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| FORENINGEN
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Red. Arne Borg

Primérvarden till primarkommu-
nerna

Foreningen Sveriges Socialchefer har
ullstdlit  dldredelegationen foljande
skrivelse angdende dndrat huvudman-
naskap inom dldreomsorgen:

En helhetssyn pa samhillets ansvar
for omsorgen av de dldre forutsitter
forandringar av den skarpa gransdrag-
ning mellan social och medicinsk om-
sorg som nu rader. Ambitionen att
astadkomma en mer samlad omsorg
har ocksd kommit till uttryck i de
samarbetsavtal som under senare ar
slutits mellan kommuner och lands-
ting. En likartad malsittning finns
ocksa angiven i den nyligen av riksda-
gen antagna ildrepropositionen. Ald-
redelegationens uppgift att utreda de
ekonomiska, organisatoriska och juri-
diska konsekvenserna av ett fordandrat
huvudmannaskap ar ytterligare exem-
pel pa initiativ i syfte att tillgodose det
nodvandiga samspelet mellan social-
tjanst och sjukvérd.

Foreningen Sveriges Socialchefer
anser det ytterst angeldget att det nu
tas ett radikalt steg inom dldreomra-
det. En fortsatt uppdelning av om-
sorgen pa skilda huvudmdn med fi-
nansiering dels fran landstingsskatt,
dels frain kommunalskatt dr dgnat att
befédsta radande olikheter och oklarhet
i vitala ansvarsfragor. Modifierade
samarbetsavtal med bevarade huvud-
mannaskapsgranser skulle enligt for-
eningens mening ge reformen en hu-
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vudsakligen "kosmetisk’’ karaktar.

Sjukvard och socialtjdnst represen-
terar olika traditioner, kulturer och ut-
bildningsvdgar. Den personal som
skall tillgodose de dldres behov maste
fa arbeta tillsammans, ldra kdnna var-
andras arbetsuppgifter och 1 storre ut-
strackning dn hittills fa en samordnad
och gemensam utbildning. Det kan
bara ske inom ramen for ett gemen-
samt huvudmannaskap.

Enligt uppgift skulle ett av delega-
tionens alternativ for okad samord-
ning vara att fora Over underskoters-
kor och sjukskéterskor inom hemsjuk-
varden och vid lokala sjukhem till pri-
markommunen. Ldkarna skulle enligt
samma alternativ vara kvar inom
landstinget. En sadan 16sning vore en-
ligt foreningens mening synnerligen
olycklig. eftersom den skulle skikta
sjukvarden och skapa intrycket av en
A-, och B-missig sjukvard.

Behovet av hemsjukvard och pri-
marvard har starka samband. Av pri-
miarvardens patienter ar hela 70 %
pensiondrer. Foreningen anser darfor
att ett flertal skél talar for att det basta
och naturliga alternativet for att
4stadkomma en samordning av dldre-
omsorgen ar att fora 6ver hela primér-
véarden till primdarkommunerna. Dér-
med kan ocksd anstdllning i primér-
kommunal tjanst bli ett sjdlvkiart in-
slag 1 ldkarutbildning och i meritvir-
deringssystemet.

Mgjligen kan mot detta alternativ
hdvdas att det svarligen hinner ge-
nomforas med med sé kort varsel, dvs
till 1991. Av praktiska skil kan en for-
andring darfor fa ske i etapper. I sa fall
ir det emellertid viktigt att ett princip-
beslut fattas under 1989 sé att ingen
tvekan rader om slutmalet.

Fordandringar 1 huvudmannaskaps-
fragor ar ofta smirtsamma steg och
processer. Alla erfarenheter visar
emellertid entydigt pa att det nu krdvs
genomgripande fordndringar 1 den
vardorganisation som ska tillgodose
de dldres behov av social omsorg och
medicinsk vard. Med de behov och
krav som kommer att mota oss under
90-talet kommer detta att framsta som
annu mer nodvindigt.

Foreningen Sveriges Socialchefer
vill dédrfor fororda att den nu aktu-
ella reformen inriktas pé att 6verfora
primédrvarden till ett primarkommu-
nalt huvudmannaskap.

Patient —ldkarrelationen — inte
bara fraga om kénslor

ULLA HOLM

Empati. Att forsta andra manniskors
kénslor.

Natur och Kultur,
1987.

Ulla Holm (UH) behandlar 1 sin bok
forst ldkar—patient relationen, pro-
fessionell hallning, och empati-be-
greppet. Dérefter diskuterar hon i vad
man empati kan ldras ut, och slutligen
beskriver hon en utbildningsmodell
och dess tillimpning pa en grupp la-
karstuderande. UH har legitimation
som psykolog och psykoterapeut, och
hon har disputerat p& en avhandling
vars innehall utgdr grunden till den
hdar anmailda boken.

Trots titelns alimédnna syftning har
boken sin huvudinriktning mot ldkar-
patient relationen, och det dr ur det
perspektivet jag bedomer den. Min
uppfattning ar att UH inte tillrackligt
analyserat de specifika svarigheterna i
denna relation, och att hennes model-
ler for teori och utbildning darfor blir
otillrackliga.

UH beskriver empati 1 en trefasmo-
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dell, dér fas ett bestar av uppfangan-
det och bearbetningen av patientens
kdnslobudskap, fas tvd av kommuni-
kationen av denna fOrstaelse, sidan
den kan bedomas av en utanforstaen-
de, och fas tre av patientens virdering
av ldkarens empatigrad. Denna mo-
dell @r vil anpassad till en psykotera-
peutisk situation, 1 vilken initiativet
och aktiviteten framforallt ar patien-
tens. | manga ldkar— patient relatio-
ner dr forhallandet emellertid ett an-
nat: ldkaren maste std for mycket av
aktiviteten, tex for att fa tillracklig in-
formation om symtom, for att medde-
la undersokningsresultat, och for att
informera om behandlingsméjlighe-
ter. Empatimodellen behover darfor
byggas ut med en fas fyra: Likarens
formaéga att snabbt och exakt uppfatta
patientens reaktioner pa lakarens age-
rande. Man kan kanske tycka att detta
bara dr ett specialfall av fas ett, men
erfarenheten visar, att det dr hir en
central del av ldkarens svarigheter lig-
ger. De kan Ovas 1 rollspel, dér eleven
omvixlande far spela likare och pati-
ent, och didr uppgifterna ar av typen
"Status och provresultat tyder pa ett
patientens besvir kan vara alkoholre-
laterade. Ge patienten mojlighet att
lamna relevant information™ och "Du
har fatt provsvar, som visar att en
storre utredning dr nddvandig. Med-
dela patienten detta, uppmarksamma
hans reaktion, och ta hand om den”
och “Patienten har visat sig ha en all-
varlig sjukdom, som bor behandlas
med ett storre ingrepp. Meddela detta,
uppmairksamma patientens reaktion,
och ta hand om den™. Det édr koppling-
en mellan en reaktion som man sjilv
genom aktivt ingripande framkallat,
och behovet av att upptdcka den och
handskas med den som specifik for
lakar —patient relationen, och som
motiverar begreppet fas fyra empati.
UH fokuserar med stor ensidighet
sin uppmadrksamhet till den kinslo-
massiga aspekten av ldkar-patient re-
lationen. Kinslor ger visentlig infor-
mation om hur verkligheten ter sig:
hotande, mindre farlig &n man trodde,
etc. Det ar emellertid lika viktigt for
likaren att fa klart for sig hur patien-
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tens intellektuella uppfattning av den
relevanta verkligheten ter sig, och det-
ta avslojar patienten i sina beskriv-
ningar, i fragor, i olika halvkvidna vi-
sor. Bara den ldkare som dr /ika upp-
mirksam pa det verbala som pa det
emotionella kan fullgéra sin uppgift
pa ett optimalt satt. Det kan tex gilla
att upptacka felaktiga forestdllningar
om sjukdomar, undersokningar och
behandlingar, eller missuppfattningar
av given information. UH upplevde
vid sin undervisning, att eleverna
hade svart att finna konkreta formule-
ringar, men i stillet for att betrakta
detta som en foljd av okunnighet och
ett fruktbart falt for pedagogisk verk-
samhet, vilket det dr, observerade hon
pa ett, som det tycks passivt sitt, ett
skeende karakteriserat av aggressiva
utspel med lasningar och forsvar.

I sin beskrivning av den tidigare la-
karutbildningen framhaller UH att
man dar Overbetonade innehallet 1
samtalen, och att eleverna enbart in-
riktades pa att memorera vilka fragor
som skulle stdllas. Hennes nedvirde-
ring av denna del av en ldkares fardig-
heter framgar av hennes bedomnings-
variabler. Man tar stillning till om ele-
ven skaffat relevant psykosocial infor-
mation, men inte till om eleven skaf-
fat relevant information om somati-
ska forhallanden. UH tror mojligen,
att det senare dr en ldtt sak, som for-
siggdr utan risk for aktivering av ang-
est och forsvar vare sig hos lidkare eller
patient. S dr emellertid inte fallet.
For den pa det somatiska ensidigt in-
stdllde lakareleven kan upplevelsen av
att psykologiska variabler dr viktiga —
ocksa i frdga om det han menar vara
det centralt medicinska — ha en avgo-
rande positiv inverkan pa hans attity-
der till psykosociala faktorer ht.

UH:s fallstudie géllde sju ldkarstu-
derande, som frivilligt stéllde upp till
en empatiutbildning pa fritid. Effek-
ten av utbildningen mittes genom att
eleven fore och efter kursen fick inter-
vjua en av tva simulerade patienter.
Elevernas prestationer skattades, dels
av oberoende bedomare, dels av de
simulerade patienterna. UH gjorde
inga forsok att jamfora de sju med

ovriga potentiella elever i relevanta
variabler. Det hade vil inte varit
omdgjligt att fa alla att fylla i en enkit
om attityder till betydelsen av sam-
talsmetodik, empati etc? UH hade hel-
ler ingen kontrollgrupp, som genom-
forde bedomningsintervjuerna, men
inte fick ndgon utbildning. Det finns
alltsd ingen mojlighet att ta stallning
till fragorna om hur representativa de
sju var for lakarelever i allminhet, och
till om utbildningen hade nagon ef-
fekt. De gjorda mitningarna, redovi-
sade i avhandlingen, visade, att 1 friga
om fas tre empati, alltsd patientskatt-
ningar, fyra elever var klart forbatt-
rade, en visade bade forbattringar och
forsamringar, medan tva var klart for-
samrade. Nar det gallde fas tvd empa-
t1, alltsd skattningar av oberoende be-
domare, ansags dock sex av de sju ele-
verna klart forbéttrade.

UH tycks tro att ldkare i friga om
samtalsmetodik dr klart samre dn and-
ra grupper i varden. Denna uppfatt-
ning dr den rimliga forklaringen till
hennes felreferat av en vetenskaplig
studie (sid 120). Hon anger dir, att 1
den asyftade undersdkningen alla la-
karna lag under genomsnittet p4 em-
patiskalorna. Det som asyftas i arti-
keln ar emellertid en av de dir anvin-
da skalorna, och medeltal i grupper,
som dar nagot under genomsnittet.
Andra gruppers resultat pa samma
skala under liknande forhéllande an-
ges ej.

Har har jag tagit upp ett antal aspek-
ter pA UH:s bok som jag menar vara
negativa, och som jag anser kan ha en
ogynnsam effekt pa lidkarutbildning-
en. Det finns forvisso ocksd positiva
sidor 1 den. Inte minst fortjanar den
empiriska ansatsen uppmuntran. Jag
vill ocksd papeka, att andra bedomt
boken mycket mer positivt dn vad jag
gjort. Professorn 1 allmanmedicin,
Gaosta Tibblin, tycker tex i bokens for-
ord att den tillfredsstiller hogt stdllda
akademiska krav, och ordforanden i
Foreningen for medicinsk psykologi,
Jan Dock, menar i en artikel i Likar-
tidningen att boken &r intressant,
medryckande och informativ.

Goran Persson
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Kroppens roll fér personlighe-
ten

BJIORN WRANGSJO, RED.

Kroppsorienterad psykoterapi

Kroppsorienterad psykoterapi en ef-
terlingtad och vidlkommen bok,
skriven av nio psykoterapeuter med
gedigen teoretisk och klinisk bak-
grund. Forfattarna har huvudsakligen
handletts och utbildats av den ameri-
kanske psykoterapeuten George Dow-
ning som introducerade metoden 1
Sverige i mitten av 70-talet, och som
nu i stort overlamnat ansvaret for sa-
vil undervisning som handledning till
denna forfattargrupp.

Bjorn Wrangsjo, barn- och ung-
domspsykiater, som redigerat boken,
betonar vid flera tillfdllen att kropps-
orienterad psykoterapi dr en i grunden
verbal metod och sédger i1 forordet att
“beteckningen kroppsorienterad sva-
rar mot att metoden till de traditionel-
la verbala teknikerna fogar tekniker
som innebir fokuserande och medve-
tandegorande kommentarer om pati-
entens kroppsliga processer, samt an-
vindandet av speciella kroppsoriente-
rande Ovningar eller kroppsstdllningar
for att paverka bla andning och mu-
skelspdanning.

Boken ar indelad 1 7 huvudavsnitt
och 1 det forsta beskrivs bla synen pa
samband mellan psykiska och kropps-
liga processer inom kroppsorienterad
psykoterpai samt ges en historisk
oversikt over terapiformens framvixt
och utveckling.

I del 2 diskuteras metodens teoretis-
ka forankring och hdr betonas att
kroppsorienterad psykoterapi ar ek-
lektisk "1 god bemirkelse”, vilket for-
utsitter en gedigen kunskap och erfa-
renhet med betoning pa psykoanaly-
tisk/psykodynamisk personlighetsteo-
ri med tonvikt lagd pa objektrelations-
aspekter. [ detta avsnitt beskrivs ocksa
terapeutiska metoder som anvinds
som komplement sdsom exempelvis
psykodrama, gestaltterapi och familje-
terapi.

Intressant och viart att speciellt
namnas dr Lennart Rambergs kapitel
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om kroppens roll i personlighetsut-
vecklingen.

Del 3 handlar om psykopatologi och
kroppsfunktion. I de diagnostiska dis-
kussioner som har fors utifran de iakt-
tagelser som gors 1 en kroppsorien-
terad psykoterapi blir det viktigt att
lyfta fram de kommentarer som beto-
nar att det ej gar att utldsa nagra san-
ningar utan att “kopplingen mellan
kroppsliga och psykiska karaktaristika
ingalunda &r total eller alltid entydig,
och att uppstéllda hypoteser maste ve-
rifieras”.

Del 4 handlar om behandlingsmeto-
dik och teknik. Avsnittet dr en aning
ojamt beroende pa de olika forfattar-
nas uttryckssatt, men detta till trots ar
det en medryckande ldsning. Klart och
tydligt framgéar att kroppsorientera-
dande aspekter dr ett potent komple-
ment till den verbala terpain och att
det kravs ett gediget kunnande for att
skapa ett for patienten bra klimat och
forhaliningssitt. George Downings ka-
pitel om behandling av borderlinepa-
tienter belyser detta pa ett fortriffligt
sitt.

Del 5 beskriver behandling vid an-
orexia nervosa och narkomanmiss-
bruk och del 6 kroppsorienterad psy-
koterapi i kombination med annan
metodik sdsom vid behandling av
barn med psykosomatiska symtom
och vid parterapi. Dessa avsnitt bely-
ser ytterligare de mojligheter som ett
kroppsorienterat tankesitt ger.

Det 7:e och sista avsnittet tar upp
utveckling och utbildning i Sverige.

Sammanfattningsvis kan sdgas att
boken ar ett vardefullt tillskott till den
psykoterapeutiska litteraturen, kanske
speciellt pa grund av att metoden be-
skrivs av psykoterapeuter med klar
klinisk forankring 1 den svenska verk-
ligheten. Boken bor definitivt ingé
som kurslitteratur i psykoterapiutbild-
ningar.

Margareta Morner

Viktor Frankls psykoterapi en
manniskosyn som leder till ef-
tertanke

VIKTOR E FRANKL

Gud och det omedvetna. Psyko-
terapi och religion

Der unbewusste Gott. Psykotherapie
und Religion.

Oversatt av Margareta Edgardh,
fackgranskning och forord av Hans
Akerberg.

Stockholm: Natur och Kultur 1987,
130 sidor

Boken bestér av tre delar. Den forsta
delen ar ett foredrag som Frankl holl i
Wien kort efter andra varldskriget. |
bokform utkom fOredraget forsta
gangen 1948. Den andra delen dr ma-
terial hamtat fran en rad senare publi-
kationer vilka fordjupar viktiga punk-
ter i bokens huvudteman. Den tredje
delen dr ett foredrag Frankl holl 1985
vid den amerikanska psykiaterkonfe-
rensen 1 Dallas, USA. Detta har pa
Frankls onskan medtagits i den svens-
ka upplagan av boken.

Del I inleds med en kritik av den
psykoanalytiska modellen. Som ett
komplement till denna utvecklar
Frankl vad han kallar existensana-
lys”. Medan syftet med psykoanalysen
ar att gora det driftsmidssiga medvetet,
syftar existensanalysen att gora det
andliga medvetet. ”Som sitt slutmal
ser den att gora madnniskan (speciellt
den neurotiska mianniskan) medveten
om sin ansvarighet eller att gora klart
for henne att existensen 4r en tillvaro
med ansvar.” (s 21)

Hidr antyds Frankls ménniskosyn,
eller vad han med ett finare uttryck
kallar "manniskans ontologiska struk-
tur”. Denna klargors med hjdlp av tva
korsande dimensioner. Den forsta
uppfattas som olika skikt bestadende av
det andliga, det psykiska och det fysis-
ka. Den andra uppfattas som olika
nivder: det omedvetna, det for-
medvetna och det medvetna. Frankl
kombinerar skikt och nivéer sé att det
andliga utgoér personlighetens axel
med kringliggande psykofysiska skikt.
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Detta stracker sig genom den medvet-
na, den formedvetna och den omed-
vetna nivan. “Savil i den personliga
axeln som inom de psykofysiska skik-
ten kan varje enskild yttring — den
ma vara andlig, psykisk eller fysisk —
framtrada bade p4 det omedvetna, det
formedvetna och det medvetna pla-
net.” (ss 27-28)

For att belysa det andligt omedvet-
na betraktar Frankl fenomenet
“samvetet”. Detta dr en etisk instinkt
som kan “bringa den ’eviga’, allmint
fattade *morallagen’ i samklang med
varje enskild konkret situation i en
konkret persons liv.” (s 35). Existens-
analysen av samvetet leder Frankl till
problemet med viljans frihet och en-
ligt honom ir viljans frihet “en frihet
fran att vara driven, till att vara an-
svarig, ha ett samvete.” (s 49)

Samvetet kan “uppfattas som nagot
meningsfullt forst med hidnvisning till
ett transcendent ursprung”, ett ur-
sprung utanfor manniskan. “For att
forklara minniskans frihet ricker
manniskans existens men for att for-
klara den minskliga ansvarigheten
maste jag hidnvisa till samvetets tran-
scendens.” (s 51). Det ar samvetets
overskridande “karaktdr som gor det
maojligt att i djupare mening forsta
minniskan och ndrmare bestimt
minniskan som person.” (s 50)

Enligt detta synsatt ar den irreligio-
sa ingenting annat dn en minniska
som inte uppfattar denna samvetets
transcendens. Aven den irreligidsa
manniskan har ju ett samvete (och)
ansvarskénsla. Det dr bara det att han
inte fragar vidare, varken varifran an-
svarigheten eller varifrdn samvetet
hdrstammar ... Den irreligiosa min-
niskan ér alltsd en médnniska som upp-
fattar sitt samvete som ett psykolo-
giskt faktum och som stannar infor
detta faktum ... (ss 51-52)

Enligt Frankl kan man med hjilp av
en saddan existensanalys visa att min-
niskan “alltid omedvetet strivar efter
Gud”, och denna Gud, som minni-
skan har ett omedvetet forhallande
till, betecknar han “den omedvetna
Guden.” (s 58) For att undvika miss-
forstind bor papekas att det hir inte
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ar fragan om att det omedvetna sjilvt
skulle vara gudomligt, eller ett omed-
vetet vetande om Gud. Uttrycket
syftar endast pd “minniskans dolda
forhallande till den 4 sin sida dolda
Guden.” (s 58)

I del II relateras denna minnisko-
syn till vad Frankl kallar "logoterapi”,
dvs en psykoterapi med utgdngspunkt
1 det andliga (jfr s 23). D4 termen lo-
gos” i detta sammanhang betyder me-
ning (jfr s 77) vore “meningsterapi’
mojligen en bittre term. Frankls
huvudtes dr att minniskans existens i
realiteten alltid gar “utover sig sjilv,
pekar alltid p4 en mening.” (s 77)
“Mainniskans vara ir alltid ett vara
som karakteriseras av mening.” (s 78)
“Minskligt liv innebdr att stidndigt
konfronteras med situationer som ir
bide gava och uppgift. Uppgiften dr
att fylla en mening. Gévan dr mojlig-
heten till sjalvforverkligande genom
detta meningsfuppfyllande.” (s 90)
Logoterapins uppgift dr att finna den
mening som dr unik for patienten och
hennes situation — en mening som i
sista hand maéste hittas av patienten
och inte av terapeuten.

I del III aterges ett foredrag som
holls 1 USA 1985. Det kanske mest
intressanta 1 detta foredrag dr den
skillnad Frankl gor mellan tva typer
av mening som manniskan strivar ef-
ter: en “jordndr” mening som avser
“konkreta situationers betydelse for
konkreta personer” (s 104) och “ett
slags yttersta mening, eller &tminstone
med en minniskas liv som helhet.”
Enligt Frankl géller dock att “ju mer
omfattande meningen &r, desto svara-
re dr den att fatta. Och den allra ytter-
sta meningen, ja den gar overhuvudta-
get inte att fatta.” (s 106).

S& langt bokens innehéll atergivet
med Frankls egna formuleringar. Des-
sa dr relativt ldttillgangliga — dtmins-
tone med tanke pa att de existensfilo-
sofiska och fenomenologiska texter
Frankl anknyter till ofta dr nagot svar-
begripliga. Mgjligen kan invindas att
tesen om ménniskans andliga dimen-
sion och da speciellt att denna dr om-
edvetet religios till sin karaktir dr im-
mun mot kritik. Det dr tex inte moj-

ligt att prova péstaendet att det hos
varje “manniska finns en omedveten
vilja till yttersta mening”. Det blir hir
en fraga om tro.

Detta till trots vill jag varmt rekom-
mendera Frankls bok till personer
som arbetar med eller forskar kring
psykoterapi. Boken formedlar en
miénniskosyn som bor leda till efter-
tanke kring fradgor om upplevelse av
mening (eller brist pa sddan) och detta
oberoende av om Frankls religidsa
grundsyn accepteras eller inte. Ty
dven en ateistisk livsdskadning dr i
grunden en trosfraga.

Tore Nilstun

Det biologiska synséttet pa hur
vi @r och varfor — kiokt och
lattiligangligt presenterat

STEFAN HANSEN
Fran Neuron till Neuros ...

Det dr val fa saker som dr s& angeliget
for oss att forsta, som samverkan mel-
lan social/psykologiska faktorer och
de biologiska forutsittningarna for
hur vi beter oss. Det har skett en rad
genombrott inom de molekyldrbiolo-
giska, neurokemiska och neurogeneti-
ska omradena. Samtidigt har denna
kunskap ett begrinsat varde om vi
inte formar integrera den med kunska-
per pa andra nivder. Jag tycker man
kan avlyssna en 6kad forstéelse for be-
hovet av kunskapsutbyte mellan fore-
tridare for beteendevetenskap som
representerar olika verksamhetsomra-
den alltifran socialmedicinsk niva till
omraden som neuronal biokemi och
fysiologi. Anda har saknats den dir
boken som pé ett lattfattligt sitt kan
hjdlpa lasaren som inte har en primir
biologisk skolning, 6ver den forsta
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troskeln och ddarmed skapa forutsitt-
ningar for fortsatta studier. Nu har
den emellertid kommit, boken som jag
tycker i avgorande del just dr den som
man sett fram emot. "Fran Neuron till
Neuros™ heter den, och ir skriven av
docenten 1 psykologi vid Goteborgs
Universitet, Stefan Hansen. Forfatta-
ren dr sjalv verksam inom experimen-
tell beteendeforskning och dr interna-
tionellt uppskattad inom det beteen-
de-neurobiologiska omradet.

Det som gor boken lattillgianglig ar
att grundldggande fakta om t.ex nerv-
cellen, synapser, hjdarnans grovanato-
mi, den neuromuskuldra styrningen
av mimik, centralnervisa representa-
tionen av emotion etc formedlas pa-
rallellt med att dessa kunskaper sittes
i ett funktionellt sammanhang. Som
forskare och biolog reagerar man forst
mot den kéaserande stilform Hansen
har. Man ir liksom inte van att ta till
sig fakta pa det sdttet. Men, man ger
sig snart, och har roligt pa firden ge-
nom boken. Och, — det maste tilldg-
gas, trots den lite kaserande formen,
ir de knappt 250 sidorna vilfyllda av
fakta. For den som vill ha ytterligare
kunskaper finns dessutom utmirkta
“att ldasa vidare™ hdnvisningar.

Men négot til vil boken att kritise-
ras. Bildmaterialet 4r ganska torftigt.
Boken innehéller 15 figurer alla av
morfologisk  Oversikskaraktdr. Det
hade varit bra om tex avsnittet om
psykoimmunologi hade kompletterats
med en bild dver funktionella sam-
bandet psyke immunforsvar, eller en
bild éver hur de olika psykofarmaka,
som niamns i texten om neurobiologis-
ka aspekter pa psykisk sjukdom, ingri-
per i neurotransmittor-forloppet, eller
en forklarande bild till Kandels min-
nesteori. Skulle man fa 6nska négot,
om en kommande upplaga kommer
att kompletteras, sa vore det ett kapi-
tel om nervsystemets utveckling.

Sammanfattningsvis —, en lattill-
ganglig bok, innehallsrik och klokt
skriven som kan rekommenderas till
den som vill ha en introduktion i det
biologiska synsittet pa hur vi dr och
varfor ...

Bengt Meyerson
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Dynamisk psykoterapi

TATJANA SIVIK

Dynamisk psykoterapi. Del 1: Per-
sonlighetsutveckling — karaktérs-
bildning.

Studentlitteratur, Lund 1988.

Den bok Tatjana Sivik nu publicerar
4r den forsta delen av ett tva-
bandsverk. Tillsammans dr bockerna
avsedda att vara — och jag anviinder
mig av bokens baksidespresentation
— en Oversiktlig och grundldggande
lirobok 1 psykodynamisk psykoterapi.
Den forsta delen handlar, som under-
titeln sdger, om normal psykisk ut-
veckling och karaktarsbildning. I den
andra delen kommer forfattaren att
presentera en modell for diagnos och
beskrivning av psykopatologiska pro-
cesser utifran psykodynamiska teori-
er. Vidare redogors for en dynamisk
terapiteknik.”

Vad jag kan forsta dr bockerna av-
sedda att ge grundldggande (och myc-
ket elementira) kunskaper i personlig-
hetsutveckling, diagnostik och teknik
och vander sig till sadana som skall ha
(dynamiskt) psykoterapiska inslag i
sitt arbete. Ddrmed blir de utbildning-
ar som forfattaren hoppas att boken
skall kunna anvindas i ganska manga:
steg-1 utbildningen 1 psykoterapi (som
grovt sagt dr den grundutbildning som
kommer att fordras for att bli antagen
till den kommande utbildningen 1 psy-
koterapi), socialt arbete, utbildning i
psykiatriskt omvardradsarbete, in-
tern fortbildning av personal.

Forfattaren ar psykolog och psyko-
terapeut. Hon har arbetat och arbetar
som kursledare i steg-1 utbildning och
handledare 1 behandlingsarbete i Ud-
devalla och Goéteborg. Som utbildare 1
psykoterapi har hon skrivit kompen-
dier i amnet. Kompendierna har blivit
efterfrigade — som det brukar ske nar
de dr pedagogiskt vidlgjorda — och sa
har tanken vuxit fram att publicera
dem i bokform. Jag aterkommer till
detta — men f6rst nagra ord om inne-
hallet.

Boken bestar av tre huvuddelar.

Den forsta huvuddelen, Introduktion
till psykoterapi, borjar med en histo-
risk dversikt som stracker sig fran Phi-
lippe Pinel tiill Jacques Lacan. Den
fortsitter med en Oversikt av forsvars-
mekanismer 1 samband med en dis-
kussion av vardagslivets psykopatolo-
gi. Den avsiutas med ett exempel pa
“vardagslivets psykoterapi”. Andra
delen, Normal psykisk utveckling, be-
handlar det Freudianska strukturella
antagandet (om den psykiska appara-
ten), Ovriga sk metapsykologiska an-
taganden samt den ménskliga utveck-
lingen uttryckt i termer av antagande-
na om psyko-sexuella processer och
stadier. Den tredje delen slutligen,
Karaktirsbildning, borjar med en be-
skrivning av neurotisk och “mindre-
neurotisk™ livsutformning (uttrycket
dr mitt: en korrekt vardagsoversdtt-
ning av forf:s “genital karaktdr™). Den
fortsatter — med det avsiutas boken
— med att beskriva sk karaktédrsstruk-
turer: oral, anal, fallisk.

Det 4r som synes ett stort kun-
skapsstoff forfattaren presenterar —
och hon gor det pa cirka 160 sidor.
Nir jag nu avslutar min recension
med att karakterisera boken, dess
form och innehdll, pad ett mahdnda
(till synes) negativt sétt gor jag det gi-
vetvis darfor att jag anser att karakte-
riseringen ar korrekt. Men jag dr klar
dver att det hanger samman med det
stora stoffet och det lilla bokformatet.
Ett annat sitt att sdga det dr att det
hinger samman med bokens karaktdr
av att vara kompendium i bokform.
Innan jag fortsdtter resonemanget och
gor det rimligt och rittvist skall jag
emellertid ge en karakteristik av bo-
ken.

Framstillningen priglas av korthug-
genhet och brist pa nyansering. Hon
beskriver och gor det pastaeligt; nagra
diskussioner forekommer inte sa att
man exempelvis genom hdnvisning till
olika forfattare far en uppfattning av
olika (nyanserande) synpunkter pa
samma fenomen. Det ar tvirtom si
att litteraturreferenser forekommer
inte alls. Den litteraturlista forfattaren
bifogat texten star sas for sig. Men av
den framgar dock att forfattaren ar
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relativt ekletisk vilket ndgot minskar
den konventionalitet svenska bocker
av den hir typen brukar ge prov pa.
Na — sa en poing till forfattaren;
detta dr allt sddant hon avsett. Hon
skriver, sdager hon, "allt i enlighet med
min egen tolkning och syntes.” Och
"bockerna (den hir och den som kom-
mer, min komm) skall uppfattas som
hjdlpmedel och komplement till den
utforligare kurslitteraturen.” 1 den
och 1 lektionerna kommer allts nyan-
seringarna och diskussionerna. Med
den poidngen till forfattaren ar boken
— och jag tanker mig ocksé den kom-
mande boken — att rekommendera,
som den forsta introduktionen for ny-
borjaren.
Carl-Erik Brattemo

En prisvard, lattlast och prak-
tiskt inriktad larobok

STAFFAN BERGSTROM
Forlossningsvard i u-land

(Boken, som dr pé 245 sidor, kan billi-
gast bestéllas direkt fran forfattaren,
pg 667010-3. Priset dr 95 kronor, por-
to tillkommer, for narvarande 12 kro-
nor).

Denna bok dr den andra av tva boc-
ker av samma forfattare, varav den
forsta behandlade “Modrahilsovard i
u-land”.

I Tanzania ddr mer dn 8% av bar-
nen och 0,4% av modrarna i samband
med forlossningen. 1 Sverige dor
mindre dn 7 barn per 1000 fodda i
samband med forlossningen och mod-
radodligheten ligger pd 2—5 fall per
100000 forlossningar.

Brist pd utbildad personal, mate-
rialbrist och transportproblem dr nag-
ra av de svérigheter som forlossnings-
varden 1 u-land moter. Bokens forsta
del behandlar bland annat vardarbe-
tets organisation. Forfattaren poédng-
terar vikten att korrekt utnyttja de be-
gransade resurserna — appropriate
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level of care. En stor del av bokens
inledande kapitel beror utformning av
patientjournaler och virdet av enkel
forlossningsstatistik. En daglig kon-
trollerad forlossningsliggare ar inte
bara en enkel mgjlighet virdera for-
lossningsvéarden utan dr ocksé ett ut-
mirkt instrument for internutbild-
ning. Genom att summera forloss-
ningsresultaten kan man regelbundet
pa synliga flerfargsplakat beskriva
dodlighetens och skadefallens utveck-
ling s att alla l4tt kan identifiera tren-
derna. Vid centralsjukhuset i Maputo
fann man att dodligheten i samband
med forlossningen sjonk med 30% en-
bart genom denna nya rutin utan att
nagon som helst kvalitativ forbattring
proklamerades eller genomfordes.
Fattigdomen i u-linder innebir att
ménga kvinnor dr sjuka eller under-
ndrda redan innan de blir gravida.
Ockséd under graviditeten l6per kvin-
norna storre risk att insjukna i ndgon
allvarlig sjukdom, framfor allt infek-
tionssjukdom. Méangféderskor ar van-
ligt i u-land och oftast med alltfor kort
tid mellan forlossningarna. Allt detta
Okar risken for komplicerade forloss-
ningar. En stor del av boken &dgnas
darfor at behandling av komplikatio-
ner under forlossning och barnsidngsti-
den. Boken dr skriven av en ldkare,
som under fyra ar tjanstgjorde i Ma-
puto i Mocambique som chef for mod-
rahdlsovarden och forlossningsvar-
den. D& han dessutom samtidigt an-
svarade for ldakarutbildningen inom
omradet, 4r han vil kvalificerad att
forsoka fylla det tomrum i litteraturen
som kdnnetecknar detta omrade. For-
fattaren har lyckats utomordentligt
vdl med detta. Boken dr fylld med
praktiska tips for savil virdorganisa-
toriska fragor som avancerade obste-
triska ingrepp. Det enda som verkar
alderdomligt med denna bok &r priset.
For 95 kronor fir man en bok pa 245
sidor med 75 illustrationer. Jag kan
inte annat dn att varmt rekommende-
ra boken.
Sven Cnattingius

Om s6mnen och dess
sjukdomar

GORDON WILDSCHIGDTZ RED

Somnologi — en nordisk lzerebog om
sevnen og dens sygdomme

Detta dr den forsta ldiroboken i @mnet
somnologi i Norden. Den har tillkom-
mit genom samarbete mellan somn-
forskare fran alla de fem nordiska lidn-
derna. Fjorton forfattare bidrar i tjugo
kapitel med allt fran basala grundfak-
ta om somnens fysiologi, dygnsryt-
mer, drémmar, via diagnostiska meto-
der, speciellt polysomnografi, till en
oversikt av somnens kliniska aspekter.
Man tar tex utforligt upp somnapne-
syndromen och plotslig spddbarns-
dod, forutom de mer sjdlvklara avsnit-
ten om sOmnbrist, narkolepsi och
somnofarmakologi. Dygnsrytmstor-
ningar, tex de som uppstar vid skiftar-
bete, behandlas i ett sirskilt kapitel.
Parasomnierna, dvs somnambulism,
bruxism, enures med flera fenomen,
liksom dven snarkning, har ett eget
kapitel. Slutligen behandlas psykia-
triska aspekter pa somn-storningar.

Man vinder sig med denna bok inte
bara till medicinare utan dven till and-
ra kategorier med intresse for amnet.
Boken har en genomtankt lay-out som
gor den ldtt att hitta i. Den har genero-
sa marginaler for den som vill anteck-
na, har vilgjorda illustrationer och ett
bra sakregister. De flesta kapitel f6ljs
av litteraturhdnvisningar. Kapitlen dr
logiskt ordnade efter innehéll och i
stort sett saknas stérande upprepning-
ar av liknande information.

Spréket vixlar mellan danska, nors-
ka och svenska. En del ovanligare ord
har Oversatts i omedelbar anslutning,
men som svensk ldsare utan storre
vana vid dansk och norsk text skulle
jag onska att fler ord Oversatts. Man
stors ocksd nagot av ganska rikligt fo-
rekommande danskklingande felstav-
ningar i de svenska textavsnitten.

Trots att jag inte dar medicinare har
jag kunnat tillgodogora mig det mesta
av bokens innehall utan storre pro-
blem. Undantaget dr kapitlet om neu-
rofysiologi, som stiller ganska stora

133



krav pa forkunskaper.

Niér man nu har presenterat ett nytt
liroboksdmne — somnologi — tycker
jag att man har lyckats bra. Det har
blivit en tilltalande och relativt lattill-
ginglig bok som idr aktuell och heltdp-
kande. Trots sitt relativt hoga pris tror
jag att den kommer att finna anvidnd-
ning i utbildningen av flera kategorier
vardyrken, inte bara i lakarutbildning-
en utan sikerligen ocksa for tex bli-
vande sjukskoterskor.

Amnet ir aktuellt framfor allt i po-
puldr form i massmedia men har kan-
ske forbisetts av fackfolk. Betydelsen
av somn och somnrubbningar har san-
nolikt underskattats hittills. Genom
denna bok har missforhallandet rit-
tats till.

Lisbeth Sjostedt

Avspénningsbehandling
GRETHE JORGENSEN

Kénn din kropp en grundbok om
avspénning

Raben & Sjogren,
209 sidor

Boken beskriver forfattarens egna er-
farenheter av arbete med avspanning.
Hon har en gedigen utbildning som
bla grundar sig pa Reichs teorier. Hon
startade “Skolen for Kropsterapi og
Afspendning” i Kopenhamn, vilken
hon fortfarande forestar.

Boken inleds med en teoretisk del
som bla tar upp begreppen kroppsy-
ke, muskelfysiologi, normal andning,
kroppsfornimmelse och kroppsupp-
levelse. "Avspanningsbehandling’ be-
star lika mycket i att aktivera, Oka
spanningen i underspind muskulatur
som att sinka spanningen i dverspan-
da muskler. Hon betecknar avspdn-
ning som ett dvervdgande forebyggan-
de pedagogiskt arbete, som syftar till
att normalisera musklers spdnnings-
tillstind med betoning pd den nira
forbindelsen mellan kroppens funktio-
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ner och personlighetens utveckling.
Milet for behandlingen dr, att ge ele-
ven sjdlvinsikt genom en forbéttrad
kroppsfunktion. Forutsdttningen for
detta ir, enligt forfattaren, att fa ele-
ven att uppleva och forsté att det fysis-
ka och psykiska dr ndra férbundna och
omsesidigt betingade av varandra.

I bokens mycket grundliga genom-
gang av behandlingen/undervisningen
betonar forfattaren noga respekten for
elevens integritet. Ar hon beredd att
slippa muskelforsvaren och i sa fall i
vilken takt, eller behéver hon dem for
att klara sin vardag? Behandlingskli-
matet maste priglas av fortroende och
tillit for att ett muskelforsvar som inte
lingre dr dndamalsenligt ska kunna
dverges.

En av de grundldggande teknikerna
i avspanningsbehandlingen dr elevens
upplevelse av sk tyngdstrickning. Pe-
dagogen lyfter extremiteten och stric-
ker ut muskulaturen till den punkt dar
den naturligt vill dra ihop sig igen.
Pedagogen samverkar detta med ele-
vens andningsrytm och pa s vis sdnks
spanningsgraden eller det motstand
eleven ger. Detta upprepas tills eleven
sjdlv upplever och kdnner den naturli-
ga ekonomiska rorelsen ddr muskel-
kontraktion, tyngdkraften och mus-
kelns elasticitet samverkar.

Behandlingen utfors bade i1 liggan-
de, sittande och stdende och avslutas
alltid i stdende for att ge grundlig in-
balansering av kroppen och upplevel-
se av stadig kontakt med underlaget.

Bokens sista del tar upp fragan Vad
4r hilsa och vad dr sjukdom och dis-
kuterar om inte sjukdom ibland kan
vara en frisk reaktion i en “omdjlig”
situation.

Boken vinder sig bade till personer
som i sitt yrke arbetar med ménni-
skans kropp och psyke och till perso-
ner som privat ar intresserade av dm-
net och har vissa forkunskaper. Den dr
mycket ldsvird och ger en konkret be-
skrivning av hur avspidnningsbehand-
ling kan ga till. Tyvérr saknas bilder
och figurer. Dessa hade betydligt
underldttat forstielsen av rorelserna
och pedagogens handgrepp.

Christina Johansson

— OmHIV/AIDS-bradversiktmen
varden styvmoderligt behandlad

SOCIALSTYRELSEN REDOVISAR
HIV och AIDS i varden,

Socialstyrelsen redovisar 1988:6.

En skrift som innehaller det mesta
som ror HIV och AIDS. Flera experter
inom omradet har bidragit med fakta
kring sjilva sjukdomen och dess epi-
demiologi. Boken borjar med en ord-
lista som forklarar det mesta av de
ibland svara ord som forekommer nér
man diskuterar HIV och AIDS. Fakta-
delen tar upp sjdlva kliniken kring
HIV infektion, dess epidemiologi och
utveckling 1 Sverige och ovriga delar
av virlden, lite grann kring forskning
och utveckling. Sedan ett stort och
omfattande kapitel kring diagnostiken
av HIV-infektion i mina 6gon en allt-
for utforlig presentation som mer rik-
tar sig till specialister pA HIV och
AIDS.

Direfter beskrivs principer for HIV
och AIDS vérd. Utforlig om hur prov-
tagning skall ske med diskussioner
kring anonymitet och radgivning i
samband med provtagningstillfallet.
Direfter diskuteras olika alternativ till
omhindertagande av de smittade
framforallt slutskedet. Denna del fore-
faller alltfor kortfattad eftersom detta
ir ett stort problem i USA idag. I USA
ir det framfor allt olika frivilligorgani-
sationer som har engagerat sig i detta
problem. Fler exempel fran deras ar-
beten borde ha tagits med. Har i Sveri-
ge dr det framfor allt de homosexuel-
las organisationer som har engagerat
sig i denna fraga. Problemet med vérd
av AIDS-sjuka borde ha behandlats
mycket utforligare med tanke péd att
HIV smitta genom blodprodukter far
ett helt kapitel. Det psykologiska och
sociala stodet behandlas ocksd mycket
kortfattat pa 5 1/2 sida. Detta att jam-
fora med diagnostiken som far over 15
sidor i boken. Ett kort kapitel tar i
mycket allmidnna ordalag upp forebyg-
gande atgirder och information, dven
lagstiftning kring HIV och AIDS dis-
kuteras. Boken avslutas med ett kapi-
tal som tar upp kostnadsaspekterna
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for sjukvarden dar man forsoker be-
rikna kostnaderna for enskilda pati-
enter i de olika stadierna av HIV-in-
fektion. Man forsoker ocksd berikna
framtida behov och kostnader inom
sjukvarden. Detta kapitel 4r en nyttig
lasning for politiska beslutsfattare.

Boken ger en bra samlad dversikt av
vad vi vet om HIV- och AIDS-epide-
min. Men den behandlar allt for styv-
moderligt det psykosociala omhinder-
taganet och vard av AIDS-sjuka i slut-
skedet. Kapitlet om diagnostik kunde
ha kortats betydlig. For lasare av soci-
almedicinsk tidskrift ger dock skriften
bra bakgrundsfakta om HIV-epide-
min och dess framtid dér socialtjidns-
ten kommer att ha en mycket viktig
funktion att fylla.

Thomas Linglof

Sjalvmordsproblematik

LARS JACOBSSON,
GUSTAVSSON  och
SALANDER-RENBERG.

LENNART
ELLINOR

Om sjdlvmord — ett diskussionsin-
lagg fran en psykiatrisk klinik.

Rabén & Sjogren
ca pris 147:—

Forfattarna till denna bok dr verksam-
ma vid psykiatriska kliniken i Umea
och arbetar med ett suicidférebyggan-
de program 1 Visterbotten. Om sina
erfarenheter frdn detta skriver de ett
diskussionsinldgg och riktar sig till an-
horiga, vdnner, arbetskamrater och
andra ndrstaende, kanske till och med
till den som har tankar pa att beréva
sig livet. Boken dr ocksé tdnkt att kun-
na anvidndas av dem som i sitt yrke
kommer i kontakt med sjalvmords-
problematik.
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Utgéngspunkten dr att sjalvmordet
ar ett existentiellt problem som inte dr
den enskildes angeldagenhet utan har
sitt ursprung, sin utveckling och sin
16sning i gemenskap med andra. En
sjdlvmordssituation dr en unik hin-
delse som har méanga aspekter och ald-
rig kan beskrivas eller forstas pa ett
enkelt sdtt. Tre psykiatriska patienters
levnadsdden ger belysning 4t detta.

En av forfattarna (L G) har bedrivit
forskning kring forhallandet mellan
ménniskor som valt att ta sitt liv och
deras ndrstdende och beskriver i bo-

ken en del av sina resultat. Det ir sil-

lan enkla orsaker, det ir starka, kom-
plicerade kénslor ddr andra dr insnérj-
da bade under sjdlvmordsprocessen
och inte minst efterdt. Forf papekar
att sjalvmordet egentligen ej ar slutet
pa en process, fortsittningen sker hos
de nirstdende och hos vardpersonal
didr skeendet fortsdtter och kan beho-
va bearbetas. Arbetet med narstdende
och vardpersonal beskrivs utifrdn en
krispsykoterapeutisk behandlingsmo-
dell.

Ett virdefullt kapitel dgnas de anho-
rigas syn pa sina kontakter med vard-
apparaten och deras erfarenheter kan
ge mojligheter till 6nskvdrda forbitt-
ringar.

Fyra faktakapitel — hur, hur ofta,
vilka och varfor ger statistiska data.
Betriffande psykisk sjukdom som or-
sak till sjalvmord sédgs 1 denna bok att
en sjukdom ensam ej kan forklara pro-
blemet. Nagra kapitel beror vardorga-
nisatoriska fragestéllningar.

Boken ser liten och ansprakslds ut
och kan f4 ldsaren att tro att den kan
ldsas igenom pa nagon timme. Men
den ber0r pa ett speciellt sdtt och lds-
ningen hejdas ofta av att tankar och
kédnslor ur ens eget liv och yrkesverk-
samhet aktualiseras och ger en djupare
dimension &t materialet. Resultatet
blir en rik och givande ldsupplevelse
som bor bli intressant att prova ex i
utbildningssituationer. Forfattarnas
manskliga och nyanserade instéllning
till problematiken bor skapa tillforsikt
hos ldsaren 1 att kunna bistd medmain-
niskor i till synes omdgjliga situationer.

Gunila Bernhardson

Positiv bild av det handikappa-
des barnets mdéjligheter

BERIT LAGERHEIM
Att utvecklas med handikapp

Almqvist & Wiksell
1988

Ett barn med handikapp ar i forsta
hand ett barn med mdjligheter till ut-
veckling men har ocksd en begrins-
ning. Att se mdgjligheterna for att be-
framja psykisk mognad och hilsa ir
det viktiga, som Berit Lagerheim i sin
bok “Att utvecklas med handikapp”
vill visa oss pa. Det dr utifrdn egna
erfarenheter som barnpsykiater i habi-
literingsteamet vid Danderyds sjuk-
hus som hon med kunnighet och vir-
me ger en positiv bild av hur bade
barnet och familjen samt alla som ar-
betar tillsammans med dem utvecklas
i samarbete och gemenskap.

I kapitlet I krafifiltet runt ett han-
dikapp” behandlas frigan om kinslor
av vanmakt, ovana och osikerhet in-
for handikapp. Det innebdr ju att
mota méanniskor i sorg. DA dr det vik-
tigt att lara kdnna egna reaktioner och
forsvar for att kunna respektera and-
ras kdnslor och vara varsam gentemot
dem. Att hjdlp en familj i kris kan
innebira att lyssna och ge tid eller att
hjédlpa konkret och praktiskt for att pa
sd sitt kunna ge fordldrar energi att
orka med sitt eget krisarbete och ha
mer tid for barnet.

"Vad gor livet virt att leva?” Svaret
pé de existensiella fragorna ar inte lika
for alla. Det som &r viktigt for den
icke handikappade kanske inte har
samma betydelse for den som har ett
handikapp. Det dr angeldget att re-
spektera den handikappades virde-
ringar, som kan skilja sig frAn egna
synpunkter. Det dr farligt att generali-
sera.

Integrering, normalisering, nirhet
ar nyckelord inom habiliteringen. For
att barnet ska ha mgjligheter att delta
pd rimliga villkor maste det finnas
skilda verksamheter, sd att man kan
finna ndgon med samma intressen.
Beroende — sjdlvstdndighet och rit-
ten till sexualitet hor ocksa till de exi-
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stensiella fragorna.

“Virderingar i lagstiftning och sam-
hille™ @r ett avsnitt, som ger en dver-
blick av det som hént de senaste tjugo
aren inom handikappomradet bade
betriffande sociala och pedagogiska
sektorn. Aven hir betonas respekten
for familjens onskemél om hur just de
kan I6sa sin situation bast for barnet
och familjen.

“Familjen runt det handikappade
barnet” dr 1 regel en alldeles vanlig
familj, som har fatt en svar livs-
situation. I detta kapitel redogor Berit
Lagerheim bla for olika undersok-
ningar, som gjorts kring handikappfa-
miljer. Dessa visade tex att skills-
missofrekvensen nu inte &dr storre
bland dessa familjer @n hos andra.

Hos en familj i kris finns mojlighet
till 1akning, som tar tid. Hér foljer Be-
rit Lagerheim de fyra faser som Johan
Cullberg beskriver i "Kris och utveck-
ling”: chockfasen — reaktionsfasen —
bearbetningsfasen — nyorienterings-
fasen.

I familj runt det handikappade bar-
net har syskon en viktig plats. De mas-
te fa kdnna att fordldrarna har tid och
kirlek dven for dem. I forhéllande till
det handikappade syskonet kan de
pendla mellan att vara hjdlpsamma
och duktiga och regredierande. Oftast
blir de dock ansvarstaganden och far
forméaga att leva sig in 1 andras situa-
tion. Kanske de sd smaningom viljer
ett yrke inom varden.

Genom att berdtta om egna erfaren-
heter i familjearbetet ger Berit Lager-
heim en nyanserad bild av hur fa-
miljemedlemmar kan uppleva och be-
arbeta sin kris och utvecklas genom
den. Dikter som skrivits av fordldrar
eller ungdomar ger oss ytterligare en
personlig infallsvinkel for att fa storre
forstaelse for den svara situtionen,
som ibland kan vindas till nagon posi-
tivt.

"Det handikappade barnet”. 1 detta
kapitel tar Berit Lagerheim upp bar-
nets utvecklingsstadier och ser pa vad
som kan vara svérigheter vid handi-
kapp i de skilda faserna. Fra talar hon
om niodrskrisen, da barnet forstands-
missigt ser sin egen begrinsning. Da
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behover det fa “ledsen-pratstunder”
for att tala om det som dr svart och
kdnns ordttvist. Ocksa i tondren kom-
mer ofta en kris.

Slutkapitlet “Stod och behandling”
ger tips om vad personer kan gora for
att det handikappade barnet ska ut-
vecklas. Helhetssyn och accepterande
av den enskildes egna upplevelser
maste vara végledande.

Berit Lagerheim har gett oss en var-
defull bok, vilken ger alla som finns
omkring det handikappade barnet en
positiv bild av de mgjligheter barnet
har att utvecklas. Inte bara barnet
utan dven de som finns i omgivningen
har mojlighet till utveckling genom
barnet.

Inga-Lisa Blomfeldt

Lustbetonad tréning av rérelse-
hinder

ERNA GRONLUND

Danslek med rérelsehindrade barn

Att uppleva och uttrycka kinslor i
dans.

Natur och Kultur, Stockholm 1988,
157 sid

Illustrerad sv/vit fotografi

Forfattaren till denna bok dr bade spe-
cialldrare och danspedagog och har in-
riktat sig speciellt p4 dans for barn
med fysiska och psykiska handikapp.
Hennes entusiasm for dessa barn ge-
nomsyrar boken och man smittas ock-
s& av hennes tro pa att detta dr nagot
viktigt for gruppen barn som hela livet
maste “trdna” pa nagot sdtt.

Boken dr mycket ambitidst upplagd
ddr hon forst gar in och definierar
dans och lek, kanske lite for mangor-
digt for att vara relevant 1 detta sam-
manhang.

Efter definitionen av danslek och
varfor barn med rorelsehinder har
glddje av det s& gor hon ocksé en jam-
forelse mellan danslek och sjukgym-
nastik.

Danslek ar lustbetonad trining dar
inte resultatet betonas och barnens

egna initiativ och skapardrift upp-
muntras. Dessutom sker danslek i
grupp som motvikt till all individuell
trianing och behandling.

Forfattaren har samarbetat med
sjukgymnaster och arbetsterapeuter
runt barnet och det har inte funnits
négon motsittning mellan dem.

Forfattaren betonar vikten av att
observera och analysera barnets forut-
sdttningar nar det giller kroppsupp-
fattning, kroppssprak, rorelsereper-
toar for att forebygga att barnet upple-
ver misslyckande under dansleken.
Malsittningen delar hon in i fysiska,
psykiska och sociala mal.

Hon anvinder sig av traning av bas-
rorelser (tex rulla, krypa), rorelse-
lekar, ramsor och med de lite dldre
barnen dven steginldrning typ polka,
avspanningsévningar, dansimprovisa-
tioner och kontaktovningar.

Som musik har hon all slags musik
fran bandspelare men ocksa rytminst-
rument.

I kapitlet om danslek utgdr hon
mycket frdn belysande exempel med
kommentarer som ger en fin bild av
hur hon jobbar i gruppen. Det finns
ocksd en hel del sv/vita fotografier i
boken tagna under gruppens gang. Ty-
vérr dr den tekniska kvaliten inte bra
vilket ger boken en lite amatdrmassig
karaktar.

I kapitlet Fallbeskrivning” berit-
tar hon om Anna, en 4-rig flicka med
spastisk diplegi. Detta kdnns mycket
motiverande for att anvidnda danslek.

Efter detta berdttar hon 6ppet och
lattforstaeligt om sina och sin med-
hjdlpares samarbete, hur de lagger upp
jobbet och vilka problem de stotte pa.
Har finns manga guldkorn.

Resultaten sammanfattas pa ett lite
mangordigt och omstdndigt sdtt. Vad
fordldrarna tyckte redovisas ocksa.
Flera forédldrar betonade att initiativ-
forméaga och sjdlvkidnsla Okade hos
barnen vilket ocksa fatt bestaende ef-
fekt.

Forfattaren beskriver engagerat till-
vigagdngssitt och genomforande och
man kinner att gruppen har varit en
lyckad satsning. De rorelsehindrade
barnen har verkligen behov av alter-

Socialmedicinsk tidskrift nr 2— 3 1989




nativ till ren traning och sarskilt glad-
jen att fa gora saker i grupp. Jag tror
att med sadana lyhorda dansledare
kan danslek bli ett mycket menings-
fullt komplement till de mer med-
icinskt/motoriskt inriktade behand-
lingarna.

Hela boken har lite karaktdr av rap-
port (vilket den fran borjan ocksa
var). Darfor blir den inte omséttnings-
bar i praktiken direkt. Jag saknar s-
dana uppgifter som hur langa pass de
hade, hur ménga barn de hade i varje
grupp. De ger exempel pd 6vningarna
1 texten men man far ingen uppfatt-
ning om hur manga dvningar de hade
per gang, hur de valde musik, hur pass
svdra ovningar de gav sig pad. Exemp-
let med Gvningar 1 att hoppa och ta
sats med hjdlp av en vuxen och 6vriga
gruppen som hejarklack, tycker jag
var ett fint ex pa en 6vning som verkli-
gen tdacker en lucka i manga barns ut-
veckling. Det finns flera exempel pa
sadana enkla men fina 6vningar.

Boken avhandlar ett omrade dar det
finns mycket lite skrivet tidigare. Dér-
for kidnns den visentlig och inspire-
rande trots en del brister.

Forfattaren avslutar boken med
dessa ord: “Fysisk skicklighet har ing-
enting att gora med vad barnet upple-
ver och uttrycker i dansen. Forvigra
inte det rorelsehindrade barnet gldd-
jen att rora sig och lusten att dansa.”
Det kan vi vil alla instimma 1.

Ingela Ortendahl-Sahlberg

Ungdomspsykologi

LOUISE J KAPLAN
Farval till barndomen

Bokforlaget Natur och Kultur, Stock-
holm 1987

Louise J Kaplan, som ir psykolog och
psykoanalytiker, har skrivit om adole-
scensen och dess specifika betydelse
for slutmognaden till en vuxen indi-
vid. Boken dr intressant ur den syn-
punkten, att den sdrskilt fokuserar in-
tresset kring ungdomsarens psykologi.
Inom medicinen har sidant intresse
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resulterat 1 avgriansningen av ung-
domsmedicinen som ett sdrskilt kun-
skapsomréade. Detta innebér ex vis att
pediatrik i propositionen om forind-
rad specialistutbildning kallas “barn-
och ungdomsmedicin™ i likhet med
barnkirurgin som kallas barn- och
ungdomskirurgi”. Aven inom barn-
och ungdomspsykiatrin kommer ut-
vecklingen sannolikt att leda till en
uppdelning med en framtida “subspe-
cialitet” 1 form av barnpsykiatri och
ungdomspsykiatri. En sddan uppdel-
ning foreligger exvis redan i Finland.

Det finns ddrfor anledning att ldsa
Louise Kaplans bok med en utblick
mot framtiden och kommande land-
vinningar inom “dmnesomradet”
ungdomspsykologi. Boken gor an-
sprak pa att vara heltickande. Det
finns ett filosofiskt-historiskt avsnitt
om hur synen pa ungdomsaren véxlat
under de senaste 100-arsperioderna.
Referenser och forsok att koppla sam-
man psykologiska skeenden med den
fysiologiska-biologiska mognaden
finns ocksa.

Boken har sidlunda en del fortjdns-
ter. Det blir dock svart att ta stallning
till om det dr forfattarens personliga
uppfattningar som fors fram eller inte.
I forfattarens forord Till ldsaren™ om
cirka en sida rdknas till tio “jag”.

Per-Anders Rydelius

Sonderfallande familjer:
Kan samhdllet hjalpa?

SVEN HESSLE

Familjer i sonderfall

En rapport fran samhéllsvarden.
Norstedts, Goteborg 1988

Barn i kris-projektet paborjades i slu-
tet av 1970-talet av en grupp forskare
vid Barnbyn Ska. | primédrmaterialet
ingick alla 0—15-ariga barn som un-
der en viss period placerades i foster-
hem av Malmo socialférvaltning. Ur

denna grupp valdes 89 sk projektbarn,
dvs alla som vistats i fosterhemmet
minst 50 dagar. 85 av barnen kunde
foljas.

Den hir aktuella boken, “Familjer i
sonderfall”, redovisar en sérskild stu-
die inom projektet med syfte att ana-
lysera de biologiska foridldrarnas for-
héllanden och livssituation. Metoden
har varit intervjuer vid tvé tillfillen
med tva ars mellanrum.

Av totalt 79 projektforildrar inter-
vjuades 45 tva ganger, 15 enbart vid
forsta tillfdllet och 4 enbart vid andra
tillfallet. 15 kunde inte nés.

Den bild som framtonar av dessa av
livet illa hanterade fordldrar ar i stort
sett den forvidntade: hér finns de van-
liga data om utbildningsbrister, en-
samstdendeskap, lag social status etc.
Men pa en punkt upptrader nagot nytt
och savil teoretiskt som praktiskt be-
tydelsefullt.

58 fordldrar besvarade foljande fra-
ga om sitt sociala nédtverk: “Vilka dr
de tio viktigaste personerna for dig i
ditt liv just nu?” En stor grupp, 40 av
de 58, nadde inte upp till tio personer.
Dessutom avvek arten av relationer
frin vad man brukar finna i andra
grupper: dessa fordldrars sociala
nitverk fylldes i mycket hog grad av
biologiska slaktingar och familjemed-
lemmar. Det var fradga om ett sk “de-
fensivt fdlt”, personer som dr viktiga
for den psykologiska overlevnaden
och som stéller upp i krissituationer.
Svagare ldnkar, tex vinner, arbets-
kamrater och grannar, spelade ingen
betydande roll. Anda besitter just si-
dana svaga ldnkar enligt ndtverksteo-
retiska resonemang en avsevard styrka
ndr det géller formedling av idéer, in-
formation och annat som skapar
mangsidigt berikande sociala kontak-
ter. Nistan tre fjardedelar av projekt-
fordldrarnas sociala nitverk var de-
fensivt mot mindre dn hilften i jamfo-
relsegrupper av vanliga™ arbetar- och
tjdnstemannafamiljer.

Boken innchaller mycket mer &n
detta, men nétverksresultaten fram-
star for mig som vetenskapligt sarskilt
substantiella. Natverksteoretiska stu-
dier befinner sig pa frammarsch, och
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hir kan finnas underlag for fruktbara
hypoteser.

Resultaten kringgédrdas av forfatta-
ren med reservationer for vilka slut-
satser som kan dras av de tdmligen
osikra data. I andra fall kan man dock
tycka att tolkningen avldgsnar sig vl
langt fran de faktiska resultaten:

Det framkommer att fordldrarna
inte helst av allt 6nskar f4 hem sina
barn, utan forst och framst vill de leva
under drégliga villkor. Man uttrycker
ocksd missndje Over att samhillet pa
denna punkt inte har erbjudit tillrdck-
ligt stod.

Och hir séager forfattaren: “En vik-
tig iakttagelse i det hdr projektet dr att
samhdllet inte bara kan sdgas ha miss-
lyckats med att tillmotesgd méanga for-
dldrars onskan om att bygga upp en
stabil och acceptabel uppvaxtmiljo for
barnen. Det finns ockséa stod for slut-
satsen att samhdllet medverkat till och
forstdrkt familjernas sonderfall.”

Milet for samhillsvardens arbete
med familjerna blir darfor enligt for-
fattaren att “’skapa forutsittningar for
bekriftande relationer mellan fordld-
rar och barn och mellan samhille och
familj.” Inte bara materiella utan ock-
sd “relationella” resurser maste kom-
ma familjerna till del.

Slutsatsen ar uppfordrande, men
den ir enligt min mening inte nagot
som Hessle lyckats visa vetenskapligt.
Jag ser inte heller hur detta skulle vara
maojligt utan en helt annan ansats. Min
fraga ar: vilka sakforhallanden maste
foreligga for att man skall ha skil att
sdga att samhillet svikit sin forpliktel-
se att ge dessa familjer drégliga livs-
villkor? Har ricker det inte att konsta-
tera att familjerna far illa och att sam-
hillet ingripit utan att situationen for-
bittrats. Man méste ocksa gora troligt
att alternativa insatser faktiskt statt
samhillet till buds vid lamplig tid-
punkt och att sdidana insatser skulle ha
givit battre resultat. Detta dr ju néstan
omdjligt att visa pé ett konklusivt sitt.
Anda ir fragan viktig. Kunde den be-
svaras i en eller annan riktning skulle
man komma nédrmare en losning av
hela kidrnfragan: kan samhillet eller
kan samhillet inte skapa drigliga lev-
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nadsvillkor for manniskor ndr det gal-
ler relationer? Finns det nagot som dr
for svart for “samhallet™?

Boken kan rekommenderas alla som
kommer i kontakt med foréldrar i kris
1 utbildning, undervisning, forskning,
beslutsfattande, praktisk verksamhet.
Men den bor betraktas som en till dels
ideologisk inlaga dar rekommendatio-
nerna inte ar sjdlvklart kopplade till
fynden. Med en sddan ldsart visar sig
boken praglad av savil engagemang
som teoretiskt vésentliga diskussio-
ner. Men det dr fordldrarnas perspek-
tiv som fokuseras (i och for sig forfat-
tarens avsikt). Barnen finns inte med
annat 4n som siffror eller fallbeskriv-
ningar.

Dagmar Lagerberg

God och dalig litteratur om av-
spanning

AINSLIE MEARES
Finn ditt inre lugn

JAQUES DROPSY
Leva i sin kropp

For en tid sedan fick jag som gava av
en god vdn, Edmund Jacobsons ’Ni
maste koppla av”, tryckt pad Natur och
Kulturs forlag 1935. Denna vilskrivna
bok strackldstes som ett dventyr och
med en stark kédnsla av forfattarens
gedigna erfarenhet av avslappning
som behandlingsmetod vid en rad hil-
so- savil som kliniska problem. Jacob-
son, som dé befann sig vid forsknings-
fronten, formedlar samtidigt en kri-
tisk instdllning, dér vikten av framtida
empiriska undersokningar betonas
som medel att fi svar pa aktuella fra-
gestdliningar. Boken kan ldsas dn idag
som en praktisk handbok, dar kunska-
per om progressiv och differentiell av-
slappning kan inhdmtas. Den dr ocksa
vilgorande fri frdn mera esoteriska
spekulationer om orsaker till okad
kroppsspanning och verkningsmeka-
nismer vid avslappningstraning.

Den empiriska forskningen har un-
der senaste dryga decenniet visat, att
en vidareutveckling av Jacobsons rela-
tivt enkla metod ar effektiv vid be-

handling av vissa fobier och &ngest-
tillstadnd hos vuxna, kronisk
huvudvirk hos barn och vuxna, men
ocksd vid somatiska storningar som
hogt blodtryck och 6ronsus hos vuxna.
Nyligen har tex svensk forskning ock-
sd kunnat visa, att behandlingen kan
vara ett hjdlpmedel vid vissa former
av epilepsi hos barn. Det dr darfor av
stort intresse, d4 mera praktiskt inrik-
tade bocker ges ut i populdr form for
att informera den oinvigde i vad som
pagir pd omradet eller som stod &t
redan verksamma personer i varden.
Den australiensiske  psykiatern
Ainslie Meares, som tidigare publice-
rat "Avspand Utan Mediciner”, vil-
ken uppenbarligen blev en forsilj-
ningsframgang, har nyligen givit ut en
kompletterande volym, “Finn Ditt
Inre Lugn”. Den innehéller en be-
skrivning av en avspanningsmetod,
som enligt forfattaren véisentligen byg-
ger pa en “enkel” meditationsteknik
och hur denna kan tillimpas i var-
dagslivet. Bokens styrka &4r just
sammankopplingen mellan avspin-
ningstraning och hur den kan bidra till
att minska stress, kroppsspanning och
vissa hdlsoproblem. Tyvérr maste sd-
gas, att budskapet i boken framstills
pé ett ganska tjatigt sdtt och innehéaller
dessutom en hel del spekulativa pasta-
enden, som mahinda kdnns storande
for den mera kritiska ldsaren. Har
foljer nagra exempel: “Angest ir
kdllan till alla vara psykosomatiska
besvir och sjukdomar; den vanligaste
orsaken till nervositet i arbetet ar inte
arbetsuppgifterna i sig utan behovet,
att kontrollera aggressiva impulser;
avspanningen ... tillfér en ny medve-
tenhet, ... ndrmast en religids upple-
velse”. For den verksamme prakti-
kern som arbetar med avspanningstré-
ning inom bade hidlso- och sjukvér-
den, kidnns sddana pastdenden helt
onddiga och motverkar en mera av-
dramatiserad syn pa metoden som
man vill formedla till klienter vid be-
handling av olika problem. Trots des-
sa invindningar mot Meares bok finns
givetvis guldkorn. Kanske de viktigas-
te dar hur forfattaren betonar samban-
det mellan stress i vardagen och hur
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man kan minska det subjektiva obeha-
get med en relativt enkel teknik. Den-
na beskrivs ofta pa ett praktiskt satt
och innehéller tips som sidkert under-
lattar forstaelsen och tillimpningen av
procedurerna i traningen.

Om inslagen av spekulationer kidnns
som en belastning hos Meares, kan
dessvirre sdgas, att dessa ar legio 1 en
annan nyligen utgiven volym av
Jacques Dropsy om spdnningsregle-
ring, "Leva I Sin Kropp”. Dropsy,
som har ett danspedagogiskt forflutet,
forsoker pa ett ganska olyckligt sdtt
knyta ihop ideer frin bla Reich om
hur inre konflikter och abnorma sjils-
liga tillstand kan orsaka Okad mus-
kelspanning, som uppges vara tydligt
avldsbar 1 tex kroppshéllningen. Har
finns en rad esoteriska pastdenden,
som forfattaren ger uttryck for i boken
till synes utan minsta tvekan. Nagra
exempel: ... finner man att méanni-
skokroppens kraftcentrum och dess
livscentrum sammanfaller ...; ett av
vara fraimsta mal dr att bistd véra ele-
ver, att finna den rétta balansen mel-
lan huvud och buk; Pa grund av miss-
riktad fordldraambition later man
barnet sta innan muskler och ledband
ar fardiga”. Inte sdrskilt forvanande
aberopar forfattaren en del okdnda
forskningsprinciper, som han anvén-
der som stdod i argumentationen om
den egna behandlingsmetodens for-
trifflighet. Forfattaren forsoker likasa
illustrera sina ideer om tex individens
tankbara rorelseriktningar 1 rummet
med teckningar, som ter sig minst sagt
obegripliga. Har pastasocksaien rubrik
med en viss sjdlvironi far man hoppas,
att ’benen dr kroppens bérare”.

Det dr mojligt, att boken kan ha
nagot att erbjuda andra danspedago-
ger med samma spekulativa fallenhet
som forfattaren. For oss andra gor den
istillet ett besynnerligt intryck och
framstar mest som ett tdmligen miss-
lyckat forsok, att integrera en del psy-
koanalytiska tankar med Osterlandsk
filosofi, kryddad med Dropsys egna
danspedagogiska funderingar.

Faktum ér, att Jacobsons bok fran
1935 jaimfort med Meares och Drop-
sys produkter, framstar som inte bara
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den fraschaste ldasupplevelsen utan
ocksa den volym som bast idag (!) for-
medlar en nyanserad och praktisk syn
pa anvdandningen av avspanningstrd-
ning vid véra vanligaste hilsopro-
blem. For den intresserade som vill ta
reda pd vad spdnningsreglerande me-
toder innebir, finns mera aktuell och
informativ litteratur, tex den pa
NoK:s forlag nyligen utgivna “Beteen-
deterapi™.

Bo Larsson

Vara recensenter

Docent Goran Persson dr verksam
vid psykiatriska kliniken, Sahl-
grenska sjukhuset, Goteborg, Mar-
gareta Morner leg sjukgymnast
och leg psykoterapeut, psykiatri-
ska mottagningen, Sundbyberg,
Tore Nilstun docent i praktisk filo-
sofi vid Lunds universitet, Bengt
Meyersson, professor 1 medicinsk
beteendevetenskap vid Uppsala
universitet, Carl-Erik Brattemo
professor i tillimpad psykologi
vid Uppsala universitet, Sven
Cnattingius tf larare vid institu-
tionen for socialmedicin, Uppsa-
la, Lisbeth Sjostedt sjukskoterska
vid sektorn for preventiv medicin,
Ostra sjukhuset, Goteborg, Chri-
stina Johansson sjukgymnast vid
Rehabiliteringskliniken, Akade-
miska sjukhuset, Uppsala, 7Tho-
mas Linglofbitr overldkare vid in-
fektionskliniken, Akademiska
sjukhuset, Gunila Bernhardsson
overldkare vid psykiatriska klini-
ken, Vistra sektorn, Akademiska
sjukhuset, Inga-Lisa Blomfelt ku-
rator vid barnmedicinska klini-
ken, Akademiska sjukhuset, Per-
Anders Rydelius tf professor vid
barn- och ungdomspsykiatriska
kliniken, S:t Gorans sjukhus,
Stockholm, Dagmar Lagerberg
docent och verksam vid barnhil-
sovarden, Akademiska sjukhuset
med dr Bo Larssonlikare vid Barn-
och ungdoms psykiatriska klini-
ken, Uppsala.
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