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PSYKIATRI
Fagfolk har bgkene - vi har virkeligheten (I) Anders ]
Anderse
Samtalegrupper mellom padrgrende til mennesker med psykiske lidelser kan Beate Le
vaere en viktig del av det forebyggende helsearbeidet innen psykisk helsevern, h_;ayskole
skriver forfatterne i denne fgrste av to artikler. ;gi:iﬁt

Psykisk helsevern er inne i en opptrappings- og endringsperiode. (1) Brukerperspektivet H#gskol
er kommet i fokus bade | forsknlng, undervisning og klinisk virksomhet. (2,3,4) Av og til =~
kan det vaere vanskelig @ fa klarhet i den innholdsmessige substansen i dette begrepet.
Enkelte fagpersoner hevder at dette perspektivet kun er «keiserens nye klar», eller en
slags spraklig glasur over en reduksjonistisk virksomhet. (5) Dette var noe av
bakgrunnen for at vi i mai 1997 sendte en sgknad om & fa avsatt tid til & gjennomfgre et
prOSJekt i regi av Hggskolen i Agder, med tittelen «Brukerorientert fagutwkllng» Vi
gnsket & etablere et samarbeidsprosjekt mellom Landsgruppen for pargrende innen
psykiatri (LPP) 09 Hggskolen i Agder (HiA), wdereutdannmgen i psykisk helsearbeid.
Hensikten var & gjennomfgre samtalegrupper mellom parﬂrende til mennesker med
alvorlige psykiske lidelser. Vi gnsket pa den ene siden selv & f& kunnskap om deres
opplevelser av a vaere pargrende til mennesker med psykiske Iidelser, samt deres
erfarlnger fra mgter med psykisk helsevern. P& den andre S|den var var tanke at en
sprakllggjﬂrlng av de par;zﬁrendes erfarlnger ville lette noe pd en slitsom hverdag. En slik
sprakhggjﬂrmg ville ogsa bldra til & tydeliggjgre erfaringskunnskapen den enkelte
pargrende hadde, og bidra til & forsterke egen kompetanse Prosjektet hadde derfor ogsa
en myndiggjgrende overtone. (6) Et slikt fokus kan etter vart skjgnn utgjgre et V|kt|g
supplement til annen type pargrendearbeid som i langt stgrre grad legger vekten pa en
ekspertkunnskap hvor brukerne skal undervises om fakta angaende psykiske
lidelser.(7,8)

Denne artikkelen presenterer erfaringene fra prosjektets fgrste del, og vi vil fokusere pa
gjennomfgring, evaluering og drgfting av selve samtalegruppene.

Samtalegruppen planlegging og |gangsettmg

Vi gnsket & komme 1 en gjensidig dialog med de pargrende, og fikk tidlig positiv
tllbakemeldlng pa var idé fra LPP i Aust-Agder. De ga uttrykk for at dette sammenfalt
med bade et gnske og et stort savn fra deres side. Vi hadde to mgter innledningsvis der
vi diskuterte organisatoriske og praktiske rammer. Dette omhandlet blant annet
stgrrelsen pa& gruppen, varighet og mgtested. Det var enighet om at vi skulle lede

gruppen.

Etter at ideen ble presentert og positivt mottatt pd et medlemsmgte, startet ledelsen i
LPP arbeidet med & rekruttere medlemmer til gruppen. Da deltakernes identitet var klar,
sendte vi et brev til de aktuelle personene der vi inviterte til samtalegruppe og til en
dialog om b&de innhold og form pa denne. Vi sendte invitasjon til 16 personer, hvorav
11 viste sin interesse.

Det fogrste mgtet )

I tillegg til forfatterne mgtte det ti personer pa det fgrste mgtet. En var forhindret fra &
komme. Alle de pdrgrende var kvinner. De fleste kjente hverandre noe fra for, gjennom
sitt medlemskap i LPP. Vi startet med at alle fortalte litt om seg selv, sine erfarlnger og
forventninger til gruppen. Deretter samtalte vi mer konkret om form og innhold pa
gruppen. Ut fra var erfaring som veiledere foreslo vi @ utarbeide en gruppekontrakt.
Dette stilte alle seg positive til. Kontrakten omhandlet ansvarsfordeling, taushetsplikt,
praktisk organisering, servering, fraveer, innhold og hensikt med samtalegruppen.
Kontrakten ble senere skrevet ut, og delt ut til alle medlemmene. Etter det fgrste mgtet
var alle, med unntak av én person, interesserte i a fortsette. Kvinnen som trakk seg
hadde forventninger om et rent undervisningsopplegg. Den personen som var forhindret
fra & komme til farste mgte, stilte opp til den tredje samtalegruppen.

Hun trakk seg imidlertid i fgrste pausen, og ga uttrykk for at gruppen var for stor for
henne. Av de ni som var igjen var atte mgdre til mennesker med alvorlige psykiske
lidelser, én hadde en annen relasjon.
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De neste mgtene

De neste mgtene bIe avholdt etter planen. I gjennomsnitt var det en til to personer som
var fravaerende pa samlingene. Oppmgtet vitnet slik sett om at mgtene ble betraktet
som pustehull i en ellers hektisk hverdag.

Gruppestrukturen var ikke strengt fastlagt pa forhand, men ble utformet underveis ut fra
en idé om at <<ve|en blir til mens du gar». Vi bestemte tidlig at Anders skulle ha
hovedansvaret for & lede samtalegruppen. Dette ble noe humoristisk bundet opp til det
faktum at han var den eneste mannen i gruppa. Vi startet hver gang med en runde hvor
alle sa hvordan de hadde det, samtidig som vi ga anledning til innspill fra de andre.
Denne runden ble etter hvert styrt strammere fra lederens side. Ellers kan opplegget
betegnes som uformelt. Vi drakk kaffe/te og spiste medbrakt kake. Etter en pause
halvveis, gjorde vi en prioritering i forhold til ulike temaer som ble bergrt i den fgrste
runden. Sammen valgte vi et tema som vi diskuterte den siste timen. Diskusjonens
innhold dreide seg om ulike erfaringer gruppemedlemmene og veilederne hadde i forhold
til det aktuelle tema, teori, lovverk, radgivning, oppmuntring og stgtte. Vi avsluttet med
en oppsummering fra hver enkelt, og Inger Beate ga en personlig tilbakemelding helt til
slutt.

Innholdet i samtalegruppen

Innholdet i samtalegruppene og budskapet fra de pargrende vil vi utdype i den andre
artikkelen om dette prosjektet. Her gjengis kun 11 hovedtemaer som ble bergrt
underveis. Temaene inndeles i to hovedkategorier der én omhandler opplevelser av &
veere pargrende til mennesker med psykiske lidelser, og en annen omhandler deres
mgter med helsevesenet.

Opplevelser av & veere pargrende

e Om & utelukke deres kjzere fra sosialt samvaer
e Nar mor ikke orker mer

e Darlig samvittighet

* N&r drgmmer brister

® Frykt for selvmord

Erfaringer fra mgter med hjelpeapparatet

Om stgttekontaktordningen

Om tvang eller frivillighet

Om arbeid som utgangspunkt for bedre psykisk helse
Om medisinering

Kontakt med hjelpeapparatet

3 millioner! Hvordan bruke disse?

Vére refleksjoner underveis
Vart mgte med de pargrende var i stor grad et mgte med fortellinger fra deres
hverdagsliv. Det ble tidvis sterke mgter, og noen av vare refleksjoner deler vi her.

Anekdoter fortalt i forbifarten

De pargrende delte raust av sine erfaringer. Hlstorler fra 50 ar tilbake ble fortalt som om
det hadde skjedd i gar. For de fleste var tiden for tarer og fortvilelse passert. Vi kunne
Ilkevel ane smerten bak Pargrende til mennesker innen psyklatrl har Iang erfaring i ikke
& bli hgrt eller tatt pa alvor. (9,10,11,12) Ingen har hatt tid til & hgre pd. Deres smerte
vises kun som anekdoter fortalt i forbifarten.

Hvem eier kunnskapen?

Noen pérgrende hadde erfaringskunnskap de hadde ervervet i Igpet av mange &r. Andres
erfaring med psykisk lidelse var av kortere varighet. Mange var i tillegg svaert godt
oppdatert pd nyere forskning og litteratur om psykiske lidelser. Alt dette kom til uttrykk i
gruppesamtalene Dersom noen strevde med problemer av ulik art, var det alltid en
annen par;arende som hadde kunnskap pd omrddet. En mor fortalte for eksempel om
sgnnen sin som |3 til sengs til langt pa dag, og hvor vondt det var stadig & komme i
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konflikt med ham angaende dette. En annen fortalte da om sin egen erfaring med dette.
«La ham ligge, og slutt @ mas. Det blir mye verre av det.» Vi oppdaget at den
kunnskapen de pargrende sgkte, fant de hos hverandre. (13,14,15)

Om a anerkjenne uten et men

Noe av var intensjon med prosjektet var & komme i dialog med de par(zirende og lytte til
deres opplevelser, tanker og menlnger Det var derfor paradoksalt @ oppleve at nettopp
dette var vanskelig. Nar de pargrende fortalte sine historier, var det fort mange «ja,
men...»-tanker som for gjennom hodene vare. Vi oppdaget at vi var sterkere preget av
rddende teorier enn vi i utgangspunktet hadde tenkt. I m;z)te med de pargrende kunne
disse teoriene bli forstyrrende, og gjorde det vanskeligere a lytte forutsetningslgst.

Om & gnske seg mer av det du ikke vil ha

Personene i gruppen hadde mange kritiske tanker om det faglige og menneskelige
innholdet i behandlingstilbudet. Dette omhandlet forhold som respekt,
medmenneskelighet og en for ensidig opptatthet av medikamentell behandling. P8 den
andre siden var de opptatt av at behandlingsapparatet var for lite t|IgJengeI|g, det var for
liten kapaS|tet og deres kjaere kom ikke raskt nok til behandling nar det var behov for
det. P4 sett og vis opplevde vi at de gnsket seg mer av det de ikke ville ha. Dette undret
oss, men forsterket et mntrykk av en form for avmaktsfalelse i forhold til et
behandlingssystem de pa den ene siden var helt avhengige av og pa den andre siden var
sveert kritiske til. Alternativene syntes fa og lite tilgjengelige.

Samtalegruppen - evaluering

Allerede under det fgrste mgtet signaliserte vi et ;zfnske om a snakke med de pargrende
etter at de planlagte treffene var avsluttet Vi gnsket & fa utdypet deres erfaringer med
samtalegruppen. Hgsten 1998 og varen 1999 tok vi kontakt med alle deltakerne, og
spurte om de var villige til & la seg intervjue om samtalegruppene. To av de pargrende
gnsket ikke dette. Vi gjennomfgrte sju intervjuer av en til to timers varlghet Alle
informantene ble informert om hensikten med intervjuet, og skrev under pa et informert
samtykke. De pargrende bestemte selv hvor intervjuene skulle forega. De fleste
samtalene foregikk hjemme hos deltakerne. Seks av samtalene ble tatt opp pa lydband,
og transkribert i etterkant. Vart hovedfokus var knyttet til evaluering av
samtalegruppene og vi hadde en ustrukturert spgrsmalsguide. Vi hadde som
utgangspunkt & fa belyst tre omrader: gruppe, form og utbytte.

Metodiske overveielser og dilemmaer

Rent metodisk var samtalene inspirert av det kvalitative forskningsintervju. (13) Dette
er dpne samtaler der informantens meninger og tanker sgkes utdypet og forstatt
gjennom en apen dialog. Det kvalitative intervju er slik sett krevende. Det stiller store
krav til selvrefleksjon, forberedelse og redelighet. Et av vare metodiske dilemmaer kan
knyttes til eventyret om «Bukken og havresekken». PrOSJektet innebar bade involvering
og styring fra forfatternes side, og kan derfor kritiseres for & gi et I|te holdbart materiale.
Dette er en apenbar og viktig innvending. P& den andre s;den kan vart engasjement og
var mteresse i pargrendes opplevelser og erfaringer ogsa vaere prOSJektets styrke. Vi
opplevde & mgte mennesker som apent fortalte om sin situasjon som pargrende, kanskje
nettopp fordi vi var blitt godt kjent med de i samtalegruppen.

Deltakernes kommentarer og refleksjoner

Informantene hadde klare og noksd sammenfallende meninger om samtalegruppen.
Intervjuene var naturlig nok preget av dette fokus, men mformantene fortalte i tillegg
uoppfordret og mye ogsa om sine kjzere og sine opplevelser av & vaere pargrende. Vi har
forsgkt & fange disse rikholdige fortellingene opp i den neste artikkelen.

Gruppen

«Det var veldig greit med sann en gruppe, og, det at du har et fellesskap med andre som
er i samme SltuaS_]On det er veldig viktig altsd. Det er bare de som er i samme situasjon
som egentlig forstar det ordentlig da.» Dette sitatet sammenfatter mange av
gruppemedlemmenes kommentarer. Samtalegruppen ble hstt verdsatt, og ordene som
gikk |gJen var fellesskap, samhold, stgtte, «vaere i samme bat», gjenkjennelse, &penhet,
forstaelse og deling av hverdagserfaringer.
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Form

Alle som ble intervjuet, mente at gruppa hadde veert for stor. Flere uttrykte at dette
bade farte til at det tok lengre tid fgr de ble godt kjent med hverandre, og at ikke alle
fikk nok rom til & dele sine erfaringer. En uttrykte at det periodevis kunne oppleves som
at hun stjal tid fra andre. De fleste informantene mente at det ikke burde vaere mer enn
fem, seks personer i en slik gruppe.

Enkelte mente at gruppelederen kunne styrt mer gjennom & fordele tide n likt mellom
medlemmene. Andre ga uttrykk for at det var vanskelig & snakke p& kommando. Ellers
var det samstemmighet knyttet til viktigheten av taushetspllkt for som en av dem
uttrykte det: «Fgrste bud er jo at man er sikker pa at det ikke spres pa bygda, det som
blir sagt.» Flere ga ogsa uttrykk for at gruppen fungerte som et fristed, og at den lgse og
uformelle strukturen bidro til @ forsterke tryggheten og &penheten i gruppen. Mange
gnsket seg en slik gruppe permanent.

Utbytte

<<Du lerer jo faktisk bare av & hgre om andre situasjoner ogsd.» Dette sitatet gjenspeiler
vart inntrykk av gruppemedlemmenes opplevde utbytte. Det at de kunne fortelle om
egne hverdagserfarmger og hgre pa andres fortellinger, ga dem viktig kunnskap bade
om det a veere pargrende og om hjelpeapparatet. De hentet bade stgtte og leerdom i
gruppen. Flere ga uttrykk for at samtalene hadde ringvirkninger i hverdagslivet. «Jeg er
blitt mer apen. Jeg er ikke s& redd for & snakke. For jeg vet Jeg er ikke aleine om det.
Her er s mange flere enn en tror. Det har jeg oppdaget etterpa.» De aller fleste av
informantene ga uttrykk for at de andre i gruppen hadde det verre enn dem selv, og i
intervjuene etterpd viste erre stor omtanke for enkelte andre gruppemedlemmer. Det ga
trgst i en strevsom hverdag & tenke pd at noen hadde det enda verre enn dem selv. Et
av de mest markante trekk ved denne lille undersgkelsen er knyttet til kunnskap. En av
de par@rende uttrykte seg pa folgende mate: «Jeg folte med en gang at jeg kunne stole
mer pa erfaringene fra de andre i gruppen. Jeg ville heller hgre pa dem som formldlet
om sin hverdag, om sykdom og tabletter og styr og stell, enn jeg ville hgre pa en lege.»

Samtalegrupper - et mulig og gnskelig tilbud?

Samtalegruppen ble i hovedsak godt evaluert av de pargrende. Vektleggingen av det
hverdagslige, det erfaringsbaserte, og nedtoningen av den boklige kunnskapen ga bade
gruppen og 0ss ny kunnskap Vi erfarte at gruppen dekket et behov for a bli hgrt, for &
fa delt sine erfaringer og & oppleve et dpent fellesskap. Vi mener sI|ke grupper kan
representere viktig forebyggende psykisk helsearbeid, og gnsker & tilfgye at slike
samtalegrupper krever minimale menneskelige o9 ﬂkonomlske ressurser. Tvert imot kan
det forstas dit at det er oss profesjonelle som b&de kan hgste ny kunnskap og utvikle
nye samarbeldsreIaSJoner gjennom slike grupper. Av den grunn kan vi anbefale start av
frittstdende pargrendegrupper der de pargrende blir hgrt og anerkjent for sin egen del.

Samtidig kan slike samtalegrupper vaere problematiske. Dette knytter seg i stor grad til
problemer rundt medikalisering. Bidrar sllke samtalegrupper til 8 forsterke
uhensiktsmessige fortellinger? Bidrar de til & fremme dialog i det sosiale nettverket, eller
fremmer de den absolutterte monolog? Vi er i vart arbe|d inspirert av den finske
psykologen Jaakko Seikkula(14), og hans tenknlng om &pne samtaler der alle stemmer
blir hgrt. Et av hans poeng er at fagfolk ma arbeide aktivt for & holde dialogen apen i
nettverkene. Vi ma unngd a gi enkelte «<stemmer» forrang og stgrre gyldighet enn
andre. Samtalegrupper som dette innebzerer at kun pargrende deler opplevelser og
erfaringer med hverandre. Slik sett blir andre viktige stemmer utelatt. Fgrst og fremst
stemmene til de psykisk lidende menneskene selv, men ogsa involverte fagpersoners
tanker og refleksjoner. Dette er et vanskelig og komplisert dilemma.

Etter v&r mening ma en arbeidsmodell innen psykiatrien bygge pd en anerkjennelse av
alle stemmer og de wrkehghetserfarlnger det fortelles om. Samtalegrupper med
pargrende kan bidra til 8 fokusere en Ienge oversett «stemme» nar det gjelder spgrsmal
vedrgrende psykisk helse, og vaere en mate & myndiggjgre nettverket rundt mennesker
med psykiske lidelser.

Litteratur
1.St.prop. nr. 63 (1997-98) Om opptrappingsplan for psykisk helse 1999 - 2006.

http://www.sykepleien.no/artikler/2001/05/a04/artikel.htm

23.08.01 13:54



Fagfolk har bagkene - vi har virkeligheten http://www.sykepleien.no/artikler/2001/05/a04/artikel.htm

S of 5

Endringer i statsbudsjettet for 1998.

2.St.meld. nr. 25 (1996-97) Rpenhet og helhet. Om psykiske lidelser og
tjenestetilbudene.

3.Vatne S. Pasienten fgrst?: Om medvirkning i et omsorgsperspektiv. Bergen:
Fagbokforlaget, 1998.

4.Rammeplan og forskrift. Videreutdanning i psykisk helsearbeid. Kirke-, utdannings- og
forskningsdepartementet, 1997.

5.Trangy J. Til pasientens beste. Behandling, makt og pasientprotest i norsk psykiatri.
Oslo: Forum, Aschehoug, 1999.

6.Stang 1. Makt og bemyndigelse: om a ta pasient- og brukermedvirkning pa alvor. Oslo:
Universitetsforlaget, 1998.

7.Thorsen G, Bloch R. Pargrende til psykiatrisk pasienter. En ubrukt eller nyttig ressurs?
Tidssk Nor Laegeforen 1996; 116: 2150-1

8.Fjell A. Psykoedukative flerfamiliegrupper. I: Borchgrevink T, Fjell A, Ruud BR, red.
Psykososial behandling ved psykoser. Oslo: Tano Aschehoug, 1999.

9.Mevik K. Mgte med galskap: Om pargrende og psykiatri. Oslo: Tano Aschehoug, 1998.
10.Kristoffersen K. Pargrende og sgsken i psykisk helsevern. Bergen: Fagbokforlaget,
1998.

11.Andvig E. Samarbeid med pargrende. Institutt for sykepleievitenskap. Universitetet i
Oslo. Publikasjonsserie 18/1997.

12.Austrem LM. Mgte med psykiatrien. Erfaringer fra pasientar, pargrande og fagfolk.
Oslo: Det Norske Samlaget, 1999,

13.Molander B. Kunnskap i handling. Goteborg: Bokférlaget Daidalos, 1996.

14.Nielsen K, Kvale S. Mesterlaere. Leering som sosial praksis. Oslo: Ad Notam
Gyldendal, 1999.

15.Josefson I. Lékarens yrkeskunnande. Lund: Studentlitteratur, 1998,

16.Kvale S. Det kvalitative forskningsintervju. Oslo: Ad notam Gyldendal, 1997.
17.Seikkula J. Oppna samtal. Fran monolog til levende dialog i sociala natverk.
Stockholm: Mareld, 1996.

23.08.01 13:54



