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Forord

En god mental halsa ar en vardefull sak, men inte alls en sjalvklarhet. Manga omstandigheter skyddar
den mentala halsan, men manga utgor ocksa ett hot. Denna handbok om mental halsa som riktar
sig till frivilliga behandlar mental halsa allmant, de vanligaste psykiska storningarna och sjukdomarna
samt kriser som rubbar den sjalsliga balansen och att ta sig ur kriser.

| handboken gar vi igenom var gransen gar mellan de frivilligas och de professionellas insatser i sto-
det av den mentala halsan - vilken ar frivilligverksamhetens roll, vad hor till de professionella - och

hur kan man med frivilligverksamhet stdda dem som lider av mentala problem eller drabbats av kri-

ser.

Handboken ar avsedd som bakgrundsmaterial for Roda Korsets fortbildning av frivilliga, och mate-
rialet lampar sig for saval utbildare som kursdeltagare. Vi hoppas att handboken uppmuntrar till att
starta och halla igang frivilligverksamhet till stod for dem vars mentala halsar sviktar. Frivilligverksam-
heten ger mojligheter till delaktighet, aktiviteter och samvaro saval for frivilliga som stodbehdvande.
- Tillsammans mar vi battre.

Anita Hartikka

Finlands Roda Kors

Enheten for halsa och valmaende
planerare, nationell hjalp



VAD AR EN GOD MENTAL HALSA

Man har genom tiderna forsokt definiera mental halsa pa manga olika
satt, men till dags dato har man inte kommit fram till en heltackande de-
finition. Numera anser man att till den mentala halsan hor saval en psy-
kisk, social och kroppslig som en andlig dimension. Det ar ett vitt be-
grepp och paverkas av manga olika omstandigheter, bland annat

e individuella faktorer (exempelvis arvsmassan),

e sociala och vaxelverkande faktorer (till exempel familj och vanner),

e strukturella faktorer i samhallet (exempelvis utbildnings- och
sysselsattningsmojligheter, halsovardsservicen) och

e kulturella varderingar (till exempel hur man forhaller sig i Finland till
mental halsa eller hur man ser pa manniskovardet).

Alla dessa faktorer som paverkar den mentala halsan paverkar ocksa var-
andra, varvid det fods saval nya som forbrukas gamla resurser inom var
mentala halsa. Samtidigt kan vi mota manga slags riskfaktorer i livet som
aventyrar var mentala halsa. Den mentala halsan ar inte ett varaktigt till-
stand, utan den vaxlar under livets gang, precis som den fysiska halsan.

Ett ganska nytt satt att se pa den mentala halsan ar att se den som en
skild helhet. Mental hadlsa och psykisk sjukdom ar saledes tva olika be-

grepp:

e En psykisk sjukdom ar ett medicinskt begrepp. Man kan stalla diagnos
pa en psykisk sjukdom, och den kan vardas och botas pa medicinsk
vag.

Man kan inte stalla diagnos pa den mentala halsan, och den kan inte vardas pa medicinsk vag.
Den ar ett begrepp som hor ihop med personens livsfardigheter och erfarenheter. Den ar en
resurs som mojliggdr manga saker i livet och som kan goras starkare. Den psykiska halsan ar
saledes en sorts grundval som bidrar till att vi klarar av vardagen och som hjalper oss att tala
motgangar och klara av dem.

En god psykisk halsa tar sig uttryck i att vi till exempel kan uppratthalla fungerande relationer, vi bryr
0ss om och umgas med andra manniskor och vi kan uttrycka vara kanslor. En god psykisk halsa hjal-
per oss ocksa att kontrollera tillfallig angest, utharda forluster och vid behov acceptera de forand-
ringar vi moter i livet. Ett sunt psyke kan ocksa skilja pa den egna tankevarlden och den yttre verklig-
heten. Till en god psykisk halsa hor likasa att ha en realistisk uppfattning om sig sjalv. Ingen ar hela
tiden nojd med sig sjalv eller sitt liv, men till en god psykisk halsa hor att man dtminstone da och da
kanner livsgladje och bevarar hoppet och tron pa livet.



Skydds- och riskfaktorer for den mentala halsan

Vanligen anvands termerna skydds- och riskfaktorer for sddant som paverkar den mentala halsan,
och dessa faktorer indelas i sin tur i inre och yttre faktorer. Skyddsfaktorerna gor en god mental hal-
sa annu starkare och hjalper oss att ta oss ur kriser. De 6kar ocksa kanslan av att vi kan kontrollera
vart liv och var funktionsférmaga. De ar skyddande i sig eftersom de minskar riskbendgenheten och
kan ocksd kompensera eller mildra dterverkningarna av de befintliga riskerna.

Inre skyddsfaktorer ar

en god fysisk halsa och god arvsmassa

positiva tidiga manskliga relationer

tillrackligt god sjalvkansla

kanslan av att bli accepterad

problemlosningsfardigheter

kunskaper i konfliktlosning

kommunikationsfardigheter

formagan att uppratthalla tillfredsstallande relationer och
mojligheten att forverkliga sig sjalv.

Yttre skyddsfaktorer ar

det sociala stddet, vanner
utbildningsmdjligheter

arbete eller annan utkomst
arbetskollektivets och chefens stod

att bli hord och ha mdojlighet att paverka
en trygg livsmiljo och

lattillganglig offentlig narservice och hjalp.

Riskfaktorerna kan daremot aventyra vart valbefinnande, forsamra var halsa och 6ka var benagenhet
att insjukna.

Inre riskfaktorer ar

biologiska faktorer sasom utvecklingsstorningar
en sarbar sjalvkansla

kansla av hjalploshet

daliga manskliga relationer

sexuella problem

isolering och

framlingsskap.

Yttre riskfaktorer ar

separationer och forluster
utnyttjande och vald

mobbning eller trakasseri
arbetsloshet och hot om arbetsloshet
droger

utslagning, fattigdom, stigmatisering
psykiska storningar i familjen och

en skadlig livsmiljo.

Varje manniska har bade skydds- och riskfaktorer. Ju fler skyddande faktorer vi har, dess starkare kan
vi paverka vart eget liv och klara livets harda térnar och blindskar.



ATT FUNDERA PA:
e Vilka skydds- och riskfaktorer finns i ditt liv just nu?
¢ Vilka saker och faktorer far dig pa gott humor?

Vad skyddar var mentala halsa, vilka risker finns?



PROBLEM OCH STORNINGAR | DEN MENTALA HALSAN

Finlandarnas allmanna halsotillstand har forbattrats avsevart under de se-
naste 20 aren framfor allt nar det galler den somatiska halsan. Oron for be-
folkningens halsotillstand haller numera pa att forskjutas fran fysiska sjuk-
domar till mentala problem och storningar. De psykiska sjukdomarna ar
2000-talets stora utmaning saval for samhallet som for halso- och sjuk-
vardssystemet. | dag ar problemet sarskilt depression och anvandning av

droger. Vs

Det finns ingen tydlig grans mellan en mentalt frisk och mentalt sjuk man-
niska. I vart dagliga liv finns mycket som oroar och vallar bekymmer, och
varje manniskas sinnesstamning kan tidvis vaxla en hel del. Bekymren ut-
gor emellertid en normal del av en manniskas liv, och att tillfalligt ma psy-
kiskt daligt innebar inte i ndgot avseende att man alltid maste soka hjalp.
Det innebar helt enkelt bara att det i den stunden i livet finns fér manga be-
lastande faktorer.

Psykiska problem ar inte alltid Iatta att kanna igen, eftersom de kan upptrada pd s manga olika satt.
Inte heller finns nagra speciella symtom som skulle tala om att det just da ar frdga om storningar i
den psykiska halsan. Psykisk ohalsa forklader sig ofta i psykosomatiska fornimmelser, varvid besva-
ren kommer i form av somatiska smartor: man har huvudvark, magknip eller ryggsmartor.

Psykiska storningar finns av manga slag, och de paverkar personens tankar, forestallningar, attityder,
kanslor och minnet. Stérningarna kategoriseras enligt syndrom dvs. stérningarnas svarighetsgrad och
typiska symtom. En och samma person kan samtidigt ha flera syndrom som kraver behandling.

| regel ar det frdga om psykiska storningar nar symtomen
e orsakar lidande eller ett psykiskt funktionshinder och
e begransar arbets- och funktionsformagan eller mojligheterna att vara delaktig och klara sig

| Finland insjuknar 1,5 procent av befolkningen arligen i nagon psykisk stoérning: en procent av be-
folkningen lider av schizofreni och 5-6 procent av depression som kraver behandling.

Psykiska storningar ar allmanna i alla adldersgrupper, men de borjar ofta i ungdomsaren och drabbar
framfor allt personer i arbetsfor alder. De forsvarar atminstone var femte, mojligen var fjarde vuxen
persons mojlighet att klara av vardagsrutinerna. Depression ar numera den vanligaste orsaken till ar-
betsoférmaga. Obehandlade psykiska storningar okar ocksa risken att do i fortid.

Depression

Depression ar en relativt allman psykisk storning. Nedstamdhet i vardagen eller tillfalliga deprimeran-
de kanslor brukar i allmanhet ga over av sig sjalv eller med vanners stdd, nar man val blivit kvitt det
som kants pafrestande eller kommit over det. Ett allvarligt depressionstillstand kan daremot vara en
sjukdom som leder till doden. Man talar om depressionstillstand nar en depression har pagatt minst
tva veckor och paverkar en persons formaga att arbeta eller kunna njuta av givande relationer till
medmanniskor. Ett depressionstillstand kan vara dterkommande: personen blir aterstalld, men ater-
insjuknar senare. Omkring 10-20 procent av alla vuxna finlandare lider av depressionstillstand under
nagon period i livet.

Nar en depression klassificeras som sjukdom praglar den hela tillvaron, och kan leda till utslagning
och isolering. Vid depression forekommer ofta sjalvmordstankar och depression ar en av de vanligas-
te orsakerna till sjalvmord.



Det kan finnas flera orsaker till en depression, bland annat
separation eller att leva i en svar relation

att fa barn (forlossningsdepression)

langvarig arbetsloshet

att bli utsatt for brott

ldngvarig sjukdom eller

att mista arbetsformagan.

Risken att insjukna kan ocksa 6ka av faktorer sasom

e personlighetsstorningar

e ett instabilt kansloliv

¢ dalig sjalvkannedom

e pafrestande handelser i livet

e ensamhet, brist pa narstdende och

e drogrelaterade storningar.

En depression syns

¢ i kanslor som sorgsenhet, angest, skuldkanslor, fortvivlan

e itankarna som standig sjalvkritik, sjalvforebraelser, pessimism, bristande koncentrationsférmaga,
sjalvdestruktivitet, obeslutsamhet

¢ i beteendet som gratanfall, isolering, misskotsel av sina plikter, likgiltighet, 6kad somn och

e ide fysiska aktiviteterna som trotthet, oforklarliga smartor, viktminskning eller viktokning.

Tecken pa allvarlig depression ar

somnloshet

nedsatt eller okad aptit - viktminskning eller viktokning

utmattning, initiativioshet

fysisk handlingsforlamning eller upphetsning

nedsatt koncentrationsformaga, forsamrat minne och obeslutsamhet
oproportionerligt stora skuldkanslor eller sjalvanklagelser

att livet blir snavare och

tankar kring doden eller dodslangtan.

De narstaende kan hjalpa den deprimerade genom att

tala om att de ar oroliga for honom eller henne

lyssna och vara narvarande

undvika att underskatta situationen

uppmuntra till fritidsaktiviteter

uppmuntra till att ta kontakt med vanner

hjalpa till, men akta sig att sjalv ga med i depressionens avgrund och
genom att hjalpa till i vardagssysslorna, till exempel laga mat.

De narstdendes installning och stod ar ofta avgorande for tillfrisknandet. Det galler att inte under-
skatta den andras depression, och inte uppmana personen att rycka upp sig eller ta sig i kragen. Den
deprimerade formar inte det. Den drabbade klarar ofta inte ens av att stiga upp ur sangen, eftersom
han helt har tappat orken. Ett allvarligt depressionstillstand leder till hjalploshet och oférmaga, och
den deprimerade upplever ofta andras valmenande insisterande som skuldbelaggande.

Professionell hjalp och behandling

En deprimerad manniska soker ofta hjalp forst nar hon inte langre klarar av sina symtom. Om be-
handlingen ges i tid gar tillfrisknandet snabbare och man kan forhindra att depressionstillstandet for-
djupas.

Eftersom det finns fler an en orsak bakom en depression, finns det inte endast en riktig behandling.
En deprimerad manniska behandlas med psykoterapi och medicinering, vid behov ocksa pa sjukhus.
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Vid allvarlig och medelsvar depression ar medicinering en vasentlig del av behandlingen. Den primara
hjalpen ges av den lokala halsovardscentralen, sjukhuset, kriscentralen och mentalvardsbyran.

Halsocentralldkaren utreder om det eventuellt finns kroppsliga orsaker till depressionen, om den till
exempel kan bero pa biverkningar av lakemedel. Lakaren ger ocksa patienten information om de-
pression och reder ut hur man bast kan hjalpa patienten. Lakaren kan ocksa ordinera antidepressiva
lakemedel och ger vid behov remiss till en specialist.

Psykologer och psykiatriska sjukskotare har specialiserat i mentala problem. De kan tala med klienten
om problemen, lyssna och stoda. De kan aven erbjuda olika metoder med vilka depressionen kanske
kan o6vervinnas och aterfall forebyggas.

Psykiatrer ar medicinska specialister pa psykiska storningar. De ar ocksa specialister pa lakemedels-
behandling.

Intagning pa sjukhus kan bli aktuellt nar depressionen ar synnerligen svar eller om den sjuka kan ut-
gora en fara for sig sjalv.

Drogberoenden

En drogberoende manniska har ett starkt begar eller en tvdngsmassig lust att anvanda olika dro-

ger. Hon kan inte kontrollera anvandningen av dem, hennes tolerans av alkohol eller andra droger
har okat, och hon far abstinensbesvar efter att hon slutat anvanda droger. Drogberoendet ar ofta en
livslang sjukdom, och ett tillfriskande kraver nykterhet och avhallsamhet. Den allmannaste drogen ar
alkohol. Finlandarna dricker arligen 10,5 liter alkohol per invdnare. Det innebar i praktiken tva flaskor
mellandl om dagen under en hel livstid. Manga vet inte heller att en 12-pack mellandl innehaller nas-
tan samma mangd alkohol som en flaska Koskenkorva.

En storkonsument av alkohol ar

¢ en man som dricker 7 alkoholportioner eller mer pa en gang

e en man som dricker over 24 alkoholportioner i veckan

¢ en kvinna som dricker 5 alkoholportioner eller mer pa en gang
e en kvinna som dricker 16 alkoholportioner i veckan.

Symtom pa drogberoende ar

e 0Okad tolerans av droger

e abstinenssymtom

e svarighet att minska bruket

¢ langsammare aterhamtning efter drogpaverkan

e att man slutar med aktiviteter som tidigare kandes viktiga och
e man fortsatter anvanda droger trots skadeverkningar.

Drogbruket borjar i regel i ungdomen eller i forpuberteten, och for en del av anvandarna blir den ett
problem. Nar beroendet uppkommit, borjar manniskan tvangsmassigt soka efter de verkningar dro-
gen ger.

Hur drogproblemet utvecklas beror bland annat pa

 tillgdngen pa droger

¢ sociala faktorer (t.ex. man med lagre utbildning dricker mer)

e arftlig benagenhet

¢ inlarning (riklig anvandning av droger kan ocksa inlaras) och

¢ mentala storningar (en deprimerad eller angestfylld kan anvanda droger for att lindra sitt
illamaende).

En stor konsumtion forsvagar saval den fysiska som psykiska halsan. Alkoholen paverkar hjarnan,
hjartat, lungorna, levern, bukspottkorteln, magen, muskulaturen, kdnsorganen, huden, nervsystemet,
motoriken, personligheten och utseendet.
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Drogrelaterade storningar atfoljs ofta ocksa av ndgon mental storning. D4 talar man om dubbeldiag-
nos. De vanligaste ar affektiva och dngeststorningar samt personlighetsstorningar.

Mini-intervention

For att forebygga alkoholskador har man utvecklat en s.k. mini-intervention, med vars hjalp man
forsoker identifiera riskbrukarna. Metoden har i huvudsak utvecklats som ett hjalpmedel for yrkes-
utdvare i halso- och sjukvarden. Den kan dock anvandas av alla som misstanker att en narstaen-

de dricker for mycket. Familjen och vanner ar ju ett viktigt stod. De kan fa riskbrukarna att soka hjalp
och ocksa forhindra eventuella terfall.

Syftet med mini-interventionen ar att utan att moralisera eller skuldbelagga

e uppmuntra riskbrukaren att prata om sitt alkoholbruk

ge information om alkoholbruket: granser och risker

hjalpa riskbrukaren att minska alkoholbruket och att pa egna villkor sluta dricka
ldgga ansvaret pa riskbrukaren sjalv - han sjalv tar beslutet att sluta dricka och
ge stod och praktiska verktyg for att minska drickandet.

Var finns hjalpen

Kommunerna har ansvar for att ordna missbrukartjanster. De primara tjansterna ar
¢ halsovardscentraler och halsostationer

¢ skolhalsovarden och

e fOretagshalsovarden.

Nar de allmanna tjansterna inte ar tillrackliga finns specialtjanster. Dessa ar bland annat
¢ A-kliniker och akutvardsstationer

e ungdomsstationer

¢ rehabiliteringsinrattningar for missbrukarvard

e skyddsharbargen

¢ behandlingshem.

Vid behandling av missbruksproblem ar sjalvhjalpsgrupperna av stor betydelse. Dessa ar bland annat
AA-grupperna som ar avsedda for alkoholister, Al-Anon-grupperna som riktar sig till narstaende till
alkoholister, NA-grupperna for dem som har narkotikaproblem och GA-grupperna for spelberoende.
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Angeststorningar

Angest ar en del av livet, och ofta ar angesten en tillfallig reaktion pa en stressig situation. Bara en
l&ngvarig angest som har tendens att forvarras kallas dngestsyndrom. Det ar inte Iatt att kanna igen
angeststorningar och de ar ocksa underbehandlade. 4-6 procent av befolkningen lider av angest-
storningar som kraver behandling.

Angest kan upptrada kortvarigt eller i attacker, eller vara aterkommande. Den ar ofta forknippad med
starka somatiska symtom sasom brostsmartor, hjartklappning eller andnod. Tillvaron kan kannas
plagsam och overklig. Angesttillstandet kan yttra sig pa manga satt. Har nedan &r nagra av de all-
mannaste formerna av angeststorningar.

Paniksyndrom

Paniksyndrom kdannetecknas av plotsliga, starka angestattacker som snabbt kan forvarras till panik.
Kroppsliga symtom for paniksyndrom ar bland annat svettning, frossbrytningar och blodvallningar,
skakningar och svindel. Psykiska symtom ar exempelvis hjartklappning, kvavningskanslor, dodsfruktan
och radsla for att tappa kontrollen. Attacken varar oftast mindre an en halv timme och atfoéljs av fol-
jande eftersymtom: stark trotthet, forvirring och oro for nasta attack.

S3 har hjalper du till vid paniksyndrom:
e Om du inte vet om personen fatt en panikattack eller om det eventuellt kan galla en hjartattack
ska du ringa efter ambulans.

e Om du vet att det ar frdga om en panikattack ska du hjalpa personen att lugna sig och lugnt
lyssna pa honom. Tala om for honom att han har fatt en panikattack som inte ar livsfarlig. Sag
ocksa att attacken snart gar over och att personen repar sig helt fran den. Se ocksa till att den
som fatt attacken inte Idmnas ensam.

Social fobi

Lindrig radsla och angest ar vanliga kanslor, men en dkta social fobi stor nastan alla manskliga rela-
tioner. Om den inte behandlas kan den leda till depression. Social fobi kan bero pa till exempel ge-
netiska faktorer eller traumatiska upplevelser. Den kan ocksa vara en inlard beteendemodell.

Den som lider av social fobi har ofta ett brackligt skyddsnatverk, och har ofta svart att soka sig till
vard, eftersom personen ar radd for Iakare eller kanske skams for sina symtom. Det ar dock skal att
soka hjalp, om radslan ar stark och aterkommande.

Tvangsneuros

Tvangsneuros eller tvangssyndrom ar den sallsyntaste av angeststorningarna, men synnerligen for-
lamande. Dit hor tvdngstankar och tvangshandlingar. Den sjuka vet att de ar orimliga, men kan anda
inte sla bort dem. Tvangstankarna upptar mycket tid och forsvarar livet. Mdnga kan ha lindriga neuro-
tiska tankar sasom kontroll av kaffekokarens stromknapp eller sakerhetslas. Sadana lindriga symtom
kan dock vanligen bemastras, och forsvarar inte livet orimligt mycket.

De vanligaste tvdngshandlingarna ar overdrivet tvattande, dverdriven rengoring av saker, oandligt
kontrollerande av saker, t.ex. att dorren ar I3st. De vanligaste tvangstankarna ar upprepning av vis-
sa tankar, ord eller forestallningar, undvikande av vissa situationer, orimlig stravan efter punktlighet,
radsla for att orsaka skada. Den fore detta polisen i tv-serien Monk ar ett bra exempel pa en tvangs-
neurotisk manniska.
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Hur klarar man av angeststorningar

Jag hjdlper mig sjalv genom att

¢ halla kontakt med vanner och att samtala

e djarvt ga in i situationer som jag ar radd for

¢ gd framat med sma steg och

¢ vid behov ta kontakt med en professionell hjalpare.

De narstaende kan hjalpa genom att

¢ lyssna och samtala - att prata hjalper den som har angest att fa ordning pa sina tankar

¢ sporra och uppmuntra att ga in i situationer som man ar radd for och ge positiv aterkoppling samt
e uppmuntra att ta kontakt med professionella hjalpare, om situationen blir overmaktig.

Annat slag av stod och vard

Att fa ratt hjalp sa tidigt som mojligt ger battre vardresultat. Man kan vanda sig till en halsovardscen-
tral eller kriscentral. Viktiga behandlingsformer ar medicinering och psykoterapier.

Psykoser

Med psykos avses en sadan psykisk storning dar manniskan har fatt en forvrangd verklighetsuppfatt-
ning. En manniska i psykos har ett oredigt tankande, han kan grata eller tala osammanhangande.
Han kan ocksa ha hallucinationer dvs. vanforestallningar och sinnesvillor, och da hor han till exempel
roster som upplevs verkliga. Sjukdomsinsikt kan ocksa helt saknas.

Till psykoser raknas forutom schizofreni bland annat schizotyp storning, schizoaffektiva syndrom,
vanforestallningssyndrom och kortvariga psykotiska syndrom. Symtomen kan intrada antingen grad-
vis eller snabbt da ndgon situation utldst dem. Schizofreni ar framfor allt en sjukdom hos unga vuxna
och manniskor i arbetsfor alder. Mer an 50000 finlandare lider av sjukdomen.

Hur kan de narstaende hjalpa

Det ar viktigt att den sjuka inte Ilamnas ensam i en krissituation. Han behover bekanta ansikten runt
sig for att dampa rastlosheten. De narstdendes narvaro ar viktig ocksd for att de kan ge Iakaren in-
formation om patientens tillstand.

Nar behovs professionell hjalp

Att varda en manniska som insjuknat psykiskt kraver alltid professionell hjalp. Om den sjuka saknar
sjukdomsinsikt upplever han dock inte sjalv att han har nagot storre behov av vard. Fastan medicine-
ring ar central vid behandlingen av de flesta psykoser, racker inte enbart det. Alla som insjuknat i en
psykos behover en helhetsinriktad vard, dar ocksa till exempel psykoterapi och rehabiliterande insat-
ser ingar.

| krisfall maste man ta kontakt med den lokala halsovardscentralen, sjukhuset, kriscentralen eller
mentalvardsbyran.

Om den sjuka inte vill ha hjalp

Nar en manniska som befinner sig i psykos har svag sjukdomsinsikt och inte anser sig behova hjalp
ar situationen ofta ratt svar for anhoriga och narstdende. Foljande tips kan emellertid vara till hjalp:
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¢ Ring krisenheten for mentalvard pa orten och diskutera situationen.

e Prata med andra som har liknande erfarenheter, exempelvis i sjalvhjalpsgrupper for anhoriga.
Dar kan man fa goda rad och bra stod.

e Reservera tid hos en halsocentralldkare eller en specialist inom mentalvard for att fa mer hjalp.

¢ Ta kontakt med den psykiatriska polikliniken pa din ort for att fa mer information.

¢ Ring det allmanna nodnumret 112.

For de flesta psykiska storningar har man tagit fram de riksomfattande rekommendationerna God
medicinsk praxis. De finns pa adressen www.kaypahoito.fi.

Varfor ar psykiska storningar stigmatiserande

Psykiska storningar ar ofta forknippade med radsla, fel kunskap, fordomar och attityder mer an kan-
ske ndgon annan sjukdomsgrupp. Det finns manga orsaker till detta. En del av barlasten forklaras av
den gamla, slutna psykiatrin. Forr placerades mentalsjukhusen langt bort fran bebyggelsen for att
inte synas. Varden var mer forvaring an egentlig behandling. Pa sa satt blev manga patienter institu-
tionaliserade.

Psykisk sjukdom stamplar dven en manniska latt eftersom den syns pa henne i allt: beteendet, erfa-
renheterna och kanslorna. Ibland ar det svart att skilja pa vad som ar en manniskas personliga egen-
skaper och vad som ar symtom horande till den psykiska sjukdomen. Vid somatiska sjukdomar ar det
mycket |attare att gora denna atskillnad. Till exempel en hjartsjukdom definierar inte en manniskas
hela vasen pa samma satt som en psykisk sjukdom.

Psykiska sjukdomar forknippas ocksa med skam, vars ursprung kan sparas bland annat till religionen,
begreppet synd och moraliskt fordomande. Stigmatiseringen leder till en pafrestande borda hos den
sjuka och hans narstdende, som kan vara tyngre att bara an sjalva sjukdomen. Den isolerar, gor rela-
tionerna anstrangande och utgor ett hinder for att fa hjalp och soka vard. Den sjuka kan ocksd ham-
na ut for diskriminering och utslagning, varvid man rentav kan tala om krankning av de manskliga
rattigheterna.

Hur stoder jag min egen eller mina narstaendes psykiska halsa

Aven om det finns mycket i vart vardagsliv som tar pa den psykiska halsan, finns det ocksa mycket
som stoder och forstarker den. Det som gor att vi mar bra inombord &r ofta helt sma och vardagli-
ga saker. Mitt uppe i bradskan glommer vi anda ofta att skdta om oss sjalva. Vi tors inte alltid blanda
oss i andras affarer, fastan vi kanske ser att en van eller arbetskamrat mar daligt.

Vi borde ha mod att fraga och stoda. Manga utredningar och enkater avsljar att manniskor som
kdmpar med svarigheter 6nskade att nagon skulle hora sig for hur de mar, ge stod och hjalp. For att
visa att man bryr sig behovs inga markvardiga ord. Det racker med att man fragar om man kan hjalpa
till. Det behovs inte alltid ens ord, det ar narvaron som raknas.

Har foljer nagra tips pa hur man kan stdda sin egen och andras psykiska halsa:

e FOrsok halla fast vid vardagsrytmen dven i svara stunder.

e Vila och sov tillrackligt.

e At mangsidigt, gérna tillsammans med narstaende.

e Agna dig at sadan motion som du gillar.

e Prova olika satt for avkoppling; att till exempel lagga pussel eller fylla i korsord hdller tankarna
borta fran ledsamma saker.

e GOr sadant som far dig att ma bra: handarbete, dans, lasning, frivilligarbete osv.

e Bjud hem manniskor och besok andra.

e Beratta hur du har det och hor dig for hur andra har det.

Erbjud din hjalp och hjalp till nar andra ber om det. Tveka heller aldrig att sjalv be om hjalp.
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e Lyssna och hor vad andra vill beratta. Ofta racker det med narvaro for att ge lattnad.
¢ Behadll intresset och nyfikenheten pa livet.

Att ma bra och ha ett meningsfullt liv bygger mestadels pa sma saker i vardagen sasom sjalvaktning,
fungerande relationer, regelbundna vanor och dagsrutiner samt en bra kondition, bade psykisk och

fysisk.

ATT FUNDERA PA:
e Vad gor du om du marker att ndgon behdover hjalp i ett problem som galler den

psykiska halsan?
e Var hittar man vard- och akuttjanster inom mentalvard pa din egen ort?

(Se's. 30-31).

Vanskap ar en kalla till gladje.

17



KRISER - HOT ELLER MOJLIGHET

Vad utloser en kris?

| manniskans liv ingar manga slags kriser. Nastan ingen kan undga dem helt. Kris-
situationer uppstar pa olika satt och inverkar pa varierande satt pa oss. Den kris-
drabbade befinner sig emellertid i en situation, dar tidigare erfarenheter och in-
larda reaktionssatt inte ar tillrackliga eller sa hjalper de honom inte att forsta den
uppkomna situationen, att psykiskt bemastra den och ta sig ur den.

En kris kan vara en utvecklingskris under en pafrestande period i livet eller en

livskris som utlosts av en plotslig och ovantad uppskakande livssituation. Trau-
matiska kriser daremot kan utl6sas av ovantade, traumatiska handelser sasom
en allvarlig olycka eller en narstaendes dod.

En krissituation kanns i regel igen av att
e den ar ovantad

¢ vanliga inlarda reaktionssatt inte racker till

e situationen kan atminstone inte for stunden bemastras

e man har manga starka omskakande kanslor eller sa har man Iast sig helt och

e personen kanner sig alldeles ensam, eftersom krissituationen ar svar att dela

med andra.
Om flera kriser anhopar sig samtidigt i livet, kan det vara

Kriser ar inte sjuk- mycket besvarligt att klara sig genom dem, eftersom sa
domar, men en manga fragor ska hanteras. Darfor bor man alltid sa fort
utdragen kris kan som mojligt ta itu med och forsoka reda ut varje kris. Kri-
leda till insjuknande. ser ar inte sjukdomar, men en utdragen kris kan leda till

insjuknande.

Utvecklingskriser

Till manniskans utveckling och mognad hor manga naturliga dvergangsperioder, da
en period i livet tar slut och nasta tar vid. Overgangsperioderna kan kanske vara lju-
sa, men de ar trots det pafrestande livsskeden. Dessa omstallningar i livet kallas ock-
sa utvecklingskriser.

Utvecklingskriserna i livet kan hos ett barn eller en ung manniska vara exempelvis
trotsaldern under tidig barndom, puberteten, att frigéra sig och flytta hemifran. | vux-
enlivet och inom familjen kan en utvecklingskris utldsas till exempel av att man gar ut
i arbetslivet, bildar familj, barnen borjar skolan och frigor sig fran hemmet, man pen-
sioneras eller blir ensam.

Enskilda manniskor kan reagera mycket olika, vissa kan uppleva nagon livsfas som en
utvecklingskris, medan den for andra kan passera nastan obemarkt (Munnukka-Dahl-
quist 1997:22). Man kan anda i viss man forbereda sig i forvag pa omstallningarna i
livet, och manga omstallningar kan man klara med hjalp av inldrda reaktionsmonster.
P4 sa vis blir forandringarna mindre 6verraskande och anpassningen till den nya situ-
ationen underlattas.

18



Livskriser

Livskriser ar Idngvariga pafrestande situationer som hor till livet, men som anda inte intraffar hos
alla. En familj kan beroras av forandringar som beror varje familjemedlem var for sig, men aven hela
familjen tillsammans. Sadant som utl6ser livskriser kan vara exempelvis en familjemedlems allvarliga
sjukdom eller missbruksproblem, konkurs, skilsmdssa, uppsagning fran arbetet eller utmattning i ar-
betet. Livskriser kannetecknas av att den pressande situationen drar ut pa tiden och en medfdljande
kansla av hopploshet och hjalploshet. Vid langt utdragna livskriser kan kriserna ocksa i sig leda till in-
sjuknande.

Akuta, traumatiska kriser

Akuta kriser ar traumatiska handelser som inte ingar i manniskans naturliga livscykel. Till skillnad mot
utvecklings- och livskriserna uppstar de plotsligt och i regel utan forvarning. En akut kris kan utldsas
av en ovanligt stark, ovantad och traumatisk handelse, som psykiskt ar synnerligen belastande och
innebar lidande for vem som helst (Munnukka-Dahlqvist 1997:23).

En akut kris innebar en alltfor stor kansla av chock i forhdllande till manniskans resurser. En sadan
upplevelse ar till exempel allvarlig sjukdom, dodshot eller att skada sig, en nara anhorigs dod, sjalv-
mord, att utsattas for vald, att forlora sitt hem, en stor olyckshandelse eller naturkatastrof.

| en akut kris saras manniskan psykiskt dvs. tron pa den egna osarbarheten, tron pa livet och pa
manniskors godhet krossas. Till situationen hor ofta ocksa att man stalls infor plotslig dod. Genom
forlusterna drabbas man av radsla, trygghetskanslan forsvinner och det kanns som om man forlorar
herravaldet over sitt liv.

Krisens olika faser

Vid en akut krissituation som orsakats av att man upplevt en ovanlig, omskakande handelse ar man-
niskans reaktioner sjalvfallet mycket kraftiga. FOr att ta sig ur situationen tyr hon sig omedelbart och
delvis automatiskt till sddana reaktions- och bearbetningssatt som i allmanhet ar rationella och hjal-
per henne igenom situationen.

Varje kris ar alltid en individuell process, men i olika manniskors reaktioner kan man anda identifie-
ra regelbundenheter (Saari 2003:68). En normal psykisk process vid en traumatisk kris kan beskrivas
med Cullbergs krismodell (1973, dar reaktionen och bearbetningen uppdelas i fyra faser. Dessa ar
1) chockfasen, 2) reaktionsfasen, 3) bearbetningsfasen och 4) nyorienteringsfasen. Bade i reaktio-
nerna och i de olika fasernas langd och styrka kan man givetvis se individuella skillnader.

Chockfasen
Nar vi drabbats av nagonting omskakande eller far veta att ndgonting uppskakande har hant ar var
forsta reaktion psykisk chock.

Chockfasen intrader alldeles efter den traumatiska handelsen och varar i regel fran nagra timmar till
nagra dygn. Under den akuta chockfasen kan bade mentala och kroppsliga reaktioner visa sig. Den
chockade ar uppskarrad och forvirrad och forstar inte vad som hant. Den drabbade har svart att ta
till sig verkligheten, och dven formagan att tanka och handla ar nedsatt. Individen i chock kanner
inte annu av psykisk eller fysisk smarta, utan de egentliga reaktionerna kommer forst senare.

| chockfasen fortranger vi sddan information och sddana upplevelser som vi inte annu férmar ta
emot och som vi inte star ut med (Saari 2003: 42). Chockfasen ser till att var handlingsformaga be-
varas, dvs. den mest funktionella, livsuppehallande aktiviteten tryggas och ar inriktad pa 6verlevnad.
| chockfasen samlas dock information och spar i minnet som i krisens senare faser aterkallar upple-
velserna i minnet.
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Reaktionsfasen

Reaktionsfasen borjar i allmanhet sa fort den omedelbara faran och den traumatiska situationen

ar forbi. Den som varit med om den traumatiska handelsen tar sig gradvis ur chockfasen, och bor-
jar inse och forsta vad som hant. Efterhand som man inser och forstar vad som skett kommer starka
ombytliga kanslor och reaktioner fram och tar sig utlopp. Verkligheten gor ont, individens humor vax-
lar, och han kan kanna av olika kroppsliga symtom.

Med denna fas kan folja gratattacker, radsla, angest, skuldkanslor och minnes- och koncentrations-
svarigheter. De kroppsliga symtomen kan vara skakningar, hjartklappning, illamaende och trotthet el-
ler somnsvarigheter. Fasen varar ofta fran flera dagar till flera veckor.

Genom kanslorna under reaktionsfasen ges rum och tillfalle for bearbetning av handelsen och den
psykiska chocken. Man borjar inse vad som faktiskt har skett och vad det innebar for ens eget liv.
Kanslorna hjalper oss att bearbeta handelsen, sa att vi gor oss kvitt den (Saari 2003:56).

Bearbetningsfasen

Nar individen gradvis har vant sig vid situationen, borjar i regel fasen dar man bearbetar det som in-
traffat. Krisens innebord borjar ta form hos individen, och han boérjar fa avstand till det skedda. Han
bearbetar den traumatiska handelsen mycket aktivt. | det har skedet borjar bearbetningen av det
skedda att byta form, den vander sig inat och fortsatter i individens inre.

Samtidigt blir bearbetningen av den traumatiska upplevelsen langsammare, och det har skedet kan
vara i flera manader. En intensiv inre psykisk processering kan orsaka minnes- och koncentrations-

problem liksom somnsvarigheter, eftersom en stor del av uppmarksamheten koncentreras pa att be-
arbeta den traumatiska upplevelsen.

Bearbetningsfasen mojliggdr en genomgang av de radslor och traumor som den omskakande han-
delsen utlost och ger rum for att sorja. Stegvis formar man se framtiden klarare och ga vidare mot
nyorienteringsfasen och lakning.

Nyorienteringsfasen

Reaktionerna pa de traumatiska och ovanligt starka situationerna mildras med tiden, daven om de kan
aterkomma till och med efter en lang tid. Reaktionen ar ett satt att bearbeta upplevelsen i vart inre
och sa smaningom borjar dterhamtningen.

Nyorienteringsfasen borjar nar individen har kommit over krisen och borjat acceptera det som hant.
Man kan tala om och leva med de minnesbilder som hor till traumat, fastan de da och da gor sig pa-
minda.

Genom att acceptera, avsta och sorja ges rum for nytt, och efter det borjar fasen for lakning. Det in-
traffade blir en del av ens liv. Man kan inte fa tillbaka det forgangna, men man borjar aterfa tron pa
framtiden. Livet gdr vidare trots den traumatiska upplevelsen.

Hur barn reagerar i kriser

Barn reagerar pa traumatiska handelser i regel mycket pd samma satt som vuxna. Barns formaga att
observera och forsta det som hander underskattas ofta, men de forstar ibland forvanansvart val be-
tydelsen av vad som hant och formar bearbeta ocksa svadra och traumatiska upplevelser.

Sma barn kan inte beratta om sina kanslor eller beskriva dem sarskilt noggrant i ord. Daremot be-
arbetar de sina upplevelser ofta exempelvis med hjalp av lek eller i teckningar. De vuxnas reaktio-
ner paverkar kraftigt hur barnen upplever handelserna. Man bor stdda dem och uppmuntra dem att
uttrycka olika kanslor pa de satt som passar for barnen beroende pa deras utvecklingsstadium och
personlighet. Man bor vara arlig mot barnen och ge dem riktig information samtidigt som man erbju-
der dem fysisk trygghet och narhet - helt enkelt en vuxen manniskas stod for att kunna bearbeta en
traumatisk upplevelse.
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Hur hjalper man en person i kris

Nar man moter en person i kris kan man naturligtvis folja de normala principerna for hjalpande. Res-
pekt och jamlikhet ligger till grund for hjalpandet. Man bor aktivt erbjuda hjalp, men med respekt for
krisens olika faser och egenart. De som upplevt ett trauma klarar oftast inte av att soka hjalp.

Hjalpen lyckas bast da den inte stor den drabbades naturliga psykiska process, da den stottar lak-
ningen och bidrar till en battre formaga att klara sig i livet. Ibland mdste man helt enkelt acceptera
den andras Onskan att inte ta emot stod.

Hjalpandet ska ske med respekt for den andra personen och i en naturlig dialog. Vid hjalpandet ar
det viktigare med en lugn narvaro och att lyssna i stallet for att ge rad och fardiga svar (Munnukka-
Dahlqvist 1997:51-52).

Den hjalp som ska ges den krisdrabbade varierar i krisens olika faser:

e Att hjalpa en person i chock innebar fysisk och psykisk akut hjalp samt att skota om praktiska
saker och informera.

e | krisens senare faser hjalper man personen att mota den traumatiska upplevelsen pa nytt och att
klara sig genom krisen. Att hjalpa och ge mentalt stod hor da klart och tydligt till en professionell
utdvares ansvar.

GOr sa har nar du ger psykisk forsta hjalpen till en person som upplevt en traumatisk handelse:
Upptrad lugnt.

Lyssna.

Visa omsorg.

Beror.

Lat den skadade grata.

Hall nyfikna pa avstand.

Lamna inte personen ensam.

Nar du sjalv har upplevt en traumatisk handelse hjalper du dig sjalv bast sa har:

¢ Prata med andra om dina upplevelser. Beratta vad du kande under handelseforloppet och efterat.
Genom att prata bearbetar du dina upplevelser.

e Fortsatt att jobba med rutinmassiga uppgifter, om du har svart att koncentrera dig pa kravande
uppgifter. Tala om vad som hant ocksa for din chef och dina arbetskamrater sa att de forstar.

e SOk upp personer i samma situation - kamratstod ar viktigt.

e Beratta ocksa om skrammande och konstiga kanslor. - Ocksa dina starka reaktioner ar normala
och hor till.

e Skams inte att grata. - Att grata ger ofta lattnad.

Att klara sig genom en kris

Att 6vervinna svarigheterna och klara sig genom en kris ar alltid en individuell process. Lakningspro-
cessen framjas av allt som lindrar eller tar bort det fysiska eller psykiska hotet och dngesten, och
som bidrar till att f& situationen under kontroll. For att ta sig ur en kris kravs det att individen aktivt
utnyttjar sina egna psykiska och fysiska resurser, inlarda reaktionssatt och det sociala skyddsnatet.
Lakningsprocessen ar starkt bunden till verkligheten och de reella resurserna, trots att man som re-
aktionssatt kanske ocksa anvander mycket fantasier (Ayalon 1995: 12).

Nar en manniska tar sig ur en kris efter en omskakande handelse helnar hon och formar ater ta sikte
pa framtiden. En manniska som tagit sig ur en kris blir anda inte precis som forr. Akuta kriser (exem-
pelvis olyckor) kan ibland lamna bestadende skador i psyket eller kroppen. Handelserna och minnena
suddas inte ur minnet, men efter Iakningen kan man acceptera att den traumatiska upplevelsen och
bearbetningen blir en del av ens liv och en sjalv.
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Fastan den traumatiska erfarenheten eller krisbearbetningen inte gloms, kan man trots det leva med
erfarenheten och planera for framtiden utifrdn en ny startpunkt. Man kan antingen ténka pa handel-
sen eller 13ta bli, men den fyller inte Iangre hela ens tillvaro. Man kan mota upplevelsen och minnena
utan stark angest eller radsla. Den traumatiska upplevelsen blir en medveten och balanserad del av
en sjalv (Saari 2003:68).

ATT FUNDERA PA:
e Vilka utvecklings- och livskriser har du sjalv gatt igenom?
e Pavilka satt har du klarat dig genom kriserna?

Dorren ut i livet.
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FRIVILLIGVERKSAMHETENS MOJLIGHETER
OCH GRANSER

Varje manniska behover stodet av manskliga relationer och kontakter i vardagen. En viktig uppgift for
frivilligverksamheten inom organisationerna ar att hjalpa stodbehovande manniskor att starka sina
natverk och sitt sociala umgange och ge dem mojlighet att utéva sadant som de trivs med.

De som deltar i frivilligverksamhet bor kanna till mojligheterna och granserna for verksamheten. Den
kan inte ersatta eller battra pa den professionella hjalpen eller varden, utan syftet ar att lindra en-
samhet och stoda den hjalpbehdvande i de normala vardagssysslorna. Frivilligverksamheten erbjuder
en mojlighet att gora saker tillsammans, lara sig nytt och delta i kamratstodsverksamhet. Verksamhe-
ten kannetecknas av kreativitet, gladje och aktivitet.

Frivilligverksamheten ska vara konkret, pragmatisk och Iatt att genomféra. Den bygger pa tydliga,
Overenskomna spelregler och en forstaelse for uppgiften och att man haller sig till denna. Det ar vik-
tigt att den frivilliga alltid haller fast vid sin roll, dven da han eller hon ser ett stort behov av omsorg

eller hjalp.
Den frivilliga behover till en borjan en bra introduktion i verksamhe-
ten, och far ocksa handledning och stod i fortsattningen. Den frivilliga
Frivilligverksamhetens maste ocksa lyssna noga till sig sjalv. Om nagonting kanns svart eller
syfte ar att stoda i motbjudande ska han eller hon undanbe sig det.
de normala vardags- ] S
sysslorna och lindra Den som har psykiska problem saknar ofta initiativkraft, har problem
ensamhet. i relationer och isolerar sig. En bra och trygg verksamhetsgrupp som

leds av frivilliga eller en bekant frivillig fran vanverksamheten kan er-
bjuda den drabbade stdd och lindring i vardagen. Livskvaliteten blir
battre nar man till exempel kan motionera tillsammans med en van el-
ler i smagrupp.

Ett 6gonblick - den frivilligas uppgifter?
Kanske inte riktigt allt?
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Att hjalpa nagon igenom vardagen

Att halla kontakt med en nedstamd och deprimerad manniska kan kannas tungt. Man finner inte all-
tid ord for uppmuntran och for att ingjuta nytt mod, och den som star bredvid kanner kanske stor
hjalploshet infor den andras problem. Malet att pigga upp en annan eller forandra dennes liv till na-
got battre kan kanske vara Overdimensionerat.

Tank om man i stallet for att tillsammans grubbla 6ver problemen skulle utnyttja tiden till att gora sa-
ker tillsammans! En motionsrunda, shoppingtur eller biobesok ger ofta mer gladje an enbart ett sam-
tal. Saker man gor tillsammans ger konkreta upplevelser som man kan minnas efterdt. Kom garna
Overens i forvag vad ni ska gora tillsammans och medan ni sysslar med nagot kan ni samtidigt sma-
prata om alldagliga saker. Att féra resonemang som gar djupt in i sjdlens avgrunder hor till den terapi
som ges av yrkesfolk, och att ge sig in pa sadant i frivilligarbetet ar inte bra.

Tips

¢ Vardagssysslorna |oper ofta battre om man kan gora dem tillsammans med en van. Den frivilli-
ga kan vagleda och hjalpa den stodbehdvande i dem men inte utfora dem &t honom. Bara
vetskapen om att man far besok kan motivera till att snygga upp hemmet, att tvatta sig och byta
om till rena klader.

e Det gdller att hjalpa till i vardagssysslorna pa ett finkansligt satt. Det behdvs mycket fortroen-
de mellan tva manniskor for att man ska férma ta emot en smula hjalp och vagledning av en
annan utan att skammas. Den frivilliga maste dessutom vaga dra granser for den hjdlp han ger.
Att stada eller skota tvatten ar inte sddant som hor till frivilligverksamheten.

e Varje manniska har ratt att leva sitt liv pa sitt eget satt. Om den stodbehovande daremot lider av
att dagsrytmen ar oregelbunden och ar oférmogen att uppratthalla en sadan, kan man bista
honom i att gbra upp ett veckoprogram och dagsschema som man tillsammans gar igenom med
jamna mellanrum.

 Den frivillig kan vara till vardefull hjalp nar man gar igenom praktiska saker och forsoker |6sa dem.
Terapi och behandling hor inte till en frivilligs uppgifter, dem far fackmannen ta hand om.

e Ett bra alternativ till att besdka ndgon hemma ar att stamma traff ndgon annanstans. Det kan
kannas lattare om man stammer traff for en promenad ndgon annanstans an hemma eller traffas
pa stan. Att vistas utanfor hemmet ger ju dessutom omvaxling i vardagslunken.

Gruppverksamhet

| en grupp delas ansvaret

Mentala problem kan leda till isolering - daremot starks den mentala halsan av goda relationer till
andra manniskor. Frivilligverksamhetens viktiga uppgift ar att fora samman manniskor, sa gruppverk-
samhet passar synnerligen val. | en grupp Iar man kanna nya manniskor och far ofta dven nya van-
ner. | en grupp fordelas ansvaret, sa kontakterna med andra manniskor ter sig inte lika kravande och
man star inte i samma beroendeforhallande som nar man ar pa tumanhand med nagon.

"Rdda Korsets matklubb ar viktig for mig, for i klubben samlas mina jamlikar och mina vanner. Nar
jag gar dit och kommer darifran kanns det skont. En grupp med ungefar tio personer ar lagom for
mig. Da kan jag annu hantera situationen”, sdger Milla, som regelbundet besoker en matklubb for
mentalvardskonvalescenter vid en rodakorsavdelning.
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Att vara aktiv starker handlingskraften

All slags sysselsattning tillsammans med andra forbattrar den mentala halsan | grupperna inrik-
och vitaliteten. Motion som t.ex. stavgang, konditionscirkel eller kreativ dans tar man sig inte pa
passar bra lika val som att laga halsosam husmanskost, ova forstahjalpen- sjukdomen utan pa
fardigheter eller forbattra sina fardigheter i olika handarbeten och hantverk. samvaro och syssel-
Grupperna ar inte terapigrupper. Man inriktar sig inte pa sjukdomen utan pa sattning.

samvaro och sysselsattning. Att kndpa och pyssla tillsammans piggar upp

oss alla.

"Nar vi kockar skrattar vi mycket. Vi har roligt at allt majligt tokigt som vi ra-
kat ut for i vardagen. Sjukdomar och svarigheter pratar vi inte sa mycket om, inte heller diskuterar vi
diagnoser", sager Milla.

Grupphandledarens ansvar och gruppens spelregler

En grupp behover handledning. Det idealiska ar tva grupphandledare, som ansvarar for att grupp-
verksamheten foljer de regler som overenskommits. Engagemang i uppgiften, dmsesidigt fortroende,
tydlig arbetsfordelning och att lyckas komplettera varandra ar sddant som bidrar till att grupphandle-
darna klarar sin uppgift med framgang.

Viktiga ramar for gruppverksamheten ar
¢ tid och plats for traffarna

¢ innehall och program for aktiviteterna samt Punktlighet
e spelregler for gruppen. starker trygghets-
kanslan.

Grupphandledaren ser till att alla trivs i gruppen. Varje person bor fa prata i
tur och ordning, och man respekterar och lyssnar pa alla. Handledaren ser
ocksa till att man haller fast vid tiderna for traffarna. - Punktlighet starker

trygghetskanslan.

Nar gruppen kommer igang ska man besluta

¢ hur manga medlemmar man tar emot

e om gruppen ska vara oppen, sa att man fortlopande tar emot nya medlemmar eller

e om man tar in endast ett visst deltagarantal i gruppen och kompletterar den endast vid vissa tider

Om gruppen ska vara oppen eller sluten beror pa vilken typ av verksamhet man har. Om gruppen helt
enkelt fungerar som en stavgangsgrupp en gang i veckan, kan det vara mer andamalsenligt att fortlo-
pande ta med nya medlemmar i gruppen. Men om det ar fraga om inomhusverksamhet, till exempel
matlagning, inomhusmotion eller hobbyverksamhet, passar det battre med en sluten grupp.

En grupp till vilken man kan komma endast efter dverenskommelse bildar en fastare enhet och kanns
ofta tryggare an en grupp dar medlemmarna byts ut och dit det varje gang kommer nya manniskor.
Till spelreglerna hor ocksa att komma Overens om man kan vara borta utan att meddela om det.

"Det storsta utbytet verksamheten ger ar att lindra ensamheten och ingjuta mod i deltagarna att rora
sig utanfor hemmet. Har far man visa kanslor, men terapi ar det ju inte, utan behéver man behand-
ling ges den pd andra stallen av professionella. Matlagning ar en bra aktivitet, da far man gora nagot
tillsammans och far uppleva att man lyckas. Vi lagar vanlig god husmanskost i klubben”, berattar Pek-
ka som leder matklubben.
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Att hantera Gruppandan
problem p3a ett

Iosningsorienterat En god gruppanda kommer inte automatiskt, utan man maste satsa pa
satt starker den. Nar gruppens ledare sjalv ar lugn, visar respekt och &r bra pa att
gruppandan. lyssna ges samtidigt en god forebild for ett bra samspel.

I alla grupper uppstar alltid problem som antingen ar praktiska eller be-

ror pa samspelet mellan deltagarna. Det ar naturligt att kdnna konkur-
rens, avundsjuka och utanforskap i en grupp. Bast hjalper grupphandledaren medlemmarna att sta ut
ocksa med dessa negativt laddade kanslor genom att vara opartisk och uppmarksamma alla som in-
divider, och leda och stotta deltagarna i deras samspel sinsemellan. Att hantera problem p3 ett 16s-
ningsorienterat satt starker gruppandan. Gemensamma goromal och aktiviteter dar varje person del-
tar med sina egna starka sidor far gruppen att utvecklas.

"Vi altar inte problemen, utan forsoker 16sa dem sa fort de uppstar, och sedan gar vi vidare", kom-
menterar gruppledaren Pekka.

Att ha ork som grupphandledare

Att leda en grupp ar en intressant men kravande uppgift. Om grupphandledarna ar tva kan de dela
pa ansvaret for planering och genomfoérande. De kan ocksa avreagera sig tillsammans och bolla pro-
blem med varandra och fundera var de vid behov kan skaffa sig mer utbildning, stod och hjalp. Den
som leder en grupp ensam bor forsakra sig om att han eller hon har tillfalle att diskutera med en yr-
kesman och fa hjalp i uppgiften om sa behovs.

Roda Korsets PROMO-utbildning ger fardigheter for att handleda grupper. Ocksa olika fortbildningar
inom FRK eller andra organisationer ger nyttiga impulser for verksamheten.

En frivilligledare bor komma ihdg avgransningen av uppgifterna mellan professionell och frivillig verk-
samhet. Det ar ocksa skal att kanna till ortens mentalvardsservice, sa att man vid behov kan vagleda
gruppmedlemmarna till denna service.

ATT FUNDERA PA:
e Vilka saker bereder dig gladje i frivilligverksamheten?
e Var far du stod i frivilligverksamheten nar du behover det?
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KANN DIG SJALV

De egna resurserna och att starka dem

Utgdngspunkterna for att orka i frivilligarbetet ar det egna intresset och ratt dimensionerade uppgif-
ter, for vilka man far tillrackligt med stod och handledning. Innan man gar med i verksamheten ar det
bra att tanka igenom hur mycket tid man har for frivilliguppgiften och vilken typ av verksamhet som
intresserar. Det |0nar sig ocksa att tanka igenom om ens egen livssituation

passar in for att borja med en ny verksamhet.

Den
Intresset for frivilligt hjalparbete vacks ofta genom sjalvupplevda kriser. | en stodbehodvande
akut och svar livssituation ar det dock viktigast att forst och framst skdta om far den basta
sig sjalv sa att man orkar battre. Det galler att inse att det kanske inte ar ratt hjalpen av en
tid att borja just da med ett frivilliguppdrag, dar det centrala ar att stotta en frivillig som mar
annan manniska. Att dra en grans mellan sina egna krafter och kraven fran fri- bra och har ork.

villigarbetet ar svart, och annu svarare ar det om de egna upplevelserna av
hjalpbehdvande ligger pa ytan. Den stddbehovande far den basta hjdlpen av

en frivillig som mar bra och har ork.

Under kursen som forbereder for frivilligverksamhet hinner man annu undersoka vilka personliga och
andra resurser man i sjalva verket har, dvs. var gar gransen for ens egna krafter. Senare, under den

egentliga verksamheten, far man regelbunden handledning for att orka. Gemensamma handlednings-
traffar med andra frivilliga ger tillfalle att samtala om gladjeamnen och sorger som man varit med om

i sin uppgift.

Emellanat kan det kannas som om verksamheten inte ger nagra resultat alls eller att den tid man
gett inte ar tillracklig for att ge den andra manniskan en battre livssituation. De orealistiska forvant-
ningarna kan bli en belastning, och kanslan av otillracklighet forsvagar motivationen. | handlednings-
gruppen marker man att man inte ar ensam med sina negativa tankar och kanslor. Att fa diskutera
med andra och lufta tankarna ger nya perspektiv nar man kort fast, och motivationen dtervander.

daggauun’

Faktorer som gor att man orkar battre:

tillrackliga kunskaper och fardigheter for uppgiften
mojlighet till handledning och stod, kamratstod
mangsidiga, goda relationer till andra

att man skoter om grunden for valbefinnandet:
tillracklig vila, motion och bra kost

andra intressen som ger gladje

god sjalvkannedom

kommunikationsfardigheter

en entydig uppgift och att forsta den frivilligas roll
att kunna saga nej och avgransa uppgifterna
balans i livet.
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Utmattning

Stress i liten grad ar for manniskan en ndodvandig drivande kraft. Den ger energi for att man ska lyck-
as i en viktig uppgift. Kortvarig stress ar i allmanhet inte farlig for halsan. Men om det finns en ater-
kommande konflikt mellan omgivningens forvantningar och de egna malen framkallas en stressitua-
tion, och om den blir Iangvarig ar den en fara ocksa for halsan.

Svarigheten att avgransa uppgifterna och utmaningarna brukar vara en av frivilligverksamhetens fall-
gropar. | borjan ar man kanske sd entusiastisk dver de nya aktiviteterna att man som frivillig Iatt tar
pa sig for mycket uppgifter och ansvar. Fortroendet man far och de nya utmaningarna kanns givan-
de. Men sa smaningom borjar den alltfor stora mangden uppgifter jamte ansvaret att tara pa ener-
gin, sa att engagemanget blir lidande och personen kanner sig standigt trott. En stressad manniska
borjar ga upp i hogvarv nar hon allt intensivare forsoker svara mot forvantningarna, som hon upple-
ver att antingen kunden/klienten eller organisationen har pa henne. Krafterna sinar och i stallet for
att vara entusiastisk och energisk blir man irriterad och negativ. Nar man ar utmattad tappar man
lusten for nastan allt, och blir antingen passiv eller cynisk och sysslar haglost med ett och varje utan
att fa nagot till stdnd. Man orkar inte langre koncentrera sig pa nagot eller slutfora projekt.

Utmattningssymtom att vara uppmarksam pa:
nar man tappar lusten, ar haglos
irritation

somnsvarigheter

humorn forsvinner

standig trotthet

glomska

oforetagsamhet

ofta dterkommande huvudvark
forhojt blodtryck
koncentrationssvarigheter.

Vad ska man gora om man drabbas av utmattning

Lyssna pa dig sjalv, iaktta ditt eget orkande.

Varje manniska upplever tillfallig trotthet da inte ens fritidsintressena lockar, men ifall uppgifterna
inte ger ndgon som helst tillfredsstallelse och overlag kanns alltfor tunga ar det dags for paus. Utebli
anda inte fran verksamheten utan tala 6ppet om fér grupphandledaren hur du kdnner och be att fa
time out, sa att du kan fa avstand till uppgiften. Pa sa satt far ocksa din kund det stdd och den av-
koppling han behover, och du behover inte kanna skuld.

Bestam vad som ar viktigt och mindre viktigt i ditt liv.
Tank igenom om du ger tillrdckligt med tid till de saker och manniskor som ger dig positiv energi. Vil-
ka forandringar i din vardag kan hjalpa dig att orka battre?

Du kan inte forandra en annans liv eller bara ansvaret for en annan.

Varje manniska ar ansvarig for sitt eget liv och besluter sjalv i sista hand om sitt liv. Ocksa du. Efter-
strava mattfullhet. Det racker att ga vid ndgons sida.

Satt granser for ditt frivilligarbete.

Du kan inte alltid vara antraffbar. Basta hjalpen och stodet ger du nar du orkar lyssna och ga vid na-
gons sida i vardagen. Det formar du gora endast om du skoter om dig och din halsa.

Nar du inte vill eller inte orkar, ska du saga NEJ.
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OMSORGSTJANSTER OCH FORSTA HJALPEN

Mentalvardsservice

Lakare pa hdlsovardscentraler, inom foretagshalsovarden och skolhdlsovarden
Allmanlakaren ar ofta den forsta specialisten man kan vanda sig till. Lakaren hjalper genom att
¢ stalla en preliminar diagnos,

¢ vid behov ordinera medicinering och

e ge remiss till en psykiater for narmare konsultation och bedéomning av medicineringen.

Psykiatrer

Psykiatrer ar lIakare som specialiserat i psykiska storningar och problem. Om halsocentrallakaren be-
domer att en patient har en psykotisk sjukdom skickar han patienten till en psykiatrisk mottagning
for diagnostisering av sjukdomen och bedomning av medicineringen.

Halsovardscentralernas mentalvardsenheter
Vid manga halsovardscentraler finns enheter som ar inriktade pa psykisk halsovard, som bedomer
behovet av vard och behandling hos en manniska som lider av en psykisk storning och hanvisar till
vard och aven rehabilitering. | vissa kommuner svarar sarskilda mentalvardsbyraer eller psykiatriska
polikliniker for specialtjanster inom mentalvarden.

Pa sadana enheter finns bland annat telefonradgivning, individual-
terapi, rehabiliterande verksamhets- och terapigrupper samt familje-
traffar, och har skots ocksd patientens medicinering.

Annan hjalp och stod

Manga organisationer och foreningar ger ocksa hjalp och stod. De-
ras kristjanster, frivilligarbete, olika slags gruppaktiviteter och re-
habilitering ar ytterst viktiga. Utan organisationernas service skul-

le manga krisdrabbade och insjuknade bli helt utan hjalp. Har ned-
an foljer kontaktinformation till folkhalso-, patient- och anhorigorga-
nisationer samt hjalpande telefoner.
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Folkhalso-, patient- och anhorigorganisationer

Centralforbundet for Mental Halsa Mannerheims Barnskyddsforbund
Bangatan 9 Andra linjen 17

00120 Helsingfors 00530 Helsingfors

tfn. 09 565 7730 tfn. 075 324 51

o www.mtkl.fi e www.mll.fi

Anhorigas stod for mentalvarden centralforbund  Foreningen f6r Mental Halsa i Finland

Sjotullgatan 4 B 10 Magistratsporten 4 A, 7. vaningen
00170 Helsingfors 00240 Helsingfors

tfn. 050 464 2739 tfn. 09 615 516

e www.omaisten.org e www.mielenterveysseura.fi
Finlands Svenska Psykosociala Forbund r.f. Finlands Roda Kors
Sollgullsvagen 65 Fabriksgatan 1a

68600 Jakobstad 00140 Helsingfors

tfn. 050 409 6640 tfn. 020 701 2000

e www.fspc.fi e www.rodakorset.fi

Nyyti ry - stodcentralen for studerande Folkhalsan

Boletdet 5 Topeliusgatan 20

00240 Helsingfors 00250 Helsingfors

tfn. 09 684 0660 tfn. 09 315 000

o www.nyyti.fi e www.folkhalsan.fi

Mielenterveysyhdistys Helmi ry
Bole parkvag 7

00240 Helsingfors

tfn. 09 868 9070

¢ www.mielenterveyshelmi.fi
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Hjalptelefoner och webbtjanster

Evangelisk-lutherska kyrkan
Samtalstjansten pa svenska, 010 19 0072
Samtalstjansten pa finska, 010 19 0071

e www.evl.fi

Folkhdlsans samtalsjour
tfn. 0800 151100
e www.folkhalsan.fi

Mannerheims Barnskyddsforbunds
Telefonen for barn och unga 0800 120 400
Foraldratelefonen 0600 122 77

e www.mll.fi

Mielenterveyden keskusliiton, Tietopalvelu Propelli,

antaa tietoa muun muassa kuntoutuksesta ja kuntoutujien etuuksista ja oikeuksista,
puh. 020 391 920

e www.mtkl.fi

Nyyti ry - stodcentralen for studerande
o www.nyyti.fi

Peluuri ar en riksomfattande service for personer med spelproblem, deras narstdende och for
personer som stoter pa spelproblem i sitt arbete.
Hjalplinjen 0800 100 101

Foreningen for mental halsa i Finland
Landsomfattande kristelefon 010 19 5202

Krismottagningen
tfn. 09 4135 0510 (Helsingfors)

Kriscentret pa natet www.tukinet.net
* www.e-mielenterveys.fi
erbjuder information om kriser, mentala problem och om hur man soker hjalp.

Suomen Mielenterveysseuran SOS-kriisikeskus
*  www.sos-keskus.fi

Surunauha - Itsemurhan tehneiden laheiset ry
Vertaistukipuhelin, ajanvaraus tekstiviestilla 0451 308 603 (pa finska)
e www.surunauha.net/pasvenska.htmi

Atstérningsférbundet i Finland rf - SYLI ry (Syomishairioliitto)
e www.syomishairioliitto.fi

Hjalp till olika livssituationer och svarigheter pa natet
e www.apua.info

Garanti-Stiftelsen

Garanti-Stiftelsen ar en riksomfattande organisation som hjalper hushall i ekonomisk kris att 10sa
skuld- och betalningssvarigheter

e www.takuu-saatio.fi

Skuldlinjen 0800 - 98009
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Akutservice vid traumatiska kriser

| Finland finns ett relativt heltackande landsomfattande natverk av krisgrupper, som genast vid akuta
krissituationer ger psykosocialt stod och service. Kommunens halsovardscentral ar det naturliga stal-
let for forsta hjalpen ocksa vid psykisk forsta hjdlpen (Hynninen & Upanne 2006:7). Dit kommer man
fort och dar kan en snabb bedémning goras av situationen for att hjdlpa den krisdrabbade genast
ocksd med psykiskt stod.

Vi raknar har nedan upp nagra av de vanligaste instanserna, dar man far hjalp i livets olika krissitua-
tioner:

Halsovardscentralerna
Exempelvis psykiatrisk sjukskotare, psykolog, socialarbetare eller halsovardare

Foretagshalsovarden
Ansvarsomradet ar arbetsrelaterade sjukdomar.

Hjalpande telefoner
De som svarar i telefonen ar inte professionella hjdlpare, men har fatt utbildning for uppgiften.

FPA:s lokalbyraer
Skolhalsovard

Foreningen for mental halsa i Finland - regionala kriscenter

KALLOR

Mental halsa

Heiskanen Tarja - Salonen Kristina - Sassi Pirkko 2006: Mielenterveyden ensiapukirja.

Suomen Mielenterveysseura. SMS-Tuotanto.

Heiskanen Tarja - Salonen Kristina - Kitchener Betty - Jorm, Anthony 2006:

Handbok i psykiska forsta hjalpen. Osterbotten-projektet och Foreningen for Mental Halsa i Finland.
Salonen, Kristina 2005: Arjen aapinen. Suomen Mielenterveysseura.

Kriser

Ayalon, Ofra 1995: Selviydyn - yhteison tuki ja selviytyminen. (Julk.) Mannerheimin lastensuojeluliitto,
Suomen Punainen Risti & Suomen mielenterveysseura. Gummerus Kirjapaino Oy. Jyvaskyl3.

Hynninen Tuula - Upanne Maila 2006: Akuutti kriisityd kunnissa - nykytila ja kehittamihaasteet.
Stakes. Raportteja 2/2006.

Munnukka-Dahlqvist 1997: Selviytyminen traumaattisesta kriisista. Suomen Punainen Risti.

Oy Kirjapaino t.t tryckeri Ab, Porvoo.

Saari Salli 2003: Kuin salama kirkkaalta taivaalta - kriisit ja niista selviytyminen. Otava. Keuruu.
Allikosta ojaan ja eteenpain - Ensiapua kriiseihin 2007
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Ett gott humor ar en barande kraft

Hitta livsgladjen
Njut av de sma stunderna i vardagen. Forsok hitta ndgot positivt i ditt liv ocksa under de da-
liga dagarna.

Intressera dig for nya saker
Sa lange du intresserar dig for nya saker kanner du att du lever och lar. Om du star med
bada fotterna stadigt pa jorden kan du inte ta ett enda steg.

Forlat och be om forlatelse
Forlatelse ar ett av de mest fantastiska satten att lIaka sar. Be om forlatelse om du sarat na-
gon. Forlat ocksa dig sjalv. Att gbra misstag hor till livet, ingen behover vara perfekt.

Hall kvar din drém
Drommar gor gott at sjdlen. Om du far ett tokroligt infall, forverkliga det nu, ett battre tillfal-
le far du kanske aldrig.

Satt varde pa dig sjalv
Lar dig att lyssna pa dina kanslor och dina behov. Acceptera dig sadan som du ar.

Hall kontakt med dina vanner
Att skratta ar gladje som ar gratis och delad gladje ger mangdubbel styrka. Vanner ar ett vik-
tigt stod ocksa nar livet far hart fram med oss.

Prata och lyssna
Relationer till andra maste man skota om. Bast klarar du det nar du lar dig att prata om sa-
dant som intresserar dig.

Lar dig nya saker
Intressera dig for manniskor, saker, livet.

Skot om dig sa att du orkar battre
Hitta ett satt att rora pa dig som du gillar och gor det till en vana. En jaktad livsrytm behover
som motvikt vila och tillrackligt med somn.

Begar hjalp nar du behover det

Nar livet ar svart och det kdnns som om du inte klarar av det ensam, inte ens med vanners
stod, tveka inte att sOka professionell hjalp. Ju tidigare man tar itu med problemen, desto
mindre blir de.

Foreningen for Mental Halsa i Finland
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Anteckningar
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Anteckningar

35



Tillsammans mar vi battre ar en handbok om mental halsa
som behandlar bade skydds- och riskfaktorerna for den
mentala halsan.

Handboken ar avsedd som bakgrundsmaterial inom fortbildningen av fri-
villiga for att ge praktiska fardigheter till frivilliga som stoder dem vars
mentala halsa sviktar.

| handboken ges ocksa tips pa hur den frivilliga kan ta hand om sig for
att orka battre, eftersom en frivillig som sjalv mar bra ar den basta hjal-
pen for en stodbehovande.




