Virtual reality — beteendeterapins framtid?
EABCT:s president Bjorn Paxling — Kongressen i backspegeln
Sten Ronnberg - A tribute by Olof Molander
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Redaktionellt

dlkommen till ett nummer spickat med material fran
i ; EABCT-kongressen! Beteendeterapeutens vinter-
nummer dgnas nistan uteslutande at detta lyckade
arrangemang, av forklarliga skil. Kongressen blev en succé,
savil publik- som innehallsmissigt. Som kongressdeltagare
hade jag flera ganger svart att vilja bland alla intressanta pro-
grampunkter och jag tror knappast att jag var ensam om den
upplevelsen. Du som bldddrar vidare i medlemstidningen far
ta del av mina intryck frin kongressen i form av ett reportage
fran olika symposier och keynotes, och en artikel fran Emily
Holmes och Iman Alhaj Ibrahims pre-workshop. Missa inte
heller fotoreportaget EABCT i bilder, eller Daniel Bj6rkan-
ders sammanfattning av paneldebatten om vird av psykisk
ohilsa i Sverige — hogintressant och -aktuellt dmne!

EABCT-president Bjoérn Paxling fortjdnar ett sarskilt
omnimnande och tack for sina aterkommande rapporter
infé6r EABCT i Beteendeterapeuten. Tack vare Bjorn har vi
kunnat folja férberedelserna infér kongressen och hilla oss
uppdaterade. I detta nummer har jag ater intervjuat Bjorn f6r
att fa ta del av hans intryck av EABCT16 samt undersékt hur
hans tillvaro ter sig i kongressens efterdyningar.

God jul, gott nytt ar och pa aterseende 2017!

Anna Eriksson
Redaktor Beteendeterapeuten

Manusstopp for niasta nummer: 10 januari 2017

Bidrag skickas till: marvelette@hotmail.com
Textformat: Word/RTF

Omslag: Foto: Petra Carlsson Thyrvin
Tryck och repro: Trydells Tryckeri AB
Redigering och layout: Emma Olevik

I detta nummer:

Rapport fran EABCT......ccccoiiiieirieececeeeieneaes 4
Paneldebatt - Vird av psykisk ohdlsa.........cccococuviciveniicnnane. 10
EABCT 1 bildef....ciiiiiiiciciciicicicccccens 14
Workshop med Emily Holmes och Iman Alhaj Ibrahim....18
Interviju Bjorn Paxling........ccocevievicinicinicnncerierccrccnens 21
TACK e 24
Virtual Reality - beteendeterapins framtid?..........c.cccceueeeeenee 26
A tribute to Sten RONNDEIG......vveiiiiciciiciricrcccn, 28
KEONIKA oo 32
SEYLEISESIAOL ot sesans 34

Ledare;

EABCT > ABCT!

New York med var egen EABCT-kongress i gott minne.

Om ABCT skriver jag 1 ndsta nummer av Beteendete-
rapeuten, men jag méste beritta om ett sdrskilt roligt inslag
for mig 1 ar: alla KBTare fran virldens alla hérn som varmt
gratulerade till var egen succékongress! Jag hade inte sirskilt
mycket att géra med att det blev en sadan framging i Stock-
holm, men det 4r ju alltid roligt att fa positiv forstirkning
som representant for var forening!

J ag dr pa hemvig frin amerikanska ABCT-kongtessen i

Vi har fatt komplimanger for allt frain kongresslokalerna
till festmiddagen och saklart f6r sjilva innehallet. Vidare f6r
kongressens tydliga speglande av viktiga virderingar i vart
samhille vad giller miljomedvetenhet och jimstilldhet. Jag
kinner mig jdttestolt Gver var fantastiska styrgrupp och alla
som arbetat med kongressen under dessa ar, det blev verkli-
gen ett minne for livet.

BTFs styrelse arbetar i host med flera olika projekt. Ett
exempel dr att vi nu har en uppdaterad och omarbetad kurs-
plan for grundliggande psykoterapiutbildning (Vsteg 17).
Det kommer fortsatt finnas méjlighet att ge denna utbild-
ning i samarbete med BTF men kraven f6r samarbete samt
reglerna f6r uppfoljning har dndrats, lds mer pa var hemsida.
Var informationsfolder om KBT och BTF dr ocksa omarbe-
tad och uppdaterad och skickad till tryck, snart gir det bra att
bestilla den fran kansliet.

Ett av viara mest intressanta inplanerade méten i host
ir nog det med socialférsikringsministern - i syfte att
informera om evidensbaserad psykologisk behandling. I
Ovrigt dr arsmétesgruppen i full ging med planering infér

Martin Oscarsson,
BTF:s nya kanslist

arsmoteskongressen i Uppsala i mars 2017. Temat ir pre-
vention av psykisk ohilsa och kongressen kommer innehalla
massor av intressanta programpunkter. Kongressen kommer
att hallas pa Missionskyrkan i centrala Uppsala.

Jag vill passa pa att vilkomna var nye kanslist, Martin
Oscarsson, som tagit 6ver efter Justina Gudelyte. Justina
fortsitter att skdta féreningens ekonomi, men i annan regi.
Vi ser fram emot att samarbeta med dem badal

Jag kdnner mig jattestolt over var

fantastiska styrgrupp och alla som
arbetat med kongressen under dessa ar,
det blev verkligen ett minne for livet.
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Linda Juris
Ordférande i BTF



ongressen inleddes pa ons-
dagen med 13 heldagswork-
hops med KBT-kindisar som

David M Clark, Judith Beck, Ann Marie
Albano och Lars-Géran Ost. Flertalet
workshops hade varit fullbokade linge
och kongressdeltagare som missat att
anmila sig fick snopet vinda i dérren.
Undertecknad deltog i en mycket
givande workshop om imaginirt arbete
i KBT med Emily Holmes och Iman
Alhaj Ibrahim, som beskrivs i en sepa-
rat artikel i detta nummer.

Torsdagens, fredagens och 16rdagens
program bjéd pa en mingd spin-
nande foreldsningar, symposier och
keynotes. Ofta pagick ett 20-tal pro-
grampunkter parallellt, utéver ”Posters
and Popcorn” dir forskare fran hela
virlden presenterade sina studier, och
manga ganger var det riktigt svart att
vilja. Jag bérjade i alla fall torsdagen
med att lyssna pa ett symposium med
titeln A novel CBT program to adress the
long-term effects of  childhood adversity in
adnlthood, med Keith Dobson, Dennis
Pusch, Julia Poole, Chantelle Klasssen
och David Whitsitt frin Kanada. De
inledde med att beritta om tidigare
forskning kring s k ”adverse childhod
effects” (t ex misshandel, utnyttjande,
térsummelse) och att man sett en sig-
nifikant relation till hilsoriskbeteenden,
kroniska sjukdomar och psykisk ohilsa
i vuxen alder. Att enbart screena for
ACE:s ricker inte, det krivs prevention
och behandling, Syftet med The ACEs
Alberta Research Program dr att inom
primirvarden identifiera och behandla
vuxna med manga ACEs i barndomen.
Forskarna har utvecklat ett métt fOr att
mita ACEs i befolkningen och de har
replikerat en tidigare stor studie ddr de
undersokte prevalens. De undersokte
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Foto: Anneli von Cederwald, Gustaf Brander, Kristoffer
Pettersson, Petra Carlsson Thyrvin, John Kentish

medierande och modererande faktorer
och fann att problem med kinsloregle-
ring och interpersonella svirigheter var
de mekanismer med vilka ACEs kan
kopplas till depression, medan psykolo-
gisk aterhimtningsférmaga (resilience)
var en slags buffert. I nuldget arbetar
gruppen med att utveckla och testa
en intervention for vuxna med hoga
ACEs i primidrvirden. Forskarna berit-
tade om arbetet med behandlingens
utformning och utmaningar de stott
pé under arbetet t ex att nd konsensus,
hitta limpliga behandlare och utbilda
dem samt att fa patienterna att "képa”
behandlingen. Behandlingsinterventio-
nen ges i grupp om 8-12 deltagare och
man arbetar med f6ljande teman under
6 sessioner: introduktion och rational,
kroppen, tankar, kinslor, relationer, det
forflutna och framtiden. Vissa deltagare
har behov av ytterligare behandling av
PTSD el dyl. Interventionen har testats

Rapport fran EABCT

I slutet av augusti var det dntligen dags for Sve-
riges storsta KBT-arrangemang (hittills) att ga av
stapeln pa Waterfront Congress Centre i centrala
Stockholm. Beteendeterapeutens redaktor var sjalvklart
pa plats for att dokumentera och bidrar i féljande text
med nagra axplock fran alla intressanta foreldsningar,
symposier, keynotes och sociala programpunkter.

Anna Eriksson, redaktor
Beteendeterapenten

i en pilotstudie med 2 ”fokusgruppet”
dir deltagarna gav positiv feedback
over lag, men 6nskade mer tid. Under
hésten-vintern genomférs en “open
trial” ddr mellan 80 och 132 patienter
fran ca 10 kliniker deltar och en RCT
med 3 armar (gruppbehandling, web-
baserat behandlingsprogram och TAU)
ar planerad till 2017.

Nista programpunkt blev ett sympo-
sium med titeln Patients with severe perso-
nality disorders — what treatments for which
patients? Dr Michele Procaccio frin Rom
har deltagit i Special Interest Group on
Personality Disorders, och i sin forsk-
ning bl a fokuserat pa fobisk personlig-
hetsstorning och likheter och skillnader
mellan detta tillstind och social angest.
Flera studier har undersékt och pavisat
brister i metakognition hos patienter
med personlighetsstorningar (fr o m
DSM-5 personlighetssyndrom) och Dr

Procaccio berittade ocksd om positiva
resultat f6r metakognitiv interpersonell
terapi fOr personer med fobisk PS. Poul
Perris presenterade schematerapi vid
borderline personlighetssyndrom och
beskrev kopplingen mellan bakomlig-
gande teori och behandling, och David
Koppers frain Holland presenterade
en studie av schematerapi i grupp, dir
deltagarna forbitt-
rades  signifikant
bide v g symtom

Det har gjorts

ingen exponeringshierarki eller SUDS.
Ehlers tog ocksa upp frigan hur vi
kan hantera begrinsade resurser, t ex
genom att trina “lekmannaterapeu-
ter”, att kombinera mindre omfattande
psykologisk behandling med farmako-
logisk sadan, internet-férmedlad KBT
samt att delar av terapin kan effektivi-
seras t ex genom sjalvstudier for patien-
ten och att delar av
behandlingen  ges
via internet — detta

och forindring har testats i en pilot-
i scheman vid Stora fra msteg studie med positiva
behandhngsilut i utvecklingen Fesu{tatﬂoch en RCT
och efter 3 mina- ir pa gang.

der. Sammantaget
visade studien att
schematerapi i
grupp kan vara en
effektiv  behand-
ling, men man
vet dnnu inte om
gruppformat eller
individuellt format 4r mest effektivt
varfor detta behover utvirderas direkt i
en RCT. Arnoud Arntz som var mode-
rator patalade vikten av att fOrsoka
underséka de olika komponenterna
i ST for att ta reda pa vilka som ér
verksamma.

Vid lunchtid holl Anke Ehlers en key-
note med titeln Psychological treatments
of PISD — advances and future challenges.
Hon inledde med att papeka att det har
gjorts stora framsteg i utvecklingen av
psykologisk behandling f6r PTSD de
senaste artiondena, och att effektstor-
lekarna for KBT vid PTSD 6kat. Ater-
upplevandesymtom ir en central del av
PTSD, och Ehlers uppehdll sig kring
detta symtom. Hon beskrev att minnet
av traumat fortsitter vara skrimmande
tér den drabbade personen eftersom
dess mening inte har uppdaterats
(minnet dr stort), varfér det dr av stor
vikt att arbeta med att uppdatera trau-
maminnen hos klienten. Ehlers presen-
terade en Gversiktlig genomgang av hur
detta kan géras. Terapeuten behéver
dven arbeta med det som triggar ater-
upplevandet, t ex genom att patienten
far trina sig 1 att uppmirksamma skill-
nader i nusituationen jimfort med trau-
masituationen. Anke Ehlers beskrev
att traumafokuserad KBT (TF-KBT)
vid PTSD kan se lite olika ut beroende
pa patientens dominerande kinslor
(ridsla, skam eller ilska) samt skillnader
jamfort med t ex Edna Foas Prolonged
Exposure — i TF-KBT arbetar man t ex
inte med upprepad exponering for att
uppna habituering, och man anvinder

av psykologisk
behandling for
PTSD de senaste
artiondena.

Efter lunch var det
dags for kongres-
sens forsta panel-
debatt med titeln
Learning from the past
including the mistakes
we made. Den namn-
kunniga expertpanelen utgjordes av
Art Freeman, Paul Emmelkamp, Ann
Marie Albano, Judith Beck och Arnoud
Arntz, med moderator Lars-Goran
Ost. Debatten inleddes med att varje
deltagare fick ta upp nagot KBT-relate-
rat omrade de brinner f6r. Art Freeman
(AF) nimnde att vi som arbetar med
psykologisk behandling spenderar allt-
for mycket tid pa att attackera varandra,
och att vi skulle tjina mycket mer pa
att samarbeta. Paul Emmelkamp (PE)
tog upp att ingen forskning har visat att
individuell beteendeanalys ger bittre
resultat 4n manualbaserad behandling,
eller att folk som gitt i egenterapi blir
bittre terapeuter. Detta dr markligt nir
vi 1 Ovrigt dr sd angeldgna om att KBT
ska vara evidensbaserad - antingen
maste dessa hypoteser bevisas i forsk-
ning, eller sd fir vi limna dem. Ann
Marie Albano (AMA) lyfte vikten av
handledning, att fringa manualer vid
behov samt att vi inte kan anvinda
behandlingar som utarbetats f6r vuxna
pd barn och ungdomar utan vidare —
utvecklingsrelaterade fragor maste tas
hinsyn till. Judith Beck (JB) tog upp att
personlighetsrelaterad problematik kan
utgora ett hinder f6r behandling av axel
I-problematik och vikten av att arbeta
med den terapeutiska alliansen (t ex
patientens negativa reaktioner i terapi-
rummet). Arnoud Arntz (AA) nimnde
att det dr bittre att anvinda sig av “rik-
tiga” patienter snarare 4n normalpopu-
lationen i labbet, samt att man behdver
lyssna mer pa patienter och terapeuter
for att fa uppslag for att forbittra psy-
kologisk behandling,

Invigningsceremonin med upptridande av
Cirkus Cirkir

! Qtteor and avoidance is intrdfduced [ O.H. M
or T h,erqov,l,s set in motion bv H.|. Evseifk aaa
sitization is introduced by J. {Nolpe

ior...” is published by C. Hull

avior is presented by B.F. Sk
expanded, “satisfiers” isjntrg

Viktiga KBT-handelser illustrerades i en
tidslinje pa nagra ay kongresscentrets trappor



Nedan foljer en kort sammanfattning
av ytterligare punkter som panelen
diskuterade, med reservation for att
nigon deltagares synpunkt kan ha gitt
mig f6rbi:

LGO: Vilken 4r den mest framgangs-
rika KBT-historien?

AF: Svirt att vilja nagot.

JB: Kognitiv terapi for svir schizofreni.
AMA: Att uppmirksamma hela patien-
ten och den kontext dir hen befinner
sig, t ex hem, skola och arbete.

AA: KBT f6r fobier, depression, psykos
och personlighetssyndrom. Men vi ska
inte vara alltfér n6jda da det fortfa-
rande finns brister!

LGO: Vilka lirdomar kan vi dra for
att forbittra vira behandlingar och fi
bittre effekter?

PE: Vi behover detaljstudera alla miss-
lyckanden och underséka dem nirmare.
AF: Ibland saknar vi mod att vara sr-
bara, manga vagar inte berdtta om sina
misslyckanden och problem. Det ir
hjilpsamt nir stora namn vagar ga ut
och gora det.

JB: Vimaste lira studenter vikten av att
vara forskare-kliniker (scientist-practi-
tioner) och ha en bred bas.

AMA: Vi behover ha en stérre 6dmjuk-
het och acceptans for att patienter har
sarbarheter, ge bra terapi sa att patien-
terna vet hur de ska anvinda terapin pd
ritt sdtt igen, och inte se aterfall som
misslyckandel!

LGO: Vilka idéer har ni nir det giller
spridning av KBT?

JB: Kombination av sedvanlig terapi
och internet. Teknologiska l6sningar.

Triage (IAPT). Gruppterapi. Arbeta
med makthavare for att se till att psyko-
logisk behandling finansieras.

AMA: Mer utbildning till fler yrkes-
grupper t ex socialarbetare, ”commu-
nity workers” och personal med mindre
omfattande utbildning,

AA: Alla med psykisk ohilsa ir inte
Oppna for férindring, Vi behéver férsta
detta bittre.

LGO: Hur kommer KBT att se ut om
10 arr?

JB: KBT har omfamnat tekniker fran
fler inriktningar t ex kognitiv terapi,
ACT, DBT, positiv psykologi och t o m
PDT!

AMA: Jag hoppas och tror att vi fort-
sitter att gora det vi gér, men hoppas
att stigma kring psykisk ohilsa har
minskat — den yngre generationen ér
mer 6ppna.

PE: Vi kan behéva dndra var uppfatt-
ning om andra terapiinriktningar.

AF: Freud och co hade vissa vettiga
saker att sdga, det vore bra om nigon
tar upp det inom ett vettigt ramverk!
AA: Mer integration fran upplevelseba-
serad terapi.

Den sista programpunkten pa Water-
front Congress Centre pd torsdagen
blev f6r min del en keynote med titeln
What can therapists learn from sports? av
Patricia van Oppen frain Holland. Hon
inledde med att beritta att hon led av en
svir flygfobi i barndomen, men klarar
numera att flyga langa strickor tack vare
KBT. Tyvirr far langt ifrin alla effektiv
psykologisk behandling f6r sina pro-
blem, och man kan undra vad som gar
fel pa vigen frin forskningsresultat till

Paneldebatt: Paul Emmelkanp, Art Freeman och moderator Lars-Giran Ost

verklighet. Patricia van Oppen beskrev
hur det hollindska fotbollslandslaget
bytte ut sin madlvakt infér en viktig
match i VM 2014, varpa Holland vann
matchen. Intuitivt verkade den tidigare
malvakten bittre, men vid en statistisk
genomgang uppticktes att den senare
presterat bdttre. P4 samma sitt kan
intuitionen komma i vigen for terapeu-
ten —van Oppen tog upp ett exempel pa
en deprimerad turkisk kvinna som kom
till en psykiatrisk mottagning iklddd tra-
ditionell klddsel. Terapeuten var osdker
pa om delvis internetférmedlad KBT
skulle fungera for kvinnan, men hon
svarade mycket vil pa savil bedémning
som behandling, Forskning har visat att
kliniker ”have no way of knowing who
will benefit from treatment”. Levande
historier och spinnande fallexempel
fastnar i storre utstrickning hos psyko-
terapeuter dn statistik — vem minns inte
Freuds patientfall? 1 TV-serien Sopra-
nos har huvudpersonen ett paniksyn-
drom, men i den terapi han gar i visas
ingen evidensbaserad intervention. Van
Oppen avslutade med att vi KBT-are
sannolikt skulle tjdna pa att visa upp
oss mer och komma med lite mer spén-
nande fallexempel.

Torsdagskvillen avslutades med
Reception at City Hall, alltsd mottag-
ning pa Stadshuset med middagsbuffé
och mingel i vacker miljo.

Efter en god natts somn och f6r min
del viss sovmorgon, inleddes fredagens
program med en paneldebatt mellan
foretridare fo6r KBT och politiker,
som sammanfattats i en separat arti-
kel av Daniel Bjorkander. Vid lunchtid

Ibland saknar

vi mod att vara
sarbara, manga
vagar inte

beratta om sina
misslyckanden och
problem. Det ar
hjalpsamt nar stora
namn vagar ga ut
och gora det.

EABCTs ordforanden Thomas Kalpakoglons

lyssnade jag pa Arnoud Arntz keynote
med titeln Evidence base of treatments for
Borderline personality disorder — what new
meta-analyses tell us about the best tolera-
ted and the most effective treatments. Arntz
inledde med att varna om att fynden
kan upplevas som kontroversiella.
Arntz och medarbetare ville i metaana-
lysen understka tvd viktiga omraden:
avhopp fran behandling (som dr ett
stort problem vid behandling av BPS)
och behandlingens effektivitet. Han
beskrev svirigheterna med att géra en
traditionell metaanalys av behandling
av BPS da det dels finns alltfér méinga
terapiformer for att jaimfoéra dessa med
varandra, dels kan miénga studier (p
g a olika brister) inte ingd i en vanlig
metaanalys. Arntz et al anvinde sig
ddrfér av en s k ”Multilevel survival
analys” ddr 79 studier (som publicerats
mellan 1990 och 2015) med totalt 6237
patienter inkluderades. Ett tiotal olika
behandlingsmetoder ingick. Arntz et al
fann bland annat att det var storst risk
tor avhopp frin behandlingen de forst
tre manaderna, att firre patienter hop-
pade av individuell behandling jamfort
med gruppbehandling (kombination
individuell terapi + grupp befann sig
mittemellan) samt att schematerapi ar
den terapiform som har minst andel
avhopp (fler 4n 90% stannar kvar i
behandling efter ett ars tid). Vad giller
behandlingseffektivitet fann  Arntz
et al att effektstorlekarna inte Okat
med dren, att lingre behandlingar ger
storre effekt, att yngre patienter far
bittre effekt av behandling samt att

schematerapi och MBT ger signifikant
bittre resultat 4n Ovriga terapiformer,
medan det motsatta giller f6r DBT.
Arntz avslutade med att pipeka att
metaanalysen har vissa brister sisom att
den innehéller en mix av designer inklu-
sive icke-RCT:s, samt att det kan finnas
skillnader mellan de ingdende studierna
vad giller wurval
och andra rele-
vanta faktorer. Jag
som DBT-terapeut
kinde mig 4dnda
lite nedslagen och
Onskade att jag haft
ndgon mer statis-
tiskt  bevandrad

Ingen forskning har
visat att individuell
beteendeanalys

ger battre resultat
an manualbaserad

och rescripting dr genomférde Kunze
och kollegor en studie dir de uteslét
6vriga komponenter som brukar inga i
mardromsbehandling (psykoedukation,
dagbdcker, hemuppgifter, omfattande
rational och avslappning). Studieresul-
taten visade medelstora effekter v g
antal mardrommar och stora effekter v
g upplevt obehag -
for bada interven-
tionerna. Kunze et
al drog slutsatsen
att bade IR och IE
effektivt minskade
mardréomssymtom,
och verkar vara
de aktiva behand-

kollega med mig . lingskomponen-
pa denna keynote. behandlin 9 el !er terna.

att folk som gatt
Efter lunchpaus . t i bli Jaap Lance
fortsatte eftermid- I eg entera P' Ir fran Holland

dagen f6r min del
med ett sympo-
sium med titeln
Nightmares: assessment and treatment. Sym-
posiet inleddes med en genomging av
utvecklandet av skattningsskalor samt
en konceptualisering enligt Lazarus
transaktionella stressmodell. Direfter
foljde en presentation av Anna Kunze
tran Tyskland; Imagery rescripting and ima-
ginal exposure for nightmares: Efficacy and
mechanisms of change. Exponering och
rescripting antas vanligen vara de effek-
tiva komponenterna i behandling av
mardrommar, men vi vet inte vad som
leder till f6rindring f6r patienten. For
att undersoka hur effektiva exponering

battre terapeuter.

fokuserade 1 sin
presentation  pa
mardrémmar i
psykiatriska populationer. Studier har
visat att andelen personer som besvi-
ras av aterkommande mardrémmar dr
signifikant hégre 1 psykiatriska popula-
tioner. Mardrémmar dr frekvent fore-
kommande hos personer med PTSD,
angestsyndrom, psykossjukdomar,
personlighetssyndrom, missbruk och
suicidalitet. KBT dr den behandlings-
form som visat mest lovande resultat
och Imagery rehearsal therapy (IRT) ar
f n ”treatment of choice”. Lance et al
undersokte effekten av sex sessioners
IRT i en psykiatrisk population dir
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flertalet patienter hade flera diagnoser.
Resultaten visade medelhdga effekt-
storlekar v ¢ minskning av antal mar-
drémmar och upplevt obehag, dven v g
minskning av allmén psykopatologi och
PTSD-symtom. Lance argumenterade
for att mardrémmar dr ett eget tillstind
som bor behandlas som sadant, och i
framtida forskning bor man undersoka
vilka behandlingskomponenter som
ir de mest effektiva. Under sympo-
siet lyftes ocksa frigan om samband
mellan mardrémmar och undvikande
av tankar, och det konstaterades att det
dr littare att behandla personer som
har aterkommande mardrommar pa
samma tema jimfort med helt olika
slags mardrommar.

Fredagens sista programpunkt blev
David M Clarks keynote The bistory of
mafking effective psychological therapies more
widely available to the public; science, econo-
mics and politics. Clark inledde med att
nidmna att stora framsteg gjorts i forsk-
ning om psykologisk behandling, men
problemet ér att storre delen av befolk-
ningen inte far tillgdng till behandling,
trots att de flesta (3:1) féredrar psyko-
logisk behandling framfér medicin. I
Storbritannien far firre dn 5% evidens-
baserad behandling for angest- och
depressionssjukdomar. Clark fortsatte
med att beskriva bakgrunden till IAPT
(Improving Access to Psychological
Therapies) och dess utformning. En
viktig del har varit att anvinda eko-
nomiska argument for att géra psyko-
logisk behandling mer tillginglig. Ett
par exempel himtade fran Clarks bok
”Thrive”: psykisk ohilsa utgér 38% av
all ohilsa i vistvirlden, och utgér det
storsta hilsorelaterade problemet hos
personer 1 arbetsfor dlder 1 rika linder.

Clark berittade vidare om hur de
inom IAPT, som pagitt sju ar, hittills
omvandlat psykologisk behandling for
angest och depression. Man har eta-
blerat s k ”stepped care”-mottagningar
dir man erbjuder psykologisk behand-
ling i alla delar av Storbritannien, och
till dessa mottagningar kan patienter
anmila sig sjilva. Cirka 16 % av perso-
ner med psykisk ohilsa séker vard och
ca 60% av dem fullféljer behandling.
Utfall dokumenteras i 97% av fallen. 1
hela landet uppnar 49% av patienterna
remission och 16% forbattras, dock
finns regionala skillnader vilket Clark
papekade bor vara i fokus framoéver.
Som nista steg nimnde Clark att mal-
sittningen vid ar 2020 dr att ha okat till-
gangen till IAPT till d&tminstone 25% av
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Pa mottagningen i Stadshuset serverades en vélsmakande middagsbuffé

Fredagen avslutades med galamiddag
pa Vasamuseet, som var ett minnesvart
arrangemang i en speciell miljo.

populationen med dngest och depres-
sion. Man planerar att anvinda digitala
plattformar i stérre utstrickning for att
nd ut till s4 manga geografiska omra-
den som moijligt, t ex internetterapi
med behandlarstéd och videosinda
terapisessioner. Clark nimnde ocksd en
RCT f6r personer med socialt angest-
syndrom som primir diagnos, dir man
jimfort standard-KBT 1 individuellt
format (14 sessioner) med internetfor-
medlad KBT med samma innehdll. Det
senare uppligget tog 80 % mindre tid
for terapeuterna. I resultaten fann man
inga signifikanta skillnader vare sig i hur
trovirdig patienterna upplevde terapin
eller i terapeutisk allians, eller i behand-
lingseffekt. 70% av deltagarna upp-
nddde remission. Clark nimnde flera
fordelar med internetférmedlad terapi
— minskning av tid och kostnader, kad
tillgdng till behandling och minskat
stigma. Han nimnde dven férdelar f6r
psykoterapiforskning — internetterapins
stora sampel mojliggdr ndrmare analys
av medierande och modererande fak-
torer, innehéllet i behandlingen halls
mer konsekvent och det gar snab-
bare att utvirdera nya interventioner i
internetbehandling.

Avslutningsvis nimnde Clark nagra
viktiga lirdomar fran IAPT, t ex vikten
av att utgd frdn nationella riktlinjer
(NICE), att samla in data fran alla

deltagare, att uppmirksamma eckono-
miska fragor, att se till att fa st6d fran
patientorganisationer samt att knyta
kontakter med politiker och ekonomer.

Fredagen avslutades med galamid-
dag pa Vasamuseet, som var ett min-
nesvirt arrangemang 1 en speciell miljé.
Deltagarna bjods forst pa en fordrink
och mojlighet att spankulera omkring
pa museet och beskada regalskeppet
Vasa fran 1600-talet. Sedan var det dags
tor trerdtters middag, upptridande och
underhallning med livemusik och dans
fram till smdtimmarna.

Jag hade ambitionen att stiga upp
tidigt och delta i en halvdagsworkshop
pé lordag formiddag, men efter att ha
kommit hem fran Vasamuseet framat
tretiden pa natten lyckades jag inte f6lja
mitt dtagande i virderad riktning. Jag
tog mig dock ivig till Waterfront Con-
gress Centre i tillrickligt god tid f6r att
lyssna pa Judith Beck som holl en key-
note om sin far Aaron T Beck och hans
livsgirning inom kognitiv terapi. Vid 94
ars dlder arbetar Dr Beck fortfarande
aktivt med att utveckla en aterhdmt-
ningsorienterad kognitiv terapi for per-
soner med schizofreni — imponerande!

Direfter deltog jag i ett sympo-
sium med titeln Now-suicidal self-injury
(NSSI). Maria Zetterqvist inledde med

Galamiddag bredvid det statliga regalskeppet
Vasa
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Olof Johansson, Treasurer for EABCT
2016 och Johanna Freilditz, volontir

)

BTFs ordforande 1inda Jiiris tackar av styrgruppen

en definition av vad icke-suicidalt
sjilvskadebeteende  innebidr, inklu-
sive diagnoskriterierna i DSM-5. Hon
presenterade ocksd en studie didr hon
undersokt validiteten av diagnosen
NSSI. I denna framkom bland annat
stod for diagnoskriteriernas validitet,
och ungdomar med diagnosen rappor-
terade mer sjilvskadebeteende, trauma-
symtom och negativa livshindelser dn
andra. Nista presentator, Janine Ludtke
fran Schweiz, har i en studie undersokt
riskfaktorer f6r NSSI hos inneliggande
ungdomar (kvinnor). Riskfaktorer som
tidigare beskrivits dr misshandel, for-
summelse o dyl i barndomen, alexitymi
(bristande formaga att beskriva och
identifiera kinslor) samt dissociation.
Resultaten i1 Ludtkes studie visade att
alexitymi dr den starkaste prediktorn
for NSSID, medan dissociation och
misshandel/fo6rsummelse i barndomen
inte hade signifikant paverkan.

Tina In-Albon frin Tyskland har
undersokt temperament och karak-
tirsdrag hos kvinnliga ungdomar med
NSSI med och utan samtidig border-
line personlighetssyndrom. Man vet
att temperament spelar en viktig roll i
utvecklandet av BPS och i vidmakthal-
lande av sjilvskada. I studiens resultat
framkom bl a att grupperna uppvisade
olika personlighetsprofiler. Ungdo-
mar med bade NSSI och BPS skattade
hégre pa ”novelty seeking” och harm
avoidance” samt ligre pa “self-direc-
tedness”, ”persistence” och “coopera-
tiveness”. Rebecca Groschwind, ocksa
fran Tyskland, presenterade forskning
som visar hégre fysiologisk reaktivitet
hos personer med NSSI, samt 6kad
kinslighet for social exkludering. Man
har bl a sett en hogre aktivitet i det

limbiska systemet och i system som
ska hantera kinslor hos ungdomar med
NSSI dd de ser bilder pa sjilvskada.
Smirttréskeln dr f6rhojd hos personer
med BPS och NSSI. Hanna Sahlin Berg
avslutade symposiet med att presentera
den svenska studie ddr man utvirderat
ERGT (Emotion Regulation Group
Therapy) f6r sjilvskadebeteende. Hon
inledde med att beritta om studiens
bakgrund; Nationella sjilvskadepro-
jektet samt behov av kortare/mindre
omfattande behandlingsinterventioner
fér personer med sjilvskadebeteende.
ERGT-studiens resultat visade bl a
en signifikant minskning i frekvens av
sjalvskada, effektstorleken var med-
elstor men hade 6kat till stor vid sex
miénaders uppféljning. Sekundira matt
som kinsloreglering, impulsiva och
destruktiva beteenden, angest, depres-
sion och stress visade medelstora effekt-
storlekar. En begrinsning med studien
ir att ingen kontrollgrupp ingick, men
resultaten tyder dnda péd att ERGT kan
vara en hjilpsam behandling vid NSSI.
Hanna Sahlin Berg presenterade ocksa
ett pagdende pilotprojekt med individu-
ell behandling fér ungdomar med NSSI
och deras forildrar, som till stor del ar
internetbaserat.

Lordagens sista programpunkt var
avslutningsceremonin, som leddes av
Bjorn Paxling och Kristoffer NT Mans-
son. De berittade bland annat om hur
de, en timme innan onsdagens pre-con-
gress workshops skulle b6rja, mirkte att
ahorarkopiorna inte hade hiftats ihop.
Med hjilp av ett antal volontirer fixade
de detta. De beskrev ocksa omfattande
ruminerande infér kongressen och att
de nu dntligen kunde pusta ut. Dir-
efter riktades tack till alla som arbetat
med kongressen, samtliga arbetsgrup-
per inklusive styrgruppen, och det
delades ut pris for bista posters. Fyra
generationer KBT:are — Terry Wilson,
Gerhard Andersson, Per Carlbring och
Lise Bergman Andersson sammanfat-
tade vad de tar med sig frain EABCT16
och vad de hoppas pa i framtiden. Kon-
gressen avslutade med att den turkiska
KBT-féreningens representant hilsade
alla vilkomna till EABCT17 med titeln
”Bridging dissemination with good
practice” - vil mott i Istanbul 1 septem-
ber nista drl Och sist men inte minst,
ett stort tack till alla involverade for en
suverdnt organiserad och innehallsrik
kongress!



Medvetenhet,
samverkan i alla led,
matning och uppfoljning

- ledord nar framtidens vard for psykisk
ohalsa debatterades

arrangerades av BTF och stKBT

en paneldebatt med temat ”Vard
av psykisk ohdlsa — aktuell situation
och framtida utmaningar”. Ett &ver-
gripande syfte var att i samband med
den stora internationella konferensen
ta tillfdllet i akt att bjuda in personer
med politiskt inflytande samt initierade
experter pi omradet for att tydliggbra
behovet av implementering av evidens-
baserade metoder f6r psykisk ohilsa.

Isamband med EABCT 2016

Medverkande i paneldebatten var Ing-
Marie Wieselgren, psykiater och natio-
nell samordnare fr psykiatrifraigor pa
Sveriges Kommuner och Landsting,
Barbro Westerholm, riksdagsledamot
(L) och tidigare generaldirektor for
Socialstyrelsen och Sveriges Pensio-
nirstérbund, Christian Riick, psykia-
ter vid Karolinska institutet, Gerhard
Andersson, psykolog, psykoterapeut
och professor vid Linkoping universi-
tet och Karolinska institutet, samt Per
Carlbring, psykolog, psykoterapeut,
professor vid Stockholms universi-
tet. Socialférsikringsminister Annika
Strandhill och Lars-Torsten Larsson,
chef pd avdelningen fér kunskapsstyt-
ning for hilso- och sjukvirden inom
Socialstyrelsen var av olika anledningar
nodsakade att limna aterbud i sista
stund.

Paneldebatten inleddes med att
moderatorn  Sigrid ~ Salomonsson,
enhetschef for psykosociala teamet och
Hamnen pa Gustavsbergs virdcentral i
Stockholm, gav en bakgrund till pre-
valens av psykisk ohilsa och satte det
i kontrast till tillgdngen pa vard. Bland
detta kan nimnas att kostnaden {6t psy-
kisk ohilsa uppgar till 3-4% av BNP f6r
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rika linder, en funnen punktprevalens
pa 17% avseende dngest och depres-
sion 1 Sverige, vilket ger att uppskatt-
ningsvis 300 000 personerna bosatta
inom Stockholms lins landsting dr i
behov av vird. Inom linet fir endast
3% en diagnos och endast 1% far triffa
en psykolog, och da idr den vanligaste
lingden pd insatsen fem besék inklu-
sive beddmning och behandling,

Nagra huvudteman utkristalliserade
sig under den foljande debatten. Ett
forsta tema var behovet av samsyn pd
alla nivaer kring vilka férindringar som
behover goras:

— Om alla som jobbar ute i varden och
omsorgen fir jobba med det de ér utbil-
dade till och om de jobbar samordnat,
da skulle vi fa ut vildigt mycket mer av
vara resurser, menade Barbro Wester-
holm. Hon nimnde ocksd det lyckade
projektet Tiohundra i Norrtilje som en
modell for hur detta samordnade arbete
skulle kunna se ut. Dir avsattes medel
fran landstinget och kommunen i en
gemensam pott i en satsning pa omra-
dena barn och unga, psykiatrin och éld-
reomsorgen. Teamarbete och kontakt i

hela kedjan frin hemtjinstpersonal till
likare sparade 50 miljoner med néjda
patienter/brukare och anhoriga sévil
som personal.

Ing-Marie Wieselgren fortsatte:

— Jag tror att man maste fa upp med-
vetenheten i alla led. Manga beslutsfat-
tare kommer att siga att om bristen
pa tillgdng till behandling av psykisk
ohilsa har de hort forut, men det har
inte tagit in att man beh&ver fatta
beslut utifran det. Landstingsledningen
inda ner till de som arbetar med detta
behover fOrstd att vi maste géra de hir
satsningarna. Medvetenheten behéver
bli synkad pé de olika niviaerna och det
ir det som ofta brister. Man far upp
entusiasmen i varden och di saknas
det pengar, sedan satsar politikerna och
di finns det inte folk som kan utféra
varden. Det behover tas ett gemensamt
kliv och sigas att det dr det hir vi vill
uppna och vi behdéver vara Gverens
om hur vi skall géra. Det kommer att
behévas omprioriteringar i varden. Det
kommer att behévas nya arbetssitt, vi
kommer att behdva organisera oss pa
ettannat sitt, gora grundutbildningarna

Om alla som jobbar ute i varden
och omsorgen far jobba med det de
ar utbildade till och om de jobbar
samordnat, da skulle vi fa ut vildigt
mycket mer av vara resurser

annorlunda. D4 behéver man ocksa
tydligg6ra vad man sjilv skall gora f6r
att fa dessa fordndringar till stind, inte
vad ndgon annan skall g6ra.

Per Carlbring nimnde IAPT i Eng-
land som en god férebild:

— Jag dr vildigt imponerad av IAPT-
satsningen 1 England. Dir framlades
ocksd ckonomiska argument som
visade att satsar man pa utbildning
och implementering av psykologisk
behandling sa sparar man pengar, savil
som att det leder till minskat ménskligt

lidande.

Christian Riick aterkom till vikten av
att mita insatser och att det for vard-
personal dr viktigt att vara beredd att
andra sitt arbetssatt.

— Den mest basala atgirden dr att mita
effekten av det vi g6r i vanligt klinisk
bruk. Mitning dr bra f6r da kan folk
inte lingre bara gbra vad de vill. Vi
maste forma folk att gbra specifika
metoder. Vira professioner lockar till
sig antiauktoritidra personer som helst
gbr som de vill. Det saknas styrning av
enhetschefer, det styrs inte pa metod-
niva utan mer kring hur manga patien-
ter man triffar. Chefen borde ligga sig
i mer vad man gor. Och Internet-KBT
ir rent uppenbart en metod som kan nd
miénga fler, men den finns ju bara i sin
linda 4n sa linge.

Flera i auditoriet gav uttryck for att
vardgivare vill bli mer styrda mot miit-
ning och utvirdering, om det ir ritt typ
av styrning,

Riick fortsatte:
— (Det dr viktigt att) vara dppen for
granskning. Vi maste alla gd med pi att

Expertpanelen debatterade nutida och framtida vard av psykisk obalsa

granskas, och da dr mitningar centralt.
Ta exemplet hjdrtinfarktvard, dédr har
man pd tio ar i Sverige halverat déd-
ligheten av den hir vanliga sjukdomen,
och det beror pd att alla i Sverige miits,
alla kliniker ingar och man kan se Gver-
allt hur det gar, vilket leder till att alla i
Sverige gor likadant. Vi maste réra oss
at det hallet hos oss ocksa.

Wieselgren:

— Det behévs en gemensam infra-
struktur, vi har limnat in ett sidant
torslag till Socialdepartementet, men
det blev en broms pa SKI. dd minga
undrade varfér just omradet psykisk
ohilsa skulle ga fére. Hir har SKL en
viktig roll eftersom vi har kontakt med
alla huvudmin. Vi behéver snabbare
processer, si att vi kan prova, sedan
ta tillbaka det som behoéver forbittras
och géra om.

Diskussionen fortsatte avseende hur
ansvariga politiker skulle inse vikten
och virde av en satsning som ovan.
Westholm nimnde lobbyarbetet inom
aldreomradet.

— Det krivs en stark lobbyorganisa-
tion, pa dldreomradet har vi fem pen-
siondrsféreningar som representerar
halften av alla 65+ som kommer som
en elefanthjord ibland i vissa frdgor,
och di hinde det saker. Inom det har
omradet sa har vi inte den elefanthjor-
den, dé blir det en splittrad bild och en
splittrad satsning.

Carlbring:

— Det dr synd att det skall beh&éva
finnas lobbyorganisationer i denna
fraga, men det kanske dr det som verk-
ligen behévs. Jag efterlyser objektiv
utredning, vad nu det skulle vara, om

vad som skulle hinda om vi tog efter
England.

Moderatorn tog upp de riktlinjer for
viard av psykisk ohilsa som utarbe-
tats av Socialstyrelsen och hur dessa
skall anvindas i virden. Gerhard
Andersson:

— Det finns ett ideal inom sjukvir-
den att flytta Gver beslut till patienten.
Det innebir att patienterna skall fatta
beslut, och dessa beslut ir ofta fat-
tade pa vildigt 16sa grunder. Vi har
ju en sorts informationsansvar och
det kanske borde finnas oberoende
killor att om vad jag skall vilja nir jag
stills infor ett val. Hir bygger vi in en
sorts osakerhet, det 4r svart att fatta de
hir besluten sjilv. Méjligen att vi har
bittre informationskanaler om vad det
finns f6r behandlingsalternativ.

Wieselgren:

— Riktlinjerna dr utformade som att
de 4r till huvudmannen. Det borde
finnas en version som ir riktade till
de som skall jobba, och sd borde det
finnas en patientversion.

Vidare togs fragan upp om hur alla
som dr i behov av evidensbaserade
metoder skall fa ta del av dem. Ger-
hard Andersson lyfte task sharing som
ett satt att fa detta till stand.

— Vi maste bérja fundera lite pa task
sharing och att det inte alltid maste
vara den med de ritta kérkorten som
gbr vissa uppgifter, en mycket stor del
av alla samtal som bedrivs i virden
gbrs inte av steg 4-terapeuter”, de
gbrs av andra virdkategorier. IKBT dr
ett satt, men vi har ocksi en stor resurs
i manga socionomert, sjukskéterskor
och andra som inte nédvindigtvis har
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jattemycket terapeututbildning, men
som kan gbra en enormt stor nytta.

Han fick medhall av Christian Riick:
— Vi maste inse att likare och psyko-
loger behover slippa fragan till andra
yrkeskategorier. Att psykologer skulle
behandla 90% av den nu obehandlade
prevalensen dr helt orealistiskt.

Pa fragan om framtida utmaningar och
utvecklingsmoiligheter nimnde Anders-
son dldre och kroniker som grupper dir
nya behandlingsuppligg och insatser
behévs.

— Aldre ir en underprioriterad grupp.
Fruktansvirt vanligt att man blir
behandlad med antidepressiv behand-
ling, och det finns kanske ingen anled-
ning att tro att psykologisk inte skulle
kunna hjilpa.

— Kring kronikerna miste vi kanske
tinka om. Vi g6ér behandlingar som
haller pa ett visst antal manader och
sedan 4r det klart. I realiteten finns det
personer som kan behova livslanga
insatser. Hur man I6ser man det rent
ekonomiskt och rent praktiskt for att de
skall kunna fungera si bra som moijligt
i sambhillet 4r en jattestor utmaning fér
forskningen och varden.

Carlbring:

— Vi ser att exempelvis minga depri-
merade patienter dterfaller. Dir skulle
man kunna anvinda internet till
exempel for att undvika kommande

depressionsepisoder, inte bara tinka att

vi gbr en akut behandling och sedan ér
det klart.

Riick var inne pa att forskningsresultat
ir centrala for utvecklingen av varden,
men att de funna behandlingarna
anvinds i for liten grad.

— Ett problem ir att vi inte vet vad psy-
kisk sjukdom beror pa. Kan vi ta reda
péa det - och det pagir massiv genetisk
forskning som tar stormsteg som vi inte
ens vet om - skulle vi kunna kartligga
det i storre detalj, dd skulle vi kunna
omklassificera sjukdomar och ta fram
nya behandlingar. Forskningen dr som
en sorts produktutvecklingsavdelning
utan marknadsavdelning, d v s vi tar
fram studier som sedan ingen plockar
upp. Vi har sa vildigt mycket outnyttjat
som vi inte anvindet.

Paneldeltagarna fick som avslutning
sammanfatta det centrala avseende
utvecklingen av vard for psykisk ohilsa
i framtiden:

Riick:

— Vad vi gor dr ett mysterium f6r patien-
terna och sker ofta bakom stingda
dorrar. Om vi miter och redovisar data
kan de ofta fatta ganska manga beslut
sjalva, beslut som de idag fattar utan
grund eller ¢j far vara med om att fatta.

Sigrid Salomonsson:
— Transparens och mitningar idr alltsa
det centrala.

Rick:
— Ja, och att nagon patvingar oss det.

Westerholm:

— Det jag vill fa bort dr det hinder {6r
fortsatt utveckling som det tredelade
huvudmannaskapet ldgger 1 vigen,
och det andra dr att fa ithop en enhetlig
utbildning,

Carlbring:
— Mitningar och som en "FASS” for
psykisk ohilsa.

Wieselgren:

— Se om vi kan hitta system fOr att
plocka upp forskningsresultat pa alla
nivaer — fran egenvard till tidiga insat-
ser och mer avancerade insatser, si att
vi alla gemensamt anvinder samma
“produkt”.

Andersson:

— Det dr mycket saker som har blivit
bittre, tillstind som vi inte visste hur
vi skulle behandla kan vi nu behandla,
vikten av att vi alla tar ansvar i vart lilla
hérn. Kanske att vi dr f6r mycket i var
egen virld och for lite i den politiska
virlden. Dessutom fir patienter simre
vard for sin somatiska sjukdom om de
ocksa lider psykisk ohilsa och det ir ett
jatteproblem. Vi maste bli bittre pa att
uppmirksamma detta. Dir kan vi bli
bittre. The only way is up!

Vi maste inse att lakare och psykologer
behover sliappa fragan till andra
yrkeskategorier. Att psykologer skulle
behandla 90% av den nu obehandlade
prevalensen ar helt orealistiskt.

Fotnot: Efter foreliggande publikations pressliggning finns ett méte inplanerat mellan socialf6rsikringsminister Annika Strandhall,

Alexander Rozental som representant frain BTE:s styrelse samt Sigrid Salomonsson och Kertsi Ejeby, verksamhetschef pa Gustavsbergs

vardcentral. Syftet dr dir att visa pi ett praktiskt exempel pa hur arbetet med implementering av evidensbaserade metoder vid psykisk

ohilsa kan ga ill.
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Psykologpartners utbildningar varen

2017

Transdiagnostisk behandling i grupp

Stockholm den 13 januari

Beteendestdd i vardagen
Stockholm den 23 januari, 20 februari, 20 mars, 18 april, 15 maj och 12 juni

Integrative Behavior Couples Therapy (IBCT)
Stockholm den 8-10 februari
Linképing 8-10 maj

KBT med barn och ungdomar
Goéteborg den 16 mars

Att motas i samtal med manniskor frédn andra kulturer - interkulturell medvetenhet
Stockholm den 12 april

Acceptance and Commitment Therapy: en utbildning i tre delar
Del 1: Inlarningsteori, Funktionell Kontextualism, Relational Frame Theory & ACT
Malmé den 6-7 och 13-14 februari
Goteborg den 13-14 och 27-28 mars
Stockholm den 2-3 och 11-12 maj

Del 2: Att lara sig ACT genom upplevelsebaserad inldrning
Stockholm 15-16 mars
Goteborg den 8-9 juni

Del 3: Fardighetstraning i ACT
Goteborg den 6-8 februari
Stockholm den 16-18 maj

Grundutbildningar i Motiverande samtal, Ml
Géteborg den 8-9 februari och 2 mars

Stockholm den 1-2 mars och 27 april

Malmé den 24-25 april och 2 juni

Linképing den 27-28 april och 8 juni

Fortsattningsutbildning i Motiverande samtal, MI
Stockholm den 23-24 augusti och 26 oktober

Véra specialistutbildningar fér psykologer uppdateras regelbundet. Fér mer information om dem

se var hemsida www.psykologpartners.se/utbildningar

psykologpartners
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| bilder!

Foto: Anneli von
Cederwald, Gustaf Brander,
Kristoffer Pettersson, Petra Carlsson
Thyrvin, John Kentish
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EABCT 2016:

The Game

Play through a nostalgic frip that takes

you through the history of psychology,

and team up with famous CBT heroes

to save the village of Holmstock from
the evil psychiatric demons.
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Mental Imagery — Cognitive

Science and Cognitive Therapy
Workshop med Emily Holmes och Iman Alhaj Ibrahim

Text och foto: Anna Eriksson

ABCT-kongressen inleddes
Emed ett antal heldagsworkshops

varav flertalet handlade om
KBT vid psykisk ohilsa. En av dessa
workshops, med temat imaginirt arbete
i psykologisk behandling, hélls av pro-
fessor Emily Holmes och Dr Iman
Alhaj Ibrahim. Bada har nyligen flyttat
till Sverige och dr knutna till Karolinska
Institutet i Stockholm.

Emily Holmes har arbetat linge
med imaginira metoder i forskning
och psykologisk behandling av bl a
bipolir sjukdom, édngestsyndrom och
depression. Imaginirt arbete innebir
i korthet att identifiera och bearbeta
mentala  bilder/forestillningar  som
bidrar till psykisk ohilsa eller illabe-
finnande hos en person. I borjan av
workshopen betonade foreldsarna att
de inte forordar anviandandet av ima-
ginira metoder fére evidensbaserade
behandlingar, utan som ett komple-
ment for att fordjupa och foérbittra
psykologisk behandling, Workshopens
malsittningar var att avmystifiera ima-
ginira metoder, att presentera vad ima-
gindrt arbete dr utifrin ett kliniskt och
teoretiskt perspektiv, att illustrera hur
man kan bedoma och ’mikroformu-
lera” imagindrt arbete med psykiatriska
tillstind, att ge en forstaelse for imagi-
nira tekniker samt att tillimpa denna
kunskap for att férbittra behandling av
PTSD.

Workshopen inleddes med en intro-
duktion kring imagindrt arbete. Tradi-
tionell KBT har haft ett starkt verbalt
fokus, exempelvis 1 arbete med negativa
automatiska tankar. Beck papekade
dock redan pa 1970-talet att mentala
bilder ocksa dr viktiga. Varfér bor vi
som terapeuter fraga vira klienter om
detta omride? Folk berittar annars
sillan om sina imaginira upplevelser, av
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flera skil — de flesta ér sa vana att “prata
1 ord”, imaginira upplevelser gir oftast
snabbt och de kan ocksi upplevas som
pinsamma. Imaginira upplevelser ir
inte bara visuella bilder, dven de andra
sinnena kan vara involverade.

Den imaginira férmagan varierar
mellan olika personer. Vi som deltog i
workshopen ombads fylla i skattnings-
skalan SUIS (Spontaneous Use of
Imagery Scale), som miter imaginir
férmiaga - ju hégre poing, desto bittre
formiga. Emily Holmes berittade
att méanga terapeuter skattar hogt pd
skalan (>35 poing) och vi kan behova
paminna oss om att inte alla klienter har
samma imagindra férmaga.

Emily Holmes och Iman Alhaj Ibra-
him gick sedan igenom hur imaginira
upplevelser kan yttra sig 1 vanliga psy-
kiatriska tillstind. Vil kdnt dr att méinga
personer som lider av PTSD upplever
patringande bilder (eller andra sin-
nesintryck) frin traumat de varit med
om. Andra exempel ir en person med
OCD som far patringande bilder av att
doda/skada andra, och en deprimerad
person som upplever bilder av negativa
hindelser fran sitt forflutna eller posi-
tiva mentala bilder av sjilvmord, vilket
visat sig ha ett samband med 6kad risk
for suicid.

Varfér dr det imaginira relevant?
Emily Holmes beskrev att man i forsk-
ning funnit visst experimentellt stéd for
att imaginirt arbete har en mer kraftfull
effekt pa kinslor dn verbalt tankear-
bete. Hon visade exempel frin studier
dir deltagare som forestillde sig ndgot
1 bilder upplevde starkare kinslor, jaim-
fort med deltagare som enbart tinkte
pd samma sak i ord. Hjdrnavbildnings-
studier har visat att det dr vildigt liten
skillnad mellan att forestilla sig ett

Iman Albaj 1brabin och Emily Holmes

fobiskt stimuli, t ex en spindel, och
att se en verklig spindel — 1 stort sett
samma delar av hjidrnan aktiveras. Att
mentalt forestilla dig en stor harig spin-
del kommer att géra dig mer ridd in
att bara tinka verbalt pA samma spin-
del, och du kommer ocksa att bete dig
mer riddhagset (givet att du dr ridd for
spindlar).

Bed6émning och mikro-formulering i
imagindrt arbete var rubriken pa nista
del i workshopen. Emily Holmes pre-
senterade relevant litteratur pa omra-
det, bl a boken Imagery in Cognitive
Therapy (2011), som Holmes skrivit
tillsammans med Ann Hackmann
och James Bennett-Levy. En ny bok
kommer ut ndsta ar. For att identifiera
mentala forestillningar hos en patient
behéver terapeuten  beskriva  vad
sadana innebir. Detta dr inte alltid helt
enkelt, men nagra uttryck som terapeu-
ten kan anvinda dr ”som att du dr i en
film”, ”inte enbart visuella bilder, kan
innehdlla alla sinnesintryck”, ”om du
blundar, kan du férestilla dig mig?”.
Nir patienten verkar ha forstatt for-
sOker terapeuten fd en uppfattning av
vilken typ av mentala forestillningar
patienten upplever, i vilka situationer/

Traditionell KBT har haft ett starkt
verbalt fokus, exempelvis i arbete med
negativa automatiska tankar. Beck
papekade dock redan pa 1970-talet att
mentala bilder ocksa ar viktiga.

vid vilka sinnestillstind och hur ofta.
Skattningsformulir kan vara till hjilp,
men bor inte vara enda informations-
killan. Terapeuten bor 1 méjligaste man
anvinda Oppna fragor under bedém-
ningen. Direfter identifierar patient
och terapeut en sirskilt problematisk
forestillning (gdrna en som verkar
vara direkt kopplad till det problem
patienten soker hjilp for, eller en som
pd nagot sitt innebdr en hog risk, eller
en forestillning som ér starkt kinslo-
massigt laddad och/eller ofta paverkar
patientens fungerande), och terapeuten
stiller sedan fragor om férestillningen
sa att den “mikroformuleras”. Vid
behov kan processen upprepas for flera
bilder. Vi som deltog i workshopen fick
parvis rollspela bedémningsprocessen
steg for steg.

Det ir ofta hjilpsamt att terapeuten
beskriver for patienten att de flesta
minniskor  upplever  patringande
mentala fOrestillningar ibland, och
att det 1 sig inte 4r ett problem — det
ir reaktionen som kan bli problema-
tisk. Som terapeut ska man inte gbra
antaganden om hur patienten reage-
rar pd sina forestillningar, utan fraga.

For att fa en fyllig beskrivning av den

utvalda forestillningen kan terapeuten

stilla foljande fragor till patienten vid

mikro-formulering:

e Tink tillbaka pa den sista gangen
du upplevde forestillningen, och
beskriv fér mig sa detaljerat som
mojligt.

e  Vad hinder i férestillningen?

* Kan du beskriva det som om det
hinde hir och nu?

e Ar det som ett foto eller mer som
ett filmklipp?

e Vad kan du se, hora, smaka, lukta
eller kinna i kroppen?

e Om du var en filmregissér, hur
skulle du beskriva det?

e Vilket perspektiv ser du det fran?
Ser du genom dina egna 6gon eller
ir det som om du observerar dig
sjalv?

e Forindras bilden t ex genom att

personer eller saker kommer/gar?
For att patienten ska komma in i det
imaginira arbetet kan terapeuten be
hen beskriva en vilbekant plats, for-
slagsvis patientens egen bostad, och
be hen anvinda sig av alla sina sinnen
1 beskrivningen.

Terapeuten forsoker identifiera spe-
cifika triggers for patientens mentala
upplevelser, t ex sirskilda situationer,
platser eller tankeprocesser. Diref-
ter identifieras kidnslor och tankar,
t ex vad bildens innehall betyder for
patienten och vad specifikt 1 bilden
som leder till den aktuella kinslan.
Terapeuten understker ocksa fore-
stillningens kraft — varfér kan den
inte ignoreras? Emily Holmes beskrev
att kraften ofta beror pa att férestill-
ningen dr sia “levande” och att flera
sinnen 4r involverade, vilket leder till
att patienten upplever att ”det maste
vara sant”’, ”det mdste vara en var-
ning”, ”det maste vara sa att jag vill att
det ska hinda” eller liknande. Detta
ir ofta den viktigaste delen av mikro-
formuleringen eftersom den forklarar
[forestillningens kraft. Nir en person
forestiller sig en handling i bilder kan
detta 6ka chansen att personen utfor
handlingen — inom idrottspsykologin
har man linge arbetat med imaginira
metoder, dir idrottare forestiller sig
att de uppnar ett visst mal. Som nist
sista steg 1 mikroformuleringen under-
sOker terapeuten vidmakthallande fak-
torer for den mentala upplevelsen, t
ex undvikande-/sikerhetsbeteenden,
beteenden som syftar till att halla kvar
bilden eller impulsiva beteenden —
beroende pa om bilden upplevs som
skrimmande, oroande eller behaglig,
Slutligen undersdker terapeuten killan
till patientens forestillning genom att
t ex friga nir hen upplevde den forsta
gangen, om den hinger ihop med
ndgot som hint patienten tidigare i
livet eller om den pdminner om nagot
sirskilt. Vi deltagare fick i grupper om
tre prova att géra en mikroformule-
ring enligt detta uppligg, antingen

utifran ett eget exempel eller med ett
patientfall fran foreldsarna.

Nista steg i workshopen var behand-
ling. Nir terapeut och patient identifie-
rat och mikroformulerat en forestill-
ning anvinds oftast firdigheter som
ingar 1 sedvanlig KBT. Forelisarna
gick igenom négra typer av specifikt
imagindra tekniker. Direkta tekniker
som beskrevs var imaginir exponering,
rescripting av imagindra minnen, kon-
struerande av olika slags positiva bilder
(t ex forestillning av framtida sjilv-
bild). Indirekta tekniker som nimndes
var t ex MBCT, andra metakognitiva
approacher (att férindra bilden pa sitt
som inte dr mojliga i verkligheten t ex
stick hal pa den som en ballong, fér-
stora/forminska/forvring, att lira sig
att ”en bild 4dr bara en bild”) och olika
typer av distraktionsévningar.

Imagery  rescripting (i fortsittningen
benidmnt IR) har anvints framgangsrikt
i behandling av t ex PTSD och social
angest. Holmes och Alhaj Ibrahim gick
igenom interventionen steg for steg:

1. Mikro-formulera férestillningen och
dess mening

2. Vilken dr den motsatta meningen? —
att finna “motmedlet”

3. Skapa en forestillning som represen-
terar “motmedlet” (som patienten sjilv
far komma pa)

4. Ga tillbaka till originalférestall-
ningen, fokusera pa den

5. For in den nya ”“motsatsbilden” nir
patienten 4r kinslomassigt engagerad.
Ett exempel pa IR finns i en av Harry
Potter-filmerna, didr ungdomarna ska
forestilla sig det de dr mest ridda for,
och sedan ”fortrolla” det till nagot
skrattretande. Nagon forestiller sig
en spindel, som i ndsta stund halkar
omkring pa rullskridskor, nigon annan
en orm som fortrollas till en clown.

Emily Holmes poingterade att tera-
peuten inte behdéver ha koll pa en
massa komplicerade tekniker for att
kunna arbeta imagindrt. Det ricker
att kunna mikroformulera forestill-
ningar, och anvinda sig av metoden
for att vilja ett mal f6r behandlingen.
IR kan vara ganska enkelt — patienten
kommer vanligen att fylla ’motmedlet”
med mening, terapeuten beh&ver inte
gbra det. Eftersom forestillningens
mening forklarar paverkan pa patienten
och varfér hen reagerar som hen gor,
s mdste meningen vara terapeutens
och patientens “target”’! Det dr virt att
ligga energi pd att hitta denna mening,
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och forstis pa att hitta “motmedlets”

mening, Foreldsarna tipsade om néigra

limpliga fragor terapeuten kan stélla:

e Vad skulle du behova veta/se for
att férindra meningen, for att inte
kinna x (aktuell kinsla) lingre?

* Nir du har denna forestillning
levande for dig, och du kinner x,
vad skulle vara en mer hjilpsam
mening, sa att du inte skulle kinna
x lingre?

*  Vad skulle vara hjilpsamt att veta/
kinna sa att du inte behévde rea-
gera pa det sitt du gor 1 nuldget?

*  Vad skulle du sidga till ett barn eller
nigon du bryr dig om, om hen
tinkte sd om sig sjilv?

Foreldsarna gick igenom ndgra fallex-

empel, blaettdiren

deprimerad person
upplevde dterkom-
mande patringande
bilder av sig sjily,
frin ett observa-
torsperspektiv, ddr
hen inte klarade att
torflytta sig fran sitt
sovrum  (mening:
7jag kommer aldrig
att klara att ta mig

Terapeuten bor
vara uppmarksam
pa forandring i
kanslolage hos
patienten - det

ar signalen pa

att rescripting-

meningar som hor till en viss fore-
stillning. En forestillning kan ha fler
kinslor och meningar kopplade till sig,
och dessa kan vara motstridiga. Om
patientens kinslolige inte forindras
rekommenderade Holmes att terapeu-
ten undersdker om alla meningar och
”motmeningar’” kommit fram.

Avslutningsvis nagot om “positive
imagery”: detta definieras som vilken
som helst forestillning som innehaller
en hjilpsam och funktionell mening
for personen som upplever den (d v s
den definieras av kinslan kopplad till
den, inte dess innehall). Med andra ord,
valfri forestillning som ger en kénsla
av vilbehag, nojdhet eller upplevelse
av sjilvuppfyllande.
Positive imagery
kan vara en f6ljd av
arbete med rescrip-
ting eller en helt fri-

staiende  bild/fore-
stillning. Att arbeta
med fristiende

forestillningar kan
vara limpligt nir det
finns alltfér manga
forestillningar  for

ur detta, jag har interventionen att rescripting ska
inget sitt att for- kunn: Oras A
iin%lera asakcf:lr”). ’ I funkar! vzrje,amergl Cf))caks:‘i nlz?ii
arbetet med IR blev vi behover forbittra
personens  ’mot- en persons férmaga

satsbild” en dir hen stillde sig upp och
tinde takljuset (mening: ”jag tog mig ur
det, och jag kan gora saker for att hjilpa
mig sjilv att ma bdttre 1 framtiden”).
Terapeuten och patienten arbetar med
IR tillsammans under sessionerna. Nir
det giller hemuppgifter i IR uppgav
Emily Holmes att hon inte brukar ge
sd manga sadana, “terapeuten far sjilv
avgdra om det dr anvindbart”. Hon
rekommenderade dock att patienten
6var pd “motsatsbilden” som en hem-
uppgift innan man bérjar arbeta med
rescripting i sessionerna.

Emily Holmes gav ytterligare nigra
tips infér arbetet med IR: terapeuten
bér vara uppmirksam pa forindring i
kinslolige hos patienten — det dr sig-
nalen pd att rescripting-interventionen
funkar! Terapeuten bér uppmirk-
samma forindringar i kroppssprak,
tonfall, rostlige 1 sessionerna och dven
lita patienten fylla i sjilvskattningar
fore och efter IR och kontrollera att
poingen forindras 1 ritt” riktning
Emily Holmes rekommenderade ocksa
att terapeuten dr pedantisk — det dr
viktigt att fd fram alla kédnslor och
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att trosta eller ta hand om sig sjilv, samt
nir negativa forestillningar har sina
rotter 1 barndomsupplevelser och ir en
upplevelse av att ”det bara kinns sa”
snarare dn en bild som kan “rescriptas”.

I arbetet med positive imagery” kan
fokus vara pa personliga positiva fér-
stillningar, en férestillning av en trygg
plats eller person. For att generera en
sadan forstillning hos patienten foljer
terapeuten dessa steg:

1. Identifiera stimuli som triggar det
kinslolige du vill generera (minnen,
foton, musik, ljud, lukter, féremal)

2. Utarbeta en forestillning

3. Undersok hur stark patientens kins-
lomissiga respons ar

4. ”Manipulera” férestillningen om
den inte dr tillrdckligt kraftfull, genom
att fraga patienten t ex “vad skulle du
behéva se/hoéra/kinna 1 din forestall-
ning for att...” “kan du dndra nagot
1 bilden som skulle géra din kénsla
starkarer”

I en avslutande 6vning fick vi deltagare
prova att utveckla en “motbildsfore-
stillning” f6r den patient vi valde att
utgd fran 1 det féregaende rollspelet.

Emily Holmes och Iman Alhaj Ibra-

him sammanfattade den intressanta och

givande workshopen i f6ljande punkter

och uppmaningar till KBT-terapeuter:

*  Imaginirt arbete har en mer kraft-
full paverkan pa kinslor dn arbete
med verbala tankar

* FPriga patienter om mentala
forestillningar/bilder under
bedémningsfasen

*  Mikroformulera

* Planera  behandlingen  utifran
mikroformuleringen

* Principerna for imaginary rescrip-
ting (IR) och transformation kan
tillimpas pa manga typer av men-
tala forestillningar/bilder och psy-
kiatriska tillstind

e Nir du vil har mikro-formulerat,
har du redan de flesta behandlings-
tekniker 1 din KBT-verktygsldda

*  Var kreativ och mojliggér for din
patient att vara kreativ!
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Efter kongressen
— intervju med Bjorn Paxling

Text: Anna Eriksson
Foto: Petra Carlsson Thyrvin,
Gustaf Brander, John Kentish

Hejigen Bjorn! Hur kidnns det sahir
tva och en halv ménad efter kongres-
sen, har du hunnit aterhimta dig?
Det kinns bra, vildigt bra. Och overk-
ligt, kongressen var en sin otroligt stor
del av vara liv f6r manga, under en
lang tid, sa det dr bade vildigt skont
och enormt konstigt att den ér Gver.
Idag kan jag drligt svara att jag har
hunnit dterhimta mig, men det tog fak-
tiskt drygt tva mdnader — jag har varit
ganska trasig 1 host med mycket sjuk-
dom, trétthet och allehanda symptom.
Sedan bérjan av november har det hela
vint, jag har fitt vara frisk flera veckor
1 streck, trining och sémn borjar fung-
era, och livet ser aterigen ut s som det
gjorde innan kongressarbetet gick in i
sin mest intensiva fas. Och, jag ir inte
ensam. Vi dr manga som betalade ett
hégt pris for att arrangera kongressen,
men ndr vi talat om det under hésten
har vi ocksa samtliga kommit fram till
att det var virt det.

Hur skulle du vilja sammanfatta
EABCT 2016 - blev kongressen som
du forestillt dig?

EABCT2016 vill jag sammanfatta
som en kongress med mycket hjirta
och virme, enormt vetenskapligt pro-
gram och mdnga nya grepp. De mest
centrala och utmirkande delarna med
kongressen upplever jag som bide
framtridande och lyckade, och med det
menar jag (1) att K och B 1 KBT tydligt
skulle vara bade representerade och att
vi skulle visa pa ett gott partnerskap
mellan vara bida virdféreningar, (2)
att kongressens tema verkligen skulle
genomsyra upplevelsen och inte enbart
vara nigot som lyfts pa ndgra enstaka
keynotes, samt (3) att allt detaljfokus
vi haft i planeringen skulle utmynna i
en kongress som kindes vil utford,
genomtinkt och med en r6d trad i
upplevelsen.

Att sammanfatta kongressen 1 siffror ér
ocksa trevligt. Med 1858 deltagare blev
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EABCT2016 vill jag sammanfatta som
en kongress med mycket hjarta och
varme, enormt vetenskapligt program
och manga nya grepp.

ju EABCT2016 den stérsta EABCT-
kongressen nagonsin. Deltagarrekordet
kinns sdrskilt roligt om vi sdtter det i
relation till hur manga medlemmar vara
biada KBT-foreningar har, ssmmantaget
ca 2000 personer, vilket kan jimforas
med 7-8000 medlemmar i de tyska fo1-
eningarna, ungefir 5000 i den hollind-
ska och kring 10000 i brittiska BABCP.
Natutligtvis kommer manga deltagare
fran andra linder dn virdlandet vid den
hir typen av internationella kongresser,
men att det kinns dnda extra roligt att
vart land med férhallandevis f4 KBTare
kunde fa deltagarrekord pa kongressen.
Det dr ockséd glidjande att kongressen
ekonomiskt lyckats fi till en liten vinst,
i ljuset av att vi hade dyra lokaler och
bjod frikostigt under kongressen, samt
att de senaste arens EABCT-kongresser
brukat ga back ekonomiskt.

Det var minga faktorer som talade for
att vi skulle fa en del problem under
kongressen — vi arrangerade ju i stort
sett kongressen sjilva med bara en enda
person pi plats frain var PCO (profes-
sional congress organizer), och det var
minga delar av kongressen ddr vi tinkt
ganska lingt utanfér boxen. Sa, jag f61-
sOkte forbereda mig for att det skulle
bli en hel del kriser, och att manga av
vara idéer inte skulle gd att genomfdra
ordentligt, men nir kongressen vil var
over kunde vi konstatera att ndstan allt

foll pa plats som vi ville. Manga gianger
under kongressen var jag tacksam for
att vi hade gjort si mycket planering
ifall ndgot ovintat eller krisartat skulle
ske — det fanns helt enkelt mycket att
falla tillbaka pd nir problem uppstod.

Nir jag nu under hésten satt mig ner
och tittat pa kongtressens program si
har jag dterkommande haft tanken
“wow, vilken spinnande kongress, den
skulle jag vilja ga pal”. Det dr ju det
speciella med att vara vird, att fokus
ligger si mycket pa att allt ska fung-
era och att besokarna ska ha det bra,
sd det gar inte riktigt att vara med som
deltagare sjilv. Flera i styrgruppen har
haft liknande upplevelser, och vi ser det
som ett gott betyg, att vi kunde géra en
kongress som vi sjilva verkligen hade
velat g pa. Det har ocksa varit intres-
sant att prata med vinner och kollegor
som var pa kongressen om hur mycket
praktisk probleml6sning och utma-
ningar vi arrangérer faktiskt hade under
kongressdagarna — vi tycks ha lyckats
ganska vil med malsittningen att hélla
kaos och stress mellan oss arrangérer
sa att sjilva kongressupplevelsen for
deltagarna skulle bli sa bra som méjligt.

Vad ir du mest n6jd med?

Till att bérja med sd bor jag nog ndimna
attjag inte hade nigon méjlighet att vara
med pd ndgra andra programpunkter
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in de jag sjilv var med och holl i, sa
jag har ganska lite att jimfora mellan
vad giller det vetenskapliga program-
met. Det var vildigt roligt att kunna
hilla en paneldiskussion med tidigare
EABCT-ordf6randen, bade utifrin att
det vil ramade in kongressens KBT-
historiska tema, men ocksa att det blev
ett sitt att lyfta fram féreningarnas roll
inom KBT-rorelsen och allt det ideella
engagemang som varit helt visentligt
tor KBTs segertdg, samt att kunna
visa pa internationellt samarbete och
hur andra linders och f6éreningars his-
toriska utmaningar och l6sningar kan
vara till nytta genom erfarenhetsutbyte
inom EABCT.

Den del av kongressen som jag oftast
gir tillbaka till i minnet och myser kring
ir absolut invigningskvillen. Jag tycker
att BEABCTs ordféranden Thomas
Kalpakoglous tal och video hade bade
en seriés och viktig inramning, och
manga personliga och humoristiska
poinger. Invigningstalare och keynote
speaker Emily Holmes lyckades med
rage att Gvertriffa alla mina hoga for-
vintningar med sitt tal, det blev vil-
digt bra att inte ha en konventionell
keynote-presentation vid invigningen
utan att hon istillet kunde bjuda pa
mer personliga reflektioner om Sve-
rige, forskning och psykisk ohilsa
samt kongressen — det var en perfekt
kombination av hjirta och hjirna som
ramade in kongressen pi ett [juvligt vis!
Efterfoljande framtridande av Cirkus
Cirkor, livemusik av Orkester for fester,
och de fantastiska pubquizet, ja kvillen
inneholl sd mycket bra och minnesvirt,
och sda manga deltagare har uttryckt hur
mycket de uppskattade invigningen,
det hela blev nistan bittre dn vad jag
vagade hoppas pa.

Den grafiska formgivningen av kon-
gressen arbetade vi vildigt mycket med,
och det dr ocksd en aspekt jag kdnner
mig vildigt n6jd med. Frin layout av
trycksaker som programboken och
Congress Magazine, till brandade
presenter till talare pi kongressen,
utsmyckning av Waterfront, snurrdor-
rarna med kongresstema pa vigen
ut fran centralstationen — det blev en
inramning av kongressen som kindes
bide personlig, professionell och lek-
full. Expon pa Waterfront om kongres-
sens tema tycker jag ocksa blev riktigt
riktigt bra, med utstillning om féren-
ingarna, rorelsens historik, om sam-
tida och framtida utmaningar sisom
bemétande av transpersoner, centrala
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vetenskapliga artiklar, ett tvspel ()
som dramatiserar KBTs olika vagor,
och forstas tidslinjen 6ver KBT-rérel-
sen i den langa trappan som var fantas-
tiskt roligt att se realiserad.

En viss stolthet kidnner jag ocksd Gver
att vi vdgade viva in virderingar i
kongressarbetet som fick konkreta
uttryck, och som vi berdttade mer om
ibland annat 1 Congress Magazine. En
jaimn koénsférdelning bland keynote
speakers och deltagare 1 paneldebatter
borde inte vara ndgot att skryta med
ar 2016, men den som tittar pd de
senaste drens stora KBT-kongresser
med genusglaségonen pa riskerar att
drabbas av en mix av hoppl6shet, ilska
och nedstimdhet. Vi har fatt vildigt
mycket positiv feedback pda konsba-
lansen bland kongressens profilnamn,
vilket stirkt oss i Gvertygelsen om
att det 4r manga som ser detta som
efterlingtat och viktigt. Men, det har
ocksd funnits ett
antal personer
som tyckt att det
varit daligt eller
onddigt att titta
pa koén hos pre-

Med 1858 deltagare ™"
blev ju EABCT2016
den storsta EABCT-

stillde sig positiva till hur virdering-
arna konkret kom till uttryck under
kongressen.

Nagra andra minnesviarda 6gon-
blick under kongressen?
En dag som ir sirskilt minnesvird for
mig skedde inte under sjilva kongres-
sen, utan nagra dagar innan. Det var
nir jag tillsammans med ett stort ging
volontirer skulle packa alla kongress-
pasar. Under den dagen var det mycket
som blev konkret, vi fick se hur tryck-
saker och kongresspisarna faktiskt sdg
ut och kindes, vi triffades for forsta
gingen och bérjade lidra kinna varandra
och hade roligt thop, och volontirerna
visade bdde arbetsglidje och fantastisk
disciplin. Ja, 6verhuvudtaget var det en
stor gladje att fa ha sa mycket att gora
med volontirerna innan och under
kongressen. Ndgra timmar innan regist-
reringen till kongressen 6ppnade pa tis-
dagskvillen sa guidade jag en stor grupp
volontirer  runt
Waterfront
och berittade om
vad som skulle ske
1 respektive del av
byggnaden,  vad

sentatorer (samt- kong ressen deras  arbetsupp-
liga som framfort 2 H gifter skulle handla
detta har wvarit nagonsin. om dar, och det

min). Bland de

som blivit f6rva-

nade och/eller arga o6ver att deras
abstracts refuserats, och som inte
riktigt velat acceptera det utan som
forsokt att tjata sig till en plats i pro-
grammet, si har dessa med fa undan-
tag ocksa varit min. Nir jag dr inne pa
den hir frigan minns jag ocksa hur jag
blev hanad pa ett EABCT-mote efter
att ha lyft konsbalansen (eller snarare
bristen pa sadan) i arrangérsgruppen
for en annan kongress. S4, efter en hel
del motstand sa dr det vildigt roligt att
sd madnga glatt sig at att EABCT2016
blev en markant mer jimstilld kon-
gress dn vad som brukar vara fallet.
Vi valde ocksa att enbart servera vege-
tarisk mat pa kongressanliggningen
med hinvisning till miljéfragan, vilket
ocksa huvudsakligen tagits emot posi-
tivt. Enstaka individer fanns forstis
som var kritiska till att de inte fick
ita djur under nagra dagar, men nir
vi tittat ndrmare pd utvirderingarna
for kongressen si visar det sig att en
overvildigande majoritet tycker att (1)
det var en god idé att lata virderingar
influera hur kongressen arrangerades,
(2) att de delade de virderingar som
lig bakom EABCT2016, och (3) att de

blev ocksa en hel

del anekdoter och
historik kring vart arbete med att pla-
nera kongressen. Att fa dela med sig
av tankar och passion kring kongressen
med personer som ocksa bestdmt sig for
att bjuda pd ideellt arbete f6r kongres-
sens rikning var fantastiskt roligt. Vi
fick sa mycket tillbaka fran volontirerna
under kongressen, flera av dem erbjud
generdst att ga in och ta extra arbetspass
av ren vilvilja vilket var till stor hjilp,
och minga tog stort ansvar och egna
lysande initiativ, sisom personen som
mailade ut till alla andra volontirer efter
sitt forsta arbetspass for att berdtta om
vilka sirskilda utmaningar som uppstatt
samt tips och rid om hur dessa kan
hanteras. Minga kongressdeltagare var
vildigt imponerade av volontirernas
arbete, med all rittal

I planeringen av kongressen arbetade
nagra av oss sirskilt med hur vara key-
notes skulle fa ett sirskilt bra motta-
gande. En liten detalj i detta var att vi
valde att lyfta fram samarbetet mellan
stKBT och BTF pa ett symboliskt plan
genom att vi gjorde en rabarberlemonad
med kongressetiketter dér hilften av
rabarbern som anvindes kom frin min

egen tridgird, och den andra hilften
kom fran Kristoffer NT Manssons trid-
gard. Lemonadflaskorna stilldes sedan i
minibaren pa varje keynotes rum innan
de checkade in som en liten Gverrask-
ning (och, ska tilliggas, ledaméterna i
vara virdforeningars styrelser fick ocksa
varsin flaska som tack fOr sina insatser,
och f6r att vi fick fortroendet att arrang-
era kongressen). Jag blev under kon-
gressen glad for all positiv feedback om
arrangemanget, men jag maste erkinna
att det virmde lite extra fint nir flera
keynotes berittade att just detta var den
absolut bista KBT-kongress de niagon-
sin varit pa.

Ar det nagot du i efterhand 6nskar
hade gjorts annorlunda?

Jod4, det finns absolut delar vi kunde
gjort bittre. Biljetthantering infér mot-
tagningen i Stockholms Stadshus ir en
sadan sak. Stadshuset har en strikt grins
pa 1200 personer som fir plats, och
eftersom var kongress hade markant
fler bes6kare dn sd, sa blev mottag-
ningen fullbokad och vi fick uppritta en
vintelista. Nér deltagare innan kongres-
sen horde av sig och meddelade att de
inte skulle kunna komma s fick vi da
moéjlighet att fordela deras biljetter till
Stadshuset till personer pa vintelistan.
Sa kom da torsdagskvillen och mottag-
ningen i Stadshuset, och det visade sig
nar alla som koat vil var inne, att det var
nirmare 300 personer med biljett som
inte dykt upp — samtidigt som manga
personer som saknade biljett verkligen
ville komma in men nekades eftersom
det var fullbokat. Hade jag pa férhand
vetat att det var s manga som skulle
utebli, si hade jag forstds uppmunt-
rat alla som saknade biljett att std i en
egen k6 varifran vi kunde slidppa in nir
alla med biljett kommit in (denna 16s-
ning diskuterades pa férhand, men
valdes bort da vi trodde att det skulle
ge upphov till sd mycket besvikelse och
kaos, samt att vir bedomning var att
relativt fa personer skulle boka en bil-
jett till mottagningen och sedan strunta
i att dyka upp). Sa, jag kan forsta hur vi
resonerade, men i efterhand kan jag se
att det hade gatt att gora dnnu fler del-
tagare n6jda om vi hade valt en annan
vig. Det var nagra andra lite liknande
situationer under kongressveckan, dir
jag visserligen dr glad att vi hade en
tydlig och konsekvent linje (om man
bérjar gbra undantag sitts volontirer
och arrangérer i svira och obekvima
sitsar), men dir det nog hade gatt att
gora fler personer dnnu mer néjda med
kongressveckan.

Har det varit mycket efterarbete f6r
dig och resten av styrgruppen?
Mingden efterarbete har inte varit sa
jattestor, ungefir i linje med vad vi £61-
vintade oss, och betydligt mindre dn
forberedelsearbetet. Men, efterarbetet
blev dnda ganska tufft, just eftersom vi
var si enormt trotta och slutkorda efter
kongressen, nagot jag helt hade missat
att faktorera in. Den storsta biten, som
snart dr klar, dr att fa allt klart vad giller
det ekonomiska. Sedan har vi arbetat
med utvirdering av kongressen, att
kunna dela ut handouts/slides fran
foreldsningar, att samla in och dela ut
foton tagna vid kongressen, att instru-
era dem som klippt samman video frin
kongressen och sa vidare.

Har du nagra nya projekt pa G?
Nej, jag har varken haft ambition eller
energi att sitta iging nagra nya projekt
1 stil med den hir kongressen. Min
malsittning har snarare varit att fa livet
lite mer i balans efter en ling period
dir kongressarbetet tagit enormt stort
utrymme. Mer tid och ork att vara med
familjen, borja trdna min kongress-
sargade kropp igen, stida i killaren och
pa vinden hemma, borja umgas med
vinner igen, ateruppta tridgardsintres-
set och ta mig tid att ldsa skonlitteratur
ir den typen av projekt jag prioriterar
tor tillfillet. Det hidnder mycket spin-
nande och utmanande pa mitt jobb for
tillfillet, och jag njuter av att kunna ta
varje dag lite som den kommer.

Nagot mer du vill tilligga?

Jag ser fram emot att fa triffa mina
BTF-vinner igen 1 Uppsala till véren,
det ser ut att kunna bli en riktigt bra
arskongress. Tack for intervjun, det dr
vildigt trevligt att fa tillfille att plocka
fram alla kongressminnen nu nir det
gatt en tid och EABCT2016 inte lingre
genomsyrar hela mitt visen.

En viss stolthet
kanner jag ocksa
over att vi vagade
vava in varderingar
i kongressarbetet
som fick konkreta
uttryck.




Tack!

En stor mangd tack for gott samarbete

Valdigt manga personer har varit involverade i arbetet med
kongressen, raknar vi ideella krafter sa var vi kring ett hund-
ratal personer, och raknar vi med externa samarbetspartners
sa blir det vildigt manga fler. I den héar texten vill jag namna
alla som namnas bor, och rikta ett stort och varmt tack for

alla era insatser!

Aven om vi faktiskt gjorde det mesta sjilva med ideellt
arbete, sa beh6vde vi samarbeta med en mingd foretag, orga-
nisationer och personer for att kunna genomféra kongressen.
Dessa har varit Staffan Lager (AD), Lagritos, Vasamuseet,
RentEvent, Stockholm Psychiatry Lectures, Modern Psyko-
logi, MCI, Lumination of Sweden, City Expo, Stockholm
Waterfront Congress Centre, Stockholm Stad, Stockholms
lins landsting, Cirkus Cirkor, Levande Video och MedTryck.

Bade utifran ekonomiskt perspektiv och for att férhéja
sjalva kongressupplevelsen, sa har vira sponsorer och utstal-
lare wvarit vildigt viktiga. Beck Institute var guldsponsor,
Psykologpartners silversponsor, och Studentlitteratur samt
PBM bronssponsorer. Pi utstillarsidan hade vi Natur &
Kultur, Wisepress, Cambridge University Press, Routledge,
Springer och Monsenso. Speciellt for arets kongress var
sponsorkategorin “Friends of the Congress”, dir vi finner
Tadeusz Jarawka KBT Konsult, denki., Anna Ehnvall KBT-
Kompetens, Claritatis, Sally Marshall Cognitio, Moment Psy-
kologi, Luote och Psykiatrin i Region Halland.

Kongressen fick mycket positiv feedback for den trevliga
stimningen, och dir har vi till stor del alla vira fantastiska
voluntirer att tacka. Dessa var: Marianne Scheja, Saija Winsa,
Aliki Anderberg, Constance Nordmark, Eva Timm Bergling,
Matilda Zackrisson, Alexander Unge, Raili Bolay, Lisa Bick-
man, Stefan Samzelius, Susanne Rosenberg Petersson, Katja
Hugo, Loke Blomgren, Susan Fuchs, Emma Tukia, Sunniva
Dugstad, Aisha Igbal, Erika von Heijne, Sara Ytterbrink,
Lowe Wilson, Bjérn Svanberg, Kajsa Blomberg, Tove Hult-
man-Boye, Frida J6nsson, Ragnar Bern, David Nilsson, Petra
Carlsson, Annika Aberg, Gustav Jonsson, Alexandra Stures-
son, Lena Seger, Johanna Freidlitz, Liv Solomon, Jonas Rafi,
Ida Skaghammar, Rebecka Jigestedt, Patrik Karlsson, Danilo
Romero, Lisa Hederos Eriksson, Matilda Hedstrom, Linus
Olsson Collentine, Agnes Zetterberg, Sofia Michael, Char-
lotta Hasselberg, Lovisa Kander, Hanna Christensson, Lisa
Lidstrém, Veronica Adan, Ana Latorre, Elin Almqvist Wallin,
Ida Rivetti, Tania Neuman, Marina Jirvinen Katz, Eva Hen-
derson, Teresa Michel och Maria Eklund. Jag vill ocksa sir-
skilt nimnda Dimitar Krastev som hjilpte till som voluntir
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vid flera tillfillen trots att han ocksé gick pa kongressen som
betalande deltagare. Det var ocksa flera medlemmar i1 bagge
féreningarna som var stand-by under kongressen, redo att
rycka in och ta arbetspass ifall behov skulle uppstd, nagot
som kindes mycket betryggande!

Organisatoriskt har kongressen utforts av en vetenskaplig
kommitté, en mingd olika arbetsgrupper, och en styrgrupp,
samt stodfunktioner. Den vetenskapliga kommittén bestod
av Gerhard Andersson (Chair), Cecilia Svanborg (Work-
shops), Sarah Vigerland (Coordinator), Astrid Palm Beskow,
Ata Ghaderi, Ewa Mértberg, Lars-Gunnar Lundh Lund Uni-
versity, Lars-Goran Ost, Maria Tillfors, Per Carlbring, Steven
Linton och Kristoffer Mansson.

Expogruppen som arrangerade utstillning i kon-
gresslokalerna, och mycket mer, bestod av Nils Isacsson
(huvudansvarig), Malin Fréberg, Anneli von Cederwall och
Alexander Ortenholm. Sociala aktivietsgruppen var Matia
Lagerl6f, Olof Molander, Katja Sjoblom och Daniel Bjor-
kander. Galamiddagsgruppen bestod av Elin Lindsiter, Jens
Driessen, Karoline Kolaas, Christer Andemark och Johanna
Engelbrektsson. Marknadsforingsgruppen var Erica Skagius
Ruiz (huvudansvarig), Frida Gustafsson (Congress Magazine
editor), Marie Brorell (Press) och Kajsa Bergwall (Head of
Social Media). Sponsorgruppen bestod av Tadeusz Jarawka
(huvudansvarig), Sofia Anderstig, Gustav Karlsson och
Amira Hentati. En del personer kom in i arbetsgrupperna i
senare skede, medan andra varit med fran bérjan. Nagra per-
soner har varit med under delar av arbetets gang, men inte pa
sluttampen. De har dnda utfort viktigt arbete for kongressen,
och fortjanar verkligen att omnamnas: Marie Bjornstjerna,
Erika Sundqvist och Britta Westerberg,

Det finns ocksé en grupp som inte varit s mycket i fokus,
men som spelat en mycket viktig roll f6r kongressen, nim-
ligen internrevisionsgruppen. Dessa personer, fran bigge
féreningarna, har under flera ars tid granskat arbetet med
kongressen, de har gatt igenom en stor miangd protokoll och
dokument, studerat budgeten, stéllt kritiska fragor, kommit
med goda tips och rad, och mycket annat. Det har inte alltid

EABCT 2016

EABCT 2016

EABCT 2016
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varit ett enkelt arbete att granska kongressen, bade utifrin
omfattningen och svardverblickbarheten samt utifran det
utmanande i att ikldda sig rollen som djivulens advokat f6r
ett projekt som man egentligen gillar, men Liv Svirsky, Rio
Cederlund, Poul Perris och Billy Larsson har gjort ett mycket
gott arbete f6r kongressens och féreningarnas bistal

Att kongressen 6verhuvudtaget gick att genomfdra beror
forstds pa att vara virdféreningar, BTF och stKBT, gav oss
i styrgruppen fortroendet att arrangera kongressen. Med en
omsittning pa ca 8§ miljoner kronor var det ett stort projekt,
och utifrin att flertalet EABCT-kongresser de senaste aren
gatt ekonomiskt daligt innebar det hela ocksa ett visst matt
av risktagande. Men, det gick bra f6r var kongress, och vi
ir tacksamma for fortroendet alla medlemmar uppvisat, och
sarskilt f6r peppande, hjilp och stdd fran féreningarnas bada
styrelser, dir Linda Jiris och Poul Perris som var ordféran-
den under férberedandedren varit vildigt viktiga.

SWEDEN

SWEDEN

Jag vill ocksa rikta ett tack till mina fina kollegor i styr-
gruppen: Kristoffer NT Mansson (Vice President), Torun
Kallings (Secretary General), Jens Hogstrém (Vice Secretary
General), Erica Skagius Ruiz (Head of Marketing), Olof
Johansson (Treasurer), Tadeusz Jarawka (Head of Sponso-
ring and Volunteering) och Gerhard Andersson (Chair of
Scientific Committee). Vi gjorde det!

Avslutningsvis vill jag tacka alla er som stillde upp och
presenterade under kongressen, samt alla ni som deltog
— utan foreldsare och deltagare hade det forstds inte blivit
mycket till kongress, och att det blev sa manga bra presen-
tationer och sa enormt manga deltagare var det som gjorde
den hir kongressen s extra bra — tack!!

Bjorn Paxling

Styrgruppen sager tack!

Nigon vecka efter avslutad kongress dkte styrgruppen ivig under en helg f6r att halla méte om det kvarvarande arbetet med
att avsluta alltihop, sasom att samla ihop foton och dela ut, vad som ska vara med i tack-filmen fran kongressen, ekonomiskt
avslut o s v. Resan gick till Barcelona, och som tack for styrgruppens arbete bjod foreningarna oss pd en dag pa nojesparken
PortAventura, nagot vi verkligen uppskattade. Det blev en helg dir vi bade diskuterade de senaste arens férberedande arbete,
hur sjilva kongressen blev, hur vi sjilva paverkats av processen, och dven fokus pa annat i livet utifran att vi med ritta kinde
oss ganska mitta pa kongressen vid det laget. For oss blev det ett fint del-avslut pa styrgruppens arbete, och vi dr tacksamma
gentemot vara bada foéreningar som godkint resan och 6verraskade med néjesparksbeséket!

Bjorn Paxling

Tredje gangen pa Solvik — avslut och avsked

En dryg minad efter kongressen triffades vi som arbetat med kongressen en sista ging pa Solvik utanfér Stockholm. Syftet
var att sammanfatta upplevelser fran kongressen, utvirdera vart arbete, och att tacka varandra for alla insatser. Jimfért med
de tvd tidigare helgerna var den hir helgen mindre uppstyrd, det var inte lika mycket fokus pa méte och planering, utan mer
pa avslutande och umginge. Under en stor del av helgen visades slumpvisa videoklipp frin kongressen péd en stor skdrm,
som kom att fungera som underlag f6r nostalgi och diskussion.

Bj6rn Paxling
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Virtual Reality
— beteendeterapins framtid?

25% Per Carlbring, 100% Cristina Botella, 100% Claudie oranger, 100% Stéphane Bouchard, 100% Cristina Botella och 75% Per
Carlbring

Text: Philip Lindner

Foto: Stéphane Bouchard, Per Carlbring

irtual Reality (VR) — teknik
som skapar kinslan av fings-
lande ndrvaro i en virtuell virld

med hjilp av huvudburna skdrmar
som spérar huvudrérelser — har varit i
ropet under dret, och sedan i somras
finns nu flera VR-plattformar avsedda
for vanliga konsumenter, exempelvis
Oculus Rift, HTC Vive, Playstation VR
och Samsung Gear VR, att kopa for sd
lite som tusen kronor. I den virtuella
miljén dr vad som helst mojligt, exem-
pelvis att virtuellt aterskapa fobiskt
stimuli for att mojliggdra exponerings-
terapi utan de praktiska besvir som idr
vanligt férekommande vid behandling
in-vivo (exempelvis vid flygfobi). Over
ett dussin studier har bekriftat att
VR-exponeringsterapi ger god effekt,
jimférbar med exponering in-vivo [1],
samt att ridsloutslickningen generali-
seras till att dven gilla verkligt stimuli
[2]. Sedan dessa studier genomférdes
(ndgra redan pa nittiotalet) har emel-
lertid VR-tekniken tagit ett gigantiskt
steg framat och det dr forst nu nir det
finns hard- och mjukvara avsedd for
konsumenter som VR-behandling har
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potential att implementeras i kliniska
sammanhang och Oversittas till effek-
tiva sjlvhjilpsinterventioner.

Att intresset for att anvinda VR i
terapeutiskt syfte dr stort mirktes under
EABCT-kongressen. I sitt keynote-fore-
drag pekade Paul Emmelkamp ut VR
som en viktig del av beteendeterapins
framtid och senare under kongressen
stod den kanadensiska nestorn Stép-
hane Bouchard som vird for ett vil-
besokt symposium om mekanismerna
bakom VR-behandlingens framgangar.
Dirtill presenterades ett antal posters
dir VR-behandling var i fokus, bland
annat prelimindra resultat fran VIMSE-
studien som drivs av Per Cartlbrings
forskargrupp vid Stockholms univer-
sitet, dir man undersoker huruvida en
nyutvecklad VR-applikation med gami-
fierad, exponeringsbaserad sjilvhjilp dr
likvird traditionell ensessionsbehandling
in-vivo mot spindelfobi [3]. Besokare
till denna poster fick dven mojlighet
att sjilva prova pa att utsitta sig £6r de
virtuella spindlarna, vilket méttes med
skrickblandad fértjusning,

Per Carlbrings forskargrupp tog
aven kongresstillfillet 1 akt att genom-
féra en enkitundersékning bland
besokarna for att undersoka klinikers
kunskap om, erfarenhet av och instill-
ning till VR-behandling, Liknande tidi-
gare forskning har visat att kliniker ser
manga férdelar med VR-exponerings-
terapi, men att faktorer sisom tekni-
kens pris och tillginglighet avskricker
dem [4]. Nistan 200 EABCT-deltagare
fyllde i enkiten och fick en Trisslott for
besviret. Prelimindra analyser visar att
kliniker generellt ser fler foérdelar dn
nackdelar med att anvinda VR, samt att
bristande verklighetstrogenhet hos det
virtuella stimulit ses som den storsta
potentiella nackdelen. Erfarenhet av att
ha prévat pa VR inom ett annat sam-
manhang var starkt associerat med en
mer optimistisk syn pa framtida bruk,
vilket indikerar att VR-behandling
kommer att te sig allt mer naturligt 1
takt med att bruket av VR i vardagen
accelererar. Resultaten kommer att ana-
lyseras vidare och tanken dr att dessa
data ska ligga till grund fér en veten-
skaplig artikel.

Over ett dussin studier
har bekraftat att VR-
exponeringsterapi ger
god effekt, jamforbar
med exponering

in-vivo, samt att
radsloutslackningen
generaliseras till att dven
galla verkligt stimuli.

Utprovning av den mobila V' R-utrustning som anvinds for att behandla spindelfobi
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A Tribute To Sten Ronnberg
- The Swedish Grand Master of CBT

Text: Olof Molander
Foto: Privat

The grim northern wind traveled
its usual course from the Gulf
of Bothnia, over the medieval
Kalix church tower, through the great
pine forests, and landed firmly in the
back of the head of a young man chop-
ping wood at his family farm. Suddenly
the young man froze up, disturbing the
perfectly executed decade long daily
routine of milking cows, repairing
fences and cutting timber. But it wasn’t
the cold wind that caused the young
man to stretch his back and stare at the
horizon. It was something else... And
suddenly the brief critical moment was
over. The young man put the axe in the
chopping block one last time, and left
the muckrake swaying in the wind. He
left his family farm without ever loo-
king back. His name was Sten Rénn-
berg, the world was waiting for him.

After the second world war Russia
renounced psychoanalysis. Following
the path of Ivan Petrovitj Pavlov,
Joseph Wolpe received training in indu-
ced experimental neurosis and counter
conditioning in the 1940’ in South
Aftrica. In Sweden however, the tides
of time broke slower. Not far from
the capital Stockholm lied the ancient
city of Uppsala, that once upon a
time was proposed to be the remnants
of the sunken civilization Atlantis.
There stood the Uppsala Citadel, the
Cathedral and the University. But the
old city of Uppsala, as well as the rest of
Sweden, was covered in darkness. The
scientific theories of the human mind
were neglected, scattered and oblique.
Few had ever heard the terms ‘reinfor-
cement’, ‘cognition’, or ‘schema’. From
that pitch black vacuum a young farmer
son from the cold north Sweden arose.
It was Sten Ronnberg,

Sten Ronnberg grew up in Bonders-

byn, a small rural village near the Fin-
nish border. The times were hard, the
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northern weather was cold and the

family poor. After finishing elementary
school, Sten spent twelve years of hard
manual labor on the family farm. One
afternoon Stens life changed forever. It
was a flerce, sudden insight that made
him leave the axe sitting in the chop-
ping block: he wasn’t suited for manual
labor. Sten Rénnberg left the family
farm and traveled south to acquire an
education.

In 1964 a gifted student was put in
the limelight for the first, but certainly
not the last time. As the 600 page
report on the disciplinary problems of
pupils in Swedish schools was released
to the press, many had questions. But
no one was there to answer them; the
author himself was vanished. Maybe
it was his genes. Maybe it was model
learning from his parents. Maybe it
was Sten Rénnberg’s insatiable hunger
for knowledge. The gifted student had
been the first to be granted an inter-
national scholarship, a ’carte blanche’,
for studying children with emotional
disturbances. It suited him perfectly!

Sten Rénnberg had already embarked
the transatlantic ship ’Kungsholm’ with
destination New York City.

The journey continued to Detroit,
where Sten Roénnberg soon stumbled
upon behavior modification and was
fascinated by the workability and the
scientific evaluation of the method.
It wasn’t long before the Swedish stu-
dent abandoned his psychoanalytic and
somewhat puzzled host, and turned his
gaze towards new horizons. Over the
course of three months Sten Ronn-
berg visited everyone who worked in
the field of behavior modification. He
visited schools, hospitals, psychiatric
wards and research programs. Sten tra-
veled many thousands of miles around
the North American continent: visiting
Donald Baer in Lawrence, Sidney Bijou
in Seattle, Ivar Loovas in Los Angeles,
Teodoro Ayllon in Temple, Kansas
City, Stanford. .. Later on mathematical
calculations would estimate the dis-
tance of Sten’s epic travels to 1.5 times
around the globe. Sten slept in cheap
hotels, in the homes of researchers and

Many who had been ahead of their time, had to wait
for her in very uncomfortable quarters.

sometimes even on buses. This was
alright too, Sten figured, when you’re
young and healthy.

On the morning of Christmas day
in 1965, Sten set foot on Swedish soil
once again. In his right hand he no
longer carried an axe or a muckrake,
but a large trunk filled to the brim with
manuscripts, treatment material and
articles. During the great journey across
the sea an idea had been firmly planted
in his mind: to introduce and imple-
ment Behavior Therapy in Sweden!
Sten Rénnberg was now ready to *work
with the mouth’, as his mother once
had described it on the family farm.

On the evening of the 19 February
1968 Sten Ronnberg held a legendary
lecture at Uppsala University, covering
the theory and applications of behavior
modification. "The rest is’, borrowing
David Barlow’s words, ’history as they
say’. And so the ancient city of Uppsala
that throughout history had housed so
many brilliant thinkers and illustrious
scientists, found itself suddenly witnes-
sing the birth of a new paradigm shift:
Behavior Therapy.

But history doesn’t write itself. Pro-
gress is never easy and seldom quick.
As polish writer Stanistaw Jerzy Lec
once put it: ’"Many who had been ahead
of their time, had to wait for her in
very uncomfortable quarters’. During

the coming years Rénnberg numerous
times found himself utterly appalled
by the lack of knowledge and inte-
rest in the exciting new psychological
interventions that occurred in the rest
of the world. And he wasn’t afraid to
speak his mind. As a gifted and creative
psychologist Sten Roénnberg planned
ambitious projects in organizations,
often resulting in personal access to top
boardrooms with high executives. The
result was equally often the same: great
projects stranded by the ideals of con-
servatism. As in his youth, Sten walked
ahead. He was often guided by the
recurring thought: ’I can’t stay here. In
15 years I’ll become like these people’.

In the north part of Sweden where
Sten grew up there’s an old folklore
saying: "Tala me toka och kut ikapp me
kalva, di ga int!” (loosely translated: "It
is impossible to speak with fools and to
run after calves’). In essence it describes
the difficulties with trying to persuade
a person with an opposite perspective.
Maybe Sten Roénnberg wasn’t aware
of the expression of his forefathers.
Maybe he turned to other sources for
advice at this point in time. That fact is
concealed in history. What we do know
is that the first book Sten Rénnberg
wrote, ’An Introduction to Behavior
Modification and Behavior Therapy’,
sold out in one month. It wasn’t long
before the book was reviewed in the
daily press as ’dangerous’ with some

comparing it to Nazism, others to dys-
topian literature such as ’Brave New
World’, ’Kallocain’ and A Clockwork
Orange’. Ahead lied 15 years where
Sten Rénnberg and his 'new methods’
was associated with practically every
malicious idea in society in the daily
press.

Sten Ronnberg tried to influence
his colleagues by joining the board of
Centre of Psychotherapy. The other
members thought Sten was a nice man
with good psychodynamic values deep
down inside. Then Sten Roénnberg
started to talk about the exciting new
treatment methods he had witnessed
in America. And so, for the first time
in history the Centre of Psychoth-
erapy banned a member for belonging
to a therapeutic school. His name was
Sten Roénnberg and the accusation was
’being a behaviorist’.

Constant dropping wears away the
stone. However, it’s also fair to say that
the process is more effective if the
water drop is a hard headed one, ema-
nating from the Gulf of Bothnia.

Sten Rénnberg picked up his large
North American trunk, and returned to
the university once again. He resumed
the strict daily work routine of his adol-
escence. Instead of an axe or a muck-
rake, he was equipped with an armory
of transatlantic manuscripts, treatment
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material and articles. Sten Roénnberg
wrote a thesis on behavior analysis in
behavior therapy. He started courses
in behavior modification and founded
a new organization of psychotherapy
The Swedish Association of Behavior
Therapy, together with a young student
by the name of Lars-Géran Ost. Later
on the newly established Swedish asso-
ciation took part in the First European
Congtress of Behaviour Therapy which
was held in Munich 1971. The congress
was the starting point for the European
Association of Behaviour Therapy,
which was established the same year.
Sten Roénnberg continued to publish
books, articles and lists of literature
in various clinical fields of behavior
therapy such as affection, behavior
analysis, mindfulness, pathological
gambling and alcohol use disorder.
From the North American trunk and
‘mouth’ of Sten Rénnberg, Behavior
Therapy spread from city to city like a
beacon, throughout the whole country
of Sweden.

Forty-five years later CBT is recom-
mended as first choice of treatment
for anxiety and depression, as well as
addictions. It was a long time since
the Swedish press labeled CBT as a
dangerous method. Today the upset
reports instead concerns the difficulties
in receiving evidence based CBT tre-
atments within the healthcare system
due to organizational problems. The
Swedish Association of Behavior The-
rapy is now over a thousand members
strong, and is one of the partners that
organizes EABCT2016. Few psycho-
logists can even imagine that ’being a
behaviorist’ used to be an accusation.

Today professor emeritus Sten
Rénnberg lives a quiet life in the small
rural village he grew up in. Bonders-
byn now has a great reference library
of more than 5000 titles in psychology
and health, a stone’s throw from where
Sten Ronnberg once left the axe sitting
in the chopping block. Sten Rénnberg
carries the weight of great wisdom that
only old age and a great forest of read
books can harvest. The Swedish Grand
Master of CBT is unfortunately pro-
hibited to attend this conference but
sends an invitation to the participants
of EABCT2016 and current rescar-
chers of CBT: "Be more creative’.

Olof Molander is a licensed psychologist, a doctoral student at Karolinska
Institute and a co-worker of EABCIT2016. During the planning phase of the
conference he met professor Sten Ronnberg and was fascinated by his life work and
the historical events that took place. The article was originally published in the

EABCT2016 Congress Magazine.

Grattis:
Daniel Bjorkander!

Du har vunnit en KBT-bok. Ta kontakt med
BTF:s kanslist som nas pa btf.kansli@gmail.
com for att fa en lista Over tillgangliga
bocker!

OBS!

Manusstopp for nasta

nummer av

Beteendeterapeuten ar

10 januari 2017

Maila ditt alster till Anna

Eriksson:

marvelette@hotmail.com

I nummer 3 rapporterade vi frin tva workshops
med David F Tolin, om trichotillomani och
dermatillomani. Dessa workshops anordnades
av KBT-Psykologerna i Uppsala.
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Vilkommen till varens specialistutbildning!

ACT

I teori och

praktisk tillampning

10 heldagar i Stockholm

26-27 jan, 16-17 feb, 13-14 mars, 6-7 april & 18-19 maj

En kurs for Dig som énskar
fordjupa dina kunskaper i ACT

Malsattningen med kursen ar att ge fordjupade kunskaper i
den teori som utgér grunden fér ACT, att ge goda fardigheter
i ACT-konceptualisering samt att visa pa tillampning av olika
behandlingsmetoder inom ACT. Efter avslutad utbildning ska
du kunna arbeta mer sjalvstandigt med ACT i ditt kliniska
arbete.

Kursen ar godkand inom ramen for specialistutbildningen for

psykologer. Examinationsuppgift ar frivillig, men ndédvandig for
att kunna rakna kursen som specialistkurs.

Kursens omfattning och upplagg

Kursen omfattar tio heldagar vid fem tillféllen. Varije tillfélle
bestar av en dag med teoretisk undervisning och en dag
med praktisk workshop. Under workshopen ligger fokus pa
fardighetstréaning dar du som deltagare far tillfalle att bade
observera och sjalv 6va dig i tillampning av ACT-tekniker.

Forkunskapskrav
For att delta kravs att du deltagit i en ACT-workshop eller har
motsvarande erfarenhet. Du bor ocksa arbeta kliniskt.

Utbildare

Tobias Lundgren, leg. psykolog,
leg.psykoterapeut, fil.dr, ACT-trainer

JoAnne Dahl, leg. psykolog, leg.
psykoterapeut, handledare, docent
i klinisk psykologi, ACT-trainer

Niklas Térneke, leg. lékare, leg.
psykoterapeut

Moa Manneberg, leg. psykolog

Thomas Parling, leg. psykolog,
fil.dr.

Examinator:

Lennart Melin, professor i klinisk
psykologi, leg. Psykolog, leg.
psykoterapeut.

Stockholm: Startar i januari och
augusti varje ar.

Mer information om kursen
finns pa var hemsida. Dar ar du
ocksa vilkommen med din
anmalan.

www.svenskapsykologiinstitutet.se

Kontakt: Moa Manneberg moa.manneberg@svenskapsykologiinstitutet.se



Kronifa

Pa vastfronten en massa nytt

har foériandrats. Panta rei, allt flyter. Jag har fatt

kommentarer kring hur lang tid det kommer att
ta att komma tillbaka till den jag var, kroppsligt med
viktnedgang och mentalt till min identitet. Men jag vill
inte komma tillbaka, det dr podnglost att forsdka gripa
tag i det som har varit ndr man bara kan ga framit, inte
bakat. Allt 4r annorlunda nu.

l Vorindring dr temat f6r den hdr kronikan. Allt

Henry Max Thomas féddes den 22:a oktober kl
01.55. I det 6gonblicket, nir jag upprepade om och
om igen hur mycket jag alskar
honom, foérindrades allt. Jag ir

har kristalliserat f6r mig att jag inte har tid eller ork att
gora saker jag inte mar bra av. Som att knega pa inom
IAPT med vildigt lite tack. Efter sex ar kinner jag nu
att det far ricka. Min plan dr att fortsitta utveckla CBT
Innovation sa att jag bara kan ga tillbaka till IAPT-job-
bet under min uppsigningstid 1 oktober nista ar, och
sedan jobba helt och fullt privat. CBT Innovation fyller
tva ar den hiar manaden och jag har nu lyckats ha tva
associates som tar de klienter jag inte kan ta nir jag ar
pa foraldraledighet och jag far en del av det. Later som
ett pyramidspel, men jaja, det gor att foretaget hélls vid

liv och jag kan hjilpa tvd personer

utvecklas inom privat verksamhet

mamma nu. Jag ir fortfarande jag ’9 kunna andas djupt med vildigt liten risk f6r dem sjilva.
h j kn i 1 . har till och i -
och jag saknar redan vissa delar och ta ett ste g tillbaka Jag har till och med mitt eget tera

av min yrkesidentitet nu nir jag

pirum nu, vilket min kdra man och

inte har jobbat pa mitt IAPT-jobb nar jag ar stressad av business manager har fatt inreda at

sedan den 23:e september. Men
jag bir alltid med mig min iden-

att ett litet litet barn

mig. Jag var helt enkelt f6r supergra-
vid for att bygga thop mébler. Dir

titet som psykolog, oavsett min  kan skrika sa hogt' det kan man tala om att slippa pi kon-

anstallningsform for tillfallet. Det .. oe
genomsyrar hur jag tinker pa min ar QUId vart.
torildraroll, hur jag liser forsk-

ning om responsive parenting och baby led breastfee-
ding och vad som helst. Formagan att vara kallkritisk
nir jag liser ny information, att kunna se tankar och
kanslor nir de kommer upp och att kunna kommuni-
cera effektivt med min partner — allt detta drar jag fran
min psykologutbildning. Att kunna andas djupt och ta
ett steg tillbaka nir jag dr stressad av att ett litet litet
barn kan skrika sa hogt, det dr guld virt. Det gar ju inte
varje gang fOrstas, jag ar inte perfekt.

Jag klarade mig genom fédseln utan smirtlindring,
med medveten nirvaro, andningsankare och compas-
sionfokuserad visualisering och andning, Det var fan
det sviraste jag har gjort, jag kan nog sikerligen bade
springa ett maraton och skaffa en tatuering (samtidigt)
nu. Men jag klarade det och det gar inte att beskriva hur
stark jag kinner mig som gjorde det utan smartlindring,
Men hade jag inte gjort det och behovt en epidural eller
vad som helst, sa hade det ocksa varit okej. Jag kinde
mig aldrig verklighetsfranvind eller ”spaced out”, jag
minns vad som hinde och vad jag har gjort for mitt
barn.

Men hur svart det 4n var, sa ir den nya verkligheten
svarare. Kirleken till ett barn och ansvaret det betyder
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trollen och sitta med ovisshet, att

lata nagon annan gora allt detta utan

att ens kunna vara dir. Bilderna ser
jubra utialla fall...

Nej, nu fir jag sluta. Henry sover pa min brostkorg,
forsta gangen han har gatt med pa att vara i en birsjal
och jag kinner mig som att jag har vunnit pa lotto for att
jag nu kan ga pa toaletten. Allt férindras och vad man
kinner tacksamhet f6r dr nu sa mycket mindre. Och sa
mycket storre, nir de dir stora morka 6gonen tittar pa
mig och allt dr forlatet. Till och med den dar dckliga
bajsexplosionen tidigare idag. Tack och hej, leverpastej.

Klostermark

Accounting

Tack vare smarta och enkla arbetssatt erbjuder vi redovisningstjanster

pa ett effektivt satt vart du an befinner dig.

Lépande bokféring Digital utlaggshantering

Fakturering Skatteplanering
Lédneadministration Bokslut och deklarationer

Projektredovisning

Deldgare och redovisningskonsult

justina@klostermark.se

www.klostermark.se

Do personliga. ook nytiinhonde vedouisningaBynin.

Ginlint!

Flera psykologféretag

har valt oss som

ekonomipartner.

Vi arbetar under strikt tystnadsplikt.

Hett just nu:

e CBT Innovation anordnar workshop om ACT och
self-compassion med Kelly Wilson 1 London 17-18:e
februari 2017 — KOM!

* Mitt eget terapirum!

* Henry. Bara Henry.

Kallt just nu:

* Ovissheten kring hur man faktiskt gor for att vara
en bra foralder.

* Somnloshet, kan helt forstd varfor det anvands
som tortyrinstrument.

* Démande kommentarer frdn andra mammor och
fran vem som helst egentligen.
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Styrelse

sidor

Nyhetsbrev fran styrelsen,

2016-09-03

Styrelsen hade ett lunchméte i samband med EABCT-
kongressen i Stockholm

EABCT

Styrgruppen f6r EABCT har informerat om att 1850
personer bestkte den europeiska kongressen 1 Stockholm
vilket innebdr att féreningen inte gar med forlust.

Medlemmar

Antalet individer 1 BTF: 998, varav medlemmar 647 och
stodmedlemmar 351. Av dessa ar 55 studenter och 20
pensionirer.

Hemsida & IT

Var hemsida kbt.se uppdateras och estetiska férbittringar
gobrs. Texter om kbt och olika psykiatriska tillstind beho-
ver uppdateras, vilket dr ett arbete som styrelsen ska se
6vet.

w
H

Beteendeterapeutiska féreningen
Kammakargatan 62

111 24 Stockholm

www.kbt.nu

PG: 850983-8

Syftet med nyhetsbrevet ar att som ett komplement till protokollet kort beritta vad styrelsen
arbetar med f6r nirvarande. Har lyfter vi sdrskilt fram det vi vill na ut med till alla i BTT

Har du synpunkter eller fragor vill vi mycket girna att du startar en diskussion pa KBT-listan
om det dr nagot du vill rikta till hela BTE. Du kan dven skriva direkt till styrelsen eller kanske
lita dig inspireras till att skriva en motion till arsmétet.

Infogrupp och annons
Styrelsen ser éver regler for annonser och annonspaket.

Media och opinion

Paneldebatten med politiker och myndighetsutdvare f6rlpte
vil, trots sena avhopp av Annika Strandhill (S) och Lars-
Torsten Larsson (Socialstyrelsen).

Arsmétesgruppen
rsmotesgruppen fortsitter med arbetet att planera nista
BTF-kongress i Uppsala.

For styrelsen,
Monica Buhrman

Nyhetsbrev fran styrelsen,

2016-10-17

Styrelsen hade telefonméte.

Ordférandes rapport

Richard Stenmark representerar féreningen vid Socialsty-
relsens arbete om schizofreni. Ordférande Linda har haft
kontakt med Israeliska féreningen och besvarat frigor
angdende BTTs styrelsearbete. Var ordférande deltar i
ABCT.

Medlemsstatistik

Var forening har totalt 1020 medlemmar varav 658 ir
medlemmar och 362 stédmedlemmar. Av dessa ir 56 stu-
denter och 20 pensionirer.

Hemsida & IT

Arbetet fortgar med redigering av KBT.nu. Webredakto-
ren har hittills dndrat viss layout, lagt upp ett formulir
for att ansoka om stipendier samt haller pa med att indra
text.

Utbildning

Styrelsen har beslutat att anta den reviderade utbildnings-
planen med inriktning BT. Man valde mellan tvé revide-
rade utbildningsplan; en med inriktning KBT och en med
beteendeterapiinriktning (BT).

Ett annat beslut som fattades av styrelsen gillde BTT's

roll i foérhdllande till utbildare. Ansékningsforfarandet har
uppdaterats och vissa férindringar har genomforts avseende
ledningsgrupp, examinator, samt vilket material som skall
insindas styrelsen for granskning. Dirmed kvarstir moj-
ligheten att anséka om att ge utbildningar i samarbete med
foreningen och att kunna annonsera detta.

Infogrupp och annons

Styrelsen beslutade att uppdatera informationen gillande
annonsering for att spegla den praxis som rader d v s att det
ir steg 1-utbildningar som ges i samarbete med BTE

Studerandenitverk

Studerandendtverket har planerat att triffas den 12-13
november. Man kommer att planera olika events som
kommer att anordnas pa olika lirositen. Affisch i marknads-
foringssyfte for Oppet spar dr pa gang,

Arsmétesgruppen
Arsmétesgruppen fortsitter att arbeta for kongressen 2017 i
Uppsala. Lokal dr bokad och tema bestdmt.

For styrelsen,
Monica Buhrman

Styrelsen:

Linda Juris, ordférande

Henrik Engelmark, medlems-

sekreterare

Diana Fabian, kassor
Erik Hjalmarsson

Li Wolf

Lise Bergman Nordgren
Lena Fagerstrom
Alexander Rozental
Monica Buhrman

Sara Vigerland

Daniel Bjorkander

Sara Elfstrand

Amira Hentati
(studeranderepresentant)

Mediakontakt:
Dan Katz

dan. katz(@katzkbt.se
Liria Ortiz

liriaortiz(@hotmail.com

Administrativa funktioner
Martin Oscatrsson, kanslist
bif-kansli@gmail.com

Kontakt vid ekonomifragor:
info(@klostermark.se

KBT-listan:

btf. listadmin(@gmail.com

Anders Gorling, webredaktor
Revisorer:

Rio Cederlund, Johan Wetterlév
Revisorssuppleanter:

Hikan Wisung, Olof Johansson
Valberedning:

Vendela Zetterqvist, Margareta
Bylund Andersson, Andreas
Karlsson

Hemsidor och IT:

Lars Stréom

Handledarkommittén:

Marianne Lundahl, Kristofer Zetter-
quist, Sara Isling, Johan Holmberg

Nitverk:
Studerandenitverket
(kontaktperson: Amira Hentati)

Redaktorer Cognitive
Behaviour Therapy:

Per Carlbring, Maria Tillfors,
Gerhard Andersson
Bitradande red CBT:
Michael J. Zvolensky,

R. Nicholas Catleton
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Inbjudan till Introduktionskurs i mindful eating

MINDFUL EATING - mindfulness, sjdlvmedkinsla och KBT

Lund den 10/2 2017 klI.9.00-16.30
Stockholm den 7/4 2017 kl. 9.00-16.30

Mindful eating ar ett enkelt och anvandbart verktygi halsosamtal och gruppverksamhet. Du far nya
konkreta verktyg att motivera patienter och klienter att komma igang med och uppratthalla hdlsosamma
matvanor.

Kursen riktar sig till Iakare, sjukskoterskor, dietister, sjukgymnaster, psykologer, socdionomer och
héalsoutvecklare.

Urinnehallet
e Epidemiologi. Sa hir ser det ut i dagens Sverige. Overvikt, undervikt och matvanor.
e Mindful eating och mindless eating. Olika atmonster utforskas.

e Kroppens signaler om hunger, sug, mattnad och stress. Kopplingen mellan stress
och atande. Stresshantering.

e Genomgang av olika sorters hunger och hur de kan mattas.
e Kédnnaigen och hantera sug pa olika satt. Utforska kdnslor som paverkar atande.
e Sjalvmedkansla som ett redskap att ta hand om sig sjalv.

e 8-veckorsprogrammet i mindful eating

Ianumosmows wumaweno | Anvandningsomraden

1% L }
z Individuella hdlsosamtal
Bovorn s A somacuen Gruppverksamhet med inriktning halsa och levnadsvanor vid t ex évervikt, diabetes
@ och ohdlsosamma matvanor
R Kursen leds av dr Asa Palmkron Ragnar, leg.|dkare, specialist i psykiatri och Katarina

Lundblad, socdionom och mindfulnesslarare. Det dr en heldagskurs med teori och
praktiska évningar.

Kursmaterial:

Boken Mindful eating - At bra, m& bra, ga ner i vikt med mindfulness, sjadlvmedkénsla och KBT
av Asa Palmkron Ragnar och Katarina Lundblad och patientblad med évningsuppgifter.

Kursavgift: 2595 kr exkl. moms. Kaffe fm och em ingar.
Boken och patientmaterialetingar. Boken kan dven bestallas separat for 198 kr + frakt inkl. moms .
Intyg ges efter genomgangenkurs.

Anmilan: info@mindfuleating.se eller tel 070-2012310.

MINDFULEATING CENTER SWEDEN AB info@mindfuleating.se
Gyllenkroks allé 3 www .mindfuleating.se
222 24 LUND 070-2012310

Sweden



