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LEDARE

Ett temanummer om

psykologi

lekommen att ta del av drets andra nummer av Folk-
vett. De sista raderna skrivs dagen efter att 2020 érs
folkbildare, Asa Wikforss och Fri Tanke forlag tagit emot
sina vilfortjanta hyllningar vid en direktstreamad ceremo-
ni i samband med VoF:s drsméte. Detta arrangemang var
ocksé borjan pi ett mer hogtidligt forhallningssitt till ut-
mirkelsen. Folkbildarpriset 4r mycket uppskattat och nér
stor massmedial spridning. Vi har dirfor hojt vira ambi-
tioner att ge prisutdelningen den virdiga inramning som
pristagarna fortjdnar.

Detta Folkvett har fatt en tydlig vinkling mot psykolo-
gi. Foreningen har de senaste dren vid flera tillfillen upp-
mirksammat att detta dr ett omrade dir pseudovetenskap
och kvacksalveri frodas. Vi har skrivit debattartiklar om en
reglering av psykologisk behandling och vi har bidragit till
att rena skojare avslojats.

Denna gang har vi riktat ljuset mot vad som sker inom
den etablerade vérden, i detta fall psykiatrin i Géteborg.
Vetenskapsjournalisten och férfattaren Charlotta Sjostedt
kom f6rra aret ut med en uppmarksammad bok —Freuds
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sista suck” — ddr hon kunde visa att man pid Goéteborgs
Universitet utbildade blivande psykologer och psykotera-
peuter i mycket gamla, férlegade psykoanalytiska teorier.
Hon konstaterade ocksi att det tycktes vara oerhort svart
t6r manga vardsokande i Vistra Gotalandsregionen att fa
tillgéng till den evidensbaserade psykologiska behandling
som Socialstyrelsen sedan linge rekommenderat.

I detta nummer har Charlotta Sjostedt bidragit med
en artikel som dr lite ovanlig for vér tidning: ett grivan-
de reportage. Genom idog research visar hon att avsevir-
da delar av ledningen inom en av Goéteborgspsykiatrins
storsta enheter ingir, eller har ingtt i ett psykoanalytiskt
nitverk och att detta kan f6rklara varfor man har en frap-
perande brist pa psykologer och psykoterapeuter som kan
evidensbaserade behandlingar. Det ir rimligt att anta att
man av ideologiska skil har underlitit att anstilla perso-
nal som har god kompetens. Vad detta kan ha inneburit i
minskligt lidande for tusentals patienter dr plagsamt att
tinka pa.

Hon kan ocksa visa att detta ndtverk har en tydlig
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koppling till en psykoanalytisk idéhistoriker och psykolog
som trots mager kompetens i modern evidensbaserad be-
handling, har haft ett avsevirt inflytande 6ver bade chefer
och utbildningar inom psykiatrin.

I sammanhanget ér det viktigt att pipeka att situatio-
nen i Goteborg har varit bekant f6r VoF under ling tid.
Vi har ocksi kinnedom om modiga visselbldsare som fle-
ra ganger forgives f6rsokt uppmarksamma bristerna, bide
internt och externt.

I Sjostedts artikel intervjuas chefen for den berdrda
enheten och bekriftar utan omsvep de missforhallan-
den som papekas. Han aviserar ocksa stora fordndringar
inom organisationen med en omstillning till evidensbase-
rad vird. Detta dr, om det verkligen genomf6rs, utmirkt.
Samtidigt kommer vi noggrant att f6lja utvecklingen. Att
torindra en hel organisations kultur later sig inte gbras
i en handvindning. Det édr ocksi tydligt att denne chef,
trots att han i flera dr kiint till situationen, inte agerat till-
rickligt pd varningssignalerna.

Forutom detta gravande reportage hittar ni ocksi en
intressant artikel av psykologen Filip Bromberg om forsk-
ningen pé psykedeliska preparat mot psykiska storningar,
ett omrade som tidigare ansetts tabu. Sektspecialisten och
psykologen Hikan Jirvd, som nyligen utkom med bok-
en “Radikalisering: vigen in i och ut ur extremism och
fundamentalism”, ger oss tips om hur man kan hantera
de som verkar helt oemottagliga for resonemang. Vi pre-
senterar ocksé en ling genomging av i princip alla experi-
mentella studier som gjorts pa psykodynamisk terapi.
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PSYKOLOGI

Freuds pseudovetenskap

levande 1 Goteborgs
psykiatri

Charlotta Sjoéstedt vetenskapsjournalist och for-
fattare, avsléjar misstérhdllanden som hindrat tusentals
patienter frén att 1§ ratt behandling. P& en av de stérsta
psykiatriska klinikerna p& Sahlgrenska Universitetssjuk-
huset i Géteborg har Freuds pseudovetenskapliga Iéra
stort inflytande. Patienter fér inte den evidensbaserade
psykoterapi som de borde f&. Kliniken ger en utbildning
i psykoterapi dér man undervisar i Freuds psykoanalys.
Chefer f&r handledning av en psykoanalytiker och ingér
i eft psykoanalytiskt nétverk.

Kliniken kallas verksamhetsomrade Psykiatri Affektiva
och den utgér mer dn en tredjedel av psykiatrin i Gote-
borg. Det finns 6ver 350 anstillda utspridda pa olika en-
heter i G6teborg och nigra kranskommuner. Bide 6ppen-
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och slutenvérd ingar. Depression och dngestsyndrom ir
stora diagnosgrupper. Man ansvarar f6r de patienter med
depression och angestsyndrom som har s pass allvarlig
sjukdom att de inte kan tas omhand i primarvirden. Ock-
s& neuropsykiatriska funktionshinder, bipolir sjukdom,
dtstorningar och personlighetssyndrom behandlas pé en-
heter som tillhor verksamhetsomridet.

Psykodynamisk terapi har en mycket stark stillning i
Goteborg generellt, men kanske sirskilt inom Psykiatri
Affektiva. Minga patienter pa kliniken far traditionell
psykodynamisk terapi med rotter i den freudianska liran
i stillet f6r sddan psykoterapi de bor ha enligt nationel-
la och regionala riktlinjer. Hur méinga patienter det ror
sig om finns det inga siffror pa, men chefen f6r Psykiatri
Affektiva, Mathias Alvidius, medger att verksamheten be-
héver stillas om. Det har uppenbarligen inte skett under
hans féretridares tid och nir han talar om en omstéllning
viren 2021 dr kliniken vildigt sent ute.

Redan 2004 och 2005 publicerade Statens beredning
tor medicinsk utvirdering, SBU, forskningsoversikter
om behandling f6r depression respektive angestsyndrom.
Rapporterna visade att det fanns forskningsstod for att
behandla depression med beteendeterapi, kognitiv tera-
pi och olika kombinationer av dessa. Vid angestsyndrom
fanns det evidens f6r kognitiv beteendeterapi och expone-
ring, det vill siga professionellt ledd trining dir patien-
terna utsitter sig for de angestframkallande situationerna.

2010 utfirdade Socialstyrelsen for forsta gingen rikt-
linjer {6r vard av patienter med depression och angestsyn-

Bild, héger: Charlotta Sjéstedr, fotad av Alve Henricson.
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drom. I riktlinjerna slogs fast att kognitiv beteendeterapi,
KBT, skulle vara ett forstahandsalternativ for stora pa-
tientgrupper. 2017 gav Socialstyrelsen ut reviderade natio-
nella riktlinjer f6r vard vid depression och angestsyndrom.
De starka rekommendationerna fo6r KBT kvarstod. Vistra
Gotalandsregionens egna riktlinjer dr samstimmiga med
de nationella. Aven nir det giller andra diagnoser dn de-
pression och dngestsyndrom ér forskningsstodet for psy-
kodynamisk terapi svagt.

Lit oss ett 6gonblick begrunda vad det betyder att pa-
tienter inte fir den psykoterapi med forskningsstdd som
nationella riktlinjer rekommenderar. For att behandling-
en ska hjdlpa maste ritt patient fi ritt behandling, men
inte ens déi fungerar psykoterapi for alla patienter. Dock
ar det fler patienter som blir hjilpta av terapier med pélit-
ligt forskningsstd. For den enskilda patienten kan det till
exempel betyda skillnaden mellan ett liv med dngest som
ir fullstandigt 6deldggande och ett liv med angest som gar
att hantera, det vill siga ett liv med arbete och gemenskap
med andra minniskor.

Det finns nyare former av psykodynamisk terapi som
har fjirmat sig frin det freudianska arvet och som i all-
minhet har nigot bittre evidens 4n den ursprungliga for-
men. Men traditionell psykodynamisk terapi dr i grund
och botten en variant av psykoanalys. Bide psykoanalys
och traditionell psykodynamisk terapi gir ut pd att gora
omedvetet material medvetet. Foretridarna anser att det
ir omedvetna férestillningar som genererar patienter-
nas symtom och att nir dessa forestillningar blir med-
vetna kommer symtomen att forsvinna. Insikterna i det
omedvetna fOrvintas patienterna fi genom tolkningar
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Sigmund Freud

som terapeuten for fram. Det finns vissa formmissiga
skillnader mellan psykoanalys och psykodynamisk terapi.
En psykoanalys dr till exempel lingre och behandlarens
torhillningssitt mer passivt och neutralt iakttagande 4n i
psykodynamisk terapi.

Freud ansig att orsakerna till psykisk sjukdom nistan
uteslutande var av sexuell natur. Betoningen p4 sexualitet
dr mindre i dagens psykoanalys och psykodynamiska tera-
pi. I stillet r ett huvudtema att psykisk sjukdom uppstir
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pa grund av brister i férildrars omsorger och uppfostran.
Men de grundliggande idéerna om verkningsmekanismer
via det omedvetna ir fortfarande freudianska.

Det empiriska stéd som Freud publicerade som grund
tor sin behandlingsmetod var fallbeskrivningar. De upp-
fyller inte nigra av dagens krav pi palitliga forskningsre-
sultat. Dessutom har den kritiska granskningen av hans
fallbeskrivningar skadat hans trovirdighet svirt. Det han
pastod om patienter dr i flera fall inte med sanningen
overensstimmande. Andi undervisar man fortfarande
idag i hans lira inom Géteborgs psykiatri.

Den hir artikeln har en ling bakgrundshistoria. Frin
hosten 2018 till varen 2020 arbetade jag med boken Freuds
sista suck som till stor del handlar om vilken typ av psy-
koterapi som har forskningsstdd. Under arbetet fick jag
flera ginger frin oberoende killor héra att det fanns en
gruppering trogna anhingare runt psykoanalytikern Per
Magnus Johansson i Goteborg. Anhingarna sades ha
inflytelserika positioner inom psykiatrin och de verkade
tor att gynna psykodynamisk terapi. Problemet for mig
var att ingen ville beritta i en intervju om det hir, inte
ens anonymt. Det ansigs ha vissa risker att 6ppet dela
information som kunde vara negativ {6r Per Magnus Jo-
hansson och hans nitverk. Det jag horde var bara rykten.
Men nir boken vil hade kommit ut hésten 2020 fick jag
information som ledde mig framét. Nu stod det klart att
nitverket bestir av chefer och personer pé andra positio-
ner inom verksamhetsomrade Psykiatri Affektiva. Flera
far chefshandledning av Per Magnus Johansson och de ér
pa sin fritid aktiva i redaktionen for den psykoanalytiska
tidskriften Arche dir Per Magnus Johansson ir redaktor
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och ansvarig utgivare. Jag borjade gora research om Freu-
dianska Féreningen i Goteborg som ger ut Arche och jag
begirde ut allmédnna handlingar frin Vistra Gotalandsre-
gionen for att f upplysningar.

Freudiansk lira pa utbildning i psykoterapi

Verksamhetsomréde Psykiatri Affektiva ger grundliggan-
de psykoterapiutbildningar. Framfor allt dr det likare som
haller p att specialisera sig i psykiatri som gar dem. 2019-
2020 gavs en sidan utbildning over tre terminer. Under
samma period gavs en utbildning 6ver fyra terminer for
andra yrkeskategorier inom psykiatrin som sjukskéterskor,
kuratorer, arbetsterapeuter och fysioterapeuter. 2021 har
en ny utbildning for likare som specialiserar sig borjat
och ytterligare en utbildning for sjukskdterskor med flera
planeras. Utbildningarna har en KBT-del och en del som
giller psykodynamisk terapi.

En viss fornyelse av litteratur och foéreldsningar sker
med tiden. De fol-
jande reflektioner- Det han pastod om
na dr baserade pi
litteraturlistan  for patienter ér i flera
utbildningen  for fall inte med
sjukskoterskor med

flera 2019-2020 sanningen overens-

och det som gil- stammande. Andé
ler psykodynamisk undervisar man

terapi. Hir ar det
p fortfarande idag i
som om modern

psykoterapiforsk- hans lira inom

ning inte existerar. Goteborgs psykiatri.
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Psykoanalytikern Per Magnus Johansson ir lirare pa
utbildningarna. Det 4r ocksi psykologen Mats Leffler
som ér chef pi Psykiatrimottagning Gamlestaden, en av
enheterna inom Psykiatri Affektiva. Mats LefHlers hin-
givna intresse for psykoanalys dr tydligt pa flera sitt. Pa
sin fritid 4r han bitrddande redaktér for den psykoana-
Iytiska tidskriften Arche. (https://www.arche.se/ 2021-
05-09.) Mats Leffler dr ocksd en av flera regionanstillda
psykiatrichefer som fér skattefinansierad handledning av
Per Magnus Johansson. Bland de psykologer som Mats
Leffler chefar 6ver rider en massiv overvikt av dem med
traditionell psykodynamisk inriktning.

Mats Lefflers tinkande kommer till tydligt uttryck i ett
kompendium som han ir forfattare till och som anvinds
i undervisningen pid de grundliggande psykoterapiut-
bildningarna som ges av Psykiatri Affektiva. Kompendi-
et heter Den psykoanalytiska tekniken. Mats Leftler borjar
med att sld fast att "den psykodynamiska tekniken har
sin grund i den metod Freud utarbetade”. Han fortsitter
med en redogorelse for fallet Anna O, en 21-irig kvinna
som Freuds kollega Josef Breuer behandlade 1880-1882.
Anna O har gitt till medicinhistorien som den patient
vars behandling utgér psykoanalysens fodelse. Hon led av
en rik flora av symtom, bland annat sprak- och synstér-
ningar, férlamningar, hallucinationer och sémnproblem.
Josef Breuer utvecklade en samtalskur nir han behandlade
Anna O och denna metod anvinde sedan Freud som ut-
gangspunkt for att skapa psykoanalysen. Breuer ansag att
Anna O:s symtom hade en form av symboliska inneborder
relaterade till specifika minnen. Hon berittade f6r honom
om sina hallucinationer och var och en av dem hirled-
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"Anna O, Bertha Pappenheim dr 1882

de Breuer till en ursprungssituation. Mats Leffler skriver:
"Genom att patienten i tur och ordning kunde gi igenom
varje minne under en temporir férsimringsperiod kunde
hon till slut befrias helt frin sina neurotiska symptom.”
Detta dr inte sant. Anna O hette i verkligheten Bertha
Pappenheim och omkring 1970 lyckades forskaren Henri
Ellenberger genom ihirdigt detektivarbete uppdaga vad
som faktiskt hinde henne. Han fick fram dokument som
visade att ndgra av de symtom hon enligt Breuer hade haft
visserligen hade forsvunnit, men manga av dem kvarstod.
Hon var fortfarande svirt sjuk efter Breuers samtalskur.
Hon var ocksi beroende av morfin och somnmedlet klo-
ralhydrat som bland andra Breuer hade gett henne. Det
finns bevarade brev som visar att bide Breuer och Freud
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var fullt medvetna om hur sjuk Bertha Pappenheim var
efter Breuers behandling. Andi pastod de bada likarna
i boken Studier i hysteri frin 1895 att Breuers samtalskur
hade botat henne.

Det hir 4r inte enda gingen Freud far med osanning.
Det finns flera dokumenterade fall som giller hans egna
patienter. Mest kind dr Vargmannen som Freud pistod
att han botat med psykoanalys, men som var psykiskt sjuk
under hela sitt liv. (For utforliga beskrivningar av fallen
Anna O, Vargmannen och andra av Freuds patienter se
min bok Freuds sista suck frin 2020.)

Det finns ingen evidens bakom péstiendena om att
patienten Anna O blev frisk genom en samtalskur. Aven
mycket annat i kurslitteraturen pid Psykiatri Affektivas
psykoterapiutbildningar saknar evidensbas och har alder-
domlig karaktir. Ett exempel dr Freuds text Sorg och me-
lankoli frain 1917. Ett annat exempel dr en spekulativ artikel
frin 1942 av psykoanalytikern Helene Deutsch med titeln
Nagra former av kinslomdssig storning och deras forbindelse
till schizofreni. 1 en introduktion till artikeln skriver Mats
Leffler att den kvinnliga naturen enligt Deutsch utmirks
av masochism, narcissism och passivitet. "Passiviteten ska
hir uppfattas snarast som en receptivitet knuten till de
kvinnliga kénsorganen och det heterosexuella samlaget.
Masochismen dr huvudsakligen associerad till det lidande
som kvinnan pé grund av sin biologi maste utstd for att
vinna lust — menstruationen, deflorationen, barnafodandet

Pi litteraturlistan finns ocksi flera artiklar av Per
Magnus Johansson publicerade i Arche. En heter Postmo-
dern kirlek och har idéhistorisk karaktdr. Det finns ingen
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anknytning till psykiatri i denna text. En annan artikel av
liknande karaktir heter Psykoanalys och exil.

Psykoanalytikern Per Magnus Johansson

I det psykoanalytiska ndtverket av chefer och andra per-
soner inom Goteborgs psykiatri dr Per Magnus Johansson
centralfigur. Nitverket runt honom har existerat i manga
ar. Personer i nitverket har bytts ut efter hand och négra
har bytt roller, men sjilva nitverket har bestitt och Per
Magnus Johansson har hela tiden stitt i centrum. For att
fa en bild av hans verksamhet kan man gi till webbplatsen
permagnusjohansson.com och ladda ner hans CV pi 49
sidor. Den forsta noteringen i CV:t om att Per Magnus
Johansson handleder chefer pa Sahlgrenska Universitets-
sjukhuset dr fran 2009, men redan 1997 bildade han Freu-
dianska foreningen i Géteborg. Hir dr han sjilv ordféran-
de. Han foreliser ofta sjilv pa féreningens arrangemang,
introducerar andra

forelisare och leder Personer i

anslutande - diskus- nétverket har bytis
sioner. Han 4r som

nimnts  redaktér ut efter hand och
for  foreningens nagra har byt
psykoanalytiska

A roller, men sjélva
tidskrift Arche.

Foreningen haller
ett sondagssemina- bestatt och Per

;“”; lsom man kan Magnus Johansson

a delta i om man

o har hela tiden statt i
anmiler sig till Per

Magnus Johansson cenftrum.

néatverket har
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som ocksd dr seminarieledare. Seminariedeltagare miste
torbinda sig att ha tminstone en 75-procentig nérvaro.

Per Magnus Johanssons dr legitimerad psykolog, legi-
timerad psykoterapeut, docent i idé- och lirdomshistoria
och utbildad i psykoanalys i Paris under aren 1980-2020.
Han har varit privatpraktiserande psykoanalytiker i 30 ar.
Meriterna dr imponerande pi det psykoanalytiska och
idéhistoriska omradet, men f6r uppdragen inom psyki-
atrin och som ldrare pa psykoterapiutbildningar dr Per
Magnus Johansson undermeriterad. Han har ingen ut-
bildning for chefshandledning och inte heller nigon for-
mell utbildning i att handleda psykoterapeuter. Pi Gote-
borgs universitetet dr han larare med kursansvar f6r kurser
i psykoterapi. Det dr brukligt att larare med kursansvar dr
disputerade inom omradet, men Per Magnus Johansson
har inga meriter i psykoterapiforskning. Psykoanalysen
som han har forkovrat sig i tillhér inte de metoder som
har vetenskapligt stod och kan tillimpas inom sjukvarden.

Genom sina uppdrag sedan 1990-talet pi Goteborgs
universitet har Per Magnus Johansson stort inflytande
inom psykiatrin. Han ér lirare pa utbildningarna f6r psy-
kologer och psykoterapeuter och har en tongivande roll
nir det giller undervisning i psykodynamisk terapi. Han
har kursansvar for flera delmoment, bland annat Freud-
kurser, specialkurser i psykoanalytisk teknik och en kurs
om fransk psykoanalys.

Det finns tydligt ovetenskapligt psykoanalytiskt inne-
hall pa psykoterapeututbildningen med psykodynamisk
inriktning pd Goteborgs universitet. (For en ingdende
granskning se Freuds sista suck.) Man skulle kunna tin-
ka sig att universitetet kastade ut det ovetenskapliga ut-
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bildningsinnehallet och att den freudianska liran ddrmed
efter hand vixlades ut fran psykiatrin. Men detta har hit-
tills inte hint. I stillet utbildas stindigt nya generationer i
Freuds pseudovetenskap.

Per Magnus Johanssons aktivitet som foreldsare och
skribent dr omfattande och 4mnena 4r mangfaldiga. Han
foreldser inom sjukvirden och syns och hors ocksa i en
mingd kulturella sammanhang. Detta redogor han f6r in
i minsta detalj i sitt CV, vilket gor att det blir ett extremt
lingt dokument.

Svar frin ansvarig chef

Mathias Alvidius dr chef t6r verksamhetsomrade Psykiatri
Affektiva och har dirmed ett dvergripande ansvar for de
behandlingar som ges, f6r utbildningarna i grundlaggan-
de psykoterapi och for att chefer far handledning av Per
Magnus Johansson. Mathias Alvidius ingér sjdlv i kret-
sen kring den psykoanalytiska tidskriften Arche, han ir
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medlem av redaktionskommittén (https://www.arche.se/
2021-05-09) och han fir ocksi sjilv handledning av Per
Magnus Johansson.

Vid en intervju den 28 april 2021 och i en efterféljande
mailvixling fir jag méjlighet att stilla frigor om behand-
lingar, utbildningar och handledning. Mathias Alvidius
framhiller att han visserligen formellt fortfarande ingir
i redaktionen for Arche, men han har inte utfort nigot
aktivt arbete i redaktionen eller bidragit innehillsligt till
tidskriften pa flera ar. Han menar ocksé att Arche huvud-
sakligen dr en kulturtidskrift dven om den har psykoana-
lytiska inslag.

Mathias Alvidius siger att det behovs en omstillning
inom verksamhetsomride Psykiatri Affektiva mot att i
hogre grad ge insatser med evidens. Han nimner att man
behover vara foljsam till de riktlinjer som finns nationellt
och regionalt. Han hinvisar ocksi till det omfattande ge-
nerella arbete som pégir for att svensk sjukvird i hogre
grad ska arbeta evidensbaserat. Det kallas nationellt sys-
tem f6r kunskapsstyrning. Jag frigar vad han sjilv gor som
chef for att en omstillning ska komma till stind.

— Jag har tillsatt en arbetsgrupp med ett antal personer
som har utbildning i eller intresse for KBT. Jag har bett
dem férse mig med goda idéer och uppslag om hur vi kan
gora for att dstadkomma den hir kulturresan, siger Ma-
thias Alvidius.

Han har ocksa uppmanat chefer att vid rekrytering
soka efter personer med i forsta hand KBT-utbildning
och KBT-erfarenhet och i andra hand med intresse for
KBT. Han framhiller ocksi att delar av verksamheten re-
dan har stillt om. Ett exempel dr virden for dtstorningar.
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Mathias Alvidius, fotad av Johanna Ewald St Michaels.

Men han dr medveten om att omstillningen kan stéta pa
motstind.

—Jag kan ha respekt for att vissa chefer kan uppleva det
som jag kallar en kulturresa som utmanande, men det ér
ju mitt ansvar att se till att vi gor den resan och vill man
absolut inte vara med, vilket jag har respekt for, da kanske
man ska nirma sig slutsatsen att man yrkesmadssigt inte ar
pa ritt plats, siger Mathias Alvidius.

Jag frigar om det kan bli aktuellt att omskola terapeu-
ter med psykodynamisk inriktning.

— Ska man langsiktigt ha en framtid som medarbetare
hos oss sd méste man kunna ge virdinsatser som verksam-
heten dr i behov av f6r att kunna ge god vird till patien-
terna. Om man inte kan géra det si behover vi ju utbilda
personer och om man inte vill utbilda sig, sa 4r det natur-
ligtvis en fraga for oss som arbetsgivare att fortlopande ha
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en dialog med den medarbetaren. Men det dr inte och kan
aldrig vara i en offentligt finansierad verksambhet fritt valt
arbete, utan det dr ju till syvende och sist verksamheten
som maste bestimma vilken vérd vi ska ge, siger Mathias
Alvidius.

Pi det hir omradet forutser Mathias Alvidius svérig-
heter. Han menar att det kanske inte 4r si svart att skicka
tolk pa utbildning. Det svira ir att se till att nya kunskaper
tir genomslag i det arbete med patienter som de omsko-
lade ska utfora.

Sakert finns det de som tvivlar pa att en omstillning
kommer till stind inom Psykiatri Affektiva. Varfor skulle
det hinda nu nir det inte hint pi si linge? Framtiden
kommer att utvisa hur det gir med férindringsarbetet och
det finns anledning for mig att dterkomma till &mnet.

I den psykodynamiska delen av verksamhetsomridets
grundlidggande utbildningar i psykoterapi ligger stor ton-
vikt pd Freuds lira. Jag frigar Mathias Alvidius varfor.
Han papekar att utbildningsdelen inte exklusivt fokuse-
rar pi Freuds originalldra, men i den man den finns med
menar han att det ir motiverat.

— For att forstd senare utveckling inom samma teori
finns det en vetenskapshistorisk podng att se varifrin den
emanerar. Sedan tinker jag mig ocksi att relativt stora
delar av det tankegods som kdnnetecknar psykodynamisk
psykoterapi pd minga sitt dr konsistent over tid, siger
Mathias Alvidius.

Det osanna péstiendet att Anna O skulle ha blivit frisk
genom Breuers behandling anser Mathias Alvidius ska
rittas till.

— Ar det inte sant si ska det naturligtvis korrigeras. Det
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ska naturligtvis vara korrekt information som ges pa en
utbildning.

Han vill ocksi framhalla att det inte dr ett huvudsyfte
med utbildningen att de som gir den sjilva ska ge psyko-
terapi. Den ska ge en orientering i psykoterapi och gora
det méjligt £6r kursdeltagarna att genomféra vanliga sam-
tal med patienter med hogre kvalitet.

Mathias Alvidius siger som nimnts att Psykiatri Af-
fektiva behover stilla om verksamheten for att i hogre
grad borja ge evidensbaserade behandlingar. Jag fragar om
det da inte vore limpligt att kursinnehallet pi den grund-
liggande psykoterapiutbildningen ocksi genomgiende
hade forskningsstod.

—Jag dr inte alls frimmande for att man kan och kanske
ska se 6ver innehallet i de hér utbildningarna utifrdn hur
evidensliget ser ut. Om man skall vara rittfram finns det
ju, med ndgra undantag, klen evidens for psykodynamisk
psykoterapi om man tittar pi de kunskapséversikter som
finns, siger Mathias Alvidius. Mina sista fragor rér Per
Magnus Johanssons handledning. Mathias Alvidius upp-
ger att det for nirvarande dr fem eller sex chefer inom

verksamhetsomri-

det som far sidan ”jr det inte sant sa

handledning, ska det naturligtvis
— Man uppfat- .

tar att Per Magnus korrigeras. Det ska

Johansson i chefs- naturligtvis vara

frégor dr en omdé- korrekt information

mesgill person som .
man har utbyte av som ges pa en

att ha ett samtal vtbildning.”
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med kring de frigor som ir aktuella i chefsrollen, siger
Mathias Alvidius.

Jag frigar vad som ér poingen f6r honom sjilv med
handledningen hos Per Magnus Johansson.

— Jag uppfattar att jag tillsammans med honom kan
reflektera Gver frigor och utmaningar som jag har i egen-
skap av chef. Sedan dr det sjilvfallet jag sjdlv som bestdm-
mer vad jag ska tinka och vad jag ska gora, svarar Mathias
Alvidius.

Han framhiller att psykoanalys inte har nigon plats i
svensk psykiatri, dels f6r att den inte har nigon evidens
och dels for att det 4r en mycket kostsam behandling.

Nir Per Magnus Johansson handleder chefer inom
Psykiatri Affektiva gor han det genom sitt aktiebolag och
jag har négra specifika fragor som giller hans fakturering
tor chefshandledningen. Det forefaller mig som att verk-
samhetsomride Psykiatri Affektiva dr iégonfallande tole-
ranta mot Per Magnus Johansson. Har tar mer betalt dn
han ska enligt avtal, fakturor kommer f6r sent och hans
toretag dr inte upphandlat fér chefshandledning, bara for
handledning av psykoterapeuter. Eftersom fragorna ir pa
detaljniva kommer vi 6verens om att Mathias Alvidius ska
besvara dem per e-mail. Han behover kolla upp négra sa-
ker.

Det drojer ett tag, men den 10 maj kommer Mathi-
as Alvidius svar. Den forsta frigan giller att Per Magnus
Johansson fakturerar 1540 kronor per timme f6r handled-
ning fast det ska vara 1400 enligt hans avtal med Vistra
Gotalandsregionen. Den ligre summan giller eftersom
han inte har formell handledarutbildning. Mathias Alvi-

dius svarar att det hdr dr ett fel som verkar ha uppstatt i
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samband med att en medarbetare som skotte administra-
tion av handledning gick i pension. Alvidius skriver: "For
din kinnedom kommer vi framgent tillse att arvoderad
summa 4r i overensstimmelse med avtal.”

Nista fraga ror att vissa fakturor dr vildigt férsenade.
Enligt Vistra Gotalandsregionens regler ska de inte beta-
las om de kommer mer dn ett halvir i efterskott. Denna
tidsgrins haller inte Per Magnus Johansson. Aven detta
ska rittas till skriver Alvidius: "Sena fakturor har varit
uppe for diskussion tidigare och den dterkoppling som
verksamheten har erhallit av sjukhusets ekonomifunktion
ar att dessa fakturor ska betalas. For att sikerstilla att inga
fel begds hir har frigan ater aktualiserats med ekonomi-
funktionen p4 sjukhuset.”

Sista frigan handlar om att Per Magnus Johansson inte
har nagot avtal med Vistra Gotalandsregionen for chefs-
handledning. Att det krivs ett sdrskilt avtal f6r detta kinde
Alvidius inte till innan jag upplyste honom om det. Han
skriver: "Det har historiskt inte varit kint att det finns
en separat lista med upphandlade handledare for chefer.”
Men hidanefter kommer verksamhetsomridet att anlita
ritt personer f6r chefshandledning. Jag ber om ett f6rtyd-
ligande. Vad betyder det hir f6r Per Magnus Johanssons
del? Svaret ir att hans kontrakt med verksamhetsomri-
det inte kommer att f6rnyas. 2022 dr det, enligt Mathias
Alvidius, slut med Per Magnus Johanssons handledning
av chefer inom Psykiatri Affektiva. Det ar tydligt att min
granskning har fitt f6ljder. En visentlig del av det psyko-
analytiska nitverkets aktiviteter ska inte lingre bedrivas, i
alla fall inte pa skattebetalarnas bekostnad.
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Kallor

Intervju med Mathias Alvidius, chef f6r verksamhetsomrade
Psykiatri Affektiva, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, G6-
teborg

Behandling av depressionssjukdomar, volym 1-3. En systematisk
litteratur6versikt, Statens beredning f6r medicinsk utvirde-
ring (SBU); 2004. SBU-rapport nr 166/1-3

Behandling av dngestsyndrom, volym 1-2. En systematisk lit-
teraturGversikt, Statens beredning f6r medicinsk utvirdering
(SBU); 2005. SBU-rapport nr 171/1-2

Nationella riktlinjer f6r vird vid depression och angestsyndrom,
Socialstyrelsen, 2010

Nationella riktlinjer — Vard vid depression och angestsyndrom,
Socialstyrelsen, 2017

Freuds sista suck — Idéstrider och andra hinder for psykiatrins
utveckling, Charlotta Sjostedt, 2020

Litteraturlista och andra handlingar kopplade till en grundlig-
gande utbildning i psykoterapi som gavs av verksamhetsom-
ride Psykiatri Affektiva 2019-2020

Per Magnus Johansson AB:s avtal med Vistra Gotalandsre-
gionen och andra handlingar kopplade till upphandling av
handledning f6r psykoterapeuter och handledning av chefer

Fakturor for handledning frin Per Magnus Johansson AB till
Vistra Gotalandsregionen

Hemsidan https://www.arche.se/ 2021-05-09

Hemsidan https://permagnusjohansson.com/ och Per Magnus
Johanssons CV frin 2020-12-05
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PSYKOLOGI - SAMTALSMETODIK

Hur kan man fo‘z’
fundamenm[isz‘er* att
andra dasikt?

Hakan Jéarva, legitimerad psykolog, férfattare och
sektexpert, ger oss r&d om hur man handskas med fun-
damentalister och extremister

Alla som pratat med en person som ir starkt troende i né-
gon friga vet hur svirt, for att inte sdga omojligt, det dr att
fora en diskussion dir logiska argument fir rida. Jag sokte
linge efter det ddr perfekta argumentet som skulle fi den
andre att inse att hen har "fel”, men varje ny, i mitt tycke,

* Med fundamentalist menas bokstavstrogen, dvs. nigon som ir
fullt och fast 6vertygad om korrektheten i den ideologi hen ir
anhingare av. Ideologin miste inte nédvindigtvis vara av religi6s
karaktir. Homeopatianhingare, anti-vaxxers och konspirations-
teoretiker ir exempel pa anhingare av icke-religiosa fundamen-
talistiska ideologier.
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geniala id¢ slog slint. Trots det fortsatte jag linge att tin-
ka att det maste finnas argument som kan rasera muren.
Det var lite som att soka "the holy grail”. Till slut tvinga-
des jag dock motvilligt acceptera att det troligtvis inte gir
att resonera med fundamentalister. Jag insig ocksi att jag
sjilv varit lite vil fundamentalistisk ifrdga om att hitta det
perfekta argumentet. Det dr litt att se hur andra 4r funda-
mentalistiska, men vi har ofta en blind flick nir det giller
virt eget fundamentalistiska tinkande och beteende.

Ett argument jag ofta fir hora nir jag diskuterar det
hir problemet med andra ér att man inte egentligen ar-
gumenterar fOr att Gvertyga motstindaren, utan publiken
som ser pd. Det dr mojligt att det kan vara sant i nigon
mén, men dterigen — om édskddarna ir fundamentalister
har argumenten troligtvis ingen paverkan. Argumentet jag
brukar fi hora dr att det dr de tveksamma man vill paver-
ka. Och det dr mojligt att man kan lyckas péverka nagon.
Men det ir samtidigt en hogst tveksam metod och den
kan sli tillbaka. Man ska inte underskatta minga ménn-
iskors instinkt att skynda till f6rsvar f6r nigon man upple-
ver blir trakasserad och mobbad, vilket ofta ar dskidarnas
upplevelse nir de ser en tillspetsad diskussion pa nitet
eller i TV-studion. Det kan likavil vara s att for varje
dskadare man lyckas Gvertyga med sina argument driver
man en annan askidare till att forsvara den utsatte. Jag har
egentligen aldrig hittat nigon Gvertygande forskning som
stoder idén om att argumentation mot en fundamenta-
listisk meningsmotstindare skulle kunna skifta balansen
bland 4skddarna at nagot hall.

P34 sociala media, inte minst Twitter, har tonen blivit
allt hardare och meningsmotstindare déms snabbt ut som
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idioter utan att det egentligen skett nigot utbyte av idéer.
Kanske dr det ett resultat av att man gett upp att f6rs6ka
resonera sakligt, dd det uppenbarligen inte har nigon ef-

fekt pd manga meningsmotstindare. Typexemplet dr vil
Facebook-anvindaren som yttrade de bevingade orden:
"ja skiter i att det dr fejk, det dr forjavligt anda”. Det dr latt
att tinka att det inte dr nigon idé att slosa sakliga argu-
ment pi en sidan “idiot”. Men handlar det verkligen om
bristande intellektuella f6rmégor?

Det finns rejilt med forskning och teorier som utma-
nar idén om att minniskan i forsta hand skulle vara en
rationell varelse. Hugo Mercier och Dan Sperber (2011)
menar att médnniskans i férsta hand anvinder sin logiskt
resonerande formaga i sociala syften. Daniel Kahneman
och hans teams (2011) forskning visar att vi sdllan anvin-
der logik utan oftast gir pi magkinsla nir vi fattar beslut.
Idén om att tondringars riskbendgenhet skulle bero pa
bristande kunskap om faror har inte heller visat sig stim-

FOLKVETT 2021:2 29



ma (Luna, et al.,, 2001, Steinberg, 2004, Ellis, 2018). Och
alla som haft med missbrukare att gora vet att det inte dr
bristande medvetenhet om farorna som gor att missbru-
kare inte slutar med sitt missbruk. Om du sjilv nigonsin
torsokt sluta med en dilig vana eller borja med en nyttig
vana forstir du troligtvis problemet. Det handlar inte om
bristande information, det dr andra krafter som styr.

Jag tinker inte slosa argument pi att Gvertyga nigon
som 4r av en annan uppfattning. Den hir artikeln vinder
sig 1 forsta hand till personer som ir beredda att prova att
nirma sig fundamentalister pd ett annorlunda sitt.

Om man vill férindra minniskors beteenden méste
man vara medveten om vad som faktiskt gér att paverka
och f6rindra. Vissa férandringar, hur 6nskvirda de 4n kan
vara, dr faktiskt orimliga att tinka sig, medan andra ligger
inom rimlighetens grinser.

Jag brukar anvinda giraffen som metafor for att for-
tydliga just detta. I princip alla ddggdjur har sju halskotor,
det giller dven giraffen. Grundkonstruktionen med sju
halskotor ir relativt robust bland diggdjur, men de enskil-
da halskotorna dr uppenbarligen formbara. Och precis sa
ir det med minniskors egenskaper och beteenden. Vissa
egenskaper, funktioner eller beteenden ér robusta medan
andra ir mer formbara. Eller for att anvinda metaforen
med halskotor: om du vill férlinga halsen pa nigon har
du storre chanser att lyckas om du forsoker férandra stor-
leken pé halskotorna i stillet for att forsoka ligga till yt-
terligare en. Varfor jobba i motvind om det finns andra
vigar att ta?

Minniskan dr i huvudsak ett flockdjur och engage-
mang i religitsa sekter och ideologiska fundamentalistiska
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och extrema rorelser dr typexempel pa flockbeteende. Det

ar inte rimligt att vidja till minniskors ’sunda fornuft” el-
ler rationalitet om man vill férindra flockbeteenden. Det
spelar ingen roll vad som ir sant eller riktigt. Om flocken
dikterar beteendet eller virderingarna kommer de flesta i
flocken att lyda, oavsett vad vetenskapen eller det sunda
fornuftet siger. Sunt fornuft och logik kan vara effektivt
under vissa omstindigheter, men mot flockbeteende hjil-
per de sallan. Dir krivs andra verktyg.

I min nyutkomna bok Radikalisering foreslar jag ett
annat sitt att nirma sig fundamentalister — en kombina-
tion av samtalsmetoden MI - motiverande samtal ( Miller
& Rollnick, 2013) och terapimetoden ACT - acceptan-
ce and commitment therapy (Hayes, Strosahl & Wilson,
2014). Det ir naturligtvis oméjligt att i detalj gi in pd alla
delar i dessa metoder hir, men det finns ndgra grundprin-
ciper som om du anammar dem, kan géra stor skillnad f6r
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hur stor péverkan du kan ha pi en fundamentalist. Detta
forutsatter att du har en onskan om att fi en fundamenta-
list att fordndra sina dsikter och beteenden.

Motiverande samtal utvecklades inom missbruksvir-
den nir man bérjade f6rstd att missbrukares motstind till
forindring forstirktes av virdpersonalens overtalnings-
torsok i stillet f6r tvirtom. Enkelt uttryckt, ju mer man
torsokte Gvertyga missbrukare om att de borde sluta med
sitt missbruk, desto starkare blev deras motstind. William
Millner, som dr en av grundarna av metoden, borjade da
i stillet utforska olika sitt att locka fram personens egen
motivation till att sluta. Detta utvecklades sedan till sam-
talsmetoden MI, som ir en evidensbaserad metod for att
forandra beteenden.

En av de forsta saker man fir lira sig ndr man gir en
MI-utbildning ér att hejda "rittningsreflexen”. Dvs. im-
pulsen att korrigera fel hos andra. Det dr ménskligt att
vilja korrigera felaktigheter och det dr inte nédvindigtvis
nagot fel i det, men nir man har med missbrukare och
fundamentalister att gora motverkar rittandet sitt syfte.
Det vicker bara mer motstand. Dérfér maste man lira sig
hejda rittningsreflexen. Nir det giller fundamentalister
och speciellt de som uttrycker obehagliga asikter dr det
littare sagt dn gjort. Dirfor brukar jag anvinda mig av
metaforen “hejda krikreflexen” nir man har med funda-
mentalister och extremister att gora.

Och det dr den forsta viktiga principen. Om du lyckas
hejda rittningsreflexen eller “krikreflexen” och kan bérja
skapa en relation med en fundamentalist, kommer du att
mirka att det finns ambivalens dir. De flesta fundamen-
talister hyser tvivel kring korrektheten i liran, men dessa
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tvivel kommer du aldrig att fi héra om du gar till attack.
Det dr forst nir vederborande kinner fortroende for dig

som du méjligen kan fi hora tvivlen. D4 6ppnar sig ocksi
mojligheter f6r dig att paverka. Men tink pa att motiva-
tionen maste komma frin personen sjilv. Si fort du bérjar
ldgga ord i munnen pé den andre och bli alltfér styrande
kommer motstindet att 6ka. Det finns naturligtvis mycket
mer att lira om det hir, men enbart genom att lira sig hej-
da krikreflexen och lyssna pi den andre kan man komma
vildigt langt.

Den andra principen, som 4r minst lika viktig, ar att
det 4r vira erfarenheter som i hog utstrickning styr 6ver
vért beteende och vira virderingar. Man brukar siga att
“barn inte gbr som man siger, de gor som man gor”. Te-
rapimetoden ACT utgdr i hog grad frin den principen.
Aven om det ir en samtalsmetod, sa syftar samtalet till att
styra klienten mot viktiga erfarenheter som man vet okar
chanserna till en héllbar férindring.
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Jag har under aren pratat med manga avhoppare frin
politiska och religiésa extremistrorelser. Det som lett till
avhopp for de allra flesta dr just olika typer av erfarenhet-
er som man lite grovt kan sortera in i tre kategorier. En
kategori kan du som utomstiende inte géra si mycket at,
den handlar om att man har utsatts for olika former av
overgrepp inom rérelsen. Men de andra tva kan du som
utomstiende faktiskt hjilpa fundamentalisten med.

Den forsta av dessa erfarenheter, som vildigt méinga
avhoppare vittnar om har varit en vindpunkt, dr att na-
gon utomstiende visat dem vinlighet i stillet f6r hat eller
forakt. Anledningen till att det dr s kraftfullt, r att du
genom att visa vinlighet faktiskt motbevisar en grundtes
i ideologin — den om den onda omvirlden, ett stiende
inslag i alla fundamentalistiska och extrema rorelser. Sa
enbart genom att lira sig hejda krikreflexen kan man fak-
tiskt motbevisa liran. Det dr ett mycket starkare bevis for
en fundamentalist dn vilket logiskt argument som helst.

Den andra kategorin erfarenheter som leder till avhopp
ir egna intressen och behov som liran och rérelsen for-
bjuder. I fundamentalistiska rorelser dr det mesta som vi
minniskor tycker ér roligt och givande forbjudet. Man fir
inte ha egna intressen eller dgna sig it virldsliga ndjen
som kan locka en bort frin kampen mot det onda. Om du
hejdat krikreflexen och skapat en relation med personen,
dr det den hir typen av aktiviteter du kan bérja motivera
fundamentalisten att ta del av - sidant som kan vicka ett
intresse eller locka bort frin rorelsen. D3 kommer motiva-
tionen frin individen sjilv och det 4r en mycket starkare
drivkraft dn vilka argument du 4n kan ha. Som en parentes
kan jag nimna att ett av de frimsta skilen till att nigon
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limnar nynazismen ér att de blir kira i nigon utanfor r6-
relsen. SAPO skimtade vid ett tillfille om att de borde
starta en dejtingservice f6r nynazister. Det dr naturligtvis
inte etiskt forsvarbart men det sdger nigot om vad det
ar som krivs for att fi personer att limna den typen av
destruktiva miljéer.

Till sist vill jag bara sdga att precis som for fundamen-
talister och missbrukare 4r det viktigt att motivationen
kommer frin personen sjilv, det giller dven dig som ldser
det hir. Du miste sjilv vilja hjilpa en annan person att
torindra sig, annars dr det bittre att lita bli.
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MEDICIN OCH PSYKOLOGI

Psilocybin-assisterad
psykoterapi - ett nytt
psykiatriskt paradigm

Filip Bromberg, legitimerad psykolog, ordférande i
Osmond Foundation och generalsekreterare i Nétver-
ket for psykedelisk vetenskap, beréttar om forskningen
pd psykoterapi kombinerat med psykedeliska preparat

Det pagar nigonting nytt, och potentiellt stort inom psy-
kiatriforskning idag. En behandlingsmodell som bygger
pa synergi mellan farmakologi och psykoterapi, visar lo-
vande resultat vid psykiatriska tillstind hos individer dér
ingen behandling tidigare haft effekt. Det handlar om
psykoterapi med psilocybin, den aktiva ingrediensen i
narkotikaklassade psykedeliska svampar.

Studierna dr smé, men férhoppningarna stora. Forsk-
ningsdeltagare vittnar om omvilvande effekter och rankar
behandlingen som en av de mest meningsfulla upplevel-
serna i deras liv (Griffiths et al., 2006). Att samma in-
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tervention fungerar vid olika tillstind - som depression,
beroendeproblematik och dngest i livets slutskede — in-
dikerar att behandlingen angriper en gemensam under-
liggande mekanism (Johnson et al., 2019). En gemensam
mekanism for flera olika diagnoser skapar moéjligheter
for en ny forstielse av psykisk ohilsa, bortom det allmint
vedertagna och symptombaserade DSM-systemet.

Medicinsk behandling med psilocybin framstills
ibland som négot helt nytt. Men idén dr verkligen inte
ny; ménniskor har anvint vixter och svampar med psyke-
deliska egenskaper i tusentals dr. Vissa av dessa uraldriga
traditioner lever 4n idag, bl.a. 1 Mexiko. Dessa traditioner
inspirerade den foérsta vigen av psykedelika-assisterade
behandlingar, som utvecklades under 50- och 60-talet
av ledande psykiatriker. Man sig hur substanserna fram-
kallade andliga upplevelser likt de som forekommer inom
olika religiésa sammanhang. Genom att manipulera vari-
abler som rummets inredning eller musik, lirde sig déti-
dens pionjirer skapa forutsittningar f6r ofta utmanande,
men likande upplevelser, som satte djupa spar hos deras
patienter (Dyck, 2008).

Under denna tid betraktades behandling med LSD och
psilocybin som psykiatrins viktigaste framtidslofte, fram
tills substanserna anammades av hippierdrelsen i USA pa
60-talet. En olycklig blandning av politisk hysteri, bristan-
de forskningsmetodik och det kommande biomedicinska
torskningsparadigmet innebar slutet fér den forsta vigen
av psykedelisk psykiatri. Psilocybin-assisterad psykoterapi
som den ser ut idag bygger dock pa det arbete som gjordes
under 50- och 60-talet. Den moderna forskning som gors
idag, understodd av teknisk utveckling, replikerar till stor
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del den tidigare rudimentira forskningen med f6rbittrad
vetenskaplig metodik.

Psilocybin-assisterad terapi i praktiken

Psilocybin-interventioner utgar ifrin dem kraftfulla effekt
som substansen kan ha pa medvetandet. Den subjektiva
upplevelsen dr svir att forutsiga eftersom den kraftigt pa-
verkas av faktorer kopplade till kontext och personlighet.
Psilocybin tycks fungera som en generell forstirkare av
kénslor och sinnesintryck (Johnson et al., 2019). Normala
tankeprocesser bryts ned, och med dem dven psykologiska
mekanismer som individen utvecklat som svar pi livsom-
stindigheter. F6r ménga innebir upplevelsen en omfat-
tande kontrollférlust och en konfrontation med minnes-
bilder eller kinslor som individen forsokt undvika. Vid en
tillrickligt hog dos upplever minga att “jaget”16ses upp pa
ett sitt som moéjligen pdminner om nira déden-upplevel-
ser (Lebedev at al., 2015). Ridsla ir vanligt och patienten
uppmanas i behandlingen att sldppa taget och ge sig hin
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it vad som dn dyker upp. Att ge sig hin har i dataanalyser
torknippats med vad som kommit att kallas en “mystisk
upplevelse”, skattat i det validerade frigeformularet Mys-
tical Experiences Questionnaire (MEQ30). Detta inklu-
derar exempelvis transcendens av tid och rum, en kinsla
av enhet, helighet, glidje och obeskrivbarhet (Maclean et
al., 2012).

Psilocybin-upplevelsen kriver ett omfattande terapeu-
tiskt ramverk, bade for att minska de psykologiska risker-
na och for att géra behandlingen si ldrorik som majligt.
Vanligtvis foljer tvi terapeuter deltagaren genom forbe-
redelse, en eller tvd doseringar och efterfoljande integra-
tionsbehandling. Ett gott samarbete med terapeuterna dr
avgdrande och behéver etableras under férberedelsefasen,
da patienten ocksa fir dela sin berittelse och formulera
en intention utifrdn sin egen process. Sjilva doseringen
genomfors i ett behagligt inrett rum, med sirskild utvald
musik i horlurar och en égonbindel f6r att uppmuntra
patienten att vinda uppmarksamheten init. De tva tera-
peuterna har en tillbakadragen roll under psilocybinresan,
med fokus pa att formedla trygghet och hjilpa deltagaren
att ge sig han. Under uppf6ljande sessioner lyssnar tera-
peuterna pa deltagarens upplevelse och inbjuder till re-
flektion kring deltagarens egen berittelse och intention
utifrin upplevelsen. Syftet dr att hjilpa deltagaren att in-
tegrera insikter fran det forindrade medvetandetillstindet
i sin identitet och vardag.

Nytt hopp for patienter

En randomiserad studie pa psilocybin-assisterad psykote-
rapi for depression visade att 71% av patienterna upplevde
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6ver 50% minskning av symptomen efter fyra veckor, och
hilften av deltagarna uppfyllde inte lingre kriterierna f6r
depression (Davis et al., 2020). Ett antal uppfoljnings-
studier efter behandling har visat pa bestiende effek-
ter (Agin-Liebes at al 2020, Carhart-Harris et al 2018).
Vid universitet som Imperial College London och Johns
Hopkins University har sma studier visat dramatisk effekt
vid svarbehandlade tillstind som dngest i livets slutskede,
behandlingsresistent depression, alkohol- och tobaksbe-
roende (Johnson et al., 2019). Bieffekterna dr sma jimfort
med vanlig psykofarmaka, och férsoksdeltagare talar om
transformativa, djupgéende upplevelser. Dessa upplevel-
ser tycks vara associerade med positiva effekter bortom
symptomlindring, t.ex. viktiga férindringar i nira rela-
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tioner eller en ny upplevelse av naturen (Noorani et al.,
2018). Mitningar av personlighet enligt Big 5-teorin visar
pa en tydlig Gkning inom personlighetsdraget Oppenhet
(Erritzoe et al., 2018).

Psilocybin-assisterad psykoterapi och hjarnan

Data fran studier med hjirnavbildning indikerar att psi-
locybin leder till 6kad psykologisk flexibilitet. Det sker
genom att “skaka om” systemet och ge personen ett nytt
perspektiv pd antaganden och tankemonster (Carhart &
Friston, 2019). En studie vid Imperial College London
fann att psilocybin radikalt minskade aktiviteten i centra-
la ndtverk i hjdrnan som tidigare visat sig vara overakti-
va vid t ex depression (Carhart-Harris et al., 2012). Nir
samma forskarlag behandlade svart deprimerade patienter
med psilocybin-assisterad psykoterapi fann de att psilocy-
bin "aterstillde” aktiviteten till normala nivier inom dessa
nitverk. Man sig ocksa en korrelation mellan den subjek-
tiva upplevelsen under paverkan av psilocybin och en for-
indrad kommunikation mellan vissa funktionella nitverk
i hjdrnan efter behandling (Carhart-Harris et al., 2017).

Ett nytt paradigm

Kommer psilocybin-assisterad psykoterapi att bli en del
av psykiatrin? Behovet av innovation dr stort - det bio-
medicinska paradigm som dominerat filtet sedan 60-talet
har inte infriat férhoppningarna om biologiska forkla-
ringar for psykiatriska tillstind (Venkatasubramanian &
Keshavan, 2016). Inom psykiatrin fortsitter man att stilla
diagnoser baserade pa enbart symptom. Inga betydande
tarmakologiska genombrott har gjorts sedan SSRI-prepa-
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ratens ankomst f6r 30 dr sedan, och den psykiska ohilsan
i samhillet fortsitter att 6ka (Hyman, 2013).

Samtidigt dr det mycket som har férindrats sedan den
psykedeliska psykiatrin var en del av den etablerade vér-
den. Idag finns ett standardiserat regelverk for utvirdering
av likemedel. Om psilocybin-assisterad psykoterapi ska
bli godkind som behandling maste metoden utvirderas
precis pa samma sitt som annan psykofarmaka: i rando-
miserade, placebokontrollerade studier.

Det psykedeliska medvetandetillstandet 4r dock sa dis-
tinkt att man kan ifrigasitta huruvida det dr mojligt att
bibehalla blindningen av deltagare eller behandlare inom
studierna (Hendy, 2018). Fenomenet "breaking blind” dr
vil kint inom den klassiska farmakologiska forsknings-
ramen f6r psykofarmaka, och syftar till de fall da f6rs6ks-
deltagare kan gissa sitt testférhallande. Detta 6kar risken
for bias pa grund
av social Onsk-
virdhet. Psykede- Inga betydande
lisk forskning dr

farmakologiska
sarskilt sirbar for 9

bias med tanke pi genombrott har
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vicka den kritiska frigan ifall de subjektiva effekterna av
psilocybin bestims av social onskvirdhet eller férvintan-
seffekter.

Ytterligare en utmaning rér den kultur av mysticism
och New Age titt sammankopplad med psykedelisk kul-
tur. I artikeln Consciousness, Religion, and Gurus: Pitfalls of
Psychedelic Medicine (2020) varnar Matthew W. Johnson,
professor vid Johns Hopkins University, for risken att
torskare och vérdpersonal introducerar sina egna metafy-
siska antaganden f6r deltagare. Andra argumenterar for
att begreppet “mystisk upplevelse” anvinds alltfor littvin-
digt inom forskningen (Sanders & Zijlmans 2021).

Behandlingar med psykedeliska substanser utgér out-
torskad mark for myndigheter. De flesta likemedel som
behandlar depression och éngest kan himtas ut p apotek.
Psilocybin-assisterad psykoterapi involverar en kraftfull
substans i en terapeutisk miljé under noggrann dvervak-
ning av utbildade psykoterapeuter. Aven om behandling-
en visar sig vara Gverligset effektiv jimfoért med existe-
rande behandlingar, kommer den sannolikt att bli dyr pa
kort sikt. Dagens hilso- och sjukvérd ar inte utformad for
dagslanga psilocybinresor.

I media beskrivs psykedeliska substanser ofta som mi-
rakelkurer, vilket har bidragit till en 6kande kommersiali-
sering. Hittills har den mesta forskningen finansierats av
filantropi, men nu har stora investeringar skapat en be-
gynnande psykedelisk likemedelsindustri. Likemedels-
utveckling i bide USA och Europa innebir att psilocy-
bin-assisterad terapi kan bli godkind som behandling vid
svirbehandlad depression inom 5 ar. Ndr marknadseko-
nomiska krafter trider in finns dock alltid en risk for att
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privata vinstintressen virderas hdgre dn patienters vilbe-
finnande. Det finns en utbredd oro 6ver nya aktérer som
inte agerar i samma anda av transparens och samarbete
som har karaktiriserat filtet under dess framvixt (Noora-
ni 2020).

For att balansera privata initiativ krdvs mer satsningar
pé skattefinansierad och oberoende forskning. De hittills
publicerade studierna ér fortfarande generellt sma och be-
grinsade. Mer forskning behovs for att bittre forsta hur
psilocybin-assisterad psykoterapi fungerar, vilka patienter
som kan bli hjilpta, och hur man kan bibehilla sikerhet
och uppni effekt i storre skala. Det rader ingen brist pa
utmaningar och obesvarade frigor kring psilocybin-assis-
terad terapi. Men samtidigt finns det starka skil att tro att
ett nytt psykiatriskt paradigm ér i sikte.
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PSYKODYNAMISK TERAPI

Ar 269 studier mycket?

Dan Katz, /egitimerad psykolog och legitimerad psy-
koterapeut med KBT-inriktning, lyssnar pé en féreldsning
om evidensen fér psykodynamisk terapi, gér en historisk
tillbakablick och tar del av alla de 269 randomiserade
kontrollerade studier som redovisas.

Historisk tillbakablick

De senaste trettio dren har statusen i Sverige for psykolo-
giska behandlingsformer genomgatt en mindre revolution.
Aven om psykologer och psykoterapeuter sedan linge har
funnits som ett alternativ till medicinsk behandling av
psykiatriska storningar, levde den kliniska verksamheten
linge i ett ingenmansland. Psykologiska behandlare var
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visserligen formellt accepterade inom vérden, legitimera-
de av Socialstyrelsen, men huruvida de behandlingsmeto-
der de anvinde verkligen gjorde nytta, var omdiskuterat.
Den fram till nyligen nistan totalt dominerande psyko-
terapiformen, psykodynamisk terapi (PDT) hade sin bas
i gamla psykoanalytiska liror dir intresset for att utfora,
eller i alla fall ta del av experimentell grundforskning var
svagt, och viljan att prova sina behandlingsmetoder med
de mer metodmissigt rigorésa metoder som var standard
inom somatiken, var nist intill obefintlig. Den forskning
som presenterades var till storsta delen del av hermeneu-
tiskt slag, baserat pa forskarens personliga reflektioner ut-
ifran observationer eller fallstudier.

Men parallellt med att psykoanalysen, och dess efter-
toljare den psykodynamiska terapin kom att bli 1900-ta-
lets dominerande behandlingsform, pagick experimentell
grundforskning som pekade i en helt annan riktning. Hir
gjordes banbrytande forskning inom inldrningspsykologi,
informationsprocessteori (hur vir hjirna tar in och be-
arbetar information), samt socialpsykologi. Under andra
halvan av forra seklet borjade man experimentellt testa
dessa forskningsmissiga principer i behandlingsstudier,
och efter hand bérjade man designa sina studier si att de
levde upp till de krav som stilldes inom medicinsk forsk-
ning: den randomiserade kontrollerade studien, RCT.

RCT

Enkelt beskrivet dr en RCT en jimforelsestudie mellan
tva eller fler behandlingstyper dir man forsoker minimera
risken for att subjektiva beddmningar och metodmissiga
misstag ger felaktiga resultat. Man férdelar slumpmissigt
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in sina f6rs6kspersoner i olika grupper, dir en fir den be-
handling man vill utvirdera, och jimférs med en annan

eller flera andra grupper som antingen fir vinta pd be-
handling eller behandlas med en annan metod. Denna
andra metod ir ofta det som ar den redan etablerade be-
handlingsformen for patientgruppen (TAU — Treatment
As Usual) eller en "placebobehandling” — en insats som
kan uppfattas som en behandling f6r patienterna, t.ex. att
fi prata av sig om sina bekymmer med en snill person.
Vidare anvinder man féretrddesvis si objektiva variabler
som mojligt att mita resultatet med. Det ricker inte med
att en patient blir n6jd med behandlingen eller att ved-
erborande — eller behandlaren - anser sig se en forbatt-
ring. Behandlar man en fobi miter man hur mycket en
spindelfobiker kan interagera med en spindel, behandlar
man tvingssyndrom kan ett av utfallsmatten vara hur ofta,
linge och intensivt nigon tvittar hinderna. Oftast an-
vinds dven standardiserade och noga beforskade bedém-
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ningsformuldr. Nir man sedan jamfor resultaten anvinder
man sig av statistiska metoder for att bedoma hur stor
risk det dr att eventuella skillnader i behandlingsutfall kan
bero pa ren slump. Man kan ocksé géra en bedémning av
hur kraftig effekten av behandlingen ir.

Evidensbaserade metoder gor sitt intdg, men inte utan mot-
stand

Redan under 60-talet kunde man redovisa lovande resul-
tat rérande specifika fobier och tvingssyndrom och under
70- och 80-talen kom ett forsvarligt antal studier som vi-
sade goda, ibland mycket goda, behandlingsresultat f6r de
flesta dngestsyndrom, litta- och medelsvira depressioner
och en del beteendestérningar. Dessa behandlingar, som
fran borjan kallades “beteendeterapi” respektive "kogni-
tiv terapi”, samlades efterhand under paraplybegreppet
kognitiv beteendeterapi (KBT). Det som tidigare hade
erbjudits som behandling for dessa stérningar hade varit
medicinering, som hade evidens, men som for vissa pa-
tienter innebar o6nskade biverkningar. Mianga patienter
medicinerades ocksd med olika lugnande preparat, som
om de anvindes under lingre perioder, kunde innebira
missbruksrisker. Vidare kunde man visa att effekterna av
de moderna psykologiska behandlingsmetoderna satt i ef-
ter behandling, medan risken var betydligt st6rre for att
iterinsjukna om man satte ut medicineringen. Man hade
alltsa ett alternativ som for vissa patientgrupper t.o.m. gav
bittre resultat in den medicinska, och i andra fall blev ett
virdefullt komplement.

Trots det ganska uppenbara forskningsstodet for KBT

var motstindet massivt mot att anvinda dessa nya me-
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toder inom vérden och det var enbart pa nigra fi stillen
i Sverige som psykologer och psykoterapeuter kunde ut-
bilda sig i behandlingsformen. Intensivast var motstindet
frin de som utbildats i de gamla psykodynamiska larorna,
vars teorigrund och metodik var visensskild frin KBT.
Acceptansen for de nya evidensbaserade metoderna var
ofta storre bland likare dn bland psykologer. Psykiatri-
ker var mer vana vid den medicinska modellen och med
likarens naturvetenskapliga teoribas uppfattades nog de
mest spekulativa psykoanalytiska idéerna som just - vilda
spekulationer.

Efterhand blev dock trycket, som inte bara handlade om
ett uppenbart forskningsstéd, utan dven att méinga patien-
ter hade hort talas om fungerande metoder mot problem
som tidigare hade ansetts som nistan obehandlingsbara,
s stort att fler psykolog- och psykoterapeututbildningar
erbjéd utbildning i KBT. 2004 och 2005 publicerades stat-
liga utredningar (SBU) som bekriftade det goda forsk-
ningsstodet  for

KBT, och 2010 Man hade alltsa ett

kom slutligen So- o v
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cialstyrelsen med
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mendationer har uppdaterats, men stir i skrivande stund
i stort oforindrade. Andra behandlingar som bedéms ha
gott stéd dr medicinering, och f6r de mindre svéira depres-
sionerna dven interpersonell terapi (IPT) som hade borjat
som en placeboterapi, men visat si pass lovande resultat
att man utvecklat den (IPT dr en problemlosande terapi
som arbetar med att ta upp och lira sig hantera konflikter
med personer i patientens nirhet). PDT rekommenderas
bara som ett ligre prioriterat alternativ for en halv diagnos
- mindre allvarliga depressioner. Psykoanalys rekommen-
deras inte alls.

Reaktionen frin psykodynamiskt hill blev mycket
stark. Redan pi 80-talet avfirdades de goda resultaten
for KBT med att "man bara botade symtomen”, inte den
bakomliggande orsaken som enligt psykodynamiskt/psy-
koanalytisk teori lag i ol6sta konflikter eller trauman i
barndomen. Man ansig att problemen skulle aterkomma
i ny skepnad, nigot som dock motsades av att de goda
resultaten av KBT holl i sig 6ver tid. Det fanns ocksd en
stor ovilja att forska under kontrollerade former di man
ansig att sjdlva forskningsprocessen, med tydliga behand-
lingsriktlinjer, inspelning av terapisessioner m.m. skulle
stora sjilva terapiprocessen. Nir de statliga rekommen-
dationerna publicerades gick efterhand kritiken over till
konspiratoriska teorier om att utredarna var korrumpera-
de eller i alla fall javiga. En annan vanlig bortférklaring
var att egentligen alla terapier var verksamma och att ett
positivt resultat frimst handlade om en god allians mel-
lan behandlare och patient, medan metoden var av mindre
betydelse. Att internetférmedlad terapi, dir interaktionen
mellan behandlare och patient dr minimal och fokus ir
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pa metoden, hade goda resultat, ignorerades (Carlbring et
al., 2018).

Det ir dock viktigt att papeka att det inte helt sakna-
des RCT pi psykodynamiska behandlingar. De var inte
manga, men modernare psykodynamiker hade en betydligt
Sppnare instillning till experimentell forskningsmetodik.

Det fanns ocksd nya mindre lingrandiga psykodynamiska
metoder som limpade sig bittre f6r utvirderingar. Dessa
metoder vilade fortfarande teoretiskt pd psykodynamisk
grund, men hade mer gemensamt med KBT s3 till vida
att terapeuten kunde ha en mer aktiv roll och att det fanns
en tydlig struktur.

Nir Socialstyrelsen 2018 publicerade uppdaterade rikt-
linjer utan nagon nimnvird forindring reagerade psyko-
dynamiska organisationer mycket ilsket. De accepterade
att KBT rekommenderades for alla angestsyndrom, men
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ansig att PDT skulle fi samma prioriteringsgrad som
KBT och IPT f6r behandling av litta- till medelsvira
depressioner - d.v.s., rekommendationen skulle uppgra-
deras frin "kan utforas” till "bor utforas”. Utifrin sett kan
man undra varfor det blev en sidan diskussion rorande
en marginell uppgradering f6r en halv diagnos. Man kan
spekulera i att detta var det enda behandlingsomride som
de PDT-utbildade, som fortfarande utgor en stor del av
psykolog- och psykoterapeutkiren, kunde fa ett kliniskt
berittigande. En annan anledning var att det vid flera me-
taanalyser hade framkommit lovande resultat {6r PDT vid
denna diagnosundergrupp. Socialstyrelsens expertgrupp
hade dock anvint sig av det internationellt vedertagna
GRADE - systemet {6r att bedoma kvaliteten pa studier-
na, och dess kriterier var stringare an minga metaanaly-
sers. Socialstyrelsen anklagades for att vara "ovetenskaplig”
och den psykodynamiska organisationen Riksférbundet
Psykoterapicentrum (RPC) limnade t.o.m. in en stim-
ning, di de ansig att jiv hade férekommit, eftersom en
person i utvirderingsgruppen hade ett kliniskt verksamt
foretag som anvinde sig av KBT. Med samma logik skul-
le alltsa alla likare som i sin verksamhet anvinder sig av
evidensbaserade metoder anses jiviga i utvirderingen av
medicinska behandlingar. Men, ett annat argument frin
PDT - hill var att de nu fanns 6ver 250 RCT rorande
psykodynamisk terapi, underforstatt att detta var en diger
forskningsbas (DN, 2020). Det var dirfor oerhort vil-
kommet, nir den psykodynamiske behandlingsforskaren
Peter Lilliengren i viras annonserade att han skulle hélla
en dragning om detta och ocksé publicerade vilka dessa
studier, som han hade riknat till 269 stycken, var.
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Inte de faktiska studierna.

Ar 269 RCT ett omfattande forskningsunderlag?

For en lekman kan 269 studier lata som ett starkt forsk-
ningsunderlag. Man bér dock hilla i atanke att antalet
studier siger inget om vare sig deras kvalitet eller resultat.
Som jimforelse sokte man 2013 (Mathie et al.) igenom
databaserna for att hitta RCT pd homeopati, och fann 263
stycken. Som bekant dr forskningsstddet f6r homeopati
extremt daligt. Vidare stricker sig databaserna si lingt
bak som femtio dr. Det blir blir i genomsnitt bara drygt
fem publicerade studier per ér.

Nir SBU och Socialstyrelsen gjorde sina genomgangar
lir man ha hittat 6ver 8.000 RCT pa psykologisk behand-
ling i diverse databaser. Eftersom KBT har varit extremt
dominerande inom experimentell behandlingsforskning
ar det nog lagt riknat att anta att minst hélften av dessa
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8.000 var pi KBT. En sokning pd PubMed, den storsta
och mest etablerade databasen, gav 2583 triffar for KBT,
och 45 pd PDT i januari detta ir. Peter Lilliengren ér i sin
toreldsning mycket tydlig med att det dr vildigt méinga
fler studier rérande KBT 4n PDT. Han gissar pa 2000
KBT-studier, vilket alltsd tycks vara en rejil underskatt-
ning, trots att det ar ett storleksférhallande av 1 till 8 till
KBT:s fordel. En rimligare, och dnda forsiktig uppskatt-
ning ligger alltsd formodligen i hiraden 1 till 20. Men,
som tidigare nimnts dr det ju kvaliteten pa studien och
huruvida den faktiskt ger stdd f6r en viss form av behand-
lingsinterventioner som ér det visentliga.

En fordel med att det ir relativt sett fa studier pA PDT
ar att det faktiskt dr mojligt att fi en inblick i alla de RCT
pa terapiformen som enligt Lilliengren har publicerats.
Att ldsa alla abstracts tar ett par dagar, och har man yt-
terligare nagra dagar pi sig kan man lisa de fullstindiga
artiklarna pa méinga av de studier som fingar ens intresse.

Bred sokning ger en hel del skrip

En sa bred s6kning som Lilliengren har gjort innebir na-
turligtvis att en hel del “skrip” kommer med, oberoende
av vilken behandlingsform man undersoker. S dven hir.
Vissa studier 4r nistan komiska. Bl.a. hittar man en kore-
ansk studie med enbart nio deltagare ddr invandrade kvin-
nor fir behandling mot sin sociala fobi genom att leka i en
sandlida (Jang & Kim, 2012). En annan koreansk studie
har tio deltagande som ocksa far leka i sandlida, denna
gang for depression (Kim, 2014.) Ytterligare en sandlade-
terapi med fortfarande ett litet urval, 24 personer, dterfinns

ocksé (Lee & Kowen, 2016). Andra studier tycks bara ha
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halkat med for att de gett triff pa s6kord av typen "PDT”
och "RCT”. Zwerenz et al. (2017) miter 6verhuvudtaget
inte effekten av terapi, utan hur bra deltagare ir pa att f6lja
ett internetprogram. Det finns ocksi ett antal studier som

snarare kan anses vara pilotstudier, d.v.s. sma studier dir
man underséker om det kan vara virt att géra en “riktig
studie”, samt nagra mycket gamla artiklar, den &ldsta édr
frin 1967. Undertecknad hittade ocksa tva artiklar, publi-
cerade i olika tidskrifter som av allt att doma handlade om
samma studie, men med lite olika vinkel. Méinga studier
har ocksa som uppligg att behandlingen enbart jimfors
med att man inte fir nigon behandling alls, vilket anses
vara mindre tillforlitligt av flera anledningar. Obehand-
lade kan, beroende pd problematik, bide forsimras eller
forbittras over tid, och f6r dem som behandlas kan en pla-
ceboeffekt misstas for en genuin behandlingseffekt.

Relativt bra resultat vid depression

Flest studier med positiva resultat hittar man rérande lit-
ta och medelsvira depressioner. Det ér inte helt ovintat,
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da det redan dr faststillt i manga forskningsoversikter att
psykodynamisk terapi har en viss effekt hir. Detta dter-
speglas ocksa i de rekommendationer som Socialstyrelsen
gett. Varfor flera olika, ibland visensskilda psykologiska
behandlingsmetoder tycks ge en viss moderat effekt (ing-
en behandling har riktigt starka resultat) pa denna pa-
tientgrupp kan verka forvirrande, men mindre allvarliga
depressioner idr oftast utlosta av besvirliga livssituationer.
Att méta en inkdnnande behandlare som ser till att pa-
tienten inte stiller till det i sitt liv p.g.a. ligre energini-
vi och okad oro ir sikert virdefullt, oberoende av vilken
teoribas behandlaren har. En annan f6rklaring kan vara
att de olika metoderna adresserar skilda, men relevanta
problemomraden.

Intressanta resultat for ndgra dngeststorningar

Intressantare ldsning blir ett antal studier dir man tes-
tat PDT pd nidgra av de vanliga angeststdrningarna;
paniksyndrom, generell ingest (GAD) och social fobi.
Dessa diagnoser har ett mycket digert forskningsstod for
gynnsam behandling med KBT. Principerna for en ty-
pisk KBT- behandling ir inte svéra att forstd, ens for en
oinitierad. Ridslan for att fi panikattacker behandlas med
information om att de inte ir farliga, exponering for de
situationer man var ridd att fi panik i, frivilligt utsittande
tor panikkinslor utan att anvinda onddiga tricks for att
slippa dem och strategier for att minska allmén stressniva.
Social fobi behandlas med att gradvis utsitta sig for so-
ciala situationer som man tidigare undvikit och 6ka sina
firdigheter i dessa situationer. GAD (extremt handikap-
pande oroande) behandlas bl.a. genom att kinna igen nir
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oroandet dr fruktlés onddig probleml6sning och 6kad far-
dighet i att fokusera pi annat, mer visentligt. Laser man
det som beskrivs i PDT-studierna ir det lite svirare att
torstd vad man de facto gor i behandlingen. De hinvisar
girna till att man péverkar "anknytning”, penetrerar tidiga
trauman, synliggor intrapsykiska konflikter och att detta
gors med den delvis omedvetna interaktionen i terapin
mellan behandlare och patient som kallas "6verforing”.
Rent konkret dr det lite dunkelt for en utomstiende att
fa en bild av hur detta sker i praktiken. Detta konstaterat
finns likvil flera studier som visar pd goda resultat. Jag vil-
jer att lyfta fram nagra exempel:

Fyra till synes vilgjorda studier pi paniksyndrom visar
lovande effekter (Beutel et al., 2013, Milrod et al., 2007
och 2015, samt Svensson et al., 2020). I tre av dessa jimf{or
man med varianter av KBT och fir likvirdiga, eller nist
intill lika goda resultat. I den sistnimnda, Svenson et al., 4r
exempelvis KBT-metoden lite bittre an PDT direkt efter
avslutad behandling, men tva ir senare har PDT-behand-
lingen bittre resultat. PDT-behandlingen 4r dock 50-80%
lingre. Ytterligare intressanta data frin denna studie dr
att man undersokt om patienternas egna preferenser for
behandlingsmetod paverkat resultatet. Det foresprikas
ibland att vardso-
kande skall kun- . . .
na vilja frin ett Principerna for en
"smorgisbord” av typisk KBT-
terapimetoder  di behandling ér inte
patientens  egna o " o
dnskningar  tros svara att forsta, ens
paverka behand- for en oinitierad.
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lingsutfallet. Denna studie visar dock att patientens egna
preferenser dr av underordnad betydelse.

For social fobi kan man hitta nigra bra studier. Lech-
senring et al. (2013) jamfor PDT med KBT dir den sist-
nimnda har bittre effekt, men dven PDT presterar bra.
Johanson et al. (2017) kommer i en stor internetbaserad
behandlingsstudie fram till liknande resultat: KBT bittre
an PDT, men bida bra. Bogels et al. (2014) fir likvirdiga
resultat mellan terapimetoderna.

Aven for generaliserad angest, GAD, har Leichsenring
et al. (2009) gjort en studie dir KBT och PDT jamforts,
med liknande resultat: KBT négot bittre, men bada har
effekt.

Vidare hittar man négra intressanta studier pa olika
personlighetsstorningar och andra besvir.

Som jag aterkommer till senare i denna artikel 4r det
inom psykologisk forskning mycket vanskligt att dra slut-
satser baserat pa négra fi studier. Men PDT-studierna pa
paniksyndrom och social fobi vicker dndi nyfikenhet. Be-
handling av dessa diagnoser dr en av KBT:s paradnummer
och att en alternativ metod med s visensskild teoribas
indi har nagra lovande resultat méste undersokas vidare.
Kan behandlingarna till exempel vara mer lika 4n vad man
tror? Moderna psykodynamiska metoder har flera likheter
med KBT si till vida att terapeuten ir mer aktiv, behand-
lingarna dr strukturerade och att man ibland uttryckligen
inte skyggar for att vicka obehag hos klienten. En annan
tanke som slir mig 4r att aktiva psykologiska behandlings-
metoder kan vara mycket bittre pd att ge en stor placebo-
effekt. Gemensamt f6r KBT och de PDT - behandlingar

som visat lovande resultat dr att det dr tydligt f6r patienten
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att man tinker ta tag i patientens problem, att man har en
tydlig plan och att det verkligen hinder saker i terapin.
Det blir alltsa lite av samma placeboeffekt som nir man

ger placebopiller som ger vissa biverkningar - patienten
mirker att nigot hinder. Dessutom visar man tydligt som
behandlare att man inte skyggar for dngest. I manga fall
orsakas det storsta lidandet inte av sjilva dngesten, utan
av patientens uppfattning om att dngesten kan vara farlig
och bor undvikas. En behandling som da aktivt provocerar
fram obehag skickar tydliga signaler om att obehaget kan
vara acceptabelt och hanterbart. Men, det kan lika gérna
vara s att de nya moderna PDT-behandlingarna ir nigot
annat p spéret. Fortsitter man leverera goda resultat kan
detta ge ett vardefullt tillskott till de redan etablerade be-
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handlingsmetoderna. Och det skulle inte f6rvina mig om
Socialstyrelsen i kommande rekommendationer kommer
fram till att PDT kan vara ett tinkbart alternativ dven for
ndgra dngeststorningar.

Problem med all psykologisk behandlingsforskning

Nir man bedémer psykologiska behandlingsmetoder
miste man dock vara extra forsiktig innan man drar defi-
nitiva slutsatser. Inom psykologin ar det inte ovanligt att
man misslyckas med att replikera lovande resultat. Vi-
dare finns det uppenbara inbyggda problem med att ut-
tora RCT. Det ideala uppligget for en studie dr att den
ar "dubbelblind”. Det innebir att bide forsoksledare och
torsokspersoner under hela processen dr ovetande om vem
som fatt den verksamma behandlingen. Detta gir helt
enkelt inte att genomfdra rorande psykologisk behand-
ling. Den som administrerar en terapi vet sjdlvklart vilken
torm av behandling som ges, och detta ir timligen latt
dven for patienten att urskilja. Ett annat problem ir att
psykologiska behandlingsstudier sillan néir upp i det del-
tagarantal som medicinska gor. Det dr mycket kostsamt
att avlona ett stort antal terapeuter for att sitta i 12-15
sessioner, och dessutom ha observatorer som kontrollerar
att terapeuterna hiller sig till behandlingsmanualen. Att
distribuera piller till flera hundra, eller ibland flera tusen
patienter dr betydligt mindre resurskrivande. Dessutom
ir det i princip omdjligt att ta patent pi en psykologisk
behandlingsmetod, vilket innebir att de studier som gors
far finansieras av universiteten, som av naturliga skil inte
har samma finansiella muskler eller incitament som like-
medelsforetag har. En ytterligare faktor dr problemet med
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"publication bias”- att studier som ger o6nskade resultat
tenderar att stanna i byrdlidan. Allt detta gér att man
madste ha ett stort antal vilgjorda studier i ryggen innan
man kan dra definitiva slutsatser.

Vad ir egentligen KBT och PDT?

Ett dnnu stérre problem ir de extremt ostringenta be-
nimningarna KBT respektive PDT. Nir man ldser So-
cialstyrelsens rapporter specificerar man ofta inte vilka
behandlingsinterventioner som har evidens, utan anger
bara samlingsnamnet pé terapiformen. Vare sig KBT eller
PDT ir en enda metod, utan ett stort antal olika metoder
som kan vara mycket olika och i flera fall kan éverlappa.
Instruktionsvirdet i att rekommendera KBT for en stor-
ning skulle motsvara att man i medicinska rekommenda-
tioner rekommenderar en tablett” f6r depression utan att
precisera vad tabletten skall innehélla. Det skapar ocksa
ett patientsikerhetsproblem. Hur skall inspektionen f6r
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véird och omsorg (IVO) kunna bedéma om en behandling
utforts korrekt om man inte vet vad en evidensbaserad be-
handling skall innefatta? Det ér inte ovanligt att kliniker
moter patienter som uppger att de fitt KBT, men dir det
visar sig att behandlingen mestadels har varit lite snilla
ord, samt att patienten har uppmanats att meditera och
litsas att dess tankar dr som 16v som flyter i en bick.

Slutord

S4 vad skall man siga om de 269 studierna? Nir man sal-
lar bort allt brus finns nigra, men dnnu allt for fa studier
tor att siga nigot definitivt. Om man undantar litta och
medelsvira depressioner dir PDT redan ir etablerat, dr
antalet vil utférda studier férdelat pé de olika angestdiag-
noserna bara en handfull. Men om resultaten haller i sig
kan det mycket vil vara si att PDT kan berika de redan
evidensbaserade behandlingarna. Det forutsitter att man
tokuserar mer pa vilka specifika interventioner som tycks
gora skillnad och i sa fall, f6r vilken underproblematik
inom en diagnos, och f6r vilken typ av patient. Har in-
finner sig ocksa en stark f6rhoppning om att psykologisk
behandling slutar upp med sin polarisering i teoretiska
liger. Psykodynamiken har tyvirr en ling historia av att
ignorera de 6vervildigande resultaten f6r de mer evidens-
baserade metoderna. Vi fir hoppas att samma faktaresis-
tens inte visar sig bland dem som ir fortrogna med KBT.
Kanske kan man enas under en fana: de evidensbaserade
metoderna.
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NOTISER

Arsmotet 2021

Vetenskap och Folkbildnings
drsmote genomférdes dven

i ar digitalt, den 29 maj. Ett
trettiotal medlemmar deltog
pa sjilva arsmotesforhand-
lingarna och f6ljande funktio-
ndrer utsigs:

Till styrelsen: Pontus Bock-
man (ordférande), Lina Tebb-
la (vice ordférande), Staffan
Liickander, Lotten Kalenius,
Adrian Lozano, Dan Katz,
Wolfgang Schréder, Per Johan
Résmark, Kristina Almby.

Till revisorer: Aija Sa-
durskis och Roland Uhrberg,
med suppleanterna Sven Ove
Hansson och Kristian Bjorn-
berg.

Ny valberedning: Linda
Strand Lundberg (samman-
kallande), Peter Moller och
Magnus Timmerby, med Xze-
nu Cronstrom Beskow som
suppleant.

Pi eftermiddagen live-sin-
des en prisutdelning med
Arets folkbildare 2020, med
efterféljande samtal under
ledning av féreningens Dan
Katz. Detta spelades in och
finns tillgingligt pd forening-
ens hemsida (vof.se) under

fliken ”Aktuellt” / "VoF TV
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—video” samt pa féreningens
YouTube-kanal, VoFTV.
PB

European Skeptics Con-
gress 2019 och 2022
Vetenskap och Folkbildning

ir en av medlemmarna i
ECSO (European Council of
Skeptical Organisations) som
ir en paraplyorganisation for
skeptiska organisationer i Eu-
ropa. ECSO:s utit mest syn-
liga verksamhet ar att arrang-



NOTISER

era evenemanget European
Skeptics Congress, vanligtvis
vartannat dr. 2019 ir kongress
(den 18:¢ i ordningen) tog
plats i universitetsstaden Gent
i Belgien. Alla f6redrag fil-
mades och lades nyligen upp
som en spellista pd YouTube.
Det enklaste sittet att hitta
spellistan ér att via linken
https://www.ecso.org/news/

remember-the-18th-esc/ pi
ECSO:s blogg.

Pi grund av pandemin har
nista kongress skjutits upp till
2022. Plats och exakt datum
har i skrivande stund inte
offentliggjorts.

PB
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IN MEMORIAM

Bengt Goransson

engt Goransson avled den 16 juni 2021 vid 88 4rs 4l-

der. Han var aktiv folkbildare, bl a som ordférande i
ABF. Han var ocksd under 1980-talet skolminister, kul-
turminister och utbildningsminister. Han var en av de tio
medlemmarna i “Organisationskommittén for en foren-
ing for vetenskap och folkbildning”, som bildades i maj
1982. Dirmed var han ocksi en av undertecknarna av det
upprop som ledde till att féreningen bildades. Stodet frin
en erfaren folkbildare var viktigt f6r oss som drog iging
féreningen. Nir foreningen bildades den 4 december 1982
var han nybliven skolminister, och vi sig dirfor inte av
honom i féreningsarbetet. Icke desto mindre har vi anled-
ning att vara tacksamma f6r hans insatser vid foreningens

bildande.

Sven Ove Hansson
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MEDVERKANDE I DETTA NUMMER

I varje nummer av Folkvett deltar en rad olika skribenter med
bidrag. Hir foljer en kort presentation av skribenterna i Folkvett
2/2021:

Filip Bromberg ir legitimerad psykolog och ordférande i Os-
mond Foundation och generalsekreterare i Natverket for psyke-
delisk vetenskap.

Pontus Bockman ir civilekonom och ordférande i VoF:s riks-
styrelse. Han dr ocksa co-host i den engelsksprikiga podcasten
theESP, the European Skeptic Podcast, och ledamot i styrelsen
f6r ECSO, the European Council of Skeptical Organisations.

Sven Ove Hansson ir forfattare och professor i filosofi vid
KTH. Han ir redaktor for den filosofiska tidskriften Theoria och
ansvarig utgivare for Folkvett. Han var VoF's f6rste ordférande
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