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Hvorfor bruge metoder fra KAT ved
funktionelle tilstande / somatisering?

+ Kognitiv adfeerdsterapi steerkeste evidens for at
forbedre patienters livskvalitet og ege deres
funktionsniveau (cochrane-reviews / meta-analyser
for CFS, IBS, fibromyalgi, somatisering)

» Mangel af specialiserede behandlingstilbud i bade
hospitalssektoren og ved praktiserende psykiatere
eller psykologer

« Metoderne kan anvendes i almen praksis — her er
evidensen dog mere usikker

Kognitiv adfaerdsterapi i specialiseret enhed
vs almen praksis

Forskningsklinil for funktionelle Almen Praksis

lidelser og Psykosomatik

(7-9 patienter)

+ 9 sessioner a3 Y:2timer

+ Manualiseret behandling

+ 2 laeger med psykoterapeutisk og
psykiatrisk uddannelse

+ Psykoedukation, kognitive
teknikker, hiemmeopgaver

+ Kognitiv-adfeerdsterapi i gruppe « Individuel behandling

+ Variabel, typisk 5-7
konsultationer & 20-30 min

+ Individuel tilpasset behandling

« 1 almen praktiserende lzege (evt.
korterevarende uddannelse i
kognitiv terapi)

+ Psykoedukation, kognitive
teknikker, hiemmeopgaver




Oversigt over

behandlingsforlgb i ‘ Module 1: Introduction to STreSS ‘
specialiseret regi Socialisering, | R

psykoedukation, ‘ Module 2: Bodily symptoms and their interpretation

malsaetning

T week

‘ Module 3: lliness perceptions, stress response and treatment objectives. ‘

| I

‘ Module 4: Negative automatic thoughts and dysfunctional behaviours ‘

Undersogelse og aendring af
dysfunktionelle tanker og

2weeks

handlinger mhp. at mindske ‘ Module 5: Cognitive distortions and emotional awareness ‘
sygdomsbekymring og < l —
symptomniveau

|- ‘ Module 6: From illness behaviour to health behaviour | ‘

2weeks
Problemlgsning. Module 7: From iliness behaviour to health behaviour I
Sundhedsadfeerd. Positive l P
aktiviteter. Relationer til
andre. Vedligeholdelse af ‘ Module 8: Becoming your own therapist. Relapse prevention ‘
mestringsstrategier l -~

L ‘ Module 9: How to maintain leamed skills and new coping strategies ‘

Forleb i almen praksis

« Psykoedukation (jfr. TERM-litteratur mv)

+ Registrering

+ Malszetning

Mindske sygdomsbekymring og dysfunktionel
(sundheds-)adfeerd

+ Problemlgsning

Tilbagefaldsforebyggelse / afslutning

Psykoedukation: Symptomperception og
sygdomsopfattelse

Somatisk lidelse
Fysiologisk arousal
Andre Biologisk

Arveligt
Tonus/Excitabilitet—] psykisk lidelse
. Somatisk lidelse
Sensation/symptom ~ Andre
Ekstern Tidligere erfaringer
stimuli Indre Personlige erfaringer
\ Familie
Selektiv pa ing/ Andre
Specifikke legemsdele/ Checking

kropsfunktioner Leeger - iatrogernitet
Ekstern: Boger, aviser, TV, etc.
Leegmand (familie, venner,
etc.)

FEngstelselbekymring

Angst
(Fysiologisk arousal) ‘_/ Beroligelse




Udlgsende faktorer

irus
Langy arig stress eller peykisk belastning
Fysisk raume

Symptomer
Treethed
Muskelsmerter
(Pato-)Fysiologiske Manglende energi Tanke (kognition)
forandringer B .
Nedsaet savnky altet “Der er noget galt med min krop"
Fysiologisk arousal “Jeg m3 v zere forsigtigt med fysisk
Dariig kondition aktivitet”
Nedsaet smertetaersie |
Folelse (emotion) Felelse (emotion)
Frustration Engatelse /Bekymring
FEngetelss / Bekymring
Neduykthed'\ /
Tanke (kognition) Adfard
"Det st noget alvorligt’ 4—————Reduktion af fysisk akiitet
“Jeg ndr ikke detjeg skal" Kompensatorisk kro psholdning
*Bliver det aldrig bedre?" Sage lege (undersagelser)

Sygemelding

wodificerat efter Wesseley
1005 & Kessal et al. 2006

Registrering - Ugeskema

Du bedes pa folgende skema noterer for hver dag og tid pa dagen,
hvor generende dine symptomer er

Ingen smerter/ 0 1 2 3 456 7 8 9 10 Veerst teenkelige

For hvert notat skriver du et stikord om den situation, du var i, da du havde symptomerne.
Det kunne f.eks. vaere: i bussen, pa arbejde, hos svigermor el.

dag dag dag dag dag dag dag
Dato: Dato: Dato: Dato: Dato: Dato: Dato:

Formiddag

Eftermiddag

Aften

Nat

Malsaetning - Trappemodel

Udfyld selv

1. Skriv dit mal
pa everste trin.

2. Pa hvert af trinene skriver du de delmal, der
forer dig til malet.

HUSK, det skal vaere realistisk!




Grundmodel — undersogelse og @ndring af
dysfunktionelle tanker og handlinger

Tidspunk; Lordag aften
Situation: _ Bornene syge, alene fjemme, sosteren ringer

Fysisk symptom / fornemmelse

ondi i maven
Kyale
fovedpine
laggermig i seng med en Det egynder gen — jog
vamepude K e tage pd arbejde

i morgen

N e/

frustrret

fekymet

wed

Problemlosningsteknik

1) Problemformulering (konkret, nutidigt, realistisk)
(anvend evt. grundmodel til hjeelp)

2) Klarleeg realistiske mal:
Hvad vil jeg og hvad kan jeg gere ved det?”

3) Formuler forskellige lasningsmuligheder
(fantasien ma gerne tages til hjeelp)

4) For hver mulighed overvejes for og imod
Til sidst veelges den bedste eller mest realistiske lasningsmodel

5) Lesningsmodellen nedbrydes til sma trin, som hver for sig er realistiske at handtere.
Hvert trin belyses mht. metode, tidsramme og igangsaetning

6) Der indgas kontrakt om den valgte lesningsmodel.
Mulige forhindringer og ting der kan @ge chancen for gennemferelse overvejes

7) Ved nzeste mode evalueres om kontraktens mal blev néet og om der skal ske
justeringer af mal og midler

Tilbagefaldsforebyggelse

+ Hvad har patienten lzert om kropslige stressreaktioner,

sygdomsbekymring og dysfunktionel sygdomsadfaerd?

Hvad har hjulpet patienten til at f4 det bedre / age

funktionsniveauet?

Hvad har patienten selv gjort mhp. at opna dette mal?

Hvilke teknikker har veeret seerlig brugbare?

+ Hvordan kan patienten blive ved med bruge disse
teknikker?

I hvilke situationer vil der vaere risiko for igen at fa
symptomer?




Materiale til brug i almen praksis

« Patientskemaer og udleveret artikel Kognitiv
adfzerdsterapi behandlingen af somatiseringstilstande
og relaterede funktionelle syndromer kan frit
downloades via dette link:

» www.funktionellelidelser.dk => For Fagfolk =>
Behandling af funktionelle lidelser i almen praksis




