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Styret i Norsk psykiatrisk forening har aktualisert en debatt om
psykiske lidelser og nervemedisiner. De hevder at psykiske lidelser
er lik kroppslige sykdommer, og at det derfor er helt naturlig at de
skal behandles med medisiner på samme måte som høyt blodtrykk
skal det. Så enkelt er det ikke.

Noen psykiske lidelser kan forstås slik, for eksempel demens. Men
de fleste psykiske lidelser er komplekse fenomener, og vitenskapen
har avdekket at de viktigste komponentene er av følelsesmessig art.

Følelser (rettere sagt emosjoner) er betinget av biologiske
fenomener og dermed knyttet til kroppen. Alle mennesker er styrt
av syv grunnleggende følelser pluss mange sekundære, sosiale
følelser. Måten disse er utformet på, gjennom forskjellig arv,
oppvekst og læring, er individuelt ulikt.

Et vennlig blikk
De fleste psykiske lidelser er i hovedsak følelser på avveie. Det vil si
at de kan være ute av kontroll, for intense, for svake, for uregulerte,
for ubalanserte, og så videre.

Følelser reguleres av nevrotransmittere og nevromodulatorer. I
hovedsak er det denne reguleringen psykiatere griper inn i når de
foreskriver nervemedisiner.

Følelser kan være så forvirrende at en også blir tankemessig
forvirret av dem (psykotisk). Psykiatere kan da foreskrive medisiner
som demper følelser generelt, og som virker gjennom
nevrotransmitteren dopamin.

Ofte er det snakk om overveldende frykt (angst). Medisiner som
Vival og Stesolid kan da dempe fryktsystemet.

Eller det kan handle om eget sinne og separasjonsangst. Psykiatere
vil da kunne gi et antidepressivt middel som virker på
serotoninsystemet.

Man kan lære seg til å roe seg selv

Særlig i akutte og dramatiske situasjoner er nervemedisiner viktige.
Likevel er det også slik at de kan misbrukes. Brukt på riktig måte er
de imidlertid en viktig del av moderne behandling av psykiske
lidelser.

Men det som skiller psykiske lidelser fra kroppslige sykdommer, er
at årsakene, følelser (emosjoner) på avveie, også kan reguleres på
andre måter enn gjennom medisiner.

En betennelsesprosess i lungene blir ikke vesentlig mye bedre på
grunn av et vennlig blikk. Men en organisme i følelsesmessig kaos
kan roe seg ned gjennom beroligende andre.

Og man kan lære seg til å roe seg selv.

Regulere følelser
På en psykiatrisk avdeling er staben (ideelt sett) spesialtrent på å
regulere følelser.

Miljøterapi går mye ut på å regulere og bearbeide følelser (og tanker
og holdninger) mens de skjer i et kontrollert menneskelig miljø.

Videre er såkalte psykoedukative grupper et viktig element i
moderne psykiatrisk behandling. Her lærer pasientene om
grunnleggende følelser. Man lærer hvordan man kan identifisere
følelser hos seg selv og andre, hvordan de kan reguleres hos en selv,
og hvordan man kan bidra til god følelsesregulering hos andre.

Den viktigste ingrediensen er faktisk respekt og å føle seg forstått.

Det er grunn til å hevde at «naturlig» følelsesregulering er å
foretrekke fremfor medikamentell følelsesregulering. Det gjelder
både for den enkelte og for samfunnet, men det kan av og til være
«brysomt» for ens nærmeste.

Naturlig følelsesregulering skjer gjennom bedre
mentaliseringsevne. Skjønner du bedre hva som foregår mellom
deg og andre, klarer du også å regulere egne følelser bedre. Da
trenger du kanskje ikke så mye medisiner.

De fleste vil være enige i at det er bedre
at aggressive menn går i
sinnemestringsgrupper enn på Vival

Depresjoner er ofte forbundet med tap og ubearbeidet
sorgreaksjon. Dette kan godt bearbeides uten antidepressiver.

Men selvsagt finnes det også depresjoner der antidepressiver og
eventuelt elektrosjokk er ganske avgjørende.

Frykt/angst kan dempes med Vival, cannabis, alkohol eller andre
stoffer. Disse stoffene kan også dempe sinne. Likevel vil de fleste
være enige i at det er bedre at aggressive menn går i
sinnemestringsgrupper enn på Vival.

En undervurdert prosess
For samfunnet som helhet er det grovt sagt likegyldig hvordan
kroppslige sykdommer behandles, bare folk blir friske.

Slik er det ikke med psykiske lidelser.

Det er ikke samfunnsmessig likegyldig hvordan vi regulerer
følelsene våre. Det er fordi følelser er nøye forbundet med normer
og moral.

Vi ønsker at Norge skal være et fritt, liberalt, demokratisk og
rettferdig land der innbyggerne kan være trygge. Det krever årvåkne
innbyggere med høy grad av følelsesbevissthet.

Det siste er ikke noe som kommer av seg selv. Pedagoger vet dette. I
vår tid lærer barn sågar om følelser i barnehagen.

Barn skal læres til å kjenne seg selv (sine følelser) og respektere seg
selv. Dette er en sivilisasjonsprosess. Psykologien og
nevrobiologiens bidrag til denne sivilisasjonsprosessen er
sannsynligvis undervurdert.

I vår tid, i vårt land, når vi får kjennskap til alvorlige traumer, trår
det ofte noen til som har kjennskap til bearbeiding av de
overveldende følelsene som traumatisering medfører.

Sammenlign dette med befolkningen i Russland. Alle som har lest
bøkene til den hviterussiske nobelprisvinneren Svetlana
Aleksijevitsj, blir forskrekket over hvor gjennomgripende
traumatisert den russiske befolkningen er, hvor terrorisert og
fryktdreven den er, hvor tvunget til underkastelse, hvor lite språk
den har for sine følelser og historiske erfaringer, og hvor utbredt
alkoholismen er.

I Norge lever vi i et vellykket sosialdemokratisk samfunn som
forsøker å forene åndsliv og velferd. Det er krevende.

Vi står på skuldrene til blant andre Henrik Ibsen («Hold kjeft, det er
Ibsen!») som ville ha følelser frem i lyset. I vår tid ville kanskje noen
gitt Hedda Gabler antidepressiver.

Poenget er at psykiske lidelser er komplekse fenomener med røtter i
biologi, egen personlighet, familiær og arbeidsmessig situasjon og
nasjonal mentalitetshistorie. Dette gjør psykiatri til et særdeles
spennende fag.

Å sidestille dette med kroppslige sykdommer er å gjøre faget og
folket en bjørnetjeneste.
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Populære Aktuelt Siste Første

Mia HenriksenMia Henriksen
for ti timer siden

Dette er gull! SÅ viktig at vi lærer oss å bearbeide følelser når det er mulig,
og ikke doper oss ned isteden som et enklere alternativ. Helbreding er bedre
enn tildekking.

Rapporter SvarSvar

Ivan OlsenIvan Olsen
for elleve timer siden (redigert)

Det gikk bra lenge, men så traumatiserte du en hel nasjon i et sveip. Det
virker alltid litt overmodig og overfladisk å massediagnostisere millioner på
kjappen etter en leseopplevelse, og det undergravde etter mitt syn den
lange og argumentsterke innledningen.

Rapporter SvarSvar

Nikolai DragnesNikolai Dragnes
for ni timer siden (redigert)

Problemet er at psykiatrien lener seg på markedsføringsskapt reklame ofte
fordekt som forskning, utdanningsbøker, seminarer og artikler om
nevroleptika, antidepressiva etc. Molekyler som foreskrives og gis uktritisk
og uniformert av norsk psykiatri som om det var vitaminpiller. Men dette er
tunge nervepåvirkende molekyler som innen to ukers bruk har forandret
hjernens nevroanatomi og også skapt avhengigheter som kan ta mange
månder og årevis for nervene å finne tilbake til normalen ifra. For de som har
brukt slike molekyler daglig i lang tid er det svært mange som aldri får
tilbake følelsene, kognisjonen, potensen etc. til slik de var før.

Fakta er at antidepressive ikke har vist seg bedre enn placebo - og for øvrig
at det er direkte risikofylt å gi slikt til "sinna menn" e.l. fordi SSRI og SNRI har
vist seg å øke aggresjon samtidig som de reduserer empati og kognisjon.
F.eks. er det en studie som viste at nesten samtlige skoleskytere i USA enten
hadde vært foreskreveet SSRI/SNRI eller var på slike piller da drapene
skjedde. Problemet er imidlertid enda større enn som så, fordi SSRI/SNRI
også har vist seg å øke selvmordsrisikoen flerfoldige ganger, spesielt blant
unge.

For nevroleptikaen er det tilsvarende et veldig stort problem at de forårsaker
bredspektret agitasjon av nesten samtlige nevrotransmittere, en slik form for
ekstrem rastløshet som er tilsvarende å være i abstinens fra alle rusmidler
samtidig fordi nevroleptika (det markedsførerne kaller antipsykotika)
molekyler blokkerer opptil 90% av de ulike nevrotransmittere reseptorene til
en hver tid i de dosene som gis. Studier fra amerikanske fengsler viser også
at den agitasjonen som nevroleptika forårsaker også øker voldeligheten.
Skadene på nervesystemet av nevroleptika (antipsykotika) er de mest
omfattende av alle kjente psykotrope molekyler, allikevel foreskrives dette til
daglig bruk over lang tid. Effekten av dette har vært kjent siden slutten av
90-tallet hvor det ble evident gjennom MRI/CT scans at hjernens volum
fysisk krympet som et resultat av nevroleptikabruk. Resultate av dette er at
alle får irreversible og permanente skader på kognisjon, muskelatur,
organfunksjoner og følelser avhengig av hvor lenge de bruker disse
preparatene.

Den uavhengige forskningen som firmaene ikke selv har skrevet og publisert
viser også at bare 10-30% har noe symptomlettelse av nevrolepetika, og
blant de som altså ikke bruker slike preparater har 80% tilfrisket innen to år,
mens blant de som bruker preparatene er det omvendt proporsjonalt og ca.
80% har ikke tilfrisket etter to år.

Forøvrig hinsides bruk av vival og lignende stoffer, titusener av nordmenn
lider av kraftig rusavhengighet av "lege" foreskrevede piller av denne sorten.
Den "angst" de beskriver og opplever er ofte rene abstinenssymptomer, og
et hvert underliggende traume forsterkes av disse abstinensene.

Problemene til den formen for psykiatri som praktiseres her og sin
reklameskapte "legemiddel" tro er vonde og lange. F.eks. er det som er
resultate tre ganger flere selvmord i Norge enn i land som Italia og Hellas,
deres skyhøye arbeidsledighet, større rusbruk, fattigdom og
kriminalitetsrater til tross. Der forbød de imidlertid psykiatriske institusjoner i
1980. I Norge derimot er det nå slik at over halvparten av kvinnelige
selvmord nå skjer bare tre måneder etter en innleggelse i psykiatrien, de
fleste allerede første måneden. Dette er resultatet av ikke bare
tvangsbruken, men også den rent blinde troen norske psykiatere har på
preparatene de foreskriver. Preparater som forskningen gjentatte ganger har
påvist øker selvmordsrisikoen, ødelegger den fysiske helsen og reduserer
livskvaliteten.

Antipsykotika bør regnes som en svakere nervegift og har ingen positiv
funksjon legevitenskapelig sett, kan hende kun som en gangs bruk for å
komme ned av psykedelika. SSRI/SNRI bør tilsvarende skrotes som
legemiddel fordi noe som tilsvarer placebo, men som øker selvmordsraten
og for svært mange gir langvarige følelsesmessige skader ikke bør anses
som medisin heller. Og vival o.l. bør kun foreskrives for de som er i akutt
sjokktilstand e.l. og da helst bare for en natt, allerede etter tre døgn på den
type GABA droger har hjernen begynt å tilpasse seg og redusere sin egen
GABA mengde, da har medikamentet ingen positiv funksjon lengre - en
utsettelse og forverring av problemet.

Rapporter SvarSvar

Henrik HaraldsenHenrik Haraldsen
for ti timer siden

Når du ligger 20 timer under dyna,går kun ut for og komme deg til
legen,handle mat/medisiener og absolutt ikke er sosial,JA da er du deppa.

Litt pjusk,kjæresten slo opp,mista jobben osv,blotter for alle på Tik-tok at du
er såååååååååå syk og sender"syns synd på meg" vibber.Kanskje du ikke er
så syk da.

Det er såååå mange som trenger de altfor få innen psykeatrien til at alle dere
"FAKE" sjuke, som har fått det for dere at dere er Psykisk syke via tik-tok ol.
dere tetter til systemet. Så tenk litt etter,ække sikkert den influenseren dere
følger er sååå "ille sjuk" og da er kanskje ikke du det heller.

Venner og kjente dør i køen som dere lager

Rapporter SvarSvar

Bjørn BergBjørn Berg
for ni timer siden

Tusen hjertelig takk Sigmund Karterud

Rapporter SvarSvar

Erik HoelErik Hoel
for åtte timer siden

Jeg er enig i mye, men slett ikke alt. Kanskje det viktigste, er at foreningen
har sidestilt psykisk helse med kroppslige syksommer, er jrg uenig i. De
sammenlikner bruk av medikamenter, ikke diagnoser. Det er en vesentlig
forskjell. Mange har nytte av medikanebter, hvorfor er det så viktig å
underslå det. Alle faggrupper mp og skal aksepere at folk velger ulike
løsninger, Fagforlk kan ikke blande inn egne følelser og meninger om
medikamenter i dette. Diskusjonen bør tas internt innen faget. Pasientene
skal føle seg trygge.

Rapporter SvarSvar

Håkon TorsvikHåkon Torsvik
for ni timer siden

Vi har ikke tid til å hvile lengre. Før gjorde vi det, mens andre kulturer holder
denne luksusen som hvile er høyt den dag i dag. For å få en henta inn en
sliten kropp men også for å få inntrykk, følelser og belastninger plassert på
plass der de skal være. I dag havner de halvveis på plass pga tidspress og
lager kø, slitasje og sykdom.

Tiden leger stort sett alle sår, hvis du tar deg tid og gir hensyn til deg selv.

Rapporter SvarSvar

Ottar StensvoldOttar Stensvold
for fem timer siden

Les hvordan den store dikter, men akk så gale Gunvor Hofmo beskriver sin
galskap:

Altfor nær var jeg tingene,

slik at jeg brant meg igjennom

og står på den andre siden av dem,

der lyset ikke er skilt fra mørket,

der ingen grenser er satt...

Jeg holder et menneskes hånd,

ser inn i et menneskes øyne,

men jeg er på den andre siden

der mennesket er en tåke av ensomhet og angst.

Se, jeg svaler min hånd i kjølig gress:

Det er vel virkelighet,

det er vel virkelighet nok for dine øyne,

men jeg er på den andre siden

hvor gresstrå er kimende klokker av sorg og bitter forventning.

Rapporter SvarSvar

Ingrid Wreden KåssIngrid Wreden Kåss
for ni timer siden

Jeg skulle ønske noen med bakgrunn fra funksjonell medisin kunne blandet
seg inn i denne debatten og gitt et tredje perspektiv ...

Rapporter SvarSvar

Morten ChristiansenMorten Christiansen
for 59 minutter siden

Er så enig så enig. Jobber selv i psykiatrien som miljøarbeider, og er både
skremt av overforbruk av medisiner, og manglende vekt på
kompetanseheving i blant annet hvordan man jobber med emosjoner.

Er ikke imot medisiner, de har sin plass i enkelte vansker, men de kan også
gjøre arbeidet vanskeligere, for eksempel der de døyver de følelser en
jobber med å få kontakt med.

Rapporter SvarSvar

Eivind ReitanEivind Reitan
for ni timer siden

Overdreven aggresjon kan sikkert bedre behandles i sinnemestringsgrupper
, enn med medikamenter .Men sinne- er vel ikke det samme som frykt/angst.
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Lars - Jørgen GorgasLars - Jørgen Gorgas
svarte Ivan Olsen for 45 minutter siden

Ulempen med din argumentasjon er da det at det ikke fantes onde
nazister i Nazityskland, bare et titalls råtne frukt og resten sauer.. hvor
stor andel av et samfunn skal til som deler felles kultur, før man kan kalle
de onde/råtne etc? Afghanistan overlever på å produsere 70?% av
planetens opium, Colombia kokain; russkand og nordkorea i sine egne
kategorier.

Det er tidstypisk å mene man ikke kan kategorisere noe,og alt er på
individnivå. Slik pulverisering kan være farlig, og gjøre våre valg
umoralske.

Rapporter SvarSvar11
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Lars - Jørgen GorgasLars - Jørgen Gorgas
svarte Henrik Haraldsen for 40 minutter siden

Ligger du 20t under dynen ER du deprimert.. det er en av
symptomene..små bagateller blir store steiner m nok tid.. ta det med ro,
det er knapt m ressurser og legene er særdeles flinke til å være
portvokter, så om du ikke har 2000kr til privat psykolog, så opptar du
ingen plasser. Du har et valid poeng om livsbetingelser, resten bærer
preg av at du aldri har hatt behov for hjelp og ikke vet hvordan systemet
nå er..

Rapporter SvarSvar11
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Psykisk helse Følelser Psykiatri

Tilbake til forsiden

, enn med medikamenter .Men sinne- er vel ikke det samme som frykt/angst.
Sinne kan tvertimot være velbegrunnet .

Da finnes det hjelp å få.Ikke i samtalegrupper eller selvhjelpskurs .Det heter
organisering .Felles kamp mot felles fiende . Da må man vite hvem som skal
bekjempes -hvem som framkaller sinnet . Forskjellige fraksjoner innen det
psykiske helsevern f.eks.

Rapporter SvarSvar

Arnfinn SørensenArnfinn Sørensen
for seks minutter siden

Endelig et annen debattant som ser ar russere - og hviterussere og ukrainere
også - er traumatiserte folk. Og hva slags behandling får de? Hva gjør det
med traumene?

Rapporter SvarSvar
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Les videre

Kronikk 10. august

«Pilleskam» i psykiatrien bunner i gamle
fordommer eller manglende kunnskap

Kronikk 8. august

Kan vi ikke bare forby koranbrenning?

Kronikk 23. august

Politikerne kan fikse problemene i
boligmarkedet hvis de vil

Kronikk 24. august

Ingen av de nye avdelingssjefene ved
Munchmuseet har kunstfaglig bakgrunn.
Det reagerer flere på.

Mest lest akkurat nå

Verden I går 20:34

Gjennom sommeren har kampene langs fronten i Ukraina endret
seg. Sakte, men sikkert.

Kommentar I går 14:36

Det er forskjell på å være en tankeløs mann og å ha en tankeløs
mann

Oslo I går 18:14

Tunnelen var Oslos viktigste kollektivprosjekt. Nå blir planene lagt i
skuffen.

Verden I går 18:42

Kan Kim hjelpe Putin med Ukraina-fiasko? USA advarer.

Bolig I går 19:30

Hun overtok boligen som den store bergensarkitekten fikk bygget: –
Huset er et kulturminne
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