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P TS D: Post Traumatic Stress Disorder

O Trauma= fran grekiskans "sar”, sar i sjilen
O Post=efter

O Inte hindelsen som ir traumat utan reaktionen pa, effekten eller konsekvensen
avpi en hindelse, vi talar om potentiellt traumatiserande hiandelser, dvs hiandelser
som med hog sannolikhet kommer ge trauma.

O Effekten ir stress relaterade symptom som avsevirt paverkar funktionalitet

0O De flesta som dr med om potentiellt traumatiserande hindelser usvecklar inte
bestdende posttraumatiska reaktioner, upp till 85% sjilvliker (Se t ex Bonnano et

al 2005)
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Motstandskraft

God stresshanteringsformaga,
Impulskontroll,

Tro pa sig sjilv

Formaga till att se helheten
Problemldsningsforméaga

Se mojligheter
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Disruptions in normal functioning

Aterhéimtning enligt Bonanno (2005)
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Posttraumatiskt stressyndrom (PTSD):

Definitioner av traumatiserande hindelser ICD och DSM

[CD-10: Reaktion pa en traumatisk hindelse eller situation (av kortare eller
lingre varaktighet) av exceptionellt hotande eller katastrofalt slag , som kan
viantas medfora kraftig paverkan pa praktiskt taget alla manniskor.

Kriterium A- enligt DSM 5:

O A. Exponering for faktisk dod eller livsfara, allvarlig skada eller sexuellt

vald.

B. Aterupplevande av traumatiska hindelsen (minnesbilder, mardommar

och flashbacks).

C. Undvikande av stimuli associerade med den traumatiska hiandelsen
(personer, platser, situationer, minnen, tankar och kéns|

or)
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P TS D: Post Traumatic Stress Disorder

0O D. Negativa forindringar i kognitioner och kinslor (amnesi, bestaende och overdrivet
negativ syn pa sig sjilv, andra och omvirlden, skrick, vrede, skuld, skam, likgiltighet,
ofédrméga att uppleva positiva kinslor).

0O  E. Markanta forindringar i anspinning och reaktivitet (irritabilitet, aggressivitet,
hansynsloshet eller sjalvdestruktivt beteende, vaksamhet, lattskrimdhet,
koncentrationssvirigheter, sémnstdrning).

0 F: Varaktighet mer 4n en ménad.

0O G: Visentligt lidande eller funktionsnedsiittning arbetsmissigt, socialt eller i andra
avseenden.

O H: Symtomen beror inte pa fysiologiska effekter av ndgon substans (t ex likemedel,
alkohol) eller ndgot annat medicinskt tillstdnd.
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Sarskild uppmarksamhet pa:

Aterupplevande, dverspindhet, undvikande, bristande tillit, radsla (isolera
sig, morkerridsla) Kiansla av forkortad framtid (hir och nu tinkande)
Depressivitet, angest, suicidtankar

Forandrat beteende, ckad/ihallande irritabilitet, riskfyllt beteende etc.
Kinsla att vara dod (dodskognition)

Kroppsliga symtom (spidnningar i axlar, rygg och kikar, huvudvirk, magont)
Missbruk

Dissociation (overklighetskinslor infor sig sjilv eller omgivning, amnesi)

{ Kris— och lraumacentrum




iR AT 717 1> Witin Sho Nedlte SR o

Traumatiserades symtom

Overensstimmer med manga diagnoser, tex
Depression

OCD

Psykos

Sexuell dysfunktion
Personlighetsforindringar

Samsjuklighet

Forutom alla sociala effekter, forstorda relationer, avbrutna studier, ekonomiska och
statusméssiga forluster
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O

PTSD uteor ett allvarligt hinder for

Sprakinlirning

formégan att tillgodogora sig ny information
anpassning till nya forhéllande

foraldrarollen och forildrafunktionen
dktenskapliga relationer

integrering till nya miljo och arbetsforhillande
adekvata kinslomissiga reaktioner

skaffande av nya relationer och vinner

framtidsplanering
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Bortom PTSD

O  Komplex PTSD
O Dissociativa storningar

O DID
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Hot och stress

Forsvarssystemen dr psykobiologiska reaktionsmonster som ska
skydda oss fran hot och virna vér éverlevnad

Aktivering av autonoma nervsystemet; hyperarousal och

hypoarousel

I en hotfull miljo ar det funktionellt att vara vaksam och
forsvarsberedd

[ en relativt trygg miljo blir detta dysfunktionellt och till symtom.
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FREEZE

orienteringsrespons - ¢kad uppmairksamhet

adaptivt
Flykt Hjalploshet/avstingdhet p
; : “
Kronisk otrygghet/hypervigilans Kronisk
Kronisk under{l;astelse/ wirdeloshet D v Gl Gl hjéilplé')shet /avstiing dhet
"jag duger inte” " e har inte k 1 iao e
jag har inte kontro jag ar
"det cir mitt fel” otrygg” jag dr hjalplos B
”jag har inte kontroll” ]ag kan inte géra nﬁgOt “
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FORE:

@)

Demografiska variabler:
alder, kon, utbildning,
begavning, social situation

Personlighetsfaktorer,

silvbild

Livssituation i ovrigt,
ackumulerad stress

Tidigare
traumaerfarenheter

Tidigare psykiatrisk
historia

Riskfaktorer

UNDER:

O

Typ av hindelse: vald -~
olyckshindelse

Grad av exponering
Kontrollforlust

Peritraumatisk
dissociation

Roll i hindelsen - hur

man tolkar denna

EFTER:

O Brist pa socialt stod

O Skuldbeliggande

O  Ytterligare annan stress
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P TS D: Post Traumatic Stress Disorder

0O D. Negativa forindringar i kognitioner och kinslor (amnesi, bestiende och éverdrivet
negativ syn pa sig sjilv, andra och omvirlden, skrick, vrede, skuld, skam, likgiltighet,
ofédrméga att uppleva positiva kinslor).

0O  E. Markanta forindringar i anspinning och reaktivitet (irritabilitet, aggressivitet,
hansynsloshet eller sjalvdestruktivt beteende, vaksamhet, lattskrimdhet,
koncentrationssvirigheter, sémnstdrning).

0 F: Varaktighet mer 4n en ménad.

0O G: Visentligt lidande eller funktionsnedsiittning arbetsmissigt, socialt eller i andra
avseenden.

O H: Symtomen beror inte pa fysiologiska effekter av ndgon substans (t ex likemedel,
alkohol) eller ndgot annat medicinskt tillstdnd.
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ATERUPPLEVANDE: UNDVIKANDE:
Minnesbilder, Tankar och kanslor
mardrommar Platser och personer

TANKAR OCH " ]
KANSLOTILLSTAND: OKAD ANSPANNING:
Radsla, ilska, Irritation,

o . koncentration,
sjalvbild, brist pa P
intresse
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DI’ 0 MDD

Differentialdiagnostik

Krisreaktion
Depression
Anpassningsstorning
Komplicerad sorg

Angestdiagnoser: GAD, paniksyndrom
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Andra traumarelaterade diagnoser

F62.0: Varaktig personlighetsforindring till £6ljd av katastrofupplevelse

Bestiende personlighetsforandringar, med minst tva ars varaktighet, som
uppstatt efter katastrofal belastning. Stressen skall ha varit sa uttalad att
personlig vulnerabilitet inte kan komma i friga som forklaring till
personlighetsforiandringen. Tillstindet karakteriseras av en fientlig eller
misstrogen attityd mot omvirlden, en social tillbakadragenhet, kinslor av
tomhet eller hopploshet, en kronisk kinsla av att vara stindigt hotad samt en
fraimlingskinsla.

Posttraumatiskt stressyndrom (F43.1) kan foregd denna typ av
personlighetsforandring.
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Migration och flyktingskap

0O Vanliga minniskor blir flyktingar for att de tvingas limna sina hem som ett resultat av
politiska och/eller militira omstindigheter

0O Flykting ir ett socio-politiskt och juridiskt begrepp - med psykologiska implikationer (FN:s
flyktingkonvention 1951)

O Psykisk ohilsa hos flyktingar och asylsokande
Enligt nyare studier dr 7-20% av flyktingar som kommer till Europa traumatiserade (Fazel

2005, Gerritsen 2006, Lamkaddem 2014). PTSD i svenska befolkningen i stort ca 5%
(Frans et al 2005)

Okad forekomst av depression, dngest och sémnstdrningar

Vinder sig i ldgre utstrickning till den psykiatriska varden, presenterar ofta somatiska
symtom och har ofta mycket virdkontakter inom somatisk vérd.

(Migration, psykisk ohilsa och trauma, Transkulturellt Centrum 2012; Psykisk ohilsa hos asylsokande och nyanlinda migranter: Ett
kunskapsunderlag f6r primirvarden, Socialstyrelsen 2015)
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Migration och flyktingskap

Finns inte bevis for antagandet att flyktingar oftare dr komplext
traumatiserade (jmf med évergrepp i barndomen) (Ter heide et al 2016)

Medveten om potentiellt traumatiserande hindelser och utféra en
nogerann diagnostik och bedémning

Manga andra faktorer som paverkar hilsa och vilbefinnande
(socioekonomiskt, psykosocialt osv), som kan komplicera traumarelaterade
symtom

Resurser och resilience/aterhimtningsformaga: personliga styrkor och
socialt stod
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Psykisk ohéilsa?

O Psykiatrisk eller existentiellt?
O Vanliga upplevelser: livsleda, oro, fortvivlan, sorg, desperation

O  Koppling till livssituationen
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Psykisk ohéilsa?

O Psykiatrisk eller existentiellt?
O Vanliga upplevelser: livsleda, oro, fortvivlan, sorg, desperation

O  Koppling till livssituationen
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Anvianda traumakunskap for att skapa

forutsiattning for likande och bearbetning

PTSD é&r bara relevant i en trygg omgivning!

Behovshierarki (Maslow)

Kinsla av sammanhang (Antonovsky): :
begriplighet, hanterbarhet och

meningSfuuhet. Upp:kattning
Karlek/ tillhérighet

Sialvfsrverkligande

Sakerhet

Kropp:liga behov
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Anvinda traumakunskap

O I behandling: Sikerhet och trygghet miste vara forsta prioritet
O Ateruppritta kiinsla av kontroll och sjilvbestimmande

O Vad vill patienten?
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