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L&gen | psykiatrien

af Anne Bastholm Blicher, 1. reserveleege, Afd. P3, Arhus Universitetshospital Risskov

En laege forteeller om sit arbejde i retspsy-
kiatrien

DEN FORSTE KONTAKT

Som leege i psykiatrien arbejder man primeert med undersegelse, diagnosticering og
behandling af psykisk sygdom. Nar jeg meder en ny patient, har jeg i ferste omgang
flere ting for gje. For det ferste forseger jeg at opna en god kontakt med patienten,
dvs. at opna patientens tillid og tro pg, at jeg vil og kan hjeelpe med de problemer,
som patienten praesenterer. For det andet vil jeg gerne signalere, at patienten nu er
kommet til et sted, hvor han/hun kan tale om alt, og hvor intet er tabu.

Det er vigtigt, at patienten feler sig tryg, hvis han/hun skal kunne fortzelle om de maske
mest meerkelige eller skamfulde eller skreemmende oplevelser, de nogensinde har haft.
Ligeledes er det vigtigt at bevare roen og signalere, at jeg ikke bliver overrasket, forarget
eller bange for de ting, patienten forteeller. Endelig forseger jeg at formidle til patienten, at
hans eller hendes problemer ikke er unikke, men at andre har de samme problemer, og
at vi i psykiatrien har erfaring med at hjeelpe til at tackle dem. Det hjeelper som oftest il
at skabe mere ro omkring en ellers skreemmende og skamfuld situation.

UDREDNING

Sidelebende med at jeg forseger at skabe en god kontakt med patienten, skal jeg hur-
tigst muligt have udelukket akutte lidelser, som kraever gjeblikkelig behandling. Enkelte
livstruende fysiske sygdomme, forgiftninger eller komplikationer til misbrug kan nemlig
praesentere sig med psykiatriske symptomer. Nér sddanne er udelukket, kan den vide-
re undersegelse fortsaette i et tempo, som er afstemt efter, hvad patienten kan holde
til. Forpinte patienter kan ofte kun holde til en kortere samtale og fysisk undersegelse
uden at fa det endnu darligere, og sa handler det om at prioritere, sadan at de vigtigste
ting afklares straks, og de uddybende spergsmal og undersegelser udseettes til senere.

Fysiske arsager til psykisk sygdom

For at finde frem til den optimale behandling ma jeg afklare personens symptomer
pa psykiatrisk lidelse og deres baggrund naermere. Symptomerne kan veere udlest
af rent fysiske forhold som fx systemiske sygdomme eller lokaliserede sygdomme i
hjernen. For eksempel kan depression udleses af stofskiftelidelser, visse hjernesyg-
domme (begyndende demens, Parkinsons sygdom) eller veere en felge af hjertekar-
sygdom eller en bivirkning til visse former for medicin. Det forseger jeg at afklare ved
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at sparge til fysiske symptomer og foretage en fysisk undersegelse stettet af blodpre-
ver, hjertekardiogram og evt. scanninger eller andre specialiserede undersegelser.

Psykologiske arsager til psykisk sygdom

Psykisk sygdom kan ogsa veere udlest af grundleeggende psykologiske érsager, fx
stress, traumer, kognitive vanskeligheder eller personlighedstraek som ger, at personen
let "spaender ben” for sig selv. Ved mistanke om dette overvejer jeg at henvise til psy-
kologisk undersegelse og testning af fx 1Q, evne til at fastholde opmaerksomhed osv.

Standardiserede interviews

Endelig kan vi laeger gere brug af forskellige standardiserede interviews i udredningsfasen
for at fa et mere detaljeret indblik i personens psykiske problemer. Standardiserede inter-
views er en slags "saet” af spergsmadl, som jeg kan stette mig til for ikke at "overse” noget,
sdledes at jeg far spurgt ind til alle de symptomer, som typisk kan forekomme sammen.
Det er vigtigt, fordi jeg ofte oplever, at patienterne ogsa har symptomer, som de ikke
forteeller om af sig selv simpelthen fordi de gar rundt og tror, at det er symptomer eller
oplevelser, som alle mennesker har, og som der ikke er noget unormalt i.

INDLAGGELSE TIL OBSERVATION

Hvis patienten har sveert ved at beskrive sine symptomer, eller hvis man af andre
grunde er i tvivl om diagnosen, kan det ogsa veere en god ide at indlaegge patienten
til observation i nogle dage. Plejepersonalets observationer af indlagte patienter er
nemlig af uvurderlig veerdi, nar jeg som leege skal finde frem til en diagnose. Perso-
nalet har stor ekspertise i at observere patientens adfaerd, evne til kontakt, interesse
i omgivelserne, made at tale p4, tanke-indhold, appetit, sevnmenster, evne til initiativ
og til at tage beslutninger osv. Alle disse (og endnu flere) forhold kan nemlig veere
forstyrrede pa karakteristiske mader ved psykiske lidelser, og det er ikke altid, at
patienterne selv formar at forteelle om dette. P4 samme méde kan patientens pare-
rende ofte bidrage med vigtige oplysninger.

UNDERSQGELSER OG BEHANDLING

Som laege er det mit ansvar at rekvirere de undersegelser, som er relevante for hver
enkelt patient. Nar disse er foretaget og svarene foreligger, er det mit ansvar at "samle
trddene”. Pa baggrund af det overblik det giver over patientens fysiske og psykiske
problemer, tager jeg stilling til, hvilke typer af behandling patienten mé forventes at
kunne have gavn af. Herefter diskuterer jeg behandlingstyperne med patienten. Det
er selvfelgelig vigtigt, hvad jeg mener, der hjeelper patienten bedst, men det er ogsa
vigtigt at afveje den forventede effekt op mod de mulige bivirkninger. Det ger man sa
vidt muligt sammen med patienten.

Behandlingen omfatter en bred vifte af forskellige former for medicin og terapi,
men ogsa mere specialiserede behandlingsformer, fx magnetstimuliation, lysterapi,
elektrochok og i fremtiden méske ogsé mindre operationer af forstyrrelser i hjernen.
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Nar behandlingen er ivaerksat, felger lsegen sammen med de ovrige personalegrup-
per op pa virkningen af den. Som leege har jeg ansvaret for at justere og aendre be-
handlingen, hvis den ikke er effektiv, eller hvis den har uacceptable bivirkninger. Dette
gares naturligvis ogsé i samarbejde med patienten. Den terapeutiske behandling af
patienten kan savel udferes af laegen som af andre faggrupper.

Samarbejdspartenere

Sidelebende med behandlingen kan der veere andre samarbejdspartnere, som har
brug for informationer og eller statte. Det kan vaere parerende, som kan vaere med til
samtalerne med patienten, men det kan ogsa veere fx de sociale myndigheder eller
patientens forsikringsselskab, der beder om oplysninger til brug ved sagsbehandling,
0g sa er det min opgave som laege at udfaerdige attester. Al kommunikation med
eksterne samarbejdspartnere sker naturligvis under hensyntagen til laegens tavsheds-
pligt. Det vil sige, at jeg kun svarer pa forespergsler efter aftale med patienten.

TVANG

Endelig er der det seerlige ved psykiatrien, at patienterne kan indlaegges og behandles
med tvang. Det sker heldigvis ikke sa ofte, men det er nedvendigt, hvis patienten fx
er i dyb krise og i overhaengende fare for at begd selvmord, eller hvis patienten er sa
psykotisk, at han eller hun ikke kan tage vare pa sit eget liv og helbred. | disse tilfeelde
er det min pligt som laege at bruge psykiatriloven, fordi alt andet ville veere at svigte
patienten. Laegen har ansvaret for at afgere, om der skal bruges tvang, ligesom det

er leegens ansvar at sikre, at loven overholdes, og at tvangen opherer hurtigst muligt
igen. Brug af tvang efterfelges altid af en "efter-samtale”, hvor episoden dreftes grun-
digt igennem, og heldigvis er patienterne som oftest taknemmelige bagefter.

LZAGE |1 PSYKIATRIEN

Overordnet er det leegelige arbejde i psykiatrien alsidigt og praeget af et meget om-
fattende og vigtigt tveerfagligt samarbejde med andre faggrupper, primeert inden for
sundhedssektoren. Nogle leeger arbejder primeert med terapi, mens andre specia-
liserer sig inden for den medicinske behandling, men som laege i psykiatrien er det
vigtigt, at man kender godt til begge behandlingsformer, idet de begge er vigtige for
behandlingen. Endelig er det vigtigt, at man interesserer sig for patienterne og deres
historier, og er man fedt med denne nysgerrighed, sé er arbejdet i psykiatrien helt
fantastisk at beskaeftige sig med!

Redigeret uddrag fra: Pa Sporet af Psykiatrien, Hindbog, del 4 om de
tveerfaglige samarbejdspartnere. Christian Ranegaard Jespersen og Hans
Bo Rahbaek Banke, 2013.
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