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Redaktionellt

I varens nummer av Beteendeterapeuten ligger fokus, inte sa ovantat,
pa 40-arskongressen STHLM 2011. Den blev en valdigt lyckad till-
stallning med spannande workshops, forelasningar och keynotes samt
en kongressmiddag med praktfullt silvertema. Eftersom programmet
spande 6ver tre heldagar fanns ocksa manga tillfallen till mingel och
umgange med BTF-medlemmar fran nar och fjarran. En eloge till
arskongressgruppen som lyckats ordna det hela sa bra! Las rapporter
fran Craskes och Holmes workshops, Sten Rénnbergs férelasning om
KBT:s utveckling och vilka BTF-medlemmar som fick pris och foér
vad. Kanske har du eller nagon du kianner fastnat pa fotokollaget fran

arskongressen — bldddra vidare och ta en titt!

Sommaren narmar sig med stormsteg och redaktionerna tar en lite
langre ledighet, men det hindrar inte att man skickar in tidningsma-
terial 1 god tid. Manusstopp for nr 3 ar 10 augusti. Trevlig och solig

sommar tillonskas alla BT F-medlemmar!

Anna Eriksson

Redaktor Beteendeterapeuten
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Ledare

Kara Viktor,

dina girningar for BTTF &r for omfattande for att fanga

1 en enkel kronika sd det vagar jag mig inte pa, men jag
har anda bestdmt mig for att anvanda min forsta ledare
som ordforande 1 féreningen till att skriva ett 6ppet tack-
brev till dig. Du har betytt mycket fér foreningen Viktor,
men jag vill inleda med ett personligt minne. Jag skriver
denna kronika 1 Sydney dar den femte konferensen for
ISRII (International Society for Research on Internet In-
terventions) precis avslutats, och jag drar mig till minnes
nar jag triffade dig for forsta gangen under konferensens
andra upplaga 1 Stockholm 2006. Du holl en uppskattad
presentation om internetbaserad behandling av tinnitus,
och du drog hem stora skratt ndr du sammanfattade

de 1bland motstridiga resultaten till en powerpointslide
med titeln ”Conclusions and confusions”. Forskarhumor
ar en alldeles sarskilt nérdig gren inom humorn som du
Viktor behérskar till fullo, och dina snyggt animerade
presentationer och torra forskarskdmt har fungerat som
en ledstjarna nér jag sjalv presenterat resultaten av mina

studier pa konferenser.

BTF ar inte en liten arg underdog
utan snarast en stark och stabil sam-
hallsinstitution

Jag borjade arbeta aktivt for BTTF 1 arsmétesgruppen
som ordnade Lundamétet 2008, samma méte som valde
in dig Viktor till ordférandeposten. Jag minns hur du pa
konferensmiddagen lade ut riktningen {or ditt arbete som
ordférande genom att citera Bamse, ”Den som ar valdigt
stark behover ocksa vara mycket snall”, ett motto som du
mycket vél levt upp till 1 mina 6gon. BTTF ar inte en liten
arg underdog utan snarast en stark och stabil samhéllsin-
stitution, och det ar darfor valdigt passande att det ar en
sapass valfungerande organisation som jag nu far ta 6ver
ordférandeklubban for efter dina ar pa posten. De mest
laddade fragorna som diskuterats pa de senaste arens
arsmoten har varit styrelsens policydokument, en tydlig

avsiktsforklaring fran styrelsens sida, samt det kdra pro-

blemet att féreningen mojligtvis hade f6r god ekonomi.
Fran mitt perspektiv ar det uppenbart att ditt lugna och
trygga satt att leda har haft en mycket positiv inverkan
pa foreningens fungerande. Dina ar som ordférande har
varit befattade med manga tuffa fragor med potential att
bli riktigt infekterade, sa lugnet i foreningen ar inte ett
utslag av att det duckats for svara fragor, utan snarare att

du Viktor hanterat dem med sadan bravur!

ditt lugna och trygga sitt att leda har
haft en mycket positiv inverkan pa féren-
ingens fungerande

I min forskning fokuserar jag bland annat pa de
ekonomiska konsekvenserna av psykisk ohélsa och
behandling av denna, sa det faller sig darfor naturligt att
jag ocksa vill titta narmare pa dina ar 1 styrelsen ur ett
ekonomiskt perspektiv. Efter ingaende undersdkning av
den genomsnittliga arbetshérdan fér medlemssekreterar-
och ordférandeposten 1 féreningen multiplicerat med
antal ar du verkat pa respektive post samt en schablonlén
utifran din alder, utbildningsniva och ditt kon (ja, tyvérr
en relevant variabel 1 ssmmanhanget) sa kan jag sla fast
att du bidragit med ideella arbetstimmar 1 féreningen
till ett virde som overstiger en kvarts miljon kronor!
Fantastiskt, inte sant?

Négot som kanns betryggande ar att ditt 6verlam-
nande av ordférandeklubban inte innebdr att du slutat
arbeta for BTF. Inte mer dn en vecka efter arsmétet 1
Stockholm sa fann jag mig sjalv i en beredningsgrupp
dar du som amnesexpert arbetar med oss 1 styrelsen med
att formulera féreningens synpunkter pa hur internetba-
serad terapi kan inkluderas i rehabgarantin.
Sa, nér jag nu som ordférande officiellt kan
tacka dig fran djupet av féreningens hjarta
for allt ditt fantastiska arbete, sa glads jag
ocksa over att vi samtidigt paborjar en ny

period av samarbete!

BjORN PAXLING
Ordforande

i Beteendeterapeutiska féreningen




Att maximera inlarning vid expone-
ringsbehandling av angestsyndrom

Text: Anna Eriksson, Foto: Michaela Johansson

Michelle Craske torde vara en av de forskare
som pa senare ar presenterat de mest intres-
santa resonemangen om behandling av
angestproblem. Passande nog var hon forsta
talare ut pa BTF:s 40-arskongress, kl 8:00
torsdag morgon. Deltagare som inte redan
var morgonpigga fick snart uppleva en nagot
forhojd arousalniva.

Craskes workshopsagenda innehéll fyra
punkter: att optimera inlarning under
exponering, kognitiva metoders roll vid
exponeringsbehandling, kroppsliga copings-
trategiers roll vid exponering samt hantering
av komorbiditet. Den sista punkten hanns
inte med, men fa deltagare lar ha blivit
upprorda 6ver det. Vi bjéds pa tre timmar
fullspackade med den senaste forskningen
inom omradet angestsyndrom, kopplad till
kliniskt relevanta exempel och méjlighet att
stalla fragor.

Craske inledde med att beskriva histo-
riska modeller 6ver exponeringsbehandling
sasom reciprok inhibition, habituering och
emotional processing theory. Knappt nagon
KBT:are kan ha missat rationalen f6r
habitueringsmodellen: “’stanna 1 situationen
till ridslan avtar”. Angestnivan hos en klient
sjunker vanligen under en exponering och
mellan exponeringstillfallen, men inte alltid.
Att tolka angestreduktion under ett expone-
ringstillfdlle som ett tecken pa inldrning ar
ett felaktigt. Dessutom forutsidger angestre-
duktion inte behandlingsutfall pa lang sikt.
Viktigare ar att tydliggora diskrepansen

mellan klientens forvantningar pa obehag-

Terence Wilson och Michelle Craske. hga héndelser, och det faktum att dessa
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inte intraffar. Ju fler sadana tydliggjorda diskrepanser,
desto fler tillfallen f6r "hammande” (inhiberande)
nyinlarning. Med andra ord: ju flera ganger en klient
med paniksyndrom far uppleva diskrepansen mellan

sin forutsagelse ’jag kommer att d6” och att faktiskt inte
do, desto battre. Det samband som klienten lart in forst
- mellan en panikattack och férutsagelsen ”jag kom-
mer att d6” - forsvinner inte, men ett nytt himmande
samband utvecklas mellan panikattack och forutsagelsen
” jag dor inte”. Det nya himmande sambandet aktiveras
inte alltid efter nyinldrning eftersom “second learning is
more fragile than first”. Om klienten inte har exponerat
sig pa lange okar dessutom sannolikheten att det forsta

sambandet aktiveras.

Viktigare ar att tydliggora
diskrepansen mellan klien-
tens forvantningar pa obehag-
liga hiandelser, och det faktum
att dessa inte intraffar

Inlarning under exponering
Om angestreduktion ses som ett mal med exponering ar

det inte sdkert att klientens upplevelse gar emot hennes
forvantningar. Det galler speciellt vid radslobaserade
forvantningar, som nar en klient tror att hon kommer att
bli galen om &ngesten blir tillrickligt hog. Angestreduk-
tion blir da ett sakerhetsbeteende som hindrar inlarning,
och bor déarfor inte vara ett mal. For att maximera
hiammande nyinldrning bor terapeuten: 1) tydliggora kli-
entens forvantningar sa exakt formulerade som majligt.
Det racker med andra ord inte att veta att klienten tror
att hon kommer att “férlora kontrollen” nar hon far en
panikattack. En tydlig forutsagelse dr ”jag kommer att
svimma om jag far panik nar jag star upp”. 2) Designa
en exponeringssituation sa att klientens férvantningar
kan motbevisas pa basta mojliga satt. Nar terapeuten
inte lyckas fa fram nagra katastrofala forviantningar
fran sin klient rekommenderar Craske att fokusera pa
forutsagelsen “jag star inte ut med angesten” och testa
den nagot ldngre tid dn vad klienten tror sig klara av.
Enligt Craske ar det OK, men inte nédvandigt, med
gradvis exponering fram till optimala exponeringsfor-
hallanden. Klientens forvantningar kan férandras under
ett exponeringstillfalle och terapeuten bor halla koll

pa det och dndra svarighetsgraden vid behov. Expone-

Det racker med andra ord
inte att veta att klienten tror
att hon kommer att ”’forlora
kontrollen’ néar hon far en pa-
nikattack

ringsévningen avslutas nar optimal inldrning skett - inte
nédvandigtvis ndr angesten avtagit. I praktiken innebar
det hér en fordndring av rationalen fran: “stanna 1
situationen till angesten avtar” till “uppsok sa manga
situationer som mdjligt, exponera dig och ha angest —
till du lart dig det du behover”. I vissa fall kan det vara
hjalpsamt for klienten att lara sig att angest brukar avtar
under en exponering, t ex vid specifik missuppfattning
om att angesten inte kommer att avta forran klienten
lamnar situationen. Det ar heller inte fel att informera
om att manniskor har en generell motivation och drift
att uppna sakerhet, eller att tala om att angest/radsla

brukar minska med upprepade exponeringstillfallen.

Hur ska man exponera

nufortiden da?

Craske ger flera forslag pa hur man som terapeut kan
planera exponeringsévningar. Om mojligt bor det finnas
flera chanser till diskrepans mellan forutsiagelse och vad
som faktiskt hander under exponeringen — inldrningen
blir battre och dngest/arousal bibehalls. Konkreta tips
fran Craske ar att kombinera interoceptiv exponering
med exponering in vivo: klienten far hyperventilera
under ett besok 1 képcentrum, eller tala infor publik i

ett varmt rum nar hon druckit kaffe. Flera direkt pa
varandra foljande exponeringstillfallen dr ocksa bra:
om mojligt flyga upprepade ganger efter varandra, eller
fraga 20 personer om végen till bussen. Ytterligare ett
tips dr att forandra betingelserna under ett exponerings-
tillfalle for 6ka klientens forvantningar flera ganger:

att vaxelvis stdlla en fraga till jamnariga personer och
aldre, eller att &ndra 6verenskommen tid klienten ska

vistas 1 ett trangt utrymme. Da ska terapeuten forstas ha

Variabilitet 1 angest/radsla
under ett exponeringstillfalle
ar mer effektivt 4n successiv
reduktion a la angestkurvan
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kommit 6verens med klienten om att betingelserna far
férandras innan experimentet paborjats. Craske betonar
aven vikten av att identifiera sakerhetsbeteenden. Ibland
kan det vara OK att klienten far ha kvar dessa 1 bérjan
av behandling, men de ska gradvis tas bort.

Craske menar att man kan na béttre resultat med va-
rierade exponeringsstimuli jamfért med ett och samma,
eftersom det da det finns en komponent av osékerhet.
Det som kan varieras ar det stimulus klienten exponeras
for, hur man narmar sig exponeringen, svarighetsgrad
enligt klientens angesthierarki, hur lang tid exponering-
en pagar och tid mellan exponeringstillfallena. Stod for
att variation ar battre aterfinns 1 Craskes senaste studie
om behandling av spindelfobi. Studiedeltagare som
exponerades for samma spindel hela tiden uppvisade
storst rddsloreduktion direkt efter behandling, medan
deltagare som exponerades for olika spindlar uppvisade
battre resultat efter nagra veckor. Variabilitet 1 angest/
riadsla under ett exponeringstillfille ar mer effektivt 4n
successiv reduktion a la angestkurvan, och kan sannolikt
forbattra behandlingsutfall pa lang sikt. Craske namner
ocksa att det dr bra att exponera 1 olika sammanhang,
och att man efter hand bor glesa ut exponeringstillfal-
len. Klienter som delar 1 boostersessioner uppnar battre

resultat langsiktigt.

Kognitiva metoder ar atskil-
da komponenter i praktik och
forskning

Kognitiva metoders roll

Craske beskriver kognitioner och/eller antaganden som
CR:s (t ex: forvantning pa panikattack leder till tanken
”jag kommer att d6”) och som mediatorer av betingning
och utslackning. Detta forklarar delvis individuella skill-
nader i forvarvande och utslackning av angestproblem.
Att utslackning inte sker kan bero pa att klienten inte
lyckats omvardera olika tankbara mojligheter. Craske
menar att kognitioner och antaganden ar limpliga mal
for att forbéttra inldrningen under exponering. Med
hjalp av kognitiva metoder kan man pa ett tydligt satt
diskonfirmera katastrofala forvantningar och utveckla
“hammande” férvantningar under exponering. Men
hur terapeuter pa bista sétt tillampar kognitiva metoder
under exponering ar enligt Craske daligt formulerat och
obeforskat ("poorly formulated and unstudied”) och hon
befarar att kognitiva metoder ar atskilda komponenter 1

praktik och forskning. Hon fragar sig hur vél kognitiva

tekniker egentligen tillaimpas och sager att vi bara har

antagit att det gors som det dr tankt.

Kognitiva tekniker kan enligt Craske med fordel

anvindas:

- under exponering for att hjalpa klienten pa traven med
att verbalisera

- under exponering for att fa fram klientens férvant-
ningar (“jag kommer att d6”) och jamf6ra med vad
som hénder (“jag dog inte”)

- under exponering for att gora diskrepans tydlig

- efter exponering for att tydliggéra vad klienten lart sig
och vad hon behover lara sig nista gang

- Infor nya situationer dé klienten drar sig till minnes

vad hon larde sig férra gdngen

I varsta fall kan kognitiva metoder bli ett distraktions-
satt och/eller ett sakerhetsbeteende. Dessutom kan de
uppmuntra radsloreduktion eller 6ka arousal. Ett satt att
minska risken for det ar att anvanda dem vid vissa expo-
neringstillfallen och vid andra inte — aterigen férordas
variabilitet. I ovan namnda spindelfobistudie visade det
sig att bendmning (“labeling”) av spindeln var mer effek-
tiv 4n omvardering av dess farlighet, enbart exponering
och distraktion. En mdjlig orsak kan vara att benamning
okar uppmérksamheten pa spindeln. Benamning kan

ocksd innebara en form av validering och acceptans.

Kroppsliga copingstrategier
Fardigheter som tillimpad avslappning och olika typer
av andningstraning har historiskt larts ut som en del
1 angestbehandling. Syften med dessa fardigheter har
varit att minska och/eller hantera angest, att korrigera
dysreglerad andning, att underlétta exponering da far-
digheten inneburit viss upplevd kontroll samt att visa att
vissa forutsagelser ar felaktiga (att skifta fokus fran det
upplevda hotet leder inte till skada, kdnsla av avslapp-
ning ar inte farlig). M6jliga problem med de kroppsliga
fardigheterna dr samma som namnts ovan gallande
kognitiva metoder. I vissa fall kan fardigheterna dock
vara motiverade, t ex ndr en klient med paniksyndrom
andas helt fel en stor del av tiden.

Sammanfattningsvis var Craskes workshop en av
arskongressens hojdpunkter och bidrog sannolikt till
att manga BTT:are fatt nya infallsvinklar pd en av vara

viktigaste behandlingsinterventioner: exponering.

Benamning kan ocksa inne-
bara en form av validering och
acceptans

Emily Holmes:

Mental Imagery inom KBT

Text och foto: Michaela Johansson

Emily Holmes, psykolog vid Warneford Hospital 1
Oxford, holl en eftermiddagsworkshop 1 amnet “Mental
Imagery in CBT” under arskongressen 1 Stockholm.
Inledningsvis poangterade Holmes att mental imagery
(den engelska termen anvands 1 brist pd passande 6ver-
sattning) inte ska anvindas 1 stéllet for evidensbaserade
behandlingar, utan som ett tillagg 1 bedémning, formu-
lering och behandling for att fordjupa forstaelsen for
klientens problem.

En definition av mental imagery ar att det ar percep-
tuell information som kommer ur minnet, snarare an
det reella nuet. Det kan ocksa vara ett sitt att kombi-
nera och modifiera lagrad perceptuell information for
att skapa nya inre bilder, liknande att fantisera eller
dagdromma. Men mental imagery ror alla fem sinnen,
inte bara det visuella, t ex ”vad ror sig 1 ditt huvud just,
vad kan du se/hora/kédnna/lukta/smaka for ditt inre?”

Kliniskt relevanta mentala bilder ar sadana som &r pa-

trangande, kommer oinbjudna och genererar stark affekt

hos klienten. Dessa motsvarar “heta” kognitioner.

mental imagery ror alla fem
sinnen, inte bara det visuella

Traditionell KBT ar framst verbalt orienterad, vilket
Holmes exemplifierade med identifiering av negativa
automatiska tankar, tankeregistreringar och kognitiv
omstrukturering. Men redan 1976 betonade Beck vikten
av att arbeta med bilder savil som tankar. Holmes illus-
trerade darfor hur vi anvinder mental imagery genom att
be publiken fylla 1 formularet Spontanous Use of Imagery
Scale (SUIS). Vissa av oss visade sig vara mer verbalt
lagda, medan andra var mer visuellt lagda, vilket paver-
kar hur vi bearbetar information vi far fran vara klienter.

Holmes menade att mental imagery och imagery
rescripting ar speciellt anvandbart vid andra emotioner

an rddsla, t ex for att bearbeta skam och férodmjukelse

Emily Holmes.

efter ett trauma. Dessa emotioner svarar simre pa expo-
nering, varfor det ar viktigt att anvanda andra behand-
lingsmetoder (kognitiv omstrukturering av tankar och
bilder) i samband med exponering i form av “reliving”.

PTSD framhélls darfor som kardinaldiagnosen for
att anvanda mental imagery, men Holmes listade aven
flertalet andra diagnoser dar det kan vara viktigt att
bearbeta bilder:
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- Social fobi: Identifiera bilder av hur personen ser sig
sjalv 1 ett askadarperspektiv, t ex ser sig sjalv svettas
och bli r6d som en tomat vid en presentation.

- Agorafobi: Identifiera bilder av hur personen t ex ser
sig sjalv som fangad och omringad av ménniskor i en
stor folkhop.

- Specifik fobi: Identifiera férvrangda bilder av t ex hur
stort och farligt ett fruktat féremal ar (spindlar, ormar,
kanyler, etc.)

- OCD: Identifiera bilder som frammanas for att bli av
med egodystoniska och angestframkallande bilder, t ex
neutraliserar bilder av mord med religiésa bilder.

- Depression: Identifiera patrangande bilder av gangna
misslyckanden, t ex bilder av sig sjilv som 6vergiven,
utanfor, hopplés, etc.

- Suicid: Identifiera bilder av hur klienter forestéller sig
att det skulle vara om de tog sitt liv 1 framtiden, dven sa
kallade “flashforwards”. Positiva bilder av utfallet kan
bli farliga, da de kan fa suicidhandlingen att verka som
en bra l6sning.

- Bipolart syndrom: Identifiera bilder som kan komma
som kreativa impulser i maniska skov, t ex bilder av en
lyxig sportbil som kan leda till ett impulskép pa kredit.
Nar det gillde beddmning och formulering poang-

terade Holmes att klienter sallan frivilligt erbjuder oss

beskrivningar av mental imagery om vi inte fragar efter
dem. Klienter kan tolka inre bilder som skamliga eller
som ett tecken pa att de haller pé att bli galna. Darfor ar
det viktigt att vi fragar efter bilder pa ett normaliserande
vis genom att ge psykoedukation om att de flesta av oss
upplever inre bilder som om vi ser en inre filmsnutt eller

6gonblicksbild, eller rentav som om vi dagdrommer.

Darfor ar det viktigt att vi
fragar efter bilder pa ett nor-
maliserande vis

Holmes beréttade vidare att evidensen pekar pa att
nar personer visualiserar nagot sa upplever de emotio-
ner, oavsett om de ar visuellt eller verbalt lagda. Dare-
mot kan de reagera olika pa att frammana bilder, da
deprimerade personer kan ha svart for att fa fram bilder
medan angestbenidgna personer eller personer med per-

sonlighetsstorningar kan bli emotionellt 6vervaldigade.

Terapeuten kan da anvanda “grounding” pa samma vis
som 1 “reliving” for PTSD.

For att fa fram innehallet 1 mental imagery, hur
klienten tolkar dem och agerar pa dem, kan terapeuten
anvanda sig av mikroformulering. Tolkningarna galler
bade innehallet 1 bilderna och betydelsen av att ha dem.
For att forsta innehallet 1 mental imagery kan terapeu-
ten t ex fraga vad som hander 1 bilderna och hur det
kanns att uppleva dem. Det ar bra att be klienten att
beskriva i presens for battre tillgang till innehallet och
affekten. Dérefter kan terapeuten fraga vad det betyder
for klienten att ha de sensoriska upplevelserna. Vanliga
exempel dr overtygelser att bilderna betyder att innehal-
let kommer att bli verkligt, t ex att en person med OCD
med patrangande bilder av att knivhugga nagon tror att
bildupplevelsen i sig betyder att det ar mer sannolikt att
personen kommer att utféra handlingen (thought-action
fusion). Andra meningar som tillskrivs mental imagery
ar att det betyder att man haller pa att bli galen, att man
kommer att d6 eller att man ar en dalig person som ens

har sadana bilder 1 huvudet.

Det ar bra att be klienten att
beskriva i1 presens for bittre
tillgang till innehallet och af-
fekten

Det ar ocksa viktigt att identifiera den utlgsande
kéllan (triggern) genom att fraga vad som héande precis
innan. Flykt/undvikande och sakerhetsbeteenden kan
identifieras genom att fraga vad klienten tror kommer
att handa harnast och hur klienten hanterar detta, t ex
att klienten kanner sig tvungen att tranga bort stérande
bilder av radsla att annars agera pa dem, eller undviker
att ga till sarskilda platser dar bilderna triggas. Pa sa vis
kan man ringa in vilka onda cirklar som behover brytas
inom ramen for behandlingen och vilja terapeutiska in-
terventioner utifran detta. For att illustrera detta delade
Holmes in publiken i sma grupper, som fick anvinda
egna fallexempel att formulera pa.

Sammanfattningsvis: Genom att anvanda en trans-
diagnostisk mikroformulering kring mental imagery
kan man identifiera triggers, innehall, emotioner,
subjektiva tolkningar, vidmakthallandebeteenden och

terapeutiskt fokus.

Fotnot: For den som vill liisa mer kommer Emily Holmes snart ut med en bok i imnet; ’Image-

ry in Cognitive Therapy”, skriven tillsammans med Ann Hackmann och James Bennett-Levy.

En bra oversiktartikel: Holmes, E. A., & Mathews, A. (2010). Mental imagery in emotion and
emotional disorders. Clinical Psychology Review, 30(3), 349-362.

Utvecklingstrender inom KBT med
forslag till fornyelse 1 Sverige

Text: Sten Ronnberg, prof. em., Svenska Institutet for Tillampad Beteendeanalys
AB, Bondersbyn, Kalix och Ingrid Munck, prof. em., Institutionen for Pedagogik
och Specialpedagogik, Géteborgs Universitet

Det hir inlagget gjordes vid Beteen-
deterapeutiska foreningens 40-ars
jubileum 1 Stockholm 1 mars 2011.
Det handlar om de stora linjerna i
utvecklingen, sarskilt de delar som
inte bara vill beskriva problemen,
elandet, utan ocksa har ambitionen
att gbra nagot at det genom att
paverka och fordndra. KBT har
stimulerats av och vuxit med sex
utvecklingstrender 1 beteendeve-
tenskaperna under de senaste 50
aren: 1) Miatningsrevolutionen, 2)
Beteendeanalysen, 3) Den kognitiva
revolutionen, 4) Den tredje vagens
beteendeterapi, 5) Forskningsmeto-
dikens fornyelse, 6) Narmandet till
pedagogiken. Avsikten med vart in-
lagg ar att KBT ska kunna dra nytta
av de gjorda erfarenheterna och
fortsitta att leda utvecklingen mot
alltmer evidensbaserat arbete. Vi ser
varje mote mellan behandlare och

patient/klient, mellan larare och

Ingrid Munck.

studerande som en larandeprocess
och en viktig erfarenhet att ta vara
pa och foga in 1 en mer systematisk
kunskapsuppbyggnad inom KBT.
Det handlar bade om hur den stu-
derande, eleven/patienten far sina
kunskaper och hur han/hon anvan-
der dem och fortsatter att utvecklas.
Vi presenterar pa slutet av artikeln
ett forslag for att knyta praktiken
och forskningen ndrmare varan-
dra. Det ror hur aktivt verksamma
inom KBT — terapeuter, larare och
forskare — ska kunna samverka 1 att
dokumentera, analysera och lara av

sina erfarenheter.

1. Métning, prediktion
och kontroll av beteen-
den i naturlig mil;j6
Fram till boérjan pa 1960-talet fanns
det bara ett fatal studier inom den
kliniska psykologin som visade vad
som hdnder om man behandlar
manniskor med nagon form av
psykologiska atgédrder. Den kliniska
psykologin var ett hantverk som
byggde pa teorier som inte utvdrde-
rades. Men da 1 mitten pa 1960-talet
skedde ett viktigt paradigmskifte

1 psykologins historia. Det kom
studie pa studie som visade att man
1 naturliga miljder kunde mita
viktiga psykologiska dimensioner
hos personer med psykiska problem
och besvir, att man kunde forsta
problemen och besvaren som styrda
av inlarning och att man kunde visa
resultat av behandling 1 de matta

beteendena, vilka resultat kunde for-

Sten Rdnnberg.

beteckningen beteendemodifikation
forsvann. Pa 1990-talet borjade den
har formen av psykologiskt arbete
att kallas for evidensgrundad. Inte
bara psykologiskt KBT-arbete
boérjade under denna tid ocksa kall-
las evidensbaserat. Socialt arbete,
psykoterapi, psykiatri, kriminal-
vard, missbruksvard, pedagogik,
etc., borjade ocksa striva efter att

utveckla evidens for sitt arbete.

Teoretisk string-
ens,ymatning, ut-
vardering blev vik-
tiga foresatser for
denna rorelse

Utvardering utvecklades till en egen
disciplin med varjehanda koncept

bade for sjalvutvardering och for
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kvalitetsgranskning av det egna be-
handlingsarbetet som har det goda
med sig att professionellt arbete
dokumenteras och vi kan sjilva visa
upp vara resultat for omvérlden.
Drivkraften som kom ur den
har insikten om att man kunde
studera, mita och paverka mansk-
liga beteenden 1 naturlig miljo var
och ar fortfarande mycket stor. Att
utvirdera vad man gor 1 psykote-
rapi och annan beteendepaverkan
blev sa smaningom en sjdlvklarhet
for flertalet beteendevetare. Den
vetenskapliga anknytningen 1 sitt
arbete med méanniskor ar nédvan-

dig, tanker allt fler.

2. Styrfaktorer pa
mainskliga beteenden

Nér man arbetade med paverkan
av manniskors beteenden 1 naturlig
miljo, blev det alltmer klart och
tydligt for de flesta att man maste
inkludera faktorer som bidragit till
uppkomst, liksom nu vidmakthal-
lande och for framtiden forandring
av beteendena. De olika beteendena
1 olika stadier (forr, nu och sedan)
och dess determinanter blev fokus
for arbetet. Man hade tidigare haft
alltfor oprecisa teorier som hjalp-
medel for arbetet om hur beteenden
styrs av faktorer 1 den omgivande
miljén och inom personen. Nu fick
man betydligt mera specifika teorier
som kunde testas och justeras 1

detaljer.

Nu fick man be-
tydligt mera spe-
cifika teorier som
kunde testas och
justeras 1 detaljer

Den 1 USA vanligaste av de har

praktiskt anvandbara teorierna for

paverkan var tillampad experimen-
tell beteendeanalys. Teorin spreds
och anvindes av Skinner och hans
medarbetare och larjungar (Fester,
Baer, Bijou, Lindsley, Michaels, Al-
lyon, Azrin, m fl) under 1960-talet.
I slutet av 1960-talet och framéver
kom tilldgget till den tillimpade ex-
perimentella beteendeanalysen med
fokus pé kognitiva determinanter
av beteenden. Staats, Bandura och
darefter Ellis och Beck och deras
medarbetare lyfte fram kognitiva
faktorer som sarskilt viktiga styr-
faktorer pa beteenden. I varlden
utanfér USA kom man oftast att
férorda nagot forenklade modeller
av vad som styr manskliga beteen-
den. Det blev sa 1 UK och en stor del
av 6vriga varlden med modeller som
strippats pa multifaktoriell styrning
men med fokus pa empiri av bara
nagra fa faktorer som fatt stéd av
forskningen. Inom den tillampade
beteendeforskningen kvarstod dock
de mera komplexa modellerna 1 den
form som kallades klinisk beteen-
deanalys och som innefattar de
metoder man har for att faststédlla
malen for behandling eller andra
atgarder for att paverka.
Beteendeanalysmodellerna har
med aren blivit fler och mer raf-
finerade. De forsta modellerna
som baserades pa experimentell
beteendeanalys och omsatt till
klinisk anvandning kallas ABC
har utékats med organism- och
kognitiva variabler i t ex SORK
och STORK. Men 4ven om man pa
senare ar fatt mer sofistikerade och
mangfaktoriellt styrande modeller, t
ex den bio-psyko-sociala beteende-
analysmodell (BPS) , se figur 1, som
Sten Ronnberg utvecklat och anvéant
inom bland annat missbruksvarden
och den péagaende spelberoende-

forskningen, sd behovs mer. Nu ar

nista steg 1 utvecklingen av beteen-
deanalysmodellerna att féra in nya
faktorer som svarar mot en ny tid
och som framfor allt kan hjdlpa oss
hitta fram till metoder f6r empirisk
provning vad galler exempelvis 6ver
tid permanenta forhallningssatt,
relationer och kanslor. Behovet av
att anvanda Occams rakkniv med
malet att minska antalet variabler,
far inte ske pa sd sitt att centrala
manskliga och sociala dimensioner
inte beaktas, pastas inte hora till
KBT eller felaktigt klassas som flum.

Beteendeana-
lysmodellerna har
med aren blivit fler
och mer raffinerade

3. Mal och vardering-
ar for beteendeveten-

skapligt arbete
Genom KBT:s fokusering pa

responser och responskategorier
glémde man bort en stor del av
beteendeanalysen som den tidiga
experimentella tillimpade beteen-
deanalysen hade 1 fokus. Det har
innebar pa lang sikt ocksa ett tapp
av fokus pa virderingar och val av
mal som &r viktiga 1 bland annat
Skinners system. Dessa varderings-
fragor har dock ater kommit tillbaka
1 KBT genom den tredje vagens
beteendeterapi. Detta har 6ppnat for
en diskussion rérande styrfaktorer

pa handlande som férekommer 1

varderingsfragor
har dock ater kom-
mit tillbaka i KBT
genom den tredje
vagens beteendete-
rapi.
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ANDLIG INRIKTNING

IDENTITET

TROSSATSER

Tankemonster, trosuppfattningar

KOMPETENS

ALTERNATIVA BETEENDEN

FOREGAENDE
HANDELSER

Egna, andras miljo,
Situation, kontext,
tillstand

PROBLEM
BETEENDEN

KONSKEVENSER
Positiva, negativa
omedelbara
langsiktiga

POTENTIERANDE VARIABLER

Risk och stiod faktorer - Livsstil, familj, pengar,

ledighet, hoende, fysiskt beroende m.m.

Figur 1. Bio-Psyko-Social Beteendeanalysmodell,
Ronnbergs BPS-modell med faktorer som kan forklara
Varfor gor vi vad vi gor?

den psykodynamiska psykoterapin, KBT kan nu bli en viktig kraft 1

jamte den kognitiva psykologin kulturell utveckling, men det galler
1 Sverige med dess betoning av da att man inte slarvar bort sin bas 1
styrning genom tidig anknytning utvirdering, forskning och evidens-
(attachment), liksom sddana ana- baserad praktik. Den beskrivning
lyser som dominerar 1 konst och av verkligheten som skonlitteratur,

skonlitteratur. konst och humanism bidrar med ar

nodvindig for att fa oss att se och
uppleva andra dimensioner 4n dem
som psykologin kan ha lart oss. Den
metaforiska beskrivningen av médn-
niskan och méanniskans villkor be-
hévs, men ér icke tillracklig, darfor
att den inte dr precis nog och inte
heller formar spegla hela komplexi-
teten. Men den kan komplettera den
psykologiska och den fysiologiska
beskrivningen, sarskilt genom att ge
tips om dimensioner 1 den psykolo-
giska beskrivningen som tenderar
att inte uppméarksammas eller helt
forsvinna. Darfor bor den kliniska
psykologin vérda sin relation med
konst, litteratur och humanism och
pa det viset ta ett steg ndrmare att
forsoka se till hela ménniskan 1 den
situation som hon befinner sig —
forut, nu och i framtiden.

Dagens KBT har tagit till sig
av utvecklingen och ar nu kanske
svarare att forsta och for en del att
anamma, eftersom man har kvar
sin bas 1 inldrningspsykologi och
utvdrdering samtidigt som man
utvidgat sitt omrade att rora tankar,
mal och varderingar. Antalet
tekniker och tekniska grepp for att
astadkomma resultat ar nu uppe 1
halvt annat tusende som kan ges
ett specifikt namn.  Evidensforsk-
ningen har inte hunnit med betraf-
fande effekterna av manga metoder
och vad som ar verksamt for manga
psykiska problem och besvar under
olika forhallanden. Den hér 6kande
komplexiteten, bade 1 vad som ska
atgardas och med vilka metoder,
har inte gjort forstaelsen av KBT
lattare. Missforstanden ar idag som
tidigare legio.

Ett av KBT:s viktigaste mal for
framtiden ar att knyta ithop den
sedan 1960-talet framvéxta utvar-
deringstraditionen med de mal for

mansklig utveckling som omhuldats

11
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av vardegrunden for humanismen
fran antiken Gver rendssansen
och naturvetenskaperna darefter 1

vasterlandet.

Den har 6kande
komplexiteten,
bade 1 vad som ska
atgardas och med
vilka metoder, har
inte gjort forstael-
sen av KBT lattare

4. Metoden ar vigen
som behovs till kun-
skap

Fokus pa matning, prediktion och
kontroll, liksom faktorer som styr
beteenden och beteendeanalys

for att faststélla ldmpliga mal for
behandling eller atgarder i nagon
form medférde ocksa ett starkt
intresse for forskningsmetodik, inte
minst designer av undersokningar
inom KBT. Den 6kande kom-
plexiteten 1 vad som ar de viktigaste
behandlingsmalen, liksom det stora
antalet tekniker for paverkan som
KBT gett upphov till, stillde krav
pa forskningsmetodik som knappast
har uppfyllts. Fragan ar nu hur vi
ska bringa ordning och reda i alla
dessa olika majligheter och fa fram
battre vagledning for behandlings-
strategier steg for steg.

Under 1960-talet och en bit in pa
1970-talet var de forskningsdesigner
som anvandes till 6vervagande
delen single subject designs, n=1
eller intensivdesigner — vad man
nu vill kalla dem. Inspirationen till
detta forskningsuppldgg f6r kun-
skapssamlande var den tillampade
experimentella beteendeanalysen.

Forst mot slutet pa 1970-talet

bérjade gruppdesigner bli domine-
rande. Det ar nog ganska sikert att
inspirationen till denna omsving-
ning fran individstudier till studier
av grupper av individer kom fran
medicinen och dess koppling till den
forskningsmetodik som anvandes
for att testa farmaka med experi-
ment/kontroll-studier och strikta
signifikansgransvirden for effekter.
Resultatet blev att KBT kom att
accepteras av hilso- och sjukvarden
som négot att rekommendera for
flertalet psykiska storningar och
besvir; vi lyckades komma upp till
bevis med den gallande vetenskap-
liga metoden. Glddjande nog har
KBT nu en vilgrundad stallning
som behandlingsmetod, men vi
maste ta nasta steg och nyansera
KBT, vidareutveckla vara metoder
genom att folja patienternas utveck-
ling 6ver tid, 1 olika funktioner och
1 nya miljoer, for att kunna framja
bestdende bot och utveckling hos
véra patienter.

Under de senaste tva artiondena
har en tredje méjlighet f6r utvar-
dering och forskning om behand-
lingseffekter sett dagens ljus. Det var
den moderna statistiken som vaxt
fram vid statistiska institutionen vid
Uppsala Universitet, de nya métme-
toderna av ménskligt beteende och
sambandsanalyser som gar under
namnet LISREL-analys och som
bygger pa s k latenta, indirekt métta,
variabler. Metoden har lagt grunden
fér en mer och mer realistisk sta-
tistisk analys som tar till vara bade
data fran individers utveckling och
gruppers utveckling och resultat.
Var svenske forskare med rotter vid
Uppsala Universitet, Bengt Muthén,
verksam 1 USA, har vidareutvecklat
den statistiska modelleringskonsten
med latenta variabler som kan vara

bade kvalitativa och kvantitativa,

s k hybrida méatmodeller. For att
paskynda tillampningen av ny
statistisk metod har han i standig
utveckling anvindarvinlig pro-
gramvara for avancerad statistisk
analys. Dessa framsteg for nyanse-
rad matning av manskligt beteende
erbjuder enastaende majligheter som
gor att vi kan ta stora kliv framéver
och revolutionera utvarderingsforsk-
ningen 1 KBT. Vi behover satsa pa
att samla in grunddata fran féltet
och inte bara sitta och vanta pa att
forskarsamhallet, Socialstyrelsen,
Folkhalsoinstitutet, m fl ska satsa

pa nya designer for longitudinella
studier av individuell utveckling och
ta sig an de aktuella forskningsfra-
gorna for KBT.

Forst mot slutet
pa 1970-talet bor-
jade gruppdesigner
bli dominerande

I traditionell forskningsmetodik
har man en tydlig skiljelinje mellan
kvalitativ och kvantitativ metodik.
Den hir skarpa skillnaden som filo-
sofer sdrskilt statt for har egentligen
aldrig omhuldats av verksamma
forskare som ofta valjer metoder
efter vad som kravs 1 sammanhang-
et. Det blir allt vanligare att man
anvander bade kvalitativa och kvan-
titativa data 1 samma undersékning,
och det fina 1 kraksangen ar att
dessa kan nu ocksa analyseras med
statistisk modellering. Nu borjar
det ocksa komma databasprogram
som underldttar datainsamling av
bade kvalitativa och kvantitativa
data och riktlinjer for att de doku-
menteras pa ett professionellt sétt.
Vetenskapsradet stoder sedan nagra
ar Svensk Nationell Datatjanst SND

som ger support med juridiska och

etiska aspekter vid datainsamling
och har professionella 16sningar pa
dokumentation av forskningsdata,
en mycket eftersatt funktion inom

beteendevetenskapen.

Det vi saknar
idag’ar framfor allt
kopplingen mellan
praktiskt behand-
lingsarbete och
forskningen

Och sa ska vi inte glomma att vi
1 Sverige har en unik situation da vi
har en guldgruva i vara offentliga
register i forskningens tjdnst, som
om de utnyttjas for design av KBT-
studier tacker hela befolkningen,
vara levnadsforhallanden och halsa,
boende, utbildning, ja alla de viktiga
bakgrundsfaktorer som vi vet ar
viktiga att ha med 1 vara analyser
av behandlingsresultat. Inom
exempelvis spelforskningsomradet
har en sadan studie under Sten
Roénnbergs ledning startats redan
1997 med en SCB-undersokning av
ett representativt urval om 10000
svenskar och en férdjupningsstudie
med uppfdljning pa individniva
forstarkt med registerdata. Det ar
den forskningsdesign som &dr optimal
1 den meningen att férdjupnings-
studiens resultat kan generaliseras
till hela befolkningen och svenska
forskare har darmed unika mojlig-
heter for bidrag aven internationellt
till kunskapsuppbyggnaden inom
KBT.

Det vi saknar idag ar framfor
allt kopplingen mellan praktiskt
behandlingsarbete och forskningen.
Under punkt 6 nedan ges ett forslag
hur en sadan koppling kan ske.

Praktiskt verksammas erfarenheter
och engagemang behéver tas till

vara och vidareutvecklas.

5. Fokus pa pedago-
giska processer
I och med att KBT tagit spranget ut
fran att handla om bara beteenden
som genom diverse tricks ska dkas
eller minskas 1 frekvens till en mera
komplex relation mellan beteenden
och dess determinanter att férandra,
sa har en médngd fragor om vilka
forandringar som ska ske och hur
dessa ska astadkommas kommit i
fokus. Detta ar fragor som peda-
gogiken 1 artusenden haft som sitt
viktigaste omrade. Denna 6ppning
mot pedagogik ar en av de viktigaste
utvecklingslinjerna for framtiden
att fortsatta med och forstarka
inom KBT. Det géller bade 1 métet
mellan behandlare och patient, men
ocksa mellan ldrare och studerande
1 KBT-utbildningar. En foljd av
denna forandring av fokus for KBT
blir att det inte ar resultat som bot
som kanske ar det viktigaste resulta-
tet av en behandling. Det viktiga ar,
som 1 all pedagogik, vad individen
kan, vill och gor for att vidmakt-
halla det resultat eller den bot man
har astadkommit. Fokus blir ocksa
mera pa val av mal, delmal, sekven-
sering av mal som man ju arbetar
med mycket inom pedagogiken. Den
pedagogiska processen och indivi-
dens anvandning av sitt kunnande
blir viktigare dan enstaka resultat.
Niér det galler utbildning av psy-
koterapeuter med KBT-inriktning
ar prov pa vetande som ar 1 6verens-
stammelse med lararnas vetande
mindre viktigt dn att eleverna kan
producera fragestallningar, ar nyfik-
na och intresserade, standigt s6ker
1 litteratur for stod och inspiration.

Anviandningen, funktionen, liksom

Utvecklingstrender inom KBT med forslag till fornyelse i Sverige

resultaten ar 1 fokus. Vi behover
dessutom KBT-utévare som har gott
omdome, etik, nytdnkande, kreativi-
tet som en central del av sitt férhall-
ningssatt. KBT-kunnande innefattar
dessa pedagogiska forhallningssatt 1
samklang med vetande av KBT som
ocksa innefattar vad centrala gestal-
ter 1 KBT sagt, skrivit och redovisat
som metoder och resultat.

Med utgangspunkt i ovanstaende
behéver vi formulera nya mal for ut-
bildningen. Vi behover mal dér daven
ovanstaende generella fardigheter
finns med och beskrivs pa sétt sa att
det framgar att det ar funktionella
kunskaper pa avancerad niva det ror
sig om. V1 behover ocksa ldnka sam-
man dessa mal med examination
som méter det vi ar ute efter och inte
nagot annat. Detta kraver ocksa att
de larandeaktiviteter vi som ldrare
skapar for vara blivande terapeuter
ar 1 Overensstammelse med exa-
minationen och mélen och utgdr
traning for de senare. Om vi riktar
in oss pa att forsta, paverka och ut-
veckla hur vara studenter tanker och
uppfattar vart amne och koncentre-
rar oss pa att med ldmpliga laran-
deaktiviteter hjalpa dem att ta till
sig det som ar svart i vart amne sa
kommer vi att lyckas med att skapa
psykoterapeuter som &r sjalvutveck-
lande, intresserade och kreativa,
vilket kommer att behovas 1 ett allt
mer snabbt foranderligt samhélle.
V1 behéver alltsa KBT-utdvare som

ar bildade, goda humanister, som

Den pedagogiska
processen och indi-
videns anvandning
av sitt kunnande
blir viktigare an
enstaka resultat
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reflekterar 6ver problem och hjalper
klienterna med 19sningar som ar i
samklang med klienters och méan-
niskors utvecklade mal for det goda

och etiskt hallbara livet.

6. Ett projekt for ut-
veckling av framti-

dens evidensbaserade
KBT

Nitverk for samverkan mellan
KBT:are och forskningen

For att leda den fortsatta ut-
vecklingen inom beteendevetenska-
perna foreslas har att ett ndtverk
bildas som engageras 1 att driva pa
kunskapsutvecklingen och som 1
ett projekt inforlivar de har ovan
beskrivna tidigare utvecklings-
stegen. Syftet ar dokumentera sitt
KBT-arbete och att knyta praktiker
narmare varandra och sa smaning-
om stimulera forskningen genom att
fa igang en kontinuerlig samverkan
mellan praktiserande terapeuter och
forskare. Projektet ska genomforas
av en frivilligt rekryterad grupp
inom Beteendeterapeutiska foren-
ingen som ar praktiskt verksamma
och ar villiga att delta 1 projektet
under en femarsperiod med start 1
januari 2012. Tiden fram till detta
datum ska anvandas for organisa-

tion och detaljplanering av arbetet.

Idéskiss for projektverk-
samhet med fokus pa uppfolj-
ning av eleven/klienten

De i projektet aktiva medlem-

marna 1 natverket ska engageras 1

ett materialinsamlingsarbete for att
spegla praktiken genom uppf6ljning
och dokumentation av sitt arbete.
Fokus ska ligga pa de viktigaste
utvarderingsfragorna for KBT som
bara eleven/klienten kan svara pa
och som darfor ocksa behéver sam-
las in av terapeuten. Det kan galla:
Hur far eleven sina kunskaper?

Vad gor eleven av sina kunskaper?
Hur lar sig eleven att anvdanda sina
kunskaper till att vidmakthalla och
fortsétta att utvecklas? Tanken ar
att, med végledning av KBT-forsk-
ningen och av praktikens utvér-
deringsfragor, pa ett systematiskt
satt fanga in behandlingsarbetet
som paverkare med ett karnfullt,
minsta mojliga set av data. Det
skulle 1 startskedet kunna innefatta
1) vad man gor (interventions- el-
ler behandlingsmetod), 2) nar man
gor det man gor med vilken eller
vilka personer, 3) matningar i form
av journalanteckningar, ifyllda
formular, som dataregistreras och
samlas 1 projektets databas. Materia-
let skulle samlas in enligt riktlinjer
som finns att tillga genom Svensk
Nationell Datatjanst, forskningssup-
port rorande juridiska och etiska
aspekter vid datainsamling, och som
ocksa erbjuder hjélp att uppritta
professionell dokumentation av
forskningsdatabaser. Projektets
bearbetningsgrupp skulle regelbun-
det ge feedback till de medverkande
terapeuterna i rapportform (t ex var
tredje manad), ett underlag som

ska ses som arbetsdokument som

1 forsta hand granskas och disku-

Fokus ska ligga
pa de viktigaste ut-
viarderingsfragorna
for KBT som bara
eleven/klienten kan
svara pa

teras internt bland de deltagande
terapeuterna och tillsammans med
projektledningen. Insamlade data
sammanstalls, bearbetas, tolkas och
publiceras 1 vetenskapliga rapporter
(t ex minst en gang per ar).

Eftersom informationsinsam-
lingen fran faltet av dialogen mellan
terapeut och elev/patient kan anses
vara en normal del av arbetet sa
torde sjalva deltagandet 1 projektet
av praktiserande KBT:are inte
kréva nagra sarskilda anslag. For
projektverksamheten soks anslag pa
sedvanligt sétt for ledningsfunktion,
administration och infrastruktur
for insamling och bearbetning
av data, analys och feedbackrap-
portering samt for konferenser och
seminarieverksamhet.

Anmdl ditt intresse for att delta
1 projektet till ndgon av férfattarna
till denna artikel. Du nar oss via e-
post: sten@ronnberg.se och ingrid.

munck@ped.gu.se.

Referenser till denna arti-
kel kan fas fran redaktionen
eller genom hinvindelse till

forfattarna.

Du har vunnit en 1-dagsworkshop 1 BTF:s regi.
Mazila namn och hemadress till BTF:s kanslist
Migle Paulauskaite, btf.kansliwgmail.com

sa far du workshopintyget hemskickat.

Tack till arsmotesgruppen

Beteendeterapeutiska foreningens
40-arsjubileum firades med en
kongress som var fantastiskt haftig
att narvara vid, men det ar forst nu
nagra veckor senare som jag inser
vidden av hur fantastiska de dér da-
garna 1 Stockholm faktiskt var. Det
ar faktiskt ingen Overdrift att saga
att datumen 17-19:¢ mars 2011 kom-
mer ga till KBT-historien som nagra
av de viktigaste sedan 11:e mars
1971 da foreningen bildades! BTF
har ett stort antal ménniskor att
tacka for alla ideella arbetstimmar
som lades ned pa att planera och
genomfora detta arrangemang, och
jag vill nu ta tillfallet 1 akt att tacka
er alla! Jonas Ramner6, kongressge-
neral, och Torun Kallings, koordi-
nator, var spindlarna i nitet som tog
ett samlat grepp om arrangemanget
och fick allt att flyta sa bra som det
gjorde. Det magnifika kongresspro-
grammet har vi programgruppen
att tacka for, denna bestod av Lars-
Goéran Ost, Jan Bergstrém, Viktor
Kaldo och Rickard Wicksell. Sedan
nagra ar tillbaka stoltserar BTT:s

kongresser med ett Oppet spar dar vi
riktar vart budskap till den intresse-
rade allmanheten, detta planerades
1 ar av Hannah Enlund, Agnes
Kosoén och Gosta Liljeholm. For att
information om kongressen skulle
na ut till medlemmarna behdvdes en
grupp med fokus pa just information
och media, denna bestod av Gosta
Liljeholm, Jenny Wallin Kjellberg,
Josefin Michanek och Andreas
Larsson, dar den sistndmnda aven
ansvarade for arskongressens
hemsida. Registreringen till kon-
gressen och ansvar for funktiondrer
skottes pa ett galant séitt av Gosta
Liljeholm, Jenny Wallin Kjellberg
och Samuel Hugosson. Det trevliga
minglet pa arskongressens forsta
kvall med 70-talstema och mingel-
bingo (Mingo!) arrangerades av Jens
Driessen, Andreas Jansson, Jens
Hoégstrom och Andreas Hellerstrom.
Den stora kongressmiddagsfesten

pa fredagskvéllen stod Tobias
Lundgren, Jesper Bedinger, Carina
Blom, Anna Lindner och Maria

Lindhe bakom. Att alla langviga

besokare kunde bokas in pa hotell
till rabatterat pris har vi Samuel
Hugosson att tacka for, medan
Gregor Bergqvist ordnade sponsorer
till arskongressen. Birgitta Wallin
kom in som konsult och gav hela
gruppen virdefulla puttar i ratt
riktning utifran sina erfarenheter av
kongressarrangemang. For att sjalva
arskongressen skulle flyta pa sa bra
som den gjorde kravdes en mangd
funktiondrer som stéllde upp, dessa
tappra manniskor var Kare Tham,
Sofia Lindstréom, Sanna Groén, Linn
Almléf, Moa Manneberg, Simon
Nilsson, Raili Bolay, Maria La-
gerlof, Charlotte Lundén, Kristina
Pettersson, Josefin Fransson, Mia
Jorgensen, Julia Kiiskinen och Clara
Tallert! Jag hoppas att ni alla kanner
en stolthetens varme i brostet nar ni
laser detta, vetandes att ni gjort en
stor och viktig insats for Beteendete-

rapeutiska Foreningen!

For BTFs styrelse,
Bjorn Paxling

Nye ordféranden talar pa arsmotet.
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40 ar har gatt — BTF 40 ar

Text och foto: Alejandro Mufioz Retamal

Nu ar kongressen 6ver och vi har redan fatt ett forsta
brev fran styrelsen om det som vintar inom det kom-
mande aret. Den goda utvecklingen fortsatter. Under
kongressen pratade man bade om hur det var da och hur
det ar nu. Nagot jag tyckte sarskilt mycket om var Lars-
Goran Ost artikel ”Beteendeterapin i Sverige - En his-
torisk tillbakablick” som tar upp BTF:s historia mellan
1971 och 1981. Det namns bl a olika utbildningar som

anordnades 1 BTT:s regi och olika doktorsavhandlingar

i beteendeterapi i kronologisk ordning. Lars-Géran Ost
doktorerade 1976 med ”Experimental Studies in Beha-

vior Therapy”, Lennart Melin gjorde det 1977 med ”A
behavioral approach to Drug Addiction” och Sten Rénn-
berg doktorerade 1978 med “Beteendeanalys. Riktlinjer
for analys, datainsamling och utvédrdering i1 beteendete-
rapi”. Det ar spannande ldsning och jag langtar efter en
till sammanstallning for perioden 1982-2011 som kan
presenteras pa kongressen i Ostersund. Fér BT och fér
beteendeterapi/kognitiv beteendeterapi ar Sten Ronn-
berg, Lars-Géran Ost och Lennart Melin tre tydliga och

viardefulla gestalter. Har dr nagra bilder pa dem.

Ovan till vdnster:
Lennart Melin.

Ovan till hég_er:
Lars-Géran Ost och Rob de
Rubeis.

Till vanster:
Sten Rénnberg i gott séllskap.

Institutionen for psykologi vid Umea universitet ger pabyggnadskurs i

Handledar- och lararutbildning i psykoterapi,
45 hp med KBT och psykodynamisk inriktning

(VT2012-VT2013)

Utbildningen riktar sig i forsta hand till legitimerade psykologer som ar legitimerade
psykoterapeuter med kognitiv respektive psykodynamisk inriktning. Fokus ligger pa
handledning och undervisning vid psykologprogrammens grundlaggande psykoterapi-
utbildning.

Behorighet: Leg. psykolog och leg. psykoterapeut med kognitiv eller psykodynamisk
inriktning och andra med motsvarande kompetens darpa tva ars erfarenhet av psyko-
terapeutisk arbete. Handlednings-, undervisnings, och forskningserfarenhet ar merite-
rande och utgor grund for rangordning av behoriga sokande.

Upplégg: Teoridelen ar gemensam for KBT och psykodynamiska inriktade psykolo-
ger/psykoterapeuter och forlagd till tre till fyra tillfallen per termin, under tre terminer.
Handledning av psykologkandidater och dirmed sammanhingande superhandledning i
grupper indelade utifran terapiinriktning sker varje vecka under tre terminer. Dessutom
ingar undervisning under ledning av kursansvariga larare vid psykologprogrammets ut-
bildning i psykologisk behandling och psykoterapi.

Studieort: Samtliga undervisningsinslag sker pa Institutionen for psykologi, Umea
universitet.

Utbildningen startar med en introduktionsdag den 2 december 2011.
Sista ansokningsdag: 15 april 2011. Sen anmailan kan goras efter detta datum.

Ansokan: Din anmaélan gor du lattast via internet via www.studera.nu men kan ocksa
skickas till Antagningen, 833 82 Stromsund. Blankett bestéller du pa tfn 08-613 99 00.

.\5 M E‘{ . For ytterligare information besok institutionens hemsida
- E— — www.psy.umu.se/aktuellt eller kontakta kursledare, docent,
7. k944 [, specialistpsykolog Helene Ybrandt, 090-786 6197,

P & helene.ybrandt@psy.umu.se alt. studieadministrator Joanna

L E Rg\ Andersson, 090-786 56 58, joanna.andersson@psy.umu.se.
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Foreningen hyllar insatser for

BTF och KBT 1

Sverige

Text: Jonas Bjarehed, ansvarig for stipendier och priser i BTF:s styrelse

Vid arsmotesmiddagen var det aterigen dags for tradi-
tionsenlig utdelning av BTF:s priser. Sedan 1997 har
foreningen delat ut stipendium och priser vid arsmotet
for att uppmarksamma och uppmuntra insatser for
féreningen och for KBT. Traditionsenligt var prista-
garna ocksd 1 ar extremt valfortjanta av respektive pris.
Nedan foljer en redogorelse 6ver pristagarna och de
insatser de belonats for.

BTF:s priser delas ut i sex kategorier: klinik insats,
pedagogisk insats, livsgdrning, basta uppsats, basta av-
handling och informationsspridning. Det dr féreningens
medlemmar som foéreslar pristagare och bedémning av
nomineringarna sker av en grupp om 5 féreningsmed-

lemmar (som inte sitter 1 styrelsen).

Pris for pedagogiska insatser

1 vid bemdrkelse
I ar gick priset for pedagogisk insats till JOANNE DAHL,
nomineringstexten 16d:

ZFor hennes engagemang for studenterna och hennes formdga
att lyfta fragor av bade psykologisk och existentiell karaktar.
Framfor allt hennes insatser for att bade ika forstdelsen for Ac-
ceptance and Commitment Therapy (ACT) dér hon betonar vikten
av att klargira livsvirderingar ¢ behandlingsarbetet.”

I bedémargruppen fanns inga tveksamheter infor att
detta var en valfértjant nominering. En bedémare sam-
manfattade det hela sahar: ”Joanne har inspirerat manga
studenter och oavsett om man haller med henne eller inte 1 de fragor
hon vécker, sa skapar de debatt som engagerar och inspirerar. Hon
har ndtt ut till mdanga och berikar KBT-Sverige med att visa pd

olikheter och_fora in nya idéer.”

Pris for informations-
spridninglmarknadsforing
om beteendeterapi (KBT)
I denna kategori vann DAN KaTtz {or sina insatser. Tva
oberoende nomineringar av Dan inkom och den slutgil-
tiga nomineringstexten 16d:

“Hdrmed nomineras Dan Katz tll BTF:s pris for informa-
tonsspridning/marknadsfiring om beteendeterapi (KBT).” Dan

har under en langre tid outtrottligt arbetat med att sprida kunskap
om KBT pd en rad olika sitt. Dels har Dan gjort detta som kon-
laktperson och kontaktformedlare (i BTF) for journalister som soker
wntervjupersoner (patienter och behandlare). Dan har ocksd konti-
nuerligt bevakat och bidragit med skrivelser kring viktiga offentliga
utredningar som HSV:s granskning av psykoterapeututbildningarna
och den s k “behirighetsutredningen” - sammanhang dér det annars
Sunnits en risk att KBT beskrivits pa ett tillrickligt/felaktigt séil.
Dan har dven varit sirskilt drivande kring att uppmdérksamma pro-
blemet med aktirer inom terapifiltet som saknar legitimation (eller
annan relevant auktorisation), och som i flera fall utgett sig for att
bedriva KBT utan erforderlig kompelens/utbildning. Hans insatser
har bidragit till att denna fraga uppmdérksammats 1 rikstickande
media med en eflerfoljande offentlig diskussion. Dan har sjilv ocksa
pa ett foredimligt siitt besvarat journalisters forfragningar och med-
verkat 1 media vid flera tillfallen. Dans engagemang 1 dessa fragor
unnebdr att han offrat en betydande méngd tid och energi for att
Jramja och skydda beteendeteori/beteendeterapis (KB1:s) anseende.
Man kan siga att Dan brinner for dessa fragor, d v s att frimja

och bevaka det sitt pd vilket KBT och beteendeteori/lerapi beskrivs
och diskuteras 1 offentliga sammanhang. Genom detta engagemang
har han, pd et pataglgt sdtt och vid upprepade tillfillen, spridit
information/marknadsfort beteendeterapi (KBT) och fortinar
dérfir BT Fs pris for detta.”

Att Dan skulle fa priset foresprakades av en majoritet
1 bedémargruppen. En bedémare motiverade det sdhar:
“organisationer som BTF dr beroende av eldsjilar som mer ligger
ner tid och kraft pa foreningens arbete och som ocksa 1 egenskap av
sig sjilv agerar som_forebilder.”

En av bedomarna foresprakade dock en annan no-
minerad, namligen KBT-natverket i Norr med motive-
ringen: “ndtverkets arbete kan inte nog uppmdrksammas da (1)
det finns allt for fa spridningskanaler for KBT i Norrbotten men
dven (2) utifran den kreativitet, varme och drivkraft jag har forstait

Sfinns @ nétverksarbetet.”

Pris for kliniska insatser
1 vid bemdrkelse
I kategorin klinisk insats tilldelades priset NikLAs TOR-

NEKE utifran foljande motivering: “genom sitt skrivande

Foreningen hyllar insatser for BTF och KBT 1 Sverige

(Beteendets ABC och Relational Frame Theory) har Niklas
bidragit till att sammanfatta hur ny _forskning inom inldrnings-
psykologin dr relevant for kliniker samt konkretiserat hur sadan ny
kunskap kan omsdttas v klinisk praktik. Niklas tar sig ofta tid att
pa ett respektfullt och sakligt sitt bidra till diskussioner kring vik-
liga psykoterapeutiska fragestillningar, exempelvis pé KB'I-listan
och dd han_foreldser och presenterar. Sammantaget bidrar Niklas
ddrigenom pa ett unikt och_foredomligt siitt till att ndrma forskning
och vetenskapliga fragestiallningar till den kliniska praktiken.
Déirmed utgor han en _forebild och inspiration, savdl for kliniskt
arbete som_for sin personliga stil.”

Bedomargruppen delade helt den uppfattning som
presenterades 1 nomineringstexten. En bedémare ut-
tryckte det sahar: “Solklart! Har aldrig varit med om en mer
paldst och inspirerande forlisare oavsett dmne. Niklas ér en av fa

* och en annan utveckla-

som kan gira beteendeanalys enkelt!
de det ytterligare: “ndgot som kan tilliggas dr att Niklas hyalpt
ull att forena yrkesutivare fran olika discipliner genom att ndrma

s1g kliniska fragor utifran vetenskap och_forskning.”

Pris for doktorsavhandling
om beteendeterapi (KBT)
1 vid bemdarkelse

Priset gick till SUSANNA JERNELOV {6r, som den no-
minerande papekade, “en avhandling som talar for sig sjilv.”
Nomineringstexten 16d:

“Avhandlingen tar avstamp inom grundforskningen, vilket
lampligt nog dr temat (v alla fall delvis?) i drets kongress, for att
leda vidare mot tillampning av KBT. Omrddena stress, simn och
allergi dr omfattande omrdden som nog kan sdgas vara allmdingil-
tiga. Andelen manniskor med mer eller mindre svéra problem inom
ndgot av omrddena dr stort, och gruppen med dverlappande pro-
blem inom alla dessa omrdden dr ocksd stor. Behandlingsforskning
som innefattar patientgrupper med mdnga komorbida besvér, dr
ett eftersatt omrade. Susannas behandlingsforskning dr ett bidrag
tll att dndra pa detta, och det gor hennes forskning generaliserbar
och pragmatisk, samtidigt som de mer grundforskningsoriente-
rade delarna v hennes avhandling bidrar till dkad forstaelse av
mekanismerna som ligger bakom symptom och diagnoser. 10-30%
av befolkningen lider av somnbesvér v Sverige, och ytterst fa av
dessa kommer @ dtnjutande av KBI-behandling. Genom Susan-
nas_forskning har man kommat ett stort steg ndrmare att kunna
tllhandahalla tll evidensbaserad behandling pa bred front for
denna grupp. Att vaga kombinera grundforskning och pragmatisk
behandlingsforskning dver s breda dmnen som stress, somn och
allergt, dr att dverskrida dmnesgréinser och bidra till samverkan
mellan_forskningsgrupper och till kunskapsikning med stor bredd.”

I bedémargruppen fanns inga tveksamheter kring att

detta var vinnaren. En av bedémarna vidtog dessutom
det, 1 sammanhanget, smatt radikala greppet att ocksa
lyfta in Susanna 1 diskussionen kring kandidater till det
pedagogiska priset genom att konstatera att: *Jernelivs
pedagogiska tilltal dr ndrmast en ledstydrna ndr jag tinker pa hur

ot kan_fora ut var kunskap.”

Pris for uppsats for psykolog-
examen, C- eller D-nivda om

beteendeterapi (KBT)
1 vid bemdrkelse

Den tuffaste konkurrensen aterfanns i ar 1 kategorin
basta uppsats. Det var sa jamt det kunde bli, men med
minsta marginal tillf6ll priset TERESA MICHEL for
hennes exjobb om avhopp fran Internetterapi, utifran
foljande nominering:

P Teresa har med sitt forskningsprojekt stillt viktiga fragor
och_fatt viktiga svar om hur vi kan_forsta dem som ¢j fullfoljer en
behandling. Det ar latt att bli fartblind av Internetterapins seger-
tdg idag, och da dr det tur ait det finns personer som Teresa som
stannar upp och undersiker vad som inte fungerar samt ger forslag
pa hur nétbehandling kan forbéttras i framtiden! Med ett varmt
empatiskt_forhallningssdtt samt akademiskt skarpsinne har Teresa
utfort ett arbete som blickar forbu effektstorlekarna och breddar var
kunskap om Internetbaserad KBT!”

Tre av bedémarna foresprakade Teresa som vinnare
bl a med motiveringen: *Teresas arbete inspirerar till vidare

Jorskning och byfter upp fragor som riskerar att glommas bort (hen-
nes) slutsatser hig sannolikhet att komma att tilldmpas 1 ndrtd av
mdnga KBT:are i Sverige som arbetar med sjilvhyilpsbehandling
och annan teknikbaserad KB1.”

Den andra uppsatsen som féresprakades som vinnare
av tva bedomare var Iman Alaies och Johan Bjurebergs
uppsats om ACT 1 grupp vid dysmorfofobi, som lyftes
fram bade for sin vetenskapliga utvardering och for den
kliniska skicklighet som lag bakom. Den tuffa konkur-
rensen vackte en viss frustration 1 bedémargruppen, vil-
ket tog sig uttryck bl a i f6ljande konstaterande: "Med sa
skarpa uppsatser forefaller mitt uppdrag ndrmast sadistiskt. Bada
uppsatser borde belinas och den riktiga vinnaren dr KBT-Sverige
som har fatt tre sa grymt bra kollegor.” En annan bedimare stillde

sig bara lakoniskt den retoriska fragan “kan inte bada fa pris?.”

Pris for ivstidsgdrning 1 BTF
Nar nomineringen till livsgdrningspris damp ner i
inkorgen kéndes det som att det skulle vara svart att
konkurrera i denna kategori. Beddmargruppen holl

helhjartat med och en beddomare sammanfattade helt
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enkelt sin standpunkt sahar: “Lennart borde fa priset. 40 dr i
beteendeanalysens tyinst!”

Nomineringstexten dr bade en lektion 1 historia och
en exposé 6ver en persons monumentala betydelse for
BTF och KBT i Sverige, den 16d sa har:

PBTF startade 1971, i Stockholm och Uppsala parallellt i
och med att ungefér halfien av de personer som 1 birjan utgjorde
kdrnan 1 foreningen bodde v Stockholm och halften « Uppsala. 1
Uppsala var det en grupp assistenter pa Psykologiska institutionen
som var de mest intresserade och som ocksd undervisade 1 klinisk
psykologt, med en tydlig fokusering pd beteendeterapi. Den person
bland dessa som, under fyra decennier, kontinuerligt har verkat

Jor beteendeterapin inom Uppsalainstitutionen dr Lennart Melin,
som_forst blev lektor och senare professor © klinisk psykologi. Under
sin langa verksamma period pa Uppsala universitet har Lennart
utgjort garanten for att beteendeterapt har fatt och bibehallit en
stark position pa Psykologiska institutionen. Han har varit lirare,
handledare for savil terapr som uppsatser och avhandlingar, samt
examinator pad olika nivder. Lennart var ocksd den som lag bakom
den ansokan som ledde till att institutionen fick examensritt for
psykoterapeututbildning 1996.

Lennarts avhandling (1977) handlade om beteendeterapi ¢
behandlingen av morfinmissbrukare och var unik nér den publice-
rades. An idag utgir hans tidiga studier en del av forskningsstidet
som lett till att beteendeterapr bedoms som en troligen effektiv

behandlingsmetod for opiatmissbruk i dversikter av evidensbaserade I

behandlingsmetoder. Efter avhandlingen kom Lennart att fokusera
sin_forskning tll det beteendemedicinska faltet och han har givit
mycket vardefulla bidrag till forstaelsen av och behandlingen
av olika tillstand, som t ex epilepst, smdérta, huvudvdrk, stress,
tnnitus, hirselproblem, Menieres sjukdom, m m. Pd senare ar
har han ocksd bidragit till svenska studier inom Tredje vdgens
KBT genom handledning av doktorander som_fokuserat pa ACT.
Totalt har Lennart handlett 20 doktorander till doktorsexamen. Av
dessa dr det fyra som sjilva ar professorer (Steven Linton, Gerhard
Andersson, Per Lindberg och Mats Granlund). Pa sa sitt har
Lennarts girning inom akademan fdtt en naturlig fortséittning @
och med att de doktorander som han handlett har fitt med sig den
kombination av nyfikenhet och kritiskt metodtinkande som dr sd
bypisk for Lennart.

KBT i Sverige skulle inte ha varit s stark som den dr idag om
inte Lennart Melin hade funnits och givit sina viktiga bidrag. Det
dr sdledes en glidje for mig att nominera: Professor emeritus

LENNART MELIN #il/ priset livstidsgdarning i BTF.”

| Halla pristagare!

| Vibad nagra av pristagarna att svara
| pa tva snabba fragor:

| 1. Hur kdnns det att ha fdatt pris

| pd BTF:s arsmdéte?
2. Vad vill du hdilsa féreningen
och dess medlemmar?

Kommentarer fran
Susanna_Jernelov

1) Det var otroligt roligt att fa priset - jag blev 6ver-

raskad bade 6ver att fa priset och 6ver hur glad jag blev

|

|

|

|

I av att min avhandling uppmiarksammades 1 det har

I sammanhanget! Det kindes harligt att fa kliva upp pa

I scenen och motta folkets jubel tillsammans med vriga
otroligt valfortjanta pristagare!

I 2) Jag vill forstas tacka for att jag fick priset! Och tacka
for att jag 6verhuvudtaget blev nominerad! Det 1 sig

I kanns stort - att nagon 1 féreningen tyckte att det jag har

I gjort var viktigt nog att nomineras for! Darfor vill jag 1

min gladjeyra uppmana alla medlemmar att redan nu

borja fundera 6ver vilka ni infor nasta ar ska nominera

till nagot av priserna - féreningens finaste(?) SR+!

Kommentarer frdan

| Niklas Térneke

I Ja, det var en fantastiskt fin sak att bli uppméarksammad
pa detta vis! For att svara pa dina tva fragor:

I 1. Det kdnns helt fantastiskt, en mérklig blandning
av stolthet och 6dmjukhet. For mig har det ett sarskilt

I vérde att fa detta erkdnnande, eftersom jag inte har
min “uppvixt” utbildningsmassigt 1 BTF, utan i andra
sammanhang. Min tillhorighet till BTF, utifran inrikt-
ning och évertygelse, har lange varit sjalvklar fér mig
men att fa detta pris kanns oerhort bekraftande och

uppmuntrande.

och @ven for 6vrigt forsoker sta for: psykologisk behand-
ling ska grundas pa psykologisk vetenskap och beprovad
erfarenhet. Aven om vi ibland star och stampar i vara

forsok att forbattra vara psykologiska behandlingsmeto-
der sa finns bara en livskraftig viag: den langsamma och

I 2. Samma sak som jag forsoker lyfta fram 1 det jag skrivit
talmodiga tilltron till vetenskapligt arbete pa olika nivéer.

Tacksam och glad! | Niklas

Foreningen hyllar insatser for BTF och KBT i Sverige

Kommentarer fran JoAnne Dahl

Tyvérr var jag inte med nér jag fick det fina priset. Min
dotter disputade den dagen och jag var pa hennes fest
som jag ordnade samtidigt som BTF-festen. Manga
kliniska forskare 1 universitetsvarlden har ingen positiv
installning till undervisning och aven handledning. Jag
tror att det ror sig om att psykologstudenter ar otro-

ligt duktiga och uppdaterade. Dessutom sitter manga
studenter uppkopplade till niatet och da géar det inte att
komma med gamla foreldsningar som man kor ar efter
ar. Studenter kan latt avsloja om man som foreldsare inte
ar uppdaterad och darfor vill manga helt enkelt undvika
detta genom att fa doktorander att gér undervisningsjob-
bet. For mig kdnns undervisning som en mojlighet att
jag och studenterna tillsammans kan skapa nagot nytt.
Varje mote med duktiga, ivriga studenter blir en utveck-
ling for oss alla. Just ddrfor ar undervisningssituationen
en vital héjdpunkt for mig som jag tar pa hogsta allvar.

Darfor blev jag jatteglad dver att fa detta pris av BTF.

Kram till er! JoAnne

Sten Ronnberg - 80 ar

Kommentarer fran Teresa Michel

1.Mina knan skakade av ren gladje pa scenen. Jag hade
helt raknat bort méjligheten att fa ndgon form av pris
for min uppsats da den dr kvalitativ. Samtidigt tror jag
pa kvalitativ forskning som en jatteviktig del 1 kunskaps-
utvecklingen och ar sa glad att BTTF ocksé vardesatter
detta. Detta ger en extra kick 1 arbetet att Gversatta
uppsatsen till vetenskaplig artikel.

2. Tack for priset och for ett givande arsmote 2011. Pa
mitt arbete pa Psykiatripartners 1 Helsingborg (6p-
penpsykiatri) ser jag varje dag att KBT och ACT gor
skillnad f6r massor av manniskor. Det dr inte langt
mellan dagens forskning och dagens verkliga patienter.
Mina “vanliga” vanner tycker att "BFT” later torrt, men

de har fel, det ar det fraschaste just nu.

Bara nagra dagar efter

att Beteendeterapeutiska
féreningen hade fyllt 40 ar
och firat med en kongress
pa Norra Latin i Stockholm
fyllde Sten Rénnberg 80 ar.
Det var manga som gratu-
lerade honom och det var
manga som skickade blom-
mor till Bondersbyn.

Text och foto: Alejandro
Mufioz Retamal

Vinst varje gang!

Alla medlemmar som bidrar med artiklar, texter eller foton till Beteendeterapeuten under
dterstoden av 2011 belonas med en BTF-bok fran kansliet. Vinnaren far géra sitt val fran en
lista med tillgingliga bécker. Som vanligt deltar man ocksad i utlottning av en workshop 1

BTF:s regi.
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Styrelsekollegor tackar av Viktor Kaldo

Personliga reflektioner om Viktor Kaldo under hans tid i BTF:s styrelse

Tack vare Viktors kvillsskola i InDesign

Tack, tack, tack Viktor Kaldo! For att du
ar en arlig, rakryggad och trevlig person
att ha att gora med. Och att du troget
funnits med i BTF:s styrelse under bade
turbulenta ar och nu pa slutet i en mer

gynnsam fas. Jag ser dig som en enormt
viktig person under de ar jag var ordfo-

minns niar du kom med cykelhjalmen i
handen och tagit dig tid att vid flera tillfal-
len cykla till mig, for att vi skulle sitta och
rodda i att fa ordning pa arbetsuppgifter
och arbetsgrupper som tidigare inte fun-
nits nagon struktur pa. Utan ditt engage-
mang och din kunskap hade aldrig BTF

rande. Du stod for en lugn och diplomatisk variti detldge det nu ar. Sa aterigen tack,
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fick vi i Beteendeterapeutens redaktion
mojlighet att lyfta tidningen ett snapp
pa vagen till den fina tidskrift vi har
idag. Redaktionen var inte lattlard men
Viktor var tapper!

[Elin Wesslander

I en tid da Sveriges tidigare sa starka
foreningsliv star och svajar och ropar sig
hesa efter ideella krafter sa lever BTF
och har hialsan. Viktor har lagt sju ar av
energiskt arbete i BTF samtidigt som
han ihardigt har entusiasmerat gamla
som nya medlemmar att lagga tid och
energi i féoreningsarbetet. Det ar klart
att som medlem i BTF bo6r kanske alla
vara en hejare pa positiv forstiarkning,
men Viktor har nog en speciell talang for
detta. I en snabb tillbakablick i gamla
mail fran Viktor hittar jag klara exem-
pel; ’toppen”, *’super”, ”intressant’
duggar titt, ja, jag tror faktiskt aldrig
att jag tidigare motts av superlativ bara
av att t ex presentera en liten balansrap-
port. Och det funkar! Klart att det ar
roligt, inspirerande och givande att fa
jobba ihop med denna talang! Jag 6nskar
dig allt gott i framtiden!

lInga Axbrink

Tack Viktor for formanen att ha fatt
arbeta med dig 1 BTF:s styrelse! Alltid
entusiastisk och energisk sprider du
positivitet omkring dig som fa andra.
Jag minns hur jag som ny medlems-
sekreterare skulle ta 6ver efter dig, du
berattade om allt du byggt upp vad gal-
ler administration och kontakterna med

medlemmarna och jag imponerades av
din otroliga arbetskapacitet och allt du
astadkommit. Du har verkligen gjort en
STOR insats for BTF!

Med de varmaste hilsningar.

IMaria Eklund

bas i en riatt turbulent period av BTF:s
livshistoria. Kanske vi da hade att hantera

en tidig 40-ars kris som nu ebbat ut. Jag

tack, tack Viktor Kaldo!
[Karin Ovefelt

Vilket ar var det egentligen
som en massa BTF:are hade
fatt for sig att byta namn pa
foreningen? Kan ni tinka
—byta namn pa BTF! Och
till raga pa allt sa trodde
man att det var ett rent pro
forma beslut for arsmaotet
att klubba igenom namnby-
tet i det andra beslut som
en stadgedndring kraver.
Naja, vi var ett par som
insag att har behovs det
tunga debattartilleriet. Jag
gillar debatt och det som
foljde var nog en av de roli-
gare och tuffare jag deltagit
1. Det roliga med den var
ocksa att det var inte bara
de vanliga résterna den
debatten engagerade och
en ny stimma som uppen-
barades for forsta gangen

1 mina 6ron var den fran

en ung Viktor Kaldo (som
markligt nog argumente-
rade for namnbyte). I min
minnesbild av debatten ar
Viktor mycket ung, men
jag tror att nir jag for mitt
inre ser honom appelkin-

dad och kladd i kortbyxor

sa ar det nog trots allt en
forvanskning som sker med
okande temporalt avstand
till hindelsen. I efterhand
ar det ju kul att tanka att
den lille spelevinken (han
blir mindre varje gang jag
aterkallar minnet) skulle
komma att skriva BTF his-
toria. Senare sa hamnade
jag bredvid Viktor pa Lasse
Stroms disputationsmid-
dag. Trevlig prick, den déar
Viktor, och han sa att han
var intresserad av politik
och vara med och att pa-
verka situationen for KBT i
Sverige. Minns inte om det
var den kvillen jag fragade
honom eller om jag bara
fick idén da, men i alla fall
nir jag senare satt i valbe-
redningen sa fanns Viktor
pa min o6nskelista. Han ver-
kade lovande for framtiden
och precis en sadan kraft
som BTF behover. (Was I
right or was I right?)
Viktors tid i styrelsen
skulle jag saga har varit
en omdanande tid. I mina
o6gon har BTF:s historiska

utveckling gatt fran att
vara ett kompisging i
Uppsala till att bli en stor
intresseférening och avgo-
rande faktor inom svensk
psykologi. Vi har aven

gatt fran en oppositionell
forening som i det lingsta
manat om att producera
allt sjialva till att bli inte-
grerade i befintliga sam-
hallsstrukturer. De senaste
aren har ur BTF-perspek-
tivet handlat om att ack-
ommodera foreningen till
dess faktiska storlek och
dess faktiska omfattning
av olika intressen (iven
ibland motstridiga). Viktor
har med ett stort matt av
organisatoriskt geni varit
drivande i att skapa denna
inre struktur och rikta for-
eningens aktivitet mot det
som idag blivit dess vitala
delar. BTF har blivit vuxet,
etablerat och sa dar moget
som endast en 40-plussare
ar kapabel till. Och tank
att det var den debattglade
parveln som ledde oss dit.
[Jonas Ramnero

Hej Viktor! Du har fér mig varit en stabil person som har funnits med under alla mina
ar i styrelsen, forst som medlemssekreterare och sedan som ordférande. Jag ser dig
som en ambitios idéspruta som inte bara kommer med idéer utan ocksa ligger mycket
tid och energi pa att verkligen genomdriva dem. Den storsta begriansningen ir nog att
alla omkring dig inte lyckas halla samma arbetstempo som du. Efter dina manga ar

i styrelsen har du lamnat ett tydligt arv i och med vart gemensamma arbete med att
konkretisera och effektivisera arbetet som pagar bade inom styrelsen och i foreningen
som helhet. Detta arbete som paborjades redan under Karin Ovefelts ordférandeskap
kommer forhoppningsvis att underlitta for nuvarande och kommande styrelser som
kommer att kunna dgna mer tid at att arbeta for foreningens syfte och mal. Jag unnar
dig nu tid for bade aterhamtning och fritid med familjen men hoppas och tror ocksa att
vi kommer att fa ser mer av ditt engagemang i féoreningen aven framéver! /Sara Widén
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TACK BTF!

Varen ar hir pa allvar och livet atervander — solen
skiner och faglarna kvittrar! Det ar rétt underbart pa
det hela taget. Och 1 ar, for forsta gangen pa sju ar, far
jag dela upplevelsen av varens ankomst med Viktor.
Att varen borjar ungefar i samband med BTF:s
arsmote har jag ju vetat lange, inte minst eftersom det
dar arsmoétet 2000 1 Véxjo inledde en rad varar som
jag och Viktor fick dela med varandra. Vi har BTF att
tacka for att vi fick mgjlighet att fira varens ankomst
tillsammans!

Men sen hdnde nagot; jag markte att BTF fick
storre och storre plats i Viktors liv, och sen kom det
dar olycksaliga arsmoétet 2004 nar jag insag att Viktor
skulle komma att dela varens ankomst mer med BTF
an med mig. Och virre skulle det bli... Forst hette
det att han bara skulle vara styrelsemedlem, men sen
visade det sig att det var platsen som medlemssekrete-
rare som hégrade. Jag fick gradvis acceptera min roll
som “den andra”, och nagra ar senare, nir jag minst
anade, fick jag plotsligt finna mig i att bli ”First Lady
of BTF” — en roll jag tappert ikladde mig under flera

ar. Och visst far jag erkdnna att det inte bara har varit

eldnde; det ar trots allt en hel del glamour i ideellt
arbete, aven for den som star snett bakom och ler 1
alla ssmmanhang. Det har varit bade stort och smatt;
internt arbete, informationsfoldrar, utbildningsfrégor
och rehabgaranti, behandlarlistor och samarbete med
SfKBT, och inte minst telefonméten, arbetshelger och
kongresser 1 olika delar av varlden — t ex EABCT och
ABCT och WCBCT.

Men sa 1 ar hande det, aningen hastigt, men sa val-
kommet — Viktor limnade BTTs styrelse! Han kdnde
att han hade “gjort sitt” och att ”nya unga krafter”
skulle ta 6ver! Och jag - och nu ocksa vara tva BTT-
barn (en titel som ju alla BTF:are vet tillfaller barn
som har ndrvarat vid minst en arskongress) - har dn
en gang BTT att tacka for mojligheten att fira varens

ankomst tillsammans med Viktor.

Tack BTF!

Vinliga hilsningar
Susanna_Jernelov, f d First Lady of BTF,

numera dter glad maka

Vid mingelbaren.
Fotograf: Jens Hogstrom.

Arsmote 2011
Ett axplock av bilder

Ovan till vdnster: Bjorn
Paxling och Viktor Kaldo.

Ovan till hoger: Agnes Koson.

Till vénster: Coola killar.

Fotografer: Alejandro Mufioz
Retamal, Jens Hégstrom och
Michaela Johansson.
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Arsméte 2011

Vilkommen till hostens specialistutbildning!

ACT

| teori och
praktisk tillampning

10 heldagar i Goteborg eller Stockholm

En kurs for Dig som énskar Utbildare

fordjupa dina kunskaper i ACT Tobias Lundgren, leg. psykolog,
ACT-trainer, doktorand
Malsattningen med kursen ar att ge fordjupade kunskaper i
den teori som utgor grunden for ACT, att ge goda fardigheter
i ACT-konceptualisering samt att visa pa tillampning av olika
behandlingsmetoder inom ACT. Efter avslutad utbildning ska

JoAnne Dahl, leg. psykolog, leg.
psykoterapeut, handledare, docent
i klinisk psykologi, ACT-trainer
Ovan: Mrs Azrin och Andreas Jansson.

du kunna arbeta mer sjalvstandigt med ACT i ditt kliniska Ata Ghaderi, leg. psykolog, leg.
Till vanster: Jonas Ramnero med sallskap. arbete. psykoterapeut, professor i klinisk
Nedan till héger: Sten Rénnberg och Kursen ar godkand inom ramen for specialistutbildningen for psykologi
Bengt Westling. psykologer. Examinationsuppgift ar frivillig, men nédvandig for Thomas Parling, leg. psykolog,
att kunna rékna kursen som specialistkurs. doktorand
Kursens omfattning och upplagg Charlotte Ulfsparre, leg. psykolog

Kursen omfattar tio heldagar vid fem tillfallen. Varje tillfalle
bestar av en dag med teoretisk undervisning och en dag

med praktisk workshop. Under workshopen ligger fokus pa
fardighetstraning dar du som deltagare far tillfalle att bade

observera och sjalv 6va dig i tillampning av ACT-tekniker. Goteborg: 27-28 sep, 18-19 okt,
8-9 nov, 6-7 dec, 10-11 jan

Forkunskapskrav Stockholm: 1-2 29-30
For att delta kravs att du deltagit i en ACT-workshop eller har 27(-);8 oﬁtmz'4_é5 sneop\)/, 15_.1 6 ZZ%

motsvarande erfarenhet. Du bor ockséa arbeta kliniskt.

Mer information om kurserna

En dags ACT-workshop finns pa var hemsida. Dér &r du
Férfina dina ACT-fardigheter med Niklas Térneke och Tobias ocksa valkommen med din
Lundgren den 15 juni! Mer information finns pa var hemsida. anmalan.

Fotografer: Alejandro Murioz
Retamal, Jens Hégstrom och
Michaela Johansson

TOBIAS LUNDGREN psykologtjanst www.tobiaslundgren.se

GOTEBORG: Niklas Laninge 0707-51 45 45 niklas.laninge@gmail.com
STOCKHOLM: Charlotte Ulfsparre 0738-906588 charlotte@tobiaslundgren.se
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Regionala nitverk

Handledarkommittén

KBT-natverket i Norrbotten

Behavioristiska studentnatverket

BTF Skane

Forfattarnatverket

KBT vid psykos

KBT i Visterbotten

Svenska ACT-gruppen for verksamma kliniker
Mitt KBT-nétverk (Vasternorrland, Jamtland mfl)
KBT vid smarta

Eva Magoulias
Stina Blom-T6rne
Anna Groénberg
Aina Lindgren
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En presentation av den nya styrelsen

Mari voN BAHR
Ansvarsomrade: Sekreterare

Varen 2008 tog jag
examen fran psykologlinjen
pa Stockholms universitet.
Sedan dess har jag jobbat
inom vuxenpsykiatrin. Ef-
ter avslutad PTP pa en av
norra Stockholms psykia-
triska mottagningar bor-
jade jag jobba pa Carema
Hjarnhélsans psykiatriska

6ppenvardsmottagning 1
Nacka utanfoér Stockholm.
Jag ar 30 ar och bor pa Sédermalm 1 Stockholm,

men de senaste manaderna har jag varit janstledig
och bott 1 Filippinerna. Under den hér tiden har jag
passat pa att resa runt i landet och till narliggande
lander samt volontarjobbat med barn och ungdomar.
Nar tjanstledigheten tar slut 1 maj borjar jag jobba pa
WeMind 1 Stockholm. Beteendeterapeutiska foren-
ingen blev jag medlem 1 under studietiden och det har
blir mitt andra ar som styrelsemedlem. Sedan jag blev
invald har jag haft rollen som sekreterare, vilket jag
kommer fortsdatta med under det kommande aret. Jag
ser fram emot ett spinnande ar med BTF!

Dan Katz
Ansvarsomrade: Media och opinion

S Jag ar inne pa mitt femte ar
1 BTF:s styrelse. I styrelsen
har jag framst d4gnat mig at
massmedie- och opinions-
fragor samt har deltagit i
natverkande med andra
psykoterapiforeningar. Jag
ar leg. psykolog (och leg.
psykoterapeut), utbildad i
Stockholm och Uppsala.
Jag arbetar privat 1 huvud-
staden dar jag delar min
tid mellan utbildning och klientarbete. Jag ar uppvux-

en 1 Goteborg och blev psykolog ganska sent 1 livet,
innan arbetade jag inom musikbranschen och dgnade
mig at vardepappershandel. Mina framsta intressen
ar musik, vetenskap, tennis och underliga bilar.

ToruN KALLINGS
Ansvarsomrade: Medlemssekreterare

Jag ar 31 ar, psykolog och arbetar med terapier och
neuropsykiatriska utredningar pa Allméanpsykiatriska

mottagningen City, 1 Norra
Stockholms Psykiatri 1
landstingets regi. Jag har
varit medlem i BTF sedan
2006 och var med och
anordnade arskongres-
sen Sthlm2011 och sitter
med 1 styrelsen sedan 1

ar. Som medlemssekre-
terare ar min huvudsak-
liga uppgift att handlagga

medlemsansokningar.

JENs HOGSTROM
Ansvarsomraden: BTF:s natverk, samradsfo-
rum (tillsammans med Kaj Huggare), samt
samverkan med SFKBT (tillsammans med
Bjorn Paxling)

Jagér 33 ar och leg.

psykolog med examen fran ﬁ
Stockholms universitet.

Jag bor 1 Stockholm och
doktorerar for narvarande

pa Karolinska Institutet
— Institutionen for klinisk
neurovetenskap. Mitt
forskningsomrade ror
verkningsmekanismer 1
kognitiv beteendeterapi,
med fokus pa behandling
av barn och ungdomar. Jag har varit medlem 1 BTF
sedan 2005 och blev nu for forsta gangen invald 1
styrelsen, pa arsmétet 1 Stockholm. Nu ser jag under
det kommande aret fram emot att dra manga stran
till stacken for den fortsatta spridningen och férank-
ringen av KBT 1 Sverige.

JoNAs BUAREHED
Ansvarsomraden: Stipendier och priser, samt
Beteendeterapeuten och Aktuellt om KBT
Jag ar 32 ar, psykolog och
jobbar for ndrvarande vid
Lunds universitet, huvud-
sakligen med en avhandling
kring sjalvskadebeteende och
psykisk ohilsa hos ungdomar.
Jag har varit medlem 1 BTT
sedan studietiden, nagon

gang 1 borjan av 2000-talet. l
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MaARIA JANNERT
Ansvarsomrade: Arsmotesgruppen

Jag dr 42 ar och ar leg.
psykolog, leg. psykotera-
peut och handledare. Jag
arbetar pa Linkopings
universitet dar jag ar
forestandare for psykolog-

mottagningen. Jag arbetar
ocksa med undervisning

_ ~ och handledning. Jag gick
ﬂ/ / é med i BTF runt 1993.

KaJ HUGGARE
Ansvarsomraden: Hemsida & IT, samt sam-
radsforum (med Jens Hogstrom)

Jag dr 33 ar. Utbildad leg.
sjukskoterska med spec.
utb. 1 psykiatri sedan 2002.
Grundlaggande psykotera-
piutbildning pa Karolinska
Institutet 2007-2009.
Invandrat fran Finland
2005 och ér bosatt Stock-
holm. Arbetar pa Allman-
psykiatriska mottagningen
City, Norra Stockholms
psykiatri, i &ngestteam. Ar
ny medlem i styrelsen.

Mats DAHLIN

Ansvarsomraden: Moderator for KBT-listan,
samt delar ansvaret for informationsgruppen
och annonsering med Tove Wahlund

Jag ar 35 ar och har varit
medlem 1 BTF sedan 2004.
Ingar i styrelsen sedan
2010. Jag ar legitimerad
psykolog och under utbild-
ning till psykoterapeut vid
Linkopings universitet.
Jag arbetar pa psykolog-
partners i Linkdping med
utbildning, handledning
och behandling.

OLoF JOHANSSON
Ansvarsomrade: Kassor

Jag bor 1 Malmé och tillhér
darmed den vixande
skaran BTF-skaningar.
Leg. psykolog och dokto-
rand vid Lunds universitet,
avhandlingen handlar om
Internetbaserad aterfalls-
prevention/behandling

vid depression. Delar min
tid mellan universitetet

och vuxenpsykiatrin 1
Region Skane. Medlem

1 BTT sedan studenttiden -06. Valdes till kassor pa
arsmotet 1 Linkoping 2010. Jag hoppas kunna bidra
till att foreningen far en fortsatt stabil och transparent
ekonomi, samt se till att BTF:s resurser ger KBT-faltet
mdjligheter till utveckling och tillvéxt.

KersTIN MiLL

Ansvarsomrade: Utbildningsfragor
Jag ar 60 ar och har varit
yrkesverksam i Orebro
sedan min socionomutbild-
ning pa 70-talet. Under
80-talet jobbade jag 1 stort
sett med familjebehandling
pa systemisk och 16snings-
fokuserad grund. 1992-94
gick jag steg I 1 KBT pa
Linkdpings universitet och
gick da med 1 BTF. Det var
en fantastisk forman att fa
ha Sten Rénnberg som handledare. Ar 2000 fick jag
min legitimation som psykoterapeut fran BTF:s utbild-
ning 1 Uppsala och jag har gatt min handledarutbild-
ning hos Sandra Bates. Jag arbetar sedan tio ar vid

en psykoterapimottagning inom Universitetssjukhuset
Orebro. Under 2003 var jag med och startade en
DBT-verksamhet dar jag var verksam pa deltid under
sex ar. Idag jobbar jag halvtid med handledning dels
pa psykologprogrammet i Orebro, dels pa psykolog-
programmet i Stockholm. Ar ny medlem i styrelsen.

BJorN PAxLING

Ansvarsomraden: Ordforande, internationella
kontakter, samt samverkan med SFKBT
(tillsammans med Jens Hogstrom)
Legitimerad psykolog
utbildad vid Linkopings
universitet, forskar pa
internetbaserad terapi for
generaliserat angestsyn-
drom dar jag intresserar
mig for bade effekter och
halsoekonomiska aspekter
av psykisk ohélsa och
behandling av denna. Ar
doktorand vid Vrije Uni-
versiteit 1 Amsterdam och

har Pim Cuijjpers, Filip Smit samt Gerhard Andersson
som handledare. Har parallellt med min forskning
arbetat kliniskt inom vuxenpsykiatri. Blev medlem i
BTT kring 2005 och innan jag blev invald 1 styrelsen
var jag med och arrangerade arskongressen 1 Lund
2008. I styrelsen ar jag sedan 2011 ordférande, tidiga-
re har jag framst arbetat med foreningens niarvaro pa
internet samt omstruktureringen av behandlarlistan.

Tove WAHLUND

Ansvarsomraden: Intern foreningsinforma-
tion, samt delar ansvaret for informations-
gruppen och annonsering med Mats Dahlin
Jag ar psykolog och jobbar
med behandling av patien-
ter med angestsyndrom,
depression och somnbesvar
pa WeMind 1 Stockholm.
Jag gick med 1 BTT under
studietiden pa Stock-
holms universitet, kring
2006, och har varit med 1
foreningens styrelse 1 tva
ar. Tidigare har jag varit

medlemssekreterare, ett uppdrag som jag nu lamnat
over till Torun Kallings. Under verksamhetsaret

2011 kommer jag tillsammans med Mats Dahlin vara
ansvarig for annonsering samt jobba mer med intern
féreningsinformation, for att 6ka kommunikationen
mellan styrelsen och medlemmarna.

IMAN ALAIE

Ansvarsomraden: Kontaktperson for Cogni-
tive Behaviour Therapy, artikeltjansten via
Science Direct, samt workshops

Jagar 27 ar, bosatt i
Uppsala men fodd 1
Teheran. Som tvaaring
kom jag och min familj

till Sverige av politiska
skal. Tog psykologexamen
vid Uppsala universitet 1
december 2010. Innan psy-
kologprogrammet ldste jag
praktisk filosofi. Arbetar
nu som PTP-psykolog vid
Sigtuna/Upplands Vasby
allmanpsykiatriska 6ppenvardsmottagning. Medlem 1
BTF sedan 2008. Jag var en av arrangorerna bakom
BTF:s arskongress 1 Uppsala 2009. Fungerar dven
som redaktor for BTF:s forskningsbulletin Aktuellt
om KBT tillsammans med professor Per Carlbring
och styrelsekollegan Jonas Bjiarehed. Ar nyinvald
medlem 1 styrelsen.

Nyhetsbrev fran styrelsen, mars 2011
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Nu har den nya styrelsen med Bjorn Paxling som ny
ordférande haft arets forsta ordinarie moéte. Huvudfokus
for moétet var att skapa fungerande arbetsformer och
lampliga ansvarsomraden for den nya styrelsekonstellatio-
nen samt att stimma av pagaende och kommande fragor
som styrelsen behéver arbeta med. Hur ansvarsomradena
inom styrelsen fordelats samt nya och gamla styrelse-
representanter kommer presenteras pa hemsidan och i

Beteendeterapeuten.

Utover detta diskuterades bland annat en férfragan
om samarbete kring att sprida KBT i Kina, ett intressant
initiativ som blir spannande att folja 1 framtiden. Styrelsen
diskuterade aven ett nordiskt samarbete kring KBT-hand-
ledning som BTF kommer delta i. Att BTT kommer att ge
synpunkter pa ett forslag gallande om Internetbehandling
ska laggas in 1 Rehabiliteringsgarantin samt hur vi kan stotta
arbetet med det kommande arsmétet i Ostersund. Slutligen

beslutades ocksa att prissumman for BTF:s priser raknas upp
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STYREILSESIDOR

sd att pristagarna nasta ar kommer att erhalla 4000 kr 1 pris.
Ett nytt intensivt BTF-ar star framfor oss! Styrelsen ar
igang med sina visioner och sitt arbete. Vad vill du astad-
komma i BTTF i ar? Syftet med nyhetsbrevet ar att som

ett komplement till protokollet kort beratta vad styrelsen

arbetar med for narvarande. Har lyfter vi sarskilt fram det

vivill na ut med till alla i BTF. Har du synpunkter eller
fragor vill vi mycket garna att du startar en diskussion pa
KBT-listan om det ar nagot du vill rikta till hela BTF. Du
kan aven skriva direkt till styrelsen eller kanske lata dig
inspireras till att skriva en motion till &rsmotet.

Fir BTF:s styrelse Jonas Bjérehed och Mats Dahlin

Nyhetsbrev fran styrelsen, januari 2011

Lordagen den 29/1 2011 traffades styrelsen for en arbets-
dag 1 Stockholm. Under dagen diskuterades olika aktuella
fragor inom BTF. Det var en trevlig och givande dag dar
flera viktiga punkter diskuterades.

En av de fragor styrelsen diskuterade mer genomgaende
ar fragan om ideellt kontra arvoderat arbete inom féren-
ingen. Foreningen har under senaste aren valt att arvodera
enstaka personer for vissa rutinuppgifter inom féreningen
som inte har fungerat nar de utforts pa ideell basis. Utéver
detta ar det styrelsens uppfattning att arbete inom féren-
ingen inte bor arvoderas utan istallet ske pa ideell basis da
detta utgér grunden for féreningens verksamhet.

Foreningens kassor rapporterade att foreningens
ekonomi ar enligt budget. En stor utgift kommer att vara
Arsmétet d vi firar 40-ars jubileum.

Det ar mycket aktivitet kring att utveckla och forbattra
foreningens hemsida och elektroniska tjanster. Webbre-
daktoéren har nu kommit igang ordentligt med sitt arbete
som bland annat innefattar uppdatering av KBT-listan och
innehallet pa hemsidan. Forhoppningsvis kommer den nya
informationsbroschyren om KBT vara klar till &rsmétet.
Dan Katz har lagt ner ett stort arbete pa att ga igenom
broschyren med hjalp av olika medlemmar som bidragit
med specialkunskaper kring vissa omraden. Styrelsen soker
nu en medlem som kan och vill hjdlpa till med layouten av
broschyren. Hor av dig till styrelsen om du ar intresserad
av att hjalpa till med detta!

Foreningens kontaktpersoner for media far in manga
forfragningar fran journalister om kontakt med patienter
och behandlare. Kontaktpersonerna tycker att det blivit
svarare att fa medlemmar att nappa pa dessa forfrag-
ningar. Styrelsen talar om hur man kan stimulera medlem-
marna att tacka ja till liknande kontakter genom tydligare
efterfragningar m.m. Styrelsen anser att det ar viktigt att
sprida kunskap om KBT sa tveka inte att hora av dig nar

styrelsen efterfragar patient- och behandlarférmedling.

Workshopgruppen har meddelat att de 1 dagslaget arbe-
tar pa tva workshops for det kommande aret. De kommer
att ordna en workshop med dr Douglas Woods om Touret-
tes syndrom i september och hoppas dven pa att ordna en
workshop med Allan Fruzetti tidigare under aret. Styrelsen
diskuterar att workshops ar en viktig del av foreningens
arbete och att bade styrelsen och workshopgruppen giarna
tar emot tankar och forslag kring hur medlemmarna ser pa
hur detta arbete kan se ut. Styrelsen har daven for avsikt att
skicka ut en webenkat rorande BTF:s utbildningsverksam-
het och hur denna boér se ut 1 framtiden.

BTF kommer medverka vid konferensen Psykologstu-
dent 11 i Lund. BTF kommer att sponsra konferensen och
ha en monter och foreldsningar for att stimulera kontakten
med studenter. Under en del av métet var dven BTF:s
nuvarande kanslist, Therése, narvarande. Hon slutar nu sin
tjanst och berattade om hur hon tycker det varit att arbeta
inom BTF och om 6verlamningen till den nya kanslisten
som tilltrader efter arsmétet.

Styrelsen ar mycket néjd med det arbete som Therése
utfort och det ar med sorg vi ser henne limna detta upp-
drag. Samtidigt som vi har full tilltro att det kommer att
fungera lika bra med nésta person pa denna tjanst.

Styrelsen beslutade ocksa att medge fritt stddmedlem-
skap/medlemskap i féreningen for de personer som innehar
arvoderade positioner i féreningen (exempelvis webredakto-
ren). Syftet med detta beslut ar att sdkra att dessa personer
har tillgang till och insyn i féreningens verksambhet for att
klara av sitt arbete och for att ge dem mer inblick 1 férening-
ens verksamhet bor de vara medlemmar i BTF.

Styrelsen har aven paborjat forberedelserna for att
lamna 6ver till den kommande styrelsen som tillsatts pa ars-
motet. Detta innebar 6versyn av arbetsuppgifternas utform-
ning och rutiner for hur dessa utfors sa att nya medlemmar
1styrelsen pa ett enkelt satt kan komma in i arbetet.

Fir BTF:s styrelse, Mats Dahlin och Jonas Bjirehed.
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KBT formedlad
via Internet kontra
grupp vid tinnitus

Text: Iman Alaie

Artikelsammanfattning

Kaldo m.fl. (2008). Internet versus group cognitive-
behavioral treatment of distress associated with tinnitus:
A randomized controlled trial. Bekavior Therapy, 39,
348-359.

I denna studie jamfordes tva satt att formedla KBT
vid behandling av problem med tinnitus. Den ena
behandlingen bestod 1 vigledd sjalvhjalp via Inter-
net, den andra var upplagd som gruppbehandling
1 kombination med biblioterapi. I bada behandling-
arna anvandes manualen Kognitiv beteendeterapi vid tin-
nitus (Kaldo & Andersson, 2004) och foljde samma
upplagg 6ver en behandlingsperiod pa sex veckor,
med sju sessioner pa vardera tva timmar fér grupp-
behandlingen. Det priméra syftet med studien var
att undersoka e¢ffectiveness hos Internetbehandlingen
jamfort med gruppbehandlingen. Till de sekundéra
syftena horde att bland annat utréna huruvida en
vidareutvecklad version av Internetbehandlingen
skulle bidra till forbattrade resultat jamfort med en
tidigare version av programmet.

Deltagare till studien rekryterades via annonser 1
tidningar, via olika tinnitusrelaterade Internetsajter,
samt via audiologavdelningen pa Akademiska sjuk-
huset1 Uppsala. Vid for-, efter- samt uppfoljningsmat-
ning ett ar efter avslutad behandling administrerades
sjalvrapporteringsformuldr inriktade pa saval tin-
nitusspecifika besvar som besviar med depressivitet,
angest och somn. Deltagarna fick dven gora dag-

liga sjalvskattningar av stress och tinnitusrelaterade
besvar bade fore behandlingsstart och direkt efter
avslut. Vid for- och eftermétning bedémdes globala
tinnitusrelaterade besvar genom en strukturerad in-
tervju. Aven behandlingarnas troviardighet skattades,
dar en statistiskt signifikant skillnad mellan armarna
pavisades, till nackdel fér Internetbehandlingen.
Dock utfordes trovardighetsskattningarna innan
randomiseringen, dvs. innan man fick veta mer om
den behandling man skulle erbjudas.

Totalt 51 deltagare inkluderades och randomisera-
des till armarna, varav 26 till Internetbehandlingen.
Utifran forfattarnas uppsatta kriterier var det 38%
av deltagarna i Internetbehandlingen och 24% 1
gruppbehandlingen som inte fullféljde behandlings-
programmet. Analys av eftermatningsdata visade pa
statistiskt signifikanta forbéttringar enligt flertalet
utfallsmatt for bada behandlingarna och ingen sta-
tistiskt signifikant skillnad 1 det priméra utfallsmat-
tet Tinnitus Reaction Questionnaire (TRQ)) kunde
pavisas vid jamforelse mellan Internet- och grupp-
behandlingen. Vid eftermatningen var det tio (38%)
deltagare 1 Internetbehandlingen som uppfyllde kri-
terierna for kliniskt signifikant forbattring avseende
tinnitusrelaterade besvir och vid uppfoljningen var
det nio (35%). Dock var det sex som uppfyllde kriteri-
erna vid bada matpunkterna. Elva (44%) deltagare 1
gruppbehandlingen uppfyllde kriterierna for kliniskt
signifikant forbéttring vid bade efter- och uppfdlj-
ningsmatningen, men atta vid badda matpunkterna.
Berdkning av inomgruppseffektstorlek enligt TRQ
visade pa 4 = 0.73 (95% konfidensintervall [KI]:
0.16-1.30) for Internetbehandlingen och 4 = 0.64
(95% KI: 0.07-1.21) fo6r gruppbehandlingen, vilket
kan anses vara mattligt stora effekter. Givet vissa
begransningar vid berakning av kostnadseffektivitet
visade den preliminara uppskattningen att Internet-
behandlingen var 1.7 ganger mer kostnadseffektiv dn
gruppbehandlingen.

Forfattarna utesluter inte att avsaknaden av skill-
nader mellan armarna kan ha berott pa studiens
relativt laga power. Emellertid forefaller behandling
formedlad via Internet vara lika effektiv som via
grupp vid besvar med tinnitus. Férdelarna med In-
ternetbehandling bor darfor understrykas, sarskilt
sett till dess tillgdnglighet och prelimindra Gvertag
vad giller kostnadseffektivitet.

Redaktorer: Iman Alaie, Jonas Bjarehed & Per Carlbring



Text: Katarina Linder

Bokrecension
Kaldo, V., & Andersson, G. (2004). Kognitiv
beteendeterapi vid tinnitus. Lund: Studentlitte-

A e ratur AB. ISBN: 978-91-44-04297-8.

hard Andersson

. Kognitiv

! bfree_"d‘;’mfup’ Nar jag blev tillfragad om att recensera en bok till
a vid tinnitus . )

- Viktor Kaldos hyllningsnummer kéndes det sjalv-

klart att tacka ja. Boken i fraga var namligen Rog-
nitw beteendeterapt vid tinnitus, som Kaldo skrivit tillsammans med
professor Gerhard Andersson. Eftersom jag ar PTP-psykolog
vid Oron-, nis- och halskliniken pd Akademiska sjukhuset i
Uppsala ar den har boken lite av min bibel. Det var har 1 killa-
ren pa Horsel- och balanssektionen som idén till boken en gang
foddes och jag har haft nojet att lasa den flera ganger de senaste
manaderna.

Tinnitus ar upplevelsen av ljud som inte kommer fran nagon
yttre kdlla. Det ar inte en sjukdom utan ett symtom pa nagon
form av skada eller férandring i horselsystemet. 10-15% av be-
folkningen ar drabbad. Tinnitus kan leda till besvar med bland
annat somn, koncentration, irritation, nedstamdhet och oro.
Ljudkanslighet och hérselnedsittning ar andra problem som
kan hanga ihop med tinnitus. Det finns idag ingen medicinsk
behandling som kan bota tinnitus men flera studier, bland annat
flera av Viktor Kaldo, har visat att KBT kan lindra tinnitusre-
laterade besvar.

Kognativ beteendeterapi vid tinnitus gavs ut 2004 och ar resultatet
av manga ars kliniskt och vetenskapligt arbete med patienter
med tinnitusbesvar. Boken utgér en utdkad version av en be-
handlingsmanual {6r vagledd sjalvhjilp som Kaldo, Andersson
m.fl. utvirderat med goda resulat. Texten ar utformad som en
sjalvhjalpsbok foér personer med tinnitusbesvar men riktar sig
aven till studenter och vardpersonal.

Boken ar indelad i tre delar; forberedelser infér behandling,
genomférande och avslutning. I den foérberedande delen far
lasaren grundldggande information om tinnitus, en éversikt av
behandlingen och tips om hur man sétter upp behandlingsmal.
Det ingar ocksa psykoedukation kring hur stress, irritation och
nedstimdhet kan 6ka fokus pa tinnitusljudet.

I del tva presenteras behandlingens olika verktyg ingaende.
Till varje avsnitt finns instruktions- och registreringsblanketter
for att planera och utvardera arbetet med de olika verktygen.
Bokens tredje och sista del handlar om sammanfattande utvér-
dering och framtidsplanering.

Manualen ar som ett smorgasbord av metoder vilket innebar

att behandlingen kan se olika ut beroende pa vad varje enskild

Sjalvhjalpsboken Kognitiv beteendeterapi vid tinnitus

individ har for besvar. Vissa verktyg ar sa kallade fasta verk-
tyg som alla rekommenderas att prova, till exempel tillampad
avslappning, fokusering pa en positiv bild, exponering for tin-
nitus, bakgrundsljud och att identifiera tankar. Bland de flexibla
verktygen som man kan préva vid behov finns somn- och kon-
centrationsrad, omtolkning av tinnitus, hortaktik, ljudkanslig-
hetsbehandling och férdjupat arbete med tankar.

Den stora méangden verktyg skulle nog kunna bli 6verval-
digande for patienten men boken ar pedagogiskt upplagd och
varje kapitel inleds med lashdnvisningar fér den som inte vill
lasa allt fran parm till parm. Till hjalp for patienten avslutas
varje kapitel med fragor och svar om potentiella problem som
kan dyka upp nar man arbetar med de olika verktygen. Detta
har varit hjalpsamt aven f6r mig som behandlare eftersom det
gett mig en fingervisning om vilken sorts fragetecken som bru-
kar dyka upp 1 behandling.

Vi psykologer som arbetar pa Horsel- och balanssektionen
anvinder oss regelbundet av den hér boken, som manual i grup-
per och vid individuella behandlingar. Patienterna férvintas lasa
aktuella avsnitt ur boken mellan sessionerna. Vi behandlar daven
patienter via Internet med en behandling som bygger pa den héar
manualen och som Kaldo har gjort en stor insats med att uveckla.

Min och kollegorna Thomas Haaks och Linda Juris erfaren-
het ar att patienterna tycker att boken ar intressant och latt att
hianga med i. Nar jag pratade med nagra av mina gruppdel-
tagare sa de att de sarskilt uppskattade att boken tar upp flera
konkreta exempel. De gillade ocksa att syftet med varje verktyg
presenteras tydligt.

Pa det hela taget har forfattarna verkligen lyckats med utma-
ningen att skriva en bok som bade patienter och kliniker kan ha
anvandning av. De har pa ett imponerande sitt sammanfattat
verktyg som tillimpad avslappning, kognitiv omstrukturering
och somnbehandling och anpassat dessa till tinnitus. Som be-
handlare vill man férmodligen foérdjupa sig ytterligare, bade
nar det galler tinnitus och de olika metoderna, men den har
boken ar ett sjalvklart forstahandsval nar man ska borja arbeta
med tinnitusbehandling. Jag kan aven rekommendera boken for
personer som inte jobbar med just tinnitus men ar intresserade
av hur man kan arbeta beteendemedicinskt med kroniska sjuk-
domar i allménhet.

Viktor Kaldo och Gerhard Andersson har sedan linge lam-
nat kéllaren pa Akademiska sjukhuset. Deras forskning om tin-
nitus har dock fortsatt och vi pa Hérsel- och balanssektionen
féljer den forstas med intresse. An s linge str sig Kognitiv beteen-
deterapi vid tinnitus fint. Tinnitus kan orsaka stora besvar och tack
vare denna bok har ett stort antal tinnitusdrabbade fatt hjalp att

Tuck Ukt

minska sitt lidande.

Redaktorer: Iman Alaie, Jonas Bjarehed & Per Carlbring

Sjalvhjalpsbok och telefonstod
vid tinnitusbesvar

Text: Jens Hogstrom

Artikelsammanfattning

Kaldo mfl. (2007). Use of a self-help book with
weekly therapist contact to reduce tinnitus distress:
A randomized controlled trial. Journal of Psychosomatic
Research, 63, 195-202.

Tinnitus, definierat som “upplevelsen av ett inre
ljud 1 franvaro av en extern ljudkalla”, drabbar ca
2% av den vuxna befolkningen. KBT har visat sig
kunna hjalpa de drabbade att hantera sina besvir
genom att dndra forhallningssétt och genom att till-
agna sig nya beteenden som ar inkompatibla med
tinnitusbesvaren.

I denna artikel utvarderas sjalvhjilpsboken "Kog-
nitiv beteendeterapi vid tinnitus” (Kaldo & An-
dersson, 2004) i kombination med terapeutstod via
telefon. De 72 patienter som medverkade i studien
randomiserades till antingen interventions- eller
kontrollgrupp (vantlista). Interventionen bestod 1 att
patienterna fick lasa den ovannamnda sjalvhjalpsbo-
ken under sex veckor och under den perioden erhéll
de sju telefonsamtal fran en terapeut, dar patienterna
erholl feedback och fick tillfalle att stalla fragor om
innehallet 1 boken. Kontrollgruppen fick efter vant-
listeperioden gd igenom samma behandling som
interventionsgruppen, sa nar som pa att de bara
fick ett telefonsamtal fran terapeuten (istallet for sju
stycken). Denna ad hoc-del av studien lades till for
att kunna jamfora skillnader i behandlingseffekt mel-
lan de patienter som fick mycket respektive lite tera-
peuttelefonsstod och for att pa sa satt kunna berdkna
kostnadseffektivitet pa ytterligare en betingelse.
Det huvudsakliga utfallsmattet 1 studien var sjalv-
skattningsskalan Tinnitus Reaction Questionnaire
(TRQ), vilket &ven kompletterades med depressions-,
angest-, och insomniskattningsskalor. Matningarna
agde rum fore, efter och vid 1-arsuppfoljning.

Resultaten 1 den forsta delen av studien visade

att patienterna 1 interventionsgruppen forbattrades
signifikant jamfort med kontrollgruppen. Utifran
TRQ-skalan forbattrades 32% av patienterna i inter-
ventionsgruppen sa mycket att fordndringen kunde
anses vara kliniskt signifikant, att jamfora med en-
dast 5% 1 kontrollgruppen. Effektstorleken (Cohen’s
d) uppskattades till 0.42 for interventionen och vid
uppfoljningen stod sig patienternas forbattringar val.
Utover dessa huvudsakliga fynd kunde artikelforfat-
tarna dven notera minskningar av nedstamdhet, ang-
est och somnsvarigheter bland de som hade arbetat
med sjalvhjalpsboken. Dessa sekundéra resultat holl
dock inte i sig vid uppfdljning.

Aven for den grupp som i studiens andra del fick
genomga interventionen (men med endast ett telefon-
samtal fran terapeuten) reducerades tinnitusbesvaren
patagligt. Dock var bortfallsfrekvensen betydligt ho-
gre 1 denna grupp, 37% jamfort med 20% 1 gruppen
som erholl sju telefonsamtal. Kostnadseffektiviteten 1
de bagge behandlingsgrupperna uppskattades vara
2.6 ganger (7 telefonsamtal) respektive 4.8 ganger (1
telefonsamtal) storre dn vid sedvanlig KBT-gruppbe-
handling for tinnitus.

I den avslutande diskussionen jamférs den har
interventionen med andra utviarderade behandlings-
metoder vid tinnitus, t.ex. Internetbehandling (ES
0.55 resp. 0.73 1 tva tidigare studier). Har vigs ocksa
fordelarna med denna sannolikt kostnadseffektiva
sjalvhjalpsbehandling (med mattlig effektstorlek) mot
gangse dyrare KBT-behandling i grupp for tinnitus
(med vanligtvis storre effektstorlekar, kring 0.80).
Forfattarna for fram att denna form av biblioterapi
skulle kunna utgora ett lattillgangligt behandlings-
alternativ i framtiden. Den eventuella vikten av
regelbunden terapeutkontakt per telefon kan dock
ifragasittas eller atminstone problematiseras. Utfal-
let blev ju 1 princip jamfoérbart f6r den grupp som
endast fick ett telefonsamtal under behandlingen.

Tuck Ukt

Redaktorer: Iman Alaie, Jonas Bjarehed & Per Carlbring



Motiverande samtal som tillagg

till KBT vid GAD

Text: Lena Rosengren

Artikelsammanfattning

Kertes m.fl. (2011). The impact of motivational inter-
viewing on client experiences of cognitive behavioral
therapy for generalized anxiety disorder. Cognitive and
Behavioral Practice, 18, 55-69.

KBT ar en dokumenterat verksam metod vid be-
handling av angestsyndrom. En vasentlig del av de
klienter som erbjuds, paborjar och genomgar KBT
svarar inte pa behandlingen, svarar bara delvis, av-
bryter behandling i fortid eller uppvisar aterfall vid
uppfoljning. Bland angestsyndromen anses GAD
vara den storning dar behandling med KBT ger
minst positivt utfall. Mycket av det som ses som mot-
stand eller dalig foljsamhet vid psykoterapi kan vara
en foljd av ambivalens vad galler férandring.

Motiverande samtal (MI) arbetar med ett vagle-
dande, klientcentrerat férhallningssétt for att fa fram
inre motivation for beteendeférindringar genom att
forstd och 16sa problemet med ambivalens.

En tidigare genomf6érd RCT har visat att klienter
som fétt en forbehandling med MI, fére behandling
med KBT (MI+KBT), 1 jamforelse med de som inte
tatt férbehandling med MI fére KBT (NPT-KBT,
NPT=no pretreatment), uppvisar signifikant béttre
toljsambhet till hemuppgifter, hogre grad av minskad
oro och battre svar pd behandling. Detta gillde 1
hogre grad for klienter med hogre orosniva jamfort
med dem som hade en lagre orosniva.

Forfattarna hanvisar till diskussioner kring att stu-
dier av behandling med KBT behover kompletteras
med metoder for att underséka behandlingsproces-
sen, inklusive klientens perspektiv pa denna.

Syftet med foreliggande studie var att identifiera
hur ett tillagg av forbehandling med MI innan be-
handling med KBT péverkar upplevelsen av KBT
behandling for patienter med GAD. De tio delta-
garna i studien valdes ut fran en storre undersok-

ningsgrupp 1 en tidigare genomférd RCT. Samtliga

tio hade diagnosen GAD och hade en hog orosniva
vid baslinjemétning. Fem deltagare (MI+KBT) hade
fatt fyra individuella sessioner MI anpassat for angest
innan de fick atta sessioner KBT for GAD och 6vriga
fem deltagare (NPT-KBT) vantade fyra veckor och
fick sedan atta sessioner KBT. Dessa bada grupper
matchades vad gallde KBT-terapeuter, kén och niva
pa inre motivation vid baslinjemitning.
Semistrukturerad, berdttande intervju genom-
fordes med alla deltagare vid behandlingens avslut.
Denna analyserades kvalitativt med grounded theory
och consensual quality research. Orosniva mattes som bas-
linje och efter avslutad behandling med PSWQ). Mo-
tivation mattes med CMO'T'S som baslinjemitning.
Resultaten visar att MI+KBT-gruppen beskriver
terapeuten som guidande, viagledande och sin egen
roll som aktiv och bidragande 1 behandlingsproces-
sen medan NPT-KBT—gruppen beskriver terapeuten
som direktiv, styrande och sin egen roll som mer pas-
siv. Bada gruppernas negativa férviantningar pa te-
rapin kom pa skam. Bada grupper upplevde positiva
forandringar. En skillnad fannsi att 5/5 1 MI+KBT-
gruppen rapporterad minskad angest medan resulta-
tet 1 NP T-KBT—gruppen var 1/5. Resultaten stoder
antagandet att forbehandling med MI leder till 6kat
aktivt engagemang i efterféljande behandling av pa-
tienter med GAD och hog orosniva. Detta 6verens-
stammer med den teoretiska rationalen for att lagga
till MI till KBT. Resultaten fran studien styrker ock-
sa liknande resultat fran tidigare kvantitativa studier.
De begransningar med studien som anges dr bl.a.
att bada grupper var medvetna att MI+KBT fick mer
tid med terapeuten och fick en forbehandling samt

intervjuns genomforande, timing och utformning.

Lottdragningen gjorde denna gang
Katarina Linder till vinnaren av

en valfri BT F-workshop!

Grattis fran redaktorerna!

Redaktorer: Iman Alaie, Jonas Bjarehed & Per Carlbring

Kronikan

Pa vistfronten en massa nytt

Text och foto: Michaela Johansson

Sa har jag kommit halvvidgs genom
mitt forsta ar 1 London och halvvags
genom traningsprogrammet inom
IAPT (Improving Access to Psychological
Therapies, se Beteendeterapeuten nr
2 2010). Inlarningskurvan ar brant
och jag borjar dntligen forsta vad
det innebdr att bedriva evidensba-
serad terapi, men lar mig samtidigt
att kunna anvdnda mitt kliniska
omdome for att flexibelt behandla
de problem dér evidensen dn sa

lange lyser med sin franvaro.

Inlarningskur-
van ar brant och jag
borjar antligen for-
sta vad det innebar
att bedriva evidens-
baserad terapi

Tyviarr brottas vi IAPT-anstillda
med dagliga svarigheter som inte
ror det kliniska arbetet, ndmligen

att lyckas tillskansa oss utrymme

att sitta pa, finansiering fran GPs

(General Practitioners, jmfr svenska
huslakare) och respekt for det arbete
vi bedriver. IAPT har pa relativt
16sa grunder fatt hora en del fula
tillmélen, sdsom att primarvards-
satsningen pa evidensbaserade
metoder skulle betyda att det inte
finns plats for ndgon annan terapi
an KBT, att vi ska snabbutbilda
personer 1 KBT och att manniskors
virde mits 1 antal vardkontakter.

Dessa anklagelser ar falska, da
“counselors” och psykodynamiskt/
systemiskt orienterade terapeuter
fortfarande star 1 majoritet inom
sjukvarden. Vidare finns det
utrymme f0r interpersonell terapi
(IPT) inom IAPT, da detta har en
evidensbas. Dessutom ar utbildning-
en i1 KBT inom IAPT-programmet
allt annat an en snabbkurs, snarare
skulle jag sdga att utbildningen jag
nu gar ligger narmare en steg II 4n
en steg I.

Programmet bygger pa rigorésa
utvdrderingar av varje blivande
KBT-terapeut (t ex att bedémas uti-
fran skalan Cognitive Therapy Rating
Scale - C'TR-S och skriva omfat-
tande fallrapporter som narmast ska
likna publicerade fallstudier). Under
aret maste vi ha avslutat minst
atta traningsklienter som vi ska ha
presenterat i grupphandledningen
pa universitet minst fem ganger var,
illustrerat med banduppspelningar
fran sessioner. Vi ska dven ha samlat

thop den nétta summan av 200

Jack Rachman.

terapitimmar under aret. Detta
berdknat pa att vi arbetar endast
tre dagar per vecka, samt dven ska
ha individuell handledning pé vara
respektive arbetsplatser.

En annan nyhet ar att vi ska
borja med telefonscreenings for att
avgora vart inkommande remisser
ska ga. Alla kliniker ska gora en
halvdag eller heldag i veckan, vilket
dock inte raknas in i vara terapitim-
mar. Screeningarna syftar till att
utréna vilket steg 1 vardhierarkin
klienterna ska borja pa, om de ska
ga 1 grupp eller individuellt, KBT,
IPT, vidareremittering till annan
terapiorientering, o s v. Detta pa 20-
40 minuters bedémning per telefon.
Hm... intressant. Lyckligtvis har jag
forhandlat med min line manager
att jag ska slippa screena personer
med krangliga dialekter.

Hett just nu: Det ar ratt kul
att ga till skolan nar David Clark,
Jack Rachman, Deborah Lee,
Glenn Waller, Freda McManus,
Kerry Young, Philip Tata och
andra duktiga kliniker kommer in
for workshops. Gora administrativt
arbete utomhus 1 20 grader och sol,
da jag jobbar 1 “faltet”.

Kallt just nu: Nedskdrningarna
1 sjukvardssystemet och omstruktu-
reringarna 1 vart team. Uppsatsen,
fallrapporten och sessionsinspel-
ningen som ska lamnas in 1 maj.
Diskrimineringsstamningen for mitt

namnbyte.
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Fyra anteckningar om den
psykoterapeutiska relationen

Text: Alejandro Mufioz Retamal

Nu aterkommer jag till det amne som jag har tagit upp
har lite tidigare. Jag sager lite tidigare for att inte sdga
igar, nyligen eller alldeles nyss. Kanske for en sekund
sedan ndr vi skildes forra gangen innan kongressen
borjade. Det var som en kort parentes som nu har tagit
slut men reflektionen fortsatter. Att tanka och reflektera
pa det vi gor och kdnner kan inte ta slut. Det finns alltid
ett nasta steg till ndgot pa nagot satt nytt eller pa négot
satt gammalt men anda aktuellt. De tre forsta anteck-
ningarna jag har skrivit far nu séllskap av en fjarde
anteckning. De forsta omfattade 30 forsokspersoner som
har bidragit med sina insatser till dessa ansprakslosa
anteckningar. De skrev ord for att forsoka beskriva

det psykoterapeutiska motet. Trots att de fick begransa
sig till tre, max fem ord, blev det ménga ord — sd pass
manga att det skulle racka till manga reflektioner. En
av dessa reflektioner var om man hade tillrackligt med
ord eller om det skulle dyka upp nya ord for att beskriva
det inter-relationella i s6kandet av det intra-relationella,
végen fran det overta till det koverta hos individen sjalv.
Av den anledningen vigade jag ge en ny grupp (N=11)
kandidater samma uppgift som de andra grupperna
hade fatt. Kan man fa nagot mer? Vad ar det forsta man
tanker pa nar man ska beskriva sina férvantningar om

hur en psykoterapeut ska vara? Totalt N=41.

Att tanka och reflektera pa
det vi gor och kanner kan inte
ta slut

I den forsta anteckningen (N=18) fick jag foljande svar
som forsta ord:

. empatisk = 3

. lyssnande, lyhord, inlyssnande = 3

. kompetent, vet vad han/hon gér = 3

- trygg

. 6dmjuk

. intresserad

~N Oy O s 0N

. utmanande

8. nyfiken
9. engagerad
10. lattsam

11. varm
12. tydlig

I anteckning nummer tva (N=12) var svaren féljande:

1. empatisk =2

2. inlyssnande/empatisk = 1
3. lyhord, lyssnande =3

4. inkdnnande =1

5. lugn =1

6. ndrvarande =1

7. genuin = 1

8. mjuk =1

9. svarar ¢j =1

I denna fjarde anteckning fick jag féljande svar som
forsta ord (N=11):
1. empatisk = 3

2. lyhoérd, lyssnande = 3
3. forstaende = 1

4. intelligent = 1

5. kompetent = 1

6. tydlig = 1

7. dkta *=

Forstaende, intelligent och dkta kom som nya ord
pa forsta plats. Akta finns tidigare som genuin. I svaret
som tas upp hér handlar det om en férkortning av en
hel mening som 16d sa har: "Férmaga att etablera akta
kontakt med andra” som implicit innebér att man ska
forst ha en formaga att etablera kontakt och sedan
att man ar akta i relationen. Forstaende finns namnt
tidigare, men inte ordet intelligent som ar ett nytt ord.
Att man forvantar sig att terapeuten/psykoterapeuten ar
en forstandig person kan man forsta och kanske behover
man darfor inte tinka sa mycket pa det. Sedan kan man
undra om patienten forvantar sig att psykoterapeuten
ska vara forstdende nar patienten t ex lamnar aterbud

eller uteblir eller nar FK begar ett intyg om patientens

rehabiliteringsmojligheter. Vad hander om man inte gar
patienten till métes pa dessa punkter?

Sedan kan man fundera vad det ar som gémmer sig
bakom varje ord. Forstar vi alla ordet pa samma satt?
Att terapeuten/psykoterapeuten skall vara intelligent
... betyder vad? Hur har man kommit fram till det?
Hur ska terapeuten/psykoterapeuten bete sig for att bli
betraktad som intelligent av en patient? Ar patienten
beredd att ga om han/hon kommer fram till att den an-
dra inte ar sa intelligent eller intelligent som man hade
forvantat sig? Vad dr det som gor att patienten bestam-
mer sig for att komma tillbaka och stannar for att arbeta
med sina smartsamma upplevelser? Kan svaret finnas
bland alla dessa ord? Det ar svart att siga, men orden
empati och lyssnande/lyhord/inlyssnande dominerar
langt bland alla spontana svar som hamnar pé forsta
platsen (19 svar av 41).

Men om man gar utanfor den terapeutiska gruppen
kan man hitta flera goda ord som kan beskriva hur en
bra psykolog ska vara. For att ta in den har nya dimen-
sionen har jag flugit till ett land 1 Sydamerika namligen
Chile dar nagra pedagoger har gett sin syn pa saken. En
av dessa pedagoger skriver att psykologen (ar en person

som) maste ha en speciell utbildning for att kunna hjalpa

Sedan kan man undra om
patienten forvantar sig att
psykoterapeuten ska vara
forstaende nar patienten t ex
lamnar aterbud eller uteblir

andra personer med kanslo- och beteendestdrningar,
psykologen maste vara empatisk med sina patienter

och inge fortroende sa att patienten kan vaga beritta
om sina problem”. Man kan sdga att detta later som en
bra grund: for att patienten kan vaga beratta om sina
problem krévs det en miljé av empati och fortroende
(implicit trygg) dar det finns nagon som éar beredd att
lyssna. Pedagogernas svar beskriver bra den kliniska de-
len av psykologyrket och vad det ar som gar att forvinta
sig av ett moéte med en psykolog. Kan man saga att deras
bild 4r mycket annorlunda én bilden som finns bland
vanliga manniskor hér i Sverige om det som héander i
det psykoterapeutiska motet? Men vad ar det som inger
fortroende? Jag kan stanna hér den har gangen med
overtygelsen att det finns mer att sdga. “Everything will
be ok in the end. If it’s not ok, it’s not the end”.

1) Beteendeterapeuten 1-2010 / En anteckning om den psykoterapeutiska relationen (N=18)

2) Beteendeterapeuten 3-2010 / Tva anteckningar om den psykoterapeutiska relationen (N =12)

3) Beteendeterapeuten 1-2011 / Tre anteckningar om den psykoterapeutiska relationen (N =18+12=30)
4) Beteendeterapeuten 2-2011 / Fyra anteckningar om den psykoterapeutiska relationen (N=11)
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Synpunkter pa

behandling av

angestrelaterade problem

Text: Nils Norrsell

KBT-utbildade terapeuter har 1 allménhet klart for sig
att exponering har en terapeutisk verkan vid patologisk
angest. Inte lika medveten dr majoriteten om betydelsen
av desensibilisering. Anda samverkar de bdda behand-
lingsprinciperna vare sig terapeuten ar medveten om det
eller ej.

Desensibilisering enligt Wolpe ar mycket effektiv
vid fobibehandling. Den gors ju genom att patienten 1
avslappnat tillstand far forestalla sig olika potentiellt
angestvickande situationer. Det priméra syftet ar att
ombetinga reflexer, som regleras av hormoner 1 det auto-
noma nervsystemet. Arbetet sker enligt Pavlovs teori om
klassisk betingning. Wolpe anvinde avslappning for att
skapa parasympatikusaktivering som utgangslage infor
behandlingen. Det viktiga vid den paféljande graderade,
hierarkiskt ordnade exponeringen ar enligt teorin, att
avslappning bibehalls hela tiden.

Naturligtvis kan man dven gora desensibilisering in
vivo. For att terapin ska kunna klassas som desensibi-
lisering maste en parasympatikusaktivering foreligga
under det att stimuli presenteras successivt. Férutom
avslappning fungerar for att beframja en sadan aven en
behaglig milj6, viss musik, vanligt bemétande och inte
minst ett positivt sprak. Ytterligare en viktig faktor ar

behandlarens prestige 1 patientens 6gon.

Mycket 1 livet handlar om
att finna balans 1 olika avseen-
den, inte minst mellan spéan-
ning och avspanning

Ett underskott av lugn och avspanning (parasympa-
tikusaktivitet) resulterar 1 hog spdnningsniva, bade pa
det mentala omradet och rent muskulart och ar vanligt
forekommande 1 dagens stressade samhalle. Terapeu-
tiskt vilmenad exponering kan ¢ka denna spanning yt-
terligare, vilket kan leda till att terapin avbryts. Mycket
i livet handlar om att finna balans 1 olika avseenden,
inte minst mellan spdnning och avspanning. Ocksa i
terapisammanhang ar detta viktigt.

Ett fruktbart satt att se pa spanning kontra avslapp-
ning, d v s sympatikusaktivitet kontra parasympatikus-
aktivitet ar att se pa dessa som tva krafter som verkar 1
motsatt riktning, precis som antagonister ndr det géller
vara muskler. Jag tror inte att det finns nagon renodlad
desenstbilisering lika litet som det finns nagon renod-
lad exponering. De bada maste alltid samverka vid en
lyckad behandling.

Vi onskar dig en skon sommar!

Text: Liv Larsson

Recension

12 VERKTYG I KBT
Fran teori till firdighet
Forfattare: Steven Linton
och Ida Flink

Forlag: Natur & Kultur
ISBN 978-91-27-12112-6

Ijanuarii ar kom boken 12 verktyg
1 KBT” ut. Forfattarna ar Steven
Linton och Ida Flink. Boken &ar
tankt att kunna anvindas 1 ut-
bildningssammanhang, bade pa
hégskoleniva och vid kortare kurser
eller for professionella behand-

lare som arbetar med KBT. Som
framgar av titeln presenteras 1 boken
de vanligaste och mest verksamma
verktygen 1 KBT. Bokens tonvikt
ligger just pa verktygen 1 sig. Enligt
forfattarna finns redan flera bocker
som tar upp dessa verktyg men

da med kopplingar till specifika
psykiatriska diagnoser, t ex bocker
om KBT vid depression eller KBT
vid panikangest. Det som ar unikt

med den har boken ar alltsa att

verktygen lyfts fram utan kopplingar
till enskilda storningar och alltsa ar

mer generellt hallen.

Det som ar unikt
med den har boken
ar alltsa att verkty-
gen lyfts fram utan
kopplingar till en-
skilda storningar

De 12 verktyg som presenteras
ar god kommunikation, psyko-
edukation, méal, hemuppgifter,
problemlésning, avslappning,
beteendeaktivering, beteendeex-
periment, exponering, medveten
narvaro, forebygga och hantera
motstand samt slutligen vidmakt-
halla framsteg. Varje enskilt kapitel
foljer en given struktur som inleds
med en kort genomgang av verk-
tygets vetenskapliga stod och dess

tillampningsomraden. Vidare foljer

:

12 verktye | KBT

[y -

= - I l

en “steg for steg”-beskrivning av

hur verktyget ska anvindas och
sedan kommer forslag pa limpliga
formular att anvanda tillsammans
med klienten. Kapitlet fortsatter med
tips att tanka pa vid anvindningen
av verktyget och dérefter kommer en
fallbeskrivning tankt att anvandas
som ett rollspel for att ldsaren ska
6va sin terapeutiska skicklighet. Ka-
pitlen avslutas med forslag pa annan
litteratur for férdjupad kunskap samt
referenser. Pa forlagets hemsida finns
en del arbetsmaterial sasom formu-
lar och extra material att hamta for
nedladdning.

Bokens styrkor ar att verktygen
beskrivs utan begransningar till
speciella diagnoser, det pedagogiska
upplagget med tydliga instruktioner,
aterkommande fallbeskrivningar for
att lasaren ska kunna trana fardighe-
ter som terapeut samt nedladdnings-
bart material fran forlagets hemsida.
Rekommenderas som en mycket bra

grundbok 1 KBT!

Grattis Alejandro Munioz Retamal, Jonas Bjarehed,

Nils Norrsell, Sten Ronnberg och Ingrid Munck!

Ni har alla bidragit med foton ochleller artiklar i nr 2 och
belonas ddirfor med varsin KBT-bok. Ta kontakt med BTF:s
kanslist Migle Paulauskaite som nds pad
btf.kansliwgmail.com for att fa en lista 6ver de bocker som
ingar i utlottningssortimentet.
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Psykologpartners utbildningar hésten 2011 peyciogpartners

Inlarningspsykologi fér dig med grundutbildning i fpsyko’rercpi
12 dagars utbildning i inlirningsteori och beteendeanalys med forelisningar, seminarium och
arbete med egna drenden. Stockholm med start den 20 oktober.

Krishantering och avlastande samtal
En heldag med teori och praktisk tillimpning. Stockholm den 11 november.

Integrative Behaviour Couples Therapy (IBCT)

Tre dagars introduktions- och firdighetstraningskurs. Malmé den 17-19 oktober.

Introduktion till Mindfulness
Tva halvdagar om medveten nirvaro. Malmé den 13 och 20 september kI 14.00-17.00.

Acceptance and Commitment Therapy
ACT - upplevelsebaserad inlérning
Malmé den 5-6 maj.
Stockholm den 29-30 september.
Malmé den 8-9 november.
Stockholm den 8-9 december.

Teorikurs i Inlarningspsykologi, Funktionell Kontextualism, RFT & ACT
Malmo den 3, 4, 14 & 21 oktober.

ACT - advanced training
Malméo den 6-7 december.

(")ppen ACT-handledning erbjuds pa samtliga Psykologpartners kontor. Handledningen
riktar sig till dig som gatt minst en ACT-utbildning, har gitt "steg-1” och har grundkunskaper i
inldrningspsykologi.

Motiverande Samtal + kodning

Grundutbildning i M, inklusive kodning
Goteborg den 20-21 juni + 22 augusti.
Stockholm den 20-21 oktober + 2 december.

Fortsattningsutbildning i M, inklusive kodning
Stockholm den 22-23 september + 4 november.

Orienteringsutbildningar i KBT

Orienteringsutbildning for lakare och psykologer
Malmé den 7/11, 14/11, 21/11, 28/11 & 12/12.

Orienteringsutbildning for behandlingspersonal
Malmé den 7/11, 14/11, 21/11, 28/11 & 5/12.

Mer information om Psykologpartners och alla utbildningar hittas pa
www.psykologpartners.se.




