrevenph.d.- medsammenhangskraft mellem krop og psyke,
athandling om det. dapatienterne med skizofrenibegyndte at dyrke

Han fandtud af, at vihar det, han kalder krops-  aktiviteter, der gavmening for dem. Deres sprog
skemaer, som handler om, atkroppen husker. Hvis  blev fuldsteendig anderledes. De kom til stede
du eksempelvis har spillet fodbold tidligere i dit  medsigselv, blevnaerverende, og de kunne saette
liv, sa er der indarbejdet identitet, motorik og en  ord p&, hvordan de havde det. Tankemylderet
psykisk oplevelse af at veere ‘mig, nar jeg spiller  forsvandt, og koncentrationen forsteerket.
fodbold’. Kropsskemaet viste sig at veere intakt hos ”Der kommer en indre sammenhsaengskraft
patienterne, og det kunne bruges til at fremkalde  gennem bevaegelsen og gennem den fysiske ak-
nogle af de evner, der var sveekkede pa grund af  tivitet og sansningen. Og det er vi alt for lidt op-
sygdommen, ogvarogsamedtilatgiveetheltandet merksomme pdibehandlingstiltagene, hvordan
selvbillede. det skal ggres”, siger Jim Toft.

Derkunne for eksempel stdienjournal, at patien-
tenhavde steerk funktionsnedsattelse, ikkekunne  Effekten breder sig
samarbejde og var udfordret pd motorikken. Mennar  Som Ditte-Marie Post fortalte tidligere, far psy-
patienten spillede fodbold, forsvandt deudfordringer, = komotorisk terapiikke patienten udskrevet. Men

som stod beskrevet i journalen. den gor en forskel. For selvom det eksempelvis
kanvirkesomenlille ting at give en patient stgtte
Behandlingen skal give mening til at f strategier for at rejse sig frasofaen oglave

Selvom fysisk aktivitet som regel altid er godt for  enkopkaffe eller tage etbad, sd er detenindsats,
at fremme ens sundhedstilstand og er vigtig for at  der kan have stor effekt pa leengere sigt.

kunne merke sig selv, s& hjzlper det ikke bare at ”Det handler ikke om, at man bliver ren el-
seette alle med psykiske lidelser til at spille fodbold  ler far en kop kaffe, det handler om, at man far
eller danse zumba. For at den fysiske aktivitetskal  traenetnogle faerdigheder. Men man far ogséd en
have enreel effekt, skal aktiviteten give mening for ~ fornemmelse af at have kontrol over sit liv, og at
den enkelte, fremhaever Jim Toft: man kan noget. Det breder sig til, at man maske

”Hvis du kommer til mig og siger, du er stresset,  ogsa far ringet til sin socialradgiver, sd man far
og jeg sa siger, at jeg ved, at fysisk aktivitet hjeelper,  sinkontanthjelp, eller ringettil sinmor. Og deter
sdnu lgber vi en lang tur i skoven. Hvis duikke har  derfor, den stotte er sd vigtig, for tingene breder
noget forhold til at lgbe en lang tur i skoven, og det  sig”, siger Ditte-Marie Post.
ikke giver mening for dig, sa bliver der trukket et Hendes erfaring er, atuansethvilken diagnose
behandlerperspektivned over dig, hvor dubliveret  enpatienthar, s har psykomotorisk terapi noget
instrument for min behandling. Dybest set er det  atbyde ind med. Og skulle dunu sidde og teenke,
maske endnu et tiltag, som mislykkes for dig. Som  at psykiatri kunne veere interessant at arbejde
mennesker erviathaengige af, atdeting, viger, giver  med, salyder opfordringen fra Ditte-Marie Post,
mening”. at du skal kaste digud i det:

Mening findesigennem et forstepersonsperspek- ”Som psykomotorisk terapeut har man no-
tiv, det vil sige, at man bliver ngdt til at interviewe  get fuldstaendig unikt at bidrage med i forhold
eller snakke med patienten om, hvordan vi griber  til kernen pa de psykiatriske omrader, og jeg sé
behandlingen ansammen. Deter pddenmade,man  gerne, vi var flere”. @

—
KILDER

Psykiatrifonden, Socialstyrelsen, Danske Regioner
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