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Definition av sjalvskadande Olika typer av sjalvskadande

+ Favazza: "avsiktlig y g | Stereotypt sjalvskadande (bl.a. vid

forstorelse eller » utvecklingsstdrning och autism)
féréandring av den G 4lvskadande (bl i K
egna kroppsvavnaden ~r iy rovt sjalvskadande (bl.a. vid psykoser)
utan medveten E - Tvangsmassigt sjalvskadande (bl.a.

sjalvmordsavsikt.” trichotillomani)

* Enklare uttryckt: Att Impulsivt sjalvskadande
skada sin egen kropp

pa ett direkt satt utan
att vilja do.
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Impulsivt sjalvskadande Vilka kroppsdelar skadar man?

Skara, rispa eller skrapa sig Armarna
Karva in ord eller symboler i huden Benen
Hindra sér fran att lakas Magen
Branna sig med cigaretter Handerna
Dunka huvudet i vaggen Ansiktet
Sla sig sjalv med handerna eller hammare Brésten
Sticka sig sjalv med nalar Underlivet
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Hur vanligt ar det? Sprider det sig till nya grupper?

« Svarbedomt p.g.a. att det ar tabubelagt * Walsh: Under de
och p.g.a. att olika definitioner anvands. senaste tio aren har

* Yates (2004): 10-15 % av alla manniskor E’gﬁffstdiggfggx” DN
agnar sig at impulsivt sjalvskadande och spritt sig ocksa
nagon gang i livet. 5-10 % gor det manga bland manniskor med
ganger. mindre allvarliga
psykiska problem.
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Manga av dem som skadar sig
sjalva ...

ar unga — de flesta borjar skada sig i tonaren; . Aven om ménga av dem som skadar sig
vissa gor det inte sa mycket och slutar ganska

snart, andra haller pd i’ manga ar sjalva lider av borderline personlighets-
ar kvinnor — troligtvis ar sjalvskadande 1,5-3 storning, sa galler det absolut inte alla!

ganger vanligare bland kvinnor &n bland man .0 kad o S a 1
har sjalvmordstankar och gor sjalvmordsforsok m man skadar sig sjalv, sa uppfyller man

missbrukar alkohol eller narkotika ett av de nio borderline-kriterierna i DSM-
lider av atstérningar IV, men man ska uppfylla minst fem
har problem med dissociation kriterier for att fa diagnosen borderline

har varit utsatta for trauman personlighetsstorning.
« lider av borderline personlighetsstérning

OBSERVERA!

HT 2010 Per Wallroth HT 2010 Per Wallroth

Sjalvskadande # sjalvmord Sjalvskadande # manipulation

» Berny Palsson: "Men oftast skar jag mig inte for att do, o Sjélvskadande handlar sallan om att
utan for att 6verleva.”

» Favazza: "Skillnaden mellan sjalvskadande och attackera terapeuten eller om att V”Ja

sjalvmord ar enkel men avgérande: det &r skillnaden forstora behandlingen.
mellan liv och déd. Sjalvmord &r en slutpunkt; . ) .
sjalvmordsbenagna manniskor vill fa slut pa alla kanslor  Ett delmotiv kan vara att man vill visa hur
och avsluta sina liv. Sjalvskadande &r en morbid form av déligt man mar och pé det sattet péverka
sjalvhjalp; sjalvskadare vill bli av med svéara tankar och ) L. o
kanslor och fortstta leva.” sin omgivning, men da handlar det om att
+ Sjalvskadande &r inte livshotande, och det &r viktigt att vara fast i en teleologisk hallning, inte om
halla sin oro i schack. medveten manipulation
» Sjalvskadande ar inte ett tillrackligt skal for inlaggning. P :
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Vilka motiv anger de som skadar
sig sjalva?

Lindra anspanning och &ngest

Hejda skenande tankar

Kanna fysisk smérta i stéllet for psykisk
Fa en kansla av beharskning och kontroll
Bestraffa sig sjalv, f& utlopp for sjalvhat
Rena sig

Visa upp sitt lidande

Fa utlopp for vrede

Forhoja eller slippa ifrdn sexuella kanslor
Ké&nna spanning, fa en kick

Hava kanslor av tomhet och avstangdhet, aterfa
kontakten med verkligheten
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Sjalvskadeprocessen

Utlésande handelse — ofta handlar det
om att bli/ké&nna sig évergiven eller
avvisad

Kanslomassig overbelastning eller
ké&nslomassig avstangning

Forsok att klara sig utan att skada sig
Sjalvskadande

Lattnad: lugn och avspéanning eller 6kad
narvaro- och verklighetskansla
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Sjalskadande och mentalisering

» En patient: "Det ar svart, rent utav
omodjligt, att inse att det blir arr och ser
hemskt ut nar man val sitter och skar sig.
Det finns ingen dag imorgon. Det gar inte
att se framat. Det enda som finns &ar
smartan och blodet.”
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Sjalvskadande som coping-strategi

Sjalvskadande kan féréndra ens
sinnesstamning ganska snabbt och radikalt. —
Det har emellertid flera nackdelar:

Det tappar efter hand i kraft — latt att 6ka
dosen efter hand.

Det &r svart att sluta med, dven om de
negativa konsekvenserna blir allt tydligare.
Det hindrar en fran att utveckla mer
konstruktiva satt att hantera svara kanslor.
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Sjalvskadande och mentalisering

» Sjalvskadande har att gbra med brister i

mentaliseringsformagan och med aktivering av

tidigare forhallningssatt:

— Teleologisk hallning: Man méste géra nagot som har
ett synbart resultat, t.ex. skada sig sjalv.

— Psykiskt ekvivalens: Negativa tankar om en sjélv blir
outhardliga, men kan brytas med hjélp av
SEWSECGER[

— Latsaslage: Dissociation och kanslor av
meningsldshet och tomhet kan hédvas med hjalp av
sjalvskadande.
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Sjalvskadeprocessen i repris

Utldsande handelse — ofta handlar det om att bli/k&nna
sig Overgiven eller avvisad — sjalvbilden kommer i
gungning och mentaliseringsformé&gan férloras
Kénslomassig éverbelastning eller kanslomassig
avstangning — teleologisk hallning/psykisk
ekvivalens/latsaslage

Forsok att klara sig utan att skada sig

Sjalvskadande

Lattnad: lugn och avspéanning eller 6kad narvaro- och
verklighetskansla — mentaliseringsformagan
atererdvras och sjalvbilden stabiliseras
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Det frammande sjalvet

* Bateman och Fonagy knyter dessutom
sjalvskadande till externalisering av det
frammande sjalvet: Vid évergivanden
kommer de projicerade delarna av sjalvet i
retur. De projiceras da i stallet pa den
egna kroppen, vilket gor att sjalvskadande
(och sjalvmordsforsok) kan upplevas som
ett oskadliggérande av det frammande
SEWY:S
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Sjalvskadande och MBT

» Terapeuten ska alltid ta upp sjalvskadande till
diskussion och reflektion. Det galler bade i
individualterapi och gruppterapi.

- Sjalvskadande tolkas inte, utan forstas utifran de
interpersonella sammanhang och de kénslor
som foregick sjalvskadandet.

» Syftet ar inte bara att hjalpa patienten att komma
tillratta med sjélvskadandet och hitta battre satt
att hantera sina kanslor, utan ocksa att 6va
mentalisering.
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Interventionsspektrum

. Stéd och empati
Klarifikation och elaborering
. Grundlaggande mentalisering
. Tolkande mentalisering
Mentalisering av éverféringen
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Sjalvskadande och MBT

» Man forsoker inte tvinga patienten att sluta

skada sig genom att stalla ultimatum eller
skriva kontrakt.

» Terapeuten &r tydlig med att det ar

patienten som har kontrollen och ansvaret:

—"Jag kan inte hindra dig fran att skada dig
sjalv eller till och med ta livet av dig, men jag
kanske kan hjalpa dig att forsta varfor du gor
det och hjalpa dig att hitta andra satt att
hantera saker pa.”
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Interventionsspektrum vid
sjalvskadande

. Var stddjande och empatisk.

Bestam det interpersonella
sammanhanget.

Identifiera affekterna.
Undersdk det medvetna motivet.

Ifragasatt eventuellt patientens
perspektiv.

Diskutera alternativa strategier.
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Interventionsspektrum vid
sjalvskadande

. Var stddjande och empatisk.

Bestam det interpersonella
sammanhanget.

Identifiera affekterna.
Undersok det medvetna motivet.

Ifrdgasatt eventuellt patientens
perspektiv.

Diskutera alternativa strategier.

HT 2010 Per Wallroth







