Utbildning i psykoterapi’

Erfarenheter och 6nskemal

Véra regionsjukhus kommer snart kdnna ett
patrangande behov av speciallakare i psyko-
terapi, havdar i denna artikel dr Nils Haak
psykoanalytiker och bitradande overléakare vid
St Gorans sjukhus psykiatriska klinik. Artikeln
innehaller ocksa en principskiss over den ut-
bildning i psykoterapi som forfattaren anser
nodvandig for alla psykiatriker.

Behov av undervisning i psykoterapi

Behovet av att fa till stind systematisk undervis-
ning i psykoterapi har alltmer aktualiserats pa
grund av foljande omstiandigheter:

I. Det finns en 0kande insikt om, att en visent-
lig faktor i varje likargidrning dr av psykologisk-
psykoterapeutisk art. Det dr dirfor ett klart onske-
madl, att den tidigare slumpvis verkande “trial- and
error’-tekniken i ldkar-patientrelationen byts ut
mot en pa solid grund uppbyggd kunskap och att
varje lakare bor fa ett minimum av undervisning
1 ldkar-patientrelationens psykologiska aspekter,
vilken samtidigt utgdér grunden for all vidare ut-
bildning i psykoterapi.

2. T och med att man bérjar fa upp 6gonen for
de psykologiska faktorernas roll vid uppkomsten
och/eller kvarhéllandet av somatiska symptom hos
vara patienter och det blir kdnt i hur hog grad
allménldkaren kan Oka sin terapeutiska potential
genom insikter i psykoterapi har intresset borjat
vakna hos manga kolleger att forvdarva kunskaper
1 dessa avseenden.

3. Sedan psykiaterna i Okad omfattning blivit
verksamma ute pa filtet sisom skolpsykologer,

!) Forkortad version av ett foredrag pd Svenska Psy-
kiatriska foreningens hostmote i Jonkoping den 7
okt. 1967.

Nils Haak

ungdomspsykiater, familjeradgivare, sexualupply-
sare och neuroslikare har deras behov av psyko-
dynamisk och psykoterapeutisk utbildning blivit
alltmer patagligt. Man upplever litet var, att utan
sadan star man manga ganger handfallen och
hjilplos inom dessa verksamhetsomraden, som for
den initierade erbjuder sa manga fascinerande
problemstillningar.

4. Aven psykiatern inom sluten vard borjar
bli medveten om, att en storre eller mindre miangd
psykoterapi bor inga i varje psykiatrisk behand-
ling, dven om han i forsta hand anser sig bora
tillgripa psykofarmaka, chockbehandling eller and-
ra somatiska procedurer.

5. Fran medicinarhéll har kravet pa utbildning
i intervjuteknik och likar-patientrelationen fram-
forts allt oftare.

Tidigare har mojligheterna till psykoterapeutisk
utbildning varit fa, for att inte sdga obefintliga. Nu
har man i den modiarna psykodynamiska teori-
bildningen fatt en grund, pa vilken man har kun-
nat bygga upp en tillfredsstidllande psykoterapeu-
tisk teknik, inte bara for explorativa metoder utan
aven for stodjande och radgivande psykoterapi-
former.

Egna erfarenheter
Sedan 6 ar tillbaka har jag under psykiatrikurser-
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na pa S:t Gorans sjukhus haft 20 timmars fore-
ldsningar i neurosldra for medicine kandidater och
av dessa har en dubbeltimme dgnats at genomgéang
av olika psykoterapeutiska metoder. Pa S:t Goran-
kliniken har jag dessutom haft grupphandledning
av psykoterapier for samtliga underlikare en gang
i veckan och dessutom meddelat individuell hand-
ledning i korttidsterapi at de vid psykiatriska poli-
kliniken tjanstgorande underldakarna.

Vilka av dessa mina erfarenheter skulla kunna
vara av intresse att har redogora for? Jag viljer
ett omrade som befinner sig mellan a ena sidan
ett absolut minimum av psykoterapiundervisning,
sadan den ges medicine kandidaterna pa S:t Go-
rans sjukhus och & andra sidan den mest ambitio-
sa formen sddan den bedrives vid Svenska psyko-
analytiska institutet i Stockholm. Denna sistndmn-
da undervisning sker i form av en hel termins
regelbundna seminarier, sammanlagt 24 timmar,
som anfortrotts at mig, dels som individuell hand-
ledning av enskilda psykoterapifall. En “utbild-
ningskandidat™ vid Institutet har som ldkare en
oftast flerarig klinisk-psykiatrisk erfarenhet, ibland
ar han specialist i psykiska och nervosa sjukdomar,
han har dessutom genomgatt en egen utbildnings-
analys under 2—4 ér, omfattande ett minimum
av 400 egna analystimmar, varefter foljt 5 termi-
ners seminarier i psykoanalysens olika avsnitt,
inkluderande  psykoanalytisk  behandlingsteknik
och ett eller tva grupphandledningsfall. Vid tiden
for sin psykoterapiutbildning (sista och sjitte ter-
minen) har “utbildningskandidaten™ som regel tva,
eventuellt tre egna patienter i superviserad psyko-
analytisk behandling.

Psykoterapi krdvande

Detta #r i korthet den bakgrund av mangarig
bade teoretiskt och praktiskt arbete inom facket,
som den mest ambitiosa psykoterapiutbildningen
hiar i landet begidr av sina adepter. Ndamnas bor,
att manga ledande psykoanalytiker i USA anser,
att insiktsbetonad psykoterapi, ritt utovad, ar en
svarare och mer komplicerad verksamhet dn regel-
ratt psykoanalys. Anledningen till detta ar, att
psykoterapi i motsats till psykoanalys kridver stor
rorlighet och formaga att kunna utnyttja de mest
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olikartade psykoterapeutiska grepp, allt efter pa-
tientens viaxlande behov och det kan bli fraga om
sekundsnabba stéllningstaganden och beslut, som
forutsatter bade ordddhet och risktagande av sina
utovare.

Da det giller utbildning i psykoterapi blir det i
sista hand fragan om hur stora ambitioner man
har och vilka malsédttningar man anser vara realis-
tiska och uppnaeliga.

Tva utbildningsforslag
Jag skall hér framldagga tva olika forslag till psy-
koterapiutbildning, dels ett, representerande det
absoluta minimum, som jag anser madste kriavas av
en ung psykiater av idag, dels ett annat, ett hygg-
ligt genomsnitt, som med en smula intresse och
god vilja fran berorda parter utan allt for be-
tungande insatser skulle kunna forverkligas inom
en ndra framtid.
Betriffande det forsta alternativet, det mini-
mala kravet, anser jag, att ifragavarande psykia-
ter under en begriansad tidsperiod helt bor dgna
sig at att forviarva elementidra insikter i utveck-
lingspsykologi, psykodynamik och psykoterapi ge-
nom en kombination av kursverksamhet och prak-
tisk tjanstgoring, vilken lampligen kunde forliggas
till nagra psykiatriska kliniker, med tillgang till
kompetenta ldrarkrafter i nyssnamnda dmnesom-
raden. Det vore Onskvirt att varje underldkare
under ett trearsforordnande pa klinik eller mental-
sjukhus skulle fa ett par manaders tjanstledighet
med full 16n for att delta i en sadan utbildning.
De blivande kursdeltagarna borde i forvag ha stu-
derat nagon liarobok i psykoterapi (t.ex. Paul
Dewald’s “Psychoterapy”, Oxford 1964). Under
sjdlva kursen skulle ldroboken genomarbetas i
seminaricform och kompletteras med kapitel ur
andra virdefulla arbeten. Hdr bor man halla en
enhetlig linje och inte tynga ner undervisningen
och forvirra kursdeltagarna med ambitidsa histo-
riska Oversikter eller genomgang av ett flertal olika
lirobyggnader och teoretiska system. Man inriktar
sig i stillet pa det praktiskt betydelsefulla, det kli-
niskt anvindbara i den modirna psykodynamiska
teorien, som sedan kan tjana som bas for ett kon-




sekvent och genomtinkt handlande i den psyko-
terapeutiska situationen.

Utover detta skulle kursdeltagarna bli tillde-
lade minst tva egna psykoterapifall, och fa tillfille
till individuell handledning. Nagra fall skulle viljas
ut och bli foremél for handledning infor samtliga
kursdeltagare.

Tid skulle reserveras at att diskutera indikatio-
ner respektive kontraindikationer i fraga om tink-
bara psykoterapifall, samt differentialdiagnostiska
och prognostiska Overviaganden pa grundval av
fall som passerar revy t.ex. under jourverksam-
heten pa vederborande klinik.

Vil hemkommen till respektive kliniker skulle
dessa med nya kunskaper och erfarenheter utrus-
tade Kkolleger bilda kdrnan i studiegrupper pa
hemmaklinikerna, dar fortldpande redogorelse for
ett eller ett par psykoterapifall kunde utgdra det
centrala i verksamheten.

Risker och svarigheter

Vid en sddan nu skisserad utbildning, som endast
i begrinsad omfattning kan utveckla kursdeltagar-
nas psykoterapeutiska arbetsinstrument, namligen
formagan till inlevelse (empati) och kontroll pa
medvetandeplanet av egna emotionella reaktioner
(motoverforing) maste alltid svérigheter av olika
slag dyka upp. Problemet dr hur man skall und-
vika att bryta mot Hippokrates’ regel “nihil no-
cere” (att icke skada patienten). Vi vet, att det
kan uppkomma svarbemistrade situationer mellan
terapeut och patient, da den oerfarne ger sig ut att
segla pa okédnt vatten, dar man for att klara av
seglatsen sjdlv kraftigt maste engagera sig, inte
minst emotionellt, dir man stidndigt hotas av akti-
vitetens och beskiftighetens Scylla och passivite-
tens och raddhagans Charybdis.

Situationer av kidnslomassig interaktion mellan
likare och patient, vilka antingen sparat ur pa ett
for bada parter ogynnsamt sitt eller endast i sista
stund genom ett raskt ingripande frin en erfaren
kollegas sida har kunnat klaras av, dr inte alltfor
séllsynta.

Bandupptagning kontroll och korrektiv

Finns det nagon mojlighet att minska dessa risker?

Hir ter sig som en positiv faktor mojligheten att
anlita modirna audiovisuella tekniska hjilpmedel,
niarmast da bandupptagningar, av vilka vi har en
viss erfarenhet pa psykiatriska polikliniken, S:t
Gorans sjukhus.

Forst nagra ord om hur vi dir har arbetat med
band. Det borjade med att jag sjilv bandade peda-
gogiskt virdefulla explorativa samtal med olika
typer av neurotiska patienter, givetvis med patien-
tens tillstind. I omedelbar anslutning till varje sa-
dant samtal har givits en fyllig kommentar till
fallet, i huvudsak utifrin psykodynamiska syn-
punkter, inkluderande psykoterapeutiska frage-
stallningar.

Det finns salunda pa Goranpolikliniken ett
“bandotek™, omfattande ett fyrtiotal sidana samtal,
vilka stir till de studerandes och likarnas forfo-
gande. Avlyssning av band ingir som ett led i
medicine kandidaternas obligatoriska en-manads-
tjdnstgoring pa polikliniken. I detta “bandotek™
finns ocksd en komplett upptagning av en explo-
rativ psykoterapi omfattande drygt 20 timmar.
Fallet giller en av mig med gott resultat behand-
lad 25-drig kvinna som sokte polikliniken for psy-
kogen depression pa grundval av en sedan puber-
teten kédnslomissigt himmad personlighet.

En ung kollega har med insiktsbetonad psyko-
terapi behandlat en av sin agorafobi helt invalidi-
serad, tidigare yrkesarbetande kvinna, som varit
sjukskriven ett ar fore behandlingen, men som
efter c:a 200 timmars psykoterapi, samtliga band-
upptagna, blev helt aterstdlld och kunde aterga
till sitt arbete, i vilket hon dessutom avancerat till
en ansvarsfull post. Under nagra kritiska skeden
i denna psykoterapi kunde man efter uppspelning
av vissa avsnitt i savil individuell handledning
som i seminarier finna konstruktiva losningar pa
de problem, som terapeuten brottats med.

Pa grund av dessa erfarenheter kan man till-
rida att den pa egen hand arbetande psykotera-
peuten antingen bandar hela sin psykoterapi eller
bandade efter
varje timme. Det dr dessutom mycket virdefullt

gor Kkortare, sammanfattningar

att gora resuméer av behandlingen efter 1at oss
sidga var 4.e—>5.e timma. Genom sidana band-

upptagningar skulle det finnas en grundval for
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handledning pa avstind, ndmligen sd, att man
skickar banden till en handledare for genomgang.
Denne kunde direfter returnera banden med till-
ligg av sina egna bandade kommentarer for vidare
studium.

Det jag nu har framlagt ar salnda ett forslag
till hur man kan tilligna sig ett visst matt av psy-
koterapeutisk kunskap, ndrmast det minimikrav,
som samhillet och allmédnheten idag har ritt att
stdlla pa en modarn psykiater.

Ett viktigt utbildningsprojekt

£tt annat, mer ambitidst undervisningsprojekt in-
nebir, att en kvalificerad handledare en gang i
manaden t.ex. under ett veckoslut besoker den
psykiatriska klinik, som @r intresserad av att fa
1gang undervisning.”)

Man skulle da utnyttja den disponibla tiden
intensivt, dels genom seminarier over visentliga ka-
pitel i psykodynamisk och psykoterapeutisk teori,
dels och framfor allt dgna sig at att diskutera ak-
tuella fall, antingen i kontinuerlig behandling hos
négon av gruppens likare eller som foreslagits att
bli foremal for individuell handledning. Ett bety-
delsefullt inslag i undervisningen borde bli hand-
ledning i grupp. I seminarier av detta slag skulle
daven en erfaren psykiater tex. vederborande
dverldkare ha nigot att hamta savil betrdffande
differentialdiagnos och behandlingsindikationer
som ifrdga om terapeutisk teknik och okad insikt
i fallens dynamiska struktur.

Det hir skisserade forslaget star och faller pé
ett par tre olika faktorer, namligen:

1. den ansvarige klinikchefens intresse for psy-
koterapeutisk verksamhet

2. mojligheten att skaffa kvalificerade handle-
dare, villiga att ataga sig uppdrag av detta slag

3. ekonomiska resurser.

Argument for projektet

Vad betriffar forsta punkten kan den ansvarige
klinikchefens intresse tinkas variera enligt en
skala fran 0—100. Ett bristande intresse torde

1) T januari 1968 startades en sidan undervisning pa
de psykiatriska klinikerna i Linkdping respektive
Umea.
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foreligga hos de kolleger, som &r ensidigt soma-
tiskt forankrade och som kan inta en skeptisk, rent
av negativ instillning till psykiatriens psykologiska,
beteendemissiga sida. Hiar vore mycket att sidga,
men jag skall begrinsa mig till ett par visentliga
synpunkter.

Det ir fortfarande vanligt att sitta likhetstec-
ken mellan Freuds tidiga driftlira fran sekelskif-
tet och psykoanalysen. Den nutida psykoanalytis-
ka teoribildningen, speciellt med dess tonvikt pa
jagpsykologiska fragestillningar, sasom jagets syn-
tetiska funktioner, realitetsprovning, anpassning,
jagets forsvarsmekanismer mot stdrande driftim-

pulser etc, har medfort, att denna modidrna psyko-

analys och den akademiska, vetenskapligt etable-
rade psykologien alltmer har ndrmat sig varandra.
Om dessa forhallanden bleve mera kinda, sd kun-
de man kanske rikna med att den ofruktbara kri-
tiken mot den psykodynamiska psykologiens ove-
tenskaplighet och didrmed existensberittigande
kunde minska eller upphora.

Ett argument som i lika man skulle kunna over-
tyga bade en skeptisk klinikchef, och en pd nyttan
av sadan tids- och penningslukande verksamhet
tvivlande huvudman &r foljande.

Atskilliga av oss, som med psykodynamisk ut-
bildning varit verksamma pa psykiatriska kliniker,
har fatt handgripliga bevis pa de biade ekonomiska
och minskliga konsekvenserna, av att inte kunna
bereda limpliga fall adekvat psykoterapeutisk be-
handling. Vi har sikert alla sett inneliggande
patienter, som upptagit en dyrbar klinikplats och
vid utskrivningen varit foga forbittrade. Sddana
patienter har ibland efter utskrivningen fatt moj-
lighet att komma i adekvat psykoterapeutisk be-
handling och dirvid kunnat bli helt aterstéllda och
arbetsformogna efter ett timantal i ambulant be-
handling, som ckonomiskt sett utgjort en bréakdel
av det belopp, som samhillet genom sin tidigare

vard investerat.

Och varfor har da siadan foga framgangsrik
sjukhusvard meddelats? Det kan ha rort sig om ett
flertal olika faktorer. En dr nagra psykiaters bris-
tande formaga att stilla ritta indikationer for
psykoterapeutisk behandling, en annan dr bristen
pa kvalificerade psykoterapeuter. Moddrn psyko-




terapi pa riktiga indikationer kan hos ett stort
antal mianniskor eliminera onddigt subjektivt li-
dande, samtidigt som samhillet skulle gora enor-
ma besparingar i form av minskad sjukskrivning,
Okad arbetsformaga och utebliven pensionering.
Hair har klinikchefer och huvudmin ett storre och
storre ansvar for varje dag som gar, allt eftersom
vira kunskaper och mdjligheter pa detta omrade
Okar. Att lata den modirna psykoterapiens resur-
ser ligga obeaktade, ja rent av férsedda med nega-
tivt fortecken dr ofdrsvarligt i ett samhille med
den avancerade sjukvérd, som Sverige dock i Ov-
riga stycken bereder sina medborgare.

Betriffande mojligheterna att skaffa kvalifice-
rade handledare och undervisare finnes en latent
reserv, dnnu i stor utstrickning outnyttjad, inom
Svenska Psykoanalytiska Foreningens medlems-
kader. Men #ven den for analytisk utbildning
ansvariga instansen, Psykoanalytiska institutet,
kdmpar med svérigheter att kunna bereda utbild-
ning dt sina aspiranter bland likare och psykolo-
ger. Det har skett en glddjande tillstromning till
psykoanalytisk utbildning under den senaste fem-
arsperioden, dock har manga unga minniskor en
tung ekonomisk borda att bara helt sjalva, da ut-
bildningen, i vilken en flerdrig egen analys ingir
som forsta element, dr dyrbar och maste klaras av
med egna medel.

Sedan snart tva ar foreligger en anhallan fran
Svenska Psykoanalytiska Foreningen till Statsver-
ket om att fa bidrag till dess undervisningsverk-
samhet, men dnnu har intet beslut hirom kommit
till stand.

Hir har vi ytterligare ett trist exempel bland
ménga pa den tveksamhet, som rader pa ansvarigt
hall infor en utveckling, som fér méanga av oss
ter sig oundviklig, ndmligen att stddja och frimja
kvalificerad undervisning inom dynamisk psykolo-
gi och psykoterapi.

Nytédnkande inom neurosvarden oavvisligt
Jag overgar nu till ett annat projekt, som borde
vara moget att forverkligas. Vara regionsjukhus
kommer sdkerligen att kdnna behovet alltmer
patringande att fa till sig knutna speciallikare i
psykoterapi med bred utbildning, forst och frimst

med psykiatrisk specialistkompetens, och dartill
en pabyggnad av gedigen psykodynamisk utbild-
ning tex. vid Psykoanalytiska institutet i Stock-
holm eller motsvarande och med egen erfarenhet
av psykoterapeutisk verksamhet. Dessa special-
lakare skulle ha overldkares stillning och forfoga
Gver ett mindre antal singar for utredningsfall och
nagon eller ndgra underlikare knutna till sig, 1
forsta hand som utdvande psykoterapeuter, men
dven for hjilp i undervisning och konsultverksam-
het. Denne speciallidkares frimsta uppgift skulle
bestd i att ansvara for den fortldpande utbildning-
en och handledningen av i forsta hand region-
sjukhusets psykiatrici genom kontinuerliga semi-
narier av tidigare angivet slag men dessutom skulle
han deltaga i Klinikens team-arbete, di det giller
stallningstagandet till diagnostiskt och terapeutiskt
oklara fall. T man av tid skulle dven likare fran
de somatiska klinikerna kunna stimuleras att del-
taga i kurser, gillande lidkar-patientrelationen och
handlidggningen av psykosomatiska fall, liksom
ortens privatpraktiserande likare.

Denne psykoterapioverlikare kunde ocksi fun-
gera som konsult i psykosomatiska frégestillningar
och pé sd sitt vara till mycken glidje och nytta
for sina somatiska kolleger inom olika specialite-
ter.

Det, man investerar i sadan undervisningsverk-
samhet som jag nu har nidmnt, skulle ge en hog
avkastning pa de relativt blygsamma belopp, som
samhillet hdr skulle behova satsa.

Idag dsamkas sambhillet stora forluster pa fel-
investeringar, di det giller virden av nervost sjuka
manniskor, i form av obehovliga sjukhusvistelser,
sjukskrivningar och fortidspensioner. Tiden ir mo-
gen fOr ett helt nytt sitt att tinka i denna sjuk-
vardssektor, ndmligen att komplettera likarutbild-
ningen, inte minst psykiaterutbildningen med mo-
ddrna psykodynamiska tankegingar och synpunk-
ter.
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