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DANSKE
PSYKOMOTORISKE
TERAPEUTER

Vi skal lytte, veaere
nysgerrige og blive klogere!

For nogle uger siden sa jeg vores facebookopslag, der reklamerede for
vores nye kursus “Kgn og seksualitet i et psykomotorisk perspektiv”. Det
fangede mig med det samme - ikke mindst blev jeg fanget af den inte-
resse, det fik, hvilket kommentarsporene afspejlede. Til dem, der ikke s&
facebookopslaget og dertilhgrende kommentarer kan jeg kort referere, at
der var en stor interesse i emnet. Men det var ikke bare de klassiske “fedt,
det vil jeg glaede mig til”-reaktioner. Kommentarerne var i hgj grad ogséa
dybe og med en bredde i holdninger. Det ser jeg som et udtryk for, hvordan
samfundet nok mgder emner, der omhandler diversitet, forskellighed og
dybt forankrede holdninger og meninger, som ikke er i overensstemmelse
med vores egen overbevisning.

Der var engang, hvor vi debatterede, hvorvidt homoseksualitet skulle
anerkendes. Det er heller ikke ret lang tid siden, det samme gjorde sig
geldende for kvinder eller for mennesker, der ikke er lyse i huden. I dag
er vi som individ og feellesskab blevet s meget klogere. Jeg takker vir-
kelig dem, der er géet forrest og har taget kampene for, at jeg i dag kan
sidde i et samfund og veere klogere, end de var engang!

Hvis der er noget, vores uddannelse skal bidrage til, sd er det en fordoms-
fri indstilling til det, vi ikke forstar. At vi har forforstaelse og fordomme
kan ingen af os gore os fri af. Vi fejler, hvis tror, vi er uden bias. Betyder
det, at vi skal ga til alt med en ikke kritisk tilgang? Nej, det gor det ikke.

Vi skal lytte, veere nysgerrige og blive klogere! Og vi skal i hgj grad veere
nysgerrige pa det, der ikke lige tiltaler os — det modsatte af vores over-
bevisning. Ellers opndr vi aldrig udvikling hverken som individ eller
faellesskab.

Jeg haber at se mange glade og nysgerrige medlemmer til vores kursus
om kgn og seksualitet i et psykomotorisk perspektiv. Det bliver et kursus,
som kan give anledning til nogle gode sporgsmal og reflekterede dialoger
- ogsd ud fra eerlige og kritiske bekymringer.

Jeg er stolt over at vaere en del af et fagligt feellesskab, der ikke har berg-

ringsangst med sveere emner og aktuelle problemstillinger!

Anne Marie Horn,
december 2023
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TAK FOR ET GODT ARSM@DE
NYT FRA HOVEDBESTYRELSEN

VIDEN 0G ABENHED SKAL BANE VEJEN FOR
SAMTALER OM SEKSUEL SUNDHED

MIDT I DET HELE STAR DER ET MENNESKE
MED BEHOV FOR SAMMENH/ANG

PSYKOMOTORISK TERAPEUT 0G SEXOLOG:
"Aldres lysttil intimitet ma ikke blive tabuiseret”

SANSERNE FINDER NUET!

KROPPEN HUSKER 0GSA SORGEN
- fra bachelorprojekt til udgivet artikel

KROPPEN 0G DET RELATIONELLE I MIT ARBEJDSLIV
DIPLOMUDDANNELSER PA KP 0G VIA

KURSER | DAP



NYHEDER

Tak til hver og en af jer 50 PMT’er,
som deltog i DAP’s &rsmgde den 18. no-
vember 2023.

Det var en virkelig god dag, der under
overskriften "psykomotoriske terapeu-
ters arbejdsmilje og omsorgstreethed’
satte fokus p&, hvad det egentlig er, der
slider pé en, nar man arbejder med men-
nesker, og hvad man kan gare ved det.

Foruden et speendende opleeg om em-
net var der god tid til at drafte opleegget
bade i grupper og i plenum. Og sa var
der selvfolgelig tid til at fa talt med sine
fagfaeller, udveksle erfaringer og spise
en god frokost i hinandens selskab.

Endnu en gang tak til alle jer, der
var med til at gere det til en vellykket
og spaendende dag!

FOTOS: JORGEN TRUE
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NYT FRA HOVEDBESTYRELSEN

ANNE MARIE HORN, FORPERSON | DAP

Jeg foler mig meget privilegeret over at arbejde sammen med en hovedbestyrelse, der har ambitioner
og engagement for vores feelles fag og forening. Det nyder alle I medlemmer godt af - ligeledes nyder jeg
godt af det, da jeg ikke skal lgbe med alle opgaverne alene. Der er s meget energi og engagement at hente
ipraksisfeellesskaber. At vaere sammen om at udvikle ideer og sammen om at fa sat dem i spil.

I hovedbestyrelsen arbejder vi i forskellige arbejdsgrupper eller fokusomrader ud fra interesser og tid
til radighed.

Fx har en lille gruppe staet for vores arsmade, herunder udviklet programmet, holdt mgder med
oplaegsholdere og sekretariatet mv. Der er altid flere processer i spil i sidan en opgave end forst antaget.
Tak for jeres indsats!

ETISK UDVALG DAP’S FORSKNINGSPULJE

Huis DAP modtager en klage over en psykomotorisk terapeut (enten fra
en kollega eller fra en klient, borger eller patient) behandles det, som det
er nu, i vores kompetente etiske udualg. Det vil det for s@ vidt skulle blive
ved med efter en autorisation, men fordi det til den tid vil kreeve nogle
mere fast definerede klageprocedurer, som forholder sig til nogle mere
officielle retningslinjer, er vi allerede nu gdet i gang med at revidere ikke
kun de etiske retningslinjer for alle os medlemmer i DAP, men ogsd den
procedure, der garigang, huis DAP modtager en klage. Kreefter fra hoved-
bestyrelsen har allieret sig med medlemmer af etisk udualg, og sammen
arbejder de pd en opsplitning af klageprocedure og etiske retningslinjer
samt en opdatering af sidstnceunte. Det er enormt sp@ndende og vigtigt

Nogle har et hjerte, der banker for forskning. Her er
vi i gang med den helt store gennemgang af vores
forskningspulje. Huordan tjener puljen bedst vores
medlemmer? Nye ideer er i spil, og i takt med at flere
og flere psykomotoriske terapeuter videreuddanner sig,
bliver det i hgjere grad en realitet, at psykomotoriske
terapeuter kan Lavereel forskning, hvori psykomotorik
direkte er en del af interventionerne. Houedbestyrelsen
har naturliguis brug for steerke kompetencer at radfgre
sig med ift. at bevillige penge til ansggere af puljen.
Derfor eruiigang med at udvide vores forskningsudualg

arbejde, som | selufglgelig hgrer mere om, ndr der er nyt. med endnu flere kompetente kreefter.
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* TREPARTSFORHANDLINGER 0G OK24

Nogle opgaver kreever politisk valgte. Jeg er som forperson seluskreven til mange af
dem. For eksempel er der lige nu trepartsforhandlinger og OK24 lige om hjgrnet, og
der afholdes bade fysiske og online mgder, som jeg deltager i. P& nogle af mgderne
har vi taleret og indflydelse — andre er mere orienterende. Jeg har prioriteret at f& en

AUTORISATIONSPROCESSEN

Det er jo slet ikke nogen hemmelighed,
at vi ogsd arbejder henimod at opnd en
sundhedsfaglig autorisation. Det ggr vi
heletiden, og det star klart, at det primeert
er den politiske vej, vi skal g4, sa det ggr
vi — et skridt ad gangen. Det ville vere
enormt tilfredsstillende at kunne berette
enmasse nyt om processen, men | ma ngjes
med visheden om, at processen hele tiden
er i bevegelse — nogle gange i hgj fart,
andre gange i mere roligt tempo, men det
stdr aldrig stille.

god kontakt til de andre organisationer og deres forpersoner. Det er sd energigivende
at hgre om andres ideer for deres fag, om deres udfordringer og kampe og dertil valg.
Nogle mindre organisationer er fusioneret, nogle kemper med medlemsflugt og et
par stykker overuvejer eller sgger autorisation. Hertil kan jeg indskyde, at nogle har
veeret i processen i mange ar — ogsd flere end os! Det er omuendt selufglgelig lige sa
givende at f@ muligheden for at forteelle om os, om jer og om vores fag, og huordan
Jjeg ser, at vi, sammen med alle de andre fag, kan bidrage til et sundere og stcerkere
samfund i triusel.
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VIDEN 0G ABENHED
SKAL BANE VEJEN FOR
SAMTALER OM SEKSUEL

SUNDHED

Mange klienter og patienter vil
gerne samtale om relevante seksuelle
problematikker, lyder det fra forsker.

\"2

AF METTE VOSGERAU

Stress, angst, muskelspaendinger, traumer, graviditet,
smerter og kredslgbssygdomme er bare nogle af de mange
tilstande, der pavirker vores seksuelle sundhed.

Det er bare ikke noget, man taler ret meget om i sundheds-
vaesenet, siger Helle Gerbild, der er ph.d. og master i sexo-
logi og igennem flere ar har forsket og undervist i sexologi.

Forskningsomrader som hvordan sygdomme og livssi-
tuationer kan pavirke seksualiteten, og hvordan man som
sundhedsprofessionel kan hjelpe patienterne med at fremme
seksuel sundhed, har i saerlig grad Helle Gerbilds interesse.
Og det er afgjort noget, der har relevans for psykomotoriske
terapeuter, har hun erfaret som censor pa psykomotoriske
bachelorprojekter.

Hun er altsa den helt rigtige at snakke med, nar det hand-

ler om, hvordan man kan inddrage seksuel sundhed i arbej-
det. Og der er da ogsa konkrete redskaber, man kan bruge.

Det vender vi tilbage til - farst har hun nemlig ros til psyko-
motorikuddannelsen.

“Det er rigtig godt, at psykomotoriske terapeuter har sexo-
logi som en del af deres uddannelse, og det er ogsa ret unikt
for sundhedsuddannelserne”, siger hun.

Psykomotorikuddannelsen bestar afialt 210 ECTS, hvoraf
sexologi udger 2 ECTS.

“Det er maske beskedent, men det er meget bedre end in-
genting, for det betyder, at man som psykomotorisk terapeut
gores opmaerksom pa, at seksualitet og seksuel sundhed ogsa
er en del det faglige omrade”, siger Helle Gerbild, der selv er
uddannet fysioterapeut.

#4/2023 psykomotorik 7



Ran bruges i praksis.

Om Helle Nygaard Gerbild

Helle Nygaard Gerbild er lektor pd UCL Erhuerus-
akademi i Odense, huvor hun underuiser og for-
skeriseksuel sundhed. Hun haren ph.d. i seksuel
sundhed og en master i sexologi, og hun har et
scerligt fokus pé at omsctte forskningen, s@ den

Isit arbejde inden for kommunal rehabilitering
opdagede hun, at borgere bliver tilbudt rehabi-
litering i forhold til bolig, job, gangfunktion og
mobilitet — men at seksuel rehabilitering ikke
blev varetaget af nogen faggrupper. Sa det blev
hendes vej.

Etvigtigt begreb

Selvom seksualitet er et tabu — altsa noget, vi
ikke engang taler om, at vi ikke taler om — sd er
der et ret simpelt sprogligt greb, man som sund-
hedsfaglig med fordel kan bruge, forteeller hun.

“Der kan mange steder veere en holdning om,
at patienternes eller klienternes seksualitet er
et privat forhold, og at det ikke er noget, man
som sundhedsprofessionel skal beskaeftige sig
med”, siger hun og fortseetter:

“Det er til gengeeld min erfaring, at nar man
bruger begrebet 'seksuel sundhed’, s kan mange
sundhedsprofessionelle bedre se seksualitet som
relevant at inddrage, fordi seksualiteten relate-
res til sundheden og bliver legitim at tale om”,
siger Helle Gerbild.

Seksuel sundhed er et begreb, som er defi-
neret af WHO (se den danske version i boksen
her pé siden), og som der knytter sig nogle ret-
tigheder til. Blandt andet retten til information
og oplysning.

“T Danmark vil vi gerne identificere os med
respekt for menneskers rettigheder. Men retten
til seksuel oplysning er en af de rettigheder, vi
ikke har tilstraekkelig opmeaerksomhed pa. Selv-
om vived, at en given sygdom har indflydelse pa
en patients seksualitet, er det langtfra givet, at
patienten bliver tilbudt helt relevant informa-
tion. Og det er sundhedsprofessionelle egentlig
forpligtet til”, siger Helle Gerbild.

8 psykomotorik #4/2023

Hvad gor man?

Men hvordan griber man det an, hvis man som psykomotorisk terapeut

gerne vil opfylde patienters ret til information? Eller bare oplever, at pa-

tienter har behov for at tale om seksuel sundhed?

Forst og fremmest kan man stgtte sig til, at forskning viser, at men-
nesker gerne vil tale om seksualitet, hvis de har en livssituation eller
sygdom, der pavirker seksualiteten.

Og det er der virkelig mange sygdomme, der kan: hjertesygdomme,
kreeft, KOL, gigtsygdomme, psykiske sygdomme, demens, diabetes — fort-
sat selv listen, og laeg graviditet, stress, angst, spaendinger, depression,
sgvnbesveer, graviditet og fadsel samt overgangsalder til.

Med andre ord vil en stor del af de mennesker, man som psykomotorisk
terapeut meder, veere i potentiel risiko for at have en seksuel sundhed,
der er negativt pavirket.

“Det er desveerre sjeldent, patienter mgder sundhedsprofessionelle,
der inviterer til en samtale om seksuelle problematikker og dermed abner
muligheden for at hjelpe patienten”, siger Helle Gerbild.

Hvis samtalen skal i gang, handler det iseer om viden, holdninger og
kompetencer:

1) Viden om, hvilke seksuelle problematikker der ofte er pa spil for den
malgruppe, man arbejder med, s man ved, hvornar det er relevant at
sporge. Dertil en positiv holdning til at inddrage seksualitet i sit ar-
bejde med patienter.

2) Viden om, hvad der bio-psykosocialt kan veere pa spil, s& man kan give
generel information til klienten og dermed normalisere det seksuelle
problem.

3) Viden og kompetencer til at afhjeelpe den seksuelle problematik.

Et eksempel med stress og angst
Stress og angst er eksempler p4 tilstande, der kan pavirke seksualiteten
negativt:

“En forudsaetning for at kunne blive seksuelt ophidset er aktivering
af det parasympatiske nervesystem, hvor vi slapper af. Hvis vi ikke kan
relaksere de glatte muskelceller pa indersiden af blodkarrene, kan der
ikke komme tilstraekkeligt gget blodforsyning til svulmelegemerne i
henholdsvis penis og klitoris”, siger hun og fortseetter:

“Derfor kan man opleve at have rejsningsproblemer, hvis man har stress



SEKSUEL SUNDHED

Seksuel sundhed er et bredt be-
greb, der ikke kun dekker over
frauceret af seksuel dysfunktion,
sygdommeeller srbarheder. At
vere seksuelt sund betyder at
opleve en fysisk, falelsesme@s-
sig, mental og social trivsel
omkring sin seksualitet. Sek-
suel sundhed kreever derfor en

positiv og respektfuld tilgang til
seksualitet og seksuelle forhold.

KILDE: SUNDHEDSSTYRELSEN

eller angst, der aktiverer det sympatiske nervesystem, for det sympatiske
nervesystem er en barriere for at opna fysiologisk seksuel ophidselse. Det er
en generel fysiologisk forklaring, som man kan dele med klienten”, siger hun.

Det er ogsa relevant at fortzelle her, at langt de fleste tilfeelde af rejsnings-
problemer skyldes somatisk sygdom og areforkalkning og altsa er patofy-
siologisk betingede. Rejsningsproblemer med egentlig psykologisk &rsag er
derimod ikke s& hyppigt forekommende, forteeller Helle Gerbild.

“Langt de fleste rejsningsproblemer skyldes darligt kredslgb, hvor der ikke
kommer blod nok til kensorganerne, og da tendensen til kredslgbsproblemer
er stigende med alderen, har mange aldre problemer med rejsningen. Fra
60-arsalderen vil det veere cirka halvdelen af alle meend”, siger hun.

Derfor er KRAM-faktorerne ogsa relevante for den seksuelle sundhed.

Seksuel sundhed pa hold

Umiddelbart er det nok nemmest at forestille sig, at samtalen om seksuali-
tet foregar en til en. Men der er ogsa masser af potentiale for at arbejde med
seksuel sundhed, hvis man underviser pa hold, hvor méalgruppen er i en si-
tuation, hvor oplysning vil give mening.

#4/2023 psykomotorik 9
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TEMA KON 0G SEKSUALITET

I sin ph.d. viste Helle Gerbild, at den fysiske aktivitet, som er
en central del af rehabiliteringen for hjertepatienter, ogsa har
en positiv effekt pa rejsningsfunktionen. Hun interviewede
20 maend i hjerterehabilitering, og studiet viste, at maendene
gnskede at fa fzelles information om, hvordan fysisk aktivitet
kan reducere rejsningsproblemer og dermed forbedre rejs-
ningsfunktionen.

“Faktisk var nogle af dem lidt forternede over, at de ikke
tidligere havde faet at vide, at motion kunne veaere en lgsning
pé rejsningsproblemer — for mange af maendene gav udtryk
for, at den viden kunne veaere en motivationsfaktor for at age
mangden af motion”, siger hun.

Det var imidlertid vigtigt for maendene, at holdundervisning
netop havde karakter af undervisning og ikke indbefattede
erfaringsudveksling. Man skulle have lov til at ’gd under ra-
daren’, hvis man havde brug for det, og eventuel dialog skulle
veere 100 procent frivillig.

“Fordi der var fokus pa konkret viden om sammenhaenge
mellem fysisk aktivitet og seksuel funktion, s& mente msendene
ikke, at det kunne overskride nogens greenser. Det var vigtigt
for dem, at terapeuterne pa en professionel made kunne in-
formere om, at alt det, der kan gavne hjertet — sisom motion,
normal vaegt og fysisk aktivitet — ogsa kan gavne rejsnings-
funktionen”, siger hun.

Perspektiverne fra 20 maend med hjertesygdom kan na-
turligvis ikke overfgres til alle patienter, men andre studier
viser, at det ogsa geelder for eksempelvis kraeftpatienter og
gigtpatienter — sa forskningen peger pa, at der er gode under-
visningsmuligheder, s leenge man holder sig pa et generelt
niveau, forteeller Helle Gerbild.

Demens og seksualitet

En saerlig mélgruppe, nar det gelder seksuel sundhed, er men-
nesker med demens, fordi de tit bliver misforstaet, nar de ud-
trykker behov for intimitet.

“Mange med demens vil ikke kunne opretholde et fysisk
aktivt sexliv, men de kan have gget behov for intimitet, og
som sundhedsprofessionel skal man sikre intimitetsvenlige
rammer som for eksempel privatliv og muligheder for solosex
eller intimitet med en eventuel partner — samt vaere opmaerk-
som péa behovet for kropskontakt og bergring, der ogsa udlgser
oxytocin”, siger Helle Gerbild og fortsaetter:

“Der er ogsd en mindre del af demensramte, der udvikler
hyperseksualitet, og her er udfordringen at handtere situati-
onen uden at udskamme mennesket med demens”, siger hun
og afslutter:

“Alle sundhedsprofessionelle skal veere med til at fremme
seksuel sundhed, og det kraever som alle andre omradet i livet
professionel viden, abenhed og kompetencer”. ®

10 psykomotorik #4/2023

VIL DU VIDE MERE OM FREMME
AF SEKSUEL SUNDHED?

Les mere om diplommodulet ‘Rehabili-
tering og seksuel sundhed’, der i fordret
2024 Lgber over fire undervisningsgange
og en eksamen. Deadline for tilmelding
er 1. februar 2024. https://www.ucl.dr/

efteruddannelser-og-kurser/efteruddan-
nelser/diplommoduler/rehabilitering-af-
seksuel-sundhed.

Les bogen Sexologi — faglige perspek-
tiver pd seksualitet (Munksgaard, 2019,
2. oplag 2021).

Lees om intimitet og seksualitet i livet med
demens i et Rapitel i bogen Huerdagsliv
med demens, der netop er udkommet pa
Gads Forlag. Kapitlet er skrevet af Helle
Gerbild og Trine Clemmesen.
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Psykomotorikken ik i arbejdet

skabt til omsorgsfulde samtaler om ne

en storre viden, et nyt sprog og en udvide
vi kan mede LGBT+-personer. Og sa kraeve
automatiserede antagelser og vores bergringsa

-




TEMA KON 0G SEKSUALITET

AF MALENE VINTHER S@NDERGAARD, PROJEKTLEDER 0G PSYKOMOTORISK TERAPEUT | LGBT+HUSET | FOTOS: JORGEN TRUE

I min motiverede ansggning til psykomotorikuddannelsen i Randers
skrev jeg i 2018 folgende: “Specielt er jeg interesseret i at skabe terapi
malrettet transpersoner samt forbedre behandlingen af disse i sundheds-
systemet”. Det at fa psykomotorikken ind i LGBT+-omradet har veeret
et fokus for mig, siden jeg mgdte psykomotorikken forste gang! Jeg hu-
sker det endda selv sddan, at psykomotorikken blot gav mig veerktgjerne
til at udfore et arbejde, jeg allerede havde udset mig. Siden har jeg dog
udvidet mit fokus og faet gje pa hele gruppen af LGBT+-personer og den

mistrivsel, der hersker i statistikkerne for denne mélgruppe. En ting har

stéet klart for mig hele tiden: Psykomotorikken er unik i arbejdet med
kon og seksualitet.

Da jeg var i praktik pa Center for Konsidentitet pd Rigshospitalet,
var jeg vidne til det meget opdelte made, transpersonerne oplever der, og
det blev tydeligt for mig, at psykomotorikken kan veere et bindeled: Som
transperson mgder man forst en psykolog, som kigger pa kensidentitet.

12 psykomotorik #4/2023

Senere i et andet lokale mgder man en sygeple-
jerske, som fortaeller om hormoner og den krops-
lige udvikling. Opdelingen af krop og psyke er
til at tage at fole pa, og midt i det hele star der et
helt menneske med et behov for sammenhang.

LGBT+HUSET

Da jeg sendte en uopfordret mail til LGBT+
HUSET (Huset), regnede jeg med et rungende
nej til mit forslag om et samarbejde. Det blev
dog hurtigt gjort til skamme, da jeg blev mgdt
af muligheder! Hvis jeg selv var klar til at for-
soge at samle midler til at starte et projekt op,
ville de szette mig i en praktikstilling, s& jeg
havde muligheden for at blive en del af Huset,




mens jeg sagte fonde. Det skulle de ikke sige to
gange, og pludselig havde jeg skrevet og sendt
fondsansggninger og sad pa kontoret hver dag
og stablede ting pa benene.

Et lykketreef gjorde, at jeg fik en fastansaet-
telse, i samme méned som jeg fik de forste fonds-
midler til et projekt, som kom til at hedde 'Queer
Body and Mind’, og som i al sin enkelhed gér
ud pé at give gratis individuel psykomotorisk
terapi til unge udsatte LGBT+-personer i Aar-
hus. Projektet er mit hjertebarn og mit cen-
trale fokus. Derudover er jeg i dag ansvarlig for
LGBT+HUSETSs mentorordning og formidler
viden om ken og seksualitet til medarbejder-
grupper i Aarhus Kommune.

Psykomotorikken og LGBT+-omradet

Nar man bladrer igennem de gode gamle psykomotoriske faghgger, star
der ikke meget om kon og seksualitet. Og hvorfor mon ikke? De fleste af
os ved nok intuitivt, at vores kgn og vores seksualitet er en del af den
menneskelige oplevelse, som er helt umulig at dele i en kropslig del, en
social del eller en psykologisk del. Nej, kon og seksualitet ligger lige
der midt i det hele menneske, som er psykomotorikkens omdrejnings-
punkt.

Men hvorfor skal psykomotoriske terapeuter vide mere eller bare noget
om LGBT+-omréadet? Det dbenlyse svar er, at psykomotoriske terapeuter
allerede star i mgdet med LGBT+-personer, idet 6-10 % af befolkningen
er LGBT+-personer. I en forsamling pa 20 kan man altsa godt regne med,
at der sidder mellem en og to, som enten er en aben eller knap sa aben
LGBT+-person. Det tal stiger dog, nar man kigger pa mere specifikke
grupper. Tallet er for eksempel hgjere, hvis man er i en storre by, hvis
man kigger pd unge mennesker, hvis man kigger pd mennesker med autis-
mediagnoser, eller hvis man kigger pa socialt udsatte. I mgdet med alle
de her forskellige LGBT+-personer kan man komme til at overse vigtige
perspektiver, hvis man har automatiserede antagelser om deres kon el-
ler seksualitet, og hvis man meder alle lige, magder man ogsa alle unfair.
LGBT+-personer som malgruppe har specifikke udfordringer, som vi
psykomotoriske terapeuter er oplagte til at tage hdnd om, hvis vi forméar
at udvikle en forstaelsesramme for netop disse mennesker.

Foruden den statistiske signifikans er der i dagens Danmark ikke en
reel chance for ikke at laere mere om LGBT+-omradet med den naesten
konstante debat om emnet. Problemet er bare, at meget af den informa-
tion, vi far serveret, er karikeret, polariseret og holdningsbaseret, og den
giver ikke et reelt billede af malgruppen. Sprogligt er den brede befolkning
ogsa udfordret pa at f4 en forstdelse for malgruppen. Unge LGBT+-per-
soner har et sprog og en forstelse om kon og seksualitet, som kan vaere
sveer at folge med i, selv hvis det er det eneste, man beskeftiger sig med,
og bade den generationsklsft og den karikerede mediedaekning af emnet
manifesterer sig for mange som en bergringsangst. En bergringsangst,
der sommetider er sa udtalt, at deltagere til mine opleeg og workshops
forteeller, at de er s bange for at sige noget forkert, at de lader helt veere
- og sa risikerer man at lade de unge mennesker i stikken. Og hvis der
er noget, psykomotorikken ikke skal veere og heller ikke har tendens til
at veere, sd er det bergringsangst — og det er en af de mange grunde til, at
psykomotorikken kan ggre s meget godt for LGBT+-personer.

Hvem er LGBT+-personer egentlig?

Hvem er de her mennesker, vi psykomotoriske terapeuter kan made, be-
handle og snakke med? Lad os se lidt neermere pa, hvem det hele egent-
lig handler om.

LGBT+-akronymet deckker over alle dem, som pa den ene eller den an-
den méde bryder med normerne for kon og seksualitet. Det vil sige, at det
daekker over en lang raekke forskellige seksualiteter og kgnsidentiteter.
Paraplyen bliver storre og storre, og der tilfgjes flere og flere forskellige
nuancer, ord og identiteter. De storste grupper er homoseksuelle, bisek-
suelle, transpersoner og nonbinere.

Det er en gruppe mennesker, som ofte har det til fzlles, at de pa et
tidspunkt i deres liv er ’sprunget ud’. En anden méde at se pa det er, at det
er en gruppe mennesker, som i en kortere eller leengere periode af deres
liv har holdt p& en hemmelighed. Faktisk tyder rapporter pa, at rigtig
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mange LGBT+-personer ikke deler deres identitet pa deres uddannelse
eller arbejdsplads.

Desuden er LGBT+-personer en malgruppe, der overordnet har en storre
tendens til mistrivsel. Statistikken peger pé, at LGBT+-personer oplever
storre tendens til selvskade, spiseforstyrrelser, stress, angst, smerter,
sygdom, forringet sgvn og generelt ubehag — alt sammen tendenser, som
er oplagte for en psykomotorisk terapeut at mgde og athjeelpe.

Det kreever dog, at vi kan fa sprog for og gje pa, at de er der. Undersg-
gelser af LGBT+-personers mgde med sundhedssystemet generelt peger
pé et tovejs-tabu: Sundhedspersonalet har ikke sprog til at sperge til ken
og seksualitet, og LGBT+-personer fortaeller ikke selv, enten fordi de er
nervgse for, hvordan de vil blive mgdt i deres identitet, eller fordi de sim-
pelthen ikke selv ser meningen med at forteelle om deres seksualitet. Det
er en gordisk knude, der resulterer i, at vi ikke far spurgt og derfor ikke
far hele billedet med af det menneske, vi sidder over for. Og det er en af
grundene til, at jeg mener, vi som faggruppe skal @ve os i nogle nye ord
og i at tage nogle nye briller p4, nar vi mgder LGBT+-personer.

Minoritetsstress
Ovenfor har jeg forsegt at beskrive LGBT+-personer generelt og med
fokus pa nogle af de mest gennemgdende udfordringer, de oplever. Men
selvfolgelig er LGBT+-personer lige sé forskellige som alle andre men-
nesker. Alligevel er der nogle feellestraek for denne malgruppe, som igen
og igen dukker op i det terapeutiske rum, og fra mit psykomotoriske per-
spektiv er én ting helt central for denne malgruppe: minoritetsstress.
Minoritetsstress er en sarlig stresstilstand, som opstar for minori-
tetsgrupper. Tilstanden er altsé ikke isoleret for LGBT+-personer, men
findes i storre eller mindre grad blandt alle minoritetsgrupper. Det er
derfor vigtigt at have for gje, hvis man arbejder med et menneske, som
er en del af en minoritet, og endnu mere relevant, hvis personen er en del
af'to eller flere minoriteter. Nar man taler om minoritetsstress, ser man
pa stressfaktorer i omverdenen, for eksempel diskrimination, begreen-
set adgang til muligheder, vold, udstedelse og afvisning. Ifglge SEXUS-
rapporten har omkring halvdelen af homo- og biseksuelle og omkring
to tredjedele af transpersoner oplevet chikane eller mobning, og det er
forstéeligt nok en stor stressfaktor. Men minoritetsstress bestar ogsé af
indre stressfaktorer, altsd de stressfaktorer, som er blevet internaliseret
efter flere ar eller et helt liv med et negativt mede med omverdenen. De
faktorer kan for eksempel vaere en folelse af at veere forkert eller skamfuld,
en konstant hyperopmeerksomhed pé sine omgivelser, perfektionisme for
at ’kompensere for’ at veere normbryder eller en frygt for at blive ‘'opdaget’.
Oplevelsen af minoritetsstress er forskellig for alle de LGBT+-per-
soner, jeg moder i praksis. For nogle har det resulteret i et lille eller helt
manglende selvvaerd. For andre er det svert eller naesten helt umuligt
at saette greenser og fylde noget i relation til andre. Nogle far mange
spendinger af at holde pa sig selv eller holde pa en hemmelighed. Nogle
oplever at forsgge at fylde mindre eller blive helt usynlige. Alle de klien-
ter, jeg har faet ind ad deren, har formuleret en version af, “jeg kan ikke
merke min krop/felelser”, eller “jeg vil gerne veere sgdere/blidere ved
min krop”. Det er kort sagt en malgruppe, der overordnet set har et meget

14 psykomotorik #4/2023

anstrengt forhold til deres egen krop, bade hvad
angar at maerke deres krop og at blive mgdt og
set i kraft af deres krop. Til gengeeld ser jeg et
meget udviklet og tydeligt sprog for deres egne
oplevelser og en utrolig lyst til at udvikle sig og
finde balance og sammenhang mellem deres
liv og deres krop.

Jeg mader altsé ikke den malgruppe, jeg el-
lers ofte kan leese om i medierne som ungdigt
kraenkelsesparate eller sensitive. Jeg ser neer-
mere en hyperopmarksomhed og parathed, som
er yderst ngdvendig, og som er et resultat af
kropslige erfaringer med trusler og modstand.
Jeg mgder unge mennesker, som er meget reflek-
terede og sommetider sa ydmyge, at de faktisk
gemmer sig veek, og som gnsker redskaber til at
kunne handtere et udfordrende mgde med den
omverden, de eksisterer i.

Mit arbejde med LGBT+-personer

I mit mgde med mine klienter er det seerligt vig-
tigt, at jeg forstér og accepterer deres identitet.
Sma gestus og sproglige greb, som for eksempel
at vaere kgnsinkluderende i mit sprog eller at
introducere mig med mine egne pronominer
gor, at mine klienter hurtigt ved, at de ikke be-
hgver at ga pa eggeskaller eller svare pa upas-
sende sporgsmal hos mig. Sommetider kan man
visuelt se deres skuldre falde ned, nar taler vi
samme sprog!

En af de forste ting, jeg foretager mig med
mine klienter, er selvfplgelig ogsa stresshand-
tering. Men grundleggende for minoritetsstress
er en uforstaende og sommetider decideret tru-
ende omverden, og den kan jeg ikke fjerne for
mine klienter. Derfor arbejder vi i praksis pa
at gore kroppen til et trygt sted at veere igen.
Igennem manuel behandling og afspendende
opmeerksomhedsgvelser arbejder vi pa at ud-
vikle kropsbevidstheden og italesaette de folel-
ser, der opstar i kroppen, og at udtrykke graenser
og give den vrede, som for mange har hobet sig
rigtig meget op, et udtryk. Det er for mange af
de unge uvant at vende opmeerksomheden mod
deres krop, blandt andet fordi nogle har oplevet
rigtig meget ubehag og utryghed netop i deres
krop. Derfor er tdlmodigheden og kreativiteten
ofte centrale for min tilgang. Hvis den manuelle
behandling er konfronterende, hvor kan vi sa
starte? Hvis der ikke er ord for folelserne, hvad



kan jeg sa sige? Hvis klienten er blevet madt
uhensigtsmeessigt af sundhedspersonale hele
sit liv, hvordan skaber jeg sé tryghed?

Nogle af mine klienter har efter et helt liv
i et skeptisk samfund internaliseret nogle af
de historier, de har hert om LGBT+-personer
i medierne, og gjort det til et meget negativt
selvbillede, som konstant bekraeftes af politi-
kere, Netflix, sociale medier og for nogle ogsa
af venner og familie. Det kan skabe en stor
opmerksomhed pa udseende og kroppen som
objekt. For mange har det sarligt veeret revolu-
tionerende at maerke deres egen kerne igennem
visualisering. Det har vaeret en stor oplevelse at
vende opmeerksomheden indad og opdage, at der
er noget centralt, som er deres eget, uathengigt
af omverdenen, og at det er en grundleeggende
veerdi. Generelt har visualisering veeret med til
at udforske, udvikle og konkretisere klienternes
selvbillede og selvforteelling. Dette arbejde giver
ogsé klienterne mulighed for at udtrykke vrede
og graenser. For et menneske kan bedst saette
en graense, hvis det mener, der er noget indeni,
som er veerd at beskytte.

Det har vaeret overvaeldende og reorende at
opleve den store interesse fra LGBT+-personer,
som har set en dyb mening i den psykomotoriske
forstéelsesverden. Og det har ligeledes veeret en
stor oplevelse at hore mine klienter forteelle, at
de gar fra vores forlgb med helt nye ben at sta
pé. Flere forteeller, at de for forste gang i deres
liv kan seette greenser og udtrykke deres behov,
andre forteeller, at de ville gnske, de havde haft
ord for deres folelser for mange ar siden, og an-
dre igen er seerligt rorte over den omsorg, de har
faet plads til at opleve for sig selv. Jeg er slet ikke
overrasket over disse tilbagemeldinger. Jeg har
fiet bekraeftet det, jeg hele tiden har veeret sik-
ker pa: Psykomotorikken er unik i arbejdet med
kon og seksualitet.

Mit hab er derfor, at flere psykomotoriske
terapeuter vil opdage, at det er pa tide at fa nyt
sprog for kgn og seksualitet og udvide vores
forstaelsesramme for, hvordan vi kan mgde
LGBT+-personer, nar vi slipper vores automati-
serede antagelser og bergringsangst. Psykomo-
torikken er som skabt til omsorgsfulde samta-
ler med vores klienter om deres seksualitet og
kensidentitet, og hvad det har betydet for deres
eksistens i deres krop og i verden. ®
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Psykomotorisk terapeut og sexolog:

“/Eldres lyst

tilointimitet
ma ikke blive
tabuiseret™

I denne artikel skal vi tale om seksualitet hos seldre mennesker.
Ogvi skal tale om, at det er sveaert at tale om. For det er det. Men
med faglighed og aftabuisering og en psykomotorisk forstaelse
af seksuel sundhed er der hj=lp at hente.

AF ASTRID HJORTH BALLE | FOTO: RITA BLUE

Jeg gleeder mig altid, nar jeg skal interviewe
psykomotoriske terapeuter om deres arbejde,
og denne gang var ingen undtagelse. Dog vil
jeg helt serligt sige, at jeg ogsa var ret spaendt.
For interviewet skulle blandt andet handle
om seksualitet hos seldre mennesker, og det
er altsa ikke noget, jeg er vant til at tale om.
Det har jeg faktisk aldrig gjort for, s jeg
kunne godt meerke lidt nervgsitet i kroppen.
Heldigvis var Signe Skovbye, som jeg skulle
interviewe, noget af det mest cool, jeg har
mgdt — og hun rykkede virkelig ved min for-
staelse af ikke kun emnet 'seksualitet’, men
ogsd muligheden for at tale om det. Jeg ha-
ber, I - ligesom jeg blev det — bliver klogere i
denne artikel, hvor Signe tager os med ind i
sit arbejde med seksuel sundhed.
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Hvem er Signe?

Signe blev uddannet psykomotorisk terapeut i januar 2022 og har
derefter taget en klinisk, sexologisk uddannelse hos DACS. Kendeteg-
nende for DACS er, at den ikke er privatstyret, og at undervisningen
forestas af forskere, laeger, ph.d.er mv. og har et hgjt fagligt indhold.

Allerede pa psykomotorikuddannelsen specialiserede Signe sig
— foruden gennem selve faget sexologi — s vidt muligt inden for det
sexologiske felt: “Det er jo specielt, at vi har sexologi som fag, og det
er fedt, fordi det seksuelle derved bliver en del af vores sundhed”,
understreger Signe, da hun introducerer sig selv som noget af det
forste i vores samtale.

Signe har arbejdet med det, hun kalder etisk pornografi hos Bed-
side Productions, hvor hun blandt introducerede psykomotoriske
redskaber til at understatte for eksempel nydelse og kropsbevidsthed.
Senest har Signe arbejdet pa plejehjemmet Slottet, som ligger pd Nor-
rebro i Kgbenhavn. Slottet har som det eneste plejehjem i Danmark
en LGBT+-profil, og sé er det et sdkaldt sexpositivt sted.



Signe Skoubye

Psykomotorisk terapeut
og uddannet klinisk sexolog
hos DACS

Den seksuelle sundhed i fokus

At veere et sexpositivt sted betyder blandt an-
det, at man som sted kan rumme bade det kon
og den seksuelle orientering, individet har, og
serligt pa Slottet — fordi det har en LGBT+-
profil — kan der kan veere mennesker, som har
levet deres seksualitet mere eller pa en anderle-
des made. I sin ansattelse har Signe haft timer
til at arbejde sexologisk, og selvom hun ikke er
ansat der lige nu, arbejdes der pé at etablere en
mere permanent og defineret stilling til hende,
hvor hun kan bringe den seksuelle sundhed
mere i fokus: “Som ansat pa et sted med men-
nesker kan man sagtens komme ud for, at der er
nogle behov rent kropsligt og intimt, som skal
imgdekommes, og hvis de ikke bliver det, kan
det lejre sig som frustrationer”, forteeller Signe
og tilfgjer, at hun derfor er meget optaget af at
understotte kropslighed og kontakt. Hun ved
dog, at det at have et aktivt seksualliv eller veere
seksuel med sig selv kan kraeve lidt stotte, hvis
man er en &ldre person, der méaske ikke har en
helt intakt motorik. Derfor er det vigtigt, at man
dykker ned i emnet med den seldre malgruppes
udfordringer for gje.

I gjeblikket har Signe som naevnt pause fra
Slottet og er ved at starte op som selvstaendig.
Foruden individ- og gruppebehandlinger vil
hun gerne undervise pa plejehjem i hele landet
i det, der maske allerede er p& dine laeber (det
var i hvert fald pd mine pa dette tidspunkt i
vores samtale), nemlig: Hvordan har man over-
hovedet en samtale om seksualitet med seldre,
hvordan ser man behovene, og hvordan passer
man pa sine egne greenser i den samtale? Det
er alt sammen sporgsmal, hun gnsker at gore
plejehjemsansatte klogere pd, og som hun selv
har et klart bud pa.

En faglig forstaelse af seksualitet kan
hjeelpe til aftabuisering

For Signe er det vigtigt, at vi grundleeggende
forstar, hvor tabuiseret det egentlig er at tale
om seksualitet pa plejehjem (og i det hele taget,
men vi holder os til et afgraenset omréde i den-
ne artikel) — og det pa trods af, at der s meget
andet privat, man sagtens kan snakke om: “Til
eksempel kan man jo tale &bent om affering og
maske endda kigge pa den, men samtalen om,

at den eeldre savner at have en ved siden af sig -
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isengen og putte med, kan veere meget svaerere”, forteeller Signe, “sé det
handler om at tilegne sig faglige mader at betragte seksualitet pa - og se
pé det som noget, vi godt kan tale om. Lysten til intimitet mé ikke blive
tabuiseret”.

Videre understreger Signe, at noget af det, der star i vejen for en faglig
forstaelse af seksualitet, er, at det ikke er et fag pa de uddannelser, der
har brug for det: “Hvis du for eksempel uddanner dig til SOSU, har man
ikke sexologi, og man bliver derfor ikke uddannet til at g ind i den del
af et menneskes sundhed. Vores sundhedsfaglige uddannelser har ge-
nerelt set ikke fokus pa seksualitet som en del af vores sundhed, hvilket
har den konsekvens, at mange faggrupper ikke tager fat pa det - det er
alt for tabuiseret”.

Ovenstaende bliver kun mere problematisk, idet der, hver gang Signe
underviser, er nogle, der forteeller om haendelser med de a&ldre, hvor der
er noget pa spil, der kan tyde pa, at de er understimulerede: “Der er altsa
saledes noget seksualitet, vi ikke tager hdnd om”, pointerer Signe og si-
ger videre: “Jeg tror, rigtig mange plejehjem ville hjeelpe bade sig selv og
beboerne, hvis de tog hdnd om, at seksualitet faktisk er i spil, til vi der
— for indtil da har vi en krop og nogle kropslige funktioner, som i nogle
tilfeelde udlgser nogle behov”.

En del af det at kunne tage 'den svaere samtale’ er at kunne fjerne
skammen. Hvis man for eksempel ser en erigeret penis i forbindelse
med et bad, kan man sige: “Det er helt okay, dit kredsleb virker, der er
selvfolgelig ikke noget seksuelt i spil her, men det er sddan set bare din
krop, der viser dig, at den virker”, illustrerer Signe og tilfgjer, at “hvis vi
i stedet tier stille i situationen, bliver det endnu mere tabuiseret, og det
bidrager i hvert fald ikke til et sexpositivt miljg eller seksuel sundhed i
det hele taget”.

Hj=lpemiddelkasser med seksuelle redskaber
En del af Signes arbejde, bade pa Slottet og nar hun underviser, er at
udvikle det, hun kalder hjelpemiddelkasser, og som i hendes optik er
et vigtigt konkret element i aftabuiseringen af det seksuelle og en un-
derstottelse af seksuel sundhed: “En hjelpemiddelkasse indeholder for
eksempel magasiner (zeldre er méaske ikke sa netvante, hvorfor fysiske
blade kan veere en god ide) og seksuelle hjselperedskaber (sexlegetgj, om
man vil). Det kan veere klassiske vibratorer eller nyere teknologi til penis-
stimuli, som er gode, hvis man har kateter, eller andre typer redskaber,
som er velegnede, hvis man har nedsat mobilitet — for eksempel noget,
der bevaeger sig for dem”, forklarer Signe.

Selvom Signe fortaller om hjelpemiddelkassen med en hgj faglighed
og en beundringsveerdigt aftabuiserende (og inspirerende!) naturlighed,
har jeg alligevel brug for at stille sporgsmalet: “Alt det, du forteeller om,
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kraever vel klare afgraensninger for de ansatte,
sé de ikke kommer ud i noget, der overskrider
deres egne graenser. Hvad skal de gore?”. Til det
har Signe et prompte svar — hun har nok faet
spargsmaélet for: “Nar jeg underviser, er det ikke
med henblik pé, at alle skal kunne eller have lyst
til at demonstrere kassen - jeg dremmer blot
om, at der en eller to, der har lyst til det — eller
bedre endnu, at der ansattes nogle, der er spe-
cialister og kan lgfte den opgave. For man skal
selvfolgelig have sig selv med. Hvis man maerker
en masse reaktioner hos sig selv, skal man ikke
gore det. Nar jeg underviser, er mit méal ikke, at
vi alle sammen skal ga rundt og tale dbent om
det bagefter. Det er mere at laegge op til, at man
lige undersgger hos sig selv, om det er noget, man
ville kunne have lyst til”.

Seksuel sundhed er bio-psyko-socialt
betinget

Som s mange gange for, nar jeg har interviewet
psykomotoriske terapeuter, bliver jeg bekreeftet
i, hvor relevant en faglighed, det er, og denne
gang er ingen undtagelse. Da jeg sa tilmed be-
der Signe forteelle, hvordan hun kombinerer sin
psykomotoriske faglighed med den sexologiske,
kan hun slet ikke fa armene ned: “Psykomotorik
er jo funderet i en opfattelse af, at menneskets
sundhed er bio-psyko-socialt betinget, og vi ved,
at man ikke kan kigge pa kroppen alene, for man
skal alle perspektiver igennem. Det er samme
fundament, sexologien baserer sig pdidag. Den
er gaet fra at veere noget meget kropsneert, for
eksempel fungerer det reproduktive system, kan
man fa rejsning osv.? til at tage hgjde for, at der
er meget mere pa spil. I dag ved man til eksem-
pel, at manglende erektionsevne kan skyldes
noget psykologisk, skam, stigma mv. Vi er med
andre ord blevet mere opmaerksomme p4, at det
er det bio-psyko-sociale, der afggr din seksuelle
sundhed. Som jeg ser det, er psykomotorik derfor
den bedste profession at have med i rygsaekken,
hvis man gerne vil det sexologiske”. ®



Sanserne
finder nuet!

Gennem arbejdet med unge mennesker har psykomotorisk
terapeut og underviser Christine Wiklund faet en unik tilgang til seksualitet.
Pa workshops arbejder hun neerverende med at veere kropslig og i nuet
- der hvor nydelsen og sanseligheden kan udfoldes.

AF ANETTE MONIKA | FOTOS: ANDREAS BANG

Christine Wiklund

Psykomotorisk terapeut, konsulent, underviser og
iverksetter i bevegelse, nydelse og sund seksualitet.
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Nuet er der lige nu. Lige nu laeser du disse ord, mens du ogsa har
muligheden for at blive opmaerksom pa dine andre sansninger.
Hvordan maerkes det at sidde i saedet? Hvordan maerkes dit taj mod
huden? Er det en dejlig oplevelse, eller er der noget, der forstyrrer
digidin laesning? Hvilke dufte er der i rummet, du sidder 12
Hvilken smag har du it munden? Kan du hore lyde udefra?

Hvad er mest nydelsesfuldt lige nu, mens du laeser denne artikel?
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Den unikke seksualitet

Alle gnsker at blive hort, set, accepteret, holdt
af og elsket bade i grupper og i en til en-relati-
oner. Det geelder, hvis sidder man sidder i kare-
stol, har en hjerneskade, en diagnose eller lever
uden handicap, forteeller Christine. P& Egmont
Hgjskolen underviser hun unge mennesker, der
lever med et handicap, og assistenter, som lever
uden handicap, side om side.

Seksualitet er et komplekst emne, og derfor
leegger Christine i sin undervisning stor vaegt
pé at lade de unge selv definere, hvad begrebet
‘seksualitet’ kan rumme. Gennem refleksions-
gvelser og debatter statter hun de unge i at gore
begrebet nerveerende og relevant, bade i forhold
til deres egen seksualitet og i vores faellesskabte
seksualitetskultur. Der er altid enighed om, at
seksualitet er s meget mere end teknikker, kon-
sidentitet, penetration og beskyttelse, og de unge
udtrykker en glaede ved i et trygt rum at kunne
undersgge og reflektere over andre nuancer som
krop, relation, greenser, falelser, lyst og nydelse.

“Nogle deltagere, der veelger mit fag, er ikke
kognitivt alderssvarende, og det skal jeg ogsa
tage hensyn til, iseer nar det kommer til noget
sé intimt som seksualitet, krop og falelser. Som
underviser bruger jeg mine observationer til
at leere den enkelte at kende og derudfra stille
sporgsmal, veelge gvelser og facilitere de rette
rammer for, at den enkelte kan undersgge sit in-
time liv ud fra egne forudsaetninger og behov”,
forteeller hun.

Nar kroppen lander i nuet

At veere i nuet med sin krop og lande sansemaes-
sigt er for Christine fundamentet for at arbejde
med nuancerne i seksualitet. Nar hun arbejder
med unge og seksualitet, er det vigtigt at skabe et
trygt rum, hvor de kan finde ro i et naervaerende
faellesskab. Christine gor meget ud af, at delta-
gerne selv er medskabere af undervisningen, og
hun leegger derfor altid ud med at sgrge for, at
alle er til stede kropsligt. Det skaber ifglge del-
tagerne en tryghed, idet Christine responderer
neutralt og med accept péa alle oplevelser, tanker
og folelser. Saledes far deltagerne en lyst til og
en tryghed i at vaere naervaerende i undervisnin-
gen. Nydelsen i naerveret har, ifalge Christine,
et stort potentiale for at skabe ro i nervesyste-
met, og roen er vigtig for at kunne maerke sine

graenser og sine lyster. For at kunne udtrykke eller handle pa sine lyster,
behov og greenser ma der forst en treening i at veere neerveaerende til, sé
man lgbende kan marke dem.

Om det er pa bosteder, gymnasier, patientorganisationer eller pa Eg-
mont Hgjskolen, oplever Christine, at det nervaerende rum med fokus
pa sanselig nydelse gor, at de unge foler sig trygge og begynder at lytte
til deres kropssignaler. Den nydelsesfulde og sunde seksualitet bygger
blandt andet pa at kunne meerke og udtrykke eller handle pa sine jaer og
sine nejer, forteeller Christine. At kunne skelne mellem lyst og ulyst og
mellem sunde og usunde relationelle mgnstre.

“Som underviser bliver jeg varm om hjertet, nar elever pa hgjskolen
forteeller mig, at de kan meaerke, at de skal traekke sig fra undervisningen.
I stedet for at stille de seedvanlige krav om deltagelse anerkender jeg,
hvor sundt det er, at de lytter til, hvad kroppen forteeller. Sa ser jeg deres
skuldre saenke sig. De far lyst til at deltage, fordi der er plads til hele dem,
og de kommer ofte efter pausen”, forteeller Christine med et varmt smil.

Nar man treener at lytte til sin krop i et neutralt og ‘ufarligt’ rum, bliver
det nemmere at tage disse erfaringer med ind i et intimt rum, hvor der
er sa meget pa spil. Det sanselige, det nydelsesfulde og roen deraf er en
forudseetning for at kunne undersgge lyst og seksualitet. Det er vigtigt
at fa at vide, at det er okay at lytte til, hvad kroppen forteeller os.

“At hvile, ndr man er traet, beveege sig, ndr man har brug for det, sparge
om et kram - i det hele taget at sige til og fra ud fra kroppens beskeder.
Det burde jo egentlig veere ret selvfalgeligt, men mange har afleert sig den
naturlighed i deres indre kompas. Det kompas er megavigtigt at styrke i
arbejdet med seksualitet”.

Intuitiv facilitator

Som intuitiv facilitator inden for det psykomotoriske arbejde er Christi-
nes fokus at tilbyde workshops tilpasset den enkelte malgruppes livssi-
tuationer og behov. Selvom hun kan forberede sig en smule pa forhand,
er det i nuet, hun far klarhed over, hvad hun skal gere. Det kreever en stor
grad af nerver, og hun har erfaret, at naervaret er det beerende element i
hendes arbejde. Hvis ikke hun selv er naervarende og i kontakt med sine
sanser i sin undervisning, hvordan skulle hun sa kunne facilitere et rum,
hvor de unge kan gve sig pa selvsamme?

“For nylig har jeg eksperimenteret med at veere mere intuitiv i min
undervisning. Det har veeret fantastisk at se, hvad der kan opstéa, nar jeg
tillader mig selv at veere fuldsteendigt intuitiv — ud fra et fagligt velerfa-
rent sted. Jeg har faktisk faet en keempe faglig stolthed, fordi jeg oplever,
at det faglige bliver integreret og gjort til mit eget”, siger Christine og
lofter brystkassen lidt med et stort smil.

Christine har veeret tilknyttet Egmont Hgjskolen i 10 ar — de sene-
ste to ar som uddannet psykomotorisk terapeut. Hun begynder at have
roen og tilliden til, at hun godt ved, hvad hun laver, sa hun behgver ikke
at planleegge undervisningen ned til minuttet, og det gor, at hun er mere
naerveerende med deltagerne. At veere naerveerende er for Christine altaf-
gorende, ndr man arbejder med det helt naere og sarbare. Uden naerveeret
ville hun som underviser kunne komme til at ga for langt eller for kort
eller ikke opdage, hvad der blev kommunikeret nonverbalt fra deltagerne.
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Ttalesaettelse og anerkendelse af det, der sker i nuet,
kan satte meget i gang hos de unge, som selv kan
bakse med ikke kun identiteten, relationerne og
kropsbilledet, men ogsa smerter, tankespind, stress-
tilstande og andet — ting, der kan 'sta i vejen’ for
nydelsen i nuet. Hun oplever, at de unge abner sig
op i det rum og forlgsende deler, hvad de gar med
pa indersiden af bade tanker, folelser og kropslige
sansninger.

“Min egen rolle som terapeutisk facilitator er
virkelig speendende. Jeg bliver bevidst om mine
egne agendaer og prover at slippe dem. Jeg skal
ikke na noget bestemt som underviser, og jeg skal
ikke have de her mennesker et bestemt sted hen.
Jeg ved ikke, hvor deres sandhed ligger i dag, eller
hvordan deres oplevelse er. Men jeg gver mig i at
stille de gode sporgsmal, sa de selv finder ud af det”.

Sommetider er det bedste, at vi kun laver én
gvelse i en hel time for at nd den ro og det nserveer,
gruppen har brug for. Christine oplever ofte en dyb
nerve og neerveer i sit undervisningsrum, som hun
er glad for at kunne facilitere sammen med de unge.

Hendes ha@nder holder om den varme kaffekop, og
hun kigger ud ad vinduet pa de solbeskinnede trae-
er, mens hun tager en indanding helt ned i maven.

“Sanserne finder nuet - og det er netop dét, min
seksualitetsundervisning handler om”.

Fraydre selvbevidsthed til nydelse af nuet
Ifglge Christine Wiklund er nydelse en vej til at
opnd ro og narveer i vores liv. Det fgrste skridt imod
nydelse og lyst er at gve os i neerveer. At sanse det
vaerende frem for at bedgmme det kan stotte op
om en opdagelse af, at vi selv kan bestemme, hvad
der skal fylde. Det handler om at veere til stede i
det, der er, og undersgge, hvad der sker, nar vi blot
accepterer vores nuverende tilstand. Det er en
gvelse i naerveer.

Neerveaersgvelser handler ikke ngdvendigvis om
at veere i en positivt ladet tilstand, hvor alt skal
vaere fantastisk. Ofte oplever Christine, at nar vi er
til stede med vores nuvaerende tilstand, opstar der
noget andet — der kommer bevaegelse i tilstanden,
nar den accepteres helt. For tilstande er bevaege-
lige — det er derimod vores tanker om tilstanden,
der gor, at det kan foles ubevaegeligt og fastlast.

“Det anspeendte i vores tilstand er ofte folelser,
som vi ikke kan rumme. Tankerne forsgger at ana-
lysere og teenke pé alle mulige ting om disse folel-
ser, hvilket tilfgjer et ekstra lag til den oprindelige
folelse, der méske var rimelig neutral og potent”,
siger hun.
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Folelser er ifglge Christine bare potent energi, men
pé grund af vores kulturelle og relationelle indlering
har vi generelt ikke leert at handtere vores indre liv. I
hendes undervisningsrum arbejder deltagerne med ac-
cepten af det indre liv uden alle disse ladninger. Dette
kan, ifglge Christine, have en effekt pa ens oplevelse
af mulighederne i de intime relationer, som jo ofte er
meget ladet med folelser.

“Jeg far ofte feedback om, at det er noget, mine work-
shopdeltagere aldrig har provet for — at veere i sddan
et neutralt rum. At de far gje pa, at det sarbare i det
indre liv ikke er farligt”, siger Christine.

Styrken i sarbarheden

Nér vi taler om seksualitet, kropsidealer og seksuali-
tetskultur, er der mange stremninger blandt de unge
mennesker lige nu, oplever Christine. Hun laerer me-
get af de unge, der bergrer hende dybt, for “de er et ret
vildt sted”, forteeller Christine.

Generelt oplever hun péa sine hold en trang og in-
teresse i det sarbare, det intime og i at kunne dele
en intimsfeere sammen, uanset om man lever med et
handicap eller ikke. Her mener hun i folelsesmaessig,
tankemaessig og sansemaessig forstand. De unge gnsker
at undersgge nuancer og dybderne i det sarbare rum.

“De unge er kommet meget langt, i forhold til da
jeg var 21 ar gammel, og den kultur, der var dengang.
De patriarkalske rammer er blevet vendt pa hovedet.
Det er ikke laengere sejt eller steerkt at have lukket af
for sit indre liv. Dengang havde vi ikke redskaber til at
forsta og handtere det, der skete inden i 0s. Men det er
jo vores menneskeliv, der udfolder sig inden i os. Det
er helt absurd, og jeg griner dagligt af, hvor latterligt
déarlige vi er til at handtere folelser”.

Christine uddyber, at hun er pa halen over de ma-
der, hun har med de unge mennesker. Hun faciliterer
og holder rummet, verbaliserer og gor sit terapeutiske
arbejde, men de unge er i hgj grad med til at skabe det
trygge rum. Gruppen skaber rammen for, at det enkelte
menneske i hgjere grad kan anerkende og acceptere sig
selv ved at spejle sig i andre og fa feedback pa noget
dybt og erligt. Forestil dig en gruppe pa 10 mennesker,
der sidder og kigger, lytter og griber det, du siger og de-
ler. Christine beskriver, at der opstar en stammeagtig
stemning. Et format, hun virkelig godt kan lide at ar-
bejde i. Det bliver intimt i deltagernes eget tempo. De
veelger til og fra, og de kan ogsa velge at fokusere et
andet sted hen, hvis tingene er for sarbare.

Sammen skaber de rum for naerveerende at opdage
nydelsen og for trygt at undersgge nuancerne i det in-
time liv — som alle er enige om indebzerer bade tanker,
folelser, sanser og alt det, der udspiller sig i relationer. ®



TIL UDGIVET ARTIKEL

Som psykomotoriske terapeuter finder vi det
pafaldende, at sorgens kropslige aspekter er overset
i store dele af den tilgeengelige faglitteratur om sorg
og tab. Derfor blev det vores faglige fokus i vo
bachelorprojekt, som senere har inspirere
fordybe os yderligere i den kropslige forst ‘
sorg. Vihar opnaet forstaelse for, hvo?
erfaring i kombination med vide eligi
potentiale til at skabe meningsfulde forandr ger 1
bade det professionelle rum og det virkelige liv.

>
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AF MICHELLE GRY VAD 0G THIT KJEMTRUP

I juni 2023 blev vores artikel "Kroppen husker ogsé sorgen’ udgivet i
tidsskriftet Omsorg. Artiklen blev udarbejdet med afsat i vores bache-
lorprojekt med samme navn fra januar 2022.

I denne artikel deler vi vores omskrivningsproces og prasenterer
kortfattet vores fund fra bachelorprojektet. Vi mener, at en dybere for-
stdelse af kroppens rolle i sorgprocessen kan bidrage til en mere holi-
stisk tilgang til sorg.

Gennem artiklen haber vi at kunne inspirere fagfeeller og dimittender
fra psykomotorikuddannelsen til at udforske, hvordan de psykomotori-
ske perspektiver kan udfoldes i akademiske rammer, samt at inspirere
til at integrere den kropsligt forankrede forstaelse af sorg i deres eget
arbejde og dermed bidrage til en udvidet og nuanceret forstéaelse af sor-
gens komplekse natur.

Fra opfordring til udgivelse i et anerkendt tidsskrift

Processen med at omskrive vores bachelorprojekt til en videnskabelig
artikel begyndte ved vores bacheloreksamen, hvor vi blev opfordret til at
uddybe og videreudvikle vores projekt. Det var en anerkendelse, der var
smigrende, men samtidig skabte en vis tilbageholdenhed, da det akade-
miske felt stadig var uvant for os.

I processen blev en afggrende milepzel dog ndet under et foredrag med
Mai-Britt Guldin, en velrenommeret psykolog og sorgforsker og en af
vores vigtige referencer i bachelorprojektet. Vi fik mulighed for at dele
vores projekt med hende, diskutere vores resultater og dragfte mulige veje
fremad. Mai-Britt gav brugbar feedback, og det viste sig at blive en ngg-
lefaktor i vores fortsatte proces.

Mai-Britt, med sin ekspertise og dybdegdende forstaelse for sorg, lee-
ste vores projekt og foreslog, at vi skulle omdanne det til en videnskabe-
lig artikel og overveje at fa den publiceret i et anerkendt tidsskrift. Hun
delte ogsa sine erfaringer med at skrive en videnskabelig artikel, hvilket
hjalp os med at forme vores tilgang og struktur.

Med Mai-Britts opmuntring i baghovedet henvendte vi os til Eva Si-
monsen, uddannelsesleder pa psykomotorikuddannelsen i Randers, og
praesenterede vores projekt og visionen for artiklen og spurgte om muligt
samarbejde. Kristian Park Frausing, lektor p& psykomotorikuddannelsen,
blev medforfatter og en stor hjeelp i vores artikelskrivning.

Vi satte os for at malrette artiklen til Omsorg, et nordisk tidsskrift
for palliativ medicin. Derfor blev malet at sikre, at vores budskaber og
pointer i artiklen kunne forstds af den brede vifte af faggrupper, som
tidsskriftet henvender sig til.

Det var en spendende proces, der involverede engagement, samarbejde
og faglig fordybelse. Fra den forste opfordring til det endelige produkt
er vi blevet klogere pa forskning og videnskabelig formidling, og vi er
taknemmelige for den stotte og vejledning, vi har modtaget undervejs.

Vier blevet inspireret til at fordybe os yderligere i den kropslige forsta-
else af sorg. Vi har faet indsigt i vigtigheden af at kombinere akademisk
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viden med praktisk erfaring for at skabe foran-
dringer i det virkelige liv. Det har motiveret os til
at fortsaette vores undersggelser, udforske nye
aspekter af emnet og udfordre de eksisterende
paradigmer for forstaelsen af sorg og den made,
sorgen pavirker bade krop og sind pa.

Indsigter og perspektiver fra vores
bachelorprojekt

Vores bachelorprojekt fokuserede pa sorgens
kropslige forankring og dens betydning for ef-
terlevende i et livslangt perspektiv. Vi udferte
en kvalitativ undersggelse for at udforske de
efterlevendes oplevelser og erfaringer med at
handtere sorg i lgbet af en naturlig sorgproces.
Vores empiriske dataindsamling omfattede en
oplevelsesbeskrivelse samt tre semistrukture-
rede interviews med personer, der havde mistet
en naertstaende.

Vores projekt praesenterede nye perspektiver
P4, at efterlevende, der gennemgar en naturlig
sorgproces, kan opleve en frigerende effekt ved
at forbinde sig med og sanse sorgens kropslige
udtryk, selv mange ar efter tabet. Vores resul-
tater og fund tydeliggjorde, at sorg ikke blot
begraenser sig til en emotionel reaktion — det
er derimod en dybt forankret kropslig proces,
der har en betydelig indvirkning pa den efter-
levendes videre liv.

Projektet argumenterede for, at aktiviteter
og interventioner med fokus péa gensgrgning,
hvor man vender tilbage til og serger over et
meningsfuldt tab (Guldin, 2019), med fordel
kan omfatte et fokus pa gensansning af sorgens
kropslige manifestationer, og at dette kan have
en meningsfuld betydning for de efterlevende.
Desuden praesenterede projektet perspektiver
pa, hvordan psykomotoriske terapeuter kan in-
tegrere denne udvidede forstaelse i deres arbejde
med mennesker, der lever med sorg.

Den kropslige sorgoplevelse

Analysen af vores data i bachelorprojektet viste,
at de efterlevende fortsat maerker sorgen som en
kropsligt erfaret oplevelse. En veesentlig pointe
er, at denne oplevelse ikke ngdvendigvis er en-
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sidigt negativ, da deltagerne knyttede en kropslig gensansning af sor-
gen til noget meningsfuldt, som var forbundet med erindringen om det
menneske, de havde mistet. Dette aspekt er af seerlig betydning, da det
viser, at gensansning af sorgen kan veere en kilde til kropslig forlgsning.

Interviewdeltagerne beskrev en oplevelse af, at deres omgivelser pa et
tidspunkt stoppede med at spgrge ind til og give plads til deres sorg. Denne
folelse kunne relateres til Alexander Lowens teori om muskelpanser, hvor
uforlgst sorg kan manifestere sig som en anspendt muskulatur (Lowen,
1988). Deltagernes beskrivelser af en krop, der lukker sig sammen, bliver
forknudret, opspaendt og neermest krampende holder sammen pé sig selv,
stemmer overens med denne teori. Det bemaerkelsesvaerdige er, at efter
at have veeret i kontakt med sorgen maerkede deltagerne en kropslig ro og
afspaending. Peter Levines perspektiv pa energiudladning understregede
vigtigheden af, at kontakten med sorgen ikke kun sker gennem samtale,
men ogsd gennem kropslige sansninger, da kroppen udger grundlaget for
den forlgsende energiudladning (Levine, 1998).

Vores analyse pegede pa, at det at give efterlevende plads og mulighed
for at komme i kontakt med sorgen, isser pa et kropsligt plan, kan veere
en meningsfuld og forlgsende tilgang til at arbejde med den livslange
sorg. Aktiv bevidst sansning af sorgens aftryk i kroppen kan frigere den
bundne energi, der ellers kan resultere i opspaendt muskulatur. Derfor
er det veerd at overveje kropsligt funderede gensgrgeaktiviteter som et
meningsfuldt supplement i professionelt assisteret sorgarbejde. Et per-
spektiv, som seerligt psykomotoriske terapeuter kan inddrage i arbejdet
med klienter, der lever med sorg.

@get fokus pa kroppen i sorgarbejdet

Pé baggrund af vores bachelorprojekt opfordrer vi til en stgrre opmeerk-
somhed pa kroppens rolle i sorgprocessen. Ved at inkludere kropslige
elementer i sorgbehandlingen kan vi potentielt skabe mere effektive in-
terventioner og give efterlevende de ngdvendige redskaber til at hdndtere
deres sorg pa en sund og meningsfuld méade.

I fremtidig forskning og praksis bor der leegges veegt pa at udforske og
udvikle metoder, der integrerer kropslige aspekter i behandlingen af sorg.
Dette kan fore til en mere helhedsorienteret tilgang til sorg, der adresse-
rer badde de emotionelle og de kropslige dimensioner af sorgoplevelsen. ®
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Kroppen
og det
l.c'elaﬁ onelle

shiv

Mit arbejdsliv har
gennem de sidste 35
ar bredt sig ud pa tre
spor: kropsterapeut

1 KKUC, underviser
og fagansvarlig i
faget massage pa
Gotvedinstituttets
uddannelse samt
kropsterapeutiet
klinikfeellesskab. To
ting har gennemsyret
alt, jeg harlaveti

de 35 ar: et fokus pa
kroppen og et fokus
pabetydningen af det
relationelle.
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AF METTE GAMMELTOFT

I denne artikel beskriver jeg mit arbejde som
kropsterapeut i KKUC. KKUC er et udviklings-
og behandlingscenter og en nonprofit socialgko-
nomisk virksomhed, som behandler mennesker
med rusmiddelproblematikker og komplekse
traumer. Her har jeg et serligt fokus pa rela-
tionens betydning for de mennesker, jeg mg-
der og behandler. Det er mennesker, som er s&
belastede af deres opvaekstbetingede tilknyt-
ningstraumer og svigt, at de er udfordret i deres
relationer. De oplever en hgj grad af isolation,
ensomhed og mistillid generelt, og de er plaget
af mange automatiserede reaktioner — alt sam-
men tilstande, de har sveert ved at regulere og
handtere i deres hverdag.

Vigtige temaer irelationsarbejde

er tilknytning og gensidig arousal
regulering

I mit arbejde anvender jeg blandt andet den
viden og erfaring, jeg har faet gennem min ef-
teruddannelse i relationel traumeterapi. Det er
en psykomotorisk og systemorienteret metode,
som er udviklet af Merete Holm Brantbjerg og
Kolbjern Vardal. Metoden kombinerer krops-
orienteret feerdighedstraening og systemisk
gruppeproces og har fokus pa at arbejde med
feerdigheder pa bade individ- og gruppeniveau.

Som kropsterapeut er jeg bevidst om, at der
i den professionelle relation er en vigtighed i
at kende sig selv og kunne agere bevidst i den
kontekst. At relationen i et udviklingsfelt har
en betydning for, at der kan finde en leering og
forandring sted, hvorfor jeg altid er opmaerksom
pé relationen og nermeste udviklingszone i et
socialt samspil.

Det at byde kroppen op til dans og bevaegelse
er én ting, men at byde et traumatiseret nervesy-
stem op til dans er noget helt andet. P4 trods af
at enhver fysisk bevaegelse skaber en forandring
inervesystemet, har jeg gennem de sidste mange
ar blandt andet gennem mit mgde med Merete
Holm Brantbjerg faet en gget opmaerksomhed

pa, hvor stor betydning doseringsprincippet og
det at tilpasse gvelser til den enkelte person og
hvert enkelt del i kroppen har, nar der arbejdes
med gensidig regulering af tilstande. Tilstande
og reaktionsmenstre, der er praget af hyper- og
hypofaenomener, og hvor fokus er pa at opbygge
evnen til selvregulering.

Ligesom jeg anvender kropslige gvelseri ar-
bejdet som kropsterapeut, anvender jeg ogsa be-
rering, manuel kontakt og massage (uden olie).
Nar jeg anvender bergring og massage, er det for
at styrke kropsbevidstheden gennem den tak-
tile sans. Det er en metode til at ko-regulere til-
stande i kroppen og en made at etablere positive
afstemninger pa, rette op pa tidlige fejlafstem-
ninger og manglende ko-regulering. Der skabes
et rum for dannelse af nye, positive erfaringer
og derved muligheden for at danne nye neurale
forbindelser og stotte nervesystemet i at reor-
ganisere sig. Det er ogsa her, der kan finde en
fejlafstemning sted mellem mig som kropste-
rapeut og klienten. Hvis det sker, opstar der en
mulighed for at korrigere og reparere det, som er
opstaet imellem os, hvilket kan give klienten en
ny erfaring i, at det er en mulighed at sté ved sig
selv, korrigere og reparere i et gensidigt made.

Relationens betydningidet
kropsterapeutiske arbejdsfelt
I mit mede med klienter har jeg en gget opmaerk-
somhed p4, at de foler sig velkomne, og at de er
et sted, hvor udvikling og forandring er mulige.
For egentlige interventioner er mulige, skal det
relationelle niveau i form af tryghed og tillid
veere etableret. Det er individuelt, hvor lang tid
det tager at fa det relationelle niveau mellem
klienten og mig som kropsterapeut pa plads.
For nogle er det angstprovokerende og hardt
arbejde bare at made op, og for andre er det li-
getil og noget, de har set frem til.

Fra behandlingsforlgbets begyndelse er jeg
bevidst om de forskellige maders seeregenhed
og vigtigheden i forst at opbygge et trygt rum
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mellem os til at kunne arbejde i. Jeg er op-
meerksom pa den interaktion, der foregar bade
i den direkte kontakt, pa det subtile plan og
de overforinger, der kan finde sted.

Relationer og

nervesystemets bevagelse

I mit arbejde i KKUC begynder fagrste kon-
takt med klienten med en sms eller en tele-
fonsamtale. Umiddelbart for min aftale med
klienten laver jeg selv et par gvelser, som gor
mig fokuseret og parat til madet. Jeg gor
lokalet klar, sa det er rart og behageligt at
traede ind i, hvad angér bade temperatur, lys
og aestetisk indtryk. Dertil seetter jeg vand
og glas frem til klienten. Desuden laeser jeg
de informationer, jeg har fiet om personen,
jeg skal mode. Nar jeg gar ned fra 4. sal (hvor
kropsterapien ligger) til receptionen pa 1. sal
for at hente klienten, er jeg bevidst om, at der
allerede er en proces i gang imellem to ner-
vesystemer og imellem to mennesker.

De to forste minutter i mogdet er mine,
hvor jeg for at bevare centreringen hos mig
selv har fokus pa mit &ndedraet og min krops-
sansning. Herefter skifter jeg fokus og har
mere opmaerksomhed pa den person, jeg ma-
der. Trappesnakken op til 4. sal bliver holdt
neutral og afgreenset.

Nar vi har sat os i kropsterapirummet, er
fokus p&, om klienten sidder godt, og hvordan
turen ind til KKUC har veeret. Jeg forteeller
om rammen for den forste time, hvad der
kommer til at forega, og hvad kropsterapien
gar ud pa, og jeg gor det klart, at fokus vil
veere pa, hvad klienten har brug for i forhold
til at stgtte den proces, klienten er i gang med
i sin behandling.
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Anonymiseret case:

Bo er en ung mand, der har senfglger efter en traumatisk opuekst med
vold og suigt. Udfordringen for Bo er et letant@ndeligt temperament
og sent diagnosticeret ADHD. Formdlet med kropsterapien er derfor at
hdandtere temperament og arbejde med at regulere de automatiserede
reaktive reaktioner pd de opucekstbetingede senfglger, han har.

Bo er motiveret for kropsterapi, men er i konstant hgj arousal og har
i begyndelsen suert ved at modtage input om kropslige guelser, intro
til feerdighedstrening og en snak om beuegelsen i nervesystemet. Re-
aktionerne er: “Det har jeg prguet”, eller “det synes jeg ikke giver noget”,
eller “jeg forstdr ikke, huorfor jeg ikke bare kan lade uere med at blive
sa ured, jeg har jo arbejdet med det”.

Bo er er vant til at vere meget fysisk i sit arbejde, og i sin fritid er han
optaget af udendgrssport.

Vi undersgger, hvorndr han har gjeblikke, huor han slapper af. Det er
i naturen alene eller sammen med en ven. Viser pd, huad det scerlige er
i disse situationer, og huordan han meerker og sanser det, og pd samme
made undersg@ger vi triggerei forhold til ureden. Jeg relaterer de erfaringer,
han har med at bruge kroppen i huerdagen, og setter det op mod eller
ved siden af de enkelte feerdighedsguelser, jeg introducerer ham for. Vi
undersgger sammen den rette dosering og eventuelt, hvordan guelsen
kan tilpasses til ham, sa den stgtter hans seluregulering.

Bo er forpint af, at det er sucert for ham at kontrollere sit temperament,
ndar han mgder uretferdighed mod sig selu eller andre. Han ryger ind i et
Last menster og har sucert ved at slippe ud af det. Skiftet i kropsterapien
bliver, da Bo kommer pa briks, huor jeg arbejder manuelt med tryk og
streek og med fokus pd dndedreettet. Han erfarer, at roen ggr, at han kan
rumme at lytte bade til sig selu og til mig. Her ueelger jeg at introducere
"traumelandskabet’ og derued give Bo en viden om den mdde, hjernen
reagerer pd. Det betyder, at Bo fdr ro til bedre at kunne betragte sine
automatiserede reaktioner. Jeg fortceller ham, huordan traumer pduirker
nervesystemet, for at validere hans udfordringer. Jeg edukerer i, huordan
systemet kan overveldes, og huad hjernen og kroppen ggr for at handtere
de ydre triggere, vi mgder. Vi taler om den tilleerte skam, som er blevet
paferti et relationelt felt af kreenkelser eller neglect, og som ofte er med
til at Lase kroppen. Til forskel fra fortrydelsesskam, som er en skam, der
er vigtig for at vere i Livet, da den orienterer os mod vores verdier og er
med til, at vi leerer at regulere os selu i fellesskaber.

Bo far kontakt til en egenomsorg, der hjelper ham til at forstd sine
reaktioner, samtidig med at han bedre forstar den ensomhed, han oplever
iskammen ouver den voldsparathed, han har haftisin tidligeungdom. Han
merker muligheden for, at der kan finde en forandring og regulering sted.

Bo introduceres efterfglgende for forskellige bolde til at sidde p4,
ligge pa eller til selumassage. Det fungerer godt for Bo. Det, at vii vores
kommunikation har et tredje element med, som visammen kan forholde
os til og undersgge ud fra, hvad der fungerer bedst for ham, ggr, at Bo
begynder at kunne fastholde sit fokus. Han fdr en ny erfaring i seluregu-
lering, som han anvender hjemme.




Anonymiseret case:

Farste mgde med Marianne

Marianne har erfaring med at tr@ne og bev@ge sin krop. Hun havde gennem sin tidligere
profession en viden om kroppen. Marianne er motiveret, men ogsa lidt usikker pd, om
kropsterapi er for alternatiut.

Mariannes overordnede behandlingsfokus er senfglger efter seksuelle overgreb gennem
opueksten og et overforbrug af alkohol som selumedicinering. Mariannes udfordringer
er intimitet, oplevelsen af at ucere i konstant hgj arousal og tet pd kollaps, hvis hun
Leegger sig ned for at slappe af.

Til fgrste mg@de forteeller jeg om kropsterapiens afsct i anatomien og fysiologien. Jeg
refererer til den positive erfaring, hun allerede har med at beue@ge sin krop. Vi taler om,
huordan enhuer beuegelse kan vere med til at pdvirke nervesystemet. Jeg introducerer
kropslige guelser, der stptter hendei at erfare egenregulering af tilstande i forhold til de
automatiserede reaktioner pd senfglger, jeg hgrer, hun er udfordret af.

I arbejdet undersgger jeg sammen med Marianne, om tempo og dosering er korrekt.
Marianneer vanttil hdrd trening, og samtidig undrer hun sig ouver, at hun hurtigt breender
ud, men ikke kan finde ro, ndr hun Leegger sig for at slappe af.

En af de guelser, Marianne bliver seerligt optaget af, og som hun bruger dagligt efter-
falgende, er en siddende rotation omkring rygsgjlen. @uelsen er ikke ny for Marianne, men
opbygningen er ny for hende, og at forholde sig til tempo, og huor langt ud i bevegelsen
hun skal g4, er ny. At ueere undersggende, nysgerrig og afgrensende i samspil med et
andet menneske og i forhold til at beu@ge sig er en ny erfaring for Marianne. At acceptere,
athun ikke skal gé sd langt ud i bevegelsen eller arbejde hurtigt, men langsomt, er nyt.

| den udueksling og undersggelse, vi laver sammen, bliver Marianne opmarksom
pa den forskel, hun fdr i kontakten til bade sig selu og mig. Hun bliver opmerksom pa
omrdder i kroppen, hun ikke har haft kontakt til, og huordan hun normalt ggr guelserne
uden at veere til stede i dem. Hendes tidligere mestringsstrategi og senere senfglge ift. at
Lukke af for kroppens signaler og ‘forsvinde u@k’ opdages og genaktiveres via kropstera-
pienien ny og relationelt tryg setting, og guelserne skaber ny erfaring i nervesystemet
og dermed grundlag for forandring. Et fortsat tema bliver at arbejde med videre med
arousaltilstandene med fokus pd dosering.

Relationen er det

baerende fundament i
traumeterapeutisk arbejde
At bevaege sig alene eller i fael-
lesskab er igen blevet populeert.
Nysgerrigheden er vakt, og der
er en tiltagende sggen efter vi-
den om og erfaring med at ar-
bejde med sin mentale og fysiske
sundhed. Relationen har en be-
tydning generelt i de sammen-
hange, hvor der arbejdes men-
nesker imellem, hvad enten det
er leerer/elev, sundhedsperso-
nale/patient eller terapeut/kli-
ent. Det er min overbevisning,
at relationen er sd meget mere
betydningsfuld, ja, endda det
beerende fundament, nar kon-
teksten er et traumeterapeutisk
perspektiv, fordi det kraever et
trygt mgde og en gensidig regu-
lering af'tilstande, for at der kan
finde en heling sted. ®
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FRA KP 0G VIA

K@OBENHAVNS H P
PROFESSIONS
H@JSKOLE

s

VIA University
College

Diplommoduler pa KP og VIA med
relevans for psykomotoriske terapeuter

Sorgrddgivning — udvikling, formidling og forankring af viden, modul 2

P& modulet har ui bl.a. fokus pd sorg i et kulturelt perspektiu, det
tuerprofessionelle arbejde og formidling af viden til kollegaer samt
egenomsorg i arbejdet med dgende.

STED: Kgbenhauns Professionshgjskole, Campus
Videreuddannelse, Tagensuej 18, 2200 Kgbenhaun N
TID: 12.03.24 - 04.06.24

TILMELDINGSFRIST: 30. januar 2024

PRIS: 9.600 kr.

https://www.kp.dk/videreuddannelser/sorgraadgivning-udvikling-formidling-og-forankring-af-viden/

Sorgrddgiuning som professionel velfeerdspraksis, modul 1

P& modulet har vi bl.a. fokus pd sorg i forbindelse med dgdsfald og
Livstruende sygdom samt naturlige og Romplicerede sorgreaktioner
hos bgrn, unge og voksne i et uduiklingspsykologisk perspektiv. Vi
arbejder desuden med kommunikation, formidling og samarbejde
samtimplementering i praksis.

STED: Kpbenhauns Professionshgjskole, Campus
Videreuddannelse, Tagensuej 18, 2200 Kgbenhaun N
TID: Efterdar 2024

TILMELDINGSFRIST: 15. juli 2024

PRIS: 15.300 kr.

https://www.kp.dk/videreuddannelser/sorgraadgivning-som-professionel-velfaerdspraksis/

Palliativ praksis — komplekse tilstande og symptomlindring

Arbejder du med uhelbredeligt syge og dgende, og @nsker du at
styrke dine kompetencer til at varetage symptomlindring knyttet til
Romplekse tilstande i palliative forlgb? S& er dette modul noget for
dig. Modulet er uduiklet i samarbejde med ledere og Rlinikere fra det
palliative felt. Modulet har fokus pd arbejdet med mennesker med
livstruende sygdom og deres pargrende i komplekse palliative forlgb.

STED: VIA University College,
Hedeager 2, 8200 Aarhus N
TID: 26.08.24 - 13.12.2024
TILMELDINGSFRIST: 3. juni 2024
PRIS: 15.000 kr.

https://www.via.dk/efter-og-videreuddannelse/uddannelsestilbud/moduler/palliativ-praksis-komplekse-tilstande-og-symptomlindring

Eksistentielle, dndelige og psykosociale dimensioner i palliativ praksis

Erduinteresseretiden nyeste uiden om uhelbredeligt syge og dgendes
forstdelse af —og reaktioner pé - deres egen liussituation? Vil du vide
mere om de eksistentielle, dndelige og psykosociale dimensioner, som
far scerlig betydning ved aluorlig sygdom og livets afslutning? Sé er
dette modul noget for dig. Modulet er uduiklet i teet samarbejde med
ledere og Rlinikere fra det palliative felt.

STED: VIA University College,

Hedeager 2, 8200 Aarhus N

TID: Modulet udbydes pé VIA University
College huert forér

https://wwuw.via.dk/efter-og-videreuddannelse/uddannelsestilbud/moduler/eksistentielle-aandelige-

og-psykosociale-dimensioner-i-palliativ-praksis
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Keere alle

Kursusaret Lakker
mod enden, og det er
igen blevet tid til at
se frem mod et nyt
Rursusdr. Som du
kan se her pa siden,
byder vi pa Lidt af
huert —bdde i Arhus,
Vejle, Randers og
Kgbenhaun. Og som
altid tager vi gerne
imod gnsker og ideer
til kurser.

Jeg ersikker pg,
at 2024 bliver et
fremragende dr!
Tak til alle jer, som
med jeres deltagelse
0g engagement
er med til at holde
kursernei gang.

Gleedelig jul
og godt nytdr — jeg
gleeder mig til at se jer
pa kurserne!

Mange hilsener

Rikke

raj@dap.dk
dap.dk/Rurser

Psykomotorisk procesterapeut er en efterud-
dannelse, hvor du leerer at arbejde med psy-
kRomotoriske forlgb med afset i fenomenolo-
giske, narrative, kropsterapeutiske, kognitive
og metakognitive tilgange. P& alle moduler er
der fokus pd ressourcer og mestring, sddan at
du og klienten Leerer at mestre at g ind og ud
af processen med brug af f.eks. kropsanker og
andre beroligende teknikker.

KON 0G SEKSUALITET | ET PSYKOMOTORISK PERSPEKTIV

Som psykomotoriske terapeuter har vi en seerlig
mulighed for at arbejde med krop og seksualitet,
og pd dette kursus vil omdrejningspunktet ucere
LGBT+-personer. Du vil opnd en forstdelse af, huad
deter for nogle tendenser, uiser for LGBT+-perso-
ner, og huad der muliguis ligger bag ved det billede.

Der vil ueere god tid til guelser, faglig spar-
ring, praksistenkning og spgrgsmal i et rum,

MESTERL/ARE MED FOKUS PA NAKKE 06 SKULDRE

Pd dette kursus med Bodil Hjorth har du mu-
lighed for at udvide din uvcerktgjskasse med
behandlingsgreb og tenikker, der fokuserer p&
nakke og skuldre.

Der uil blive undervist i bdde mave-, ryg- og
sideliggende stillinger. Underuisningen vil tage
udgangspunkt i behandling pd briks.

EFTERUDDANNELSEN TIL PSYKOMOTORISK PROCESTERAPEUT

KURSER | DAP

2

DATO: Efteruddannelsen foregdr

over 5 weekender: 13.-14. januar,
27-28. januar, 6.-7. april og 20.-21. april
0g 1.-2.juni 2024.

STED: AOF, Sgnderbrogade 34, 1. sal,
7100 Vejle

PRIS: 13.000 kr. for medlemmer,

16.700 kr. for ikke-medlemmer
UNDERVISER: Siff Skovenborg

huor man ikke kan sige eller ggre noget forkert!

DATO: 27. januar 2024 fra kL. 10.00-16.00

STED: LBGT+-huset i Aarhus, Vester Allé 8a,
8000 Aarhus

PRIS: 1.050 kr. for medlemmer, 800 kr. for stu-
diemedlemmer, 1.650 kr. for ikke-medlemmer
UNDERVISER: Malene Vinther Sgndergaard

)

DATO: 1. marts 2024 fra 10.00-14.30
STED: Mindful Moving,

Bogholder Allé 58, st., 2720 Vanlgse
PRIS: 1.150 kr. for medlemmer,

850 kr. for studerende, 1.650 kr.

for ikke-medlemmer

UNDERVISER: Bodil Hjorth

DE PSYKOMOTORISKE IAGTTAGELSER SOM METODE | INTERVENTIONER

Pa denne faglige weekend vil fokus vere pd
fagets grundbegreber sdsom elasticitet, tonus,
tyngde, vegtouerfering, akser og koordination
samt kropsbeuidsthed. Uanset huilken mal-
gruppe du arbejder med, kan dette kursus stgtte
digtil at blive skarpere pd brugen af og meningen
med iagttagelsesredskaberne. Kurset er ogsd til
dig, somerituiulom, hvordan disseiagttagelser
kan benyttes fagligt og fagpersontligt.

DAT0:13. april fra kL. 9.30-16.30

til 14. april fra kL. 9.00-14.00

STED: Kroppens hus, Vestergade 56, st.,
8900 Randers C

PRIS: 3.250 kr. for medlemmer,

1.950 kr. for studerende, 2.550 kr.

for ikke-medlemmer

UNDERVISERE: Signe Miranda og
Jeanette Thulstrup

REGNSKAB, SKAT, LBNSUM 0G MOMS - FA DET HELE GJORT OVERSKUELIGT 0G LET!

Gleed dig til to timers webinar, som giver dig
overblik over alt det, du har brug for at vide om
regnskab, skat, lgnsum og moms, huis du gnsker
atuereselustendig. Webinaret er opbygget, sé
du far rig mulighed for at stille spgrgsmdal, sé
kom med alle dine tuiulsspgrgsmal!

DATO: 29. april fra 16.30-18.30
STED: Online

PRIS: 135 kr. for medlemmer,
85 kr. for studerende,

200 kr. for ikke-medlemmer
UNDERVISER: Lars Lindhart
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“Der kan mange steder vaere en
holdning om, at patienternes
eller klienternes seksualitet
er et privat forhold, og at
det ikke er noget, man som
sundhedsprofessionel skal
beskaeftige sig med”

LEKTOR, PH.D. | SEKSUEL SUNDHED 0G MASTER |

SEXOLOGI OM TABUISERINGEN AF SEKSUALITET |
SUNDHEDSV/SENET / SIDE 7

“Psykomotorikken er som skabt til
omsorgsfulde samtaler med vores
klienter om deres seksualitet og
konsidentitet, og hvad det har
betydet for deres eksistens i deres
krop og i verden”.,

PSYKOMOTORISK TERAPEUT 0G PROJEKTLEDER |
LGBT+-HUSET FORT/LLER OM SIT ARBEJDE / SIDE 11

“Som ansat pa et sted med
mennesker kan man sagtens
komme ud for, at der er nogle
behov rent kropsligt og intimt,
som skal imagdekommes, og hvis
de ikke bliver det, kan det lejre sig
som frustrationer”

PSYKOMOTORISK TERAPEUT 0G SEX0LOG

UNDERVISER PLEJEHJEMSANSATTE I, HVORDAN MAN t'l
@

AFTABUISERER ZLDRES LYST 06 BEHOV / SIDE 16

“At hvile, ndr man er treet,
bevaege sig, nar man har brug
for det, sparge om et kram -
idet hele taget at sige til og
fraud fra kroppens beskeder.
Det burde jo egentlig vaere
ret selvfolgeligt, men mange
har aflaert sig den naturlighed
i deres indre kompas. Det
kompas er megavigtigt at styrke

i arbejdet med seksualitet”,

PSYKOMOTORISK TERAPEUT UNDERVISER UNGE
MENNESKER, DER LEVER MED HANDICAP, |
SEKSUALITET / SIDE 19

B

JANUAR

13/1| VEJLE

Kursusstart: Efteruddannelsen
til psyromotorisk procesterapeut

27/1| AARHUS
Kursus: Kgn og seksualitet i
et psykomotorisk perspektiv

MARTS

1/3 | KOBENHAVN
Kursus: Mesterlere med fokus
pd skuldre og nakke

APRIL

13/4 | RANDERS

Kursusstart: De psykomotoriske
iagttagelser som metode i
interventioner

29/4 | ONLINE

Webinar: Regnskab, skat, lansum
og moms — fd det hele gjort
overskueligt og Let!
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