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FORORD

Om tanken

Vi har veeret vant til at se pa vores tanker, som om de indehol-
der en form for sandhed, der i sig selv har vaerdi og betydning, og
som er med til at definere os som mennesker. Inden for den meta-
kognitive tilgang betragter man derimod tanken pa en helt anden
made og giver den en anden betydning. Tankerne betragtes blot
som elektriske impulser i vores hjerne, som far den betydning, vi
selv vaelger at give dem. Indholdet af vores tanker er ligegyldigt.
Det handler om, hvordan vi forholder os til vores tanker, og hvor-
dan vi styrer vores tankeprocesser. Det er essensen af den meta-
kognitive terapi. Tilgangen er unik og vaesensforskellig fra andre
terapiformer, men lige sd vigtig at kende til. Jeg sammenligner tit
metakognitiv terapi med penicillin. De fleste af os er nedt til at
tage penicillin en eller flere gange i labet af vores liv. Selvom peni-
cillin ikke er svaret pa alt, er det et yderst effektivt remedie. Meta-
kognitiv terapi er heller ikke svaret pa alt, men det er en effektiv
og hurtigvirkende metode, nar den bliver anvendt korrekt i pas-
sende situationer. Ligesom penicillin er nedvendigt at have i vores
medicinskab, er det ogsa relevant at kende til den metakognitive
tilgang og til nogle af de redskaber, metoden benytter sig af.
Samtidig med at vi er unikke personer med hver vores karak-
teristika og hver vores individuelle egenskaber, er vi ogsa en del
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af en samfundsmaessig kontekst, som har betydning for os. Ingen
af os er isolerede ger, som blot kan lzere at kontrollere alle vores
psykiske processer. Der vil vaere forhold, der pavirker os udefra, og
som har indflydelse p3, hvilken tankegang vi tager til os. | et sam-
fund fuld af evalueringer og faste skemaer, vi skal forsege at passe
ind i, er det nemt at fralaegge sig ansvaret og lade de andre om
at handle og bestemme over os. Det sker desvaerre stadig oftere,
at vi far angst- og depressionssymptomer, nar vi ikke lever op til
forventningerne eller ikke passer ind i skemaerne. Derfor skal vi i
hejere grad lzere ikke at lade os holde nede af andres subjektive
vurderinger. Og heller ikke lade vores egne negative tanker kere
iring.

Der vil altid vaere vilkar og betingelser i vores liv, som ger ondt,
og som vi ikke selv kan styre. Men der bliver ogsd skabt meget
unedvendig psykisk lidelse gennem vores tankeprocesser. Tan-
kerne far lov til at faengsle os og holde os fast et sted, det ikke er
rart at vaere. Vi har muligheden for at minimere unedig psykisk
smerte, hvis vi begynder at fokusere pa, hvordan vi handterer
vores tanker, i stedet for udelukkende at fokusere p3, hvad de
indeholder. Derfor er det sd vigtigt at fa udbredt tankegangen bag
metakognitiv terapi samt bevidstheden om, at vi ikke er vores tan-
ker, men at tanker er noget, vi har.

Undervejs i bogen viser jeg gennem cases, hvordan metakog-
nitive metoder og teknikker kan medfere en betydelig bedring i
forhold til tilstande som for eksempel generaliseret angst, social
angst, depression, OCD og PTSD. Men jeg viser ogs3, hvordan
vi indimellem kan komme til at overpsykologisere og skabe fle-
re problemer, end vi behever at have. Det er ikke en bog fuld af
ultimative sandheder. Bogen viser min personlige tilgang til den
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metakognitive terapi og tager udgangspunkt i min forstdelse af
mennesket, jeg sidder over for, og det samfund, vi lever i. Alle
casene er anonymiserede i en grad, sa genkendelse ikke er mulig.
Pointen er at vise, hvordan metakognitiv terapi kan anvendes i
klinisk praksis. Bogen kan ikke erstatte terapi, men skal ses som
en praesentation af en metode, sddan som jeg bruger den i min
praksis.

Ved at leere at hadndtere vores tankeprocesser giver vi os selv
muligheden for at handle og ikke laengere lade os faengsle af grub-

lerier og bekymringer.

Linda Burlan Serensen
Klinisk psykolog, specialist i psykoterapi og supervision
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DEN METAKOGNITIVE
TILGANG

HVAD STILLER VI OP MED VORES TANKER?

Alle, der beskaeftiger sig med psyken, identificerer problemer
og forsgger at finde en arsag til dem, sa de har et udgangspunkt
for at behandle dem.

LAD MIG GIVE TRE FORENKLEDE EKSEMPLER:

En mediciner vil sige, at en depression er en kemisk ubalance i
hjernen, og at tilstanden derfor ogsa skal behandles med kemi.
Den kognitive terapeut vil sige, at depressionen bunder i, at man
har nogle uhensigtsmaessige overbevisninger. Terapeuten vil ga
ind og arbejde med at omstrukturere overbevisningerne fra at
vaere uhensigtsmaessige til mere hensigtsmaessige for at flerne

depressionen eller reducere depressionssymptomerne.

Og hvad kendetegner sa den metakognitive tilgang?

Kapitel 1 - Den metakognitive tilgang
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Den metakognitive terapeut siger, at psykisk mistrivsel, isser angst
og depression, opstar pa grund af en overdreven opmaerksomhed
pa nogle bestemte kognitive processer. Det kan vaere bekymrin-
ger om fremtiden, grublerier om fortiden, eller det kan vaere ting,
man gerne vil forsta: Hvorfor mig? Hvordan kunne det her ske for
mig? Hvorfor er verden sadan?

Den overdrevne opmarksomhed pa bekymringerne og grub-
lerierne kaldes for CAS (Wells, 2009, s. 11-15). Ordet er en for-
kortelse af Cognitive Attentional Syndrome — pa dansk: kognitivt
opmarksomhedssyndrom.

CAS er et helt centralt element i metakognitiv terapi og optrae-
der derfor ofte i bogen. Antagelsen her er, at hvis du minimerer
den overdrevne opmarksomhed pa bekymringer og grublerier
—det vil sige enten helt flerner CAS eller reducerer det betydeligt
—vil du kunne begynde at taenke konstruktivt og kreativt og der-
med afhjaelpe depression, angst og psykisk mistrivsel generelt.

Problemet er alts3, at visse tankeprocesser, for eksempel
bekymringer om fremtiden eller grublerier om fortiden eller om
aktuelle situationer, optager alt for meget plads i dit liv.

Kapitel 1 - Den metakognitive tilgang
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Hvad er metakognitioner?

Metakognitioner er de tanker, du ggr dig om dine tanker,
folelser og andre kognitive processer (for eksempel
hukommelse, koncentration og opmerksomhed). Det vil sige,

hvordan du tenker, og ikke hvad du tenker.

Metakognitioner er altsa erkendelse om erkendelsen. Det er
vores overbevisninger om, hvordan vores tanker og fglelser

fungerer, og hvad deres betydning er for os.

Vi har alle sammen nogle antagelser om, hvordan tanker

og folelser fungerer, eller hvor stor en betydning bestemte
tanker eller fglelser skal have. Metakognitionerne kan spille en
afggrende rolle for vores psykiske trivsel eller mistrivsel. De kan
for eksempel veere med til at vedligeholde eller forstaerke CAS,
der ifglge metoden er den primare arsag til mange former for

psykisk mistrivsel.

Det er netop disse overordnede overbevisninger, metakognitiv

terapi i hgj grad beskeeftiger sig med (Wells, 2009).
En deltager pa et kursus foreslog engang fglgende definition

af metakognitioner: tankernes tanker. Og det er netop, hvad

metakognitioner er.

Kapitel 1 - Den metakognitive tilgang
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Indflydelse pa egne tanker

Inden for den metakognitive tilgang er det ikke ualmindeligt for
terapeuten at anvende ekstreme eksempler for at vise, hvad
metakognitiv terapi handler om, sa prev et gjeblik at forestille dig,
at du objektivt set er dum, grim og uelskelig, og at alle mennesker
i hele verden er 100 procent enige om, at det er sddan, det er. Mit
spergsmal til dig vil vaere: Hvor stort et problem ville det vaere for
dig at vaere dum, grim og uelskelig, hvis du aldrig teenkte pa det?
Svaret er, at det ikke ville vaere et problem, fordi det ikke handler
om, hvorvidt det, du taenker, er sandt eller falsk. Det handler deri-
mod om, hvor meget du er i kontakt med bestemte tanker, uan-
set om de er rigtige eller forkerte. For selvom du matte have en
steerk overbevisning om noget bestemt, spiller overbevisningen
ikke den helt store rolle for dig, hvis du kun er i kontakt med den i
fem minutter hver anden dag —resten af tiden er den slet ikke i din
aktive bevidsthed. For hvor stort et problem kan noget, du ikke
taenker p3, vaere? Hvordan kan en glemt tanke vaere problematisk
for dig?

| den kognitive adfaerdsterapi siger man, at tanker har en
betydning, og at man kan omstrukturere uhensigtsmaessige tan-
ker til hensigtsmaessige tanker. Den kognitive terapeut arbejder
blandt andet med virkelighedstjek og forseger at finde beviserne
for, at en tanke er sand eller usand. Altsa at finde ud af, om du vir-
kelig er sa dum, grim og uelskelig, som du selv tror, at du er. Den
metakognitive terapi derimod beskaeftiger sig ikke med, om en
tanke er sand eller falsk, men med hvad vi stiller op med tankerne.
Og den metakognitive terapeut holder gje med, om klienten har

Kapitel 1 - Den metakognitive tilgang
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et overdrevent fokus pa specifikke tanker, der pavirker personen
og kommer til at styre ham eller hende.

Mange klienter er vant til terapiformer, hvor samtalen mel-
lem klient og terapeut tidsmaessigt fylder meget, og hvor der
for eksempel bliver fokuseret pa begivenheder fra fortiden eller
pa selve bekymringernes og grubleriernes indhold. Sadan er det
ikke i den metakognitive terapi. Indimellem far jeg henvendelser
fra folk, som ringer og sperger, hvor lang tid en session varer. |
deres gjne har det betydning, om en session varer 45 minutter, 50
minutter eller 55 minutter. Men antallet af minutter er ikke afge-
rende, for det er ikke tid, terapeuten salger. Terapisessionerne er
baseret pa evelser mere end samtale, og ofte er klienterne traette
efter 45 minutter. Det er derfor ikke en metode, der som udgangs-
punkt kan tale sessioner a 60 minutter.

Bogens brug af den metakognitive metode

Den metakognitive metode er udviklet af psykolog og professor
Adrian Wells. Gennem sine observationer og undersggelser fandt
Wells ud af, at folk med lidelser sdsom generaliseret angst, social
angst, PTSD (posttraumatisk stresssyndrom), OCD (tvangstanker
og -handlinger) og depression opndede hurtigere resultater, nar
man fokuserede p3, hvad klienten gjorde med sine tanker, i ste-
det for at fokusere pa selve tankens indhold. Det vil sige, ndr man
fokuserede pa copingen af tankerne (Wells, 1997, 2009).

Nar det handler om tilstande, som er karakteriseret ved, at en
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klient har et overdrevent fokus pd nogle bestemte tankeprocesser
sasom bekymringer og grublerier, synes den metakognitive meto-
de at vaere optimal og kan std alene. Andre gange kan metoden
ikke sta alene. Det kan veere i tilfaelde, hvor der er tale om mere
alvorlige lidelser som for eksempel personlighedsforstyrrelser. |
sadanne tilfeelde vil der veere andre forhold pa spil. Men dele af
den metakognitive tilgang vil ofte kunne bruges. Pracis ligesom
med penicillin, der heller ikke hjzlper pa alt, men pa meget.

Gennem denne bog arbejder jeg ud fra Adrian Wells tilgang
og hans definitioner, som bruges inden for den metakognitive
tilgang. Dvelserne i bogen er baseret pa de evelser, der normalt
bruges inden for den metakognitive metode (Wells, 1997, 2009),
suppleret med mine egne modeller. | min terapi arbejder jeg ud
fra at vise og illustrere gennem eksempler, hvordan mine klienter
forholder sig til deres egne tanker, og hvordan det pavirker deres
velbefindende, frem for at forklare det. Samme princip gaelder
ogsa for bogen, hvor du bliver praesenteret for de psykologiske
begreber og @velser igennem flere forskellige cases. Faelles for de
fleste cases i bogen er, at den metakognitive tilgang er den mest
optimale for klienten og derfor kan std alene.

Bogens formal er ikke at give en ordret beskrivelse af den
metakogpnitive tilgang, men i hgjere grad at fokusere pa, hvordan
metoden bliver anvendt i min praksis. Og “praksis” er netop neg-
leordet, for jeg justerer undertiden metoden baseret pa de klini-
ske erfaringer, jeg ger mig med mine klienter. Der kan derfor fore-
komme modifikationer undervejs i forhold til Adrian Wells’ teori.
Et helt konkret eksempel er maden, jeg bruger begrebet CAS pa.
Som udgangspunkt er CAS et syndrom, man kan have. Men i min

Kapitel 1 - Den metakognitive tilgang
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tilgang figurerer CAS ogsa som et rum og en form for faengsel,
altsa en "kasse”, man kan befinde sig i.

Negative og positive metakognitioner

Inden for den metakognitive terapi kigger terapeuten pa de sakald-
te negative og positive metakognitioner, det vil sige de overordnede
overbevisninger om ens egne tankeprocesser (Wells, 2009, s. 15-16).

Navnene kan vare misvisende, for det handler ikke om, at
nogle metakognitioner er negative, og at nogle er positive. De
refererer blot til forskellige funktioner, som metakognitioner har.

Der findes to slags negative metakognitioner.

TYPE A: "JEG KAN IKKE KONTROLLERE MINE
TANKER. MINE TANKER KONTROLLERER MIG.”

TYPE B: "MINE TANKER OG FOLELSESMASSIGE
TILSTANDE ER SKADELIGE ELLER FARLIGE.”

Kapitel 1 - Den metakognitive tilgang
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De fleste klienter, jeg mader i min praksis, tror ikke, at de har
nogen indflydelse pa deres tankeprocesser, og de oplever, at tan-
kerne overtager alt. En del af dem frygter ogs3, at de negative tan-
ker og falelsesmaessige tilstande kan vare direkte skadelige eller
farlige. Blandt andet var en af mine klienter plaget af angstanfald,
og hun var bange for, at hendes mange negative tanker ville ende
med at skade hendes hjerne og resten af hendes krop. Det er blot
et eksempel pd metakognitioner, der skal anfaegtes i terapien.

De positive metakognitioner henviser til nogle overbevisnin-
ger om, at vores bekymringer og grublerier har en szerlig funk-
tion eller nyttevaerdi for os. Det kan vaere overbevisninger om, at
grublerierne hjaelper os med at finde lasninger eller svar pa vores
problemer, forsta fortidige eller nutidige handelser, eller at vi via
vores bekymringer kan forberede os pa fremtidige situationer.
Det er overbevisninger som “Hvis jeg taenker laenge nok over mit
problem, finder jeg til sidst en lasning” eller “Hvis jeg bare bekym-
rer mig nok, kan jeg forhindre, at det, jeg er bekymret for, vil ske,
for sa er jeg forberedt”.

De negative og positive metakognitioner vedligeholder CAS,
altsa den overdrevne opmaerksomhed pa visse uhensigtsmaessige
tankeprocesser sasom bekymringer og grublerier (ruminering).
Det betyder, at vores metakognitioner far os til at blive ved med
at veere i CAS: De negative kan fortzelle os, at vi ikke kan kontrol-
lere vores tankeprocesser, og derfor kan vi ikke komme ud af vores
bekymringer eller grublerier, mens de positive kan vaere med til at
understrege vigtigheden af at give bestemte tanker overdreven
opmarksomhed. De far os til at blive ved med at gruble og bekym-
re os (Wells, 2009).

Kapitel 1 - Den metakognitive tilgang
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Tanker og tankeprocesser

| den ferste session taler jeg altid med mine klienter om, hvad de
kan styre, og hvad de ikke kan styre. Selvom de ikke kan styre, at de
har tanker, har de selv indflydelse p3, hvad de ger med deres tan-
ker. Det er her, den metakognitive metode er unik, fordi man kig-
ger pa oplevelsen af kontrol — ikke over selve tankens indhold, men
over tankeprocesserne, og hvordan man forholder sig til tankerne.
Det giver ikke mening at sende en klient hjem med forskellige avel-
ser, hun skal udfere derhjemme, hvis hun ikke mener, at hun kan
kontrollere sine tankeprocesser.

Forskellen pa tankeprocesser og tanker er vaesentlig. For vi vil
altid have tanker. Dem kan vi ikke bare udrydde, og det er heller
ikke meningen, at vi skal det. Nogle af mine klienter har et gnske
om aldrig at fa visse tanker og felelser. Men den kamp er tabt pa
forhand. Vi kan ikke lave en liste over 100 tanker, som vi aldrig
nogensinde vil have i hovedet, og sa forvente, at de aldrig vender
tilbage. Vi kan ikke vaere tanketomme.

Det er derimod oplagt at teenke p3, hvad man skal stille op med
tankerne, nar de popper op i vores hoved — hvordan man coper med
dem, sa det ikke er tankerne, der styrer vores liv, men os, der styrer
det. Allerede ved at forst3, at vi ikke kan undertrykke tankerne og fa
et gavnligt resultat ud af det, har vi flernet et stort pres fra os selv. |
stedet for alt for ofte at gd ind i tankerne og fors@ge at analysere og
forstd dem kan vi vaelge en anden vej, som er brugbar for alle, uan-
set om man generelt fgler sig sund og rask, eller om man er tynget
af angst eller depression.

Forestil dig, at din telefon ringer. Hvor stor indflydelse har du p3,

Kapitel 1 - Den metakognitive tilgang
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om din telefon ringer? Ingen. Men du har indflydelse p3, hvad du vil
gere med opkaldet. Du kan veelge at tage opkaldet, du kan vaelge
at skrue ned for lyden, du kan vaelge ikke at tage opkaldet, at slukke
for telefonen eller smide den fra dig. Det fungerer pd samme made
i forhold til dine tanker og felelser. Du har ingen indflydelse p3,
hvad der popper op af tanker og felelser. Tanker er elektrokemiske
impulser i vores hjerne, og dem kan vi ikke styre. Men du har ind-
flydelse pa, hvad du ger med dine tanker, ndr de dukker op. (Denne
gvelse er inspireret af Esbjern et al., 2016, s. 98).

Vi skal ikke forholde os til alt

Livet indeholder problemer, store sdvel som sm3, og vi ma aldrig
bilde os ind, at vi kan g& gennem tilvaerelsen uden at fa knubs
- nogle gange alvorlige knubs. Det er heldigvis langtfra alle men-
nesker, der udvikler angst og depression, fordi de taenker negati-
ve tanker. Det er ikke formalet med vores liv, at vi hele tiden skal
maerke efter og forholde os til hver eneste lille ting, der dukker op
i vores hoved. De fleste af os kan godt forstd og acceptere, at vi
ikke kan forhindre tankerne i at dukke op. Men andre gange ger
livet sa ondt, at det er rigtigt at sege professionel hjzelp, og det er
den hjaelp, jeg yder gennem min daglige praksis som psykolog. Den
metakognitive terapi er mit primaere redskab, og det er den tilgang,
Faengslende tanker handler om. Bogen kan ikke erstatte terapi, men
den kan vaere et supplement til et terapeutisk forleb, og den kan
praesentere dig for, hvad den metakognitive metode gar ud pa.
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Tanker er som running sushi

Et klassisk eksempel.

Vivalger selv, hvor stor betydning vi vil give vares tanker. "Det
er da ikke noget, vi selv kan bestemme,” vil mange mennesker

indvende. Men lad os prave at forestille os fglgende scenarie:

Du er taget ud for at spise running sushi. De forskellige sma
tallerkener kgrer forbi dig pa bandet, og du velger, hvilke ret-
ter du vil smage, og tager tallerkenerne over pa dit bord. Vil du
valge tallerkener med sushi, du ved, at du ikke kan lide? Hvad
hvis du smager en ny ret og finder ud af, at den kan du heller
ikke lide - vil du sa tage endnu en tallerken med retten, nar der
igen kgrer en forbi pa bandet? Og vil du blive ved med 10, 20,
50 eller 100 gange at valge sushi, du ikke bryder dig om, eller
som endda giver dig kvalme? Nej. Hvorfor sa valge at bruge en

masse tid pa tanker, der giver samme negative respons?

Alle tanker kommer og gar - ogsa de ugnskede. Ligesom alle
de stykker sushi, du ikke kan lide, bliver ved med at passere
dig pa rullebandet. Vi skal lzere ikke at bruge mere tid end
hejst ngdvendigt pa de tanker, der g@r os utilpasse. Om vi far
en bestemt tanke, kan vi ikke selv styre - lige sa lidt som vi
kan styre, hvad kokken vaelger at placere pa rullebandet, men
vi kan vlge, om vi tager tallerkenen eller lader den kgre forbi.

(Frit efter Harris, 2011).
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TANK SELV

FRA PASSIV TIL AKTIV SPILLER I DIT EGET LIV

Nar jeg sidder over for mine klienter, er mit udgangspunkt, at
jeg skal opfordre dem til at taenke selv. De skal lzere at reflektere
over valg og vaerdier. Og de skal bruge deres kreativitet. For livet
kraever af os, at vi er kreative. Kreativitet er en optimal mulighed
for at udnytte sin viden, og vi er bedre stillet i livet med en hjer-
ne, som er vant til at teenke i kreative lgsninger. Albert Einstein
skulle pa et tidspunkt have sagt: “The true sign of intelligence is
not knowledge, but imagination” — fordi du ferst og fremmest
skal kunne forestille dig, at noget kan findes, fer du kan udvikle
det. Langt de fleste mennesker har et stort potentiale for at vaere
kreative, hvis man ser pa kreativitet som en optimal mulighed
for at udnytte sin viden.

Og netop viden er et centralt begreb. Lad os tage et eksempel
fra kunstverdenen. Picasso er allermest kendt for sine abstrakte
vaerker fra den kubistiske periode. Men fer Picasso overhovedet
ndede dertil, at han kunne bryde med datidens maleriske tradi-
tion, studerede han kroppens anatomi. Han kunne tegne en men-
neskekrop til perfektion, fer han begyndte at skabe sine abstrakte
malerier, hvor alle regler og al viden om anatomi blev oplast. Hans
veerker opstod ikke bare ud af ingenting. Der 13 mange ars tree-
ning, @velser og viden bag. Beder vi bern om at vaere kreative, er
det ofte et umuligt projekt for dem, hvis ikke de har faet nogle
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basale faerdigheder med sig. Det samme gaelder for voksne, nar vi
skal teenke i kreative lasninger.

For at kunne vaere kreativ kraever det, at vores hjerne er indstil-
let pa det. Det er ikke kun forbeholdt kunstnere som Picasso; det
kan vi alle laere. Kreativitet er meget mere end det at kunne male
og at kunne spille pa et instrument. Det er at finde pa nye lgsnin-
ger og at veere tilpasningsparate og fleksible. Vi skal vaere i stand
til at skifte spor, hvis en bestemt strategi ikke fungerer eller har
en negativ effekt. Men for at bryde rammerne skal vi kende dem.
Og for at bryde nogle psykologiske regler, vi har skabt for os sely,
og som ikke er sarligt hensigtsmaessige, skal vi kunne genkende
dem. Det er det, man ger i terapien. Terapeuten viser, hvilke uhen-
sigtsmaessige strategier og rammer klienten selv har skabt. Deref-
ter kigger man p3, hvordan klienten kan vaere kreativ, gere noget
andet og bryde ud af rammerne.

Den nu afdede amerikanske psykiater og psykoterapeut Wil-
liam Glasser er en af hovedpersonerne i en raekke terapeutiske
optagelser, som blev gennemfart ved Lehigh University, Pennsyl-
vania, i 1996. Situationen er taenkt, og klienten er skuespiller, men
Glassers budskab til klienten er bade meget sigende og anven-
deligt: Klienten vil tale om forholdet til sin dgende far, som hun
aldrig har veeret teet pa. Bagved ligger imidlertid klientens skran-
tende forhold til sin mand. Glasser siger til hende, at han ikke vil
tale om hendes deende far, men at hun ber ga hjem og gere noget
ved agteskabet, hvis hun er utilfreds med tingenes tilstand. Han
opfordrer hende til at tage ansvar og til at veaere kreativ samt
udnytte de muligheder, livet giver, i stedet for at bruge forholdet
til den deende far som et skalkeskjul for ikke at handle.

Mange mennesker mangler den kreativitet, hvor de selv taen-
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ker og selv tager ansvar. Det kraever mod at vaere kreativ og at
turde tage ansvar for nye lgsninger og at fere dem ud i livet uden
at vide, hvor det bringer os hen. Men hvis man saetter sig i ferer-
saedet, bliver livet mere spaendende og langt lettere at holde ud
i svaere stunder. Nogle gange skal vi mobilisere vores mod til at
treeffe en beslutning og fere den ud i livet og se, hvad der sker,
ellers gar viistad. Som psykolog herer jeg ofte vendingen “Det kan
jeg ikke " eller “Sadan ma man ikke gere”. Mit svar er, at klienten i
det mindste skal forsege at handle. (Se ogsa Glasser, 1977, 1999).

Nar vi ikke handler

For at den metakognitive terapi skal fungere, er det nedvendigt at
handle selv. Jeg havde pa et tidspunkt en klient, hvor terapien ikke
lykkedes. Kvinden var 37 ar og fortalte mig, at hun havde en inva-
liderende angst, som var begyndt for nogle ar siden. Hun havde
tidligere i sit liv haft en depression og havde veeret indlagt, og nu
havde det udviklet sig til en form for generaliseret angst med klare
depressive traek. Da jeg spurgte hende, hvad hun havde gjort ved
det, svarede hun, at hun pa laegens anbefaling havde taget en del
medicin. Jeg spurgte hende derfor om, hvad hun selv taenkte om
at tage sd meget medicin, men det havde hun ikke nogen hold-
ning til: “"Hvis min laege siger, at jeg skal tage medicinen, sa tager
jeg den.” Andet gjorde hun ikke for at forbedre sin tilstand, for det
mente hun ikke, at hun kunne.

Pa det tidspunkt, hvor kvinden opsegte mig, var hun syge-
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meldt. Hun var gift, og parret havde to sma bern. Selvom hun syn-
tes, at hun burde aflevere og hente barnene, sa gjorde hun det
ikke, fordi hun var bange for at fa et angstanfald i daginstitutio-
nen. S3 det var hendes mand eller bedsteforaldrene, der afleve-
rede og hentede. Det var ogsa dem, der lavede mad, vaskede op,
kebte ind og klarede de gvrige ggremal.

Det meste af tiden 13 hun i sengen eller sofaen. Jeg spurgte
hende, hvad hun selv gjorde ved de tanker, der plagede hende, og
om hun fik det bedre af at ligge i sofaen. Hun fortalte mig, at hun
ikke gjorde noget szerligt ved tankerne, og hun fik det heller ikke
bedre af at ligge og kigge ud i luften. Faktisk fik hun bare mere tid
til at gruble og bekymre sig.

Vi gennemfearte en raekke ovelser, og jeg gav hende hjemme-
arbejde, s der var klare aftaler om, hvad hun skulle gere til vores
naeste mede. Men hun udferte aldrig evelserne, og hver gang hun
kom til sin terapi, berettede hun om, at intet virkede. “Du bliver
nedt til at gere noget ved det,” sagde hun til mig.

Men problemet var, at hun ikke overholdt de aftaler, vi indgik.

Jeg spurgte hende derfor, om det var, fordi hun glemte at lave
sit hjemmearbejde. | s& fald kunne vi tale om at laegge en plan for,
hvordan hun bedre kunne huske det, vi talte om. Men det afviste
hun. Hun syntes ikke, at hun kunne overskue at lave gvelserne. |
stedet tog hun stadig flere piller, blev endnu mere inaktiv og fik
det vaerre og veerre.

Eksemplet er ekstremt, men jeg tager det med her, fordi det
er et klart eksempel p3, at hendes omgivelser, i dette tilfaelde
hendes familie, havde taget alle former for ansvar fra hende. Det
havde gjort hende til en passiv deltager i sit eget liv. Efter nogen
tid ringede hun til mig og fortalte, at hun ikke kom mere, fordi hun
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skulle indlaegges pa psykiatrisk afdeling. Jeg sagde til hende, at
det maske kunne betyde, at en psykiater kunne reducere hendes
forbrug af piller, og at hun kunne se det som en mulighed for at
blive trappet ud af medicinforbruget.

Eksemplet er uden happy ending og viser, at terapeuten ikke kan
udfere mirakler, hvis klienten ikke selv er med og selv traeffer valget
om at arbejde med de redskaber, terapeuten stiller til rddighed. Jeg
kan praesentere klienten for veerktejer og give hende hjemmear-
bejde, men jeg kan ikke tage beslutninger pa hendes vegne.

Passivitet og overregulering

Alt for mange ender med at blive tilskuere i deres eget og andres liv.
Denne bog er ikke en politisk debatbog, men jeg bliver nedt til at
pege p3, at velfeerdssamfundet har en negativ effekt pa visse omra-
der af vores liv, fordi der er sd mange forhold i livet, som er gennem-
regulerede og overregulerede, og som vi blindt accepterer. “Din sen
skal begynde i bernehaven, nar han er to ar og otte maneder.” Men
maske er han for lille, ndr han er to ar og otte maneder. Maske har
han brug for en maned eller to mere i vuggestuen, for at han kan
klare sig mellem de store barn. Han er ikke nedvendigvis gammel
nok til at kunne leve op til omgivelsernes krav. Der tages ofte ikke
hgjde for, at bern udvikler sig forskelligt, og at det er normailt.

Hvis du for eksempel som voksen bliver syg, og jobcenteret skal
involveres, skal du til samtaler og fortzelle, hvornar du forventer at
blive rask. Jeg far breve fra praktiserende laeger og fra jobcentre,
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som vil here, hvorndr mine klienter bliver raske. Men det kan jeg
ikke svare p3, for ingen af os felger et fast skema.

Resultatet af al den regulering kan blive, at vi som individer
ikke udvikler vores kreativitet og evne til at taenke selv, fordi andre
ger det for os. Praecis som i eksemplet med kvinden, der lod alle
andre taenke for sig og tage beslutninger pa hendes vegne.

At fglge andre blindt

At traeffe et bevidst valg handler ogsd om at have modet til at
traeffe det valg, der fungerer for dig — og ikke mindst at stille
spergsmalet: “"Hvorfor?” Mange mennesker kommer til blindt
at felge andres normer, uskrevne regler, eller hvad den nyeste
og mest populaere forskning fortaeller dem, uden at stoppe op
og stille sig selv spargsmal som "Hvorfor treffer jeg disse valg
omkring mit liv?” og "Hvorfor har jeg valgt at opdrage mine bern
pa denne made?” Vi skal ikke vaere s& bange for ikke altid at fal-
ge de retningslinjer, alle andre falger, og vi skal ogsa turde sige,
at det godt kan vaere, at en undersggelse viser ét resultat, men
der kan sagtens vaere undersggelser, der viser andre resultater.
“Jamen forskningen viser ...” hgrer jeg ofte kursister og klienter
sige, nar de skal traeffe beslutninger for sig selv eller for deres
bern. Men hvilken forskning? Hvor er forskningen udfert? | Kina,
i et afrikansk land, i USA? Og hvor mange har vaeret med i for-
seget? Bag ethvert forskningsprojekt ligger der mange over-
vejelser og beslutninger, som er med til at bestemme, hvorvidt
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ét forskningsfelt far et skud penge frem for et andet. At der er
blevet forsket inden for et felt, betyder i ferste omgang, at der
har vaeret en interesse i at investere penge i feltet. Blot fordi
der ikke findes forskning inden for et felt eller evidens for, om
en fremgangsmade, en type medicin eller en metode virker, er
det ikke ensbetydende med, at metoden eller medicinen ikke vir-
ker. Et eksempel kan vaere brugen af ginseng, som flittigt bliver
anvendt i Asien savel som Tyskland og Schweiz. Nogle menne-
sker vil mene, at der ikke er evidens for, at ginseng virker. Men
for mig at se er der evidens nok, ndr en nation har brugt det i flere
tusinde ar. Den information betyder mere for mig end et studie
baseret pa 300 mennesker.

Generelt er det ofte sadan, at vi mennesker finder det, vileder
efter. Leder vi efter beviser p3, at én form for terapi virker bedre
end en anden, vil det ofte ogsd vaere de resultater, vi finder. Vi
skal vaenne os til at taenke mere selv og at traeffe bevidste valg
—som ikke udelukkende er baseret pa den mest populzere forsk-
ning, pa rigide systemer uden plads til mennesket og pa uskrevne
regler, ingen satter spergsmalstegn ved.

Fleksible forhold og plads til mennesket

Forstaelsen af, hvem vi er, og hvad vores samfund er, ber bygge
pa, at vi ikke er ens. Vi har ikke lige chancer og muligheder, selvom
samfundet forseger at homogenisere os med flere og flere regler
for, hvad vi skal kunne, nar vi er tre ar, fem ar osv. Vi er forskellige,
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fra den dag vi bliver fedt. Derfor ma der vaere en vis grad af fleksi-
bilitet i forhold til det enkelte menneske, og hvert enkelt menneske
ma ogsa forsege at bevaege sig ud over alle reglerne og systemerne.
Jeg skal for eksempel som selvstaendig arbejde mere eller mindre
dagligt. Ogsa i weekender, eller nar jeg er pa ferie. Jeg skal tjekke
mails og vaere opdateret. P3 et tidspunkt sagde en bekendt til mig,
at jeg ikke burde arbejde, nar jeg var pa ferie. Men hvordan kan en
udenforstaende person vide, hvad der er bedst for mig? Jeg holder
af at kunne taende for computeren og arbejde to-tre timer, hvis det
passer ind i dagsrytmen, nar jeg er pa ferie med min familie. Og sa
erder andre dage, hvor jeg slet ikke gider at taende for computeren.
Det er ikke sikkert, at jeg nedvendigvis leverer en god indsats, hvis
jeg bliver tvunget til at producere hver dag mellem klokken 8 og
16. Maske er det farst klokken 19, jeg far gnisten og kan levere et
godt stykke arbejde. Pointen er, at der er s3 mange regler — bade
uskrevne og nedfzldede — og s& mange forventninger til, hvordan
jeg og alle andre skal leve deres liv, at vi let risikerer at blive frata-
get muligheden for selv at vurdere, hvad der er bedst for os, vores
familie og arbejdsliv.

Samtaler ®ndrer ikke liv - handling gar

Nar klienter kommer til mig med et problem, sperger jeg altid, hvad
de selv har gjort for at lase problemet. Svaret er ofte, at de ikke rig-
tigt har gjort noget, og at det er mig som psykolog, der er eksperten,
som skal fortzelle, hvad lgsningen er. Den kreative taenkning er til-
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gangelig for de fleste af os. Men kreativitet kraeever mod. At taenke
selv kraever mod. Det kraever mod at ga imod det, som folk siger
ikke er muligt, eller det, vores naermeste netveerk holder fast i. Og
sd kraever det handling. Det er ikke samtalen med psykologen, der
endrer dit liv. Det ger derimod de handlinger, du selv tager initiativ
til, efter at du har faet nogle vaerktejer hos psykologen. | sidste ende
er vi nedt til at vaere akterer i vores egne liv og at taenke selv.

En klient spurgte mig pa et tidspunkt, hvor empatien i denne
form for terapi findes. Mit svar er, at empatien ligger i metoden.
Jeg bruger ikke to-tre sessioner pa at laere min klient at kende og
pa at foregive, at jeg interesserer mig for klienten, som om det
var et personligt anliggende. | sa fald ville jeg kaste vrag pa min
faglighed. Derimod forseger jeg allerede i forste session at vise
klienten, hvad der sker i hans hoved, og hvordan han med de avel-
ser, han far med hjem, selv kan hjalpe med til at komme ud af den
sveere situation. Empatien ligger i, at jeg giver klienten en specifik
viden samt konkrete redskaber, der kan vaere med til at reducere
psykisk smerte, fra allerfarste session, og at jeg ikke —som i andre
terapiformer — forseger at grave i hans fortid med den smerte,
som det indebaerer for klienten. Empatien ligger i, at jeg implicit
siger til klienten, at han selv har ressourcer og kreativitet, og at
han godt kan klare at komme om pa den anden side, nar han ved,
atderfindes andre strategier, han kan tage i brug med det samme.
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ANGSTANFALD

MERETHE, 45 AR

I min praksis arbejder jeg med begreberne “problem 1” og “pro-
blem 2”. For langt de fleste af de klienter, jeg meder, er det
vaesentligt for dem at forstd, at de ikke har ét hovedproblem, de
skal arbejde med. De har som regel to problemer, hvoraf problem
nr. 2 er de mange negative tanker og den store mangde tid, de
bruger pd at bekymre sig om eller gruble over det farste problem.
Merethe er en af mine klienter, som i flere ar har dejet med en
moderat, men dog vedvarende grad af angst. | labet af de sidste
seks maneder er hendes angstanfald blevet vaerre. Der er ikke
umiddelbart nogen arsag til det, andet end at hun har fadet mere
travlt pa arbejdet. Med en ny ledelse og flere arbejdsopgaver faler
hun sigmere presset, end hun tidligere har gjort. Angstfelelsen har
dog altid ligget i hende, men er eskaleret i de sidste seks maneder.

To problemer

For at vise Merethe, hvilket problem der fylder mest hos hende,
fortaller jeg hende, at hun har et problem 1 og et problem 2. Alle
mennesker har et eller flere type 1-problemer. Det kan vaere en
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darlig skonomi, et braekket ben eller problemer med chefen. |
Merethes tilfaelde er hendes problem 1 angstanfaldene, som hun
oplever op til tre gange om ugen. Hvert angstanfald varer omkring
20 minutter inklusive den tid, det tager, fer hendes system er
faldet til ro igen. Det er altsa en time ugentligt, hvor hun eri en
meget darlig fysisk og psykisk tilstand. Det er hendes problem 1.
Men hendes problem 2 fylder langt mere. Og det drejer sig ikke
om hendes konkrete angstanfald, men derimod om hendes tan-
ker om anfaldene. Det vil sige hendes tanker omkring problem 1.
Hver dag bruger Merethe flere timer pa at bekymre sig om naeste
angstanfald: “Hvad nu hvis jeg gar i panik midt i supermarkedet?
Og hvad hvis alle kigger pa mig? Og hvad hvis der er kg, og jeg ikke
kan komme vaek, nar jeg far det darligt?”

Merethes sterste problem er derfor ikke hendes angstanfald.
Det er tankerne om dem. P3 et stykke papir skitserer jeg, hvor
meget hendes problem 2 reelt fylder i forhold til hendes problem
1. Det fylder vaesentligt mere.

Hvis Merethe kan minimere problem 2 og skzere de ugentlige
cirka 5o timer, hun bruger pd bekymringer omkring problem 1, ned
til tre timer eller blot en enkelt time om dagen, vil hendes liv se helt
anderledes ud. Og derudover vil hun ogsa nemmere kunne arbejde
med problem 1, som er selve angstanfaldene. At hendes tanker om
panikanfaldene fylder mest, betyder ikke, at angstanfaldene ikke
er et problem. For selvfglgelig er det ubehageligt at fa angstanfald.
Men det er ikke noget, der optager 5o timer om ugen.

Det kan veere sveert at arbejde med klienters problem 1, nar
deres problem 2 fylder s3 meget, at man aldrig nar ind til kernen
af det ferste problem. Derfor skal problem 2 minimeres forst. (Frit
efter Wells, 2009).
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Model af problem 1 og 2

Problem 2: Mangden af tanker
om problem 1

Problem 1:
Det konkrete
problem

Strategien er forkert - ikke mennesket

Hver gang jeg har en ny klient, udarbejder jeg det, der hedder en
sagsformulering. Ud fra den samler jeg alle oplysninger om kli-
entens CAS, de negative og positive metakognitioner samt selve
triggertanken, som i ferste omgang saetter grublerierne i gang
(Wells, 2009), altsa det, der trigger Merethes bekymringer. | Mere-
thes tilfeelde er hendes triggertanke “Hvad nu hvis jeg far et angst-
anfald?” Med min sagsformulering kan jeg analysere mig frem til,
hvor klientens sterste vanskeligheder er, og hvilke strategier jeg
derfor skal anvende for at hjaelpe klienten af med problemerne.
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De mange spekulationer og bekymringer om angstanfaldene
har Merethe hver dag, ogsa selvom hun ikke har angstanfald hver
dag. Tankerne ger hende endnu mere angst og ked af det, fordi
hun frygter, at hendes tilstand aldrig bliver bedre.

—Forseger du nogensinde at stoppe tankerne? sperger jeg Merethe.

—Ja, jeg siger mange gange til mig selv, at jeg skal stoppe med
at have de tanker, siger hun.

—Hvordan fungerer det for dig? Stopper de?

—Det hjeelper lidt, men ikke seaerlig godt, siger hun.

—Har du andre strategier? sperger jeg hende derefter.

— Ja, jeg prever at distrahere mig selv. Og det virker, hvis jeg
skal ud ad deren. Men nar jeg sa star i supermarkedet for at kebe
ind, dukker tankerne op igen.

Merethe anvender altsd nogle strategier for at forsege at slip-
pe af med tankerne, men ikke nogen, der virker godt nok, sa hun
kan gere de ting, hun skal gere eller har lyst til.

— Der er ikke noget galt med dig, Merethe, siger jeg til hende.
— Der er noget galt med dine strategier. Det ser ud, som om du
ikke har en strategi, som er effektiv nok i forhold til selve proble-
matikken. Vores opgave er derfor, at vi skal finde nogle strategier,
der kan hjzelpe dig.

Sadan siger jeg til alle mine klienter. Fordi det er ikke dem, der
er noget galt med. Hos Merethe ferer den ene negative tanke
den anden med sig og bliver til nye bekymringer. Der er aldrig en
happy ending pa hendes tidskraevende spekulationer, og hun nar
derfor ikke dertil, hvor hun kan stoppe dem. Hun oplever, at hun
ingen kontrol har.
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— Nar ferst bekymringstankerne kommer, kan jeg ikke gere
noget, fortaeller hun mig.

— Det vil sige, at du bekymrer dig overdrevent meget, fordi du
ikke kan lade vaere? sperger jeg hende.

Det bekraefter Merethe, at hun ger.

Manglende kontrol og forberedelse

Merethe har altsa negative metakognitioner om manglende kon-
trol, og det skal vi have kigget pa. For alt vores arbejde i terapien
vil vaere spildt, hvis Merethe bliver ved med at have opfattelsen
af, at hun ingen indflydelse har pa sine tankeprocesser. Ogsa de
negative metakognitioner om, hvorvidt tanker og felelsesmaes-
sige tilstande kan vaere farlige, har Merethe, og hun er bange for,
at bade hendes krop og hjerne i sidste ende tager skade af hendes
mange bekymringer.

— Men jeg bliver nedt til at taenke pa det hele tiden, for hvis
jeg forbereder mig nok til situationen, kan jeg maske forhindre et
angstanfald, siger Merethe til mig. — Og jeg er nedt til at forst3,
hvad der sker med mig, og hvorfor det sker.

Merethes positive metakognitioner bunder i et enske om at
vaere forberedt pd en kommende situation, hvor hun kanrisikere
at fa et angstanfald. For hende er der altsd ogsa en nytteveerdi
forbundet med at bruge sa meget tid pa at bekymre sig. Det er
et af de aspekter, som positive metakognitioner typisk omfat-
ter, nemlig forseg pa at finde lasninger, at finde forklaringer og
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svar eller at veere forberedt.

Det er alt sammen med til at vedligeholde Merethes CAS.
Hun kan pa den ene side ikke lade vaere med at vaere i tankerne,
og pa den anden side forseger hun samtidig at finde en forkla-
ring pa sin tilstand og at vaere forberedt. Derfor er det sa vigtigt,
at Merethe forstar, at hun skal have minimeret problem 2, som
er hendes CAS.

Hvem styrer din opmarksomhed?

Bevidstheden om, at vi har mulighed for at kunne kontrollere
vores opmarksomhed, kan have afgerende betydning for vores
trivsel. Derfor skal Merethe i gang med nogle @velser, der viser
hende, at hun allerede har en vis indflydelse pa sine tankepro-
cesser (se 0gsa Wells, 2009).

En af de ovelser, jeg ofte bruger, er at fa mine klienter til at
kigge rundt i lokalet og beskrive, hvad de ser. Det beder jeg 0gsa
Merethe om at gere.

—Jeg ser en lampe, en computer, et kaleskab, nogle poser, en
kuglepen, remser hun op.

Derefter sperger jeg Merethe om, hvor hendes opmarksom-
hed var henne under avelsen.

—Det var pa tingene, siger hun.

—Hvem valgte, at du skulle begynde @velsen ved lampen, der-
efter computeren osv.? sperger jeg hende.

— Det gjorde jeg.
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—S& hvem styrer din opmaerksomhed?
—Det gor jeg selv.

Indimellem oplever jeg, at klienter siger, at det ikke var dem selv,
der styrede deres opmarksomhed, men at det var mig, fordi jeg
bad dem om at udfere avelsen. De klienter sperger jeg, om det sa
er ensbetydende med, at jeg kan styre deres hjerne. Det errigtigt,
at jeg bad dem om at foretage en bestemt handling, men jeg kan
ikke ga ind i klientens hoved og vende og dreje deres opmaerk-
somhed mod lige preecis det, jeg ansker. Hvis jeg kunne det, ville
der std en del flere penge pa min konto i dag. Jeg siger derfor til
klienterne:

— Kunne du teoretisk set have valgt at lukke @jnene og ikke
kigge ud i lokalet, fordi du ikke gad at lave opgaven? Ja, det kunne
du godt. Sa det var faktisk dig, der rettede din opmaerksomhed ud
i lokalet.

Fra indre til ydre fokus

Merethe er klar over, at det var hende selv, der styrede hendes
opmearksomhed.

—Hvordan havde du det fglelsesmaessigt under selve avelsen?
sperger jeg hende.

—Jeg havde det okay, svarer hun.

—S3 du havde det falelsesmaessigt neutralt?

—Ja, det kan man godt sige.
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—Foles det bedre at have det falelsesmaessigt neutralt end at
have det skidt? sperger jeg derefter Merethe.

Det er klart, at den neutrale tilstand er rarest at veere i.

— Hvad vil du sige, at du overvejende havde i denne ovelse:
indre eller ydre fokus?

—Ydre fokus, svarer Merethe.

—Sa ydre fokus feles neutralt. Da du var ude at kebe ind for-
leden og fik et angstanfald, var det da overvejende indre eller
ydre fokus?

—Indre, siger Merethe.

Ved at fokusere pa tingene i rummet har Merethe ydre fokus, i
modsaetning til ndr hendes opmaerksomhed retter sig indad pa de
tanker, der handler om hendes tilstand. Vi mennesker har to slags
fokus. Det indre, hvor vi fokuserer pa os selv, vores tanker, fglelser
samt kropslige fornemmelser, og det ydre, hvor vi fokuserer pa
det, der sker omkring os. Og ydre fokus er den tilstand, hvor Mere-
the folelsesmaessigt har det neutralt (Wells, 2009, kap. 4).

—Hvor er det nemmest at veere dig?

—Ved ydre fokus, svarer Merethe.

— Sa hvis vi kigger pa problem 2, hvordan tror du s3, du vil
have det emotionelt, hvis du ikke bruger 5o timer, men maske
kun 10 timer om ugen pa at bekymre dig? Betyder det noget
folelsesmaessigt?

Og ja, det ger det for Merethe. Derfor er planen, at vi skal
forsege at minimere den tid, Merethe bruger pa sit problem 2.
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Minimer problem 2 fgrst

— Men hvad s@ med min angst og mine angstanfald? sperger
Merethe mig om.

— Det venter vi med, for lige nu er vi nedt til at gere noget ved
den tid, du bruger pa at bekymre dig om dem. For vi er enige om,
at du ville have det bedre, hvis vi minimerer den tid.

Hvis Merethe savel som de fleste andre af mine klienter erfa-
rer, at de har evnen til at kunne styre deres opmaerksomhed, kan
de ogsa styre sig vaek fra det, der tynger dem. | det gjeblik kli-
enterne minimerer problem 2 og tiden, de bruger pa det, som
altid resulterer i folelsesmaessigt ubehag, oplever de ofte ogsa en
bedring af problem 1, hvis der er tale om noget, der kan andres.
Jeg forklarerivirkeligheden ikke mine klienter sarlig meget, men
jeg stiller dem en masse spargsmal, og jeg viser dem, hvad tiden,
hvor de er i CAS, altsa den overdrevne opmarksomhed pa nogle
bestemte tanker, gor ved dem. Det kunne de ikke se, da de kom
ind ad deren til min praksis, men det kan de som regel efter fa

sessioner.
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Styr opmarksomheden

Mange mennesker mener selv, at de ikke har kontrol over deres
bekymringer eller grublerier, og hvis de har prevet at kontrollere
dem, fungerede det ikke. Nogle vil endda sige, at det er denne
type tanker, der styrer dem.

Nar Merethe skal leere at styre sin opmaerksomhed, er det,
fordi hun som mange andre tror, at hun ikke kan styre sine tan-
keprocesser. Men hvis vi forestiller os, at Merethe sidder i sofaen
midt i en bekymringsproces, og telefonen ringer. Hvad sker der
sa? Sa vil fokus blive flyttet til telefonen. Eller forestil dig en mand,
der er dybt begravet i sine tanker og bekymringer. Og pludselig
lugter der af reg ude fra kekkenet. Vil han blive siddende i sin sofa
og gruble videre, eller vil han rejse sig op og ga ud i kekkenet og
tjekke, hvor regen kommer fra?

Sa hvad sker der med vores bekymringer, nar vi pludselig skal
foretage os noget andet? Nar vi enten skal tage telefonen eller
sikre os, at det ikke braender i kekkenet?

Langt de fleste mennesker vil opleve, at de slipper bekym-
ringerne for en tid og fokuserer pd noget andet, noget uden for
sig selv. Det vil sige, at vi bevidst kan traene det at rette vores
opmarksomhed andre steder hen end pa vores bekymringer.



Identificer triggertankerne

Ordet "trigger” betyder “udlgser”. Triggertanken er altsa en kog-
nition, det vil sige en tanke eller et mentalt billede, der udleser
en form for negativ respons i form af CAS, felelser, kropslige for-
nemmelser eller en bestemt adfaerd. Merethe er bange for at fa et
angstanfald, nar hun er ude blandt andre mennesker, og tanken
"Hvad nu hvis jeg far et angstanfald?” er altsa en af hendes trig-
gertanker og det, der udleser tidsravende bekymringer.

Merethe kan nemt fa tanken, at hvis hun bare bliver hjemme,
undgar hun ogsa at fa et angstanfald. Derfor er det vigtigt for hen-
de at kende til sine triggertanker og arbejde med dem, s& hendes
respons pa triggertankerne ikke forhindrer hende i at kunne ga ud
i verden.

For at identificere, hvad vores triggertanke er, kan vi preve
at teenke over, om der har veret tilfaelde inden for den seneste
periode, hvor vores humer er blevet vaerre, eller om der har veeret
gange, hvor vi er blevet fanget i, hvor slemt vi har det, eller om der
har vaeret tidspunkter, vi har haft nemmere til tarer end pd andre
tidspunkter.

e Hvad var den ferste tanke, der dukkede op i situationen?

Det kan for eksempel vaere tidspunkter, hvor vi ikke eri gang med
en aktivitet, men hvor vi i stedet er optaget af vores fglelser, eller
der har maske vaeret tidspunkter, hvor vi er gaet i sta med det, vi
ellers var i gang med, fordi vi er begyndt at spekulere over vores
situation, vores falelser og tanker.



e Huvilke tanker eller billeder overtog opmaerksomheden?

Der kan vaere mennesker, som ved, at de har en generel tendens
til at bekymre sig. Ofte vil det vaere nogle bestemte kognitioner,
som saetter gang i lavinen af bekymringer.

e Hvad er det for en tanke eller maske et mentalt billede, som
saetter gangi alle de andre bekymringstanker eller grublerier?

e Og er der en eller flere af bekymringstankerne, som udleser
mere ubehag end de andre?

En hovedpointe ved metakognitiv terapi er, at vi skal leere ikke at
respondere pa vores triggere med CAS. Det er det, alle redska-
berne arbejder hen imod. For vi kan ikke kontrollere, om vi far en
bestemt trigger, men vi kan vaelge, hvordan vi reagerer, nar den
dukker op. Derfor er det godt at kende til sine typiske triggertan-
ker, fordi det ger os bevidste om, hvor vi isaer skal anvende red-
skaberne og den nye viden. En trigger kan vaere hvad som helst
og kan varieres, sa gamle triggere bliver erstattet med nye. Derfor
er det vigtigt at huske, at det bare er tanker. Blot fordi de udleser
respons hos os, betyder det ikke, at de er vigtige.

Indre og ydre fokus

For at vise klienterne de forskellige aspekter ved indre og ydre
fokus har jeg udviklet et skema, som jeg i farste omgang udfylder



sammen med dem i sessionen. Det er vigtigt, at de hurtigt indser,
hvilke fglelses- og adfaardsmassige konsekvenser det overdrevne
indre fokus medfarer, og ikke mindst hvordan de har det i de situ-
ationer, hvor de mest har ydre fokus. De far skemaet med hjem, og
i en periode skal de udfylde det en gang om ugen - typisk dagen
far de skal se mig igen.

Mest indre

Mest ydre

fokus

fokus

Eksempler: Eksempler:

Model: Socialisering til indre og ydre fokus

(Linda Burlan Serensen, 2017)
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LYKKEN ER IKKE EN
PERMANENT TILSTAND

GOR PLADS TIL GLIMT AF LYKKE

Som psykolog kan jeg gere en forskel for mennesker, der har det
darligt. Men det er vigtigt at holde fast i, at vi ikke kan na en kon-
stant tilstand af lykke, og at selv den bedste psykolog ikke kan
flerne den smerte, som livet ogsa indebaerer. Der laves malinger
over verdens lykkeligste, og danskerne har i mange ar ligget heijt
pa listen. Uden at komme ind pa praemisserne for undersegelsen
vil jeg anfaegte brugen af ordet “lykke”.

Vi er maske mere tilfredse end andre folkeslag, men det har
kun lidt med lykke at gere. For lykken tilherer et andet niveay,
end tilfredshed ger. Lykke kommer i glimt. Det kan vaere nogle
fa sekunder og veere helt individuelt. Du kan blive overvaeldet af
lykke, men du kan ikke vaere konstant lykkelig. En fedsel eller en
lottogevinst pa 10 millioner kan gere dig lykkelig i dage eller uger,
men du kan ikke ga rundt og veere lykkelig altid. Jeg kan huske et
strejf af lykke pd en tur til Thailand med mine bern. Det regnede
nonstop, og overalt var der store oversvemmelser. Mine barn og
jeg segte tilflugt pa en restaurant, mens beskidt vand stremmede
forbi os udenfor. Og pludselig, mens jeg sad og sa pa mine barn,
blev jeg overvaldet af en falelse af varme, kaerlighed og en fanta-
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stisk lykkefelelse. Det varede kun fa minutter, men det var intenst.
Denne korte, glimtvise felelse, jeg oplevede, er ikke noget, vi kan
straebe efter. Til gengaeld kan vi forsege at give lykken de bedste
levevilkar, for der er sterre chance for, at de lykkelige stunder kan
sla ned, hvis du er psykisk afslappet. Lykken kommer, nar du ikke
lgber efter den. Nar du ikke teenker pa den, men blot er i gjeblikket.

Regler og normer

Der er samfund, hvor folk er mere tilfredse, men ikke ngdvendig-
vis mere lykkelige. De er tilfredse, fordi der er skabt et samfund,
som er mere trygt. Lykken opstar dér, hvor du kan flerne dig fra
den psykologiske rigiditet, som mange har lzaert at tilpasse sig. Det
vil sige alle de regler og normer, vi stiller op for os selv og andre
uden at saette spergsmalstegn ved dem, og som ger os stressede
og frustrerede. For hvor er der plads til livet og de gjeblikke, hvor
vibare lader livet ske? Det er dér, lykken har mulighed for at opsta.
Hvis du overtaenker tingene, hvis du planlaegger meget, og hvis du
psykologiserer meget, sa flerner du dig fra livet og lukker ned for
de momenter af lykke, der ellers kan ramme dig. | det gjeblik, der
er for mange tanker i dit hoved, og du ikke formar at distancere
dig fra dem, er du ikke i det, der findes lige foran dig.

En del af det at vaere menneske betyder ogsa smerte, iseer hvis vi
har relationer. De fleste af os har relationer i form af familie, venner,
bekendte, arbejdskollegaer, naboer osv. Og allerede der er vi sar-
bare, fordi vi enten bliver ramt af andre, eller ogsa rammer vi selv
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andre. Mennesker kaemper indimellem under nogle vilkar, som vi
aldrig nogensinde kan @ndre p3, og derfor er der helleringen grund
til at opstille endnu flere stramme regler for os selv. Det at have ind-
flydelse pa vores liv kommer af at laere at forholde os anderledes til
det, der er. Og lige sa snart vi bliver klar over, at vi har den form for
indflydelse pa vores liv, kan vi handle og komme videre.

Sa hvad kan du stille op med de vilkar, der nu engang er? Og
hvordan kan du give plads til den glimtvise lykke?

Psykisk fleksibilitet

Selvom vi handler efter bedste evne og forseger at skabe os sa
god en tilvaerelse som muligt under de forskellige vilkar, vi nu
engang har, er det ikke altid, at udfaldet bliver, som vi havde habet
pa. Nogle gange sker de ting ikke, som vi havde troet ville ske. | de
tilfeelde er kreativitet og psykisk fleksibilitet negleord. For kreati-
viteten ger det nemmere at finde mader til bedst muligt at kunne
tilpasse sig de nye omstaendigheder og vaere fleksibel.

Jeg meder en del kvinder i min praksis, hvis drem om mand,
bern, karriere og et hus med en lille have ikke er gaet i opfyldelse.
For dem er det vigtigt at kunne skifte spor og benytte sig af en
anden strategi end den, de hidtil har brugt. Dremmen om at fa
bern behgver ikke at blive stoppet af, at de ikke har fundet deres
livspartner endnu. Og maske er det ikke sa vigtigt at bo i hus, hvis
lejligheden fint lever op til behovene lige nu. Kzerlighed og tryg-
hed kan komme i mange forskellige former.
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Stop op, og stil dig selv spargsmalet: “Hvad er det, jeg virkelig
vil?” Det kraever fleksibilitet at kunne svare pa spergsmalet: “"Hvad
vil jeg fortryde om 10 ar, hvis det ikke er sket? At jeg ingen barn
har faet, eller at jeg ingen partner har?” Det er spergsmal, der
handler om livsveaerdier og om, hvorvidt man er villig til at udskyde
familiedremmen og vente pa sin livspartner, indtil man er 8o ar
og medes ved kaffemaskinen pa plejehjemmet, eller om drem-
men om bern er sa vigtig, at der skal handles nu. Det nytter ikke
at smelte sammen med sine egne forestillinger om, hvordan livet
burde veere. Kreativitet og fleksibilitet er ogsa at tilpasse sig og at
finde den naestbedste lasning.

Adskil dig fra tankerne

Det handler ikke kun om adfaerd og om, at du skal slappe af i
sofaen med en god bog eller rejse til eksotiske lande for at kunne
give plads til de glimtvise oplevelser af lykke. Det handler ogsa
om, at du tankemaessigt skal give dig selv et frirum. Det er her,
den metakognitive terapi kommerind. For der kerer jo tanker hele
tiden. Tanker om alt muligt. Hvornar finder jeg tid til at svare pa
mine mails? Jeg skal ogsa forberede min praesentation til medet
pa tirsdag! De andre bern kan spille pa violin, og min sen har gaet
til violin i et ar og kan stadig ikke spille lige sa godt som de andre.
De fleste af dem, jeg kender, har styr pd deres liv. Mit er kaotisk.
Jeg kan heller aldrig gere det helt s godt som andre.

Du er nadt til at distancere dig fra tankerne, og hvis du kan det,
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kan du opna en psykisk afslappethed. Det kaldes detached mind-
fulness (Wells, 2009, kap. 5), og det indebaerer, at du ikke behaver
at forholde dig til alt, hvad der kerer rundt i hovedet. Tankerne har
deres eget liv som en form for parallelspor.

Men hvordan leerer man sa ikke at forholde sig til tankerne?

Jeg plejer at bruge dette eksempel: Forestil dig, at din nabo
spiller sa hgj musik, at det feles, som om du sidder lige ved siden
af hejttaleren. Du har forsegt alt det, du kan komme i tanker om.
Du har banket pa deren, du har snakket med politiet, og der er
ikke noget at gere. Larmen fortsaetter. Nu kan du gere to ting.
Den ene er at ringe til veninderne og fortaelle om larmen og om,
at det er forfeerdeligt at bo der, og rette hele din opmaerksomhed
mod larmen. Hvad sker der med stejen? Den vokser, fordi den er i
fokus og fylder hele din bevidsthed. Alternativt kan du sige til dig
selv, at du har gjort det, der stod i din magt, og at du ikke kan gere
mere. Du tender for din computer og ser en film, eller du tager
en bog og laegger dig i sofaen. S3 vil der vaere gjeblikke, hvor du
ikke herer larm. | hvilken af de to situationer vil det vaere bedst
og lettest for dig at vaere? Er det dér, hvor du hele tiden retter din
opmarksomhed mod lydsporet, eller er det dér, hvor du accepte-
rer, at der er noget stej, der kerer i baggrunden?

Sadan er det 0ogsd med tanker, for tankerne kan ogsa vaere som
et lydspor, der buldrer af sted. Men du behever ikke at rette hele
din opmaerksomhed mod dem eller at lade dem styre dig.
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Du har tanker, du har
haft tanker, og du vil blive
ved med at have tanker,

men du er ikke dine tanker.
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DEPRESSION

JENS. 55 AR

Jens er 55 ar og enlig. Han har aldrig vaeret gift, har ingen bern
og har ikke nogen stor familie, ligesom han heller ikke har szerlig
mange venner. Hiemme i sin lejlighed feler han sig ofte ensom.
Arbejdslivet derimod fungerer godt. Han er flittig pa sit job, og
hans arbejdsgiver er glad for ham, fordi han altid er klar til at tage
ekstra arbejde. Det er 0gsa altid ham, der bliver lidt leengere, hvis
en opgave skal geres faerdig, for der er ingen, der venter pa ham
derhjemme. Arbejdet er hans eneste faste holdepunkt.

I mange ar har han haft lettere depressioner, og et ar fer jeg
meder ham ferste gang, har han veeret indlagt i flere maneder pa
en psykiatrisk afdeling med en svaer depression. Pa den psykiatri-
ske afdeling har lzegerne prevet at medicinere ham i flere omgan-
ge. Men intet inden for den klassiske medicin har hjulpet ham.

Han er en person, man umiddelbart far ondt af pa grund af hans
triste og tungsindige vaesen. Nar jeg meder en klient, der ligesom
Jens har mistet hdbet, minder jeg mig selv om, at jeqg ikke skal ga
ind i klientens hablgshed. Det kan vaere menneskeligt forstaeligt,
men fagligt er det helt forkert, fordi man som terapeut netop ikke
skal ga ind i klientens CAS og veere der ssammen med ham. Hans
CAS skal hurtigst muligt reduceres og pa sigt flernes.

Efterdenseneste lange indlaeggelse frygter Jens nu, athanigen
havner pa den psykiatriske afdeling, fordi han atter er begyndt at
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fa det darligt. Han er ved at opgive ethvert hdb om bedring. Lejlig-
heden, han bori, er frygtelig rodet. Skabe er gdet i stykker, og han
har ikke haft overskud til at reparere dem. Vaggene tranger til
at blive malet, og overalt er der meget beskidt. Jeg sperger ham,
hvorfor han ikke ger noget ved det, og han svarer, at det hele vir-
ker sa overveeldende, nar han kommer hjem fra arbejde, og at han
ikke ved, hvor han skal begynde.

— Jeg kan ikke invitere nogen hjem, fordi der ser sa forfaerde-
ligt ud, siger han til mig. — Og pa den anden side: Hvem skal jeg
invitere? Er der overhovedet nogen grund til at gere noget ved
lejligheden?

Triggertanken

Jens' typiske triggertanker er "Hvorfor skal jeg overhovedet vaere
her? Det giver ingen mening for mig at vaere i det her liv". Det er
den tanke, som udlgser eller trigger hans daglige grublerier om
det nytteslgse ved livet. De mange timers grublerier pavirker
felelserne, og Jens bliver mere og mere deprimeret og far endnu
mindre lyst til at gere noget godt for sig selv.

Tankerne tvinger ham over i en passiv tilstand. Han har sim-
pelthen ikke tid til at gere noget aktivt, fordi han er travlt beskaef-
tiget med sine tanker. Det er ikke min opfattelse, at han er teet
pa selvmord, men livet er under alle omstaendigheder trist, nar du
bruger mange timer hver dag pa at finde et svar p3, hvorfor du
overhovedet er til.
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Min erfaring er, at det ikke nytter noget, at jeg bekraefter ham
i hans opfattelse af, at han har et elendigt liv. For det ved han alle-
rede. Det, han ikke ved, er, hvordan han far det bearbejdet pa en
mere konstruktiv made.

Ydre eller indre fokus

P3 arbejdet gar det fint, sd leenge han er optaget af sine opgaver
og ikke har tid til at gruble, men lige sa snart han er pa vej hjem,
skifter hans fokus fra at vaere pa arbejdsopgaverne til at vaere pa
ham selv.

Da jeg sammen med Jens kobler tilstandene af indre og ydre
fokus med den sindstilstand, han befinder sig i, begynder der
efterhanden at vise sig et klart billede af, at det overdrevne indre
fokus ger Jens deprimeret. Hvorimod hans humer bliver bedre,
nar han retter sin opmaerksomhed mod sine omgivelser.

—Hvorndr er det lettest at vaere dig? sperger jeg ham. — Nar du har
det folelsesmaessigt neutralt, eller ndr du er ked af det?

Hans svar er naturligvis, at det er lettest at vaere ham i den
neutrale tilstand. Den neutrale tilstand er ogsa den mest normale
sindstilstand for et menneske at vaere i. Vi kan svinge op og ned,
men niveauet midtimellem er dér, hvor vi oftest ber befinde os. Pa
det tidspunkt begynder det at give mening for Jens. Han har haft
en fornemmelse af, at det ydre fokus giver ham den bedste sinds-
tilstand, men han har ikke fer faet hjelp til at saette ord pa det.
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18.000 timers grublerier

Det kan vaere en gjendbner at se, hvor meget tid der gar med
at teenke tunge tanker. Derfor tager jeg en lommeregner frem
og taeller sammen, hvor mange timer, dage, uger, maneder og
ar grublerierne har stdet pa. Hvis Jens for eksempel de sidste
10 ar har brugt cirka fem timer om dagen pa at gruble over sit
eget utilfredsstillende liv, svarer det til, at han har brugt omkring
18.000 timer. Sadan en meget konkret opgerelse kan virke vold-
somt pa en klient. Ikke desto mindre er det vaesentligt at se tal-
let. For nar folk er sa depressive, som Jens er, oplever de typisk
grublerierne som en del af lasningen og ikke som en del af pro-
blemet. Folk tror, at de er nadt til at finde svar og l@sninger gen-
nem overtaenkning (se ogsa Wells, 2009, kap. 9).

— Nu har du brugt 18.000 timer pa at gruble. Har du forstaet dine
tanker nu, og har du fundet en lesning? sparger jeg Jens.

Og ja, han fortaeller mig, at han faktisk har fundet nogle svar.

—Men er det nok til, at du ikke laengere behever at taenke sa
meget pa det, der ger dig ked af det?

— Nej, jeg har ikke fundet svar pa det hele, siger Jens. — Men
jeg er jo nedt til at forstd, hvad der sker.

—Ja, men du har brugt 18.000 timer pa ikke at finde nogle
brugbare svar, siger jeg til ham. — Vil du nogensinde finde de
svar?

—Men maske er det noget biologisk, svarer han.

—Huvis det er biologisk, hvad er der sd mere at taeenke over? Ger
det tingene bedre, at du taenker s3 meget over dem?
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—Nej, det gor det ikke.
—Hvordan tror du, at du ville have det, hvis du teenker mindre
over din situation?

—Satror jeg, at jeg vil fa det bedre, siger han.

Kontrol over egne tankeprocesser

For at Jens kan fa det bedre, skal han farst forsta, at han har ind-
flydelse pa, hvad han ger med sine tanker.

— Forestil dig en volumenknap, hvor du kan skrue op eller ned
for de tanker, vi har talt om. Kan man rent teoretisk forestille sig,
at du kan skrue op for dine grublerier, sa du bruger endnu flere
timer pd dem? sperger jeg Jens om.

Og ja, det mener han, at han sagtens kan.

— Kan du sa forestille dig, at det er teoretisk muligt ogsa at
skrue ned for grublerierne?

Jens giver mig tevende ret i, at det maske ogsa er muligt.

Det er herefter opgaven at finde den knap, som Jens —eller en
hvilken som helst anden klient — skal bruge for at skrue ned for
denne type af tankeprocesser. At Jens far en oplevelse af at have
en vis kontrol over sin egen psyke, er afgerende. Han og alle andre
klienter, jeg arbejder med, skal helst allerede efter den ferste ses-
sion hos mig ga ud af lokalet med en spirende fornemmelse af, at
de kan fa indflydelse pa egen taenkning. Ikke kontrol over livet,
fortiden eller fremtiden, men over selve taenkningen (Wells, 1997,
2009).
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Henvise - ikke afvise

Jens’ CAS —det overdrevne indre fokus — traekker ham nedad i en
depression, der bliver vaerre og vaerre. Min lgsning er, at han som
det farste skal minimere den tid, han bruger pa grublerierne. Hvis
vi kan reducere mangden af tid, der gar med ruminering, som vi
psykologer kalder det, vil der blive tid og energi til at gere noget
andet og mere konstruktivt. En times grublerier om dagen i stedet
for fem timer. Det har Jens sveert ved at se for sig, men jeg giver
ham nogle udskydningsevelser, hvor han far til opgave at udskyde
triggeren eller CAS-tankerne, lige sa snart han bliver bevidst om
dem. Opgaven er ikke at afvise eller undertrykke sine grublerier,
men at henvise dem til et senere tidspunkt, som han har planlagt i
forvejen. Han skal sige til tanken: “Jeg kan se, at du er her. Jeg skal
nok tage mig af dig, men farst klokken 20 i aften.” Det skal han
gere, hver gang der dukker CAS-relaterede tanker op. Klokken 20
om aftenen er der derfor dbent, og hvis der stadig er negative tan-
ker, er han klar til at mede dem (efter Wells, 2009, s. 106-108).

—Veer din egen butiksejer fra klokken 20.00 til 20.15. Alle tan-
ker er velkomne i det tidsrum. Kommer tankerne og banker pa din
der efter klokken 20.15, har du jo lukket, og s3 ma de komme igen,
naeste gang butikken har dbent. Og er der ikke nogen negative
tanker kl. 20, lukker du bare tidligt, siger jeg til ham. — Ligesom
nar jeg gar ud i venteveerelset for at se, om der er flere klienter.
Hvis der ikke sidder flere og venter, lukker jeg min der igen.

Det helt centrale her er, at det ikke er en stopstrategi, hvor det
handler om at undertrykke tanker. Det handler om at udskyde dem.

For at Jens forstar pointen med at udskyde triggeren eller
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grublerierne, og hvorfor det virker, siger jeg til ham, at han skal
forestille sig, at en god ven ringer til ham en dag pa arbejdet.

— Din ven har det ikke szrlig godt og har behov for at vende
nogle ting med dig. Men du har ikke mulighed for at tale, fordi
du sidder i et dbent kontor og skal passe dit arbejde, og du kan
naturligvis heller ikke dele den alvorlige samtale med dine kolle-
gaer ved siden af. Du kan enten sige til din ven, at du ikke kan tale
med ham, og laegge p3, eller du kan sige til ham, at han skal vaere
velkommen til at ringe igen i aften klokken 20. Det sidste forslag
vil han forstd og have det bedre med. Du afviser ham ikke. Det
er det samme med tankerne. Giv dem et konkret tidspunkt, hvor
de gerne ma vare der, og brug den tid, der bliver ledig, til noget
praktisk. Tag opvasken, ndr du har spist. Hvis du har tej, der skal
vaskes, sa ga i vaskekaelderen. Jeg kan ikke garantere dig, at det
gar bedre, men det, du har gjort hidtil, har ikke virket. Sa prev det,
til vi ses naeste gang, og sa kigger vi p3, om det har fungeret.

Allerede naeste gang vi ses, har Jens det bedre. Det er kommet
bag pa ham, at han rent faktisk har et valg. Det har han hidtil ikke
vaeret bevidst om. Men nu kan han se vardien i at mede de nega-
tive tanker og selv beslutte, hvornar de skal tackles.

Symptomlettelse

Jens hari alt fem terapisessioner hos mig. Det er dét. Efter at have
vaeretindlagt med svaere depressioner og vaeret i behandling gen-
tagne gange i lgbet af de sidste mange ar kan han efter sa kort tid
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handtere sin egen situation. Hans CAS er blevet minimeret. Det er
ferste gang i 20 ar, at han har indset, at han ikke behgver at vaere
trist sa stor en del af tiden.

Jens' rejse stopper ikke ved de fem sessioner. Formalet med
den metakognitive terapi er i ferste omgang at opna en symptom-
lettelse og traekke ham ud af depressionen. Det er det samme, der
sker, hvis en patient har 40 i feber. Det er et symptom p3d noget
andet, men du er ngdt til at begynde med at sla feberen ned og
derefter koncentrere dig om arsagen til symptomet.

For Jens’ vedkommende bliver opgaven efterfglgende at se
pa vaerdier, valg og relationer. Han skal altsd begynde at handle.
For selvom han oplever, at han ikke laengere er deprimeret, giver
han ogsa klart udtryk for, at han ikke faler sig hverken glad eller
lykkelig.

Du kan ikke gruble dig til svar

Det er i mgdet med Jens og med andre i samme situation, at den
store forskel mellem de forskellige terapiformer og den metakog-
nitive terapi viser sig. Hvis klienten for eksempel har vaeret hos en
psykodynamisk terapeut, vil de have talt om barndommen eller
andre handelser i fortiden og veere gdet meget taet pa indholdet i
klientens liv. De har bevaget sig pa objektniveauet i modsaetning
til metaniveauet. P4 objektniveauet vil de vaere gdet ind i tankerne
og for eksempel have talt om forholdet til foreldrene. P& meta-
niveauet taler vi om tanker om tankerne, tanker om falelserne.
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Det er ogsa dét, jeg siger til Jens. Vi skal ikke tale om indhold. Og
det er vigtigt at sige, fordi man i tidligere terapiformer har laert, at
tankerne har betydning. | den metakognitive terapi betyder ind-
holdet af tankerne ikke noget. Det er, hvad vi ger med tankerne,
der betyder noget.

For mig er det mere respektfuldt, at jeg ikke forseger at ga ind
i klientens hoved og fortzeller ham, hvad han skal teenke. Jeg kan
ikke vaere overdommer over folks tanker. Som menneske tror jeg
pa individets frihed til at veelge, herunder friheden til at vaelge
egne tanker. Hvis jeg derimod kan vise klienten, hvad der sker, nar
han er overdrevent opmarksom pa nogle bestemte tanker, kan
han selv traeffe sine valg. Det skal jeg ikke gere for ham.

Lad os et gjeblik kigge p3, hvad der sker, ndr man gar i terapi.
Man far naturligvis et indre fokus. Mange har den opfattelse,
at det er hardt at ga i terapi, og det mener jeg ogs3, at det er,
for selvfelgelig er det hardt at sidde en time med en person, der
kradser i ens inderste folelsesliv. Det er ikke maerkeligt, at man
far det skidt. | mine kurser for psykologer og andre fagfolk bru-
ger jeg nogle gange disse eksempler: “Forestil jer, at vi lige nu
skal bruge en time pa at gennemga alle jeres fiaskoer. De mest
pinlige og forfaerdelige historier fra jeres liv. Hvordan tror |, at
| vil have det falelsesmaessigt bagefter?” eller “Taenk et gjeblik
over det varste, du nogensinde har gjort, og som du helst vil
tage med dig i graven. Fortzel derefter din hemmelighed til dine
sidekammerat.” Jeg stopper kursisterne, inden de begynder at
gere, hvad jeg beder dem om. Men det er faktisk det samme, vi
beder vores klienter om, nar vi vil have dem til at fortzelle detaljer
om deres liv og tanker. Men hvorfor skal vi overhovedet kende til
de detaljer i deres liv? Det er irrelevant i forhold til den hjzelp, vi
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kan give dem. | mange ar har der eksisteret den forstdelse af, at
det skal gere ondt for at blive bedre. Men er det nedvendigt? Det
tror jeg ikke altid, er tilfeeldet.

Jens har en raekke eksistentielle spergsmal: “"Hvem er jeg?
Hvorfor findes jeg? Hvorfor skal jeg vaere her?” Men jeg kan ikke
hjelpe ham med svarene, og derfor giver det ikke mening at ga
ind i dialogen eller at fokusere pd indholdet i hans tanker. Jeg er af
den overbevisning, at hverken Jens eller andre kan gruble sig frem
til alle de svar, de matte @nske at finde. Ofte findes svarene slet
ikke i vores hoveder.
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Tankeuds=ttelse

Hvad kan vi gere med de tanker, vi ikke gnsker at bruge mere tid
pad end hgjst nedvendigt? | stedet for at undertrykke eller afvise
tankerne henviser vi dem til et senere tidspunkt. Nar en bekym-
ring dukker op, konstaterer vi, at den er der, i stedet for at forsege
at slippe vaek fra den. Dernaest henviser vi den til et senere selv-
valgt tidspunkt.

Vi kan for eksempel have en abningstid, ligesom Jens i casen,
eller vi kan give os selv et intensivt grublerikvarter, som vi henviser
grublerierne og bekymringerne til. Tidspunktet kan vaere, ndr som
helst det passer ind i vores hverdag. Det er det tidspunkt, hvor
grublerierne gerne ma vaere der. Hvis vi glemmer det, var gruble-
rierne eller bekymringstankerne maske ikke sa relevante alligevel,
og vi har muligheden igen den naeste dag.

Vikan ogsa henvise tankerne til, nar eller hvis de bliver relevan-
te. Mange af vores bekymringer er tankerne om, hvad der kan ske
inden for en mulig fremtid: “Hvad nu hvis ...?" Det er en fremtid, vi
ikke kan forudse. Det kan veere, at vi bekymrer os, nar vores bern
selv skal begynde at ga i skole og skal krydse trafikerede veje. Den
bekymring udsaetter vi, indtil vores bern er sd gamle, at de ma ga
selv, og lader vaere med at bekymre os, s leenge de stadig kun er
tumlinger. Det kan ogsa vaere, at vi venter svar pa en leegetest, og
at vi godt ved, at svaret ferst kommer om 14 dage. Sa udsatter vi
bekymringerne om resultatet til den dato. Bekymringen er ikke
relevant, nar vi ikke kender resultatet, og tanken er altsd dukket
for tidligt op.



Hvis vi har brug for at kunne placere tankerne visuelt, kan vi
forestille os et ventevaerelse, hvor tankerne kan fa lov til at vente,
til det bliver deres tur. Malet er at give slip pa tankerne og ikke lade
dem blive haengende i vores bevidsthed.

Grublerierne skal vi ikke ga og huske pa. Det er tankerne sely,
der skal komme til tiden, hvis de er vigtige nok. Vi afviser dem ikke
—vi henviser dem bare.

Skru op og stop

Bekymringstankerne kan vi skrue op for, men vi kan ogsa skrue
ned for dem.

Lad os forestille os, at vi star pa en travl banegard og venter pa
et tog. Tankerne og felelserne er tog, der passerer gennem bane-
garden. Vi kan veelge at hoppe pa et bekymringstog. Men vi kan
0gsd velge at blive stdende pa perronen og bare observere de
tog, der kerer til og fra stationen. Fra vores bevidsthed finder vien
bekymringstanke frem. Nar vi har fundet den, skal vi begynde at
bekymre os ud fra den tanke og stille os selv alle de spargsmal, vi
plejer: “"Hvad nu hvis ...?" Efter et stykke tid skal vi stoppe bekym-
ringsprocessen ved at stige af bekymringstoget igen — vi skal altsa
bare stige af pa vores mentale banegard og observere de tanker,
der dukker op, uden at gere noget ved dem. Derefter ger vi det
samme igen: Vi stiger pad bekymringstoget og begynder bekym-
ringsprocessen, og efter et stykke tid stiger vi af igen for at obser-
vere triggertankerne og de andre bekymringstanker.



Det er muligt for os at hoppe af og pa bekymringstoget. De
fleste vil kunne maerke en forskel i krop og sind, nar de hopper af
toget for blot at observere tankerne.

Vikan ikke miste kontrollen over os selv og vores forstand, lige-
gyldigt hvor meget vi bekymrer os. Bekymringstanker kan aldrig
overtage kontrollen. Nar vi stiger af og pa bekymringstoget, og
nar vi vaelger at flytte os fra bekymringstankerne, er det, fordi vi
har valgt at gere det.

Vi skal altsa tage en beslutning om ikke at stige pa bekym-
ringstoget, bare fordi det kerer ind pa perronen. Nar vi stiger pa
toget, skal det vaere, fordi vi har besluttet os for at gere det, og sa
skal vi kun veere der i det tidsrum, vi har sat af til det. Om det sa er
en time eller et kvarter. (Denne evelse bygger frit pa Wells, 2007,
2009).
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DET PERSONLIGE VALG

LIVET UDEN FOR TERAPIEN

Den metakognitive bevidsthed bestadr af to komponenter. Den
ene komponent er, at vi er bevidste om, at vi har nogle tankepro-
cesser, og er i stand til at kunne se pa det, der sker i vores hoved.
Den anden er, at vi er i stand til at evaluere vores eksisterende
strategier og at vaelge nogle nye eller bedre strategier for os selv.
Ifelge den amerikanske psykiater William Glasser traeffer vi valg
hele tiden i vores liv, og de valg har betydning for vores relatio-
ner til andre mennesker og dermed ogsa for vores psykiske triv-
sel. Indimellem traeffer vi ogsa valg, der kan fa konsekvenser for
os selv. Det kan veere, at vi ikke prioriterer tiden med vores barn,
fordi vi dyrker vores karrierer, eller at vi ikke ser vores venner, fordi
vi hellere vil dyrke vores krop. Det kommer til at fa betydning for
vores nare relationer. Et maske mere destruktivt valg kan ogsa
veere at leve med symptomerne pa psykisk mistrivsel og ikke gare
noget ved angsten eller den sociale fobi og veelge at traekke sig
eller isolere sig og holde op med at besage venner eller at tage til
sammenkomster med andre mennesker. Hvis vi begynder at traef-
fe nogle andre valg end dem, vi hidtil har truffet, i forhold til vores
psykiske liv og valget af mentale strategier, kan vi pavirke kontek-
sten, vi lever i, og dermed ogsa vores relationer og vores trivsel.
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Vi skal gve os

For at kunne fa et godt udfald af et terapiforleb er det nedvendigt
at treeffe et valg om, at vi ogsa vil gere det, der skal til for at fa det
bedre. Ofte tror klienter, at det er de 45 minutter, de sidder hos
mig, der skal gare en forskel i deres liv. Men i det gjeblik en klient
lukker deren, begynder arbejdet. En person kan godt traeffe val-
get at tage hen til min praksis og tale med mig, men han skal ogsa
traeffe valget at ga hjem og arbejde pa at fa det bedre og udfere de
opgaver, jeg giver ham. Det, klienterne laerer hos mig, skal saette
nogle tingi gang i deres liv. Derfor far mine klienter altid hjemme-
arbejde, nar de forlader sessionerne.

Alt hjemmearbejdet, som klienten far, er tilpasset det enkelte
menneske, for der skal vaere en reel chance for, at klienten udferer
arbejdet og laver gvelserne. En kvinde med tvangshandlinger far
derfor ikke at vide, at hendes hjemmearbejde er, at hun ikke ma
vaske sine hander en hel dag, hvis hun plejer at vaske sine haen-
der mere end 50 gange om dagen. Det vil ikke kunne lade sig gere
for hende at udfere hjemmearbejdet. Det handler om at tage sma
skridt. Og at intentionen og lysten til at forsege at udfere hjem-
mearbejdet og forsege at skabe forandring er til stede.

Jeg har medt en del mennesker, som mener, at motiverende
tanker eller lysten altid kommer fer handling, og derfor er tanker-
ne ngdvendige, for at der ogsa kan ske en reel forandring i folks liv.
Men ligegyldigt hvor fantastiske tanker vi far, sker der ikke noget,
medmindre vi handler. Vi skal altsa valge at handle og velge at
udfere de metakognitive avelser, for ellers skaber vi ingen foran-
dring. Viden er vigtig, men vanvendt viden er ligegyldig viden. Vi
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kan vaere nok s kloge og lzese de mest fantastiske bager og taen-
ke store tanker, men vi skal ogsa ga ud i verden og anvende vores
viden. | terapien betyder det, at vi skal bruge vores nye viden om
vores tankeprocesser og gvelserne, vi far, til at skabe forandringer
i vores liv. Vi skal altsa eve os. Lad os forestille os, at du gerne vil
tabe dig fem kilo. Du tager ud og lgber tre gange. Derefter vejer
du dig og kan konstatere, at du ikke har tabt dig de fem kilo, og
du konkluderer derfor, at man ikke taber sig af at labe, og stop-
per. Eksemplet viser, at det tager tid at skabe resultater. For sand-
synligvis vil det ikke lykkes for dig fra begyndelsen. Du vil falde
ind i grublerierne og den overdrevne bekymring, og det vil du kun
kunne komme ud af igen, hvis du ever dig.

Ambivalens

Intentionen om at ville skabe forandring skal veere til stede hos kli-
enten.Til tider felges den gode vilje 0ogsa med en falelse af ambiva-
lens. Mange klienter har pa den ene side et enske om for eksempel
at komme ud af et alkoholmisbrug eller at slippe for tvangshand-
linger. Men p3 den anden side har de en felelse af, at misbruget
eller ritualerne ogsa hjalper dem, for hvis de ikke har andre mader
at holde angsten nede pa eller at holde tankerne vaek med, har
misbruget eller ritualerne en vis effekt. Det samme har grublerier
og bekymringer. At en klient har en felelse af ambivalens, og at der
er to forskellige indre stemmer, som taler, er ikke et problem i for-
hold til terapien. For hvis der blot er et lille anske om at skabe for-
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andring, er der noget at arbejde med. Indimellem kan jeg opleve at
sidde med klienter, som kommer, fordi deres laege eller aegtefzelle
har sendt dem videre til mig, men klienten selv ansker ikke hjzelp
(frit efter Miller og Rollnick, 2004). Og sa kan jeg som udgangs-
punkt ikke hjzelpe. Derfor har jeg i disse tilfeelde en indledende
motiverende samtale med klienten. Vi kigger sammen pa de to
indre stemmer. Hvis klienten for eksempel lider af tvangshandlin-
ger, vil den ene stemme sige “Hold op med at vaske hander”, og
den anden vil sige “Bliv ved”. Stemmen, der gnsker forandring, skal
derfor styrkes og dyrkes. Vi laver sammen en liste over de proble-
mer, klienten har, og jeg sperger dem om, hvad malet er, nar de gar
ud ad deren efter den sidste terapisession. Hvordan gnsker de at
gd ud ad deren? Hvilket liv ensker de at ga ud til?

Terapien kraever et problem

Viljen til forandring haenger ofte sammen med, om klienten har et
problem, vedkommende selv gerne vil have lgst. For hvis det kun
er &gtefaellen, der ser for eksempel alkoholmisbruget som et pro-
blem, er chancerne for, at problemet bliver last, mindre. Min form
for terapi kraever et eller flere problemer. Hvis ikke klienten har
et problem, jeg kan lgse, er det ligesom patienten, der kommer
ind til legen og siger, at hun vil have hjzelp til et ben, som ikke er
braekket endnu. Problemet kan vaere meget stort, og det kan ogsa
vaere meget smat. Det kan vaere, at en klient engang har haft en
depression og maske er bekymret for at havne samme sted igen.
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Der skal veere et problem til stede ved henvendelsestidspunktet,
ligesom der ogsa skal ligge et enske om at ville lase problemet.
| andre terapiformer vil en terapeut kunne arbejde pa en anden
made og stille nogle andre spargsmal til klienten, som maske er
blevet sendt til psykolog af sin laege, men som ikke selv feler, at
hun har et problem. | sddanne tilfaelde vil terapeuten i hgjere grad
tage udgangspunkt i det, klienten siger, og skabe en relation mel-
lem klient og terapeut, selvom klienten ikke udtrykker behov for
psykologhjeelp. Men inden for den metakognitive terapi er det
helt centrale spergsmal: Hvad er problemet?

Lad fortiden ligge

Viktor Frankl, professor i neurologi og psykiatri, skabte den psy-
koterapeutiske tilgang logoterapi. Inden for logoterapien ope-
rerer man med en eksistentialistisk forstdelse af ordet “mening”
og forstdelsen af, at mennesket sager efter mening i tilvaerelsen.
Frankl siger selv om logoterapien: “Logoterapien retter snarere
blikket mod fremtiden. Det vil sige mod de opgaver og hensigter,
patienten skal realisere i fremtiden” (Frankl, 2000, s. 102). Forti-
den skal vi altsd lade hvile i fred. Den holdning delte Frankl med
William Glasser, der stod bag den kendte terapisession, du laeste
om i kapitel 2. Det personlige valg bestar ogsa af at vaelge at lade
fortiden ligge og at skabe mening i tilvaerelsen.

Viktor Frankls egen personlige historie vidner om, hvordan han
o0gsa traf et personligt valg om, hvordan han ville leve sit liv. Under 2.
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Verdenskrig bliver Frankl sammen med sin familie sendt ferst til kon-
centrationslejren Theresienstadt og senere til Auschwitz. Auschwitz
er om muligt endnu vaerre end Theresienstadt. Her er Frankl adskilt
fra sin familie og mister kontakten med dem. | lejrene observerer
Frankl, hvordan mennesker, der har fundet en mening i deres tilvae-
relse, har sterst chance for at overleve. Meningen kan veare hvad
som helst. Det kan veere troen p3, at Gud har givet én nogle provel-
ser i livet. Det kan vaere gnsket om at se sine barn igen, tanken om
den kunst, man vil skabe, eller ansket om at kunne fortzelle historien
om koncentrationslejrene. Mens det meste af Frankls familie der i
lejrene, overlever han selv. Mange af dem, der overlevede koncen-
trationslejrene fysisk, gik gennem livet med psykiske ar pa sjalen,
og flere endte med at bega selvmord. For Frankl var det afgerende at
skabe en personlig mening med lidelsen for at kunne fortsaette gen-
nem livet som et helt menneske (se ogsa Frankl, 1980, 2000).
Oplevelserne tager han med sig og skaber en ny psykologisk for-
stdelse. Resten af sit liv bliver han ved med at undersege, hvad det
personlige valg og det at skabe mening i vores liv betyder for vores
livsfarelse. Selvom vi er underlagt forfaerdelige vilkar, som vi ikke
kan andre, kan vi treffe et valg, hvis vi forstar, at vi har en frihed
inden for de mure, som vores vilkar og personlige kontekst bestar af.

Ingen forandring uden handling

Pa et tidspunkt havde jeg en kvinde i min praksis, som gerne ville
tabe sig. Hun havde mange forskellige triggere, og hver gang hun
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fik dem, responderede hun med CAS og CAS-relateret adfeerd
og begyndte at overspise. Det skete, bade nar hun var alene, og
nar hun var sammen med andre. Jeg gav hende noget hjemme-
arbejde, hun skulle lave. Hun skulle blandt andet lzere at udskyde
sin respons pa triggerne og lare at styre sin opmarksomhed, sa
hun reducerede det overdrevne indre fokus. Efter et par sessioner
sagde hun til mig, at det, vi lavede i terapien, ikke virkede, for hun
havde ikke tabt sig. Jeg spurgte hende om, hvad det helt specifikt
var, som ikke virkede.

—Det er al den her snak, sagde hun til mig.

— Det er fuldstaendig korrekt, svarede jeg. — For jeg kan ikke
snakke dig tynd. Og jeg kan heller ikke snakke mig selv tynd. Hvis
jeg kunne det, var jeg indlagt med anoreksi nu. For mine ord er
ikke nok til at fa ting til at ske.

Jeg spurgte hende derfor, om hun havde prioriteret sit hjem-
mearbejde og lavet sine gvelser.

—Nej, svarede hun. —For det er jo det, du skal hjaelpe mig med.
Og jeg ved i avrigt heller ikke, om de virker.

— De virker i hvert fald ikke, hvis du ikke udferer dem, sagde
jeg.

Det virkelige liv foregar uden for terapien. Som regel har jeg 45
minutter sammen med mine klienter en gang om ugen, og resten
af tiden er deres egen. Jeg kan lave en plan og nogle strategier,
og jeg kan give klienten nogle teknikker. Men jeg kan ikke gere
arbejdet for dem, og jeg kan ikke skabe forandringer med mine
ord alene.

Forandring kan ikke ske uden handling. Det er her, det person-
lige ansvar kommer ind i billedet.
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Tilpasning

Jeg herer tit i terapisessioner, at folk feler sig ramt af livet. For-
ventningerne er ikke blevet indfriet, og hverken dremmen om den
perfekte familie eller en bestemt uddannelse er blevet til noget.
Boligen er en toveerelseslejlighed i stedet for et 180 m2 stort hus,
og jobbet er slet ikke det job, det skulle have vaeret. Mange men-
nesker feler, at det er livet, som har snydt dem. | stedet for at til-
veerelsen er livet, bliver det en forestilling om, hvordan livet burde
veere. Viktor Frankl siger, at problemet er, at livet ikke tilpasser sig
vores gnsker og dremme. Det er derimod vores @nsker, dremme
og valg, der skal tilpasse sig livet. For der vil altid vaere nogle valg,
vi ikke kan traeffe. Vi skal tilpasse os nogle rammer og fa det bed-
ste ud af det. | det gjeblik vi har forstaet, hvilke rammer vi har—det
kan veere gskonomiske, helbredsmaessige, familiemaessige — ma vi
traeffe de bedste valg, vi kan ud fra de rammer. Og der er frihed og
kreativitet inden for murene.

| dag i Vesten tilbyder samfundet os alt, og vi henter vores
motivation i fristelser og penge. Men den staerkeste drift, menne-
sket har, er gnsket om at finde en mening med livet. Og det er det
eneste, vores samfund ikke tilbyder os, ifelge Frankl.
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Vi har et valg, i det gjeblik vi ved,
at vi har et valg. Vi har ikke alle valg,

men vi har nogle valg.

Ligesom vi heller ikke har

enhver form for frihed,

men vi har nogen form for frihed.
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OGD - TILBAGEVENDENDE
TVANGSTANKER

NINA, 34 AR

Nina er gift og har to mindre bern. Hun opseger mig, fordi hun er
plaget af tvangstanker — det, der ogsa kaldes for OCD, obsessive-
compulsive disorder (se ogsa Wells, 2009, kap. 8). Siden hun fik sit
ferste barn, har hendes tanker kredset om, at hun er bange for,
hvad hun vil komme til at gere ved bernene: “Hvad hvis jeg pludse-
lig lzegger en pude hen over ansigtet pa dem? Hvad hvis jeg kom-
mer til at drukne dem, nar de er i bad? Eller hvad hvis jeg dbner
vinduet, sa de falder ned fra tredjesalen?”

Hendes tanker er meget voldsomme, og hun ter ikke veere ale-
ne med bernene af frygt for, hvad hun kan finde pa. Hun serger
derfor for, at der hele tiden er nogen hos hende. Hendes mand er
selvstaendig og har lange dage pa sit arbejde, og Nina har mange
aftener, hvor hun allierer sig med familie og venner, der kan vaere
hos hende, indtil hendes mand kommer hjem. Hele hendes liv er
struktureret omkring de voldsomme tanker, og hun planlaegger
sin kalender ud fra ikke at skulle vaere alene med sine bgrn. En
sjelden gang imellem kan hun ikke fa kabalen til at ga op, og hun
bliver nedt til at veere i lejligheden, uden at der er andre til stede
end hendes bern. Men det er ekstremt ubehageligt for hende.
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Nina star nu i den situation, at hendes mand har faet endnu
flere opgaver i sin virksomhed. Det betyder rejser til udlandet og
flere dage, hvor Nina skal vaere alene.

Tankefusioner

Ninas tankefusioner er meget dominerende, som de typisk er
det for OCD-ramte (se ogsa Wells, 2009, s. 160-161).

Tankefusioner vil sige, at vi fusionerer med vores tanker og
tror, at tankerne er eller bliver til virkelighed, eller at de kan fa os
til at gere ting imod vores vilje. | Ninas tilfaelde tror hun, at fordi
hun taenker, at hun vil komme til at skade sine barn, ender det
ogsd med at blive virkelighed. Pa grund af tankefusionen tager
huningen chancer og undgar derfor at veere alene med sine bern.
Vi har alle sammen tankefusioner, men for nogle mennesker fyl-
der de mere. Og for Nina har de sa stor indflydelse pa hendes liv,
at hele hendes hverdag kredser om tankerne.

Men tvangstankerne er et symptom pa OCD; det er ikke vir-
kelighed. Sandsynligheden for, at Nina rent faktisk vil komme til
at skade sine barn, er meget lille og ikke sterre, end at du eller
jeg vil komme til det. Tankerne har imidlertid stor indflydelse pa
hendes liv, og hun oplever ogsa at fa en staerk angstfelelse, nar
hun har dem. P3 en skala fra o til 10 ligger angsten pa 8-10. At
hun har sddanne tanker, ger hende ogsa ked af det. Hun feler sig
som et forfaerdeligt menneske og en darlig mor og er ved at blive
&dt op af skyld og skam over at have sddanne tanker.
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Vi skal ikke undertrykke tankerne

Tankerne har faet lov at overtage Ninas hoved, og hun har felelsen
af slet ikke at kunne kontrollere dem. Det vil sige, at der findes en
steerk negativ metakognition omkring manglende kontrol.

Ved den farste session med Nina sperger jeg hende om, hvad
hun ger, nar hun har tankerne om at skade sine bern, og om
hun har nogle strategier, der kan hjaelpe hende med at komme
vk fra tankerne. Hun fortzeller mig, at hun forseger at undga
tankerne og at undertrykke dem. Jeg sperger hende derfor om,
hvordan det fungerer for hende, og om det hjalper at sige til sig
selv, at hun ikke vil have de tanker. Det fungerer ikke godt for
hende. Og det er klart, at det ikke fungerer, for dine tanker kan
du ikke permanent undertrykke. De vil blive ved med at poppe
op, hvis du hele tiden forsgger at skubbe dem vaek. At keempe
imod tankerne betyder, at vi bliver ved med at vaere i kontakt
med dem. Derfor er det vigtigt at vise Nina, at sddanne forseg
ikke hjeelper hende.

Jeg gar derfor i gang med den ferste gvelse og siger til hende:

—Nu vil jeg bede dig om noget. Om lidt kigger jeg pa uret, og
nar jeg siger vaersgo, vil jeg bede dig om under ingen omstaen-
digheder at taenke pd en lyserad elefant eller fa billeder i hovedet
af en lysered elefant. Brug alle de teknikker og strategier, du vil.
Du skal blot holde tanken om en lysered elefant ude af dit hoved
i et minut.

Jeg saetter tiden i gang, og da det ene minut er gaet, sperger
jeg hende, hvordan det gik.

Kapitel 7 - OCD - tilbagevendende tvangstanker



-98 -

— Det gik ikke sa godt, fortzeller hun mig. — Det var sveert at
holde tanken om elefanten ude af hovedet.

—Fint, sa lad os preve noget andet. Du far et minut til, og her
vil jeg bede dig om slet ikke at gere noget. Forestil dig, at du er
en passiv observater til det, der sker i dit hoved. Din hjerne styrer
showet, og du ma taenke pa hvad som helst: lysergde elefanter,
hvad | skal have til aftensmad osv. Alle tanker ma veere der. Det
er ikke dig, der styrer det — det er din hjerne, der selv bestemmer,
hvad der skal ske i dit hoved.

Viudferer evelsen (se 0gsa Wells, 2009, s. 104), og Nina forteel-
ler mig, at tanken om den lysergde elefant dukkede op, men at
0gsa andre tanker fik plads. Den lysergde elefant fyldte ikke naer
sa meget denne gang. Jeg sperger hende derfor:

— Hvor var det nemmest for dig at veere fglelsesmaessigt?
Under farste eller andet forseg? Og hvor var det mindst anstren-
gende for dig at veere dig?

—Under andet forsag, svarer hun.

—Hvor var det nemmest for dig ikke at vaere i kontakt med tan-
ken om lyserade elefanter? Under farste eller andet forseg?

Igen svarer Nina, at det var nemmest under andet forseg.

Denne gvelse udferer jeg med alle de klienter, som bruger tan-
keundertrykkelse som en vedvarende strategi. @velsen viser dem,
hvorfor tankeundertrykkelse ikke virker som ensket. Tanken gar
ikke vaek ved at forsege at undertrykke den.

Jeg udferer endnu et forseg med Nina. P en bordtennisbold
skriver jeg med en sprittusch: “Hvad hvis jeg skader mine bern?”
Derefter tager jeg et glas vand.

— Nu skal du holde bolden under vandet og undertrykke tan-
ken. For det er den tanke, du vil have vak, ikke? Ga hen til deren,
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samtidig med at du holder bolden under vandet.

Nina gar hen mod deren, mens hun holder bolden under van-
det i glasset.

—Kom du vak fra tanken? Sperger jeg hende.

—Nej, det kan jeg jo ikke, svarer hun.

Pracis. Nina kan ikke komme veaek fra tanken. Det kan godt
veere, hun et gjeblik glemmer, at hun har fingeren pa bolden, men
hendes finger er der stadig. Nar du tankeundertrykker, har du hele
tiden kontakt til tanken. Du er der hele tiden sammen med tan-
ken. Det vil sige, at du ikke kan holde en tanke i hovedet ved at
undertrykke den og samtidig komme vaek fra tanken.

Jeg beder Nina om at tage bolden op af vandet og kigge pa tek-
sten, jeg har skrevet pad den. Derefter beder jeg hende om ogsa at
kigge pa kaffekanden pa bordet, pa koppen med kaffe og pa sofa-
bordet og at beskrive for mig, hvad hun ser, inklusive tanken. Tanken
er der altsd, men der er ogsa andre ting. Jeg sparger hende derfor:

—Hvor meget fylder tanken nu, hvor du ikke hele tiden forseger
at holde den under vand?

—Meget mindre, svarer hun.

—Hvornar er det mindst anstrengende at vaere dig? Nar du hele
tiden skal have fingeren pa bolden, eller nar du ikke skal?

— Nar jeg ikke skal, svarer Nina.

Nar jeg bruger sa lang tid pa sddanne forseg, er det for at vise kli-
enten, hvilke strategier der fungerer for dem, og hvilke der ikke
fungerer. Med @velser som den lyserede elefant og tennisbolden
er det nemmere at forsta, hvad der er pa spil. Nina enskede at
komme vak fra sine tanker, men hendes undertrykkelsesstrategi
gjorde det vaerre (se 0gsa Esbjern et al., 2016, s. 93-94).
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At defusionere

Et af de vigtige begreberinden for metakognitiv terapi er “defusio-
nering” og at defusionere sig fra sine tanker. Det vil sige, at tanker
bare er tanker. Tankerne er noget, der sker i dit hoved, men det er
ikke virkeligheden. Jeg stiller ofte mine klienter dette spergsmal:

— Lad os forestille os, at jeg lige nu taenker p3, at det vil regne
i aften klokken 20. Lad os sa antage, at i aften praecis klokken 20
regner det. Mit spergsmal til dig lyder: Hvorfor regner det? Du har
to svarmuligheder:

A) DET REGNER, FORDI JEG HAR TANKT DET.

B) DET REGNER, FORDI DET REGNER.

At det regner lige praecis den aften kl. 20, betyder blot, at jeg har
gaettet rigtigt. Maske har jeg set, at himlen er merk, og at det er
begyndt at bleese op. Det regner altsa ikke, fordi jeg har taenkt
det, og det er ikke mine tanker, der far det til at regne.

Det er et eksempel pa defusionering, hvor tankerne bliver
adskilt fra selvet.

Indimellem tegner jeg ogsa et billede af klienten og nogle tan-
kebobler. Det gjorde jeg 0gsa i en af sessionerne med Nina.

— Her ser du en tankeboble med de 70.000 tanker, du taenkte
i gar, og her er endnu en tankeboble med de 70.000 tanker, du
teenkte i forgars, og her er endnu en fra dagen fer. Jeg kan ikke nd
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at tegne alle dine tanker. Mit spergsmal til dig lyder: Hvem er du?
Du har igen to svarmuligheder:

A) DU ER DINE TANKER.
B) DU ER EN PERSON, DER HAR TANKER.

Nina svarer:

—Jeg er en person, der har tanker.

—Ja, for du kan se, at det er svaert at vaere de 70.000 tanker fra
i gar og dem fra i forgars. Og hvad med de tanker, du havde, da du
var fem ar. Er du ogsa dem? Nej, det er du ikke. Du har tanker, du
har haft tanker, og du vil blive ved med at have tanker, men du er
ikke dine tanker.

@velserne skal hjeelpe Nina og andre klienter med at skabe
afstand til tankerne, altsa at defusionere (frit efter Wells, 2009,

kap. 5).

Ninas positive metakognitioner

Nogle gange kan klienten ikke lade vaere med at veere i bestemte
og eventuelt ugnskede tankeprocesser. Andre gange kan man kal-
de det et valg at vaere i bekymringstankerne. For Nina har hendes
tvangstanker en funktion. Hun mener, at det er vigtigt for hende
at bekymre sig, for pd den made er hun hele tiden opmaerksom pa
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sig selv og sine handlinger, og dermed kan hun ogsa forhindre, at
hun kommer til at skade sine bern.

For hende er disse tanker derfor vedligeholdt af en positiv
metakognition. Samtidig har hun ogsd nogle andre metakogniti-
oner, hvor hun forsgger at finde svar og forst3else. Hvorfor har
hun faet OCD? Hvorfor ikke de andre maedre, hun kender? Og er
det kun hende, der har det sadan?

Nar folk fortaeller mig, at de forseger at finde svar pa nogle
spergsmal, sperger jeg dem typisk om, hvor laenge de har forsegt
at finde svarene. | Ninas tilfaelde fortaeller hun mig, at hun har for-
segt at finde svarene, siden hun fik barn, det vil sige i seks ar mere
eller mindre dagligt i op til flere timer. Jeg prever at vende spergs-
malet om.

—Forestil dig, at jeg hver dag i seks ar tager til Amager Strand
for at lede efter diamanter. Hver dag gar jeg rundt derude og kig-
ger ned i sandet i to-tre timer over flere ar. Men finder jeg nogle
diamanter?

—Nej.

—Hvorfor ikke?

— Fordi de ikke er dér.

— Praacis, siger jeqg til hende. — Kan det taenkes, at de svar, du
leder efter, ikke findes der, hvor du leder?

—Ja, men hvor er de s3? sperger hun mig.

Jeg ved ikke, hvor hendes svar er. Og i ferste omgang er det
heller ikke vigtigt. Men det er vigtigt at vide, at de ikke er der, hvor
hun leder, og at det har konsekvenser for hende at blive ved med
at lede.
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Detached mindfulness

Klienter som Nina, der er voldsomt plaget af deres tanker, har
brug for at bruge en teknik, der hedder detached mindfulness.
Det er en teknik, der hjzelper klienten med at veere i en tilstand
af passivitet over for sine tanker. Detached mindfulness ma ikke
forveksles med mindfulness, der tvaertimod kan have elementer
af aktivitet indbygget, fordi man der skal gere noget med sine
tanker sdsom at placere dem eller venligt tage imod dem.

Allerede i den ferste session med Nina fanger jeg nogle af
hendes triggere. Det er ord og udtryk som “alene hjemme”,
"pude”, "dbent vindue”, “"hvad s hvis jeg skader mine barn?”.
Tidligt i forlgbet vil jeg gerne have, at vi arbejder med detached
mindfulness. Jeg forteaeller ikke Nina, hvad @velsen hedder, men
praesenterer hende direkte for avelsen (Wells, 2009, kap. 5).

—Lige om lidt siger jeg en raekke tilfaeldige ord, og jeg vil bede
dig om ingenting at gere. Mens jeg siger ordene, skal du blot
forholde dig passivt til dem og ikke aktivt hente informationer
om ordet. Du skal blot forestille dig, at det er din hjerne, der sty-
rer showet. Lad os se, hvad der sker i dit hoved, mens jeg siger
ordene.

Derefter navner jeg en raekke af neutrale ord: lampe, der-
karm, banan, plante, computer, skrivebord, citron, gren, choko-
ladekage, kaffekande, vand.

— Hvad skete der i dit hoved, da jeg naevnte ordene? sparger
jeg hende efterfelgende om.

Nina fortaeller, at hun sa forskellige ting og farver for sig, som
blot poppede op af sig selv. Da hun herte ordet “citron”, begynd-
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te hun at taenke pa et citrontrae, hun har derhjemme, og hun
overvejede, hvad hun skulle bruge citronerne pa traeet til. Nina er
her begyndt at ga for meget ind i tanken og forholder sig aktivt
til den. Vi udferer derfor avelsen igen, og denne gang skal hun
preve bare at lade tanken poppe op og lade hjernen associere
frit, uden at hun taenker videre over det. Hun skal altsa forholde
sig endnu mere passivt og mentalt gere endnu mindre. Jeg udfe-
rer gvelsen fem gange, indtil Nina er ndet til et punkt, hvor tan-
ker og billeder blot popper op, uden at hun ger noget aktivt ved
dem. Det er der, hvor hun er detached mindful og har distanceret
sig fra ordene.

— Hvad sker der med de gamle ord, i takt med at jeg siger nye
ord til dig? sperger jeg hende om.

— De forsvinder, svarer hun.

—0Og du ger ikke noget for at fa tanken til at forsvinde?

— Nej, den forsvinder af sig selv.

Sa er vi ndet til det rigtige sted. Nogle gange skal en klient bruge
30 minutter pd at nd tilstanden, andre gange 10 minutter. Men
gvelsen stopper ikke her, for nu skal triggerordene puttes ind. Jeg
advarer ikke Nina om, hvad jeg vil gere. Jeg siger blot til hende, at
vi skal udfere gvelsen igen.

Jeg begynder at sige disse ord: citron, appelsin, skrivebord,
kaffekande, pude, plante, solskinsvejr, alene hjemme, vandkan-
de, gulvtaeppe, dbent vindue, lenestol, hvad sa hvis jeg kommer
til at skade mine barn, xbler.

Hendes fire vaesentligste triggerord eller triggersaetninger
placerer jeg tilfeeldigt mellem de neutrale ord. Og denne gang
reagerer hun anderledes. Nar hun herer ordene “pude”, “alene
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"o

hjemme”, “dbent vindue” og "hvad sa hvis jeg kommer til at ska-
de mine bern”, giver det et saet i hende.

—Da du sagde "alene hjemme”, kom jeg til at teenke p3, at min
mand skal ud at rejse om fa dage og skal vaere vaek i tre degn
denne gang.

— Det vil sige, at ordene ikke forsvandt, pa samme made som
de andre ord forsvandt?

—Nej.

— Kan det taenkes, at du gav denne tanke mere opmaerksom-
hed, og at du gik ind i tanken pd en anden made end ved de andre
ord?

—Ja, svarer Nina. — Det gjorde jeg, fordi den er vigtig.

Om tanken er vigtig eller ej, er ikke relevant. Jeg kigger ude-
lukkende pd, hvad Nina ger anderledes, siden nogle af tankerne
forsvinder, mens andre ikke ger.

Som regel kan folk godt selv se, at det sker, fordi de giver dis-
se tanker mere opmaerksomhed ved at ga ind i dem og derefter
taenke endnu flere tanker.

— Vi prever igen, Ning, siger jeg. — Nu skal du efter bedste evne
forholde dig passivt til alle ordene.

Sadan fortsaetter vi. Vi gver det nogle gange, indtil det ikke
lzengere giver et gib i Nina, nar hun herer triggerordene. Til sidst
finder Nina frem til den passive tilstand, hvor hun ikke forholder
sig til ordene leengere. Heller ikke triggerne.

Vi behaver ikke at forholde os til alt det, der sker i vores hove-
der. Det er ikke meningen, at vi skal tage stilling til hver lille ting,
der popper op. Nar vi ger det, ender vii problemer, og vi skal lzre,
at det ikke altid er nedvendigt. Her er igen et element af valg.
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Det kan godt veere, at du vaelger at gare det indimellem, men det
er ikke ngdvendigt. Derfor er det vaesentligt at arbejde med de-
tached mindfulness fra begyndelsen. Isaer nar tankefusionerne
fylder s3 meget, som de ger for Nina.

Tanker er ikke det samme som handling

For Nina er det afgerende at lzere, at hendes tanker om at komme
til at skade sine bern ikke er ensbetydende med, at hun sa ogsa
vil skade dem. | en af sessionerne, jeg har med hende, beder jeg
hende om at sige tanken “Hvad sa hvis jeg skader mine barn?”
hejt, samtidig med at hun skal lave sig en kop kaffe. Jeg beder
hende ogsd om kigge pa et maleri pa vaeggen og tage stilling til,
hvor mange forskellige farver hun kan se, og hvilke former der er
pa billedet, stadigvaek mens hun siger “Hvad sa hvis jeg skader
mine bern?”.

Jeg udferer gvelsen med hende, for at hun kan se, at tanke og
handling ikke felger hinanden i en direkte linje. Blot fordi hun har
tanken, betyder det ikke, at hun ogsd handler pa den. Jeg prever
ikke at flerne tanken, men jeg prever at leere Nina, ligesom jeg
prever at lere alle mine klienter, at fa et nyt forhold til tanken og
at forholde sig passiv i forhold til den. Detached mindfulness hjzel-
per ikke blot med at defusionere med tankerne; det viser ogsa kli-
enter som Nina, at de har en vis kontrol over egne tankeprocesser.

Efter fem sessioner har Nina det vaesentligt bedre. | hendes til-
feelde spillede detached mindfulness en afgerende rolle. Det bety-
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der ikke, at hun aldrig nogensinde vil kunne fa de samme tanker
igen, for det vil hun. Men hun har laert at fa et andet forhold til
dem. Nar de dukker op, er de ikke laengere farlige, for hun ved, at
hun ikke behaver at handle pad dem — det er bare tanker. Efterfel-
gende sker der det for Nina, som sker for mange klienter, nemlig
at tankerne ikke dukker op naer sa tit som far. For vi har ikke behov
for at tankeundertrykke noget, som ikke er farligt.

Mgdre med tvangstanker

Nina er blot én ud af mange medre med tvangstanker, jeg meder i
min praksis. De er fyldt med skyld og skam, og de ved ikke, hvem
de skal fortzelle om disse tanker til. | de forkerte haender kan deres
tanker blive tillagt alt for stor betydning, ligesom madrene ogsa
selv gor det. Mange mennesker vil have svaert ved at forst3, at
tvangstankerne blot er et symptom pa for eksempel OCD, og at
kvinder som Nina ikke vil gere alvor af deres tanker. Med andre
ord er hendes risiko for at gere alvor af disse tanker ikke sterre
end enhver andens. Skammen og skylden over at have sddanne
tanker fylder i medrenes liv, og de har brug for hjeelp til at kunne
defusionere sig fra deres tanker. At have sddanne tanker er ikke
unormalt, men nar omgivelserne og vi alle sammen i vores hver-
dag tilleegger tankerne sa stor betydning, bliver det svaerere for
folk at tackle dem. Tankerne har kun betydning, fordi vi tillaegger
dem betydning.
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Tanker som skyer - detached mindfulness

"Detached” betyder at vaere adskilt fra noget. Her adskiller vi
selvet fra tanken. Vi ser kun os selv som observaterer og forse-
ger hverken at bedemme eller at handtere tanken. “Mindfulness”
er at veere til stede og at vaere opmaerksom. Med begrebet “de-
tached mindfulness” kan vi konstatere de indre oplevelser uden at
veere fastlast i dem.

Nar man er detached mindful, m& man taenke pa alt mellem
himmel og jord. Malet i detached mindfulness-gvelserne er ikke
at styre, hvor tankerne bevaeger sig hen, det vil sige heller ikke at
preve at undertrykke dem eller analysere dem, men blot at kon-
statere tilstedevaerelsen af indre psykiske faenomener. Det er sa
taet pd at gere ingenting, som man nu kan komme. Hvis vi forse-
ger at undertrykke dem, ender vi med at bruge endnu mere tid pa
dem.

Vores tanker er ligesom skyer, der bevaeger sig hen over him-
len, og vi skal traene os selviat forholde os til vores tanker, ligesom
vi forholder os til skyerne pd himlen. Skyerne tillader vi at vaere
til stede og optage noget plads i nogen tid, men vi skal samtidig
huske p3, at de pa et tidspunkt vil passere os.

Idéen er, at man skal bruge samme strategi over for sine nega-
tive tanker og felelser. At vi ogsa med negative tanker og felel-
ser kan og ma ngjes med at observere, hvad vores sind ger eller
ikke ger, uden at blive fanget i tankeprocessen. Vi ma netop gerne
nejes med at forholde os til vores tanker, som vi ger det med sky-
erne pad himlen: som noget forbipasserende, vi ikke behgver at
involvere os i.



Vi kan derfor lave en liste over vores typiske triggertanker
og skrive dem ned pa et stykke papir. Minimum fire, men gerne
flere. Imellem triggertankerne skriver vi nogle neutrale ord. Det
kan vaere nogle af ordene fra gvelsen med Nina, eller vi kan vael-
ge nogle af de ting, der star omkring os: bord, lampe, computer
osv. Listen skal vi derefter @ve os pa at lese igennem igen og igen
—enten hgjt eller inden i os selv. @velsen skal minimum udferes i
et minut — helst flere gange om dagen elleri hvert fald flere gange
om ugen. Mens vi gennemgar listen, skal vi traene os selv i at for-
holde os passivt til det, ordene vaekker af tanker og felelser indenii
os. Viskal bare observere tankerne og huske, at der kommer en ny
tanke lige om lidt. Og se tankerne som skyer pa himlen, der pas-
serer os, og huske, at vi ikke behever at forholde os til dem, bare
fordi de dukker op.

Adskil tanken fra adfaerden

En tankefusion er idéen om, at en bestemt tanke ogsa vil fere til
en bestemt handling. | Ninas tilfaelde at hun vil skade sine barn,
alene fordi hun taenker det. Bag tankefusionen kan der ligge en
frygt for, at man ubevidst ensker for eksempel at skade sig selv
eller en anden person.

De fleste mennesker kender til ugnskede tanker. Det kan vaere
tanker om netop at skade andre, eller at nogen, vi holder af, kom-
mer ud for en ulykke. Tankernes indhold fortaeller ofte det mod-
satte af, hvad vi ellers tror pa og @nsker, og det er derfor, at de



udleser s stort et ubehag. Vi skal derfor traene os til at huske, at
"tanker bare er tanker”.

Mellem tanke og adfzerd ligger viljen. Og hvorfor skulle Nina
gnske at skade sit barn, nar hun sa tydeligt maerker ubehag bare
ved idéen om det. Det er bare en tanke — det er ikke en sandhed.
Vi skal derfor sperge os selv, hvordan en tanke kan fa os til at
gere noget, vi dybest set ikke har lyst til. Noget, vi som det sidste
gnsker sker.

Det er vigtigt, at vi prever at forholde os detached mindful, nar
vi far en triggertanke. Det vil sige, at vi kan ngjes med at konsta-
tere, at tanken findes — vi behaver ikke at reagere. (Denne evelse
er inspireret af Wells, 2009, kap. 5).
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EVALUERINGSSAMFUNDET

NAR ANDRE STEMMER BESTEMMER

Vi lever i et samfund, hvor vi hele tiden bliver evalueret og vur-
deret, naesten ligegyldigt hvad vi ger. Hvis du gar pa et totimers
kursus, skal du evaluere underviseren, undervisningen, de fysiske
rammer, forplejningen, tilmeldingsproceduren osv. Seger du et
job, skal du ofte igennem nogle psykologiske tests og profilerin-
ger for at se, om du passer ind i virksomhedens profil. Og helt ned
pad bernehaveniveau skal paedagoger observere og vurdere, om
barnet felger udviklingskurven. Der er et helt overordnet evalu-
eringssystem, som gar igen i flere stadier af vores liv, om det gzel-
der barnehave, skole eller job. Det er en tendens, der forarsager,
at flere og flere udvikler praestationsangst og generaliseret angst,
fordi vi hele tiden er under en eller anden form for overvdgning.
Mange af dem, jeg meder i min praksis, er blevet negativt pavirket
af evalueringssamfundet.

Subjektive vurderinger
Evalueringerne begynder, allerede fra vi er helt sma og bliver regi-

streret forste gang i et system. Diverse rapporter fra daginstitu-
tionen falger med barnet i skole og bliver laest af fagpersonerne
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dér, som herefter ogsd vurderer barnet, fer de overhovedet har
medt det. Den allerferste vurdering og de gjne, der farste gang
sd barnet, bliver pa den made ved med at felge det, uden at nye
fagpersoner kan nd at danne sig en selvstaendig mening. Om vur-
deringerne eller udviklingsskemaerne, vi helst skal felge, er rigtige
eller forkerte, er i og for sig ligegyldigt. Men det har en betydning
for, hvordan vi udvikler os, nar vi fra fadslen hele tiden bliver vur-
deret og sammenlignet. Hver eneste gang en evaluering falges op
af psykologer eller andre fagfolk, nye evalueringer og endnu flere
gjne, der skal se pd et barn, kommer barnet under psykisk pres.
Hjernen er stadig under udvikling, og udviklingen sker forskelligt
fra barn til barn. Selvom vi ved det i teorien, geelder det desvaerre
ikke altid i faglig praksis. Der skal man felge udviklingsskemaet og
ikke individets egen naturlige udvikling.

De folk, jeg mader i terapien, identificerer sig ofte med et lavt
selvvaerd. Mange har praestationsangst og taenker hele tiden over,
hvad andre mener om dem. De mange ar med andres holdninger til
dem og diverse handleplaner har pavirket dem i en sadan grad, at
de feler sig anderledes og mindre vaerd. Det er meget nemt at tage
den vurderende stemme, man har hert et helt liv, og vende den mod
sig selv. Men konklusionerne er ikke nedvendigvis sandheden, blot
fordi det er blevet udedeliggjort i en rapport. Selvom der star pro-
fessionelle folk bag vurderinger i for eksempel barnehave og skole,
er det stadig subjektive vurderinger. Og bagved star det menneske,
som bliver vurderet. Stigmatiseringen sker dermed tidligt. Og det
kan veere sveert at slippe af med stemmerne, der forteeller os, hvor-
dan viklarer os, og om vi er gode nok. En klient spurgte mig en dag,
hvad jeg teenkte om hende. Men det er ligegyldigt, hvad jeg teen-
ker, for mine tanker siger mere om mig end om hende.
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Det er ikke et spergsmal om, hvorvidt vi skal evaluere hinan-
den eller ej, men det er et spergsmal om, hvornar man kan sige
noget kvalificeret og reelt brugbart for personen. Det kan man
sjeeldent, hvis man kun har medt et barn en enkelt gang eller har
faet undervisning i 2 ud af 20 timer, eller hvis man blindt felger et
standardiseret skema. Det betyder ikke, at man ikke ma beskaef-
tige sig med, hvad parerende eller andre taeenker om én, for hvis
man aldrig taenker over andres holdninger og meninger, tenderer
man det psykopatiske. Men vi kan heller ikke leve et liv, hvor vi
hele tiden spekulerer over, hvad andre synes om, at vi ikke kom
til den store feetter-kusine-fest, at vi ikke holder konfirmation for
vores barn, eller at vi ikke spiser skologisk nok.

Det farlige ved at evaluere isaer bern er, at det er de faerreste
bern, der felger et snorlige udviklingsskema. Ofte ser jeg, at derer
en forventning til bern om, at de skal kunne ting, som de maske
ikke kan og heller ikke nedvendigvis skal kunne pa det stadie i
deres udvikling. Der er ikke plads til at udvikle sig, fordi alt skal
foregd pa én bestemt made og i et bestemt tempo. Nogle er s3
heldige at komme igennem det, og andre kommer ikke igennem
det uden at have en rapport med sig. Evalueringerne for de aller-
mindste bern er ofte baseret pa nogle faste skemaer, der fortael-
ler, hvad man skal kunne som trearig, som femarig osv. Men hvor
meget betydning man legger i skemaerne, kan vare op til for-
tolkning. Maske vil én fagperson vurdere, at det er vigtigt, at et
bernehavebarn kan sidde stille, og en anden fagperson vurdere,
at det skal barnet nok laere; det er meget vigtigere at kunne et
vist antal ord. De subjektive vurderinger kan variere fra person til
person og vaere afhangige af det enkelte menneskes faglige bag-
grund, alder, livsvilkar eller vaerdier. Det, der er vigtigt for nogle,
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vil ikke vaere det for andre.

P3 et tidspunkt laeste jeg i en evaluering om et barn pa fem ar:
"Han kan ikke seette ord pa sine felelser.” Jeg spekulerede pa, om
drengen mon overhovedet havde lov til at have sine falelser og
vise dem. For er det ikke vigtigere, at der er plads til at have sin
vrede eller sin tristhed uden at skulle evalueres? Og er det egentlig
sd vigtigt, at han lige nu ikke kan saette ord pa sine folelser — for
maske kan han det om et ar. Maske skal han bare have lov til at
have sine falelser, at blive fortrolig med dem og ikke frygte dem.

Allerede definerede mal

Ofte handler evalueringerne om, at der er én adfaerd, som er mere
gnsket end en anden: Det er godt at vaere social; det er ikke godt
at veere indadvendt. Der findes nogle allerede definerede mal,
som fortaeller os, at vi skal agere pa en bestemt made for at passe
ind. Det kan vaere, at medarbejderen pa arbejdspladsen skal vaere
mere udadvendt, eller at den jobsegende skal kunne bega sig i
store forsamlinger. Det handler tit om at kunne vaere social pa en
bestemt made. Men det er ikke den evaluerede selv, som har defi-
neret malene. Det har andre gjort. Og derfor slar det ogsa ofte
fejl. For det er ikke sikkert, at personen har lyst til at veere social i
det omfang, som andre synes vil vaere godt. Det gaelder for barn:
"Har du nu igen bare siddet p3 dit veerelse i stedet for at lege med
de andre?” og “Du skal vaenne dig til at spise med de andre elever
og ikke bare sidde for dig selv.” Og det gaelder ogsa for voksne:
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“Det er jo vigtigt, at du interagerer med dine kollegaer i virksom-
heden.”

At barnet eller den voksne herefter andrer adfaerd, er ikke
nedvendigvis et succeskriterium. For det kan vare baseret pa
en ren adfaerdsandring, hvor der ikke er blevet arbejdet med de
psykiske processer, der skal omstruktureres for at opna en reel
og vedvarende forandring. Vi kan ogsa lzere en abe at spise fro-
kost sammen med de andre. For barnet, der tvang sig selv ud af
sit vaerelse, eller for medarbejderen, der har taget skridtet til at
kunne std i et rum fuldt af mennesker, har det maske ingen vedva-
rende betydning. Maske har vedkommende endda faet det vaerre.
Spergsmalet er, for hvis skyld man andrer sig. Det er ikke sikkert,
at det er ens eget behov, og det er slet ikke sikkert, at der er en
indre motivation for at korrigere adfaerden.

Vi ender ofte med at overpsykologisere. Alt skal kunne forkla-
res, og alt skal have en diagnose. Det er sarligt bekymrende, nar
det handler om sma bern. P3 et tidspunkt var jeg til et foredrag
med en kendt laege, deriforbindelse med ADHD-diagnosticerede
bern stillede spergsmalet: For hvis skyld medicinerer vi barnene?
Er det for deres skyld, er det for foraeldrenes skyld, eller er det
for leererens skyld? Det har jeg taenkt en del over siden. Det er
muligt, at nogle bern er mere aktive end andre, og det kan godt
vaere, at de har andre udfordringer, men der er en tendens til at
skabe nogle kategorier og kasser, som mennesker kun vanske-
ligt kan slippe ud af igen. Og det kan veere, at vi skal begynde at
diskutere, om diagnosticeringen har taget overhand, isaer nar det
gaelder barn. Vi skal passe p3, at vi ikke kommer til at udvikle et
menneskesyn, hvor vi kun giver mennesket vaerdi, nar det passer
ind i et skema.
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Normalitet

Den massive grad af ydre kontrol betyder ogs3, at vi kan komme
til at fele os forkerte og unormale. Vores begreb om, hvornar
noget er normalt, har &ndret sig gennem tiden. “Normalitet” er
kulturelt og tidshistorisk athaengigt, og det, der var normalti Dan-
mark for 100 ar siden, er ikke nedvendigvis normalt leengere. Og
det, der er normalt i Danmark, er ikke n@dvendigvis normalt andre
stederiverden og omvendt. Men det er vigtigt at huske p3, at nor-
malitet er et omrade — det er ikke et punkt. | Danmark skrumper
normalomradet ind — dog er det de faerreste, der ligger sa teet pa
midten af omrddet. Og ger de ikke det, gar maskinen i gang. “Din
sen kan ikke sidde stille! Vi bliver nedt til at holde et made om
det.” Eller "Du involverer dig ikke nok med dine kollegaer. Det ma
vi have en samtale om.” Men den lille dreng skal med tiden nok
lzere at sidde stille, og maske har medarbejderen i virksomheden
brug for at vaere alene, nar der er pause.

Samfundets regler og de psykiske regler er to forskellige omra-
der, som ikke altid felger hinanden. Og vi kan ikke lave rigide reg-
ler for vores psykiske liv. Hvis vi forseger det, bliver vi pressede,
og vi fungerer ikke godt under pres i leengere perioder. Vi forseger
altsd at kontrollere nogle psykiske processer ved at skabe strikse
rammer omkring dem. Men psykiske processer kan vi ikke putte
ind i et feerdiglavet skema og derefter forvente, at vi altid felger
skemaets struktur.
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Er det et problem for dig?

Et af de omrader, hvor vi tit meder irettesaettelser og en overflod
af gode rad, har med vores brug af sociale medier at gere. Vi kan
i store dagblade og magasiner here fra eksperterne, at bern ikke
har godt af at sidde foran en skarm, og hvis de ger det, skal de
have klart defineret skaermtid. Og for de voksne handler forma-
ningerne om, at Facebook er en tidsrgver, der bade tager tid fra
familien og fra vores arbejde, som vi kunne udfere langt mere
effektivt, hvis vi helt generelt slukkede for Facebook-appen. Jeg
havde pa et tidspunkt en kursist pa et hold, som i en pause for-
talte, at hun i lang tid havde forsegt at skaere ned pa tiden, hun
brugte pa Facebook. Men egentlig havde hun slet ikke lyst til at
reducere sit tidsforbrug, og et eller andet sted kunne hun heller
ikke helt forstd, hvorfor hun skulle gere det. Jeg spurgte hende
derfor:

— Handen pa hjertet, hvor meget ensker du selv at &ndre dit
forbrug?

—Jamen jeg ensker det slet ikke, fortalte hun mig. — Men det er
pinligt, fordi alle de andre fortaeller mig, at de har et bestemt antal
minutter, de har besluttet, at de ma vaere pa Facebook om dagen,
og det har jeg overhovedet ikke.

Hendes @nske var ikke defineret af hende selv, men derimod af
nogle normer, som andre havde bestemt. S& hvorfor lade sig
selv blive frustreret over det? Nogle gange skal man overveje,
om det er et @nske, man selv har, eller om det er et gnske om
en adfeerd, som andre har dikteret. Hvis hun selv synes, at det

Kapitel 8 - Evalueringsssamfundet



-120 -

er et problem, er det fint, at hun ensker at &ndre det. Men hvis
hendes Facebook-tid ikke er et problem for hende selv, ender
hun hejst sandsynligt heller ikke med at gere noget ved det. Sa
mit rad til hende var at gd amok med Facebook, til hun ikke gad
mere. Hendes tidsforbrug af sociale medier havde ingen kon-
sekvenser for hende. Hun passede sit arbejde og var sammen
med sine bern og havde det fint med at bruge sin alenetid pa
Facebook.

Det lille problem, der bliver massivt

Alle de systemer og retningslinjer, der er omkring et menneske,
kan ende med at sygeliggere det, og vi kan risikere at gere et
problem starre, end det behever at vaere.

En 22-3rig mand gik i en periode i terapi hos mig. Han havde
en snert af social fobi, men ikke i en sa voldsom grad, at han ikke
kunne fungere. Pa trods af det boede han i lange perioder hjem-
me hos sine foraeldre. Foraldrene havde adopteret ham, da han
var et ar gammel, efter i mange ar at have gnsket sig et barn. De
havde sveert ved at give slip pa ham og overlade ansvar tilham, sa
han kunne ggre sig sine egne erfaringer. Der var ingen tvivl om,
at forzldrene gnskede det bedste for ham, men de kom ufor-
varende til at holde ham fast i et afhaengighedsforhold til dem.
Hver gang han skulle til terapi, sergede enten hans mor eller far
for at kere ham. Ogsa da han boede for sig selv. Han behgvede
aldrig at tage bussen, for der var altid nogen til at hente ham. At
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tage en uddannelse ndede han aldrig videre med. Der gik altid
kun fa maneder, sa droppede han ud af endnu et studie.

—Det er ikke sa sjovt at ga i skole, fortalte han mig.

Og nej, det er ikke nedvendigvis lige s sjovt at ga i skole, som
det er at g i biografen eller til fest. Det er ikke meningen, at det
skal vaere tortur at ga pd en uddannelse, eller at det skal vaere
skidt at ga der, men der er nogle andre formal med at tage en
uddannelse end blot at have det sjovt. Det er skent at fa venner,
og der kan veare dejlige oplevelser i pausen, ligesom en del af
undervisningen ogsa vil vaere inspirerende. Men at det skal vaere
sjovt hele tiden, er ikke som udgangspunkt formalet med at tage
en uddannelse. Ud over at han ikke syntes, at det var sjovt, mente
han ogs3, at der blev stillet for mange krav til ham. Hans egen
teori var, at han ikke kunne klare alle de mennesker, som gik der.
Jeg spurgte ham, hvad hans foraeldre sagde til, at han ikke kunne
tage en uddannelse.

—De kan godt forsta det, for hvis man har social angst, kan det
jo ikke lade sig gere, sagde han.

Han blev altsd imedekommet af sine foraeldre. | rigtig mange til-
feelde er det selvfelgelig godt at blive imedekommet af sine for-
eldre, men problemet var her, at idet foraeldrene accepterede
hans minimale grad af social angst, bekraeftede de hami, at han
havde et problem. lkke bare et lille problem, men sd massivt et
problem, at han i lange perioder blev ngdt til at bo hjemme og
skulle fragtes i bil fra sted til sted, hvis han skulle nogen steder
hen.
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Samfundets krav

Mange mennesker har en grad af social angst eller en anden
type angst, som ger, at de ikke specielt har lyst til at vaere i nogle
bestemte situationer. Men fordi vi lever i et samfund, der stiller
nogle specifikke krav til os, kan vi ikke blive ved med at stette op
om den side. Ikke fordi vi skal tvinge folk ud i situationer, der ikke
er rare for dem. Men indimellem kan en smule pres og nogle kon-
sekvenser vaere ngdvendige. For min klient kom der aldrig nogen
konsekvenser. Han fik lov til at blive boende hjemme; foraeldrene
kebte ind og lavede mad. Han var i stand til at tage til fester og
hygge sig, for trods sin sociale angst havde han venner, og han
kunne ogsa godt finde ud af at lave aktiviteter med sine venner i
fritiden. Han var ikke den store festfyr, men han isolerede sig hel-
ler ikke. Det var i forhold til arbejde og uddannelse, at han aldrig
fik gennemfart noget — og som regel var det, fordi det ikke var
sjovt. Bdde kommune og jobcenter var begyndt at forlange noget
af ham, og han blev sendt igennem lange udredninger, hvor kon-
klusionen var, at han havde social angst og derfor ikke kunne
foretage sig noget, der involverede andre mennesker. Han havde
0gsa prevet at gennemga forskellige terapiforlgb, hver gang med
manglende resultat og besked om, at han ikke responderede spe-
cielt godt pa terapien.

En del af perioden, hvor han gik hos mig, boede han for sig
selv, og det begyndte at ga bedre for ham. Han fik skrevet nog-
le jobansegninger, undersegte flere uddannelsesmuligheder og
begyndte ogsa at ga mere ud. Jeg bad ham ogsd om at eve sig i at
tage bussen og ikke laengere lade sine foraldre fragte ham frem
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og tilbage. Foraldrene ringede derefter til mig og spurgte, om det
kunne veere rigtigt, at jeg havde bedt ham om det. For det farste
kunne jeg ikke udtale mig til dem om det, fer jeg havde en sam-
tykkeerklzaering fra ham. For det andet mente jeg, at det var ham
og ikke foraldrene, der skulle tage snakken med mig om det. Pa
et tidspunkt blev hans lejemal sagt op, og i stedet for at finde et
nyt sted at bo flyttede han hjem til sine forzldre igen. Foraeldrene
faldt tilbage i samme rolle, som de havde far, og efter et stykke tid
gnskede de helt at bremse for flere terapisessioner. De syntes, at
de boede for langt vaek til at kunne kaere deres sen til terapi, og de
havde det svaert med alle de krav og alt det ansvar, de skulle vaere
villige til at give ham. Forlgbet blev derfor afbrudt.

Eksemplet er langtfra enestdende. Den unge fyr havde fdet en
diagnose, som —og det er saerdeles vaesentligt — ikke var en alvor-
lig psykisk lidelse. Men han blev ved med at haenge fast i diagno-
sen og havde sveert ved at bryde ud af den — blandt andet fordi
han ogsa havde faet frataget enhver form for ansvar. Hans psyki-
ske lidelse var i virkeligheden ikke grund nok til ikke at kunne tage
ansvar for sit eget liv, og han kunne med en simpel strategi have
faet et langt bedre liv, end han havde. Overdiagnosticeringen af
ham endte med at skabe et menneske, der ikke kunne klare sig
uden massiv stette, selvom han havde masser af muligheder for
at tage ansvar for sit eget liv og udvise handlekraft.
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S0GIAL ANGST 06
PRASTATIONSANGST

JULIE, 23 AR

Julie er en 23-3rig studerende. Hun henvender sig til mig, fordi hun
har meget sveert ved at bega sig pa universitetet og felge fore-
laesningerne. Fagligt er hun ambities, men hendes sociale angst
forhindrer hende i at veere til stede og mede op pa uddannelses-
stedet. Ogsa i andre situationer er hun ha&mmet af sin angst, men
det er pa universitetet, at problemet er sterst.

Julie har en metakognition om manglende kontrol over egne
tankeprocesser, men derudover har hun ogsa nogle meget staerke
positive metakognitioner, og hun prever at afspille de forskellige
sociale scenarier for sig, sa hun er forberedt, nar hun star i dem.
Hun kan ikke huske, praecis hvor leenge hun har anvendt over-
taenkningen som en copingstrategi, men det er nok mere eller
mindre altid. Jeg sperger hende om, hvor effektiv strategien er, og
om det hjaelper hende at bekymre sig i fire timer op til den sociale
situation.

—Er der konsekvenser ved at bekymre sig s3 meget inden?

—Ja, der er mange, siger hun og fortaeller mig, at i timerne op
til forelaesningen eller den sociale sammenkomst, hun er inviteret

til, feler hun sig mere og mere angst. Enten haammer det hende
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sa meget, at hun slet ikke formar at handle og at dukke op, eller
0gsa mader hun op, men med et stort falelsesmaessigt ubehag og
derfor ogsa en ringere praestation som resultat.

Det vil sige, at hun prever pa at forstd og forudse sine reaktio-
ner og at vaere forberedt, men hun fortaller mig ogs3, at det har
store konsekvenser for hende. Sa gad vide, hvorfor hun bliver ved
med at bruge den strategi?

Julie er ikke alene om at bruge mange timers taenkning pa
at forberede sig. Og hun er langtfra den eneste, der svarer, som
hun ger, at det er vigtigt, at hun bruger meget tid og energi pa
det.

— Det vil sige, at du skal bruge endnu mere tid pa at forsege at
taenke dig til at vaere forberedt eller finde frem til en lgsning, og
at fire timer om dagen ikke er nok? Men vil 10 timer sa vaere nok?
sperger jeg hende. — For hvis det er et spargsmal om tid, sa har vi
fundet lgsningen pa dine problemer. Sa skal du bare bekymre dig
nok for situationen, og sa bliver det last, samtidig med at du er
forberedt pa alt.

Ogdeterjo ikke tilfaeldet. Pa et tidspunkt begynder Julie lige-
som alle andre at indse, at det overdrevne fokus pa bekymringer
ikke fungerer optimalt, og at det har betydelige falelsesmaessige
og adferdsmaessige konsekvenser, og hun begynder derfor at
sperge mig om, hvad hun sa skal gere. Dermed er der en abning
for mig at arbejde med, og jeg kan tage fat pa de negative meta-
kognitioner, der handler om, hvad Julie har kontrol over, og hvad
hun ikke har kontrol over. Via korte opmarksomhedseavelser,
hvor Julie blandt andet skal beskrive terapilokalet eller lydene
udenfor, viser jeg hende, at hun godt kan styre sin opmaerksom-
hed. Hun kan altid blive bedre, men evnen er til stede. Det over-
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drevne indre fokus skal anfaegtes straks, og derfor er det afge-
rende for hende at forsta, hvem der styrer opmaerksomheden pa
enten indre eller ydre aspekter.

En mur af CAS

Mine klienter far altid spergsmalet om, hvad deres mal og ensker
er. | Julies tilfelde er hendes store gnske at vaere mere social og
at kunne bega sig bedre og mindre smertefuldt i sociale sammen-
hange. Men mellem hende og hendes ensker star en stor mur og
spaerrer og ger det umuligt for hende at kunne ga direkte hen og
handle pa sit enske. Muren bestar af hendes CAS-relaterede tanker,
som blandt andet har vaeret med til at skabe et negativt selvbillede:
"Hvad hvis jeq ikke er god nok? Hvad hvis jeg ikke har noget spaen-
dende at sige? Hvad hvis folk laber skrigende vaek, nar jeg prever pa
at sige noget? Hvad hvis de andre kan se, at jeg har angst?”

Vores opgave er nu at minimere hendes CAS og at gere muren
mindre, sd hun for eksempel kun bruger 15 minutter om dagen
pa den type af tanker, som hun normalt bruger fire timer pa hver
dag. Pa et stykke papir tegner jeg for hende, hvordan muren bliver
mindre, og hvordan det dermed ogsa bliver nemmere for hende at
traede hen over muren eller at ga uden om den for at na hen til sit
gnske om at kunne indga i sociale sammenhange pa lige fod med
andre. Jeg skal ikke begynde at ga ind i hendes CAS og diskutere
med hende om, hvorvidt det er nadvendigt for hende at gruble,
bekymre sig og forberede sig pa de sociale situationer, selvom hun
lige nu feler, at det er nedvendigt for hende. | ferste omgang skal vi
minimere det indre fokus, som ger det sveert for hende at handle.
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1. En mur af CAS

Aktuel

situation H

2. Mindre CAS, mere bevegelsesfrihed

Mine ensker,
mal; ting, jeg
skal gere

Model: En mur af CAS
(Linda Burlan Serensen, 2016)

Mine ensker,
mal; ting, jeg
skal gere
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Hvad andre tenker

Jeg taler med Julie om det indre og ydre fokus, og jeg sperger
hende, hvad der sker, nar hun taler med en person, hun ikke ken-
der sarlig godt. Har hun sa indre eller ydre fokus?

— Jeg har ydre fokus, fordi jeg hele tiden taenker p3, hvad jeg
skal sige, sa jeg ikke generer den anden, eller sa jeg ikke siger
noget, den anden begynder at grine af eller at kritisere mig for.
Jeg aflaeser deres signaler, sa jeg kan tilpasse mig dem, siger hun.

Det er en klassisk forestilling, at mange med social angst
tror, at de har ydre fokus, nar de afpasser deres vaeremade efter,
hvad de tror, andre mennesker taeenker om dem. Egentlig er det
et indre fokus, for der er tale om egne tanker om, hvad andre
taenker.

En dag Julie har en aftale hos mig, har hun taget metroen.
Hun fortaeller mig, at hun havde det skidt med at std blandt alle
de mennesker, fordi de kiggede pa hende.

—Men hvordan ved du, at de kigger pa dig? sperger jeg hende.
—Kigger du pa dem?

—Nej, slet ikke.

Jeg bruger disse spgrgsmal til at hjeelpe Julie med at forsta for-
skellen pd indre og ydre fokus. Hun skal indse, at det, hun tror, er
ydre fokus, i virkeligheden handler om, hvad hun selv taenker, at
andre taenker om hende. Det vil sige, at det er en @get opmaerk-
somhed pa egne tanker og andre indre psykiske faenomener.
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Sikkerhedsadfaerd

| klassisk kognitiv adfaerdsterapi arbejder man med, at personer
med social angst skal eksponeres for det, de frygter, det vil sige
for andre mennesker. Det kan vare at tage ud i gademylderet
sammen og sperge en tilfeldig person, hvad klokken er, eller at
sperge om vej. Gradvist gger man eksponeringen over for angst-
objektet. | metakognitiv terapi eksponerer man ogsa klienten,
men angstobjektet er personens egne tanker om sig selv. Selv-
billedet, og ikke andre mennesker. Det er disse tanker, Julie skal
eksponeres for, samtidig med at jeg observerer hendes sikker-
hedsadfaerd.

Sikkerhedsadfaerden er ting, vi foretager for at kunne klare
situationer, vi allerhelst vil undgd, men som vi ikke altid kan
undga eller flygte fra. Sikkerhedsadfaerd kan for eksempel vaere
at drikke sig fuld fer en flyvetur, fordi man er bange for at saette
sig ind i flyvemaskinen. Nar man har social angst, kan sikker-
hedsadfaerd for eksempel vaere at have en flaske vand i han-
den, som man hele tiden kan drikke af, eller at tjekke telefonen
med korte mellemrum. Det kan vaere hvad som helst, men altid
noget, man ger for at tackle en ubehagelig situation, som man
ikke kan komme uden om.

Problemet med sikkerhedsadfaerd er, at selvom den pa kort
sigt kan formindske angsten, er den pa lang sigt med til at for-
staerke angsten og undgaelsesadfaerden. Den byder altsa ikke
pa en vedvarende lgsning.

Derfor underseger jeg Julies sikkerhedsadfaerd.
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— Du kan jo ikke undga at tale med andre mennesker, sa hvad
ger du for at udholde situationen? Ser du dem i gjnene? sparger
jegJulie.

—Nej, jeg kigger sddan lidt til siden og undgar helst gjenkon-
takt.

—Gor du noget med haenderne?

—Ja, jeg flytter lidt rundt pd dem, putter dem i lommen og
sadan lidt forskelligt. Nogle gange lafter jeg ogsa det ene ben
for ligesom at ryste det, fortaeller hun mig.

Jeg sperger hende ogsd, om hun stiller spergsmal, afbryder
den anden, taler hurtigt eller langsomt. | det hele taget prever
jeg at finde ud af, hvad hun ger, ndr hun er sammen med andre.

Derefter gennemferer jeg en @velse med hende (se ogsa
Wells, 1997, kap. 7; Wells, 2009). Jeg fortaeller Julie, at om et
gjeblik vil en af mine kollegaer komme ind pa mit kontor.

— 1 skal bare have en samtale pa cirka tre minutter. Det er det
eneste. Undervejs i samtalen vil jeg bede dig om at anvende al
den sikkerhedsadfaerd, du har beskrevet for mig, siger jeg.

| det konkrete tilfelde har jeg aftalt med min kollega, at hun
skal sperge Julie om hendes studie. Da hun begynder at sperge,
viser Julie mange forskellige typer af sikkerhedsadfaerd, og hvis
hun glemmer at gere nogle af de ting, hun har fortalt mig om,
minder jeg hende om det.

Efter to-tre minutter sender jeg min kollega ud igen og sper-
ger Julie, hvordan hun havde det med avelsen.

— Det var svaert. Jeg syntes, at det var hardt, og det var pin-
ligt, fordi jeg ikke kendte hende, siger hun.

Det er den folelse, Julie plejer at have, ndr hun er sammen
med andre. Hun giver tydeligt udtryk for, at hun har spekuleret
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pd, hvad min kollega taenkte om hende. Jeg stiller derefter Julie
nogle spargsmal, hun ikke forventer.

— Kan du huske, hvordan min kollega sa ud? Hvilken harfar-
ve havde hun? Bar hun smykker, og hvordan sa hendes tej ud?
Havde hun makeup og neglelak pa? sperger jeg hende.

—Jamen jeg har ikke kigget pa hende, svarer hun.

Det er et meget typisk svar. Selvfelgelig har Julie set hende,
men hun kunne ikke give nogen specifikke detaljer, fordi hun
havde overvejende indre fokus.

Derfor gar vi til anden del af avelsen.

—Nu kommer min kollega ind igen, og | fortsaetter bare sam-
talen. Men jeg vil bede dig om to ting. For det ferste vil jeg bede
dig om ikke at gere de ting, du har sagt, du bruger som sikker-
hedsadfaerd. Bare i tre minutter. For det andet vil jeg bede dig
om at leegge godt maerke til hende, fordi jeg bagefter vil stille
dig en raekke spergsmal om hendes udseende, tej, smykker
osv., siger jeg til Julie.

Efter det andet mede med min kollega fortzeller Julie, at det
ikke havde vaeret sa slemt denne gang. Julie kan ogsa give en
temmelig fyldestgerende beskrivelse af hendes udseende.

—Hvordan feltes angsten denne gang? sperger jeg hende.

—Den var ikke lige sa slem som farste gang, siger hun.

—Kan du huske, at vi har talt om de to former for fokus: ydre
og indre fokus? Hvor havde du overvejende fokus i det farste
mede med min kollega?

— Det var nok mest indre, siger Julie.

Tidligere i sessionerne med mig har Julie beskrevet tilsvarende
situationer og ment, at hun havde ydre fokus, fordi hun hele
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tiden observerede, hvad den anden sagde og signalerede, for
at hun kunne justere sin egen adfeerd. Men sandheden var, at
hun havde overdrevent indre fokus. Det kan hun se nu. Hun kan
0gsa se, at hun ved det andet mede med min kollega overve-
jende havde ydre fokus.

— Hvordan havde du det ved det andet made? sperger jeg
hende.

—Jeg havde det meget bedre end ved det forste, siger hun.

— Praecis! Sadan er det for alle mennesker. Nar vi ser pa din
praestation, hvad taenker du s3 om den? Var den bedst i ferste
eller andet forseg?

—landet forsag, siger Julie.

Laeren er her, at man med ydre fokus praesterer bedre, og at
medet med andre mennesker slet ikke behaver at vaere sa
slemt. (@velsen er inspireret af Wells, 1997, s. 180-182).

Eksponering for egne tanker

Julie skal eksponeres for sine egne negative tanker om sig selv.
— Hvad er det, som andre ikke ma taeenke om dig? Hvad ville
det veerste, de kunne taenke, vaere? sperger jeg hende.
— De skal ikke taenke, at jeg er kedelig eller dum. Og de skal
helst ikke se, at jeg har angst, eller taenke, at jeg er en psykisk
syg person. De ma ikke kunne se, at jeg er usikker, siger hun.
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Alle disse tanker udger Julies selvbillede, og det er disse tan-
ker, jeg skal eksponere hende for. For pa den ene side har hun
et negativt billede af sig selv, og pa den anden side tror hun, at
andre ser hende, som hun ser sig selv. Jeg har bedt Julie om at
stille min kollega nogle spergsmal, mens jeg filmer hende, vel
vidende at det er angstprovokerende for hende. Arsagen til, at
jeg filmer hende, er at vise Julie, hvordan hendes sociale angst
ser ud, nar andre ser pa hende (Wells, 2009, kap. 4).

—Hvad kommer vi til at se pa videoen af dig? sperger jeg hende
om, fer vi gar i gang med optagelsen.

—Jeg kommer til at redme og stamme, og jeg gar sikkert i sta.
Jeg er usikker og kedelig at se p3, siger Julie.

Viudferer gvelsen, og bagefter ser vi optagelsen sammen. Og
Julie stammer ganske vist og bliver ogsa red i hovedet og virker
en smule usikker. Nogle gange mister hun ogsa ejenkontakten
med min kollega.

— Hvordan synes du, at filmen er i forhold til det, du beskrev
pa forhand? sperger jeg hende.

— Det var ikke lige sa slemt, som jeg havde troet. Og man kan
jo ikke se pa filmen, hvad der egentlig foregar inde i hovedet pa
mig, siger hun.

Det er en nyttig erkendelse for hende, for livet foregar uden for
ens hoved.
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Flyt opmarksomheden

En anden ovelse, jeg gennemferer med Julie, er at bede hende om
at lytte til en lydfil (Wells, 2009, kap. 4). Filen er specielt udviklet,
sa klienter kan laere at traeene opmaerksomheden og lzere at flytte
opmarksomheden fra ét punkt til et andet. Jeg forteeller hende
ikke andet, end at der er en stemme, der guider hende, og at hun
blot skal gere, hvad stemmen fortzeller hende, i de cirka 12 minut-
ter, filen varer. Det kan vaere at rette sit fokus mod enkelte lyde
eller pa flere lyde pa en gang.

Far hun skal udfere gvelsen, siger jeg til Julie, at mange forskel-
lige tanker kan dukke op — 0gsa tanker, der ikke har med lydfilen
at gere. Men hun skal forsege at dreje tankerne tilbage mod det,
der sker pa optagelsen, sa snart hun bliver opmaerksom p3, at tan-
kerne bevaeger sig vaek fra filen.

Formalet med gvelsen er, at Julie skal blive bevidst om, at hun
allerede har en vis kontrol over sin opmarksomhed. Det kan altid
blive bedre, men for klienter, der udfarer lydfil-evelsen, er det ofte
ferste gang, de oplever, at de kan styre deres opmarksomhed.
Efter den ferste avelse hos mig i terapisessionen beder jeg hende
trene gvelsen en eller to gange om dagen. Jeg understreger, at
det er traening, og at hun ikke skal gennemfare gvelsen, nar hun
har det skidt. Man lgbetraner heller ikke med et braekket ben.
Men det er en god idé for Julie at udfere savelsen, nar hun har det
nogenlunde godt.

Det er vigtigt, at Julie selv opnar erkendelsen, at hun kan styre
sinopmarksomhed, og at det ikke er mig, der fortaeller hende det.
Det gaelder for samtlige klienter, jeg har, at deres egne erkendel-
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ser er helt afgerende, og at det er vigtigt, at de forstar, at styring
af opmaerksomhed ogsa kan bruges pa tanker og tankeprocesser,
og hvor meget eller lidt opmaerksomhed visse tanker far. Det er
mennesket, som skal have styr over tankerne — ikke omvendt.

Handling pa trods af tanker

Julie bliver ogsd bedt om at lave en lydoptagelse af sine pla-
gende tanker som blandt andet disse: "De kigger maerkeligt pa
mig. Jeg ryster pd haenderne. Jeg er red i hovedet. De kan se, at
jeg har social angst.” Jeg beder hende om at indtale sine nega-
tive tanker pa sin telefon og serge for at indtale dem i en app,
der kan kere pa voice-loop. Optagelsen skal hun afspille for sig
selv kontinuerligt i 210 minutter, mens hun foretager sig noget
andet. Hun skal gere det en gang dagligt, og det er ligegyldigt,
hvad hun foretager sig imens. Bare hun ger det alene og laver
det, hun lige nu er i gang med — det kan vaere at vaske op, rydde
op, lave mad. Hun skal blot ikke lade sig afbryde af optagelsen,
mens hun foretager sine praktiske ggremal.

En af de ting, Julie skal lzere ved @velsen, er, at hun godt kan
handle, pa trods af at tankerne siger det modsatte. Selvom hen-
des tanker siger “Jeg har social angst” m.m., kan hun stadig med
viljens kraft foretage sig noget andet samtidig. Ferste gang hun
prever evelsen, foregar det i min praksis. Jeg har indspillet hen-
des CAS-relaterede tanker, og mens jeg lader optagelsen kare,
beder jeg hende om at teelle bladene pa en plante, jeg har sta-
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ende i terapilokalet. Jeg beder hende ogsd om at fortzelle mig,
hvad hun studerer, og at beskrive lydene, hun herer ude fra
gaden.

—Hvordan kan du forklare, at du godt kan taelle bladene, lytte
til, hvad der sker udenfor, og ogsa have en samtale med mig,
samtidig med at dine ugnskede tanker kerer i et loop? Hvad
siger det om disse tanker? Kan de forhindre dig i at gere noget,
som du skal eller vil gere?

— Nej, det kan de faktisk ikke, siger Julie.

— Det kan godt veere, at tankerne traeder frem indimellem,
men sa retter du fokus mod opgaven igen, og nogle gange for-
svinder de helt. S3 hvad siger det om dine tankers magt over dit
valg af handling?

— At jeg godt kan handle, selvom tankerne kerer rundt og
rundt, siger Julie.

Derefter skal Julie lave sin egen optagelse derhjemme og
udfere gvelsen hjemme hos sig selv.

Indimellem har jeg klienter, som fortzeller mig, at detibegyn-
delsen er meget smertefuldt at here pa deres egne negative
tanker, og at de naesten ikke kan koncentrere sig. Men efterhan-
den bliver det mere irriterende end smertefuldt at lytte til. Og til
sidst er der momenter, hvor de naermest ikke leegger maerke til,
at optagelsen kerer.

Pointen er, at der ikke er en direkte forbindelse mellem dine
tanker og din handling. Hvis Julie har en tanke, der fortaeller
hende, at “Uh, de kigger maerkeligt pa mig, og jeg kan ikke tage
af sted”, sa er det blot en tanke. Hun kan altsa stadig tage af
sted, trods det at hun har de tanker. Du kan handle med eller
uden disse tanker, men du kan stadig handle. Julie har et valg,
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og det er at kunne valge sin respons. Hidtil har hun gjort det,
at lige sa snart tankerne dukker op, bygger hun muren endnu
hejere og ender med aldrig at handle. Men hvis hun skal til fest
pa universitetet, kan hun stadig tage af sted, selvom hun far sine
bekymringstanker. Hun behaver ikke at lade tankerne styre sit
liv. | gvelsen foregar det i mindre malestok: Nu veelger jeg at
vaske op, selvom jeg har disse tanker. @velsen skaber dermed
distance mellem personen og tankerne og viser, at man ikke
behaver at vaere smeltet sammen med sine tanker og séledes
frit kan vaelge sin handling (se ogsa Wells, 2009, s. 84-85).

Vil du intellektualisere? Sa laes Platon

Forlebet med Julie gar staerkt, og hun ger store fremskridt. Men sa
sker der det, som sker for mange intellektuelle mennesker, nemlig
at trangen til at analysere, gruble og forsta dukker op igen. Efter
nogle sessioner siger hun til mig, at hun ikke er sikker p3, at hun
gnsker at vaere en person, der ikke analyserer og forstar tingene:

—Jegerjo et teenkende vaesen. Hvis vi ikke skal bruge vores hoved,
hvad skal vi sa? siger hun.

Men hvornar er man mest intellektuel? Nar man grubler over sig
selv, eller nar man reflekterer over for eksempel nogle andres vaer-
ker og far sterre viden? For bliver man mere intellektuel af hele
tiden at analysere sig selv? Vi kan ikke blive ved med at finde inte-
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ressante ting om os selv. Det bliver en cirkulaer taenkning, hvor
der ikke opstar ny viden, fordi der hele tiden er indre fokus. Der
er noget, hjernen kan beskzftige sig med, men intet nyt. Det er
derfor, det ender galt.

| Julies tilfeelde brugte hun ogsa intellektualiseringen som en
form for undgaelse, fordi hun pa den made kunne undga at tage
fat pd sin angst og at gere de ting, der var nedvendige. Hun satte
sig ned og teenkte over tingene i stedet for at ga ud i verden. Und-
gdelse herer under CAS-relateret adfaerd, og den skal reduceres,
hvis man skal nd de enskede fremskridt.

Evnen til at analysere og at reflektere bruger mange menne-
sker med succes i deres arbejde — forskere, lzerere og journalister,
hvis fremgang er baseret pa blandt andet at kunne disse ting. Men
kun nar det gaelder deres arbejdsliv. Problemet opstar, nar stra-
tegien overferes pd psyken og pa psykiske processer, hvor man
bliver ved med at veere i en bestemt made at taenke pa for leenge,
og hvor man ikke er saerlig bevidst om sine tankeprocesser. Der er
stor forskel pa at bruge strategien, nar det handler om ydre fokus,
for eksempeliensarbejdsliv, og sa nar det handler om indre fokus.
Indimellem siger jeg til en klient: “Hvis du godt kan lide at analy-
sere ting, hvorfor tager du s3 ikke Platons vaerker og analyserer
dem? Og nar du er feerdig med dem, kan du ga videre til den fran-
ske litteratur osv. Behgver det hele at handle om dig selv?”

[ Julies tilfaelde fylder de positive metakognitioner og n@dven-
digheden af at taenke og reflektere alt for meget, og hun er tyde-
ligvis staerkt pavirket af universitetsmiljeet, hun faerdes i. Det er
fint at stille kritiske spergsmal, men nadr det handler om tankerne,
skal spgrgsmalene handle om tankeprocessen og ikke om indhol-
det af tankerne. For indholdet er ligegyldigt.
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Nar vi lykkes med at minimere den tid, folk bruger pa den over-
drevne interne taenkning, der blot kaerer i ring, sker der det, at de
oplever en lettelse af deres angst eller de andre former for psykisk
mistrivsel. Muren kan ikke altid udryddes fuldstaendig, men den
kan blive reduceret sd meget, at det er muligt at bevaege sig hen
over den.

Et problem 1 uden problem 2

Mens vi arbejder pa at reducere Julies CAS, bliver hun indkaldt til
medarbejdersamtale pa sit studiejob. Hun er glad for jobbet og
synes selv, at hun ger et godt stykke arbejde, men er bange for, at
hendes sociale angst er et problem pa arbejdspladsen. Til samta-
len far hun rigtigt nok at vide, at hun ikke er social nok. Arbejds-
giveren gnsker, at hun deler mere ud af sig selv og snakker mere
med sine kollegaer. Julie faler ikke selv, at hun har behov for at
tale mere med kollegaerne. De fleste af hendes kollegaer har sma
bern, hus og have og forsgger at jonglere et arbejdsliv med et
familieliv, og Julie er ikke et sted i sit liv, hvor hun kan dele deres
samtaler om berns sygedage, nye kekkener og svigerfamilien. Her
er det altsd ikke Julies gnske at kunne vaere mere social pa den
made, og det er ikke et problem for hende, at hun ikke indgar i
sociale relationer med kollegaerne. Det er derfor ikke et udtryk
for CAS-respons, og det er heller ikke Julies sociale angst, som er
pa spil. Det er mere et udtryk for, at arbejdsgiveren og kollegaerne
har nogle ensker, som Julie ikke kan leve op til, og sa er stedet
maske ikke den rette arbejdsplads for hende.

Julie ender med at blive fyret, og det ger hende selvfalgelig
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ked af det. Men det er ogsa oplagt for hende at overveje, hvilke
stillinger hun skal sege fremover. Om hun skal finde en arbejds-
plads med nogle andre krav, eller om hun gerne vil kunne small-
talke og derfor skal @ve sig pa det. Det handler om det personlige
valg, uden at hun behaver at begynde at bekymre sig og gruble
over det. Julie udviklede ikke et nyt problem pa grund af fyringen,
og hun kom igennem det sa smertefrit, som det er muligt, nar
man er blevet fyret.

Efter otte sessioner stopper vi terapien. Julie har faet minime-
ret sin mur af CAS og har faet det bedre pa studiet. Hun bekymrer
sig ikke laengere i flere timer, inden hun skal til forelaesning eller til
fest. Det betyder ogs3, at hendes angst er blevet reduceret bety-
deligt. Fyringen fra jobbet klarede hun som et problem 1 uden at
udvikle et problem 2. Det beted meget for hende, at hun forma-
ede at tackle og l@se problemet uden at skabe flere problemer.
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Sikkerhedsadfaerd

Hvis man lider af social fobi eller social angst, er man ofte over-
bevist om, at man kommer til at opfere sig pa en upassende eller
uhensigtsmaessig made og derfor vil blive afvist, tabe social status
eller veerdighed, eller at man vil miste muligheden for at opna et
gnsket mal.

De typiske tanker kan veere:

e Ah nej, mine haender ryster, s de andre kan se, at jeg har
angst.

* Desynes, at jeg er underlig.

e Jegerkedelig og kan kun sige uvinteressante ting.

e Jeg kommer til at sige noget forkert og bliver til grin.

* Hvis jeg sveder, kan folk se, at jeg ikke er professionel nok til
jobbet.

e Jegbliver rad i hovedet, og folk vil grine af mig.

Fzelles for den type af tanker er, at de ofte udlgser sikkerhedsad-
feerd. Det er en adfaerd, vi anvender for at skjule angsten. Vi forse-
ger at forhindre, at andre skal se os pa en bestemt made, som sva-
rer til et selvskabt negativt selvbillede. Det kan vaere en adfzerd,
hvor man forseger at skjule fysiske reaktioner ved at satte sig pa
sine hander eller at gemme dem bag ryggen, sa andre ikke kan
se, at man ryster. Eller det kan veaere at kigge ned i gulvet, hvis man
bliver red i hovedet, for pa den made er ansigtet knap sa synligt.



Eller at ga i stort tej for at skjule, at man sveder, nar man er nerves.
Det kan ogsa veere at tale meget lavt eller meget hurtigt, sa ingen
opdager talefejlen, eller det kan veere at tale meget lidt, sa der
er mindre risiko for, at man kommer til at sige noget forkert eller
kedeligt.

Sikkerhedsadfaerd medferer som regel et enormt selvfokus.
Det betyder ikke, at vi er egoistiske eller selvcentrerede. Men nar
vi er selvfokuserede, er vi overdrevent opmarksomme p3a, hvor-
dan vi ser ud og opferer os. Vi ser os selv udefra og laegger maerke
til alle de uenskede detaljer. Det kan medfere en @gning af krops-
lige reaktioner som at svede, ryste, blive red i hovedet. Og det er
netop det, vi helst vil undga. Men jo mere vi fokuserer pa ikke at
svede eller ryste, desto sterre er sandsynligheden for, at netop det
vil ske. Sikkerhedsadfeerden er med til at forvaerre problemet.

Vi skal derfor arbejde med to trin:

MINDRE OG TIL SIDST INGEN SIKKERHEDSADFARD
OGC MINDRE SELVFOKUS OG | STEDET MASSER AF
YDRE FOKUS.

Et vigtigt trin i metakognitiv behandling af social fobi er derfor at
minimere sikkerhedsadfaerden og til sidst helt slippe den. Hvis vi
ger det gradvist i sma trin, er det mindre ubehageligt. For det kan
virke overvaeldende at skulle i gang med.



Man kan lave en liste over sin typiske sikkerhedsadfzerd og
taenke over, hvordan man langsomt, men konsekvent kan skrue
ned for den ved hele tiden at tage sma skridt. Og man kan udvael-
ge nogle sociale situationer, hvor angsten kun er moderat, og hvor
man beslutter sig for slet ikke at anvende sikkerhedsadfaerd.

Et andet lige sa vigtigt trin er at minimere sit selvfokus. Selv-
fokus er en form for indre fokus, og malet er derfor at erstatte det
hyppige selvfokus med ydre fokus. Det indebaerer, at mani sociale
situationer prever at flytte fokus over pa noget ydre i stedet for at
kigge pa sig selv, pa sine kropslige reaktioner, sit udseende og sin
adfzerd. Lad disse tanker vaere i fred, og fokusér i stedet pd noget
ydre. For eksempel pa de andre mennesker. Hvor mange kvinder
er der, hvor mange mand? Hvor mange har noget sort tej pa? Og
hvor mange har noget redt pa? Pointen er, at jo mindre selvfoku-
seret man er, desto mindre vil ens krop reagere, og derfor feler
man ogsa mindre angst. (Denne gvelse er inspireret af Wells, 1997,
kap. 7; Wells, 2009).
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TAG ANSVAR

ANSVAR FOR VORES EGEN PSYKE 0G VORES BBRNS

| evalueringssamfundet er det nemt at overlade ansvaret for at
handle til andre. Men nar vi frasiger os ansvar, frasiger vi os 0gsa
muligheden for selv at kunne traeffe valg, der influerer pa vores
liv. Og sa@ kommer vi i klemme. For dermed bliver det andre, der
bestemmer over os. Det kan veere i forhold til livsvilkar, hvor vi
maske ikke fungerer optimalt. | stedet for selv at tage ansvar og
flytte os eller at skabe de nedvendige andringer ender vi med at
blive fyret, forladt eller forbigdet. Det kan ogsa vaere i forhold til
vores velbefindende, hvor andre ender med at bestemme, hvad
der er godt for os.

Hvis vi ikke vil vaere en del af de valg, der bliver truffet omkring
os i vores dagligdag og i vores psykiske liv, ender vimed et liv, som
er skruet sammen af de folk, der tilfaeldigvis er omkring os. Arsa-
gen til, at vi ofte ikke patager os ansvaret for at handle, er vores
CAS, og at vores indre fokus fylder sa meget, at vi aldrig nar frem
til selve handlingen. Den metakognitive terapi hjeelper os med at
minimere det, der forhindrer os i at treeffe et valg og handle pa
det. Men det betyder ogs3, at vi allerfarst skal tage ansvaret pa
os. For hvis vi ikke selv tager ansvaret for vores egen psyke, hvem
skal sa gere det?
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Egen psyke

At tage ansvar for sin egen psyke vil ogsa sige at tage stilling til,
hvilken behandlingsform der passer bedst til én. Lige sa snart
vi har en minimal grad af viden om psyken og om forskellige
behandlingsformer, er der sterre sandsynlighed for, at den tera-
peut, vi sidder over for, kan hjalpe os. Det betyder ikke, at man
skal lzese tykke bager om terapi. Men et beseg pa en behandlers
hjemmeside og et par enkelte sagninger pa forskellige terapifor-
mer kan betyde meget. Det gaelder ogsa i min praksis. Isaer kan
det betyde, at klienten undgar en felelse af fiasko. For det er ikke
sikkert, at klienten er interesseret i den metode, jeg kan tilbyde,
eller at min metode ne@dvendigvis er den bedste for klienten. Og s
opstar felelsen af, atingen kan hjelpe én. Men der kan vaere andre
terapeuter med andre tilgange, som vil vaere mere hensigtsmaes-
sige. Her er det vigtigt at understrege, at terapeuten selvfalgelig
0gsa skal vaere sig sit ansvar bevidst og ikke tilpasse klienten en
bestemt teori, fordi det er den, terapeuten arbejder ud fra. For det
kan vare, at klienten har brug for en helt anden tilgang. Loyalite-
ten skal ligge hos klienten og ikke hos teorien. Men mange uvirk-
somme terapisessioner kunne sikkert vaere undgadet, hvis man
som klient ikke bare valger i blinde, men sarger for at undersage
terapeuten og terapeutens behandlingsmetoder fra begyndelsen.

Klienter kan indimellem have opfattelsen, at arsagen til deres
psykiske mistrivsel er vigtig at finde frem til. Det er ikke vigtigt
for mig at vide for at kunne hjzelpe dem, fordi den metakognitive
tilgang ikke indbyder til at grave i folks fortid. Undertiden kan det
vaere vaesentligt at fa informationer om, hvilke typer af terapi kli-
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enten tidligere har prevet. Og hvis klienten selv har en teori om,
hvornar problemerne opstod, kan det fortalle noget om deres
livsperspektiv og vaere relevant i forhold til deres mal og gnsker.
Men hvis en klient ensker at holde fast i sin fortid og blive ved med
at vende tilbage til fortiden, er det ikke en metakognitiv tilgang,
personen leder efter. Den metakognitive tilgang kan godt vaere
det, der hjaelper klienten ud af sin depression eller en begyndende
depression, men der skal ogsa ligge en vilje fra klientens side til at
arbejde metakognitivt.

En af mine tidligere klienter, en kvinde i midten af so'erne,
havde haft tilbagevendende depressioner i flere ar. Moren var
ded nogle ar forinden, og dét samt andre sociale problemer
beted, at hun havde faet det endnu vaerre. Forholdet til moren
havde vaeret anstrengt, og hun ndede aldrig at blive forsonet med
moren, inden hun dede. Kvinden havde prevet flere forskellige
typer af terapi, men primaert psykodynamisk terapi, hvor en del
af behandlingen var samtaler med terapeuten om hendes fortid
og om moren. Indtil videre dog uden maerkbare resultater. Alle-
rede i den ferste session, vi havde, sagde hun til mig, at terapien
ikke var det, hun havde forventet. Hun havde troet, at vi skulle
tale meget mere om forholdet til den nu afdede mor. Men sagen
var den, at hun lige havde fortalt mig, at det havde hun allerede
prevet flere gange for hos andre terapeuter, og at det ikke havde
hjulpet hende, sa hvorfor gere det samme som far? Maske havde
hun ikke talt nok om det, mente hun. Min holdning var, at ja, vi
kunne selvfglgelig godt sidde og tale om hendes mor, men hvor-
for ikke preve noget nyt?

Vi gennemfarte et par sessioner, hvor vi ikke bevaegede os ind
pa hendes fortid. En enkelt gang spurgte hun mig, om vi aldrig
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skulle tale om hendes mor. Jeg kiggede pa listen over hendes mal,
som vi udfyldte den allerferste gang. Pa listen stod der, at hun
gerne ville have det bedre psykisk, og at hun enskede ikke at vaere
deprimeret leengere. Derfor spurgte jeg hende, om hun var hos
mig for at arbejde med sin fortid eller for at fa det bedre. Hun ville
gerne have det bedre, men hun ville ogsa gerne blive ved med at
tale om sin fortid; den enskede hun ikke at leegge bag sig. Derfor
matte jeg sende hende videre til en anden psykolog, der havde en
anden tilgang end min. Hun var en grubler, som ikke ville give slip,
og sa var jeq ikke den rette psykolog for hende. Maske kunne hun
have undgdet et forleb hos mig, hvis hun havde vidst lidt mere
om den metakognitive tilgang og havde undersggt, hvad terapien
indebaerer. Vi glemmer ofte, at ansvaret for vores egen psyke sta-
digivid udstraekning ligger hos os selv.

Folk kan indimellem komme til at forveksle midlet med
malet. Kvinden i eksemplet troede, at hun ville fa det bedre psy-
kisk, hvis hun blev ved med at tale om sin fortid og sin mor, og
det var derfor hendes @nske at fortsaette samme terapiform,
som hun havde provet tidligere. Det var ikke min vurdering, at
den tilgang ville hjeelpe hende til at fa det bedre. Midlet var net-
op ikke at tale om og taenke pa fortiden, men det modsatte: at
tale og taenke mindre om den. Pointen er her, at mange tror, at
deres grublerier er en del af lasningen, men de er faktisk en del
af problemet.
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Vores bgrns psykiske udvikling

Ligesom ansvaret for vores egen psyke ligger hos os selv, er
ansvaret for vores berns psyke ogsa placeret hos os. Det er en af
farerne ved evalueringssamfundet, at vi kommer til at fralaegge os
ansvaret og give det videre til de mange instanser og institutioner,
der omslutter os i vores hverdag. Som forzeldre skal vi have over-
blik over, hvordan samfundet fungerer, og vi skal vide, hvad der
kraeves af individet for at indgad i samfundet. P3 et tidspunkt har vi
truffet et valg om, at vi og vores barn er en del af det fzellesskab.
Derfor skal vi ogsa serge for at give vores barn redskaberne, sa
0gsa de har de optimale muligheder for at vaere en del af det. Vi
skal give vores barn en psykisk robusthed. For selvom ansvaret for
vores bern aldrig opherer, bliver barnene voksne en dag og skal
kunne klare sig selv. Det betyder ikke, at vi skal give dem et hav af
valgmulighederien alder, hvor de ikke eristand til at kunne vaelge
selv. Hvis min sgn siger, at han ikke vil ga i skole, er det mit ansvar
at serge for, at han kommer af sted alligevel. Og hvis han siger, at
han ikke vil berste teender, fordi han bare ikke gider, er det ogsa
mig, der bestemmer, at det ikke er et diskussionspunkt, og her har
han ikke noget valg. Vi kan indimellem blive for demokratiske, nar
det gaelder vores barn. For de kognitive processer eller psykiske
strukturer, som de kan traeffe beslutninger ud fra, er stadig under
udvikling. Men vi skal serge for, at de har mulighed for at udvikle
sig og tage ansvar for det, de kan tage ansvar for.

Det er en balancegang. For hvornar patager vi os for meget
ansvar som foraeldre, og hvornar tager vi for lidt? Hvornar skal vi
traeffe beslutningerne, fordi vores bern ikke er parate til at tage
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dem? Og hvorndr tager vi for mange beslutninger for dem og hin-
drer dem i at udvikle sig? Den unge mand i kapitel 8, hvis foraeldre
kerte ham til og fra terapi, havde faet frataget enhver form for
ansvar, selvom han var i stand til at gere rigtig mange ting selv.
Hans foraeldre sa det bare ikke.

De svare folelser er barnenes

Viforzldre kan indimellem ga vaeldig meget op i, om vores barn
har laert at binde deres egne sngreband, eller om de selv kan
finde ud af at tage vinterjakken pa. Det er fint, hvis barnene kan
finde ud af det, men der eringen grund til at veere bekymret over,
at en ottedrig ikke kan binde snereband — det skal barnet nok
lere. Det er derimod langt mere vaesentligt, at den ottedrige er
en god ven over for sine klassekammerater, eller at hun kan tre-
ste en ven, som er ked af det, og at hun selv far lov til at vaere
vred, hvis hun er blevet uretfeerdigt behandlet. Altsa at vi som
foraeldre i langt hejere grad stetter vores barn i at give dem et
psykisk ansvar og hjaelper dem videre i deres psykiske udvikling
i stedet for kun at fokusere p3, at de skal vaere selvhjulpne og
kunne tage tallerkenen ud af bordet. Mange foraeldre i dag virker
naermest angste i forhold til, hvad deres bern kan finde p3, hvis
ikke foraeldrene styrer alt sdsom bernenes lege, aktiviteter og
samvaeret med andre barn.

Bern har brug for at lzere, at der er gode felelser sdvel som
sveere folelser, og at det er okay at have begge dele. Den lzering
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ma vi ikke fratage dem. Men det skal selvfelgelig leres ud af
kaerlighed, at det ogsa kan vaere smertefuldt at vaere menneske
og indimellem ger ondt. Livet kan komme som et chok for dem,
hvis vi pakker dem alt for meget ind i vat. Det er der, forskellen
pa at veaere overbeskyttende og pa at veaere ansvarsfuld forzelder
ligger. Dermed er det ikke sagt, at det er nemt at lade vaere med
at vaere overbeskyttende, for det ligger meget dybt i os, at vi
ger alt for at passe pa vores bearn. Men det er problematisk for
et menneske ikke at laere at kunne klare sig senere i livet, fordi
det ikke har den psykiske robusthed til det. Der skal en optimal
frustration til for at kunne udvikle sig og vaere psykisk robust. En
optimal frustration vil sige, at vi bliver udsat for situationer, som
vi har mulighed for at kunne handtere, men som samtidig krae-
ver, at vi ger en indsats.

Jeg har mange klienter i 20'erne — og her taler jeg ikke om de
unge, der har alvorlige psykiske lidelser, men om dem, hvor det
er tydeligt, at de har en mild grad af for eksempel social angst.
Der findes et arsenal af folk, der i bedste mening tager over. Men
det er en bekymrende tendens, fordi vi kommer til at fratage
de unge ansvaret for selv at handle de steder, de rent faktisk er
i stand til at handle. At overbeskytte sine barn og skaerme dem
fra steerke felelser — hvor forstdeligt det end er at gere — er ikke
at tage ansvar, ligesom det er at fraleegge sig ansvar ikke at serge
for, at de far lov til at leere deres egne folelser at kende samt far
den vigtige laering, at de godt kan tale, og at de ogsa kan komme
igennem kraevende eller stressende situationer.
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De svare valg er foraeldrenes

Barn kan ikke traeffe de svaere valg selv. Det skal vi som forzeldre
gere for dem. Ogsa for de barn, der efterhdnden er blevet unge
mennesker og er taet pa at veere myndige. Jeg havde i en periode
en far i min konsultation. Faren gik i terapi pa grund af sin angst,
men han havde ogsa problemer med sin store datter pa 17 ar, som
reg alt for meget hash. Det havde hun gjort, siden hun var 13 ar,
og faren sa stiltiende pa fra sidelinjen. Datteren var en dag ble-
vet taget af politiet med hash pa sig, og problemerne begyndte at
fylde mere og mere i familielivet. Men ikke s meget, at faren syn-
tes, at han kunne blande sig i datterens liv. "Alle de andre elever
pa gymnasiet ryger jo ogsa hash,” var farens svar, nar jeg spurgte
ham om, hvorfor han ikke gjorde noget ved datterens misbrug.
Derudover mente han ogs3, at hun var sa stor, at hverken han eller
moren kunne sige noget til hende eller gere noget ved det. Dat-
teren matte vaere voksen nok til at vide, at det ikke var smart at
gere.

Fra mit synspunkt svigtede faren sin datter og tog ikke sit
ansvar som forzelder pa sig. Datteren var tydeligvis ikke i stand
til at treeffe nogle gode valg for sig selv. Hun var ikke moden nok,
selvom faren syntes, at det burde hun veaere, udelukkende baseret
pa hendes alder. Vi har stadig et ansvar som forzeldre for ikke bare
at give slip pa vores barn, nar vi kan se, at de ikke magter at traef-
fe nogle gode beslutninger for sig selv. Vi skal stadig vide, hvem
deres kammerater er, hvad de laver i deres fritid, og holde gje
med, hvorndr de kommer hjem. Ikke som politibetjente, men som
ansvarlige foraeldre. Vi skal ikke acceptere, at vores bern er godt
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i gang med at udvikle et misbrug, eller at de kan tage i byen og
drikke sig ihjel, uden at vi lefter et @jenbryn, fordi “sddan ger alle
de andre venner jo 0gsa”. Vi giver vores bern ansvar for omrader,
der kan risikere at edelaegge deres liv i en alder, hvor de ofte ikke
er i stand til at traeffe bedre valg selv. For det er naturligt for dem
at treeffe de valg, som er lettest. Hvis alle de andre ryger hash,
eller hvis alle de andre drikker sig sanselgst berusede, vil det let-
teste valg vaere at gere det samme. Det er tilladt for os at blande
os mere i deres liv og sperge mere ind til ting, som har betydning
for dem. Faren i eksemplet fik ikke last problemet med datterens
misbrug. Han syntes, at det var synd for hende, at hun var blevet
offer for et samfund, hvor det var nedvendigt at ryge hash som
17-arig for at felge med sine kammerater. Men han handlede ikke,
og han prevede ikke at gere noget andet for at hjaelpe hende. Han
havde fralagt sig ethvert ansvar for sin datters liv — og sit eget. Og
detldiandres hander at rede trddene ud igen. Bade nar det gjaldt
datterens misbrug og hans egen angst.

Som foraeldre skal vi kunne agere den gode chef og traeffe de
svaere beslutninger, vived med os selv, er de rigtige for vores barn,
hvis barnet ikke er i stand til det selv. At mobilisere modet til at
tage ansvar og handle er nemmere, end mange folk tror. Men det
kraever, at man ter taenke selv. Og det kraever, at man ikke laegger
ansvaret for sin egen trivsel og sine barns trivsel i andres hander.
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FORALDRES ANGST 06
INDRE FOKUS

TOBIAS. 13 AR. 06 ALBERTE, 9 AR

En dag bliver jeg ringet op af et foraeldrepar. Deres 13-3rige sen,
Tobias, har ikke veeret i skole i flere maneder, og foraeldrene ved
ikke, hvordan de skal handtere situationen. De har selvfalgelig
talt med skolen, og de har ogsa varet ved laegen med Tobias. Her
skrev leegen i en udtalelse, at Tobias led af “skoleangst” og derfor
ikke kunne gad i skole. Jeg er altid pa vagt, nar jeg herer om diag-
noser og vurderinger, der bliver klistret pa bern efter kun meget
fd meder med dem. Og i forhold til begrebet “skoleangst” tillader
jeg mig at teenke, at det ikke er en diagnose, selvom det ser sadan
ud. Ord skal man veere forsigtig med at szette pa folk, for det bliver
hurtigt opfattet netop som en diagnose.

Det er kedeligt at ga i skole

Jeg beder begge foraeldre om at komme ind til en terapisession
sammen med Tobias. Nar det handler om familier, vaelger jeg som
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oftest at se alle medlemmerne ferste gang og derefter vurdere,
hvem jeg skal se naeste gang, og hvor leenge jeg skal tale med hver
person. Som det farste sperger jeg bade Tobias og foraeldrene,
om der er forhold i skolen, der ger, at det ikke er rart at vaere der.
OpleverTobias mobning, eller har han det skidt med sine kamme-
rater eller sine lzerere? Det er vigtigt at finde frem til, om der er
nogle forhold i skolens miljg, der ger det sveert for ham at veere
der. For hvis et barn for eksempel bliver mobbet, skal der sattes
nogle helt andre tiltag i gang. | sddanne tilfaelde er det ikke mob-
beofferet, der skal i terapi og lzere at blive et bedre offer.

Der er ikke noget galt i skolen. Tobias har gode kammerater
og kan ogsa fint lide sine lzerere. Han bryder sig bare ikke om at
ga i skole. Der er altsa ikke umiddelbart en forklaring pa, hvorfor
han ikke vil derhen. Nu er der gaet tre maneder, hvor Tobias ikke
har vaeret i skole, og foraeldrene kan ikke fa ham derover. De har
talt med skolen, som var meget imedekommende, og leererne
forsegte at laegge et skema for ham, hvor han kun skulle veaere i
skole enten én time eller to timer ad gangen. Skolepsykologen
har de ogsa involveret. Men resultatet udebliver, og Tobias naeg-
ter at gd i skole og er urokkelig i sin beslutning.

Tobias selv siger ikke s3 meget under den farste session, og
jeg vurderer, at jeg bliver nedt til at sidde alene med ham og fa
hans version. Nogle gange vil barnene ikke fortzelle, hvad der er
galt, hvis deres foraeldre sidder ved siden af.

—Hvad er det, der ger, at du ikke vil i skole? sparger jeg ham om,
da jeg er alene med ham. Jeg kan se pa ham, at det er en anelse
ubehageligt for ham, nar han bliver spurgt om noget. Det er for
mange bern helt normalt ikke at kunne lide at skulle svare pa
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spergsmal, og nogle kan have en smule angst i forhold til, om de
svarer forkert. Tobias taenker lidt og svarer sa:

— Det er kedeligt at gd i skole.

—Hvordan kan det veere?

—Det er bare meget bedre at vaere derhjemme, siger han.

—Hvad laver du s, nar du er hjemme? sperger jeg ham.

—S3a spiller jeg spil.

Han fortaeller mig om nogle forskellige spil, han eri gang med.
| flere af spillene er han ndet til de helt svaere af banerne. Jeg sper-
ger lidt mere ind til, hvad det er for nogle spil, og han forteeller
mig, at det er onlinespil, hvor han har kontakt til en masse andre
fra hele verden, som han spiller sammen med.

—Hvad laver du ellers derhjemme?

—Sa spiser jeg lidt, og sa spiller jeg lidt mere, fortzeller han.

—Hvor far du mad fra?

— Det stdr i keleskabet til mig, forklarer han mig. — Indimellem
tager jeg maden og iPad’en med ned i garden, hvis det er godt
vejr. Og sa kommer min mor og far hjem.

— S3 du kan ga pa nettet og kan bruge computer og iPad og
flernsyn, nar du har lyst?

Og ja, det kan han, fortaeller han mig.

Hvad er konsekvensen?

Efterfelgende er det blevet tid til at tale med foraeldrene alene.
Jeg sperger dem igen, om de er kommet i tanke om, hvorvidt der
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er sket noget i skolen af betydning, eller om der er nogle forhold,
der ger, at Tobias ikke vil derhen, for at vaere sikker p3, at der ikke
skal seettes nogle andre tiltag i gang. De er overbeviste om, at det
er der ikke. Det ma vaere “skoleangst”, som laegen skrev, og det
er derfor, de er kommet til mig, s jeg kan arbejde med Tobias og
hjeelpe ham af med angsten.

— Hvad gjorde I, dengang Tobias var lille og skulle afleveres i vug-
gestue eller i bernehave — har | aldrig oplevet, at han ikke ville
vaere der? sperger jeg begge foraeldrene om.

—Jojo, det oplevede vi tit.

—Hvad gjorde 1 s3? Tog | ham med hjem, eller lod | ham blive?

— Vi skulle jo pa arbejde, sd vi var nedt til at lade ham blive,
siger Tobias’ mor.

— Hvad er det s, der har andret sig nu? For dengang kunne |
godt efterlade ham, selvom han var ked af det.

Vi efterlader vores bern i vuggestue og i bernehave, selvom de
er kede af det. Og det ger vi ikke, fordi vi synes, at det er sjovt,
men fordi vi bliver nedt til at tage pa arbejde. Men lige s snart det
galder skolen, er der noget, der har &ndret sig. Ogsa for Tobias’
forzeldre.

— Fortael mig lidt om, hvad Tobias s& laver, ndr han er derhjem-
me i stedet for at vaere i skole.

— Han spiller computerspil, fortaeller de mig. De mener ikke, at
der skal vaere nogen former for restriktioner eller forbud, og nar han
er hjemme, skal han have lov til at lave det, han har det bedst med.
De ved godt, at det selvfelgelig er det bedste for Tobias at ga i skole,
og det skal han jo ogsd i gang med pa et tidspunkt, men de synes,
at det skal komme fra ham selv, gerne med hjzelp fra en psykolog.
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— Er der nogle konsekvenser for ham ved ikke at ga i skole?

—Vi kan ikke lide ordet konsekvenser, og vi kan heller ikke lide
ordet straf, fortaeller foraeldrene mig.

Jeg kan godt forstd, at de ikke bryder sig om ordet straf. Men
hvad med konsekvenserne?

—Hvis du ikke gar pa arbejde, sperger jeg Tobias' far, tror du s3,
at det vil fa konsekvenser for dig?

—Ja, sd vil jeg jo blive fyret.

—Sa hvis man ikke gar pa arbejde, vil der helt sikkert vaere kon-
sekvenser —sd let er det. Der er ikke de samme konsekvenser for
Tobias, hvis han ikke gar i skole. Men er der nogle andre konse-
kvenser ved ikke at gd i skole?

Det er der, fortzller foraeldrene mig. Han har ikke sd@ mange
kammerater at vaere sammen med og har sjeeldent planer med
vennerne. Han er ude af takt med de andre i forhold til lektierne
og ved slet ikke noget om, hvad de egentlig laver i skolen.

— Og hvad er konsekvenserne for ham i familien? For det, jeg
herer, er, at han bliver belgnnet for ikke at ga i skole. | tager pa
arbejde, og han sover, til han vagner af sig selv, og star op, nar han
har lyst. Der er mad i keleskabet, han kan tage. Der er computer,
internet, tablet, flernsyn. Der er en gard, han kan ga ned og lege i,
nar han har lyst. Og han kan bare szette sig med en iPad dernede,
for der er ogsa netadgang der. Har | overvejet at tage hans tablet
og sige intet internet og intet flernsyn?

— Nej, for vi vil ikke straffe ham pa den made.
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P=dagogik mere end psykologi

Der er faktisk ikke tale om en psykisk lidelse i Tobias’ tilfeelde. Det
vil sige, at det handler meget mere om paedagogik end om psy-
kologi. Hans symptomer er ikke nok til at forklare, hvorfor han
ikke gar i skole. Set fra Tobias’ synspunkt giver det hele meget
god mening. For hvorfor skulle han ga i skole, nar alternativet er
langt mere attraktivt? Hvis jeg selv havde haft det valg som lille, er
jeg heller ikke sikker p3, at jeg havde valgt skolen frem for alt det
sjove, jeg selv kunne bestemme.

— Men han ma da kunne forstd, at hvis han ikke bliver faer-
dig med sin skole, s har det jo nogle konsekvenser, siger Tobias’
mor.

Men det er lige praecis den snak, barn ikke forstar. For hele
talen om de langsigtede konsekvenser og “gar du ikke i skole, far
du heller ikke et godt job” kan et barn ikke forholde sig til. Det er
alt for abstrakt. Vi skal derfor gere noget helt andet.

—Lad os se p3, hvad der sker, nar | forteller ham, at han godt
kan blive hjemme fra skole, men | fierner hans iPad og compute-
ren, og internetadgangen afbryder |. Derudover skal han ogsa ga
ned med skraldespanden og vaske op efter morgenmaden.

Tobias’ foreldre gar modvilligt med til at afpreve det. De
synes egentlig ikke, at de kan tillade sig at vaere sa restriktive,
og de mener jo 0gs3, at Tobias bliver nedt til selv at indse, at han
pa et tidspunkt skal vende tilbage til skolen. De har ligesom sa
mange andre foraldre en forventning om, at deres barn ikke kan
handle, fer det selv har indset, hvor vigtigt det er at ga i skole
og at passe den. Men nar den forstaelse ikke kommer fra barnet
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— og det ger den sjeeldent — skal vi som voksne tage ansvar og
handle pa det.

De naeste sessioner taler jeg udelukkende med forzeldrene.
For det er dem, der har et problem, ikke Tobias. Vores samtaler
handler ogsa om, hvordan vi bedst far kert Tobias ind i skolen
igen, for det er vigtigt, at han kommer i skole. Det skal ikke ned-
vendigvis vaere en mild indkering. Fer havde de en aftale om, at
Tobias skulle vaere i skole en time om ugen, derefter to timer om
ugen osv. Men den form for indkering fungerede ikke i praksis.
Det kan vaere meget forvirrende for et barn hele tiden at have
fornemmelsen af, at “der er stadig noget galt med mig, nar jeg
kun skal vaere der i sa kort tid”, og efter en eller to timer ville
Tobias alligevel kunne komme hjem og spille videre. Indkeringen
skal vaere en smule mere hard. Det kan godt vaere, at han kun
skal tage to timer den ferste dag, men i labet af 14 dage skal han
veaere kert ind som til en normal skoledag. Det handler om, at han
skal veere der.

Foraeldrene ger det, vi har aftalt. Efterfelgende sender de mig
en mail og fortzeller, at planen fungerer. For det er lige pludselig
ikke sd attraktivt at vaere derhjemme laengere.

Tobias havde ikke en angstlidelse. Alt tydede p3, at han blot
havde faet praesenteret et alternativ, der var langt sjovere for
ham end at ga i skole, men forzeldrene havde sveert ved selv at
se det og var kommet ind i et menster, de ikke kunne komme ud
afigen.
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Voldsomme reaktioner

For et af de andre bern, jeg mader i min praksis, gaelder det ogs3,
at det er foraeldrene, jeg skal arbejde med, og at foraeldrenes CAS
er afgerende.

Alberte er ifglge sine foraeldre en falsom pige med meget lavt
selvvaerd. Hun gar til handbold og bliver altid ked af det, nar hen-
des hold taber, fordi hun synes, at det er hendes skyld. Mange
gange oplever hun ogs3, at de andre pa holdet ikke vil kaste bol-
den videre til hende, fordi hun, som hun selv siger, “er sa darlig
til det og altid kaster forkert alligevel”. Albertes far fortaeller mig,
at det ogsa gar galt for Alberte til den almindelige traening. Hun
er den mindste pa holdet og er ikke lige sa dygtig som de andre.
Efter treeningen bryder Alberte som regel sammen, nar hun er
kommet hjem, og er ked af, at hun ikke kan det samme, som de
andre kan. Foraldrene vil gerne have, at Alberte far opbygget sit
selvvaerd, og de aftaler derfor et mede hos mig. Fordi det er sa
vigtigt for mig at vide, hvordan forzeldrene reagerer, nar Alberte
bliver ked af det, serger jeg hurtigt i forlebet for at komme til
at tale med foraeldrene alene. Jeg sperger hendes far, hvad han
siger til Alberte, ndr hun bliver ked af det under og efter traenin-
gen. Han fortaeller mig, at han plejer at sige, at han er god til at
spille, fordi han er voksen. Men det hjalper sjeldent pd Alber-
tes humer. Ogsa lektierne er et problem for Alberte. Det er en
kamp at fa hende til at lave sit skolearbejde. Ofte ender det med,
at Alberte bliver vred og siger, at hun heller ikke kan finde ud af
noget i skolen.
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Pa et tidspunkt i samtalen med forzeldrene fortzeller de mig,
at moren lider voldsomt af migraene og tit har det skidt. Nar hun
har et migraeneanfald, kan hun ikke holde lys og hgje lyde ud,
og derfor har forzeldrene tit samtaler med Alberte om, at hun
ikke ma larme, nar mor har det skidt, for sa far moren det endnu
veerre.

— Det er ikke altid, hun forstar det, siger moren til mig. — For
nogle gange larmer hun sa meget og kaster med ting, fordi hun
bliver vred, og sd bliver min hovedpine virkelig slem. Men sa
siger vi til hende, at hun skal stoppe, for hun kan jo se, at jeg far
det endnu veerre af, at hun larmer sadan.

— Men hvad ger | s, nar hun ger noget forkert? sperger jeg
dem begge om. For nar Alberte bliver vred og ked af det over
handboldtraeningen eller over at skulle laese lektier, kommer
hun jo automatisk til at larme. Isaer hvis hun begynder at rdbe og
kaste med sine ting.

—Sa sender vi hende ind pa veerelset.

—Og hvad skal hun sa der?

— Ja, sd skal hun virkelig teenke over det, hun har gjort. Sa
beder vi hende om at blive derinde den naeste time. Det er vig-
tigt, at hun forstar, hvad hun har gjort, og at hun teenker over
det, siger Albertes far til mig.

Det vil sige, at Alberte bliver sendt ind pa sit vaerelse, hvor hun
kan sidde alene i meget lang tid for en nidrig og gruble over alt
det, hun har gjort forkert.
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Inviter til ydre fokus

Begge foraeldre taler meget med Alberte om, hvor felsom en pige
hun er, og de taler ogsa meget med hende om morens sygdom,
og hvor meget det pavirker Alberte. De har begge en opfattelse
af, at det er vigtigt hele tiden at tale med Alberte om disse ting,
og at hun ogsa virkelig skal teenke over sine handlinger. | alt, hvad
de gar, inviterer de Alberte til indre fokus. De ger begge det bed-
ste, de kan, men de mange samtaler og de mange taenkepauser
betyder, at de alle tre har indre fokus en stor del af tiden, og det
betyder ogs3, at der er meget skyldfelelse forbundet med deres
familieliv. "Se, hvad du har gjort. Nu har mor det darligt igen.”

Jeg vaelger at arbejde kun med foraldrene. Det er rent men-
neskeligt mindre patreengende at arbejde med foraldrene end
at arbejde med Alberte. Det er ogsd mere empatisk, hvis jeg kan
hjeelpe foraeldrene til at kunne hjaelpe Alberte. Under alle omstaen-
digheder skal der geres noget i miljget, og derfor kan jeg lige sa
godt begynde med forzeldrene.

— Men mener du s3, at der ikke skal vaere nogen konsekvenser?
sparger Albertes mor mig.

— Der skal vaere konsekvenser, hvis | som foraeldre vurderer, at
det er nedvendigt. Men ikke noget, som inviterer til overdrevent
indre fokus. Giv hende hellere nogle andre former for konsekven-
ser, og lad hende tage opvasken eller noget andet praktisk arbej-
de, siger jeg til dem.

Altsd nogle opgaver, der bringer Alberte videre, noget, der
inviterer til ydre fokus, og hvor der er et tydeligt slutresultat. Hvis
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hun alligevel skal have nogle konsekvenser, hvorfor sa ikke finde
nogle opgaver, der rent faktisk kommer noget godt ud af at udfe-
reisidste ende, og som kan aflede opmaerksomheden fra skyld og
darlig samvittighed.

Nar praktiske problemer bliver
gjort psykiske

Morens sygdom er ikke livstruende, men den fylder meget og har
indvirkning pa familielivet. Sygdommen skal ikke veere tabu, men
samtalerne omkring den behgver ikke at handle om mere, end at
mor har migraene og ondt i hovedet, og at stejniveauet derfor skal
skrues ned resten af dagen. Mere behaver de ikke at sige. Det er
ikke nedvendigt at have endnu mere indre fokus og at give Alber-
te et ansvar, der ikke er hendes. For det er ikke hendes skyld, at
hendes mor har migraene. Alberte kommer bare indimellem til at
larme. Ikke fordi hun er strid eller bevidst vil adelaegge sin mors
humer. Men fordi hun er en pige pa ni ar. Al den snak om sygdom-
men far Alberte til at gruble endnu mere, for hun er bekymret for
sin mor, og det fylder meget i hendes hoved, ndr moren ikke har
det godt. Nar hun sa ovenikgbet kommer til at larme, fylder skyld-
felelsen ogsa.

Albertes forzldre opfatter hendes grublerier som et tegn
pa, at hun er ekstremt falsom eller searligt sensitiv — et begreb,
de ogsa bruger om hende over for mig. Men for mig har det ikke
noget at gere med, om Alberte er mere falsom end andre. Maske
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er hun, maske er hun ikke. Og det har heller ikke noget at gere
med, om hun har darligt selvvaerd eller ej. Hun er bekymret for sin
mor, hun er tynget af skyld over, at moren far det darligt, nar hun
larmer, og hun bruger det meste af sin vagne tid pa at spekulere
over alle de ting, hun ger galt og ikke kan finde ud af. Alberte har
et overdrevent indre fokus, som bliver yderligere forsteerket, nar
hendes forzeldre hele tiden vil tale med hende om hendes darlige
selvvaerd og felsomme vaesen, og ikke mindst nar hun skal “taenke
over sin opfersel” pa veerelset.

Nar jeg understreger, at det ingen betydning har, hvorvidt
Alberte er szerligt felsom eller ej, er det, fordi vi kommer til at til-
lzegge egenskaber og karaktertraek alt for meget betydning, nar vi
gemmer det bag et navn. Det forklarer jeg ogsa Albertes foraldre,
for det er vigtigt, at de bare ser Alberte som den, hun er, og ikke
problematiserer det.

— Nogle mennesker er farveblinde, andre kan ikke lide hgjder,
nogle snakker meget, og andre siger ikke sa meget, siger jeg til
Albertes mor. — Men det behgver ikke at betyde noget. Det hand-
ler om, hvordan vi responderer pa de forhold. Vi behaver ikke at
stemple et barn med noget, som ikke engang er en diagnose, og
kalde hende for saerligt sensitiv. Selvom man eventuelt kan vaere
seerligt sensitiv, er det ikke noget, vi behever at diskutere. Det er
bare noget, du kan vaere, ligesom du kan vaere noget andet.

Det handler om at kende forzldrenes triggere og at have styr
pa deres CAS — ogsa nar det handler om bernene. Hvordan rea-
gerer de pa deres barn, og hvilke strategier anvender de? Og hvis
de strategier ikke fungerer, skal der findes nogle andre. Er der for
meget lys, s sluk for lamperne. Det er ofte rent praktisk og helt
konkret, og det er langtfra altid nedvendigt at problematisere det
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psykologisk. Nar Alberte bliver ked af det til handbold, kan det
blot veere et udtryk for, at hun er fysisk mindre end de andre, ikke
har spillet lige sa laenge som dem og derfor heller ikke er lige sa
traenet som dem. Det har ikke noget med déarligt selvvaerd at gere.
Alberte er bare ikke specielt god til hdndbold, s& maske skal hun
ga til noget andet, hun synes er sjovere, eller ogsa skal hun traene
noget mere. Min sen har gaet til violin i et r, og han er ikke szerlig
god til det, men jeg vil hverken klassificere ham som saerligt sen-
sitiv eller noget andet. Han er bare ikke en virtuos violinist. Maske
bliver han bedre til andre aktiviteter.

Albertes forzeldre er aldrig ndet til at kigge pa problem 1, som
kan klares ved eksempelvis at melde hende af handboldholdet,
treene mere, ga til noget andet eller blot lukke deren til stuen, sa
moren ikke bliver forstyrret af hgje lyde. De har alene fokuseret
pa problem 2, som er hele psykologiseringen af problemerne. Jeg
bruger en del tid pa at tale med dem om, at det ikke er alle proble-
mer, der nedvendigvis er psykiske, men at de hurtigt kan blive det,
hvis man ger dem til det og hele tiden fokuserer pa dem. Alberte
har, som jeg vurderer det, ikke sterre problemer, end s3 mange
andre barn pd hendes alder har. Hun har blot hert sa mange gange
fra sine foraeldre, at hun er seerligt sensitiv, at hun har darligt selv-
vaerd, og at det er et problem. Men et barn pa ni ar skal ikke have
sadanne begreber klistret pa sig; hun behgver slet ikke at vide,
hvad det betyder. For det er irrelevant for hende. Og hvad betyder
et ord som “selvvaerd” overhovedet? Det er blot noget, vi konklu-
derer, at man har, og som ferst bliver et problem, nar vi alene eller
sammen med andre begynder at beskaeftige os med det.
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En ny strategi

Albertes forzldre holder efterhdnden op med at skabe historier
ud af noget, som bare handler om nogle rent praktiske ting. Og al
snakken om selvvaerd og sensitivitet tager de vaek fra deres sam-
taler. Det handler om at se p3, hvad Albertes mur af CAS bestar af,
og hvordan forzeldrene kommer til at vedligeholde den. Alt det,
forzeldreneilang tid har troet, er det rigtige at gere, skal de legge
vaek. Ikke mere overpsykologisering, ikke mere snak om selvvaerd,
sygdom, sensitivitet. Og ikke mere overdrevent indre fokus. | det
gjeblik foraeldrenes strategi i forhold til problem 2 begynder at
andre sig, felger Alberte lige s3 stille efter. Og hun og familien far
det langt bedre.

Strategierne, jeg bruger pa forzeldrene, er de samme, som jeg
0gsa bruger pa andre klienter i forhold til ydre fokus, bekymrings-
tid og adskillelse af tankerne fra personen. Hvis jeg indimellem
0gsa laver nogle af evelserne med barn, er det i en tilpasset grad,
sa det svarer til barnets forstaelsesniveau. Men i mange tilfaelde
handler det mest om forzeldrene.

Foraldrenes andel

| forhold til Tobias og Alberte, savel som i rigtig mange andre
tilfeelde, ligger en stor del af problemet hos foraldrene. Og det
er faktisk foraeldrene, jeg skal bruge tiden pa i terapien, og ikke
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deres baern, selvom foraeldrene ofte tror, at deres rolle er at sidde
i ventevaerelset, mens deres barn taler med mig. Jeg kigger altid
pa foreldrenes reaktion, og jeg sperger dem altid, hvordan de
reagerer, nar deres barn gar fuldstaendig i sort — det kan veare af
angst for hunde, det kan vaere, at barnet vasker haender hele tiden
eller ikke vil i skole. Vendepunkterne er ofte foraeldrenes reaktion,
fordi det handler om foraldrenes overdrevne bekymringer eller
spekulationer. Og det betyder, at de kommer til at skabe, vedlige-
holde eller forstaerke deres barns CAS. Jeg kan godt hjselpe med
at reducere barnets CAS, sa barnet ikke er lige sa plaget af angst
som fer. Problemet er blot, at barnet ikke er enisoleret enhed. Og
nar barnet gar tilbage til sine forzeldre, reagerer foraeldrene, som
de plejer. Derfor skal foraeldrenes CAS ogsa reduceres, hvis de skal
kunne statte og hjeelpe barnet. Det er i det hele taget vigtigt, at
foraeldrene ogsa er med, nar det handler om et barn med reelle
problemer, og at det er to parallelle forleb med henholdsvis bar-
net og foraeldrene, simpelthen fordi foraeldrene skal vide, hvad de
skal gere, og hvad de ikke skal gere, og hvordan de bedst muligt
stetter deres barn.

At sende et barn alene i terapi uden en forventning om, at vi
ogsa skal kigge pa miljget omkring barnet, er urealistisk. Uanset
hvad barnet matte fejle og alvoren i lidelsen, vil der stadig veaere
noget hos foraeldrene, som vedligeholder tilstanden — det vil sige
en made, de teenker om problem 1 pa. Miljget omkring barnet kan
altsd gere problemet endnu sterre, hvis ikke omgivelserne bakker
op omkring enlgsning. Det er sjaeldent kun barnet, der har brug for
hjeelp. Forzeldre kan til tider glemme, hvor stor en del af barnets
milje de rent faktisk er — ogsa for de store teenagebern — og hvor
stor indflydelse deres handlinger og reaktioner har pa bernene.
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At kunne rumme de svaere folelser

Bern ma gerne have svare folelser. Det er bare ikke altid, at vi for-
&ldre kan rumme fglelserne. For eksempel som i tilfeldet med
Tobias, der sagde til sin mor og far, at han ikke kunne lide at ga i
skole. Tobias’ foraeldre mente derfor ikke, at Tobias kunne magte
at komme i skole, men i virkeligheden var det foraeldrene, der ikke
kunne rumme hans felelser omkring det. For lige sa snart skolen
var det sjove alternativ, havde Tobias ingen problemer med at ga i
skole. Det samme galder for Alberte, hvor hendes forzeldre havde
sveert ved at handtere hendes staerke folelser. Der kan indimel-
lem vaere en tendens til, at foraeldre ikke kan lide at tage de store
beslutninger pa deres barns vegne, for sa vil barnet jo veere i disse
sveere folelser, og det kan vi som foraldre ikke lide. Men vi er ikke
vores berns bedste venner. Vi skal have et godt forhold til vores
bern, men vi skal ogsa veaere de ansvarlige foraeldre og tage alle de
svaere beslutninger. Og vi skal kunne tage disse beslutninger. Hvis
vores barn ikke har massive problemer, men blot har det ligesom
Tobias, har vi ansvaret for, at vores barn skal modtage undervis-
ning. Der er ingen grund til at hoppe leddet af svaere felelser over
og ga direkte til leegen eller psykologen, hvis det blot handler om
at kunne rumme fglelserne. Det vil sige noget, der stadig befinder
sig inden for normalomradet.

Det er hverken forkert eller farligt at have nogle falelser, som
ger ondt. Det har bern, og det vil de ogsa have som voksne. Hvis
de ikke som bern lzerer at tackle og at rumme de sveere folelser, vil
de for alvor fa problemer som voksne ved for eksempel at udvikle
social angst. Via vores egen adfzerd kan vi vise, at “ja, jeg kan godt
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se, at du er ked af det, men det er normalt, og du kan klare det”. En
vigtig indlaering for bern er, at vi ikke er bange for deres falelser, og
at vi heller ikke ger dem bange for deres egne falelser. Vi behaver
ikke at tale om felelserne i 10 timer og fortsaette snakken dagen
efter. For der er ikke s3 meget at tale om. Felelserne er der, og de
skal have lov til at vaere der. Og de skal ikke forhindre os i at gere
det, vi vil eller skal gere. Vi kan handle trods tanker eller felelser,
der traekker i en anden retning. Det skal bernene og vi foraeldre
leere.

[ forhold til fortzellingerne om Tobias og Alberte er det vigtigt at
understrege, atide to tilfaelde var der enten ikke et problem 1 eller
kun et meget lille problem 1. Hos bade Tobias og Alberte var det
sterste problem den overpsykologisering, foraeldrene havde skabt.

Jeg har haft familier, hvor et barn har haft alvorlige angstanfald,
0g jeg har ogsa set tilfelde, hvor det handlede om udviklingstrau-
mer. Der vil vaere et massivt problem 1, der skal tages hand om af
de rette instanser, og det er ikke et spargsmal om den rette paeda-
gogik eller om nogle fa uhensigtsmaessige valg, foraeldrene har
truffet. Andre gange har jeg oplevet, at et barn har veeret udsat
for massiv mobning, hvor det er vigtigt, at skolen handterer pro-
blemet, og at barnet ikke lzerer at acceptere mobning som en del
af skoledagen. | de tilfaelde er der et reelt problem 1, der skal tages
hand om pa en helt anden made.

Dog vil mange familier ogsa opleve, at den made, problemerne
handteres p3a, kan udvikle sig til yderligere problemer. | sddanne
tilfeelde kan den metakognitive tilgang hjelpe familierne med en
strategi, sa de ikke far skabt sig et massivt problem 2, men sgrger
for, at der er tid og energi til at tage sig af det helt konkrete pro-
blem, der skal lgses.
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Hvordan gik det i dag?

Giv bernene en mulighed for at rumme hele fortaellingen og hele
folelsesregisteret. Nar vi sparger vores bgrn, om det var sjovt i
skolen i dag, far vimaske svaret, at nej, det var ikke sjovt. Og det
er rigtigt, at det ikke er lige sjovt hele tiden at ga i skole.

Og sperger vi, om de har haft en god dag, sa bliver det lige den
ene oplevelse, da de faldt eller blev uvenner med bedstevennen,
som kommer til at fylde. Men nar vi sperger dem: "Hvordan gik
det i skolen eller i bernehaven i dag?” far vores bern mulighed
for at give os den samlede fortaelling. Barn er hele felelsesregi-
steret igennem flere gange om dagen, og det er normalt, at de
er det. Nar vi ikke dramatiserer deres foelelser, far de en erfaring
med sig, der fortaeller dem, at de godt selv kan komme igen-
nem de sveere felelser — og at det kan de ogsa naeste gang, de
oplever det. Nar de grader, trester vi, og bagefter ger vi ikke
et stort nummer ud af det. Indholdet af felelserne er ikke i sig
selv vaesentligt. Men maden, vi handterer felelserne p3, er vig-
tig. Felelseslivet er blot en kontekst, som hele tiden er til stede.

Nogle gange er vi vrede, nogle gange glade. Praecis som med
tankerne kan vi ikke kun have udvalgte folelser. Hele pakken fal-
ger med.



Vi kan nemt som foraeldre komme til at reagere pa det forkerte
budskab. Tobias havde faktisk ikke et problem 1. Han ville bare
hellere veere hjemme og spille computerspil end at ga i skole.
Men maden, foraeldrene handterede situationen p3, fik skabt et
massivt problem 2. Farst da problem 2 blev reduceret, kunne de
se, at de aldrig havde haft et problem 1.

Styrk barnets metakognitive bevidsthed

| stedet for lange, analyserende samtaler med barnet kan man
styrke barnets metakognitive bevidsthed gennem enkle og kor-
te dialoger. Sig for eksempel:

— Kan du huske, da du var ked af det i gar? Hvor er den felelse
nu? Den forsvandt pa et tidspunkt helt af sig selv. Og hvad med
dine tanker fra i gar? Kan du huske dem alle? Nej, for de er ogsa
vk, og du gjorde faktisk ingenting for at fa dem til at forsvinde.

Det er vigtigt, at barnet forstar, at tanker kommer og gar, og at
folelser kommer og gar, og at de ikke kan gere barnet noget,
men at barnet selv kan bestemme, om det vil lytte til tankerne
eller lade dem passere.

Selvom Tobias’ tanker fortzeller ham, at han ikke vil i skole,
behgver han ikke at lytte til dem. For han kan godt valge at ga
i skole pd trods af tankerne. Og Albertes tanker om, at hun er



kommet til at larme og forstyrre sin mor, har hun lov til ikke at
gruble over.

Det er lige sa vigtigt for bern som for voksne at forsta, at vores
adfaerd vaelger vi selv.
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SIRESS

EN KONKRET LASNING KRAVER ET KONKRET
PROBLEM

Der gar ikke en dag, hvor vi ikke hgrer eller lseser om stress og
om, hvor mange mennesker der er stressede pa arbejdspladsen,
hvor mange mennesker der bliver sygemeldt, og hvilke konse-
kvenser stress har for ens generelle velbefindende. Stress er ikke
en diagnose. Det er en paraplydefinition, der daekker over man-
ge forskellige tilstande. For hvornar er man stresset? Er det, nar
kravene overstiger ressourcerne? Er det, ndr man har for meget
arbejde? Nar man er udkert? Stress er blevet til en samlet beteg-
nelse for mange forskellige problemer. Derfor er det 0ogsa proble-
matisk, nar der spyttes lgsningsforslag ud om, at “Sadan skal du
gere, hvis du er stresset” eller “Motion hjzelper pa stress”, hvis vi
som udgangspunkt ikke er enige om, hvad stress er, eller hvilken
tilstand vi taler om. Nar folk kontakter mig og forteller, at de er
stressede og har brug for hjeelp, kan der vaere afgerende forskelle
pa, hvilke problemer de ka&amper med. For hvornar har man stress
og ikke depression? Og hvornar er det stress og ikke angst?
Derfor kigger jeg altid pa, om der er depressive symptomer,
om personen er ked af det mange timer om dagen, sover darligt
om natten og det meste af tiden har negative tanker om sig selv,
om omverdenen og fremtiden. Det kan ogsa veere, at personen
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har nogle angstsymptomer, og at der er forskellige fysiologiske
reaktioner. Ved depression og angst vil man som terapeut have
en klarere idé om, hvad man skal undersege i forhold til klienten,
og hvordan man kan afhjalpe lidelserne. | begreberne ligger der
en tydeligere definition af problemet, og det er derfor ogsa nem-
mere at finde en lgsning. | modsaetning til begrebet “stress”, der
ikke fortaeller, hvilke praecise symptomer man har. Generelle ret-
ningslinjer for at afhjaelpe stress kan derfor ikke bruges til szerlig
meget. For hvilket problem daekker ordet over?

Stress er mange ting

Ordet “stress” indbyder altsd ikke til et konkret lgsningsforslag.
Det gor et ord som “udmattet” derimod. Jeg havde pa et tidspunkt
en mand i terapi. Han var blevet sygemeldt pa grund af stress. De
sidste 20 ar havde han arbejdet uden at holde saerlig meget ferie
og med weekender, der ogsa var fyldt op med arbejde og skiften-
de arbejdstider. Han havde ogsa barn, han gerne ville vaere noget
for, samtidig med at han jonglerede med et presset arbejdsliv.
Folelsen af udmattethed og udbraendthed havde nu overvaeldet
ham. Han var simpelthen traet. Kroppen kunne ikke mere. Lasnin-
gen 13 ligefor: Han skulle skaere ned pa arbejdsmangden. At vaere
sygemeldt pad grund af stress gav ham ikke umiddelbart nogle lgs-
ninger, for problemet var ikke blevet defineret. Men nar vi defi-
nerer hans tilstand som “udmattethed” og “traethed”, bliver det
tydeligere for os, hvad lesningen kan veere.
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Problem 1 og problem 2

Mange stresssygemeldinger bunder i et darligt arbejdsmilje. Kon-
flikter med kollegaer, kaotiske tilstande, darlig ledelse, for lidt tid
og for mange opgaver. Det er forhold, der handler om noget prak-
tisk og nogle meget konkrete problemer med konkrete lgsninger.
Det darlige arbejdsmilje for eksempel er problem 1. Hvorimod
sygemeldingen og oplevelsen af stress er problem 2. Det er tanker
om konflikterne med kollegaerne, frygten for chefen eller nervesi-
teten over ikke at kunne praestere optimalt — og det er et problem
2, som bliver starre og sterre, fordi grublerierne og bekymringer-
ne fortsaetter. CAS bliver til et massivt problem, og det er ofte her,
det ender med en sygemelding. Men stresssygemeldinger har det
med at gere CAS endnu sterre. For hvad sker der under sygemel-
dingen? Den stressramte medarbejder far endnu mere tid til at
gruble over alt det, der er forkert, og alt det, han eller hun ikke kan
finde ud af. Den darlige samvittighed over, at de andre medarbej-
dere skal lgbe hurtigere, og bekymringerne om alle de problemer,
man skal tilbage til, som hgjst sandsynligt ikke er blevet bedre i
mellemtiden, forstaerker CAS og ger dermed problem 2 vaerre. Og
problem 1 kan vaere stort nok i sig selv. Mange har under sygemel-
dingen en fornemmelse af, at de aldrig bliver parate til at vende
tilbage til arbejdet.

Inden for den metakognitive tilgang er antagelsen, at langt de
fleste af os eri stand til at finde lasninger pa vores problemer, hvis
viikke bliver forstyrret af CAS. Vores hjerne eristand til at klare sig
selv langt hen ad vejen. Undtagen hvis den cirkulaere overtaenk-
ning mudrer vores chancer til for at finde en lgsning pa problem 1.
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Grublerierne og bekymringerne optager al tiden, og vi nar aldrig
frem til at skulle handtere de helt konkrete problemer pa arbejds-
pladsen. Tanker som “Jeg kan ikke gere noget ved min situation.
Jeg er ngdt til at finde mig i den darlige ledelse. Ingen vil ansaette
mig. Jeg er for gammel. Jeg er en kvinde i den fededygtige alder”
er typiske CAS-tanker.

Lgsning 1 0g lgsning 2

Det er ferst, nar hjernen ikke er beskaftiget med vedvarende spe-
kulationer eller bekymringstanker, at der bliver plads til at taenke
kreativt og mere lgsningsorienteret. Det er ogsa ferst, nar den
overdrevne opmarksomhed pd denne type tanker er reduceret, at
der er mulighed for at overveje, om man skal blive pa sin arbejds-
plads eller ej. Det kan vere, at arbejdet fungerer, hvis nogle fa af
de praktiske problemer bliver lgst. Og det kan ogsa veere, at arbej-
det er til at holde ud, hvis vi bruger mindre tid p3 at taenke over
arbejdet, ndr vi er hjiemme, og ngjes med at lade det fylde, nar vi
er pa arbejdspladsen. Andre gange ender vi med at konkludere,
at vi som mennesker ikke har lyst til at acceptere de vilkar, der nu
engang er pa arbejdspladsen.

Med reduktionen af CAS bliver der tid til at forsege at lase kon-
flikterne i stedet for blot at taenke over dem. Lad os antage, at
jeg har en darlig gkonomi. Jeg er lige blevet fyret. Jeg har ingen
penge og store udgifter til husleje, bil, barnenes aktiviteter og en
dyr tandlaegeregning, jeg ikke kan komme ud af. SU-gzaeld skal jeg
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0gsa betale. Udgifterne overstiger indtaegterne op til flere gange.
Det er et problem 1, og det er et stort problem. Jeg har to mulige
lesninger: lasning 1 eller lasning 2.

I lesning 1 bekymrer jeg mig forfaerdeligt over min nye, uhold-
bare situation. “Jeg har ingen penge og alt for mange regninger,
jeg ikke kan betale. Jeg bliver ogsa nedt til at flytte, og jeg ender
nok med at bo et frygteligt sted, og bernene skal flytte skole. Og
sa er der 25-ars jubileum med min gamle folkeskole, som jeg
umuligt kan dukke op til nu, for jeg kan ikke fortzelle dem, at jeg
ikke har noget job, nar alle de andre er sa succesfulde i deres liv.
Det tager ogsa lang tid at fa et job, og til den tid har jeg endnu
sterre gaeld og endnu flere regninger.” Det kan vaere én taenkning.

Lasning 2 er, at jeg siger: "Okay, jeg bliver nedt til at vaelge,
selvom det ikke er sjovt. Men der kommer faerre penge ind pa min
konto end dem, der forsvinder. Hvad er der af mulige lgsninger for
mig? Kan jeg finde et job her og nu? Et bijob? Har jeg nogen i min
omgangskreds, som mangler en ansat? Hvor kan jeg skaere ned pa
mine udgifter? Jeg afmelder de abonnementer, jeg ikke har brug
for, sender jobansagninger af sted i dag, melder mine bern ud af
deres fritidsaktiviteter og taler med banken.”

De firkantede eksempler er oftest dem, der fungerer bedst, nar
jeg praesenterer dem for mine klienter. Ogsa dette eksempel med
en lesning 1 og en lgsning 2. For hvor sandsynligt er det, at lasning
1 @ger chancerne for at lgse problemet? Det er ikke saerlig sand-
synligt. Stillet op pa denne meget bombastiske made viser det os,
at det ikke handler om, at vi ikke ma taenke pa vores problemer.
Det handler om, at vi skal taenke pad dem pa en bestemt made og
ikke bevaege os ind i lesning 1, som er CAS-relaterede tanker. For
ikke nok med at det eger risikoen for depression og angst, vi far
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heller ikke last problem 1, som i dette tilfelde er en skrantende
gkonomi. Der er vaesentlig forskel pa kvaliteten af de spergsmal,
du stiller dig selv, og hvordan du er i taenkningen. For dine spargs-
mal afger, hvordan du handler.

Find den rette strategi

Nar stressbegrebet daeekker over mange forskellige tilstande, vil der
ogsa vare forskel pa graden af problemerne. Jeg oplever underti-
den, at det, klienten er overbevist om, er et psykisk problem med
stress, i virkeligheden handler om, at tiden bliver brugt forkert.
Folk med en tendens til perfektionisme bliver nemt ramt af inef-
fektivitet og bruger for meget tid pa ting, som ikke betyder noget.
En mail bliver lzest igennem 15 gange, inden den bliver sendt af
sted, en opgave tager to dage at lave, men der er 10 opgaver at
lese og en uge til at lase dem i. Tidsplanen haenger ikke sammen,
og det er ikke ngdvendigvis arbejdspladsens krav, som er for store,
men derimod klientens strategi, der ikke fungerer. CAS kan igen
komme til at forplumre arbejdet, hvis vi bruger en stor del af tiden
pa at spekulere over alt det, vi ikke kan n3, i stedet for at finde en
anden strategi, sa vi rent faktisk kan na at udfere arbejdet.

| disse tilfelde er det ikke terapi, men derimod praktiske los-
ninger og ren strategi, for det er ikke et psykologisk problem, selv-
om mange klienter tror det. Ligesom de klienter, jeg maeder, der
fortaeller mig, at de har svaert ved at huske alle de ting, de skal nd.
Hvis ikke tilstanden er udtryk for et alvorligere problem, men blot
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er baseret pa en tilvaerelse med mange geremal og to do-lister, er
l@sningen ogsa at finde en strategi, der hjeelper en med at huske.

At du ikke kan na dine arbejdsopgaver eller ikke kan huske alt
det, du skal n3, behaver ikke at vaere udtryk for et psykologisk pro-
blem. Det kan blot vaere, at lasningen er at afsaette en afgraenset
periode til at gere rapporten faerdig i eller at saette en alarm pa
sin telefon, der hjeelper en med at huske. Det vil sige, at man skal
sperge sig selv: Hvordan coper jeg med mine problemer? Og ikke
mindst: Hvilke strategier anvender jeg i forbindelse med helt kon-
krete geremal?

Uhensigtsmaessige copingstrategier

Antallet af timer, vi arbejder, har ikke nedvendigvis indflydelse pa
felelsen af stress. Nogle mennesker arbejder 8o timer om ugen
uden at fele sig pressede, og andre arbejder langt mindre, men
ender med en stresssygemelding. Vores copingstrategier i forhold
til vores tankeprocesser er derimod afgerende for, om vi feler os
stressede eller ej. En af de uhensigtsmaessige copingstrategier er
at respondere pa livets udfordringer med CAS. En anden strategi
er rent adfaerdsmaessigt at handle pa en made, der forvaerrer til-
standen. Det kan vaere at sove mindre for at kunne na alt det, man
skal. Det betyder ofte ogsa, at man bliver nadt til at tage forskel-
lige stimulanser for at kunne holde sin energi oppe. Andre drikker
for meget for at kunne slippe tankerne om arbejdet eller spiser
for darligt og bevaeger sig for lidt. Ofte er maend mere adfaerds-
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orienterede i deres handtering af stress, og det er oftere maend,
der anvender stimulanser. Derfor ser jeg dem i terapien, nar det
er misbrugsbehandling, de s@ger. Men mange gange kan deres
problem bunde i, at misbruget har veeret en uhensigtsmaessig
copingstrategi i forbindelse med at skulle handtere CAS.

Sygemeldingen gjorde det vaerre

En af mine stressramte klienter var en kvinde midt i 5o’erne, som
var sygemeldt fra sit job. Der havde vaeret en periode med mange
omstruktureringer pa arbejdet, og hun havde fdet mange flere
opgaver, end hun mente, at hun kunne tage. Men det, der fyldte
mest, var, at der i kelvandet pd de mange omstruktureringer var
opstaet en giftig kultur blandt kollegaerne med klikedannelser,
hvor man nedgjorde hinandens arbejde. En kultur, chefen tilsyne-
ladende understattede. | det hele taget var det meget kaotisk at
vaere pd arbejdspladsen. Hun blev sygemeldt og havde det skidt
med hele situationen. Fyresedlen var hun sikker p3, 13 og ventede
pa hende.

Under sin sygemelding brugte hun det meste af tiden pa at
ruge over alt det, hun ikke kunne finde ud af pa arbejdet, og hun
spekulerede pa de ubehagelige samtaler, hvor hun felte, at bade
chefen og kollegaerne talte ned til hende. Mens hun gik derhjem-
me, blev hun mere og mere angst for at vende tilbage, den dag
sygemeldingen sluttede.

Jeg undersagte, om hun havde nogle problemer derhjemme,
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der ogsa skulle handteres, men hendes problemer var udeluk-
kende pa arbejdspladsen. At skifte job var hun overbevist om ikke
kunne lade sig gere pa grund af hendes alder. Sa det, der kunne
veere en lesning pa hendes problem, blev i stedet til CAS og her-
under tanker om, at hun var bundet til sit arbejde og ikke kunne
komme vaek. Den cirkulaere taenkning gjorde ikke andet end at
treekke hende leengere og laengere ned.

Hun havde sterke negative metakognitioner og troede ikke
selv, at hun kunne styre sine tankeprocesser. Og nu, hvor hun
ogsa var hjemme hele dagen, grublede hun over sin arbejdssitua-
tion og bekymrede sig om fremtiden nogle gange op til 10 timer
om dagen. Hun pravede hele tiden at taenke sig frem til lasninger
og svar pa de mange spargsmal, hun havde omkring sin fremtid
pa arbejdspladsen. Det vil sige, at hun ogsd havde positive meta-
kognitioner og troede, at de mange timers taenkning var med til at
bane vejen for en forstdelse og en lgsning.

Det sd ud til, at hun ikke aktivt forsegte at gere noget ved det
overdrevne indre fokus pa bekymringstanker og spekulationer.
Tankerne havde hun slet ikke overvejet, hvad hun skulle stille op
med — de var der jo bare. Hun forsegte hverken at stoppe, under-
trykke eller pd anden vis at komme vak fra dem; de fik lov til at
vare der hele tiden. Indimellem gik hun ture for bare at lave et
eller andet. Alle andre aktiviteter havde hun skaret ned pa. Tidli-
gere holdt hun meget af at tage pa museum med veninder eller at
tage ud at spise. Men alt det, der kunne give hende et aget ydre
fokus, havde hun skaret fra. Gaturene mente hun selv, var godt
for hende, og det var ogsa, hvad hun har hert mange andre steder
fra. Men da jeg spurgte hende om, hvad hun fokuserede p3, nar
hun gik tur, fortalte hun mig, at hun gik og taenkte over sin situa-
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tion. Hun kiggede hverken pa traeerne, pd menneskene omkring
sig eller pa butiksvinduer. Hendes fokus var det samme, uanset
om hun sad derhjemme i sofaen, eller om hun gik tur: Det var
udelukkende et overvejende indre fokus pa bekymringer og
grublerier.

Jeg viste hende, hvor meget af hendes tid der gik med pro-
blem 2 i stedet for at finde en lgsning pa problem 1, de darlige
arbejdsvilkar. Problem 2 fyldte s3 meget, at hun ikke havde
fysisk tid eller energi til at lase problem 1. Men hvis hendes CAS
blev reduceret eller flernet, kunne hun begynde at handle. |
forste omgang skulle hun lzere at udskyde sine CAS-relaterede
tanker til et selvvalgt tidsrum pa dagen — dog maks. 15 minut-
ter. Hun skulle ogsa laere at adskille sig selv fra tankerne med
detached mindfulness-gvelser og eve sig i ikke at forholde sig til
sine tanker, men blot at betragte dem som en passiv observater.

Gaturene kunne hun godt blive ved med at bruge tid p3, men
fokus skulle andre sig fra at veere indre til at veere ydre. Jeg bad
hende derfor om at laegge meaerke til ting uden for sig selv pa
turene. Hvor mange cyklister havde cykelhjelm pa? Hvilke farver
havde bladene pa traeerne? Hvilke husgavle havde graffiti? Og
hvad forestillede det? Hun skulle leegge maerke til gadenavnene.

Efterhdnden som hun begyndte at kunne maerke, at humeret
blev bedre, fordi hun ikke laengere brugte al sin vagne tid pa at
bekymre sig om arbejdssituationen, bad jeg hende ogsa om at
tage nogle af sine gamle aktiviteter med sine veninder op igen.

| forhold til samtalerne med veninderne skulle hun stadig
vaere meget bevidst om, hvad de fokuserede pa. For hvis hun
hele tiden talte om sine arbejdsproblemer, kunne hun risikere
at fa et overdrevent indre fokus. Sa hun skulle serge for at veere
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disciplineret i de samtaler, hun ferte med andre mennesker, og
ikke lade det indre fokus fylde hele samtalen. Endvidere skulle
hun eve sig i at vaere detached mindful i forbindelse med trig-
gertanker, som hun hidtil responderede pa med CAS.
Resultatet blev efter fa sessioner og med hjemmearbejde
hver dag, at hun kunne begynde at handle pa sin arbejdssitua-
tion. Hun mente ikke, at hun kunne gere sit arbejde godt nok
under de vilkar, der var. Men hun kunne godt vaere pa arbejds-
pladsen, indtil hun fandt en anden stilling. Jobsagningen var hun
allerede gdet i gang med via sit netvaerk, og hun begyndte at se
de muligheder, hun rent faktisk havde for at &endre sin situation.
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Stil de rigtige spargsmal

For at finde ud af, hvordan man bedst afhjzlper den stress,

folk oplever, skal man stille de rigtige spgrgsmal og ga mere

ind i, hvad der oprindeligt har skabt problemet. For hvad er

det, man reelt oplever, nar man faler sig "stresset”?

PROBLEM 1

Har jeg for mange opgaver, som ggr, at jeg aldrig kan blive
faerdig?

Har jeg kompetencerne til at Igse opgaverne?
Prioriterer jeg rigtigt?

Stetter min chef pa arbejdet mig?

Er arbejdsmiljget godt eller darligt?

Arbejder jeg for mange timer?

Trives jeg der, hvor jeg er? | forhold til arbejde savel som
privatliv?

Har jeg det godt med kollegaerne pa min arbejdsplads?
Er min gkonomi tilfredsstillende?

Har jeg det godt med mine venner og familie?

Er jeg nok sammen med min familie og mine venner?

Sover jeg nok?
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PROBLEM 2

*  Harjeg sa mange tanker om min tilstand, at jeg aldrig nar
at g@re noget ved problem 1?

»  Fylder mine tanker sa meget, at jeg ikke far sovet nok?

»  Fylder mine tanker sa meget, at jeg ikke far gjort mine
opgaver ferdige?

»  Fylder mine tanker sa meget, at jeg ikke far set mine
venner og min familie? Og taler jeg med dem om andet
end min fglelse af stress?

»  Forholder jeg mig til alle de tanker, der popper op i mit
hoved? Og behgver jeg virkelig at ggre det?

* Anvender jeg virksomme strategier til mine bekymringer
og lignende tanker? Hvilke andre strategier kan jeg
eventuelt benytte mig af?

. Husker jeg udskydelse af respons pa triggere, detached

mindfulness og opmarksomhedsgvelser?

Alt efter hvad svaret er, vil man skulle finde forskellige Igsnin-
ger. Svarene pa problem 1viser de helt konkrete handlinger, der
skal til for at lgse problem 1. Og svarene pa problem 2 vil vise,
hvor meget tankerne om fglelsen af stress fylder, og at Igsnin-
gen derfor er at minimere tiden, man bruger pa bekymringer

og grublerier.
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PTSD - POSTTRAUMATISK
STRESSSYNDRON

JESPER. 43 AR

En forlaenget eller forsinket reaktion pa en usaedvanlig stor belast-
ning, sdsom livstruende eller voldsomme begivenheder, kan vise
sigsom PTSD, posttraumatisk stresssyndrom. Hvis en person lider
af PTSD, vil personen kunne genopleve handelsen via flashbacks
og mareridt og vil ogsa kunne have andre symptomer sdsom trist-
hed, irritabilitet, hukommelses- og koncentrationsvanskeligheder
samt massive sgvnproblemer. Derudover vil personen ofte traek-
ke sig fra andre mennesker og dermed ogsa fra aktiviteter med
andre.

Jesper kontakter mig, fordi han har sevnproblemer med flash-
backs og mareridt, og han har nu gennem en laengere periode
drukket for meget alkohol. Han har det generelt ikke szerlig godt.
Fem &r tidligere var han involveret i en bilulykke, som koster svi-
gerfaren livet, mens han selv kan ga fra ulykkesstedet med kun
fa skrammer. Svigerfaren beted meget for ham, og oplevelsen
har sat sig i ham som posttraumatisk stresssyndrom med tilbage-
vendende mareridt, flashbacks og tanker, der hele tiden kredser
om ulykken. Jesper har ikke kunnet holde pa sit arbejde og skal i
sin ledighedsperiode tale med mange forskellige instanser. Hver
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gang han bliver indkaldt til et made, bliver han nedt til at fortzelle
om den traumatiske oplevelse for at forklare, hvorfor han har det
sa skidt. Han har en fornemmelse af, at han aldrig kan komme ud
af sin kroniske tilstand. | forvejen har han alt for meget indre fokus
pa tanker, der har med traumet at gere og hans nuvaerende folelse
af hableshed, og det er svaert at komme ud af, nar han hele tiden
oplever et ydre pres for at vaere i oplevelsen. Han har allerede pre-
vet at veere i andre former for terapi, men synes selv, at han fik det
veerre, fordi han ogsa der skulle tale om ulykken.

Nar man bliver tvunget til igen og igen at fortaelle sin historie,
kan man risikere, at tankerne om traumet saetter sig endnu mere
fast, og at man ender i en tilstand, der hedder retraumatisering.
En del mennesker, der har oplevet noget traumatisk, er af den
opfattelse, at det er godt for dem hele tiden at veere i oplevelsen,
og at de bliver nadt til at gennemtaenke haendelsen eller oplevel-
sen utallige gange, fer de kan give sig selv lov til at slippe den. Men
det er ikke givtigt ifelge den metakognitive metode. Her anbefa-
ler man tveaertimod at minimere tiden, man er i kontakt med tan-
kerne om den traumatiske oplevelse.

Da Jesper kontakter mig, er det ferst og fremmest, fordi han
har et alkoholmisbrug, som er i gang med at eskalere. At drikke
er blevet til en fast copingstrategi, nar han vagner om natten pa
grund af sine mareridt og flashbacks til ulykken. Han fortzeller mig
ikke om ulykken, men derimod om, at han drikker for meget, og
at det er blevet et problem for ham. Men fordi han oplyser, at det
er cirka fem ar siden, han begyndte at drikke, kan jeg sperge ham
om, hvad der skete for fem ar siden. Sa jeg finder inden for kort tid
ud af, at hans alkoholmisbrug har med ulykken at gere og funge-
rer som en strategi for at komme igennem dagene og isaer naet-
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terne. Det er en made at regulere tankerne pa. Han fortaeller mig
om ulykken, og det bliver farste og eneste gang. Bagefter bero-
liger jeg ham med, at jeg ikke vil traekke ham ind i den grimme
oplevelse igen, for han siger til mig, at det magter han ikke. Jeg
vil udelukkende kigge pa hans strategier og metakognitioner, som
vedligeholder hans CAS.

"]eg skal jo tnke pa min svigerfar”

Selvom der bade er negative og positive metakognitioner til stede,
kan de positive metakognitioner spille en szerlig rolle i vedligehol-
delsen af CAS. Mange PTSD-ramte er overbeviste om, at det er
vigtigt at taenke over den traumatiske oplevelse (se ogsa Wells,
2009, kap. 7). Det samme galder ogsa for Jesper: “Hvad er jeg for
et menneske, hvis ikke jeg teenker pa min svigerfar, som jeg holdt
sa meget af? Og hvad siger det om mig, hvis jeg far alle disse tanker
om ham vaek?” Ulykken prever Jesper ogsa at forsta ved at blive ved
med at kere hele scenariet fra den dag i sit hoved. Hvad skete der,
og hvem var skyld i ulykken? For maske var det hans skyld, at det
skete, og maske kunne han have gjort noget andet. Filmen kerer i
Jespers hoved mange gange om dagen. Han praver pa den made at
udfylde nogle hukommelseshuller. Det er en normal made at rea-
gere pa —filmen bliver ved med at kere, indtil folk tror, de far en fuld
forstaelse for situationen. Jesper kan ikke give slip pa tankerne om
sin svigerfar eller pd ulykken, fer han forstar, hvad der er sket.

Nar Jesper har de positive metakognitioner og synes, at han

Kapitel 13 - PTSD - posttraumatisk stresssyndrom



-198 -

svigter sin svigerfar ved ikke at taenke pa ham hele tiden, skal for-
lgbet i terapien forega med en vis forsigtighed. For det kan vaere
sveert for Jesper at gad helhjertet ind i arbejdet og skrue ned for
tiden, han bruger pa at veere i disse tanker, hvis han tror, at han vil
blive bedt om lade vaere med det.

Alkohol som strategi

Mareridtene og flashbackene er ekstremt ubehagelige for Jesper
og for alle andre med lignende PTSD-symptomer. Det er derfor
ikke maerkeligt at respondere pa en triggertanke med CAS, og
tanker som "Huvis jeg falder i sevn, kommer mit mareridt igen”
eller "Hvis jeg ser lygterne fra en modkerende bil, kommer jeg
til at genleve ulykken igen” kerer i ring. Jesper frygter sine flash-
backs og mareridt, som han efterfelgende bruger meget tid pa at
forsege at forsta eller forhindre i at komme igen. Han er fuldstaen-
digideres magt, er hans fornemmelse. Det er til dels rigtigt, for vi
kan ikke selv bestemme, hvorvidt vi vil have mareridt eller flash-
backs, ligesom vi heller ikke selv kan bestemme, hvilke tanker vi
vil have. De fungerer ligesom triggertanker, det vil sige nogle elek-
trokemiske impulser i din hjerne, der popper op af sig selv. Dem
kan vi ikke direkte forhindre i at dukke op. Men vi kan &ndre pa
vores responsstrategier, ndr de popper op. Jespers strategier er at
drikke og at blive ved med at kere “filmen” fra ulykken i sit hoved.
Og de fungerer ikke optimalt.

Alkoholen hjaelper ham umiddelbart. For hvis han bare drikker
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nok, er han vaek. Men strategien har massiv indflydelse pa hans
liv. Ikke nok med at mareridtene ikke forsvinder, hans livskvalitet
bliver ogsa forringet og pavirker familielivet savel som hans chan-
cer for at fa et arbejde igen. Dagen efter at han har drukket, har
han det endnu vaerre. Hans psykiske tilstand er yderligere svaek-
ket, ligesom hele kroppen maerker konsekvenserne. Men det er
den eneste strategi, der trods alt giver ham noget fred for en kort
periode, og jeg skal passe pa ikke at tage krykkerne fra ham alt
for tidligt, det vil sige, fer han endnu har en virksom erstatnings-
strategi. Lige nu er alkoholen en af de fa ting, han har at laene sig
op ad. Han skal lzere, at der findes andre og langt mere hensigts-
maessige muligheder for ham, der kan hjzelpe ham med at fa en
oplevelse af sterre indflydelse pa egne tankeprocesser.

Jeg praesenterer Jesper for eksemplet med telefonen, som
0gsa star i kapitel 1, og at han ingen kontrol har over, om den rin-
ger, men at han selv valger, hvad han stiller op med opkaldet.
Hvis hans telefon ringer, og det er en person, han ikke gnsker at
tale med, men han vaelger at tage telefonen alligevel, sa indlader
han sig pa en samtale. Det er det samme, nar det gaelder hans
flashbacks og mareridt. Nar han responderer med CAS, indlader
han sig pa en samtale med det, han ikke gnsker at veere i. Derfor
far han det vaerre. Og hvis han valger at blive der og fortszette
med at grave i sine tanker, vil han nok ikke fa det bedre.

— Forestil dig, at du skaerer dig i armen og far et bledende sar.
Hvad ger du ved saret? sperger jeg Jesper om.

—Sa vil jeg vaske og rense det, siger Jesper.

—Hvad ger du bagefter?

—Sa tager jeg et plaster eller en forbinding pa.
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— Og hvad vil der sa ske med dit sar efter nogen tid? sperger
jeg ham.

— Det vil nok hele af sig selv.

— Forestil dig s3, at du tager plasteret af og pa 10 gange i timen.
Du renser det med klorhexidin hvert femte minut. Hvad sker der s&?

—S3a bliver det veerre, siger Jesper.

—0Og hvis du ogsa begynder at kradse i saret —hvad sker der s3?

—S3a gar der betendelse i det, svarer Jesper.

—Prov at teenke p3, at din hjerne fungerer lidt pd samme made.
Du har flashbacks og mareridt og tanker, som er meget smerteful-
de, og det, du ger lige nu, er at kradse i dem. Kan du se, hvad der
sker, nadr du kradser i dem hele tiden? Du far det vaerre, siger jeg
til ham. Vi skal laere ikke altid at kradse videre, ndr disse tanker og
flashbacks dukker op. Nogle gange kradser vi alene i saret. Andre
gange er det venner, bekendte eller fagfolk, der kradser sammen
med os. Men hvordan skal saret sa kunne hele? (Denne gvelse
bygger pd Wells, 2009, s. 138).

Derefter fortzeller jeg Jesper om udskydelse af respons pa trig-
gertanker og idéen om at henvise sine grublerier eller bekymrin-
ger til et bestemt tidspunkt pa dagen, han selv har valgt, hvor de
godt ma dukke op. | det tidsrum ma tankerne gerne veaere der. Men
resten af dagen ma tankerne vente pa at fa lov til at komme til.

—Lige sd snart du er bevidst om, at du far tanker om ulykken, vil
jeg bede dig om, at du udskyder tankerne til et tidspunkt, du selv
veelger, siger jeg til ham.

—Men hvad skal jeg sa gere, nar jeg far mareridt? sperger Jes-
per mig.

— Ikke noget. Det handler om, hvad du ger efterfelgende. Nar
du har haft et mareridt, vil det tage lidt tid for dit system at falde
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ned igen. Alt, hvad der matte dukke op af efterfelgende tanker
om mareridtet, skal du udskyde til et bestemt tidspunkt. Lad os
preve dette i farste omgang, for lige nu skal vi prgve at minimere
den tid, du eri kontakt med de tanker, og s ma vi se, hvad der vil
ske pa leengere sigt.

Tigeren i hovedet

Med flashbacks og mareridt sker der det, at personen smelter
sammen med billedet og tankerne. Det er her, det er nedvendigt
med nogle detached mindfulness-gvelser, sa man forstar, at man
ikke er disse billeder og tanker, men at det er hjernen, som skaber
billederne. Jeg vil derfor lave en gvelse med Jesper, som kaldes for
tigergvelsen. @velsen skal hjaelpe Jesper med at se, at der er en
distance mellem tanker og person.

—Jeg vil bede dig om at lukke gjnene, hvis det er okay med dig,
siger jeg til Jesper. — Det er en auditiv evelse, hvor du skal forestille
dig nogle bestemte ting. Derfor er det bedst at lukke af for visuelle
inputs.

Jesper indvilliger i at lukke gjnene, og vi kan ga i gang med
gvelsen.

— Lige om lidt vil jeg guide dig igennem nogle forskellige ting,
som du skal se for dig. Du skal efter bedste evne forsege at vaere
en passiv observater i forhold til de mentale billeder eller tanker,
din hjerne kommer til at skabe. Du skal blot kigge pa billederne
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uden at blande dig. Ligesom ndr du er i biografen og ser en film pa
lerredet og ikke har mulighed for at pavirke billederne. Vi skal kig-
ge pa en tiger sammen, og jeg skal nok guide dig og stille spargs-
mal. Du skal ikke involvere dig i, hvad tigeren ger — du skal blot
observere. Forestil dig, at du ser en tiger foran dig. Kig pa tigeren.
Laeg maerke til dens starrelse. Kig p3, hvilken farve den har, hvad
den laver. Ligger den ned, bevaeger den sig? Vifter den med grerne
eller med halen? Bare kig pa tigeren, og husk ikke at blande dig
i, hvad den laver. Kig ogsa lidt pa omgivelserne. Hvor er tigeren
henne? Hvad kan du se omkring tigeren? Blaeser det? Er det nat
eller dag? Husk at give din hjerne lov til selv at skabe tanker eller
billeder, som du blot skal observere.

Derefter sperger jeg Jesper:

—Har du set en tiger, Jesper?

—Ja, det har jeg, siger han.

Jesper fortaller mig om det, han sa. Tigeren 13 pd savannen.
Den 13 helt stille, og pa et tidspunkt begynder den at vifte med
halen. Rundt omkring tigeren er der grent og fugtigt og helt vind-
stille.

— Lykkedes det dig ikke at blande dig i, hvilke billeder du sa?
sperger jeg ham om.

—Ja, det gik okay. Der var et tidspunkt, hvor jeg havde lyst til at
rere ved tigeren.

—Sa du havde altsa en oplevelse af, at du vari stand til at kigge
pa tigeren og bare lade din hjerne skimme den her film, du sa?

—Ja, det synes jeg.

—Det, jeg vil vide nu, Jesper, er, om du har en virkelig tiger i dit
hoved?

Jegkanse, at Jesper bliver en smule forvirret over spargsmalet.
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—Ja, men jeg sa en tiger, siger han.

—Men fortael mig, om det var en virkelig tiger af ked og blod og
i rigtig sterrelse. Har du en rigtig tiger i dit hoved?

—Nej, det har jeg ikke.

—Sa hvad er det, du hari dit hoved?

—Det er et billede af en tiger, siger han.

—Ja, det errigtigt. Du har et billede af en tiger. Hvem har skabt
tigeren?

—Det har jeg, svarer Jesper.

—Ja, din hjerne har skabt det mentale billede af en tiger. Det
er en kognition. Ligesom din hjerne ogsa skaber de andre kog-
nitioner, det vil sige tanker, flashbacks og mareridt. Det er ogsa
noget, din hjerne af en eller anden grund automatisk danner. Du
kan frembringe noget sammen med din hjerne, men din hjerne
kan ogsa frembringe alt muligt af sig selv. Det, du skal preve at
huske, er, at nar hjernen skaber noget, kan du godt forholde dig
passivt i forhold til det. Du behgver ikke at blande dig i, hvad der
sker. (Denne avelse bygger pa Wells, 2009, s. 82).

Jeg fortzeller Jesper, at de andre kognitioner, som hans hjerne ska-
ber, ikke er mere virkelige end tigeren i hans hoved. Alle de tanker,
Jesper ikke bryder sig om, er altsa ikke meget forskellige fra den
tiger, vi nu har skabt sammen, selvom de kan fgles sddan. Det kan
hjeelpe indimellem at huske sig selv pa tigeravelsen og derefter
preve at tage tigeren ud af billedet og satte sine triggertankerind
i stedet for. De tanker er heller ikke dig, men noget, din hjerne har
skabt. Du er ikke din tanker. Du har tanker.

Ogsa Jesper har brug for at forstd, at han har et problem 1 og
et problem 2. Han synes stadig, at det er ubehageligt, nar han far
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sine mareridt og flashbacks. Men nar han bliver ved med at taenke
pa dem og bekymre sig over dem, far han det vaerre. Han synes, at
det til tider er svaert at udskyde sine bekymringstanker, men han
oplever trods alt en reduktion af den tid, han bruger pa at veere i
kontakt med CAS-relaterede processer. Det betyder, at der ogsa
er flere og flere gjeblikke, hvor hans hjerne far ro, og hvor han der-
for har det bedre.

Vi kan ikke huske alt

P3 et tidspunkt tager jeg fat i Jespers s@gen efter svar pa, hvorfor
ulykken i det hele taget skete, og pa filmen om ulykken, han bliver
ved med at have kerende i sit hoved.

—Kan du fortzlle mig i detaljer alt det, du foretog dig i gar, fra da
du stod op, til du gik i seng? Ogsd om alle de tanker, du havde i gar,
fra da du stod op, til du gik i seng.

— Nej, ikke det hele, svarer Jesper.

—Det vil sige, at selvom det skete i gar, vil der vaere tidspunkter
pa dagen, hvor du ikke kan redegere for, hvad du lavede, eller hvad
du taenkte. Hvis vi nu kigger pa dagen for praecis en uge siden, kan
du s redegere for den i detaljer?

—Nej, det kan jeg heller ikke, siger Jesper.

—S3& du kunne ikke redegere for det i gar og heller ikke det, du
oplevede og taenkte for en uge siden, sa hvordan skal du kunne
gere det for noget, der skete for fem ar siden? Hvordan kan du
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nogensinde vide, om det, du husker, er korrekt? Spgrgsmalet er
her, om denne strategi og denne overbevisning om, at du kan
huske alle detaljer om noget, der skete for fem ar siden, er sar-
lig effektiv. For du kan se, hvordan din hjerne fungerer, bare det
handler om noget fra i gar.

For nogle klienter er det en gjendbner at fa at vide, at deres hjerne
ikke kan grave alle detaljerne frem. For Jesper gar det lidt lang-
sommere. De nye informationer skal have lov til at ligge lidt i hans
hoved, fer han oplever en a&ndring. Efter yderligere et par sessio-
ner er det, som om ogsa Jesper far en ahaoplevelse af, at det ikke
nytter noget at forsege at finde nogle svar ved at blive ved med at
spille ulykken for sig selv. Han far selv en fornemmelse af, at han
kan blive ved i det uendelige, uden at der sker nogen som helst
a@ndringer, andet end at han forstaerker sine symptomer og der-
med ogsa forvaerrer sin tilstand.

Ubehageligt - men ikke farligt

Efterhdnden begynder Jesper at fa en fornemmelse af sterre kon-
trol over sine tankeprocesser. Det er ikke nedvendigt at respon-
dere med overtaenkning pa en triggertanke. Og det er heller ikke
nedvendigt at blive ved med at kere filmen for at finde svar, for de
findes ikke. De ubehagelige flashbacks og mareridt dukker heller
ikke op lige sa tit som far. Der sker ofte det, at nar folk far en ople-
velse af, at noget maske er ubehageligt, men ikke farligt, og de
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har en bevidsthed om, at de kan gere noget ved det, sd minimeres
de ubehagelige tanker ogsa automatisk. | Jespers tilfeelde ople-
vede han farre flashbacks og faerre voldsomme mareridt. Alene
bevidstheden om, at man selv har indflydelse og selv kan styre
sine tankeprocesser, ger, at problem 1 ofte bliver minimeret.

Jesper siger af sig selv en dag til mig, at han vil ga i gang med at
handtere sit alkoholmisbrug og vil preve at komme ud af det. Han
har allerede haft nogle dage, hvor han ikke har drukket. Endnu er
han ikke parat til at sige, at han aldrig mere vil drikke, og det for-
venter jeg heller ikke. @nsket skal komme fra ham og ikke fra mig.
Men lige nu vil han arbejde pa at smide krykken. Jespers alkohol-
problem var problematisk. Og alkoholen var hans bedste, om ikke
eneste strategi for at kunne handtere sine PTSD-symptomer. Idet
hans symptomer er blevet mindsket, har han heller ikke det sam-
me behov for at drikke. Derudover har han ogsa gennem terapien
lert at anvende nogle langt mere hensigtsmaessige og virksomme
strategier.

Da Jesper ser ud til at vaere godt pa vej, og hans CAS er blevet
reduceret til det ubetydelige, stopper vi terapien. Det er bade Jes-
pers vurdering og min vurdering, at han har faet det, han kom for,
og er kommet mange skridt naermere sit mal.

At vaere for meget i traumet

Ud af det antal personer, der kommer ud for en traumatisk ople-
velse, vil mange komme over det af sig selv uden at udvikle PTSD.
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Der vil selvfglgelig komme en chokreaktion, og vedkommende vil
ga igennem forskellige faser, men hjernen er langt hen ad vejen i
stand til at regulere sig selv, og derfor formar de at komme over
pad den anden side. Andre vil udvikle PTSD. Inden for den meta-
kognitive tilgang mener man, at det skyldes, at personerne udvik-
ler CAS, hvilket forstyrrer hjernens indbyggede reguleringspro-
cesser. Symptomerne bliver forstaerket og forlaenget, fordi CAS
forhindrer hjernens naturlige helingsproces i at traede i kraft. Man
kan sammenligne det med, hvis man har skaret sig. Saret vil for
det meste hele af sig selv, hvis ikke der er tilstedt komplikationer.
Hvis en person efter en traumatisk oplevelse ikke over tid kommer
sig over det eller kan leve med det, er det, fordi der er komplika-
tioner.

Set ud fra en metakognitiv tilgang betyder det, at perso-
nen har udviklet CAS og altsa har overdrevent meget kontakt til
for eksempel tankerne om traumet. Derfor giver det heller ikke
mening i metakognitiv terapi at blive ved med at tale om og pa
den made gennemleve traumet, som klienten i forvejen befinder
sig alt for meget i. Terapeuten skal ikke vaere med klienten i trau-
met. For det er den overdrevne indre opmarksomhed, som er
med til at vedligeholde lidelsen.

Terapeutens opgave er netop at hjalpe klienten med at bruge
mindre tid pa at vaere i smertefulde erindringer. Efter min mening
er det bade empatisk og skansomt hurtigst muligt at vise klienten,
hvordan han reducerer kilden til psykisk smerte.

Lad os antage, at der findes flere psykologiske metoder, der er
lige virksomme i forhold til PTSD. Den ene kraever, at klienten gar
igennem smerte, fer bedringen sker, og den anden ger ikke ondt
undervejs. Hvilken metode vil du vaelge?

Kapitel 13 - PTSD - posttraumatisk stresssyndrom



REDSKABSSIDER



Distance til tankerne

Ved PTSD, posttraumatisk stresssyndrom, kan en trigger ofte
vaere en pludselig opstaet tanke om eller et billede af den trauma-
tiske begivenhed. Personen responderer pa triggeren med CAS
og kan komme til at opretholde det overdrevne fokus pa grund
af steerke positive metakognitioner om, at man skal gennemga
alle detaljer ved for eksempel en ulykke for at sikre, at det aldrig
sker igen. Ved et flashback kan det feles, som om man gennem-
lever den traumatiske oplevelse igen. | flashbackene vil man ofte
kunne hare, lugte og maerke detaljerne fra oplevelsen, og det kan
feles, som om man ertilbage i haendelsen igen. Kroppen og sindet
kan tro, at genoplevelsen er aegte. Hvis ikke flashbackene bliver
behandlet, kan det betyde, at kroppen forbliver i alarmberedskab
og er parat til at keempe eller flygte.

Men alarmberedskabet skal ikke vaere taendt hele tiden, for det er
hverken sundt for kroppen eller sindet. Derfor er det vigtigt at vise
klienten, at flashbacket ikke er virkelighed, selvom det kan feles
sadan. Hvis krop og sind forstar, at vi ikke er i fare, vil systemet
langsomt slappe af, og ubehaget vil blive reduceret.

Tigergvelsen handler om, at vi ikke behever at reagere pa alt det,
der foregar i vores hjerne. Vi kan ngjes med at observere, ligesom
i detached mindfulness-gvelserne. Det vil sige, at vi konstaterer i
stedet for at interagere.



For hvis tigeren ikke er virkelig, hvad siger det s& om vores fore-
stillingsbilleder? Og hvad siger det om vores tanker eller flash-
backene? Tigeren er et produkt af kognitive processer inde i vores
hjerne. Den er ikke virkelig. Det er de samme kognitive processer,
der skaber triggere, smertefulde minder eller forestillingsbilleder

om fremtiden.

Nar de ubehagelige flashbacks, minder og forestillingsbilleder
dukker op, skal vi minde os selv om, at de ikke er mere virkelige
end tigeren. De er blot konstruktioner skabt af vores hjerne, og vi
kan selv kan vaelge, hvordan vi vil forholde os til dem.



ONININTSHY
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AFSLUTNING

GIV DET PSYKISKE VELBEFINDENDE PLADS

Tidspunktet, hvor en klient siger til mig: “Hvad sa nu? Hvor gar
jeg videre herfra?”, er ogsa tidspunktet, jeg sender dem af sted
og afslutter terapien. For det ferste fordi jeg har tillid til, at de
kan komme videre derfra. Og for det andet fordi jeg tror, at det
er en starre hjelp for dem, nar jeg presser dem en smule til, at de
selv skal bruge deres hjerne og deres kreativitet frem for at fa det
hele serveret. Jeg er ngdt til at vise tillid til klienten og sige: “Nu
er du klar til at ga ud i verden med den baggrund, du har, og med
redskaberne, du har faet herfra.” Det er helt essentielt, at klienter
ikke far et athaengighedsforhold til deres terapeut. Det ma aldrig
blive et mor-barn-forhold, for man laerer ikke noget, hvis ikke man
selv gar ud i verden og danner sine egne erfaringer. Vores relation
skal ikke veere for teet, ellers kan jeg ikke hjaelpe dem optimalt.
En kirurg opererer heller ikke sit eget barn eller familie, for det er
sveerere at treffe de nedvendige beslutninger, ndr relationen er
alt for personlig. Jeg tror, at vi skal begynde at teenke anderledes
pa psykolog-klient-relationen og kigge p3, hvad der reelt er malet
med terapien. For hvis malet er at afhjalpe klientens psykiske
smerte hurtigst muligt, er jeg ikke sikker p3, at den taette relation
er vejen frem.

Det er rigtigt, hvad en af mine klienter efter et vellykket for-
leb engang sagde til mig, hvor han fortalte mig om et tidligere

Afslutning
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terapiforlgb: “Du ved, det var dengang, jeg gik til rigtig psykolog.”
Og det er rigtigt, at jeg mener, at der skal vaere en vis distance og
respekt mellem klient og terapeut. Det er en asymmetrisk relati-
on, og det er vigtigt at have det in mente. Vi er ikke vores klienters
venner, ligesom min laege ikke er min bedste ven. Men empatien
skal stadig fylde mest. For terapeuten skal vaere loyal over for kli-
enten og ikke over for teorien. Verden er altid sterre end den teori,
som psykologen anvender. Det er mennesket, som er i centrum.

Lige sd snart det overdrevne indre fokus er minimeret, og
symptomerne er reduceret, kan den eksistentielle samtale, der
handler om at skabe livsvaerdier, begynde. Og her stopper den
metakogpnitive tilgang, og andre relevante tiltag kan tage over.
Inspirationen til at skabe et netvaerk eller at tage nye skridt i livet
kan lige s& vel komme fra partneren, vennerne, filosofien eller lit-
teraturen.

Selvom vi lever i et samfund, hvor tolerancen har gode vilkar,
er der stadig meget lidt plads til at vaere anderledes oq til at stikke
ud fra maengden. Der er nogle klare forventninger om, hvad vi skal
kunne, og hvordan vi skal opfere os. Men vi har hver isaer dele i
os, som er individuelle og anderledes, og som ikke kan puttes ind
i et evalueringsskema. Det er der, konflikterne og mistrivslen kan
opsta, hvis vi ikke far lov til at udvikle os i optimal retning. Her i
Norden har vi det, jeg kalder for “The Scandinavian Depression”,
med mange maneders merke, kulde, et hav af skrevne og uskrev-
ne regler og alt for lidt reel plads til at vaere anderledes. Skal vi
socialisere, foregar det indenders og bliver nedt til at vaere forma-
liseret, for ellers mader vi ikke hinanden ud over i de fallesskaber,
vi allerede indgar i pa for eksempel arbejde eller skole. De mange
uskrevne regler fortzeller os, at vi skal spise pa faste tidspunkter

Afslutning
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og helst gkologiske varer, og vi skal huske at ga i teatret og melde
os til et svemmehold eller i det mindste labe to gange om ugen, vi
skal snakke med de andre forzldre om frokostordningen i institu-
tionen og have det korrekte vintertej pa. Maske vil en starre dben-
hed over for andre mennesker og det, der er anderledes, betyde,
at vi ikke bruger sa meget tid pa at gruble over, hvor vi passer ind,
og om vi passer ind.

Jegville anske, at vores psykiske velbefindende blev tildelt lige
sa meget plads som det fysiske. Fra det omgivende samfund savel
som fra os selv. For begge dele er lige vigtige. Vi skal serge for at
fa hjeelp fra en terapeut, hvis vi mistrives psykisk. Ligesom vi gar
til laegen, hvis vi braekker benet, eller hvis skulderen gar af led. Vi
skal altsd vaere parate til ogsa at tage fri fra arbejdet for at tage
til psykologen, og ikke kun hvis vi skal til leegen eller tandlaegen.
Ingen gnsker at blive opereret af en kirurg, der har vaeret pa en
12-timersvagt, og som er treet, uoplagt og umotiveret. De samme
krav skal vi ogsa have, ndr vi vaelger en terapeut, og nar vi vaelger
at prioritere vores psykiske trivsel og robusthed.

Den metakognitive terapi er ikke svaret pa alle psykiske lidelser.
| forbindelse med lidelser som angst (og herunder generaliseret
angst, social angst, OCD samt PTSD) og depression er den effek-
tiv. Og de mange mennesker, der ikke nedvendigvis har en psykisk
lidelse, men som bruger for meget tid pa at gruble og bekymre sig,
vil ogsd kunne bruge tilgangen. For bevidstheden om, at vi kan sty-
re vores egne tankeprocesser og lzere at navigere i tankemylderet,
vil kunne afhjaelpe mange timers unadige bekymringer.

Og sidst, men ikke mindst: Husk at taenke selv. For hvis du ikke
ger det, ender andre med at gere det for dig. Og spergsmalet er,
om ikke det er bedst, at du selv styrer dine tankeprocesser og i

Afslutning
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sidste ende dit liv, frem for at andre far lov til det. Derfor vender
jeg altid tilbage til Coco Chanels citat: “The most courageous act
is still to think for yourself. Aloud.”

Afslutning
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TAK

Af hele mit hjerte takker jeg alle de mennesker, jeg har medt gen-
nem tiden — og ikke mindst mine klienter og kursister. De har alle
pa hver sin made vaeret med til at forme mig som menneske og
som fagperson.

En seerlig hilsen til min nu afdede bedstemor, “mamaia”, som
er den staerkeste person, jeg nogensinde har madt.

Mine skenne bern, mine forzldre, mine bredre og resten af
familien skal ogsa have den kaerligste tak herfra.

Tusind tak til alle mine skenne venner.

Tak til alle de andre fantastiske mennesker, der har veeret med-
virkende til, at denne bog overhovedet er blevet en realitet.

Jeg kan blive ved med at takke, og ord kan aldrig udtrykke min
dybe folelse af taknemmelighed, derfor kort og godt:

TAK!

Tak
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FRA BOGENS BAGSIDE

Vi far det ikke bedre af at gruble og bekymre os. Alligevel er det
strategien for mange angst- og depressionsramte. 5 timers grub-
lerier hver dag i 10 &r ender med at blive mere end 18.000 timer
fulde af bekymringer. Men et sar heler ikke ved, at vi bliver ved
med at kradse i det. Det bliver blot dybere og dybere. Hvis vi hver
dag bruger flere timer pa at spekulere pa vores dystre tanker, bliver
vi endnu mere deprimerede og angste og trives darligere psykisk.

Ifelge den metakognitive terapi handler det ikke om, hvorvidt vi
har negative eller destruktive tanker. De negative tanker kan vi
ikke udrydde —dem vil vi altid have. Det handler derfor om, hvad vi
ger med tankerne. Ved at |zere at handtere vores tanker, at adskille
dem fra os selv og at give dem en bestemt dbningstid far vi nogle
strategier, der kan hjaelpe os ud af psykisk mistrivsel.

Faengslende tanker viser ved hjalp af cases, hvordan den meta-
kognitive terapi hjaelper med at styre tankeprocesserne. Samtidig
er bogen ogsa en kritisk rgst og en advarsel om det evaluerings-
samfund, vi har faet skabt. Et samfund, hvor flere og flere udvikler
angst- og depressionslidelser, fordi vi hele tiden bliver overvaget
og skal passe ind i bestemte skemaer. Vi skal laere at teenke selv og
vaere bevidste om, at vi kan genvinde kontrollen over vores tanke-
processer.

Fra bogens bagside
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