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Igen denne gang kom der flere fine artikler til bladet. Hvor er det dog
dejligt, at vi har s3 mange gode skribenter i foreningen.

Bagsiden af medaljen er, at jeg igen havde problemer med pladsen,
og nogle bidragydere matte forkorte i deres artikel. Det er @rgerligt,
det er jo aldrig s let at korte ned p& noget, man har gjort sig umage
med at skrive, og som man mener, helst skal vaere sadan, som det er.

Vejledning til artikelskrivere

Bl.a. derfor har jeg nu udferdiget er vejledning for artikelskrivere,

som indeholder de ngdvendige retningsliner for artikler til Psykotera-

peuten. Vejledningen kan fas hos mig p& mail, og den vil forhabentlig

fremover gare livet lettere bade for artikelskriverne og for mig selv.
Alle kommende skribenter bgr indhente den, inden de gar i gang.

Neeste nummer
er uden tema, sddan at man denne gang kan skrive noget efter eget
valg og ikke behgver at vente, til et passende tema dukker op. Der er
frit slag, alt der er relevant for psykoterapeuter, er velkomment. Som
seedvanlig bade artikler, mindre stof, billeder o.a.

Deadline for artikler er 15. marts, gvrige stof 1. april.

Oktobernummeret skal have tema om sex

Sex, sexologi, seksualitet, erotik, sex inden for og uden for parforhol-
det, seksuel udvikling, seksuelle problemer, sexologisk behandling
m.v. til oktober. Deadline for artikler bliver den 15. august 2009. Sa
har I god tid til at skrive!

Temanummer om etik til januar

I nzervaerende nummer satter etikpanelet fokus pé etiske problemstil-
linger i psykoterapi og leegger med et veeld af konkrete eksempler op
til en diskussion om etik og psykoterapi. Se deres indlaeg side 54. Det
ger det oplagt at lave et blad med etik som tema til januar — hvilket
naturligvis ikke skal fa nogen til at afholde sig fra i mellemtiden at
reagere pa panelets oplaeg med indleeg om etik. Endelig ikke.

Deadline for annoncer
Der er normalt en deadline for annonceaflevering, ca. en maned far
bladet forventes at udkomme. Det betyder dog desveerre ikke, at hvis
man sender sin annonce inden deadline, sd er der garanti for, at
annoncen kommer med i bladet.

Annoncer optages efter farst-til-malle-princippet, og ogsd annoncer
ligger under for pladsbegransning. Hvis man vil vere sikker pa at fa
sin annonce med i bladet, skal man sende den sa tidligt som muligt.

Siden med konferencer og mgder m.v.
var der ikke plads til denne gang. Den kan ses pa vores hjemmeside,
www.psykoterapeutforeningen.dk > Kurser, hvor den i gvrigt af og til
opdateres.
Susanne van Deurs
Redaktar
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FORMANDEN SKRIVER

Dette er min sidste melding som formand for fore-
ningen.

Jeg har lyst til at se mig over skulderen. Se tilbage.
Avrstal er ikke min steerke side. Jeg husker i begiven-
heder og i personligheder. Jeg husker mine farste
mgder med H.C. Schréder og Lennart Ollars. Vi var
samlet fordi vi gnskede at niveauet i den psykotera-
peutiske uddannelse skulle haeves, og vi s& en fore-
ning af uddannelsessteder som det forum, hvor de-
batten skulle forega. Senere kom Allan Holmgren og
Bent Hansen til. De farste ar var spzndende — og
arbejdskreevende med vedteegter, etikregler, kontin-
gent og optagelse af medlemmer. HC blev formand
og jeg nastformand. Bade HC og jeg fandt, at det
var naturligt, at "vores’ forening SPUD pa sigt blev
lagt sammen med Psykoterapeut Foreningen. HC var
den bezrende kraft i foreningen godt stattet af Len-
nart. Hvad den ene havde i impulsivitet og begejst-
ring, havde den anden i efterteenksomhed og ro.

HC og jeg kaerte parlgb. Vi var enige om sigtet
med foreningen, og vi var enige i enkeltspgrgsmal.
Sidelgbende med foreningsarbejdet i SPUD var jeg
bestyrelsesmedlem i Psykoterapeut Foreningen. |
Psykoterapeut Foreningens bestyrelse var vi enige
om, at det var en god idé at endre vedtaegterne, sa
uddannelsesstederne kunne blive medlem ogsa — un-
derforstéet s& SPUD kunne indgé i foreningen. Jeg
udarbejdede vedtagtsendringerne til den kommende
generalforsamling, som vi holdt ude pa Bispebjerg
Hospital. Generalforsamlingen syntes, det var en
ualmindelig darlig idé at endre pa vedtegterne, sa
andre end enkeltpersoner kunne melde sig ind, og
efter en hidsig debat, hvor bestyrelsen hele tiden var
i defensiven, métte vi traeekke forslaget.

I SPUD ulmede utilfredsheden, og pé& en ordinar
generalforsamling blev HC veeltet, og ny formand
blev Allan Holmgren. HC tog nederlaget forbillede-
ligt. Han blev valgt som nastformand og fortsatte
troligt arbejdet i foreningen og i EAP (den europa-
iske psykoterapeutiske organisation). Jeg forlod
bestyrelsen. Allan Holmgren bevarede sigtet med
SPUD, og samarbejdet med Psykoterapeut Forenin-
gen fortsatte lydefrit.

| Psykoterapeut Foreningen gik Susanne van Deurs
i 2000 af som formand, og Hans Munk blev den nye
formand med mig som nastformand. Jeg husker det
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farste mgde som ret foruroligende. @konomien var
helt i bund efter foreningens farste syv vanskelige
ar. Al betalt hjelp skulle ophgre. Bestyrelsen og
udvalg skulle selv lave arbejdet. Det er lige for, jeg
synes at huske, at vi skrev under pé en kassekredit i
foreningens navn, sa vi ikke gik helt rabundus.

Hans var kun formand i to ar. P& de to ar lykkedes
det ham at fa en solid gkonomi i foreningen og sam-
tidig at fa rystet os sammen gennem nogle hyggelige
og saglige heldagsmader i hans hjem. Hans stoppe-
de, da han pabegyndte en ny terapeutisk uddannelse.

Sa blev det min tur. Jeg tror det var i 2002. Andet
steds i bladet siger jeg noget om denne periode frem
til 2009.

Jeg er taknemmelig over, at jeg leerte HC Schroder
og Lennart Ollars at kende. P& hver deres made,
viste de mig, hvordan en professionel og engageret
psykoterapeut arbejder i en organisation. Da de
dgde, mistede vi to flagskibe i vores fag. Jeg er
taknemmelig over at have mgdt mange andre
spaendende mennesker i mit arbejde i foreningen.
Jeg er taknemmelig over, at jeg har mgdt tillid i de
bestyrelser, jeg har haft siden 2002. Jeg ved godt,
jeg ikke altid har veret lige nem. Jeg ved ogsa godit,
at det kan vere irriterende, at formanden pé forhand
ved, i hvilken retning en beslutning skal gé, nér den
seettes pa dagsordenen.

Det er mit hab, at jeg vil blive tilgivet de fejl, jeg
har begaet, og at | vil huske mig for det, jeg har gjort
af godt for foreningen. Den 7. marts er det slut. Mit
kontor skal pakkes ned, og en ny formand skal sztte
sig til rette. Jeg kommer til at savne arbejdet, savne
faciliteterne pa kontoret og savne mit samarbejde
med Winnie. Med Winnie som ansvarlig for det ad-
ministrative arbejde har vi faet en professionel orga-
nisation. Bestyrelsen indstiller nastformanden Erik
Wasli til ny formand. Det er et godt valg.

Mit liv har formet sig med store omvaltninger
béde privat og arbejdsmassigt. Tiden er kommet til
endnu et skift — nogle vil kalde det en omveeltning.
Min energi har faet et nyt fokus.

Tak for tilliden. Tak for samarbejdet og tak for
tiden sammen i den forening i og i den profession, vi
alle respekterer og veerdsatter.

Erik B. Smith

Formand
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GRATIS BEHANDLING FOR
SPISEFORSTYRREDE

Med stgtte fra Ministeriet for
Sundhed og Forebyggelse er der
oprettet et nyt behandlingstilbud i
hovedstadsomradet til mennesker
med spiseforstyrrelser

Det er den private institution, Frede-
riksberg Centeret, der star bag. Be-
handlingstilbuddet er tilrettelagt som
dagbehandling, og det er abent for
alle med spiseforstyrrelser, som gn-
sker hjelp til deres problem.

”Med over 75.000 ramte mennesker
er spiseforstyrrelser en af de mest
udbredte lidelser i landet, men sam-
tidig ogsa en af de mest tabuiserede
lidelser. Det er derfor gledeligt, at
der nu bliver sat gget fokus pa pro-
blemet, og samtidigt afsat ressourcer
til en bredere vifte af behandlings-
tilbud til spiseforstyrrede”, siger
Morten Dalsgaard, direkter for Fre-
deriksberg Centeret.

Frederiksberg Centeret bruger en
kognitiv behandlingsmetodik, hoved-
sageligt baseret pa gruppebehandling.
Vi har i flere &r haft gode erfaringer
med metoden og den gruppebaserede
tilgang. Det at mgde andre, der har
samme problemer, og opleve at der
kan tales abent om det, gar en keempe
forskel for mange mennesker, der
maske i mange ar har fglt sig darlige-
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re eller anderledes end alle andre”,
siger Morten Dalsgaard videre.

”Endelig mener vi, at netop dagbe-
handlingsformen er ideel for en stor
del af disse mennesker, idet den hjel-
per dem med at fa integreret en lgs-
ning pa deres problem ind i deres
egen hverdag og tilvaerelse”, siger
Morten Dalsgaard. "Derfor legger vi
ogsa stor vaegt pa inddragelse af de
pargrende under behandlingen. Det
er trods alt i hverdagen, at den lang-
sigtede lgsning skal findes, for at der
kan tales om et baredygtigt resultat”.

Behandlingstilbuddet er rettet mod
anoreksi, bulimi og overspisning og
er finansieret af Ministeriet for Sund-
hed og Forebyggelse. Deltagelsen er
derfor gratis, og visitering sker gen-

nem egen laege.
Ritzau 20. okt. 2008

KLINISK FAGLIGT NETVARK
FOR PAR-RELATIONS
TERAPEUTER

I juni 2008 blev Klinisk Fagligt Net-
veerk for Par-relationsterapeuter dan-
net. Det bestar af par-relationstera-
peuter i Danmark, som arbejder med
Imagoterapi, og som er uddannet hos
enten Kirsten Seidenfaden og Piet
Draiby eller hos Jette Simon.” For at
veere med skal man vare godkendt
eller certificeret fra en af de to ud-
dannelser, og man skal have en hjem-
meside og forpligtige sig til at linke
til www.parterapeuter.dk fra den”,
siger de to initiativtagere Bette Bent-
zen, MPF, og Mai-Britt Schwab og
tilfgjer: ”Formalet med netveerket er
tosidigt: dels forbinde os med hinan-
den pa tveers af landet og skabe et
netveerk, og dels at vise 0s som en
samlet gruppe og synligggre Imago
parterapi, sa klienterne let kan finde
0s pa Internettet.”

Hvis man gnsker optagelse i net-
veerket, skal man sende en mail til
m@husetschwab.dk eller til
bette@mail.dk.
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PAS PA MED FUPFIRMAER

Det er ikke forste gang, man harer
om det, og sikkert heller ikke sidste,
men sd meget mere grund er der til at
indskerpe, at vi alle skal passe pa
med firmaer, der kontakter os uopfor-
dret.

Vores medlem Eva Sander forteller,
at hun sommeren 2008 pr. brev blev
kontaktet af firmaet NovaChannel
AG. De skrev til hende, at hun var
registreret i deres liste over behand-
lere i Europa med navn, profession
og klinikadresse og spurgte hende,
om hun ville bekrefte oplysningerne,
hvilket Eva gjorde. Hvad der ikke
stod i brevet var, at besvarelsen var
en ordrebekreftelse, og at hun der-
med tilmeldte sig registret og skulle
betale firmaet 983 Euro.

Efter tre maneder modtog Eva en
venlig rykker om at betale inden 10
dage. Dette brev var vedlagt en for-
mular, hun skulle udfylde med op-
lysninger om sit kreditkort. Eva hen-
vendte sig til sin bank og fik her til
sin forskraekkelse at vide, at oplys-
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ningerne ville have givet firmaet fuld
adgang til hendes konto.

Herefter rettede Eva henvendelse til
Handveerksradet, som godt kendte til
NovaChannel. Firmaet var ifglge
dem tidligere demt for vildledende
markedsfaring, ligesom de fortalte, at
Europaradet var opmerksom pa pro-
blemet.

Pa Internettet kan man dels finde fir-
maet med en beskeden website, og
dels kan man finde forskellige klager
over deres forretningsmetoder. Bl.a.
kan man se, at firmaet i 2003 optree-
der som indklaget for European Ad-
vertising Standards Alliance for at
have brugt ngjagtig samme frem-
gangsmade som beskrevet ovenfor
over for et italiensk firma, og i 2008
advares der mod firmaets forretnings-
metoder pd en hjemmeside for et
hotelregister i New Zealand.

”Jeg far nu et rykkerbrev hver ma-
ned, senest i slutningen af december
2008, som jeg har returneret uden at
dbne det. De fortseetter nok med at
sende brev hver maned et stykke tid
endnu. De har ikke reageret pa det
brev, jeg har sendt dem, og det tror
jeg heller ikke, de ger. Den adresse,
de har opgivet, er kun en dakadresse.
Jeg kunne maile til dem, men jeg har
ikke lyst til, at de skal kunne na mig
via mail. Hvis de skulle finde pa at
hive mig i retten, md jeg tage den
derfra. | givet fald skal de finde en
advokat her i Danmark, de kan ikke
steevne mig i Schweiz”, slutter Eva
beretningen om sin ubehagelige op-
levelse med NovaChannel.

KorT nyT °

PSYKOTERAPIFORSKNING

Pa baggrund af, at The Society for
Psychotherapy Research har gnsket
at indsamle systematiserede beskri-
velser af psykoterapiprofessionerne
verden over, har lektor i klinisk psy-
kologi ved Aalborg Universitetscen-
ter Claus Haugaard Jacobsen be-
skrevet forholdene i Danmark i en
lille artikel med titlen The Psycho-
therapeutic Professions in Denmark.

Artiklen kan findes pa fglgende lange
link:
www.psychotherapyresearch.org/ass
ociations/6344/files/events/barcelona
Ireports/report_denmark.pdf.

Hvis man udskifter ordet denmark til
sidst i linket med fx france, germany
eller poland og maske flere, kan man
lese beskrivelser fra andre lande,
skrevet ud fra den samme skabelon.

Claus Haugaard Jacobsen



FORMAND GAR AF
OG STARTER FORFRA

AFSKEDSINTERVIEW

Tekst og foto: Majbritt Lund, freelancejournalist

Efter seks ar som formand for Psykotera-
peut Foreningen overlader Erik B. Smith nu
roret til nye kreefter. Til trods for at han har
69 lys i lagkagen, er han endnu ikke moden
til at g& pa pension. Tveertimod vil han nu
leese filosofi og journalistik pa Syddansk
Universitet

Da Erik B. Smith i 2002 gik fra at veere nast-
formand til at veere formand for Psykoterapeut
Foreningen, var hans primare mal at gare fore-
ningen mere professionel. Det er den blevet, og
i takt med det er antallet af medlemmer vokset
fra omkring 250 til godt 700.

- Da jeg startede som formand, havde vi vores
arkiv i papkasser, og adressen var altid hos for-
manden. Nu har vi féet lokaler ude i byen og en
sekretariatsleder. Samtidig taler jeg ogsd med
pressen tre til fem gange hver maned, og det
har jo ogsé givet os noget synlighed, og med-
lemstallet er lige sa stille steget, siger han.

Nestformand Erik Wasli navner, at Erik B.
Smiths arbejde som formand netop har veeret
kendetegnet ved hans engagement og den ere-
keerhed, han altid har haft pa foreningens veg-
ne, iser nar pressen stillede kritiske spgrgsmal.

- Man kan sige, at han har veeret foreningen,
blandt andet fordi det har betydet s& meget for
foreningen, at han oprindeligt er uddannet
jurist. Det har han tit kunnet treekke pé. Béade
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nar vi skulle lave love og regler, men ogsa
fordi han netop er s god til at udtale sig pree-
cist, ndr han taler med pressen. Og den evne
kommer vi da til at savne, siger han.

Selv navner Erik B. Smith de nye standarder
for, hvem der kan optages i foreningen, som
det mest banebrydende, han har lavet i sin tid
som formand.

Psykoterapeut Foreningen har efter opleg fra
Socialministeriet, Undervisningsministeriet og
Sundhedsministeriet vedtaget principper for,
hvilke psykoterapeutuddannelser de vil god-
kende. P& baggrund af disse principper har for-
eningen nu udpeget omkring 20 danske skoler,
der uddanner psykoterapeuter pa et niveau, som
foreningen kan std inde for. Udover at vere
uddannet pa en af de skoler skal psykotera-
peuten have en mellemlang eller lang videre-
gdende uddannelse med mindst tre &rs er-
hvervserfaring for at blive optaget i foreningen.

Erik Wasli nevner netop dette samarbejde med
ministerierne som en af Erik B. Smiths store
praestationer.

Foreningens naste store milepal er, som Erik
B. Smith ser det, at psykoterapeuter ogsa far
mere anerkendelse i hele sundhedssektoren.
Bade sd Sygesikringen laver en ordning med
tilskud til terapi, og at psykoterapeuter kan
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ansaettes som terapeuter pd de offentlige ar-
bejdspladser, og at sundhedsordninger ogsa vil
omfatte muligheden for at tale med en psyko-
terapeut.

- Det er tiden ikke moden til nu, men jeg regner
med, at det kommer inden for en kortere arraek-
ke. Nogle af vores medlemmer er ved at kom-
me ind ad bagvejen til det offentlige. Hvis de
eksempelvis er ansat som sygeplejersker eller
socialradgivere i forvejen, far de opgaver som
psykoterapeuter pd arbejdspladsen og ekstra
tilleg for det. Og jeg regner med, at flere far
sddanne ordninger, siger han.

Ingen garanti

Et andet mal for foreningen er at fa professio-
nen psykoterapeut beskyttet. Selv om dette mal
star i foreningens formalsparagraf, regner Erik
B. Smith ikke med, at titlen bliver beskyttet
inden for de neeste to til tre ar.

- Det er et problem, at alle kan kalde sig psyko-
terapeuter, for sd har klienterne ikke nogen
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garanti for, hvad de gar ind til. Hvis titlen var
beskyttet, sédan at det kun var dem, der kunne
blive optaget i Psykoterapeut Foreningen, der
kunne kalde sig psykoterapeuter, ville klienter-
ne ogsa vide, at de var godt uddannet, og at vi
kunne std inde for dem, siger den afgdende
formand.

Han har ogsa et gnske om, at savel privatperso-
ner som fagfolk vil holde op med at blande
psykologer og psykoterapeuter sammen, for det
er ikke det samme. En psykolog har laest fem ar
pa universitetet, mens en psykoterapeut har en
firedrig psykoterapeutisk efteruddannelse oven
pa en anden uddannelse. Og netop det, at psy-
kologerne kun har den teoretiske baggrund,
mener Erik B. Smith er et stort problem.

- Jeg mener, at man skal vare uddannet specielt
til at lave terapi for at gore det. Dansk Psyko-
log Forening har en specialistanerkendelse i
psykoterapi, men det er ikke alle psykologer,
der har den anerkendelse. Alligevel kan de fa et
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ydernummer, som giver dem ret til at tage kli-
enter med tilskud fra sygesikringen, siger han.

Siden Erik B. Smith startede som psykotera-
peut i 1990, er det blevet mere almindeligt at
ga i terapi. Selv om det stadig primzrt er de
gkonomisk velstaende, der kommer, ser han en
gget tendens til, at flere fra mellemgruppen
ogsé kommer. De gkonomisk svageste grupper
i samfundet er fortsat meget sjeldne gaester.

- Der er jo tit lang ventetid for at komme til ved
en psykolog. Og hvis det blev lavet sadan, at
psykoterapeuter ogsa kunne fa et ydernummer,
ville ventetiden jo blive kortere. Som udgangs-
punkt har vi de klienter, der ikke er syge, men
som gerne vil @ndre nogle manstre, eller som
har nogle oplevelser, de gerne vil have bearbej-
det, og det kan vi jo hjelpe dem med. Tidligere
sa vi mest kvinder i terapi, og selv om der sta-
digveek nok er flest kvinder i terapi, ser vi nu
ogsd mange mand. Vi har ogsa markant flere i
parterapi end tidligere. Det virker, som om folk
vil ggre mere for deres parforhold nu, siger
han.

Ny Igbebane

Da Erik B. Smith startede som formand, under-
viste han pa Psykoterapeutisk Institut, side-
Igbende med at han havde klienter.

Sommeren 2007 var han med til at udvikle Kg-
benhavns Gestalt Institut, hvor han ogsa under-
viste. Men efter en del personlig kritik valgte
han at stoppe derinde, og tilvaerelsen som
psykoterapeut var lidt ensom, nu hvor han var
holdt helt op med at undervise. Derfor skulle
der ske noget nyt. Og det nye er et filosofistu-
die pd Syddansk Universitet med journalistik
som bifag.

- Gestaltterapi ligger jo teet op ad filosofien, og

jeg overvejer at skrive mit speciale om etikken
i psykoterapien. Der er mange aspekter, det
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kunne veere interessant at kigge pa. Jeg har selv
veeret med til at skrive foreningens etiske reg-
ler, og det kunne veere interessant at analysere,
hvad de reelt betyder i praksis. Og hvilke argu-
menter der er for og imod, om en handling er
etisk korrekt. Eksempelvis star der, at man skal
henvise sin klient til en anden, hvis man ikke
tror, man kan hjelpe vedkommende. Men hvad
sd, hvis klienten fastholder, at vedkommende
tror, at man kan hjzlpe dem. Er det sa etisk
korrekt at afslutte behandlingen alligevel eller
at fortsaette, spager Erik B. Smith.

Det far han god tid til at fundere over, for selv
om han fortsaetter med nogle af sine klienter,
afslutter han de fleste for at kunne hellige sig
sit studie. Ligesom han ogsa stopper helt og
aldeles i foreningen. Det sidste ar har han kert
et tet parleb med foreningens nastformand,
Erik Wasli, der nu gar efter formandsposten.
Han er helt tryg ved at forlade foreningen, og
han har ikke intentioner om at st og hviske i
kulissen.

- Da jeg i marts sidste ar annoncerede, at jeg
ville ga af, var min intention at arbejde pa at
kunne overlevere en velfungerende forening,
nar jeg gik af. Og det kan jeg. Og jeg har heller
ikke nogen gode rad til den nye formand her pa
falderebet. Den nye formand kan selv, siger
han.
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Uddannet jurist ved KU i 1967.

Rektor for Den Sociale Hgjskole i Kgbenhavn i
15 ar og i Folketinget for Socialdemokratiet i 15
ar (nogle af arene overlappede hinanden).
Uddannet psykoterapeut i 1990.

Med til at starte Nordisk Gestalt Institut i 1992.
Valgt til bestyrelsen i Psykoterapeut Foreningen
1997 og blev i 2002 formand samme sted.
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KERNETERAPI

AF KAREN KAAE OG TURI RYE THOMSEN

Kerneterapi, eller fordybelsesterapi, er en
retning indenfor den kropsorienterede psy-
koterapi. Her arbejdes med kropsfordybel-
ser, der abner for kroppens erindringer helt
ned pa celleplan. Herved opnéas kontakt til
de fglelser, oplevelser og erindringer, der er
lejret i kroppen, og som kan blokere for en
fri gennemstrgmning af energi. Det er en
dybtvirkende, men blid, form for terapi, der
kan friggre gamle blokeringer. Det kan give
ny forstaelse for problemer og tanker, der
heemmer fri livsudfoldelse. Derved kan der
skabes sundhed, balance og frihed pa det
fysiske og det psykiske plan.

Fordybelsesterapi baserer sig pa forstaelsen af,
at mennesket er et fintvaevet, sammenhangen-
de hele af krop, falelser, tanker og spiritualitet.
| et arbejde med problemer af fysisk, psykisk
eller mental art er det vigtigt at arbejde i de for-
skellige lag for at kunne afdekke og forlgse
arsagssammenhangene pa flest mulige planer.
Her rummer det kropslige univers sarlige mu-
ligheder for at kontakte og frigere hukommelse
af ubevidst, falelsesmassig art og uanede res-
sourcer af forskellig karakter.

Kerneterapi arbejder vi med pa Center for Er-
nering og Terapi (CET). CET er et behand-
lings- og undervisningscenter i Kgbenhavn
med otte behandlere: psykoterapeuter, ernz-
ringsterapeuter og kropsterapeuter. Alle har
desuden en traditionel uddannelse i sundheds-
sektoren eller pd universitetsniveau. Centret har
en 3-arig ernzeringsterapeutuddannelse tilknyt-
tet samt foredragsvirksomhed og en reekke kur-

Psykoterapeuten nr. 1, februar 2009

ser og udviklingsgrupper i fordybelsesterapi,
meditation, healing mm.

Vores arbejde pad CET er udviklet i sammen-
heeng med og som en del af den lange tradition
inden for kropsterapier. Kerneterapi har lig-
hedstreek med en reekke andre kropsorienterede
psykoterapiformer, som fx Bodynamic, chok-
traumeterapi, organisk psykoterapi mm. Den
adskiller sig i maden at kontakte og frigare den
kropslige hukommelse. En anden forskel er, at
vi leegger vaegt pa den ernaringsmaessige side
0g pa kostens betydning for sundhed i krop,
folelser og tanker. 1 sammenhang med erna-
ringsterapeutuddannelsen er der udviklet en
stor viden om samspillet mellem kost, psyke og
maden at arbejde terapeutisk pd med at skabe
balance og frihed pa et dybere plan.

Udvikling af en kropsorienteret
psykoterapi

Kerneterapi, eller fordybelsesterapi, er udviklet
i lgbet af 1990°erne af Karen Kaae, og vi ud-
vikler og forfiner den stadig. Terapiformen er
opstet i praksis ud fra de behov, der oprin-
deligt viste sig i arbejdet med psykisk syge.
Siden er den videreudviklet i terapiarbejde med
mennesker med mere almindelige problemer
og i en personlig udviklingsproces. Den er ud-
viklet i en vekselvirkning mellem viden om
sammenhangen mellem krop og psyke, kon-
kret terapiarbejde og en intuitiv evne til at re-
spondere pd mulighederne i situationen. Den
intuitive inspiration i arbejdet er ofte overras-
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kende og anvendes sammen med terapeutens
viden og erfaring. Terapeutens indsigt og er-
kendelse udvikler sig gennem lgbende reflek-
sion over det mere intuitive. Kerneterapi er i
sammenhang med ernaringsterapi blevet ud-
viklet som et redskab til at ga i fordybet
kontakt med egen krop, dens funktioner,
organer og helt ind pa celleniveauet — kernen,
heraf navnet. | dette fordybelsesarbejde er det
muligt at kontakte kroppens fysiske tilstand —
og arsagerne til denne af kropslig, falelses-
maessig og bevidsthedsmaessig art. Det &bner
muligheden for at slippe de blokeringer, der er
for det frie flow (af livsenergi) i krop, falelser
0g tanker.

Kroppens hukommelse

Kerneterapi har som mange andre kropsterapier
et filosofisk udgangspunkt i, at krop, livsenergi,
falelser, tanker og spiritualitet er sammenvave-
de i det hele menneskes personlige udviklings-
og vekstproces. De forskellige aspekter af
mennesket har hver deres kvalitet og funktion i
vore liv og udfoldelsen af den unikke person-
lighed, vi er fgdt med. De er indbyrdes teet for-
bundne og er genspejlet i selv den mindste
celleenhed i kroppen. De forskellige energi- og
bevidsthedslag er meget pavirkelige for hinan-
dens balancer, ubalancer og kommunikations-
former. Ubalancer ét sted, fx i kroppen eller det
mentale, far indflydelse pa energibeveegelsen
og friheden i de gvrige lag. Frigarelse og for-
lgsning af blokeringer i ét lag vil derfor ogsa
pavirke energiflowet i de andre lag og udveks-
lingen imellem dem. Kroppen som indgang
giver nogle szrlige muligheder.

Livet i kroppen giver form til alle aspekter og
niveauer af vore livsudtryk. Kroppen rummer
derfor al psykosocial, biologisk og bevidst-
hedsmassig hukommelse af forskellig art.
Mere precist er det at sige, at hukommelse fra
alt, vi har oplevet, falt og tenkt, er lagret i den
&teriske del af det menneskelige energisystem.
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Det eteriske, livsenergien, er det farste lag i
auraen. Det ligger bade inde i kroppen og 15-
20 cm uden for kroppen. Det ses af nogle som
en lysende breemme omkring kroppen, andre
sanser det som vibrationer og udstraling om-
kring en person. Det kan fgles som en livfuld,
hjertelig atmosfere eller maske en kritisk eller
konkurrencemindet udstraling.

Det ateriske er saledes energi- og bevidst-
hedsmaessigt reservoir for hukommelse, der
kan kontaktes gennem kroppen. Det er knyttet
til energiens stramme, fordi alt levende, ogsa
vor krop og tanker, er energi. Det har sin egen
psykisk-energetiske anatomi, der forsyner orga-
ner og hver eneste celle med livsenergi. Hvert
energicenter, energistram og punkt har sine
serlige opgaver fysisk, men ogsé psykisk, i
forhold til et bestemt livsomrade. Blokeringer i
en energistram vil pavirke kroppens forsyning
af energi. Men ogsd personens evne til at
udfolde sine ressourcer pd det pagaldende
omrade.

Arsager til energiblokeringer kan vare med-
fadte, genetiske problemer. Men de har oftest
en folelsesmassig og bevidsthedsmaessig bag-
grund i personens opvakst. Maderne, personen
viderefgrer dem pé, afspejles i kroppens energi-
strgmme, organer og cellekemi som hindringer
for det frie flow, energi ellers naturligt ville be-
veege sig i. Kerneterapi arbejder med at forlgse
den bundne energi gennem kontakt med krop-
pens hukommelse, sa individualiteten kan ud-
foldes mere frit.

Kerneterapi

En behandlingssession indledes med en tera-
peutisk samtale om det tema, der er i forgrun-
den, og en begyndende abning til de dybere
arsagslag: Falelser, der er involveret, kropslig
sansning, hukommelse og tanker knyttet til
problemet.
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Er det fgrste gang, indledes med en anamnese,
hvor vi bl.a. sparger til klientens livslinie, som
er den personlige historie, bade psykisk og
kropsligt. Vi kommer ogsa ind pa klientens tro,
som er en meget personlig sag: Om hun/han
tror pa, at “der er mere mellem himmel og
jord” og en viden i kroppen, der kan kontaktes
og give svar. Forstdelse for klientens tro og
kontakt med intuition giver mulighed for mest
respektfuldt at statte personen i processen.

Det egentlige fordybelsesarbejde foregar lig-
gende. Personen lejres sa behageligt som mu-
ligt og lunt tildeekket. Afspaendingen, der skal
hjelpe til en dybere kontakt, kan foregé pa for-
skellig made afhangig af klienten og af tera-
peutens baggrund. Klienten bedes rette op-
marksomheden pa andedrattet, pd kroppen og
pa, hvordan hun/han har det lige nu.

Fordybelsesarbejdet kan veere en generel
kropsfordybelse eller fordybelse til et allerede
aftalt kropsomrade, et organ eller en kropsfunk-
tion, fx fordgjelsen eller en celle. En generel
kropsfordybelse indledes med at spgrge til,
hvilket kropsomrade der tiltreekker opmeerk-
somheden, positivt som energifyldthed, lyst
eller gleede, men oftere negativt som spanding,
uro, smerte eller andet. Personen opfordres til
at give sig selv lov til at synke dybere ned i
oplevelsen, falelsen og sansningen. Fglekon-
takten bringer mere bevidsthed (og energi) til
omrédet og giver en dybere kontakt med en
selv bag de kontrolmekanismer, vi har lert os.
Det abner til hukommelsen i kroppens for-
skellige lag og finere energi.

Fordybelsen kan vere til et kropssignal, fx en
smerte i ryg eller skuldre, der forteller om no-
get, der ikke bliver udtrykt i livet, eller som
udtrykkes uhensigtsmeessigt, maske vrede eller
grad. Hvis/nar blokeringen oplgses i et
kropsomrdde, kan opmarksomheden blive
draget til et nyt sted fra en spandt nakke af
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kontrol til en underspaendt lend med fx
opgivenhed, svigt eller forladthedsfglelse, som
der arbejdes videre med at frigare, sa langt det
er muligt i personens proces og inden for
tidsrammen. Det kan fgre videre il

arsagshistorien i opvaksten og maske til et
arbejde med det indre barns oplevelser, der har
blokeret for naturlighed og frihed.

Den bevidste falekontakt med omradet giver
mulighed for at arbejde med érsagerne til blo-
keringen og oplase dem lag pa lag i det tempo
og den rytme, personen er parat til. | fordybel-
sen opfordres personen til at give sig selv lov at
maerke smerten, uroen, spaendingen: Kender du
smerten? Hvor kender du den fra? Hvor stor er
smerten? Har den en form, en farve, en lyd, en
fornemmelse? Det er foglekontakten i oplevel-
sen, der er det vaesentlige, sammen med de tan-
ker, billeder, symboler, erindringer og sansnin-
ger, der udspringer fra et dybere lag af bevidst-
heden. Hele tiden er det derfor vigtigt at hjzlpe
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klienten til en falelsesmassig kontakt med sig
selv gennem andedraettet og kroppen. Terapeu-
ten kan lytte til stemmen, sanse personens
udstraling og fornemme vejrtreekningen for at
veere bevidst om, hvornar klienten pa grund af
frygt eller andet mister kontakten til kroppen
og begynder at intellektualisere over spgrgs-
malet og det oplevede. Sa er det vigtigt at hjzl-
pe personen tilbage til krop og falelser. Tera-
peutens rolle er dbent at ledsage personen pa
sin rejse ind i sig selv: Stille abne spgrgsmal,
ikke forvente bestemte svar og resultater, men
falge klientens proces.

Ofte er det enkle sandheder eller indsigter, der

lertid afgerende betydning for personen, fordi
de er fglelsesmassigt oplevede og ikke bare
intellektuelt erkendt, og fordi der ofte sker en
@ndring i symptomet, nar budskabet er blevet
forstdet. Det kan forsvinde helt eller blive
mindre.

Kropsarbejdet er altid uforudsigeligt, hverken
klient eller terapeut vil pa forhand bevidst kun-
ne sige, i hvilken retning det udvikler sig. Ofte
vil det vaere en fortseettelse af temaet i forsam-
talen og en fordybelse til arsagsbaggrunden for
problemet. Men andre gange tager det over-
raskende en anden retning, som det indledende
arbejde har abnet til.

kommer frem i kropsfordybelsen. De har imid-

Kropsfordybelse — en case
Anne er 44 ar, overveegtig, plaget af eksem og har en historie med forstoppelse. Denne fordybelse
finder sted pa et fastekursus. Anne veelger at arbejde med den tomhed, hun til stadighed har i sig.

Fordybelsesforlgbet indledes med, at hun lejres sa behageligt som muligt inden dybdeaf-
speendingen. Anne udtrykker, hvordan hun har det lige nu, hvorefter fordybelsen til det valgte
tema/omrade starter. Hun kommer ned til tarmene sadan:

T: Giv dig lov til at mzerke det store tomme og ga naermere til det. Er der en abning, sa du kan se
ind? A: Der er en tragt nedad. T: Hvis du felger tragten nedad, hvor farer den dig sa hen? A: Lige
ned i tarmene. T: Hvordan er der dér? A: Der er mgrkt. Det gar op og ned. T: Hvordan er
stemningen i dine tarme?

Stemningen i tarmene oplever Anne som tung, trist og ensom. Adspurgt maerker hun, at fglelsen
gar tilbage til 7-ars alderen og skolestarten. Hun fglte sig unormal og uden for de andre bgrns leg
og feellesskab. Der var ingen at snakke med det om. Far og mor havde det sveert med garden —
"det var synd for dem”. "Og det var synd for de andre bgrn. De havde det alle sveert”. Terapeuten
spgrger til, hvor i kroppen hun fgler, det var synd for de andre bgrn. Anne meerker nu vrede og
raseri. Sa dukker broderen uventet op. Han har begaet selvmord et halvt ar tidligere.

T: Hvad vil han sige til dig? A: "Tingene er akkurat, som de skal veere,” siger han.

Vreden vokser i kvinden. Hun oplever den som en drivkraft, forteeller hun.

T: Meerk, hvordan den bliver det. A: Den braender for udvikling. For at jeg skal komme videre.
Vreden fgles bade som en ven og en fiende. Den del, der er en fiende, lukker mig inde. T: Hvad er
din fantasi, at der vil ske, hvis du slipper vreden Igs? A: Jeg ville sl& en ned — min ekskaereste for
eksempel.

Fordybelsen skifter nu lag og handler om forholdet til ekskaeresten. Anne fgler sig dum, fordi hun
blev sa leenge i forholdet. Men langsomt kommer hun ind til at acceptere, at hun gik, da det var
muligt for hende. Opmzaerksomheden og vreden vender tilbage til den lille pige i skolegarden, der
blev mobbet. Hun ser nu den lille piges ufattelige styrke. At hun holdt til al den mobning.

T: Hvad ville der veere sket i skolen, hvis hun havde brugt den styrke? A: Hun havde splittet
skolen ad. T: Hvad ville der ske, hvis hun brugte hele sin styrke i dag? A: Jeg star hellere pa sidelin-
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jen. T: Hvad er fordelen ved at st& pa sidelinjen? A: Jeg kan se det hele udefra. T: Hvad ville der
ske, hvis du gik ind og var med i dit liv? A: Efter en leengere tavshed, siger hun: Jeg bliver s& varm.
Varmen breder sig ud i heenderne.

Anne oplever, at hun farst stivner ved varmen, der breder sig, men det aendrer sig. P& spgrgs-
malet om, hvilken fglelse det giver, svarer hun: Det giver en enorm styrke. Kontakten handler nu
om, hvad der ville ske, hvis hun tog den til sig og ikke leengere stod pa sidelinjen i sit liv som
dengang i skolegarden. A: Nu smelter veeggene, og jeg kan komme ud ... Det er s& enkelt. T: Er
der et symbol pa at veere midt i dit liv? A: Min bror. Han siger: "Hav det godt og veer glad. Hold op
med at ryge”.

Anne beslutter sig for at holde op med at ryge. Rggen er ikke laengere ngdvendig for at lsegge
slar pa styrken og falelserne. Hun bliver bedt om at vende tilbage til tarmene. Nu feles de lysere og
lettere. Hun har lyst til at bruge en varm, solgul farve til at rense med i tarmen. A: Det giver mere
frihed og en stor kraft. Den breder sig ud i kroppen. T: Er der mere, du har behov for lige nu? A: Nej,
det fgles godt. T: Giv dig lov til lige sa stille at vende tilbage til andedraettet og kroppen.

Bagefter taler de om, at det, der er kommet frem i fordybelsen, vil de arbejde videre de naeste
dage, og at Anne kunne tegne en tegning af sin styrke og af sig selv midt i sit liv. Efterfglgende
aftager hendes forstoppelse, og hver gang hun ikke bruger sig selv pa en ordentlig facon, vender

den tilbage som en pdmindelse om at veere i midten af sit eget liv og bruge sin styrke.

Terapiarbejdet

Anne har relativt let ved at veere i folelses-
maessig kontakt med sine erindringer som barn
og at leve sig ind i, hvordan den lille 7-arige
havde det. Hun behgver derfor ikke sd meget
hjeelp til at blive i kroppen og falelserne, men
en guide, der hjeelper videre pa rejsen med sine
spgrgsmal og er narvaerende i den smertelige
proces med ensomheden, indespzrringen og
den voldsomme vrede.

Terapeuten bringer accept og nensomhed ind
med sin hjerteenergi og hjeelper personen til at
acceptere og modtage det af personligheden,
der er blevet udstedt og fordemt. Det kan gare
det muligt at tage imod det indre barn og de
kvaliteter, der er knyttet sammen med det.

Ethvert menneskeligt mgde skaber en atmo-
sfeere (positiv eller negativ) af alle de tanker,
falelser og kropslige vibrationssignaler, vi hver
iseer har i os pa det givne tidspunkt og pavirker
hinanden med. Denne pavirkning er tydeligere,
nar den ene person ligger fordybet og aben,
maske som et sansende spadbarn. Terapeutens
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kvaliteter har derfor stor betydning i forhold til,
hvor meget klienten kan &bne sig, og hvor langt
hun ter ga. Accept og respekt kan forvandle
dybe emotioner af fx frygt, skyld, skam og
mindreveerd. Terapeutens evne til at skabe et
sadant rum af dbenhed giver personen mulig-
hed for at komme i kontakt med erindringer og
hemmeligheder, det maske ikke fer har veeret
muligt at dele med nogen. Eller som har veret
en hemmelighed ogsa for personen selv.

At lade processen arbejde

Terapeutens rolle er at falge klienten bedst mu-
ligt pa den indre rejse og hjelpe videre med
spargsmal. Hvis én vej ikke er farbar, fordi der
ikke er kontakt, eller fordi den maske ikke er
den rette, ma terapeuten fale sig ind til, hvor
der er en abning til at ga videre. Her er det
ngdvendigt at bruge sin intuition og kreative
fantasi til at skabe billeder og spgrgsmal, der
kan vare ngglen, der abner.

Det er en proces, hvor der er en anden form for

kontrol end den intellektuelle. En nerverets
kontrol med en tilstedeveerelse i nuet, hvor det,
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der har brug for at komme frem og forlgses, far
mulighed for det. Vi skaber selv de allerfleste
ubalancer med vore tanker og emotioner. Vores
energisystem sgger naturligt balance, rytme og
frit flow i krop, falelser og tanker, nar det far
mulighed for det. Det er derfor vigtigt, at bade
klient og iser terapeut giver slip pa at ville
kontrollere forlgbet og overgiver sig til en pro-
ces, der har en rytme, naturlighed og indre vis-
dom i sig fra en hgjere bevidsthed end vor
dagligdagsbevidsthed og rationalitet.

En af terapeutens udfordringer er at balancere i
et harfint samspil mellem overgivelsen til det
flydende, feminine univers af folelser og sym-
bolsprog og samtidig bevare klarhed og over-
blik. En vekselvirkning og gensidig berigelse
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mellem intuition og intellekt.

Der foregar mange forskellige former for kom-
munikation i forlgbet. En vasentlig del af ar-
bejdet ligger i, at det, der opleves, sanses og
forstas, siges hgjt. Mange problemer er netop
blevet en kropslig blokering eller sygdom, for-
di det engang ikke kunne udtrykkes, hvor det
havde veret naturligt. Det kan vere en tanke,
en falelse eller en skabelse af noget. | stedet for
at veere i flow og udveksling blev energien og
impulsen holdt tilbage pa grund af reaktionen
udefra, af frygt for reaktionen eller for ikke at
kunne rumme eller baere falelsen i situationen.

Nervaer med falelse, bevidsthed og udtryk gi-
ver den blokerede energi mulighed for bevee-
gelse og frihed. Ofte, nar personen har udtrykt
en smerte eller blokering, oplgses den, og det
abner for en dybere kontakt. Udtrykket og
stemmens lydvibration har sat bevagelse i den
blokerede energi og har veeret med til at gare
en forvandling mulig.

En vasentlig del af kommunikationen mellem
terapeut og klient foregér imidlertid uden ord,
hvor terapeuten med krop, falelser og bevidst-
hed sanser de oplevelser og erindringer, perso-
nen kommer i kontakt med. Terapeuten respon-
derer pd det gennem sit neaerveer og med sine
spgrgsmal, hvor stemmens klang og vibration
0gsa er vigtig. Det har alt sammen betydning
for at bringe processen videre.

Lys, farver og bevidsthed

Personen bevaeger sig i kropsarbejdet fra én
bevidsthedsdimension til dybere lag af bevidst-
hed, der i hverdagen ikke er i brug. Det kan
minde om bevidsthedshedstilstande i medita-
tion, hvor der er kontakt med dybere bevidst-
hedshedslag samtidig med en vagen tilstede-
veerelse. Personen far mulighed for at komme
mere i kontakt med sin sensitivitet og intuition
pa en kropsligt forankret made. Det kan abne
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for viden og oplevelser, der er gemt i det ube-
vidste.

Vi bruger ofte lys og farver i processen, hvis
personen har lyst til det. Farver, der kontaktes
bevidsthedsmaessigt og falelsesmaessigt, er lys-
kildefarver — har lyset som kilde. De har hver
deres bevidsthedsvibration og varmefrekvens,
der pavirker krop, falelser og bevidsthed, nér vi
med vore tanker bringer dem til et krops-
omréde. Farven eller lyset kan derved skabe en
energimassig forandring, der kan oplgse bloke-
ringer og give gennemstrammelighed.

Personen velger intuitivt en farve og lsegger
maske sin hand (eller terapeutens hand) pa om-
radet som yderligere kanalisering af den valgte
farve- og bevidsthedsvibration. Det vasentlige
er fglekontakten med farven. Ogsa at se farven
kan give yderligere glade.

Der er forskellige tolkninger af farver, deres
betydning og virkning. Men i arbejdet med lys
og farver lader vi klientens intuition og hgjere
bevidsthed arbejde og udfolde sig. Han/hun
veelger den farve eller det lys, der er tiltreekning
til. Maske sparger vi, hvilken betydning farven
har for personen. Det vigtige er at lade farven
eller lyset arbejde.

Cellen afspejler hele mennesket

Kerneterapi kan ogsa vere fordybelse til en af
kroppens mange billioner celler. Cellen afspej-
ler holografisk vor unikke personlighed pa det
fysiologiske, biokemiske niveau, fordi vor
egenart gennemstrgmmer alle lag af os og er
reflekteret i den mindste del. Fordybelse til en
celle giver et ngjagtigt billede af menneskets
kropslige organisering. Men ogsd af dets
serlige personlighed, faglelsesmaessigt, mentalt
og spirituelt reflekteret i cellens fysiske
energiform og struktur. Cellefordybelsen kan
give vigtige informationer om kroppens til-
stand pa celleniveau, biokemisk og energi-
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maessigt. Mangler der noget? Hvad er arsagen?
Men ogsa de psykiske aspekter kan kontaktes i
cellens funktioner.

Hukommelse og kroppens visdom kan aktive-
res gennem fordybelse til en celle ligesom i den
mere generelle kropsfordybelse. Det kan bringe
veerdifuld information frem om arsager til, at
cellen fx ikke producerer den energi, der er be-
hov for. Det kan fortzelle, om cellens membran
er tilstraekkeligt afgreenset i forhold til omver-
denen eller méaske er hard og uigennemtraenge-
lig, sa der bliver naringsstofmangel og op-
hobning af affaldsstoffer. Hvordan fungerer
cellens kommunikation internt og med andre
celler? Er den hensigtsmessig, eller er der
misinformationer? Hvad med cellens kerne —
kan den koordinere og styre cellens aktiviteter?
Eller er den maske treet, uden den power det og
overblik, der er brug for?

Energiniveau, afgrensningsproblemer, forgift-
ning, kommunikation, styring og overblik i
cellens funktioner har klare paralleller til vor
fungeren folelsesmassigt og mentalt. Kontak-
ten med cellen og dens tilstand kan derfor give
ny forstaelse fra et andet niveau af en selv og
nye muligheder for at forandre det stagnerede,
fastlaste. Foruden at det kan have en healende
funktion at veere i kontakt med sig selv og sin
egen kerne pa celleniveau.

Det fglgende er en case, som viser, hvordan
fordybelse til en celle kan foregd, og hvordan
gamle heemmende erindringer, der er indkodet i
cellen, kan frigeres og oplases. Det er ikke én
fordybelse, men en sammenskrivning af flere,
der tilsammen giver det hele billede af cellens
tilstand og de psykiske aspekter i arsagsmgn-
stret. Jo mere der bliver dbnet ind til den gamle
hukommelse i cellen, jo dybere er det muligt at
komme ind og forlgse, s klienten kan fa
frigjort sine ressourcer til at leve sit nuveerende
liv.

25



Cellefordybelse — en case

Hanne opsgger terapeuten i en alder af 43 &r. Hun kommer pga. angst, depression, modlgshed, hovedpine,
sgvnlgshed, forstoppelse og et vaeldig stort sukkerforbrug. Hun er gift, har to bgrn, og begge foreeldrene er
veluddannede.

Indledningsvis taler vi om, at der er en viden/energi inde i hende, der ved, hvor problemet er, og hvad der
har stoppet hende i at udfolde sig. Hun er indstillet pd at komme i kontakt med det sted i sig.

Da Hanne ligger pa briksen, maerker hun efter afspaendingen, at der er en noget, der standser hendes
forbindelse mellem hoved og krop. Terapeuten opfordrer hende til at maerke det sted, der stopper. Hun finder
det og fokuserer pa en central celle her.

Det farste, hun ser, er cellemembranen. Den ligner en seebeboble, der er blank og lukket. | fordybelsen
hjeelper vi ofte klienten til at finde en &bning eller en dar ind til lukkede omrader. Hanne er lidt bange, men har
veeldig lyst til at se ind ad dgren i cellemembranen. Indenfor ser hun, at der er mosekonebryggeagtigt og en
vis uro. Hun ser og mzerker, at hun som lille oplevede, at det var vanskeligt at bega sig, fordi hun aldrig vidste,
hvornar mor blev hidsig og sur. Sa det blev vigtigt for hende at ga helt stille, som pa line, for hvis hun kom ud
over linen pa den ene side, blev hun gjort til grin, og pa den anden side af linen var hun bange for aldrig at
komme op igen.

Da hun var lille, kunne hun ikke gennemskue moderen og troede, at det var hende selv, der var helt forkert.
Men i fordybelsen ser hun, at det er mor, der er forkert pa den, og at hun kunne have taget sig bedre af sit
barn.

Der er stor eengstelse i cellen, med utryghed og megen angst. Adspurgt bliver Hanne klar over, at hun har
lavet sig en seetning, der hedder "Hvis jeg holder mig pa linen, sker der mig ikke noget”. Gennem kontakten
med den gamle beslutning, tankemgnstret og med brugen af en solskinsgul farve til cellen meerker hun, at det
ikke er hende, der er noget galt med. Men at moderen ikke kunne handtere at have et barn, der skulle have
keerlighed.

Hanne far nu et billede af en dejlig gren graespleene, hun roligt kan ga rundt pd, uden at der sker hende
noget. Dette hjeelper pd hendes angst, og hun falder mere til ro.

Videre i fordybelsen far Hanne det billede af cellekernen, at den star p& hovedet. Den er meget smuk og
veerdig, men sa leenge den star pa hovedet, skal den balancere hele tiden, ligesom hvis en mandel star pa
den tynde ende. Hannes eget forslag er at vende mandlen om. Da hun ggr det, abner den sig pa midten, og
der strammer keerlighed ud til hende. Den keerlighed, hun hele sit liv har ledt efter fra mor, kommer nu til
hende fra hendes eget indre, og hun fylder sig med bla energi. Det giver hende ro til at veere livfuld og give
slip p& den gamle erindring fra mor, der sagde, at hun hele tiden skulle vzere stille.

Videre i processen ser Hanne p& RNA, der er budbringere i cellen. De sgrger for, at kommunikation bringes
rundt mellem cellens forskellige dele. Hanne ser dem som grgnne bude, der har alt for travit. De lgber steerkt,
og sa leenge de ger det, maerker hun mindre til den uro og forvirring, der er i hende. Mor kunne lide hende, nar
hun var sgd, stille og svag, og det har sat sig som en stor ubalance, hvor det gzelder om at have travlt, s& hun
ikke maerker leengslen efter keerlighed. Men nu, hvor kernen har fundet kaerligheden og kan sende den ud til
RNA"en, kan budene holde et mere afslappet tempo og hgre, hvad der er behov for, at de gar.

Raekken af fordybelser til en celle og andre dele af kroppen gav Hanne en stgrre ro og accept af sig selv.
Hun udviklede en tro pa, at hun havde lov til at veere i livet og var veerdig til at modtage keerlighed. Hun gav
slip p& meget af sin angst og de udtalte kontrolmgnstre, der hang sammen med den. Hanne holdt op med at
have sa travlt, at hun mistede sig selv. Det gav hende den ro og tilfredshed, som hun leengtes efter. Det endte
med, at Hanne syntes, det var dejligt at vaere sammen med sig selv. Roen og en stgrre grad af hvilen i sig selv
gjorde, at hun gav slip pa hovedpinen og den overvaeldende trang til sgde sager. Forstoppelsen sendrede sig
til det bedre. Hanne fik et betydeligt bedre energiniveau, en bedre brug af sine ressourcer, og hendes liv blev
mere kaerlighedsfyldt og meningsfyldt.
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Cellen som bindeled mellem biokemi,
falelser og tanker

En fordybelse til en af kroppens celler kan give
nyttige informationer og indsigter pa mange ni-
veauer, og det kan forandre svaere problem-
stillinger som hos Hanne.

I cellen og dens funktioner har vi en brobyg-
ning mellem det biokemiske, det fglelsesmaes-
sige og det mentale afspejlet i cellens tilstand.
Nyere forskning viser biokemiens szrdeles tet-
te sammenhang med vore fglelser og tanke-
mgnstre. Psyken pdvirker afgegrende de hor-
monsignaler og nerveimpulser, der sendes
rundt i kroppen og styrer dens funktioner og
sundhed. Men kroppens biokemiske processer
har ogsa meget starre betydning for vore falel-
ser og tanker, end man tidligere har forstillet
sig, ikke mindst fordgjelsen.

Kost og psyke

P& Center for Erneering og Terapi inddrager vi
den erngringsmassige dimension som en del af
arsagsmensteret til psykiske problemer. Men-
nesker med mangeérig angst, tvangstanker, de-
pression eller sejlivede, psykofysiske proble-
mer som fx migraene, astma, svaere mave- og
fordgjelsesproblemer oplever, at fordybelses-
terapi sammen med en kostomlaegning giver
&ndringer, der ikke fgr syntes mulige. Det
gelder ogsa for mennesker med et mangearigt
terapiarbejde bag sig, der maske selv arbejder
professionelt med andre mennesker.

En &ndring af kostens sammensetning og bru-
gen af stimulanser som tobak, alkohol og suk-
ker kan vere en vigtig del af det, der hjelper
personen videre i sammenhang med den tera-
peutiske proces. Tankers og falelsers betydning
i forhold til mad- og stimulansindtagelse er
kendt viden. Fglelser, der er svare at rumme
eller udtrykke, kan give behov for stimulanser
og mad. Behovet og afhaengigheden kan imid-
lertid ogsa relatere sig til en fadevare, der ikke
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(sa godt) tales, hvilket kan pavirke falelser og
tanker i sammensatte, psyko-kemiske proces-
ser.

Kort beskrevet viser den nyeste forskning
inden for psykoneuroimmunologien, at protein
i fadevarer, der ikke spaltes tilstreekkeligt i for-
dojelsesprocessen, kan danne uhensigtsmaessi-
ge signalstoffer. Nogle af disse signalstoffer
(neuropeptider) virker ved at binde sig til opiat-
receptorerne i hjernen. De kaldes ofte morfin-
lignende peptider og settes farst og fremmest i
forbindelse med melkeprotein og gluten. De
kan give reaktioner som depressivitet og angst,
uklarhed, tvangstanker, osteklokkefornemmel-
se, kontaktlgshed, forvirring og hyperaktivitet
vekslende med depressiv opgivenhed og hab-
lgshed. Virkningerne skal hos den enkelte ses i
sammenhang med den personlige historie.

Det kostmaessige kan saledes veere et arsags-
aspekt til psykiske problemer, og en kostom-
leegning kan mindske eller fjerne psykofysiske
reaktioner, der er knyttet sammen med maden.

I kropsfordybelse er det muligt at arbejde med
arsagerne til fordgjelsesubalancer i personens
historie, fx en malkeallergis opstden ved
vuggestuestart og adskillelsen fra moderen.
Eller, som i eksemplet med Hanne, at sukker-
forbruget bl.a. var en made at holde selvsten-
dig handleenergi og naturlige impulser nede.

Kerneterapi kombineret med erneringsterapi
giver en serlig mulighed for at arbejde med
forskellige arsagslag i problemerne, og det har
hjulpet mange til stgrre sundhed og frihed.
Ogsa mennesker, der har veeret opgivet af det
etablerede system.

Den forunderlige krop

Kerneterapi har kroppen som udgangspunkt og
den konkrete ramme for arbejdet. Den abner
for en rejse ind i det kropslige univers, der
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giver dybere kontakt med en selv og den indre
kerne. Det er en terapiform, der arbejder i alle
lag af individualiteten. Bade krop, livsenergi,
falelser, tanker og spiritualitet er involveret i
arbejdet med at skabe frihed til at udfolde den,
vi er, og de serlige kvaliteter, vi er fadt med.

Individets indre ressourcer kontaktes og frigg-
res i kropsarbejdet. Kroppen skaber forbindel-
sen til hukommelsen, og det er samtidig gen-
nem den, at der abnes til dybere dimensioner i
den indre kerne. Ens spirituelle kvaliteter og
hgjere bevidsthed ggres brugbare og far en
konkret form gennem oplevelsen og veren i
kroppen. Den indre og ydre virkelighed bringes
sammen i en proces, hvor personen bliver mere
hel til at udfolde sin unikke personlighed og
sine veerdier i livet med andre mennesker.
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KROPSSANSNING
OG KROPSOPLEVELSE

AT SANSE, OPLEVE, ACCEPTERE OG INTEGRERE

AF MERETE HOLM BRANTBJERG
lllustrationer: Eva Bjerre Simonsen MPF

Nar man stiller spgrgsmalet: Hvad maerker
du i kroppen, kan mennesker svare pad man-
ge forskellige mader. At meerke kroppen er
ikke noget entydigt. Flere lag af vores
sanser og folelser er involverede og blandes
som regel sammen, nar vi saetter sprog pa,
hvad vi maerker.!

I 1977 formulerede lederen af Afspandings-
paedagogisk Institut/Skolen for Kropsdynamik,
afspaendingspaedagog og senere cand. psych.
Ruth Ryborg, en distinktion mellem to centrale
begreber i forhold til kropslig sansning, krops-
bevidsthed og kropsoplevelse, sdledes:

Som arbejdsmodel valgte jeg ”at spalte” helhe-
den op i to begreber — kropsbevidsthed og
kropsoplevelse — og at definere dem saledes:

1. Kropsbevidsthed er en objektiv viden om
egen krop, dennes tilstand og muligheder.
F.eks. viden om kroppens dimensioner, span-
dingsforhold, veegt, beveaegelighedsmuligheder
og styrke, dens temperatur og hud. Kort sagt en
biologisk og fysiologisk indsigt, hvor den fysi-
ske krop er genstand for oplevelsen.

2. Kropsoplevelse er den i ethvert menneske in-
tegreret og dermed aktualiseret ’levendegjort”

1 . .

Artiklen er et uddrag af en sterre artikel: Ressour-
ceorienteret feerdighedstreening som psykoterapeutisk me-
tode, 2007
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kropsbevidsthed. Dvs. kropsbevidsthed farvet
af fglelser, affekter og stemninger, der er be-
arbejdet, fortreengt, forvreenget eller maske
skeerpet af tidligere erfaringer fra den visuelle,
auditive eller motoriske hukommelse, der igen
er pavirket af abstrakte tanker, dremme og
fantasier.

Definitionen pa kropsbevidsthed er en teo-
retisk definition, forstaet pd den made, at den
ikke accepterer den reelle tilstand eller erken-
delse, der er farvet af erfaringer og normer.
Den kan séledes virke som en abstrakt refe-
renceramme.

Jeg mener, at denne spaltning i en objektiv
(kropsbevidsthed) og en subjektiv (kropsople-
velse) viden, er ngdvendig i praksis, f.eks. for
at kunne skelne mellem fantasi og virkelighed,
for at kunne skelne imellem, hvad der er mig i
kraft af mine specielle egenskaber/evner, og
hvad der er paduttet mig af omgivelserne. Og
hvad jeg padutter omgivelserne.

Ved at anvende disse to definitioner (begre-
ber!) parallelt og i undervisningssituationen at
beskeeftige sig med dem enkeltvis, kan vi mulig-
vis na til at opleve og analysere kilderne til vor
frustration, til vor forvirring og til vor aktuelle
identitet. Dvs. at kropsbevidsthed kan give mig
handlemuligheder i forhold til kropsoplevelser,
i forhold til mine umiddelbare omgivelser og
det samfund, jeg lever i.
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Bodynamic Analyse har arbejdet videre med
denne opdeling i to begreber — og @&ndrede pa
et tidspunkt ordet “kropsbevidsthed” til “krops-
sansning”. Ordet kropssansning leegger veegten
pa, at det er en konkret sansning af den fysiske
krop, der omtales, i modsatning til den emotio-
elt farvede kropsoplevelse.

Sé pa spgrgsmalet: Hvad maerker du i kroppen?
kan man svare med kropssansningsord: Mine
heander er kolde, jeg marker beveaegelse i mine
tarme, mit hjerte banker hurtigt, jeg marker
trykket fra mine hale mod gulvet, jeg marker
mit hgjre ben tydeligere end det venstre — det er
varmere, og der er mere fylde i det osv.

Eller man kan svare med kropsoplevelsessprog
som fx: Mine hander er helt vaek, det kerer
rundt indeni mig, jeg er ved at ga i oplgsning,
jeg er ved at falde bagover, mit ene ben er me-
get stgrre end det andet osv.

Pavirkningen af de to begreber

At skelne mellem de to méader at meerke krop-
pen pa og treene folk i at skelne sprogligt mel-
lem dem er en sterk og forblgffende effektiv
psykoterapeutisk metode. Begge slags sprog
navngiver sider af den oplevede virkelighed.
Forskellen pa dem er, at den rene kropssans-
ning er neutral, og den fokuserer pa naervar her
og nu. Kropsoplevelserne skelner ikke mellem
historie og nutid. Den falelsesmassige ladning
tager over og bliver dominerende. Det er ofte
den aktive dynamik, nar mennesker overvel-
des. At fastholde opmerksomhed pa konkret
kropssansning stetter her og nu nerveer. Det
stgtter rumning af folelser og anden form for
hgj intensitet, og det kan hjeelpe mennesker ud
af overveeldelse.

Distinktionen mellem kropssansning og krops-
oplevelse er central i ressourceorienteret
ferdighedstrening. At navngive de konkrete
kropssansninger, der veekkes i de kropslige
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gvelser, fastholder processen i nutiden. Det
formindsker risikoen for at *drukne’ i folelses-
massige tilstande, der kan vakkes samtidig
med aktiveringen af musklerne. Hvis en gvelse
fx veekker ubehag, kan det navngives konkret,
hvilke sansninger, det veekker i kroppen — fx
“Jeg bliver svimmel, gvelsen pavirker min
balance, jeg maerker en fysisk svaghed pa bag-
siden af mine knae, jeg far lyst til at saette mig
ned”. Derfra kan doseringsprincippet hjalpe til
at undersgge, om gvelsen giver adgang til
andre, mere ressourcepragede sanshinger, hvis
gvelsen udfares i en lavere dosering — eller om
dette er en gvelse, vedkommende skal slippe og
falge impulsen til at seette sig ned.

At seette sprog pa

At navngive kropssansninger er ligesa vigtigt i
forhold til positivt ladede oplevelser. Hvis en
centreringsgvelse fx udlgser en oplevelse af at
’komme hjem’ eller ’finde sig selv’, kan det
sprogsattes, hvilke konkrete sansninger der
hgrer sammen med denne oplevelse. Fx “jeg
kan fornemme og visualisere forsiden af mine
leendehvirvler. Jeg kan kontakte omradet med
mit andedreet. Jeg marker varme og gennem-
strgmning langt inde i maven, og det giver mig
en oplevelse af at komme hjem”.

Navngivning af konkrete kropssansninger kan
opbygge bevidsthed om den konkrete kropslige
erfaring, der ligger bag en hvilken som helst
oplevelse. Det statter ejerskab af de ressourcer,
der bliver vakt. Nér jeg ved pracis, hvordan det
markes hvor henne i min krop, nar jeg har
kontakt med en specifik ressource, bliver det
lettere at genfinde ressourcen. Det bliver til en
feerdighed.

At satte sprog pa kropssansninger er ikke en
kropslig ferdighed. Det er en feerdighed, der
stimulerer forbindelsen mellem de subkortikale
dele af hjernen, som kontinuert meddeler os,
hvordan tilstanden i kroppen er, og sproget,
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som aktiveres fra sprogcentrene i cortex.
Sprogsaetningen bygger saledes bro mellem
disse dele af hjernen, som ellers ofte — i forhold
til sansninger i kroppen — arbejder uafhangigt
af hinanden. Sprog knytter til bevidsthed. Nar
vi beskriver sansninger i ord, bliver de en del af
vores bevidste viden om os selv i verden. De
far en anden status, specielt i en kultur hvor
sprog generelt har hgj status, og kropsansning
har langt lavere status.

For de fleste mennesker er det uvant at navn-
give kropssansninger. Det er et sprog, der er
utreenet eller aldrig formet. Hvilket sprog har vi
hgrt om kropslige faenomener under opveksten
og senere i livet? Har vi hgrt andre navngive
kropssansninger? Hvordan er vi blevet madt,
nar vi har sagt noget om, hvordan det maerkes i
kroppen? Hvilken pavirkning baerer vi med os
sprogligt og kognitivt i forhold til sansning af
kroppen og sprog om sansningerne? Svarene pa
disse spgrgsmal vil pavirke, hvor let eller svaert
det er at finde sprog for kropssansninger. For
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nogle mennesker er dette sprog ganske enkelt
utreenet, og ved hjelp af forslag udefra vagner
muligheden og bliver umiddelbart til en
ressource.

For andre vil bevidste eller ubevidste forsvars-
strategier give negativ ladning til sprog om
kropssansninger. ”Sadan noget taler man ikke
om. Det er pinligt. Det er barnligt. Egocentrisk.
Privat. Det deler man ikke med andre. Der er
ikke nogen, der er interesserede i, hvad jeg
meerker. Det er farligt at maerke noget i krop-
pen. Det, jeg merker, stemmer ikke med det,
omverdenen siger. Jeg holder det for mig selv —
eller glemmer det, spalter det fra. ” Osv. osv.

Disse eksempler peger for mig pa, at arbejde
med ressourceorienteret faerdighedstreening og
dermed navngivning af kropssansninger ikke
kun er en kropslig metode. Metoden traener det
observerende jeg. Den treener evnen til at skel-
ne faktuel, konkret virkelighedsopfattelse fra
folelsesladning. Den traener sprog og integra-
tion mellem sprog og krop. Den pavirker bade

31



kropslige, folelsesmessige og kognitive aspek-
ter af det potentiale og de manstre, som knytter
til psykomotorikken.

Udtryk for kropsoplevelser

Ovenstaende kan maske give indtrykket af, lidt
forenklet sagt, at "kropssansning er godt, og
kropsoplevelse er noget skidt”. Dette er ikke
intentionen. Kropsoplevelser, affekter, folelser,
emotioner giver liv og farver i vores oplevel-
sesverden. De udger en vigtig del af, hvordan
vi danner oplevelse af mening. Uden aktivitet i
det limbiske system i hjernen, som er specielt
aktivt i forhold til aktivering af fglelser, mister
vi evnen til at agere i social resonans. Vi mister
evnen til at aflese sociale signaler, tolke an-
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sigtsudtryk osv. (Hart 2006). Vores evne til at
fale er en dybt veerdifuld del af vores kapacitet
som mennesker og en vigtig del af vores evne
til at regulere socialt samspil.

[T E TE

For nogle mennesker er det ligesd vigtigt at
treene sprog for kropsoplevelser som for krops-
sansninger. Hvilke fglelser, stemninger eller
oplevelseskvaliteter knytter til det, jeg faktuelt
maerker i min krop? Er der farver, billeder,
klange knyttet til sansningerne? Spagrgsmal
som disse kan uddybe kontakten til kropsople-
velser og kan hjelpe til at klargagre og adskille,
hvad der er konkret sansning i kroppen, og
hvad der er fglelses- og oplevelseskvaliteter.

Udfordringen i forhold til fglelser er, hvordan

Psykoterapeuten nr. 1, februar 2009



vi mestrer og rummer dem og giver dem ud-
tryk.

Det limbiske system har sterke neurale for-
bindelser til bade hjernestamme og til praefron-
tal cortex. Hvis aktiveringen af fglelser kun
forarbejdes gennem samarbejdet mellem hjer-
nestamme og det limbiske system, sé er vi bog-
staveligt i folelsernes vold. Vi reagerer automa-
tisk, lynhurtigt og med stor intensitet. Vi reage-
rer for vi kan na at teenke. Dette er en hensigts-
maessig overlevelsesmekanisme, nar vi faktisk
er i fare, og det er en udfordrende og ofte pro-
blemskabende mekanisme, nar vi er i vores
normale hverdagsbevidsthed og skal forholde
os til hverdagens udfordringer.

Nar der er samarbejde mellem prafrontal cor-
tex og det limbiske system/hjernestamme, er vi
i stand til at heemme de instinktive impulser. Vi
kan forholde os bevidst til falelsen, og vi har
valgmuligheder i forhold til, hvilket udtryk vi
vil give den. Dan Siegel refererer til disse to
forskellige mader at agere med falelser som the
low road og the high road (Siegel 2006).

At traene sig i at marke kroppen konkret og at
navngive kropssansninger er en made at styrke
evnen til at kunne rumme energiopbygningen i
falelser. Denne trening stotter formentlig op-
bygningen og vedligeholdelsen af de neurale
forbindelser mellem det limbiske system og det
preefrontale cortex.

Nar vi er til stede her og nu og har vores pra-
frontale styring tilgeengelig, kan vi fa adgang til
det livgivende i fglelserne i stedet for at blive
overveldet af dem. Det bliver lettere at adskille
hvilke folelser, der relaterer til fortiden, og
hvilke der er knyttet til det, der sker lige nu.
Arbejdet med kropssansning og kropsoplevelse
statter disse feerdigheder.
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Neerveer her og nu

Ressourceorienteret feerdighedstraening er en
metode, der fokuserer pd narveer her og nu.
Uanset hvad der vaekkes af behagelige eller
ubehagelige tilstande gennem den kropslige
aktivering, holdes fokus p& rumning og mest-
ring og kontakt her og nu — og pa at opdage
potentialet i feerdighederne her og nu.

At aktivere muskler gennem traening af psyko-
sociale ferdigheder vil altid rgre ved to lag i
bevidstheden: Potentialet knyttet til den psyko-
motorik, der aktiveres, bliver rgrt, og samtidig
bliver de livshistoriske preegninger, knyttet til
dette potentiale, rart.

Det kraever aktiv styring at fastholde processen
i her og nu opmerksomhed. De samme gvelser
kan lige savel fungere som indgangsporte til
regression eller genoplevelser. Det er op til
terapeuten eller underviseren at introducere
faerdigheder, der kan holde processen i her og
nu — og derigennem lere klienterne/deltagerne
at kunne gere dette selv (fx gennem fokusering
pa kropssansning og pa individuel dosering).

Her og nu narveer giver mulighed for nye
pregninger, for dannelsen af nye neurale net-
veerk.

I genoplevelser gar man automatisk ind i de
mgnstre, der blev dannet i de oprindelige ople-
velser som ngdvendige og intelligente overle-
velsesstrategier. Heling handler om at bryde
denne automatik, sa det bliver muligt at rgre
ved det samme materiale, den samme falelse,
tilstand, erindring og potentiale — og opdage, at
det er muligt at forholde sig til det pa en ny ma-
de, i kontakt med sig selv og med andre. Denne
form for nypraegning sker her og nu. Den sker
ikke inde i den traumatiske erindring. Den sker,
nar der er feerdigheder nok til at kunne blive i
her og nu kontakt med sig selv og med mindst
ét andet menneske, med bevidsthed om sans-
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ninger, fglelser og tanker, som har rod i de
tidligere begivenheder.

Nypraegning

Ressourceorienteret feerdighedstraning fokuse-
rer pa opbygningen af mestringsferdigheder,
som stgtter og muligger denne form for ny-
preegning. For at nypreegning kan integreres
som et blivende spor i bevidstheden, kravers
der gentagelse. En oplevelse kan abne et nyt
spor. Gentagne oplevelser kan uddybe sporet,
sa det efterhanden kan konkurrere med de gam-
le overlevelsesstrategier. Et nyt neuralt netveerk
bliver formentlig dannet og automatiseret. Det-
te giver os nye valgmuligheder.

og hun opdager, at hun kan veere til stede lige
nu med lysten til at lgbe. Fgdderne bliver var-
mere, hun fgler sig mere kraftfuld og til stede,
og den fysiologiske mobilisering leegger sig.
Hun vender tilbage til fuldt nserveer i forhold til
de andre i gruppen.

Et eksempel:
En deltager bliver angst efter en jordfor-

bindelses-gvelse, der fokuserer pa sansning af
foddernes kontakt med underlaget. Angst-
folelsen er udlgst af den konkrete sansning af
fedderne. Jeg beder hende seette ord pa hvad
hun konkret meerker i kroppen. Hendes hjerte
banker hurtigt, hun sveder i heenderne, fad-
derne er meget kolde. Allerede navngivningen
af disse sansninger gar hende mere til stede i
nuet. Hun er her og meerker de ubehagelige
sansninger, der knytter til angsten. Jeg spgrger
til sansningen af hendes mave og hendes
centrumsomrade (baseret pa en visuel regi-
strering af, at der mangler energi i det omrade).
Hun svarer, at det omrade er fiernt, ligesom
veek. Jeg beder hende huske hvilke af centre-
ringsgvelserne, der virkede bedst for hende.
Hun husker, at hun kan teenke pa forsiden af
leendehvirvlerne. Hun ger det og oplever, at det
bliver nemmere at holde angsten ud. Hun er
bange, og hun er lige her og nu i angsten, i
kontakt med sig selv, med mig og i mindre grad
med gruppen.

Jeg sparger til forbindelsen ned i benene, ned
til fedderne. Hun meerker uro i benene og bliver
klar over, at benene har lyst til at lgbe. Jeg
beder hende meerke den impuls, maerke for-
bindelse fra balancepunktet og ned til fadderne,
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Denne type forlgb rummer et lille stykke bear-
bejdning af traumatisk angst, rummet i en her
0g nu proces. Der sker en nypragning i forhold
til det gamle automatiske mgnster, uden at der
er sat fokus pa, hvilke begivenheder der har
ngdvendiggjort dette mgnster. Nypragningen
rummer en erfaring om, at det er muligt at
maerke angst i kontakt. At kropslige faerdighe-
der styrker rumning af energien i angsten, og at
det er muligt at komme gennem angsten. Den
varer ikke evigt. Mobilisering i det sympatiske
nervesystem kan komme, kan forlgbe og kan
leegge sig igen. | forhold til heling af trauma-
tiske oplevelser er dette afggrende erfaringer
og feerdigheder. Oplevelsen af at kunne mestre
de tilstande, de traumatiske oplevelser har
udlgst i en, er en af komponenterne i at etablere
eller genfinde tryghed.

Hvis man med samme klient havde spurgt til,
hvad hun merkede i kroppen, og havde accep-
teret kropsoplevelsessvar, ville processen vere
gaet i en anden retning, formentlig leengere ind
i den genoplevelse, der aktiverede angsten og
dermed ind i ngdvendigheden af at aktivere de
gamle automatiserede strategier. Muligheden
for nypraegning ville blive vanskeligere at na.

Accept af det, som er

Ressourceorienteret faerdighedstraening bygger
pa den tanke, at det er muligt at forandre fast-
Iaste mgnstre gennem opbygning af nye spor,
gennem traening af feerdigheder, som kan gare
det muligt at udvikle og integrere ny adferd.
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Aktivering af potentialet knyttet til musklerne
er en metode, der ofte vaekker hab. Opdagelsen
af, at mit centrum stadig er inde i mig, selvom
det har faltes, som at jeg mistede det. Eller
sansningen af at det er muligt at beveege arme-
ne og vare nysgerrig i forhold til hvilke impul-
ser, de har, efter mange ar hvor armene har
faltes passive, dgde eller kraftigt kontrollerede.
Denne type oplevelser vaekker ofte hab.

Og samtidig har mange, mange mennesker
gjort samme erfaring, som jeg gjorde som ung
afspaendingspadagogelev, og som jeg har gjort
mange gange siden: Der vakkes hab, nar kon-
takten til ressourcer etableres, og det er ikke s&
enkelt at integrere og bevare kontakten til de
vakte ressourcer. Og det gar ondt.

De automatiserede forsvarsstrategier, bade dem
der relaterer til uforlgste choktraumer og dem,
der relaterer til personlighedsudviklingen, giver
sig ikke s let. Vi mestrer vores hverdag med
dem, de udger en veaesentlig del af vores kendte
verden, og vi ved de virker. P4 trods af de om-
kostninger, de ogsa péferer os, udger de vores
trygge platform.

Nye spor skal erfares mange gange, fer de for
alvor kan opleves som et alternativ til forsvars-
mgnstrene. Det betyder, at man i en udviklings-
proces altid arbejder i balancen mellem gnsket
om og muligheden for forandring og konfronta-
tionen med virkeligheden, som den er inklusive
de automatiserede forsvarsstrategier. | denne
balance er evnen til at acceptere det, som er,
uanset hvad det er, afggrende.

Gestaltterapien har i mange ar arbejdet ud fra
tesen at forandring sker, ndr man bliver det,
man er. Svenske terapeuter inden for dialektisk
adfeerdsterapi (DAT, grundlagt af Marsha Line-
han) udtrykker det saledes: "I fokus er dialek-
tikken mellem accept og forandringsarbejde.”
(Kéver og Nilsonne 2007)
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Et gnske om at finde sin centrering farer ikke i
sig selv til bedre centrering. Det giver en veer-
difuld motivation og et drive, men i selve arbej-
det med gvelserne er accepten af de faktiske
sansninger, der er tilgeengelige i kroppen, farste
og afgarende skridt.

At finde sin centrering kan fx. starte i sansnin-
gen af ingenting at kunne marke eller at maerke
et tomrum i maven eller at f& kvalme og ube-
hag ved kontakt med centeromradet i kroppen.
Accept af disse tilstande, evne til at beskrive de
konkrete kropssansninger, der knytter til dem,
kan fare videre. Maske opdager man, at en af
centreringsevelserne giver adgang til mere
ressourcepragede sanshinger. Eller at det foles
bedre helt at slippe fokus pa centrering og ar-
bejde med jordforbindelse i stedet, for derefter
at opdage, at nar forbindelsen med underlaget
bliver bedre, sd vaekkes der mindre ubehag i
kontakten til centeret, eller det bliver lettere at
rumme ubehaget og veere nysgerrig i forhold til
det.

Disse processer rummer hele tiden en dialektik
mellem accept af tilstande og mgnstre, som de
er, og muligheden for at opbygge nye spor. At
kunne skifte mellem disse to indfaldsvinkler
eller at kunne holde dem i bevidstheden samti-
dig er en af udfordringerne, nar man anvender
metoden, bade som klient/deltager og som tera-
peut/underviser.

For terapeuten kraever det, at man pa en gang
kan invitere folk til at opdage og tage ejerskab
for de ressourcer, som potentielt knytter til hver
enkelt gvelse, der instrueres i, og samtidig kan
videregive accept af, at hvad som helst, der
markes i en gvelse, er okay. Der er ikke noget
“rigtigt” resultat. Der er et potentiale, og for-
skellige mennesker har ufatteligt forskelligt
forhold til dette potentiale, hvilket viser sig i de
meget forskelligartede oplevelser, der udlgses
af gvelserne.
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At acceptere de sansninger og oplevelser, man
far i ferdighedstraeningen, rgrer ved ens evne
til at acceptere sig selv, som man er. Det rgrer
ved ens selvbillede. Ligesom navngivning af
kropssansninger kan veere pavirket af negativt
ladet kognition, sa kan selvbilledet det i hgj
grad ogsa. At marke fjernhed eller opgivelse
steder i kroppen kan vere forbundet med selv-
fordemmelse: "Jeg er ogsa sa svag”. At marke
vrede kan vere forbundet med ikke at fale sig
socialt acceptabel. At marke kraft kan veere
uforeneligt med at vaere en ’paen pige’ osv.

Mit eget forlgb i mgdet med den ressourceori-
enterede ferdighedstraening er et eksempel pa
dette. Mit normsystem gav hgjere status til de
steerke og kompetente dele af mig. Jeg ville
hellere fgle mig steerk i en gvelse end svag.
Min magteslgshed, hjelpelgshed, overvaldelse
0g angst var skjult under min styrke, som til
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gengeeld matte holdes med meget kontrol, for
at kunne opretholde mgnsteret. | forhold til
hypo- og hyperrespons havde jeg et staerkt
polariseret billede med ganske kraftig bade
opgivelse og kontrol. Et sadant mgnster vil
gere det vanskeligt at acceptere alle de for-
skellige sansninger, der bliver vakt i den krops-
lige feerdighedstraening. De sansninger, der pas-
ser ind i selvbilledet er velkomne, andre sans-
ninger kan maske veakke nysgerrighed, og
andre igen sorteres automatisk fra — uden om
bevidsthedens styring — fordi de ganske enkelt
er for skremmende, hvis der ikke er kapacitet
nok folelsesmassigt og kognitivt til at udvide
selvbilledet.

Denne automatik er selvsagt oftest ubevidst.
Hvis man farst har bevidsthed om, hvad man
accepterer, og hvad man helst sorterer fra, sa
begynder man at have et valg.
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Denne dynamik vil vere aktiv uanset hvilket
selvbillede og normsystem, man har. For nogle
vil det veere farligt at meaerke deres egen styrke.
Man vil maske fgle sig mest tryg ved sansnin-
ger, der bekrefter billedet af at veere svag.
Andre vil genkende det mgnster, jeg beskrev
ovenfor.

Dosering

Jeg betragter dosering som et afggrende ele-
ment i ressourceorienteret feerdighedstraening.
Opmerksomhed pa hvilken dosering, der fales
optimal for hver enkelt i enhver gvelse, stotter
op om accepten af, at en hvilken som helst
reaktion pa en gvelse er okay. Der findes ikke
forkerte reaktioner — der findes kun individu-
elle svar pa den pavirkning, som en gvelse er.

Fokus pa dosering stetter op om, at man kan fa
succes i en gvelse pd mange mader. Selv det at
veelge en gvelse fra giver indre succesoplevel-
se, nar valget baserer sig pa en helt precis
sansning af, hvad der er optimal dosering for
mig lige nu.

Doseringsprincippet indbygger en respekt for
forsvarsmanstre, for parathed til forandring af
selvbillede og normsystem. At lede efter den
optimale dosering i en gvelse er at veere under-
sggende i forhold til, hvad der beveeger mig i
retning af en grad af narveer i nuet, som jeg
kan rumme og baere mig selv i. Nar man finder
den optimale dosering i en gvelse, udlgser det
ofte en dyb falelse af tilfredshed eller indre
succes. Jeg kommer autentisk til stede i mig
selv, i spaendfeltet mellem mine ressourcer og
mine forsvarsstrategier.

sgjlen startende oppe ved overgangen mellem
nakke og brysthvirvler og helt ned til korsbenet.
Jeg meerker fgrst min gamle tendens til at sgge
efter en kraftfuld modstand fra handen, som
dermed ville f& mig til selv at skubbe kraftfuldt
med alle dele af min rygsgjle. Jeg veelger at
lytte efter de forskelle, som jeg ved er i for-
skellige dele af min rygsgjle. Jeg finder mange
gradueringer. Jeg beder om forskellig dosering
fra den andens hand og far det. Den gvre del af
ryggen har et neermest neutralt naerveer, har
hverken brug for at skubbe hardt eller meget
forsigtigt. S& kommer der pludselig et omrade i
overgangen mellem brysthvirvler og leende-
hvirvler, som fgles sarbart. Jeg gar bevaegel-
serne mindre og beder om mindre modstand.
Jeg far det og finder en optimal starrelse og
kraft i beveegelserne, som ggr, at jeg virkelig
kan meerke omradet, og der begynder at
komme en forsigtig sansning af liv i det.
Sartheden bliver p4 den made rummet. Jeg
tager ejerskab af den. Leengere nede i lseenden
kommer behovet for kraftfuld og meget fast
modstand, som ggr det trygt for mig at skubbe
med stor kraft og nyde det. Jeg ejer min styrke
og bliver mgdt i den.

At lytte til den preecise dosering i de for-
skellige dele af rygsgjlen aendrer udbyttet af
denne gvelse markant. Jeg kommer til stede i
ejerskabet af forskellige dele af min personlig-
hed pa én gang. Jeg mzerker pa en gang mine
hypo- og hyperresponsive mgnstre og ogsa de
steder, hvor jeg problemfrit har adgang til
ressourcer. Jeg far stgtte til et nuanceret selv-
billede.

Et eksempel:

Jeg er med i en pargvelse, hvor jeg bevaeger
min rygsgjle op mod en anden persons hand.
Handen holder et stykke tid pa hver del af ryg
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Viden stgtter accept

At &ndre sine mgnstre tager tid og gares ikke
kun gennem ferdighedstraening. Fardigheds-
treeningen tilbyder en mulighed for langsomt at
fa gje pa pregningerne. Hvordan reagerer jeg
pa gvelserne? Hvilke slags sansninger kommer
nemt til mig? Er der nogen slags sansninger,
som jeg kan hgre, at andre i gruppen far, som
jeg aldrig far og maske meget ngdig vil stifte
bekendtskab med? Har jeg forestillinger om,
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hvordan man helst skal reagere pa en gvelse,
hvad det er ’bedst’ eller *mest rigtigt” at meer-
ke? Er der nogle af mine egne sansninger eller
oplevelser, jeg skammer mig over og ngdigt vil
sige hgjt? Osv.

Nysgerrighed over for disse spgrgsmél kan
hjeelpe til accept af svarene. Accept af det, som
er, handler saledes ikke kun om accept af de
faktiske sansninger og oplevelser, der udlgses,
men i lige s& hgj grad om accept af den made
jeg forholder mig til dem. Accept kan ikke
presses frem. Accept kan inviteres. Der kan
preesenteres accepterende gruppenormer, hvor
alle reaktioner og mgnstre er okay, og i sidste
instans kommer accept indefra, nar personen er
parat til at kunne erkende og pabegynde inte-
gration af de sansninger, falelser eller oplevel-
ser, der har veeret ekskluderede.

At fa viden om traumereaktioner, dissociering,
instinktreaktioner og hgjdepunktsoplevelser har
veeret en vigtig faktor i forandringen af mit eget
Iaste selvbillede. Gennem denne viden har jeg
kunnet forstd, at de skr&emmende sansninger,
som jeg havde sveert ved at acceptere, var na-
turlige reaktioner pa ekstreme pavirkninger. At
jeg er normal, at mine reaktioner kan forstas og
beskrives som del af det at vaere menneske.

At fa viden om psykomotorisk udvikling, om
udviklingsfaser i barndommen, om eksistentiel-
le temaer og udfordringer, om sundt potentiale
og forsvarsstrategier, om hypo- og hyperre-
sponsive reaktionsmgnstre i muskulaturen — al
denne viden har givet mig en gigantisk statte til
at kunne veere nysgerrig i forhold til mine egne
0g andres sansninger og reaktioner og accep-
tere dem, som de er.

Viden om spirituelle bevidsthedstilstande, at fa

et landkort til at navigere ud fra i oplevelser,
der transcenderer personligheden, har stattet
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accepten af mine egne tilstande, og har gjort
det muligt at mgde andres tilstande med accept.

Vidensformidling eller psykoedukation, som
det kaldes i kognitiv terapi, er en vasentlig
komponent til stotte af udviklingen af accept og
derigennem stette til muligheden for at kunne
forholde sig undersggende til alle de fenome-
ner, der kommer frem i bevidstheden, nar man
arbejder med kropsligt baseret faerdighedstrae-
ning. Undervisning i ressourceorienteret faer-
dighedstreening rummer derfor altid en blan-
ding af vidensformidling og arbejde med
kropslige, sansebaserede gvelser, der kan abne
til egen erfaring.

Integration i personligheden

At nd til en fuld accept og integration i person-
ligheden af sansninger og oplevelser, der radi-
kalt @ndrer ens selvbillede, kreever, at man
forliger sig med den historie, disse oplevelser
knytter til. Vi spalter ikke dele af os selv fra
vores selvbillede for sjov. Der gemmer sig altid
historier, faktiske omstaendigheder, begivenhe-
der, familiedynamiske mgnstre osv. bag en sa-
dan fraspaltning.

Feerdighedstraening giver mulighed for lang-
somt, skridt for skridt, at &bne vejen ind til de
fraspaltede dele gennem navngivning og accept
af sansninger og oplevelser med respekt for den
dosering, personen er parat til, og gennem
styrkelse af evnen til at mestre og rumme. |
nogle helingsprocesser er denne arbejdsform
nok til at skabe den gnskede forandring. Ny-
preegning sker her og nu, og fokus pa livshisto-
riske begivenheder kan treekke fokus veek fra
forandringspotentialet. Andre gange er kontakt
med direkte fokus pa de faktiske livshistoriske
forhold, der har fart til det laste selvbillede, en
vigtig komponent for at na til fuld integration
0g accept.
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Merete Holm

Kroppens poesi

| Kowloon Park i Hong Kong

i eftermiddagens blade solflimmer

pa terrassen under de gamle traeers skeermende kroner
omgivet af den aldrig forstummende brummen

af millioner af myldrende mennesker

laver de to gamle mand Ta'i Chi

Endnu engang

i en kort stund af den sidste del af deres liv
udfarer de aldrende kroppe drevet af en indre glad
de manende bevagelser

Henrevne, hengivne

Den yngste hjelper forsigtigt den aldre
med den rigtige drejning

af den aldersstive ryg

Indforstaede smiler de til hinanden
Henrevne, hengivne

mgdes de i kroppens poesi.

Susanne van Deurs
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AT VAERE EN KROP
— OG AT HAVE EN KROP

AT VAERE VIDNE TIL SIG SELV

AF GRETHE ROSENKVIST

OG LOTTE AUGUSTESEN
lllustrationer: Lotte Augustesen

Hvis vi skal kunne na frem til at hele
kroppens og sindets dybe grundstruk-
tur og na frem til de eegte folelser fra
hjertet, s er det ngdvendigt at supplere
den terapeutiske metode med medita-
tive teknikker.

Vi bliver ngdt til at indremme det: Selvom vi
som terapeuter kan hjelpe mange mennesker
med at mindske mange lidelser, sd kender
mange af os sikkert den klient, der kommer og
siger: ”’Nu har jeg arbejdet i terapi i mange ar
og har faet en indsigt i mine lidelsers bag-
grund. Hvorfor dukker de gamle grundmegnstre
s& op igen og igen?”’

Dybt i kroppens celler sidder den gamle grund-
indstilling, som bliver ved med at komme til
udtryk: Som smertekroppen, som uhensigts-
massig selvdestruktiv adferd, som folelses-
maessige overreaktioner, som destruktive tanker
og sygdomme.

Det er ogsa vores erfaring, at mange ars terapi
for nogle mennesker betyder, at de udvikler en
narcissistisk adfeerd, der bunder i en forstaelse
af: Det er synd for mig, det er min historie, der
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giver mig mine problemer, sadan er det. | den-
ne fastholden skaber klienten en identitet, som
ofte kan bliver et feengsel.

Gentagelsesmgnstrene kreerer hele tiden nye
melodier i de samme tonearter. Psykoterapi kan
hjeelpe med til at fjerne klaviaturets hgje sking-
re toner, men de dybe oktaver har en resonans,
som det kan veere sveert at lytte sig frem til, og
som klienten sa ofte tror kommer udefra.

Hvad er det sa, den meditative grundindstilling
handler om, og hvordan er den forskellig fra
den psykologiske tilgang?

Symptomet i stedet for historie

| det terapeutiske arbejde ligger der en be-
grensning i den opfattelse, at klientens jeg er
identitetens virkelighed. Det vil sige jeget med
dets biografiske historie, med svigt, traumer,
chok, overgreb osv. — det er det, der giver
klientens problemer. Det vil sige, de kommer
udefra.

I almindelig terapi gar klienten ind i smerten og

historien bag. Bliver maske ked af det, og der
sker en identifikation med smertehistorien. Det
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er ogsa ngdvendigt og kan give en vigtig for-
staelse af, hvad der er sket. Med den meditative
indstilling arbejder terapeuten videre herfra,
treener klienten i lidt efter lidt at kunne blive
ved symptomet, smerten. Klienten skal lere at
give opmerksomhed til den del af sig, der san-
ser smerten. Og hun skal finde ud af, at der er
en anden del af hende, der kan konstatere: Na,
det er sadan, det er. N4, det er sadan, min krop
og jeg har haft det i mange ar. Klienten skal
ikke forholde sig til, om det er godt eller
darligt. Eller at ville have det vaek. Klienten
skal blot give sansningen opmarksomhed og s&
finde ud af, hvad der sker. Dukker der fglelser
op i klienten, billeder, tanker osv.? Det handler
her om at treene den ikke-projicerende adfzerd
hos klienten for at give plads til med-falelse for
den, der lider. Traene det at veere den, der er
opmarksom, og samtidig kunne veere med det,
der ger ondt, uden at projicere ud i skylds-
angreb. Og rumme alt det negative, der
kommer op i awareness pé det, der er her og
nu, uanset indhold.

Pa vej forbi symptomet

P4 den made kommer klienten lige s& stille
forbi symptomet ned til et dybere lag. Og be-
gynder maske at finde ud af: Hvad er det for et
sted, jeg igen og igen er gaet forbi? Hvad er det
usete, som har skjult sig i mange ar, og hvor-
dan har det beskyttet sig mod at blive set? Pa
dette niveau har vi at ggre med opheling af jeg-
hullerne.

I denne proces kan klienten opdage, hvor
smertekroppens dybeste toner klinger, hvordan
de flytter sig og pavirker dele af og hele
klientens krop, hvordan fglelserne bliver pa-
virket af det, og hvilke tankekonstruktioner
klienten knytter hertil.
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Denne proces ger, at Klienten begynder at
kunne adskille sine falelser fra sine tanker, fra
sine kropsfornemmelser. Og begynder at finde
ud af: Hvad kan jeg stole pa. Klienten begynder
at fd en oplevelse af at veaere en krop. Reelt at
kunne merke, hvad der foregdr i kroppen,
kunne lytte til
den og veere i
dialog med
den: Hvad har
den brug for,
behov for.

Det vil sige, vi
trener her en
omsorg for sig
selv, en med-
fglen med sig
selv, der er
ngdvendig,

hvis  klienten
skal kunne nz-
re &gte omsorg
for andre.

e

At veere vidne til sig selv

Den meditative grundindstilling betyder altsa,
at man som terapeut gver Kklienten i at kunne
vere til stede i kroppen og falelserne og sam-
tidig kunne lave en adskillelse mellem det, der
sker og markes, og sig selv som iagttager.

Denne distance er ikke at forveksle med distan-
cen, hvor klienten setter sig udenfor i et meta-
perspektiv og betragter situationen ovenfra. Det
handler heller ikke om, at klienten adskiller sig
pa den made, at hun i stedet for at acceptere
den folelse, hun ikke kan lide, sd satter en
positiv i stedet. Og gver sig i at have den.
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I den meditative holdning handler det om bade
at kunne marke fornemmelserne og samtidig
have en bevidsthed pa dem. | en samtidighed.
Klienten skal altsd kunne vere helt i sine
tanker, falelser og krop samtidig med at kunne
iagttage dem som et slags vidne. Det betyder
0gsa, at klienten far en treening i ikke at udleve
det, hun oplever. Dvs. ikke kun merke det, hun
oplever, men at vare vidnet.

Ferst ma man veere en krop, derefter via vid-
nepositionen erfare ogsa at have en krop.

Kroppen er vejen, hjertet er dgren:
Sjeelen og bevidstheden

P& dette sted kan klienten maske begynde at
opdage, at hun er mere end sin krop, mere end
sit jegs historie: far, mor, traumer osv.

Nar klienten begynder at kunne give accept til
det, hun marker, foler, ser, teenker, uden at
ville @ndre det, uden at ga videre i en tanke-
proces, s& begynder den dybe kontrol i kroppen
og sindet maske at slippe, og herfra kan klien-

ten

@ax_
'Q\\;!

42

have mulighed for at opdage en dybere di-
mension af sig selv. Det, der gar ud over jeget,
og som er det sted, hvor gleede og mening
findes. Og klienten kan begynde at slippe sin
fastlaste opfattelse af sig selv.

Afspeendingen og energiflowet

Den meditative indstilling betyder, at klienten
skal treenes i, at afspaending ikke ’bare’ er af-
slapning. Det handler om igen at bruge op-
merksomheden. Merke og give slip. Marke
og give slip. Ikke ggre noget, men mere og
mere subtilt merke, hvor det slipper, og hvor
det er sveert at slippe.

Det er ikke nemt, og det er vigtigt, at veere i
dialog med klienten om, hvad der sker, for at
leere det sprog, der har med denne slippe-teknik
at gare. Og lere hvordan &ndedrattet kan blive
et redskab for opmaerksomheden.

Nar klienten begynder at slippe de gamle
mgnstre, marker hun i stadig stigende grad et
starre flow af energi i kroppen, og energien
bliver mere flydende. Mere levende. Da energi
har det med at sege hen mod de steder, hvor vi
er lukkede, betyder det, at hvis Klienten
begynder at fi kontakt med mere levende
energi, sa er der mulighed for at rense ud pa et
dybere niveau. Og klientens dybe grund-
megnstre kan begynde at blive brudt og jeg-
hullerne helet op.

Bindeleddet mellem kroppen og bevidstheden
er kroppens flydende energiniveau.

Klienten kan pa dette sted maske erfare, at for
at kunne forsta sjelens kvalitet er det ngd-
vendigt at kunne blive stille. Det er en sver
opgave i dagens virkelighed — ingen stgj fra
folelser og tanker, og fra dette sted opdage at
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det kan man ikke leese sig til eller forsta sig til.
Klienten kan herfra maske opdage, at der er en
bevidsthed, som kan iagttage bade hendes krop,
hendes fglelser og hendes tanker og samtidig
ikke vaere identisk med det, bevidstheden iagt-
tager.

Hjertets intelligens- og segte empati

Nar klienten mere og mere bliver helet op i sine
folelser, og nar det begynder at abne ind til
hjertefalelserne, sa begynder klienten at opleve
mere narver, mere liv i nuet, og hjertets kva-
litet er med til at hele mere op.

For os er det spirituelle blandt andet at udvikle
hjertets medfalelse og bevidsthed, sé falelserne
fra hjertet kan fa et ligefremt og naturligt ud-
tryk i hverdagen. Og give oplevelsen af indre
samhgrighed med andre. Det, at leere at veere
vidne til sig selv, er et af de vigtigste redskaber
i denne overbygning pa terapi.

Det lyder enkelt, men er subtilt og er et sveert
skift i teknik.

At leere vidnefunktionen

For at terapeuten skal kunne arbejde med at
lere klienten vidnefunktionen, er det ngd-
vendigt, at terapeuten selv har lert den. Det
tager tid, og er ikke nemt. Det kraever megen
traening, men metoden kan med tiden blive et
vigtigt selv-helende redskab for klienten og et
afbalanceret udgangspunkt for en videre me-
ditativ treening og fordybelse, hvis man har lyst
til dette.

Psykoterapeuten nr. 1, februar 2009

Inspirationskilder:
Pema Chgdron, Tara Bennet Coleman, Jon Kabat-Zinn,
Eckart Tolle, Jes Bertelsen.

Grethe Rosenkvist er psy-
koterapeut. Hun har ud-
viklet metoden Kroppens
0g Bevidsthedens helende
kraft, som er indeholdt i
Psykoterapeutisk Instituts
kommende 2-arige over-
bygningsuddannelse af samme navn. Undervist
i meditation af Jes Bertelsen gennem 26 ar.
Egen praksis med klienter og kursusvirk-
somhed i Kgbenhavn.

Lotte Augustesen er psy-
koterapeut MPF. Ph.d. p&
afhandling om klinisk psy-
koterapi. Speciale i drgm
og krop. Undervist i
meditation af Jes Bertel-
sen gennem de sidste 14
ar. Egen praksis med klienter og kursus-
virksomhed i Skanderborg og i Kebenhavn.
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At have sindet pa sinde

Anthony Bateman og Peter Fonagy: Mentaliseringsbaseret behandling af borderline-personlig-
hedsforstyrrelse. En praktisk guide. Forord af Finn Skarderud og Sigmund Karterud. Oversat af

Bjgrn Nake. Akademisk Forlag. 248 sider. 299 kr.

BOGANMELDELSE

Sidste ar lante jeg Psychotherapy for Border-
line Personality Disorder, Mentalization-based
Treatment (Bateman and Fonagy 2004) af en
kollega og gik med ildhu i gang med at leese
om denne nye behandlingstilgang, mentalise-
ring, som flere og flere talte om, og som hele
tiden fik mig til at teenke: Jamen, det gor vida i
forvejen, hvad er det nye?

Trods min store interesse for emnet gik jeg i std
med bogen en tredjedel inde. Psykoanalytikere,
der teoretiserer, er ikke altid lige nemme at
lese péa engelsk. Andre end undertegnede ma
veere gaet i sta, for nu har Bateman og Fonagy
pa opfordring skrevet en praktisk guide med
titlen: Mentaliseringsbaseret behandling af
borderline-personlighedsforstyrrelse. En prak-
tisk guide. Og oven i kgbet er den oversat til
dansk.

Jeg har brugt sommerferien pd at lese denne
bog, og jeg ma sige, at jeg er begejstret. Den er
klar, overskuelig og, som titlen siger, praktisk
orienteret. Forfatterne skriver i forordet, at
deres primaere malgruppe er erfarne psykiatri-
ske sygeplejersker og tilsvarende faggrupper,
der i forvejen arbejder med patienter med svee-
re borderline personlighedsforstyrrelser. Og
ikke ngdvendigvis sygeplejersker med formelle
psykoterapeutiske uddannelser. Men tro nu
ikke, at denne bog er pa et for lavt niveau for
en uddannet psykoterapeut, for det er den
langtfra.
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Peter Fonagy er Freud Memorial Professor og
leder af afdelingen for klinisk sundhedspsyko-
logi ved University College London. Han er
desuden direkter for Anna Freud Centret i Lon-
don. Fonagy er klinisk psykolog, trener og
superviserende analytiker ved British Psycho-
Analytical Society. Han sgger i sit arbejde at
integrere klinisk forskning med psykoanalytisk
teori og er specielt interesseret i borderline
psykopatologi, vold og tilknytningsteorier.

Anthony Bateman er psykiater og gastepro-
fessor ved Psychoanalysis Unit pa University
College London. Han star i spidsen for en reek-
ke forskningsprojekter, der undersgger effekten
af mentaliseringsbaseret behandling, og er des-
uden som konsulent og underviser tilknyttet en
reekke institutioner og centre i England og
USA. Jeg har oplevet Bateman som en frem-
ragende underviser ved en kursusraekke i inter-
personel psykoterapi, som han holdt i Danmark
for nogle ar siden.

Mentalisering er et overordnet paraplybegreb,
en samlebetegnelse for alle de medfedte og
tilleerte feerdigheder, vi mennesker bruger til at
forstd os selv og hinanden. Mentalisering er
svert at definere entydigt. Peter Fonagy har pa
et tidspunkt formuleret det som evnen til at
“have sindet pa sinde — at vaere bevidst om sig
selv og andre som mentale vasner”.
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Mentalisering er trods ordet mental i hgj grad
en falelsesmassig proces, og megen mentali-
sering forgdr implicit pa et ubevidst og intuitivt
plan. Enhver samtale kreaever, at vi lynhurtigt
fornemmer den andens og vores egne mentale
tilstande og hensigter. Farst nar samtalen bliver
vanskelig, ma vi ty til mere eksplicit og bevidst
mentalisering, som vi fx kender det fra psyko-
terapi. Beslegtede og indeholdte begreber er
empati, psykologisk indstilling, refleksion, be-
vidst nerver og lignende. Evnen til at mentali-
sere nogenlunde korrekt er afggrende for at
kunne regulere vores fglelser, og omvendt pa-
virkes evnen til at mentalisere af sterke falel-
ser. Et fenomen de fleste vel kender fra parfor-
holdet.

Ifalge forfatterne pavirkes borderline patien-
tens evne til at mentalisere af flere faktorer.
Mentaliseringsevnen pavirkes af voldsomme
folelser — jo stgrre affekt, jo mindre omtanke.
Og da borderline patienten har problemer i sin
tilknytningsadfeerd og i tette relationer reagerer
med sterke falelser pa enhver trussel om at
blive svigtet eller forladt, er forudsatningen for
cirkuleer forsteerkning af selvdestruktive Igsnin-
ger til stede. En anden faktor er, at patienten
ofte har veeret udsat for traumer og overgreb i
opvaeksten og for at beskytte sig selv har und-
gdet at indleve sig i kreenkers mentale tilstande.
Ofte praver borderline patienten at kompensere
for sine forringede mentaliseringsevner og
forsgger at regulere falelserne med selvskade,
misbrug og andre handlingsorienterede meto-
der.

Bogen beskriver et mentaliseringshaseret be-
handlingsprogram for sveere borderline person-
lighedsforstyrrelser, dvs. den gruppe af patien-
ter, der i psykiatrien er kendt for at veere selv-
skadende og have et utal af selvmordsforsgg og
indleeggelser bag sig. Personalet kalder dem
ofte manipulerende og beregnende og har uden
resultat forsggt at adferdsregulere borderline
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patienten med konsekvenspadagogik og faste
holdninger. Denne gruppe patienter blev i
mange ar anset for uhelbredelige, og i afmagt
er de ofte blevet fyldt med store mangder anti-
psykotisk og antidepressiv medicin.

Bogen beskriver to forskellige behandlingspro-
grammer. De mest belastede af patienterne til-
bydes et 18-24 maneders daghospitalsprogram.
Den anden variant er 18 maneders ambulant
behandling. Begge programmer bestdr i en
kombination af gruppeterapi og individuel
terapi med en hgj grad af koordination og sam-
stemning mellem gruppeterapeut(er) og indivi-
duel terapeut. Bogen beskriver i detaljer be-
handlingsprogrammets forskellige faser. Kli-
nisk vurdering, diagnose, caseformulering,
kontrakter etc. beskrives udfgrligt. Patienten
inddrages hele tiden og p& en made, sé selv
“dialog om diagnosen” kan bidrage til at gge
patientens evne til at mentalisere. Ind imellem
prasenteres eksempler fra praksis, og er der
noget, jeg skulle savne i denne bog, er det end-
nu flere casebeskrivelser.

Selv om denne bog i hgj grad er malrettet den
offentlige behandlingspsykiatri — og heldigvis
er der allerede i dag afdelinger pa Psykiatrisk
Hospital Risskov og pa Bispebjerg Hospital,
der arbejder mentaliseringsbaseret — vil denne
bog ogsd kunne leses med udbytte af privat-
praktiserende psykoterapeuter. Principperne er
de samme i forhold til klienter med lettere per-
sonlighedsforstyrrelser. Desuden er mentalise-
ring s& overordnet et begreb, at tilgangen let vil
kunne integreres i andre terapiretninger end
den psykodynamiske.

Mentaliseringsbaseret behandling er ikke en ny
terapiform, men en méde at teenke pa.

Henrik Rose

Psykoterapeut MPF

Sygeplejerske ved
Psykoterapeutisk Center Stolpegard
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RELEVANT INSPIRATION
—0Qg en opsang

Susanne Harder, Bjarne Jacobsen, Simo Kgppe, Susanne Lunn, Birgit Bork Mathiesen, Mette
Skovgaard Veever: Sdrbarhed. Diatese-stress-modellen til diskussion. Hans Reitzels Forlag 2008.

222 sider, kr. 284.

BOGANMELDELSE

Ofte glemmer vi — psykoterapeuter savel som
andre faggrupper — hvor vigtigt det er, at vi til
stadighed falger med i de nye erfaringer, viden-
skabelige resultater og tanker, som andre gar
sig. Vi glemmer, at vi selv er del af en historisk
periode, og at det, vi pa et givet tidspunkt har
leert, netop var praeget af den tid, vi leerte det i,
samt af de personer, vi lerte af.

Forfatterne til bogen Sarbarhed har sat sig for
at diskutere og forsta baggrunden for den etio-
logimodel (sygdomsarsagsmodel), der betegnes
“diatese-stress-modellen” eller  "sérbarhed-
stressmodellen”. Modellen er en metode, der
analyserer arsagsforhold og patogenese (en
sygdoms opstden og udvikling) ved at se pa
disponerende og udlgsende faktorer hos individ
og i omgivelserne. Blandt disponerende fakto-
rer hos individet er genetiske forhold og tidlige
biologiske, psykologiske og sociale belastnin-
ger. Blandt de udlgsende faktorer kan veere
akutte psykiske traumer, belastninger og soma-
tiske sygdomme. Forfatterne ser pa forskellig
vis denne model som “ikke-mere-brugbar” og
argumenterer overbevisende for, at modellens
fokus, som er arsag til psykisk sygdom, har
vist sig utilstreekkelig. Forfatterne argumenterer
for, at man i stedet ser selve udviklingen som
determinerede for sygdom/sundhed. Men de
gor meget mere end det: De enkelte afsnit er sa
vasentlige, larerige, velskrevne og Kklare i
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opbygning og analyse, at jeg har lyst til ikke
blot at anmelde, men at referere bogen afsnit
for afsnit. Det er dog ikke den ramme, jeg har,
sa her blot nogle overskrifter.

| det indledende kapitel Begrebet sarbarhed
beskriver Simo Kgppe begrebet sarbarhed hi-
storisk fra 1600-tallet til i dag. Det er spaenden-
de laesning, fordi den historiske gennemgang
klart viser, hvor stor indflydelse de sidste ar-
hundreder har pa vores daglige teenkemade: Vi
har s at sige bag om ryggen pé os selv vaennet
os til at forstd en given lidelse tautologisk: Ar-
sagen til en lidelse er selve den &rsag, lidelsen
er. Og diatese-stress-modellen har underbygget
den made at forstd sygdom pa: “symptomer
dannes hos dem, der har stgrre sandsynlighed
for at danne symptomer”. Kagppe argumenterer
for, at vi i stedet for at stille os tilfredse med
ovennavnte tautologiske forstaelse arbejder ud
fra at: "Lasningen er det specifikke” — selv om
det specifikke har en kompleksitet, som ikke
uden videre lader sig afslare (p. 45).

Efter denne historiske introduktion gennemgas
forskellige tilgange til begrebet sarbarhed:
Freuds model for psykopatologisk udvikling
ved Susanne Lunn og Simo Kgppe, Udviklings-
patologi ved Mette Skovgaard Vaver og Su-
sanne Harder, Neuropsykologi og psykoanalyse
ved Birgit Bork Mathiesen og Eksistens og
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sarbarhed ved Bjarne Jacobsen. Endvidere er
der kapitler om Neuropatologi — de medfadte
lidelser ved Simo Kgppe og Birgit Bork
Mathiesen, Skizofreni ved Susanne Harder og
Mette Skovgaard Veaver samt Anorexia
nervosa — udvikling og arsager ved Susanne
Lunn. Artiklerne repreesenterer tre tilgange til
en forstéelse af sygdom/sundhed, nemlig en
psykoanalytisk, en eksistentiel og en udvik-
lingspatologisk, der alle har et bud p&, hvad
diatese-stress-modellen kan aflgses af, og de tre
tilgange er felles om, at det er selve ud-
viklingen, der determinerer udvikling — inkl.
udvikling af sygdomme.

| arenes lgb har de fleste vel i forskellige
sammenhange laest sammendrag af Freuds
teorier. Sjaeldent har jeg set en sa preecis, klar
og kortfattet gennemgang som denne bogs 2.
kapitel: Freuds model for psykopatologisk ud-
vikling, hvor Lunn & Kgppe inddrager begrebet
‘nachtraglichkeit’ (dvs. med tilbagevirkende
kraft). Begrebet bruges til at beskrive det for-
hold, at "nutiden virker omfortolkende tilbage
pa fortiden og fortiden ... virker fremad og om-
fortolkende pa nutiden, sa der foregar en kon-
stant og livsvarig omrokering af elementerne i
ens erindring” (p.63), hvorved det bliver muligt
at se mennesket som et aktivt og organiserende
subjekt for sin egen udvikling.

Bjarne Jacobsen gennemgar medrivende gen-
nemgangen af “vaner og muligheder”, "tid og
muligheder” samt "mening og tomhed” den
eksistentielle sarbarhed som noget, der ligger
“foran mennesket”: "Mennesket kan hjalpes
gennem livet af vanen, men vanen vil altid bli-
ve udfordret, alene menneskets made at vaere
krop pa vil uveegerligt bringe det ud over
vanens trygge ramme og konfrontere det med
spgrgsmal, som det ikke selv formdr at svare
pé. Mennesket er sérbart i afgarelsens gjeblik”
(p. 127).
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Den udviklingspatologiske gennemgang ved
Vever & Harder har fokus pa samspil — sam-
spil mellem arv og miljg og samspillet selv (p.
219). Der argumenteres for, at den menneske-
lige udviklings kompleksitet kraever, at man
(behandlere af psykisk sygdom) skal vaere mere
opmarksom pa det konkrete og specifikke, nar
det enkelte menneskes kompleksitet analyseres.
Forfatterne ser ”individets udvikling som resul-
tatet af en aktiv og kompliceret interaktions-
reekke og transaktion mellem individets med-
fadte biologiske dispositioner, de miljgmaessi-
ge pavirkninger og individets subjektive og
personlige oplevelser og bearbejdning af disse”
(p. 69). Fokus er pa patienternes/klienternes
aktive medvirken i livet.

I leesningen af blev jeg gang pa gang slaet af,
hvor sveert det er at gare det, forfatterne gar,
nar de fastholder, at det er den aktive med-
virken i vore liv, der skal fokuseres pa. Jeg ved
godt, at det allerede er i fokus for mange tera-
pier, bl.a. nar vi terapeuter taler om at *vere i
nuet’, men her far vi laesere tydeliggjort ngd-
vendigheden af det.

Sarbarhed er dynamisk og kan ikke settes pa
model. Dysfunktionalitet og symptom ma ses i
relation til, hvad individet ellers bestar af, og
vil altid kunne andre status i lgbet af udviklin-
gen. Jeg er overbevist om, at det er alle med-
lemmer af Psykoterapeut Foreningen enige i —
men jeg er ogsa overbevist om, at vi — trods
denne enighed — alle alligevel s at sige uden
om vores bevidsthed opererer knapt sa konkret
og specifikt i vores daglige arbejde.

Derfor overskriften: Det er godt at blive bevidst
om, hvad vi gér og ger — at fa en opsang, vi ik-
ke kan fa for ofte og slet ikke i denne form, der
er en meget inspirerende opsang.

Jeg kan varmt anbefale bogen.

Lene C. Lund
Cand. mag., psykoterapeut MPF
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AT TRO PA MULIGHEDERNE

Sgren Hertz: Bgrne- og ungdomspsykiatri — nye perspektiver og uanede muligheder. Akademisk

Forlag 2008. 360 sider, 369 kr.

BOGANMELDELSE

Nye perspektiver og uanede muligheder!
Denne del af bogens titel gjorde mig nysgerrig.
Og efter at jeg har lagt Sgren Hertz’ nye bog
fra mig, er jeg maske blevet endnu mere nys-
gerrig. For hvad er det for invitationer, som
ligger bag de signaler, som de unge psykiatri-
ske patienter har til 0s? Jeg vil vove mig ud i at
skrive nogle ord om min oplevelse og om de
tanker, som bogen har sat i gang hos mig. Jeg
skriver vover, for jeg beveeger mig ind pa et
felt, som kraever mod. Modet har manden, som
har sat sig for at stille spgrgsmal ved maden,
mgdet, diagnosen og behandlingen af bgrn og
unge med forstyrrelser i sindet, i deres psykiske
liv og i deres relationer til andre mennesker.

Sgren Hertz leger — med stor respekt for den
faglige tradition, han selv og hele psykiatrien er
rundet af — med muligheden for, at vi kan mgde
foraldrene, bgrnene og de unge med en ny in-
tention. En intention om at tro pa mulighederne
for udvikling. Muligheder, som ikke ligger lige
for, men som kan vise sig at give mening, hvis
vi retter opmarksomheden pa dét, der ikke lige
falder i gjnene.

Jeg er familieterapeut, og den erfaringshag-
grund, som jeg laeser bogen med, er iser nys-
gerrige, stgttende og tabu-reducerende samtaler
med barnefamilier, hvor en af de voksne har en
psykisk forstyrrelse. Forstyrrelser, som prager
og forstyrrer samspillet i familien, og som kan
forstyrre berns trivsel og udvikling. Bgrnene i
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disse familier er ofte kommet ganske langt i
processen med at udvikle symptomer. Symp-
tomer, som pa sigt kan bidrage til en forstaelse
af barnet som en psykiatrisk patient.

Sgren Hertz har sat sig for at smitte os med sin
uhelbredelige optimisme. En optimisme, som
han har udviklet i samspil med de bgrn, unge
og deres familier, som er henvist, fordi barnet
har haft sa alvorlige forstyrrelser i sit sind, at
bade familien og omgivelserne er blevet over-
bevist om, at ”... der er noget galt med barnet!”

En af de rgde trade i bogen er, at adferd og
emotioner er kommunikation, og vi skal gere
os umage med at forstd budskabet. Eller med
Sgren Hertz’ ord: Vi skal forstd budskabet
som invitationer fra barnet til andre om et fal-
lesskab om udvikling”. Den made, hvorpé an-
dre herfra forbinder sig med barnets gnske om
udvikling, er afgerende. Oftest forstar vi ikke
budskabet, og vi forsgger at lgse problemet ad
den vej, der synes mest nerliggende. Men for-
sgget pa lgsning af vanskelighederne ad den vej
kan netop vere det, der vedligeholder selve
problemet. Den erfaring har mange gjort sig, og
alligevel er vi tilbgjelige til at rette fokus mod
det, der falder i gjnene. Tvangshandlingerne,
tilbagetraekningen, den voldsomme udadrettede
eller selvskadende adferd. Det kraever nysger-
righed, ydmyghed og kreativitet at kunne for-
std, hvad der kan ligge bag den smertefulde
tilstand og kompl