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Ingen ordforande
men det funkar anda

Basta medlemmar!

Viistyrelsen for SFFT arbetar nu med véart uppdrag under 2015 utan en ordférande.
Vart uppligg for styrelsearbetet ar att vi delar pa ansvaret och utser en ordférande
vid varje mote. Vi tycker att detta fungerar bra och det gor alla i styrelsen delaktiga
pé ett stimulerande sétt. Vi sammanstralar varje méanad for ett méte pa Skype och
triffas pa “riktigt” ett par gdnger under varen . Vi traffades i Stockholm helgen 18-
19 januari och planerade vért arbete framéver.

Den stora frégan ror forstas familjeterapin framéver. Hur kan vi pa bésta satt
arbeta med vart intresseomrdde? Dar ar styrelsearbetet ett sdtt och det lokala foren-
ingsengagemanget ett annat att arbeta med omradet.

Ett tredje satt och en fraga till alla ar: Hur kan vi knyta resurspersoner till famil-
jeterapiomradet med intresse av att engagera sig i en fraga men som inte vill vara
ledamot i styrelsen?

Vi efterlyser forslag och tar tacksamt emot allas tankar och idéer!

Skriv till oss pa Facebook eller via webbadress: www.sfft.se!

Marie, Lena, Jorgen,
Ulrica, Charlotta, Gunnel,
Helena, Ronny, Madeleine, Ingegerd

Medlem i Sveriges Familjeterapi Forening —SFFT blir

du automatiskt genom att gd med 1 en regional forening. Alla
foreningarna finns presenterade pd SFFT:s hemsida, www.sfft.se,
under rubriken regioner. Hér foljer ocksé en lista pd kontaktpersoner
for de olika regionala foreningarna.

Viisterbotten: Asa Kvarnbrink asa@andebrink.se
Jimtland-Hirjedalen: www.ffmitt.com Marie Forneman
marie.forneman@jll.se Telefon arb: 063-153921

Dalarna: Jorgen Gunnarson jorgen.gunnarson@ludvika.se
Telefon: 0240-86097

Virmland: Lennart Bjork, O Torggatan 19, 652 24 Karlstad
Telefon: 0541-88025 networker@live.se

Viistra Sverige: [lze Norman ilze.norman@alingsas.se
Telefon: 0322-15401, 0733-963300

Halland: Anita Nilsson anita.nilsson@falkenberg.se

Sédra Sverige: Ulf Korman ulfkorman@comhem.se
FTF-Sydost: Eva Sjokvist eva.sjokvist@vaxjo.se

Famds, mellersta och 6stra Sverige: www.famos.se Hakan Pettersson
khpettersson@gmail.com

Stockholm: Lena Sahlstrom lena.sahlstrom@sftt.se

Aland: Crister Eriksson cristere@aland.net

Det ir till din regionala férening du vénder dig med namn-och
adressdndringar.



Luigi Boscolo
1932 - 2015

Familjeterapeuten och psykiatern, dr Luigi Boscolo, Milano
har avlidit 83 ar gammal. Narmast sorjande dr hustrun
Jacqueline.

Luigi Boscolo har tillsammans med sina kolleger i
Milanogruppen pé ett genomgripande sitt paverkat familjete-
rapin i hela virlden. Milanogruppen arbetade framgangsrikt
med unga anorektiska och psykotiska patienter och deras
familjer. De utvecklade den tidigare USA-dominerade famil-
jeterapin pa ett nydanande sétt. 1975 publicerades deras bok
“Paradox och motparadox”, som 1982 kom i svensk dversatt-
ning.

1984 var forsta gangen Luigi Boscolo foreléste i Stockholm
tillsammans med Gianfranco Cecchin. Vivar méanga fa-
miljeterapeuter fran hela virlden som sokte oss till Centro
Milanese di terapia della famiglia f6r att under nagra som-
marveckor ldra av Luigi Boscolo och hans kollega. Vi studera-
de videoinspelade terapisessioner, spelade rollspel, lyssnade pa
forelasningar och diskuterade terapeutiska sporsmal dygnet
runt.

Dessa internationella sommarkurser kom att utvecklas till
ett informellt internationellt natverk av systemiska terapeuter.
Manga av deltagarna har blivit ledande inom familjeterapin
och skapat utbildningsinstitut pa olika hall.

Intuitiv, autentisk, genial och eklektisk dr ord som anviands
for att beskriva Luigi Boscolo. En nestor inom den systemiska
terapin och teorin har gatt ur tiden. Vi familjeterapeuter har
forlorat en inspirerande kollega och larare. Vi kanner djup
tacksamhet infor hans garning.

Annika Forsmark




Rapport fran Danska féreningen for fa-
miljeterapi STOK (Systemisk og Narrativ
Terapi og Konsultaiton) november 2014.
Den danska familjeterapikongres-
sen 2014 holls under en och en halv dag
i den idylliska danska orten Svendborg
péa Fyn. Kongressen, som var fullbo-
kad, borjade med att vi forflyttade oss
fran kongresshotellet i centrum till en
angriansande storre biosalong och efter
en kort invigning av ordféranden for
STOK bjods dar pa storforelasning, eller
ndrmast beskrivet en show, av den oer-
hort karismatiske forelasaren Eia Asen.
Asen, nu i 70-drsaldern och mycket kand
psykiatriker verksam i London och som
bland annat samarbetat med Minuchin,
varvade som vanligt sin foreldsning med
massor av humor och kreativitet.

Asen beskrev sig numera som med-
lem av MBT-maffian (Mentaliserings
Baserad Terapi) dér kollegan Peter
Fonagy ar gudfadern sjilv. Namnet pa
denna foreldsning var "Menatilization-
inspired Systemic Work” och Asen be-
rittade och visade film och daremellan
for han ut i publiken med sitt stetoskop
for att gora undersokningar pa deltagar-
nas hjarnor med syfte att forsoka ta reda
pé vad de hade for kianslor ddrinne. Han
formedlade pé detta satt huvudtankarna
i mentaliseringsbaserad familjeterapi
MBT-F. Asen pratade om och dok in i
begreppet lekfullhet, som &r centralt for
utveckla var mentaliseringsformaga dé
lekfullheten leder till nyfikenhet som
ar nodvandig for var mentalisering. For

att beskriva hur han jobbade med men-
talisering i terapi gjorde han verkligen
med oss deltagare det han sa sig gora i
terapin; lekte!

Efter lunch forflyttade vi oss tillbaka
till kongresshotellet ett stenkast bort och
dar foreldste ndsta stora namn, William
Madsen, amerikan med danska rotter
och som séger sig velat versitta post-
modern terapi till "folket i skyttegra-
varna’.

Madsen har skrivit flera bécker om
post modern therapy for utsatta familjer.
Nagra av hans bocker som ront upp-
marksamhet i USA ar ”Collaborative
Helping A strength framework for
home-based services” och "Collaborative
Therapy for multistressed families”. Icke
férvinande for en terapeut som beskri-
ver sig som postmodern sé lade William
fokus pa respekten for klienternas egna
beskrivningar och ord, samt vikten av
att skapa nya moten som dr mojliggoran-
de och annorlunda 4n de som familjerna
upplevt tidigare. Att som utsatt familj
till exempel, f4 uppleva att inte vara
skuldbelagd i métet ar i sig nadgot annor-
lunda och en ny erfarenhet, och dirmed
stairkande och férandrande for familjen.
Madsen lade stort fokus pa improvisa-
tion och att vara flexibel som terapeut.
Jag funderade pa om inte detta arbetssitt
skulle kunna vara svért for terapeuter
att utéva? Och behover man inte nagon
form av struktur eller grund att std pa
for att kunna jobba i dessa utsatta famil-
jer, ofta i deras egna hem? Svaret kanske
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BOF - Barnorienterad familjeterapi och Tejping
2-3rig utbildning med start hosten 2015
Annika Gerenstein i samarbete med Barbro Sj6lin-Nilsson

www.bof-tejping.com/annikagerenstein@gmail.com/ 0760-82 30 78

kom i slutet av foreldsningen dd Madsen
beskrev att forutsattningen for att kunna
improvisera dr att man som terapeut

har just en solid grund att sta pa eller en
karta att utga fran, sa kallade "Hopefull
Maps”, inte helt olikt Michael Whites
narrativa kartor, fick jag en kinsla av.

P4 eftermiddagen fanns det ett flertal
parallella workshops att vilja mellan
och uppligget var sddant att man bara
kunde vilja att ga pa en workshop men
att varje workshop var tva timmar ling
for att man skulle kunna fordjupa sig
i den. Jag valde att lyssna pé beskriv-
ningen av en Oppenvardsenhet i kom-
munal regi for barn och ungdomar,
Poppelgérden. Nagra mycket engagerade
terapeuter beskrev hur de hade saknat
en metod for att kunna utvirdera om
deras behandling var till nytta eller inte
och hur de hade utvecklat ett satt for
detta. Nagot dramatiskt startade work-
shopen med uttalandet "Forska eller
Do!”. Verksamheten hade valt att fullt ut
anvinda sig av FIT, Feedback Informed
Treatment. De var mycket nojda med
arbetsséttet som bestod av att efter varje
samtal utvardera tillsammans med fa-
miljen om samtalet varit till nytta och
i sa fall pé vilket satt. Det systemiska
arbetet forstarktes av att man i utvirde-
ringen anvinde sig av ipads dar de olika
familjemedlemmarnas svar registrerades
och visades i kurvor och dér sedan tera-
peuten tillsammans med familjen kunde
prata om familjemedlemmarnas svar.
Poppelgérden var mycket n6jd med detta
sitt att arbeta da det var till direkt nytta
i deras behandlingsarbete.

Pé& kvillen var det dags f6r Danske
féreningens arsméte och till min forva-
ning dok det upp relativt manga med-
lemmar, ungefir 45. Chips och vin ser-
verades, vilket kidndes igen fran svenska
arsmoten. En fréga som ronte debatt var
om man skulle fortsitta med en pappers-
tidning eller om det skulle ricka med
att ha tidningen pa nitet, en fraga som
ju var uppe dven pa det senaste svenska
arsmotet. Jag fick tillfalle att tacka for att
jag, som representant for SFFT, fatt delta
pa kongressen och 6verlamnade en 4t-
och drickbar present som jag hoppas {61l
danskarna i smaken. Tack for en mycket
trevlig och vilorganiserad kongress
Danmark!

Patrik Nilsson
FTF-Sydost

Svensk Familjeterapi 1/15



Sd hir gor vi
familjeterapi

FAMILJETERAPIKONGRESS
| VAXJO
3-4 SEPTEMBER 2015

Viilkomna till familjeterapikongress 2015
SA HAR GOR VI FAMILJETERAPI

Svenska foreningen for familjeterapi i samverkan med
Familjeterapiféreningen Sydost inbjuder till Familjeterapikongress i Vaxjo 3—4 september 2015.

Med temat "S& har gor vi familjeterapi” éppnar vi terapirummen fér varandra
och delar med oss av vad vi gér nér vi moter familjer.

MEDVERKANDE | PLENUM:

>> Wai-Yung Lee, internationellt vialkand familjeterapeut
Verksam i Hongkong, dér hon driver ett familjeterapiinstitut.
Hon &r méangéarig medarbetare och férfattarkollega till Minuchin.
Antligen — f6r férsta gangen i Sverige!

>> Vidlkdnda familjeterapeuterna
Lena Svedin, Johan Sundelin, Bill Petitt, Magnus Ringborg

>> Familjemottagningen
Majorna Linné Goteborg

INTRESSEANMALAN FOR MEDVERKAN MED SEMINARIUM:
Skicka in sammanfattning senast 1 maj till drott.englen@gmail.com

KONGRESSAVGIFT:
Anmalan fore 1 juni 2900 kr, fran 2 juni 3500 kr, ej medlem 3800 kr.

| kongressavgiften ingar programmet, lunch och kaffe bada dagarna samt festmiddag inkl bordsvatten.

- Anmadlan och information pa www.sfft.se -

Svensk Familjeterapi 1/15



systematiskt systemiskt ledarskap

Jag hade varit systemiker sedan slutet av
80-talet, familjeterapeut sedan borjan
av 90-talet och arbetat med familjer och
deras nétverk darefter, nér jag i mit-

ten av 2000-talet blev chef. Forst for en
liten enhet, och for sex ar sedan for en
ganska stor; ca 25 personer fordelade pa
sex olika verksamheter. Kontexten ar en
kommun i Stockholms lén, forst inom
utbildningsférvaltningen och sedan
inom socialtjanstens doman. Min fraga
blev tydlig fran forsta stund; hur kan
jag bara med mig min systemteoretiska
grundsyn in i ledarskapsrollen och vilka
metoder och modeller kan jag luta mig
pa da? Jag formulerade mina tankar in-
for en work-shop i Abo i hostas och har
foljer en del av dem.

En sak dr sdker, det finns starka kraf-
ter runt en chef som drar at det linjéra,
digitala férhallningsséttet. Den storsta
anledningen till det tror jag 4r den stora
miéngd olika uppgifter och uppdrag man
har att hantera och expediera. Jag 6ver-
driver inte nér jag sdger att jag ibland
under en timma kan behova byta fokus
70 ganger. Sjalvklart inte alla timmar,
men risken att drunkna i ett hav av frag-
mentiserade brottstycken av verkligheten
ar uppenbar.

Latt att hamna 1 ett linjart, digitalt
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' systematiskt arbetsmiljoarbete

Genom chefsaren har jag vaskat fram
systemiska, cirkuldra, ekologiska be-
grepp som jag tycker att jag kunnat halla
mig i. Dessa ar

System ér i standig process, utveck-
ling - ingenting star ndgonsin stilla

En organisation 4r ingenting i sig sjalv

Samtal om vald éﬁ?ﬁﬁk\

ars: Lty otel 1 centrala Jonkoping
Plats: City Hotel la Jonk I

Kostnad: 8950 kr (exkl moms).

Kiell Nordén, skotare/leg psykoterapeut
Dan Rosengvist, leg psykolog
HB Red Phalan pe

Utbildning_- psykologisk behandling av valdsutovare

Samtal om vild dr en behandlingsstruktur 1 moduler for  professionellt
behandlingsarbete med vildsurovare | nira relationer. Strukturen kan ses som en
verktvgslida och hjilper behandlaren att skapa en individucllt anpassad psykologisk
behandling,

Grundutbildning i fyra heldagar: 21-22 september samt 19-20 oktober

Inkluderar behandlingsmanual/verktypslida,

I'or anmalan och mer informanon besok www.samtalomvald.se
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Minniskorna som arbetar i organisa-
tionen, dir och just da, har resurser att
utféra uppgifter, utveckla och forbittra,
om de ges ritt forutsattningar

All mansklig aktivitet forutsétter
kommunikation och samverkan

Utveckling och innovationer uppstar
ofta spontant utan styrning

Utveckling sker inte linjért

Feedbacken dr det enda som raknas

Det man riktar ljuset mot véxer

Jag dr ocksé sedan linge trimmad i
uppdragsmodellen (AGS-modellen).

Séd vad for det med sig i min chefs-
vardag?

Utifran uppdragsmodellen 4r det
kommunmedborgarna som via politi-
kerna ger oss uppdrag och betalar oss
for det. Salunda blir de respektive mal-
grupperna de vi férst och framst maste
vara vildigt lyhérda infor vare sig det ar
foraldrar som vill ha féraldrarddgivning,
ungdomar som vill nyttja ungdomsmot-
tagningens tjanster eller behover drog-
behandling eller familjer som beviljas
familjebehandling. Hir behéver man
hitta limpliga metoder for att veta att
vi gor vart jobb pa ett sdtt som gagnar
och uppskattas av dem vi ér till for.

Svensk Familjeterapi 1/15



Brukarenkiter, ORS/SRS, fokusgrupper
och andra sitt att lyssna ska laggas in
som en sjalvklar del av arbetet och feed-
backen beaktas och paverka pa riktigt.

Om vi gar over till medarbetarna,
som i de flesta fall 4r en mycket hete-
rogen grupp ménniskor som av olika
anledningar befinner sig pd samma
arbetsplats, just hdr och nu, har jag fun-
nit att min ledarroll till stor del handlar
om att ha 6verblick och hjélpa till med
att halla ritt kompassriktning. Att vara
tydlig med vart vi ska, men att vi méste
finna végen dit tillsammans.

Metaforen giraff fick jag av en kollega,
lang hals ger 6verblick men med fotterna
pa marken. Aterigen ir feedbacken, i
det hir fallet fran medarbetarna otroligt
viktig. Utan att veta hur de tdnker och
kdnner kan jag inte forvinta mig att de
ska f6lja mig. Medarbetarsamtal, dagligt
smasnack, arbetsplatstriffar, verksam-
hetsméten osv ger alltid mojlighet till att
fanga in feedback men ocksé att peka ut
riktning.

Som exempel kan jag ta just "brukar-
inflytande”. Sitter jag, utifrdn lednings-
position, tillrackligt mycket ljus pa detta
begrepp, behover jag manga ganger inte

vara med och detaljstyra, helt plotsligt
borjar det vixa fram som av sig sjalv
utifrdn medarbetarnas kreativitet och
kunskap.

Jag anser att den storsta och absolut
viktigaste delen av mitt chefsuppdrag ar
att vara processledare, och att virna om
och prioritera de processer som hor till
karnuppdraget. F6ljden blir ocksa att
skydda verksamheterna fran och mini-
mera sidoprocesser.

Metoder/verktyg och arbetssitt som
jag har nytta av i arbetet ar

Feedback

KASAM i arbetet

Strategiska loopen

Styrkebaserad utveckling,

Appreciative Inquiry, Al

Feedback har jag redan berért.

KASAM i arbetet betyder for mig att
strava mot KASAM pa samtliga nivéer:
helheten, gruppen, individen

Meningsfullt - sitta mélgruppen och
dess behov i fokus Starta alltid har, ta
inget for givet, fraga och undersok

Begripligt - tydlighet i uppdraget
(utat och inat) Uppdragsmodellen,
marknadsforing,

forankring

Hanterbart - vad behéver medarbe-
tarna for att lyckas Lokaler, kunskap/
utbildning, utrustning

Ett ssmmanhang dar alla kommer till
sin ratt Min kunskap och kompetens tas
till vara, jag far utvecklas i yrket, gemen-
skap, fungerande arbetsgrupp, trivas &
ha roligt pa jobbet

Den strategiska loopen har jag kom-
mit i kontakt med sedan ett par ar tillba-
ka. Det dr en modell (utarbetad av Ingela
Sj6lund) for att genomfora utvecklings-
och forindringsarbete pa ett sitt dér
man tar till vara de berérdas kompetens
och later sa manga som majligt ha infly-
tande. Det ar ett mycket systemiskt satt
att driva stora och sméa processer pa ett
systematiskt sitt. Kort beskrivet innehél-
ler den étta faser eller delar; verklighet,
spaning, innovation, vigval, vision/verk-
samhetsidé/virdegrund, strategi, organi-
sering, integrering. Man ror sig cirkulart

kring dessa begrepp och i mitten av allt
finns ett kreativt spanningsfilt dar olika
viljor och intressen bryts mot varandra.

AT kanner manga av er sikert till och
har kommit i kontakt med. Kort beskriv-
ning av innehéllet;

Ett gemensam identifierande och
prioriterande av framgangsfaktorer &
kérnstyrkor, vilka for individer, team
och verksamheten dr det bésta att bara
med sig in i framtiden.

... att dromma tillsammans”! och syn-
liggora vara storsta forhoppningar, for-
vantningar, mdjligheter och prioriterade
Onskvirda ligen och mal for framtiden.

Design och samskapande av konkreta
prototyper, uppligg och planer som kan
forverkliga den bésta framtiden.

Uppfoljning av sjilvgaende
Aktiviteter och genomforande av plane-
rande aktiviteter samt starkande bete-
enden

Det hir blev néstan en elevator-pitch,
ni vet ett budskap som ska kunna for-
medlas under den tid det tar for hissen
att aka ett par vaningar upp eller ner. Jag
hoppas dand4 ha sétt nagra fron till idéer
eller uppslag som kan gro vidare hos
andra chefer.

Och for att inte negligera att chef-
skapet ocksé innebir alla de dér bitarna
som den drunknade chefen ovan hal-
ler pa att 4 i skallen. De delarna méste
man helt enkelt strukturera upp riktigt
ordentligt, tidsméssigt och utifrén vik-
tighet. Jag har alltid ett fyrfaltsschema
pa skrivbordet indelat i viktigt/brattom,
viktigt/ej brattom, mindre viktigt/brat-
tom, och inte s viktigt/inte s& brattom.
Och 6va sig pa att man faktiskt inte far
allt gjort. Men mina slutsatser blir att
kdrnuppdraget och de viktiga proces-
ser som hor dit maste vara mitt fraimsta
fokus, min drivkraft och killa till arbets-
glddje, allt det andra mer nodvindigt att
hantera.

Karin Oldegard Ljunggren, chef och
familjeterapeut
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Tankar fran Drammen sommaren 2014
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Som familjehemsforélder i
Familjevardsstiftelsen befann jag

mig ndgra sommardagar i juni 2014

i Drammen pa konferensen "Beyond
the Therapeuthic State”. Jag var dir
tillsammans med terapeuter, klienter
och ytterligare tva familjehem fran
Familjevérdsstiftelsen. Vardar for kon-
ferensen var Buskerud och Vestfold
Universitet. Arrangdrer var TAO:s-
institutet Europa och USA tillsam-
mans med Psykoterapeutiska institutet
Helsingfors, The family institute UK och
Familjevéardsstiftelsen Géteborg.

Amnet som behandlades under kon-
ferensen var alternativ till medicin som
behandling f6r psykisk ohilsa.

Nir vi kom till Drammen visste jag
inte riktigt vad jag skulle forvanta mig.
Jag var inte sa insatt i innehéllet kring
konferensen och vad det skulle komma
att handla om. Efter att Kennet Gergen,
ordférande pé Taos-Institutet, hade hal-
lit sin inledande foreldsning var jag inte
sa mycket klokare... Det tar lite tid att
sitta sig in i bade sprak och innehall, det
ar ju trots allt inte inom “mitt” omrade.
Detta var i alla fall vad jag kdnde fran
borjan. Men ju langre jag jobbade mig

in konferensen, desto tydligare blev det
att det visst var mitt omréde, i alla fall
delvis. Dels kunde jag kdnna igen mig
som familjehem, men inte minst som en
aktor i skolan.

Det ter sig for mig ganska underligt
att 200 verksamma psykologer och
psykoterapeuter, fran 24 olika nationer,
samlas pé ett och samma stille for att
diskutera sin rétt att fa ge manniskor
samtalsstod och terapi. I min vérld dr det
precis det som dr deras arbetsuppgift!

Efter den forsta dagen borjade sa-
ker och ting falla pa plats. Min hjirna
vande sig vid séval sprak som olika

0707914819

Scott D Miller, PhD USA

Senaste forskningen om hur du kan utveckla din férmaga
som samtalsledare och ldra av dina resultat!

Centralt i Stockholm tors 7 maj-fre 8 maj 2015; kl 9-16

Anmdlan pa www.danderydsteamet.se

Karin Nordstrom & Ann Ternstrom och GL-konsult,Gunnar Lindfeldt
0705238628

0707157878
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fackmassiga termer. Néar jag hade lyss-
nat pa Robert Whitaker, forfattare till
”Pillerparadoxen”, och Olga Runciman,
Hearing Voices Network, kidnde jag mig
bade chockad, arg och ledsen. Jag hade
aldrig kunnat ana att man sé lattsin-
nigt och “generdst” diagnostiserade och
medicinerade manniskor for psykisk
ohilsa. For mig som privatperson var
detta helt ny information. Visst vet jag
att manga barn far diagnoser och dven
medicin, det méter jag ju dagligen i mitt
arbete. Men jag trodde nog 4nda inte att
det var riktigt sdhar illa. Jag har mott
manga forildrar och barn som sa despe-
rat vill fa en diagnos for sitt barn. Detta
dels for att kunna fa den hjélpen som
deras barn har ritt till, men ocksa for att
de sdtter en stor tilltro till medicinens
kraft. Problemet uppstar nidr medicinen
blir den enda l6sningen. Man tror att
medicinen ska kunna géra underverk.
Jag vet att medicinen har en paverkan
pé barnets beteende. Jag moter varje dag
barn som faktiskt har fatt en lugnare
tillvaro tack vare sin medicin, men det
slutar ju inte dédr. Det 4r ju bara borjan
pé en ldng resa, en resa ddr man ska
samla pa sig verktyg och strategier for
att pa bésta sitt kunna hantera sin egen
tillvaro. Problemet dr ju, som konferen-
sens innehéll befaste, samhallets tilltro
till medicinens underverk. Denna tilltro
stoter jag pa dagligen i mitt jobb. Precis

som ni, slass vi varje dag mot pengar (lds
mer personal), tid och oférstind infor
bristen av just pengar och tid...

Robert Withaker pratade om att “the
illness is in the space between persons”.
Och det kan i och for sig vara sant, men
det ar ocksa ddr 16sningen sitter. Eller
hur? Det dr i interaktionen med andra
manniskor som vi kan fé forstaelse for
varandra, hjalpa varandra och béra var-
andra. Jag tanker pa den vackra bron
som vi gick 6ver flera ganger om dagen.
Vilken fantastisk symbol for konfe-
rensen det var. For det dr ju det som &r
sjilva roten, att bygga broar och skapa
relationer mellan méanniskor. Att métas
pa mitten och kidnna att man enas, att
man sedan kan ga vidare at antingen
samma, eller at varsitt hall. Att anvdnda
bron som en symbol for forstaelse, for
moten, for att faktiskt vaga stanna upp
och befinna sig en stund ”in the space
between”. Nu var den hér bron ganska
ny och stabil, den var ju till och med
upplyst pa kvillen. Sa ar det inte alltid.
Ibland ar bron mork, ostabil, det blaser
och den kanske haller pé att vittra s6n-
der. Jag slas av hur viktigt det dr att vaga
ta mod till sig att dntra varandras broar,
aven om de kdnns ostabila och i médnga
fall rentav farliga. Kanske maste den
starke ibland ga sjalv 6ver bron for att
sedan tillsammans viga vandra tillbaka,
oavsett vilka farligheter man kanske

méste mota pa vagen. Inte minst kan
man beh6va vandra over till den andra
sidan for att kunna sétta sig in i vad den
andre upplever dar, sitta sig in i vilken
milj6 hen lever i, vilka méanniskor hen
har runt sig och vilka erfarenheter hen
har med sig.

Som familjehem var det extra roligt
att fa hora Carina Hakansson, grundare
av Familjevérdsstiftelsen, tala om sitt
arbete och sin forskning kring "Det
utvidgade terapirummet” dir hon visar
hur man kan hjilpa ménniskor genom
samtalsterapi och tillit till den enskilde
individen. En ung man, som Carina
arbetat tillsammans med, berdttade om
sina erfarenheter av sin tid som patient
inom varden och skillnaden i att bli
bemott med respekt och tilltro till ens
féormaga att bli frisk. Det blev ett starkt
och kédnslomassigt framtradande dar
familjevardsstiftelsens grundtanke, om
maénniskans egen virde och behov av
att fa tillhora ett sammanhang tydlig-
gjordes.

Framforallt blev jag stolt Gver att vara
en del av det arbete som gors. Det ar
inte sd att man gar runt och tidnker pa
att man gor skillnad, vi bara 6ppnar var
dorr och vart hjarta pa glint, resten tar
vi tag i tillsammans!

Helene Kallin
Familjehemsforélder inom
Familjevardsstiftelsen.

ERSTA
SKONDAL
HOGSKOLA

Uppdragsutbildning fér yrkesverksamma

Familje- och relationsorienterad psykoterapiutbildning, 45 hp
— med inriktning mot spréksystemiskt och narrativa traditioner
45 hogskolepoéng, ht 2015-vt 2017 (motsvarande steg 1)
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Vetenskaplig sekreterare har ordet

Aterigen har jag fatt fortroendet att inneha posten som vetenskaplig sekreterare i SFFT och jag ser
fram emot arbetet tillsammans med styrelsen och SFFT:s medlemmar. Redan innan jag blev vald ombads
jag att bevista den “Forsta Internationella Forskningskonferensen i System-och Familjeterapi” som

holls i Heidelberg 2014. Konferensen var upplyftande och stimulerande da den presenterade forskning
som bade var omfattande och utgjorde tydlig evidens for par- och familjeterapi. Under varen 2014
pagick ocksa en diskussion angaende om det finns vetenskapligt underlag for att Familjepsykoterapi

ska likstallas med andra psykoterapier (KBT, Interpersonell-, Psykodynamisk psykoterapi) och i Region
Skane ackrediterades exempelvis inte familjepsykoterapeuter i den radande upphandlingen med bland
annat argumentet att det inte fanns tillracklig evidens for framforallt effekten av familjeterapi vad galler
angest/depression. Socialstyrelsen inbjod till en hearing om psykoterapi och dess evidensbas i april 2014
dar Magnus Ringborg och Staffan Lundberg representerade SFFT (SFT- nr 2/2014.) Med detta som
bakgrund inviterade jag Marianne Cederblad och Bill Petitt att tillsammans med mig sammanstalla en
forskningsoversikt vad galler evidensen for Par — och Familjeterapi.

Syftet med arbetet ar att ssmmanstilla bade svensk och internationell forskning vad giller effekterna av
par- och familjeterapi och gora det tillgangligt for faltet och beslutande organ vad giller upphandling och
ackreditering av psykoterapeuter. Presentationen ar uppdelad i tre delar; en forsta del som fokuserar pa
internationella (Anglosaxiska) studier och framst da sa kallade ”Meta-studier”” dvs. sammanstallningar av
andra studier; en andra del som ger en oversikt over svensk familjeterapiforskning och en tredje del som
innehaller nagra reflektioner kring det presenterade materialet. Pa grund av utrymmesskal har vi valt att
endast publicera den forsta delen i tidningen.Artikeln kan lasas i sin helhet med komplett referenslista pa
SFT:s hemsida och laggs ut senare i mars.

Det ar gladjande att det finns sa mycket forskning som talar till var fordel som familj- och systemiska
terapeuter bade ur effektivitets och kostnadssynpunkt.

Ingegerd Wirtberg

En oversikt over internationell par- och familjeterapiforskning

INLEDNING

For oss som praktiserat par- och famil-
jeterapi under ménga ar har det skett
en tydlig svingning vad giller beve-
kelsegrunderna for vart arbete. Ordet
evidens gjorde sitt intdg och sedan dess
ar ingenting sig likt! Det har efterhand
blivit ett allt tydligare krav att en psy-
koterapimetod som ska accepteras och
betraktas som trovardig maste stodjas av
forskning. Kognitiv BeteendeTerapi har
legat i framkant f6r den forskningen och
ofta blivit betraktad som 6verlidget vad
géller att vila pa god evidens. Det ér ett
glddjande faktum att det finns en hel del
forskning pa omrédet, och att den ger
starkt stod till antagandet att familje-,
par- och systeminriktade modeller ger
goda resultat.

Det primaira syftet med den hér ar-
tikeln, dr att presentera den internatio-
nella forskning som stoder familje-/par-/

systemisk terapi. Kénsliga lasare varnas
redan hir att det dr en helt forskningsba-
serad artikel med tabeller, statistik och
manga vetenskapliga facktermer!

Vi inriktar oss pa “studier av studi-
erna”, det vill siga sddana studier som
sammanstiller och granskat 6versikts-
studier och metaanalyser som beskriver
och granskar den forskning som gjorts
inom specifika problemomraden (t.ex.
beteendestorning, relationsproblem,
affektiva storningar). Fokus i var artikel
ligger framst pa interventioner som ge-
nomforts med paret (bade som partners
och foraldrar) eller familjen som kon-
stellation det vill sdga par- och familje-
terapi eller riktat foraldrastod, oavsett
teoretisk inriktning. Undantaget fran
detta 4r von Sydows forskargrupp da de
av politiska och ideologiska skil valde
att utga fran den teoretiska grund som
de definierar som systemisk terapi for

sina analyser. Det innebar att i princip
har vi valt ut tre omraden: familjeterapi,
parterapi och riktat forildrastod (forald-
rautbildning).

Var forhoppning dr att terapeuter
inom par- och familjeterapi liksom
andra systemiska terapier kommer
att ha glddje av och kanske sprida den
hér informationen till sina uppdrags-/
arbetsgivare och kollegor och pé sa sitt
kunna erbjuda information att manga
av de metoder och modeller som vi
familjeterapeuter anvéinder vilar pé ve-
tenskaplig grund aven om det givetvis
behovs ytterligare forskning. Virdet av
en terapimodell kan beskrivas ur olika
perspektiv men anslagsgivare och vard-
planerare bryr sig oftast mest om empi-
risk evidens. I vilken man vet vi - utifran
traditionella vetenskapliga metoder - om
en terapimetod kan ge den hjilp som
patienten/familjen 6nskar? Donabedians
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ord stimmer vil in pa psykoterapi, dven
om han egentligen syftade pa medicinsk
likekonst Vi har gett klinikerna tillging
till de hemligaste och kinsligaste omrd-
dena inom oss sjilva, och anfortrott dem
sddant som beror virt vilbefinnande,
lycka och overlevnad. I gengild har vi
forvintat oss av dem att de kontrollerar
sig sjdlva sd strikt att vi inte behover
frukta exploatering eller inkompetens.”
(egen oversittning), (Donabedian, 1978,
s. 856). Denna tanke understryker varfor
det dr viktigt att terapeuten, ndr det 4r
mojligt, kan hadnvisa till forskning och
beprovad erfarenhet nar hon bestimmer
sig for en terapeutisk modell/metod.

En vetenskaplig modell bestar av
tva delar: empiriska data, och ett antal
tolkningar av dessa data. Tolkningarna
utgdr det kitt som samordnar och binder
ihop empiriska data och formar en sam-
manhingande idé om vad de kan betyda
i “verkligheten.” Det som gor en sadan
idé intressant 4r om den innehaller
forutségbara inslag som kan testas i
ytterligare empiriska studier. Om en
tankemodell innehéller antagandet att
parrelationen, familjen och dess natverk
har avgorande betydelse for individens
utveckling, hilsa och vilbefinnande och
att det darfor ar logiskt att arbeta med
den konstellationen har vi skapat ett pa-
stdende som kan bilda basen for att med
hjélp av forskning underséka om vart
pastaende ér “statistiskt sant”. Som tur
ar finns det manga metoder och model-
ler f6r att bedriva familjeterapi och det
forefaller rimligt att vi som terapeuter
bor vara beredda att undersoka och testa
vara metoder for att se om de har den
effekt vi tror och onskar.

INTERNATIONELL FORSKNING

Vir strategi for att samla in underlag
till artikeln har varit enkel Vi borjade
med fyra betydande killor: studierna
som har utforts av Kirsten von Sydow
och hennes kollegor (tre artiklar:
Retzlaff m.fl., 2013, von Sydow m.fl.,
2010, 2013), Allan Carrs studier (tva
artiklar: Carr, 2014a, 2014b), studien
som gjordes av Peter Stratton for British
Family Therapy Association (en artikel:
Stratton, 2011) och slutligen studien
genomford av Sexton med kollegor, som
ingar i Bergin & Garfields "Handbook
of Psychotherapy and Behavior Change”
(Sexton m.fl, 2014). Dessa forfattares
huvudsyfte var att sammanfatta den
omfattande familjeterapiforskning som
finns. Darefter sokte vi i litteraturen
efter andra relevanta artiklar. Det bor
namnas att det finns manga artiklar som

beskriver enskilda forskningsprojekt. De
presenteras inte hér av utrymmes- och
tidsskél och vi har i princip bara valt ut
det som ér systematiska oversiktsstudier
och metaanalyser.

Oavsett vilka svarigheter det kan
innebira att forsoka jamfora betydelsen
av hundratals studier med olika utform-
ning, s& ger de insamlade uppgifterna
tydliga indikationer pa att de terapimo-
deller som lost kan sammanforas under
rubriken “systemiska” dr verkningsfulla
behandlingsmetoder f6r ménga slags
problem, och att de dessutom ér kost-
nadseffektiva. Vi borjar med att sam-
manfatta de systematiska studier som
presenteras av Alan Carr (2014a och
2014b).

CARRS SYSTEMATISKA STUDIER (CARR,
2014A0cH 20148)

Vid det hir laget har Carr publicerat
sina systematiska studier tre ganger:
2000, 2009 och 2014. I den senaste
studien delar han upp materialet i tva
avsnitt. I det forsta presenterar han
forskning som undersoker kliniska in-
terventioner med vuxna, medan han i
det andra undersoker interventioner som
riktar sig till barn och ungdomar. Vi har
valt att behalla de engelska forkortning-
arna av de olika terapimodellerna dé det
kan underldtta om man vill soka vidare
kunskap om négon modell.

Forklaring av forkortningar: ABFT —
Attachment Based Family Therapy; BCT
- Behavioural Couple Therapy; BSFT
— Brief Strategic Family Therapy; CBCT
- Cognitive Behavioural Couple therapy;
CBFT - Cognitive Behavioural Family
Therapy; CBT - Cognitive Behaviour
Therapy; CFT - Couple and family
therapy; DBT - Dialectical Behaviour
Therapy; EFCT - Emotionally Focused
Couple Therapy; FFT - Functional
Family Therapy; FT - Family Therapy;
IT - Individual Therapy; MDFT - Multi
Dimensional Family Therapy; MICF
- Model Integration and Common
Factors; MST - Multisystemic therapy;
SCT - Systemic Couples Therapy; Triple
P - Positive Parenting Program; VIPP -
Video Intervention to promote Positive
Parenting

KOMMENTARER TILL CARRS STUDIER

Carrs studier (tabell 1 och 2) visar att
systemisk terapi tycks vara verksam och
ar forsta val nar det géller manga typer
av problemstallningar. Men att tolka
resultaten ar inte helt okomplicerat d&
sjalva behandlingarna dr ospecificerade
och det ar ofta svart att utldsa vilken typ

av behandling som ges. Det saknas ocksé
till stor del en jaimforelse mellan olika
behandlingsmodeller. Termen “syste-
misk” tycks ha en generell innebord, sé-
vida man inte betraktar alla interventio-
ner som systemiska — oavsett vilken teori
de bygger pa - sé& linge paret, familjen
eller nitverket dr de som ar féremal for
behandlingen. Det gor det svért att veta
vilka aspekter eller komponenter som
betraktas som verksamma i terapin.

Vad som inte framgar tydligt vid en
hastig blick ar att ”de fyra stora” (FFT,
MST, MDFT och BSFT) ar de behand-
lingsmodeller som har studerats mest
noggrant. 82 % av all familjeterapi-
forskning har hittills fokuserat pa dessa
(Sexton & Datchi, 2014). De ir ocksa
manualbaserade och tydliga till innehall
och struktur.

En allmin slutsats fran Carrs studie
dr att 4ven om man inte far kunskap om
specifika modellers effektivitet sa far
man tungt beldgg for att sjdlva konstel-
lationen har stor betydelse. Att arbeta
med paret, familjen och ndtverket ger
tydlig effekt och det 4r ett antagande
som stdds av dvriga 6versiktsstudier som
vi undersokt.

TRE SYSTEMATISKA STUDIER AV INTERVENTIO -
NER MED SYSTEMISK TERAPI PRESENTERADE AV
VON SYDOW MED FLERA

De tre 6versiktsartiklarna publicerade
av von Sydow och hennes kollegor ar lite
ovanliga — och dédrfor av sarskilt intresse
- eftersom de hade ett 6ppet angivet
politiskt syfte i att lyfta fram och belysa
den systemiska terapins starka effekter
(Retzlaff m.fl., 2013; von Sydow m.fl.,
2010, 2013). I sitt hemland Tyskland nad-
de de sitt mél och den systemiska terapin
blev erkidnd som evidensbaserad. Deras
forskningsmetod gick ut pé att forst
skapa en operationell definition av “sys-
temisk terapi” och sedan soka i litteratu-
ren for att hitta studier som stdimde med
den definitionen. Dessa resultat jamfor-
des sedan med effekter av andra model-
ler. Vi borjar med att presentera deras re-
sultat i de tre kategorier som de anvénde:
effekterna av systemisk terapi for vuxna,
barn och ungdomar med internaliserade
symptom och barn och ungdomar med
externaliserade symptom.

1. JAMFORELSE AV EFFEKTERNA HOS VUXNA

Von Sydow och hennes kollegor
(von Sydow m.fl., 2010) gjorde foljande
jamforelser i sin analys av materialet
fran 38 randomiserade kontrollerade
studier (RCT) av vuxna patienter. I 34 av
38 studier visar sig systemisk terapi ge
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antingen betydligt storre effekt dn i kon-
trollgruppen jaimfort med dem som inte
fick nagon terapi alla, eller med de som
fick andra evidensbaserade interventio-
ner (t.ex. KBT, psykopedagogiskt famil-
jestdd, gruppterapi eller antidepressiva/

Von Sydow och hennes kollegor
(Retzlaff m.fl., 2013) gor i princip exakt
samma iakttagelser i sin studie av sys-
temisk terapi med barn och ungdomar
med internaliserande symptom och
andra svarigheter som de gjorde i stu-

antipsykotiska likemedel) Jaimforelsen
visade sérskilt goda resultat nér det gall-

Systemisk terapi med vuxna (Carr, 2014b)

dien av interventioner med vuxna som
beskrivs ovan. I 33 av 38 randomiserade

Problemomrade

Intervention

Styrka

I.Relationsproblem

Forsta val: EFCT, BCT, MICF

Effektstorlek: 0.84 40% fick stor hjalp:
40% fick nagon hjilp

2.Psykosexuella problem

Prematur ejakulation, smarta
vid samlag (kvinnor), problem
med orgasm (kvinnor) po-
tensproblem

Vanligaste modell: Masters &
Johnson kombinerat med CBT
(KBT)

Effektstorlek 0.58

3.Vdld i ndra relationer

BCT for vald i nira relation och
drogmissbruk; Parterapi fokuser-
at pa vald i nara relation

Effektivt endast nar valdsfrekvensen
ar mindre forekommande

4. /ingest

Fa studier

Panikangest med agrofobi

Partnerassisterad; KBT expo-
nering

Effektivt i 54-86% av alla fall

OCD CBCT med exponering och Mer eller lika effektivt som individu-
traning; psykoedukativa inter- alterapi
ventioner

PSTD CBCT & EFCT Symptomlindring, okad

tillfredstallelse for partnern

5.Depressiva syndrom

Depression

SCT; EFTC,BCT,CBCT, coping
inriktad parterapi, par-kortidste-
rapi, familjeterapi, korttidsterapi
(Mc Masters modell), BFT

4 konklusioner; |. CFT ar battre an
ingen terapi; 2. CFT lika effektivt som
IT; 3 Parterapi och kognitiv terapi
lika effektivt; Nar det ocksa forekom-

mer relationsproblem ar parterapi
forsta val

Bipoldra syndrom

psykopedagogik

Medicinering + FT tillsammans
med psykopedagogik ; systemisk
terapi med natverket; |osnings-
fokuserad gruppterapi, familje

Minskar dterinsjuknande; minskar
relationell och omsorgspersoners
stress och oro

6. Alkoholmissbruk

rapi och KBT

Socialt beteende natverksterapi
(SBNT) CT med MI; korttidte-

Starkt stod for att CFT ar effektivt

— stora grupper med SBNT visade
att det var mer kostnadseffektivt och
lika effektiva resultat som IT

7. Schizofreni

Medicinering + psykopedagogik i
olika konstellationer

Effektstorlek for aterinsjuknande och
hospitalisering; 1-2 ar 0.32 respektive
0.48

8. Kronisk fysisk sjukdom

CT & FT, multi-familjestod, stod-
grupp av omsorgspersoner

Starkt stod for CFT: sma effektstor-
lekar 0.28 till =.35

Tabell 1. 1nterventioner uppdelat utifran problemomrdden (Carr, 2014b.)

de férstimningssyndrom, dtstorningar,
drogmissbruk, psykosociala symptom
relaterade till sjukdomstillstand samt
schizofreni. Antalet fall dér patienter
avbrot behandlingen var lagre for syste-
misk terapi 4n for andra metoder. Man
fann inga negativa effekter eller biverk-
ningar av terapin. Det framgick ocksé
av studien att systemisk terapi i vissa fall
inte var tillrackligt t.ex. nér det géllde
schizofreni, heroinberoende och allvarlig
depression, men att behandlingsresulta-
ten forbédttrades ndr man kompletterade
med andra terapeutiska interventioner
eller medicinering.

2. JAMFORELSE AV EFFEKTERNA HOS BARN
OCH UNGDOMAR MED INTERNALISERANDE ELLER
ANDRA SYMPTOM

kontrollerade studier gav systemisk te-
rapi betydligt storre effekt dn i kontroll-
grupper utan ndgon systemorienterad
intervention, eller sa gav systemisk terapi
storre effekter 4n andra evidensbaserade
interventioner” (s. 642). Deras slutsats
var att “systemisk terapi i sina olika sam-
manhang (familj, grupp, “multifamiljete-
rapi, individualterapi) har goda effekter i
behandling av barn och ungdomar med
internaliserade symptom, exempelvis
psykiska stérningar som forstimnings-
syndrom och étstérningar samt andra
psykologiska svarigheter som kan pa-
verka en fysisk sjukdom” (s. 644; egen
oversittning).

3. JAMFORELSE AV EFFEKTERNA HOS BARN OCH
UNGDOMAR MED EXTERNALISERADE SYMPTOM

De (von Sydow m.fl., 2013) drog i
stort sett identiska slutsatser av studi-
erna beskrivna ovan. I sin jaimforelse
av studier av systemisk terapi med barn
och ungdomar med externaliserade
symptom, hade systemisk terapi i 42 av
de 47 studierna betydligt storre effekter
jamfort med de som inte fick nagon
behandling alls eller de som fick annan
evidensbaserad behandling. Systemisk
terapi hade ocksa tydligt positiva effekter
”inom flera olika omraden (priméra och
sekundéra psykiska symtom, forbéttrade
familjerelationer asocialitet och forbatt-
rade studieresultat” (s. 608). En annan
intressant iakttagelse dr att familjernas
engagemang ar hogre och de slutfor be-
handling i hogre grad i systemisk terapi
i jaimforelse med andra behandlingsin-
riktningar. Slutligen dr resultaten lang-
variga, och inga negativa resultat har
noterats.

Von Sydow och hennes kollegor po-
angterar ocksa att det 4r mycket intres-
sant att trots att den systemiska terapin
vanligtvis ignoreras inom ADHD-
forskningen sa pekar deras studier pa att
systemisk terapi 4r en intervention som
ger goda effekter for den diagnosen.

KOMMENTARER TILL STUDIERNA GJORDA AV
VON SYDOW M.FL.

Enligt de kriterier som foreslds av
Sexton m.fl. (2011) kan ménga av de
interventioner som von Sydows fors-
kargrupp hinvisar till som bést passa
under kategorin “lovande” av den enkla
anledningen att enstaka RCT-studier
inte rdcker for att en intervention ska
betraktas som "fullt evidensbaserad”.
Det ar svart att gora en bedomning av
de tre analyserna som helhet och det
kompliceras &nnu mer av det faktum
att de inkluderar ménga olika typer av
terapeutiska interventioner som i sin tur
ar baserade pa olika teorier och tillim-
pade i olika konstellationer. Manga av
metoderna saknar manual, vilket 6kar
svarigheterna ytterligare nir det géller
att bedoma deras totala vérde.

Forskargruppen argumenterar att de
olika interventionerna delar teoretisk
grund som ér tillrdckligt gemensam for
att de olika behandlingsmodellerna ska
kunna likstéllas Kanske dr den verkliga
styrkan av de tre analyserna samma som
det vi angav for Carr. Aterigen finns det
starka indikationer pé att det dr arbetet
med konstellationen (paret, familjen,
nitverket) som ger effekt, oavsett vilka
teorier som anvénds.

STRATTONS PRESENTATION AV EVIDENSBASEN
FOR SYSTEMISK PAR= OCH FAMILJETERAPI
(SFCT) (StraTTON, 2001)
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Systemisk terapi med barn och unga (Carr, 2014a)

Problem omrade

Intervention

Styrka

1.Problem under spdadbarnsdren

Sémnproblem

Systemisk (ospecificerad)

Avsevirt effektivare dn medicin pa
lang sikt

Uppfodningsproblem

Familjeterapi (ospecificerad)

Effektivt

Anknytning

FT, VIPP barn och férildraterapi

Effektivt

2.Misshandel och omsorgssvikt

Fysiskt vald och omsorgssvikt

KBT for fysiskt vald; samspelsbehandling med
barn och férildrar, MST for fysiskt vald och
omsorgssvikt

Effektivt for att minska risken for
framtida vild och omsorgsvikt

Sexuella 6vergrepp/vald

Mest traumafokuserad KBT — malet att reducera
trauma, oka livskvalitet, stirka stodjande relationer

Forsta val for behandling

3. Beteendeproblem

Utétagerande beteende

Foraldrastod: video feedback och utvalda
videovinjetter; Eybergs forildra-barn
samspelstrining; (forskolealdern) De Otroliga
Aren;Triple-P

FT mycket mer effektivt an
individualterapi (effektstorlek 0.45
jamfort med 0.23) Att inkludera fader
ar en positiv faktor for resultatet

Uppmarksamhets- och
hyperaktivitet

Medicin, FT, forildrastod, skolbaserade
interventioner

Medicin hjdlper initialt men verkar
klinga av efter 3 ar; FT eller FT
+medicin ar forsta val

Uppférandestdrning

BSFT; FFT; MST; MDFT

Effektstorlek 0.7.
Dessa modeller ir forsta val

Drogmissbruk under tonaren

BSFT; FFT; MST; MDFT

Effektiva: Dessa modeller ar forsta val

4. Emotionella problem

Angest (separationsingest,
selektiv mutism, fobi,
social angest, generaliserat

FT, CBFT (Vanner)

Lika effektive som IT, dven mer effektivt
nar foralder ocksa har angest —
forbattrar familjerelationer

angestsyndrom

Skolvdgran FT Bittre dn IT: Forsta val

OCD Medicinering; FT FT battre an enbart medicin; Forsta val

FT + medicin

Depression ABFT; barnfokuserad KBT; interpersonell terapi; Lika effektivt som IT,; aterfall i 2/3-3/4
psykopedagogik av fallen

Sorg FT+IT Lovande

Bipolaritet Psykopedagogik; Hjalp i familjerelationer, 6kar kunskap;

reducerar maniska och depressiva
symptom

Sjalvskadebeteende

ABFT, MST, DBT kombinerat med multi
familjeterapi; natverksterapi med speciellt utvalda
personer

Lika effektivt som IT; resultaten pekar
pa forbattrad anpassning

5. Atstorningar

Anorexia nervosa

FT (Maudsley-modellen den mest utforskade)

-2/3 uppnr hilsosam vikt: efter sex ar
60-90% har tillfrisknat fullt, 10-15% ar
fortfarande allvarligt sjuka. FT forsta val

Bulimia nervosa

FT (Maudsley-modellen)

Lika effektiv som KBT. Lovande

Obesity

FT SOFT systemisk och I&sningsfokuserad modell
(Malmé-modellen )

Vid sexmanadersuppfoljning: 70%
visade helt eller delvist tillfrisknande

6. Somatiska problem

Enures

Familjetraning med larm

60-90% blir torra

Encopres

Multimodal intervention — medicinsk bedémning
och intervention+BFT; narrative FT

Viss evidens for att narrative metod ar
overlagsen

Ihdllande magsmarta

BFT

4 studier visar goda resultat

Diligt kontrollerad astma

FT (ospecificerad)

FT mer effektivt dn IT

Diligt kontrollerad diabetes

FT (ospecificerad)

Effektivt; Forsta val

7. Psykos.forsta episod

Medicinering+multifamilj-psykopedagogik

Verkar minska aterfallsfrekvens

Strattons syfte ar att presentera den
allmédnna evidensbasen for SFCT. For att
gora detta anvander han studierna som
gjorts av Carr och von Sydow m.fl., vil-
ka presenterats i den hir artikeln. Han
citerar ocksa i stor utstrackning Shadish
och Baldwins arbete (2003), ”dar forfat-
tarna genomforde en metaanalys av 20
metaanalyser av par- och familjeterapi,
det 4r dirmed en meta-meta analys.
Den genomsnittliga effektstorleken for
alla metaanalyser var .65 efter familje-
terapi och .52 vid en uppf6ljning sex till

tolv manader senare” (Stratton, 2011; s.
8). Effektstorlek (d) .20 betraktas som
liten effekt, .50 medelstor effekt och for
att betraktas som stor effekt bor man
uppna .80 enligt Cohen. (Se, Lipsey,
MMW. & Durlak, J.A. 1991) Stratton drar
tre viktiga slutsatser utifrdn Shadish &
Baldwins metaanalys:

Interventioner for par och familjer ar
klart verkningsfulla jamf6rt med ingen
behandling alls.

Sadana interventioner ger minst lika
stora effekt som andra modeller, som

exempelvis individualterapi, och kan
atminstone i vissa fall ge storre effekter.

Det finns fa beldgg for sdrskiljande
effekter hos de olika modellerna nir det
galler familje- och parterapi, sarskilt
om man kontrollerar fé6r dimpande och
stodjande variabler (som till exempel
terapeutens kvalifikationer, problemets
intensitet vid terapins borjan och socio-
ekonomiska faktorer; Stratton, 2011; s.
8).

Aven Peter Stratton menar att “de
fyra stora” (MDFT, MST, FFT and
BSFT) ar de mest omfattande och vil-
gjorda studierna. Han inkluderar ocksa
systemisk parterapi trots att han refe-
rerar till en enstaka RCT-studie (Leff
m.fl., 2000).

Han finner inga nackdelar med sys-
temisk par- och familjeterapi. Han med-
ger dock att det beh6vs mer forskning,
och menar att dven om de befintliga
fynden ér positiva, sa "4r evidensbasen
begransad” (s. 26). Han namner sarskilt
skillnaden mellan “efficacystudier” och
“effektstudier” (studier genomforda i
sirskilt avsedda forskningsmiljéer och
studier utférda i klinisk vardag: se t.ex.
Weisz, 1999; Hunsley & Lee, 2007).

I stort sett bade speglar och bekraftar
Strattons sammanfattning studierna
fran Carr och von Sydow. Han skriver
ocksa med stor ideologisk entusiasm
om systemisk terapi och konstaterar att
“terapier utformade for att behandla in-
divider har en anméarkningsvard merit-
lista” och fortsétter: ”Systemisk psykote-
rapi for familjer och par erbjuder nagot
helt annorlunda. Den har inte utvecklats
genom att ta ut méanniskor fran den
centrala miljo som de lever i, behandla
dem for en "psykisk sjukdom” eller an-
nan dysfunktion inombords, och sedan
placera tillbaka dem i den ursprungliga
miljon. I stillet sker terapin i deras eget
system av ndra relationer — det vill sdga
familjen, som ar en enhet for bekymmer
och stod for oss alla” (s. 3; egen Gversitt-
ning). Som kontrast till hans kommen-
tar kan man konstatera att det racker
med en snabb genomgang av litteraturen
for att se att systemisk terapi ofta tillim-
pas i just individsammanhang (Breunlin
& Jacobsen 2014).

Hur som helst betonar Stratton att
det dr relativt litet bortfall i systemisk
familje- och parterapi (SFCT), ofta farre
an inom traditionell individualterapi
(IT) (s. 21). Kostnaderna ar inte heller
hogre (se nésta avsnitt). Det enda man
kan ifragasdtta i Strattons sammanfatt-
ning har kanske med hans entusiasm foér
systembaserade interventioner att gora,
en entusiasm som eventuellt gor att han
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Enstaka studier, familjebaserade interventioner med barn och ungdomar,

2003-2010 (Sexton et al., 2013)

Problemomrade Styrka

1. Barn och ungdomar med
beteendeproblem

75 studier: 25 visade positiva resultat 35

visade blandade resultat; | | visade att FT &
PT(foraldrastod lika bra som andra interventioner;
4 inga resultat. FT rekommenderas som forsta val

2. Ungdomar med missbruksproblem

23 studier: 9 visade positiva resultat; 13 visade
blandade resultat; | studie visade inga resultat;
Imeta-analys: FT 4r framgangsrikt rekommenderas
som forsta val

3. Bipoldra syndrom

12 studier: 6 visade positiva resultat; 5 blandade
resultat; | inte battre an andra metoder. Bedoms
som lovande

4. Depressiva syndrom hos unga

9 studier: 3 visade positiva resultat; 3 blandade
resultat; 2 inte battre an alternativa interventioner;
| inga resultat

Bedoms som lovande

5. Medicinska sjukdomar
resultat.

12 studier: 6 visade positiva resultat,; 6 blandade

Bedoms som lovande

Tabell 3: Familjebaserade interventioner uppdelat utifran problemomrdden 2003-2010 (Sexton

etal, 2013)

tenderar att 6vergeneralisera virdet av
sina forskningsfynd, och far honom

att havda att de dr bade mer sjéilvklara
och starkare dn de faktiskt 4r. Vardet

av hans sammanfattning ar att den ger
tydliga och 6vertygande argument for att
anvinda par- och familjeterapi i storre
utstrackning genom att den sldr hal pa
myten om det 6verldgsna vardet av och
lagre kostnaderna for individualterapi,
och understryker den evidensbas som vi-
sar pa par- och familjeterapiers positiva
resultat.

SYSTEMATISK STUDIE GIORD AV SEXTON M.FL.
(201 3) AV EFFEKTERNA AV PAR= OCH FAMIL-
JEBASERADE KLINISKA INTERVENTIONER MELLAN
2003 ocn 2010

Sexton och hans kollegors systema-
tiska studie undersokte alla enskilda
studier och metaanalyser som har publi-
cerats mellan 2003 och 2010. De valde
ut studier utifran konstellationskriterier
och valde interventioner som riktade sig
till par eller familjer. Det bor ndmnas att
forfattarna gjorde en strang beddmning
av kvaliteten hos de studier som de in-
kluderade. Bedomningen utgick fran sju
kriterier: interventionen (hur specifik
eller generaliserad), typ av kliniska pro-
blem, styrkan hos resultaten, patient-
karakteristika, kliniskt ssmmanhang,
studiernas kvalitet samt evidensstyrka.
Vidare delar de in interventionerna i tre
kategorier: familjebaserade interventio-
ner f6r barn och ungdomar, parbaserade
interventioner for vuxna samt forildra-
stodsprogram.

Nedan sammanfattas resultaten for
var och en av de tre kategorierna i tabell-
form.

Metaanalyser: Det gjordes bara fyra
metaanalyser under den hir perioden,
och tvé granskade ett specifikt program,
idet hér fallet MST. Bada dessa bekraf-
tade interventionens styrka.

Tabell 4: Par-terapi interventioner
uppdelat utifran problemomraden
(Sexton et al., 2013)

Metaanalyser: Tva metaanalyser
inkluderades, en inriktad pa depressiva
syndrom som visade pd positiva resultat
for tillfredsstallelsen i relationen men
inte for depressionen. Den andra foku-
serade pé alkohol- och drogmissbruk.
Parterapi visar sig hir vara overldgsen
andra terapimodeller. och rekommende-
ras som forsta val

STUDIE AV FORALDRASTOD 2001-2010
(SEXTON M.FL., 2013)

Forkortningar: BPT - Behavioural
Parent Training; IYPT - Incredible
Years Parent Training; PCIT - Parent
Child Interaction Training; PMT -
Parent Management Training; PST -
Parenting Skills Training; PT - general
approach Parent Training; Triple P -
Positive Parenting Program.

Tabell 5. Interventioner med fordldra-
trining efter program (Sexton m.fl., 2013)

Metaanalyser: Sex analyser.
Programmen som ingick: PST, BPT,

Triple P, PCIT, IYPT, PMT & PT.
Genomsnittlig effektstorlek: 0.44.

KOMMENTARER

Nir man studerar tabellerna bér man
komma ihédg att de omfattar studier som
har gjorts mellan 2003 och 2010 i jam-
forelse med de andra. I den systematiska
studien fran 2004 (Sexton m.fl., 2004)
fann man exempelvis till skillnad fran
de andra studierna vissa beldgg for att
parterapi ar en verkningsfull behandling
av depression.

Forfattarna namner ett antal saker av
allmint och historiskt intresse.

I den forsta systematiska studien fran
1991 som presenterade av Bergen and
Garfield visade 200 studier att breda
interventioner med par- och familje-
terapi hade storre effekt dn i kontroll-
grupper utan behandling i mer &n tva
tredjedelar av studierna, och att par- och
familjeterapi hade lika stor eller storre
effekt 4n individualterapi nir det géllde
problem relaterade till konflikt i famil-
jen (Gurman & Knisken, 1991). Andra
systematiska studier har under arens
lopp fortsatt att ge starka belagg for att
par- och familjeterapi dr en framgéangs-
rik metod for manga typer av problem.
(Gurman, 1973; Gurman & Kniskern,
1981, 1991; Gurman, Kniskern & Pinsof,
1986; Shadish & Baldwin, 2003).

Man konstaterade redan i den forsta
studien, vilket bekraftades i senare stud-
ier, att systematiska och strukturerade
metoder generellt har storre effekter 4n
generella metoder.

Mycket tidigt konstaterade man att
terapeut- och patientfaktorer har stor
betydelse for utfallet. Tre av huvudvari-
ablerna tycks vara den terapeutiska al-
liansen, modelltroheten samt patientfak-
torer (varav socioekonomiska faktorer
har stor betydelse).

Sexton foreslar ocksa viktiga om-
raden for framtida forskning och prak-
tik. Nagra forslag ar att bredda urvalet
av de kliniska problem som studeras,
att utvidga CFT-forskningen bortom
studier av enbart resultat, att studera de
variabler som kan oka effekterna av CFT
nér den genomfors i klinisk vardag, att
inféra manualbaserade interventioner
om det finns f6r problemomradet, att ge-
nomfora fler jamforande studier och att
anvinda flera olika forskningsmetoder.

JAKKO SEIKKULAS ARBETE

14
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Enstaka studier, parbaserade interventioner 2003-2010 (Sexton et al., 2013)

Problemomrade

Styrka

|. Missndje med relationen

Il studier: 7 positiva resultat; 3 studier visade att

framgangen i terapi samvarierar med problemets intensitet

2. Alkohol och drogmissbruk

12 studier: Samma resultat som andra modeller vid
avslutad behandling men battre dn andra modeller
vid uppfoljning; Man antar att reduktion av missbruk

samvarierar med relationstillfredstillesen hos partnern

3. Otrohet

5 studier: 4 positiva resultat, speciellt effektivt vid vald i
nara relation associerat till otrohet

4.Vald i nara relation

2 studier ingen effekt

5.Allman psykisk ohdlsa och depression

5 studier: | visade positiv effekt pa psykiskhilsa;
| positiv effekt pa depression; 3 visade blandade resultat
vid depression

Tabell 4: Par-terapi interventioner uppdelat utifran problemomrdiden (Sexton et al., 2013)

I vir genomgang har vi som tidigare
namnts i huvudsak redovisat 6versikts-
artiklar men gor ett undantag for var
granne Jakko Seikkulas banbrytande
arbete med familj- natverksterapi nir en
familjemedlem nyinsjuknat i schizofreni
(Seikkula., 2003, 2006). Dessa studier
har en kvasiexperimentell design (icke
randomiserad). En annan studie under-
soker effekten av parterapi ddr en part-
ner lider av depression och ar en ran-
domiserad studie. Samtliga studier har
lovande resultat (Seikkula et al., 2013.)

DEeL 3: KOSTNADSEFFEKTIVITET

De forfattare vi citerar pekar pa beho-
vet av att genomfdra mera socioekono-
miska analyser och menar att det dr en
faktor som inte har fétt tillracklig upp-
mérksambhet i litteraturen. Det betyder
bl.a att man undersoker de ekonomiska
konsekvenserna nir staten eller annan
huvudman erbjuder par- familjeterapi
eller foraldrastod. Innebar kostnaderna

for den aktuella behandlingen vinster i
framtiden (t.ex. i form av mindre behov
av tjanster, medicin eller annan behand-
ling?). Caldwell m.fl. (2007) gjorde med
hjalp av tillgangliga data en teoretisk
berakning av lonsamheten av parterapi
med 50 000 par, och kom fram till att
det dr en mycket lonsam affar. Om deras
berakning ar korrekt skulle studier som
exempelvis Shadish och Baldwins me-
taanalys (2003), dar de pavisar de goda
effekterna av parterapi, betyda att sam-
héllet skulle spara stora summor pé lang
sikt om staten erbjod sdédan behandling.
Cranes och hans kollegors arbete
ar av stort intresse i det hdr samman-
hanget (Christensen m.fl., 2014; Crane
& Christensen, 2012, Crane, Hillin &
Jakubowski, 2005; Crane & Payne, 2011.
Se dven Doherty m.fl., 2014). I och med
att de hade tillgang till amerikanska
forsakringsbolags databaser kunde de
studera ett stort populationsunderlag
(ca. 600.000) och resultatet var entydigt:

Foraldrastodsprogram

Problemomrade

Styrka

externaliserade symptom

I.PCIT Bast effekt vid beteendeproblem | 9 studier: 3 visade positiva resultat;
och hyperaktivitet; svagast vid 3 visade blandade resultat 3 visade
allmanna beteendeproblem; inga resultat
verbal och sexual aggressivitet

2.Triple P De flesta studier fokuserade pa | 9 studier: 4 hade signifikanta

positiva resultat; 2 blandade resultat;
| visade ingen skillnad

3.1YPT (De otroliga aren)

7 studier: 4 signifikanta positiva
resultat; 3 studier pekade pa
betydelsen av medierande
faktorer tex.klientfaktorer,
matmetoder

De flesta studier fokuserade pa
uppforandestorning

hyperaktivitet

4.PMT Mest effektivt vid allminna 6 studier:
beteendeproblem, svagast for 3 signifikant, positiva resultat;
psykiska halsoproblem 3 blandade resultat

5.PT Fokus pa beteendeproblem & 6 studier: 3 signifikant positiva; 3

blandade resultat

Familjebaserade interventioner var inte
dyrare - ofta billigare — och gav klart
bittre resultat 4an annan behandling. En
ovantad men viktig effekt var att dven
andra familjemedlemmar, utéver den
aktuella patienten, visade sig ha mindre
behov av vardinsatser i framtiden. Detta
stod i kontrast till individualbaserade
terapiformer som inte hade nagon effekt
pa 6vriga familjemedlemmars vardkon-
sumtion, skillnaderna var sldende i fraga
om bl. a. kostnader.

Kort diskussion

Att ta del av forskningsresultaten
vicker flera intressanta fragor, exem-
pelvis vad ska definieras som par-och
familjeterapi och varfér manualbaserade
modeller mer framgangsrika én andra
modeller?

Det framgér av de redovisade studier-
na att den dominerande forskningen av
par-och familjeterapi bedrivs dédr barn
och unga varit malgrupp. Framforallt
saknas vilgjorda studier om par- och fa-
miljeterapins effekt vad giller angest och
depression hos vuxna. Detta dr natur-
ligtvis allvarligt da stora grupper i vart
samhille brottas med dessa problem.

Efter att ha fordjupat oss i den redo-
visade forskningen végar vi nog sidga
att det dr framgangsrikt att arbeta med
par-familj som konstellation och borde i
manga fall utgora terapeutens forsta val.
Av den forskning vi granskat gar det inte
att utldsa skillnader mellan olika terapi-
modeller eller teoretiska skolbildningar
férutom i de ”fyra stora” som namns
ovan och som for narvarande dr de bést
utforskade. Peter Stratton havdar att vi
familjeterapeuter “gor nagot annorlunda
an andra terapiformer nér “terapin sker i
deras eget system av ndra relationer” och
just det faktum “att man lattare kan ta
terapin med sig hem” och omsitta den i
sina relationer borde rimligtvis 6ka ef-
fekterna av terapin.

En mer omfattande diskussion réran-
de bade svensk och internationell forsk-
ning finns i artikeln i sin helhet som du
hittar pa SFT:s hemsida i slutet av mars.

Bill Petitt (leg.psykoterapeut), Ingegerd
Wirtberg (leg.psykoterapeut), Marianne
Cederblad (leg.psykoterapeut)
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GORANS FILMSIDA

Filippinerna — 7000 6ar, 95 miljoner invénare pa en yta 2/3 av
Sveriges, 170 sprak. 350 ar av kolonialt fortryck, 70 ar av sjalv-
standighet. Naturskont, korrupt, fattigt och med en allt annat
an jamlik fordelning av tillgdngar. Imelda Marcos, ndr hon en
gang var presidenthustru, hade i sin luxudsa garderob mer dn
1000 par skor.

En bit in i filmen Norte - historiens slut av den filippinske
regissoren Lav Diaz gar huvudpersonen, den avhoppade juri-
dikstudenten Fabian, upp pa en kulle utanfor huset dédr han
bor. Med en bok i handen tittar han ut 6ver taken pa husen
och skjulen. Som om han tinkte: vad skulle behova géras?

1886, efter att ha satt sig in nagot i forhallandena for de
riktigt fattiga i Ryssland, gav Leo Tolstoj — som hérde till det
privilegierade skiktet — ut en liten skrift med titeln: Vad bor
goras? Nu dr det 2015 och klyftan mellan varldens allt fler
fattiga och de allt rikare rika vixer allt mer. Den som skrivit,
liksom de flesta som kan tédnkas ldsa de har raderna hor till
ett globalt sett privilegierat skikt. Nyhetsrapporterna i media
ar konsumentanpassade men innehaller trots det tillrackligt
mycket om svilt, fortryck, miljoforstoring och utsugning for
att vi skulle ha skal att fréga - vad borde vi gora?

Fabian Viduya ér vilinformerad, socialt medveten, men
Filippinernas moderna historia har inte gett honom négon
tilltro till politik och politiker. I inledningsscenen i Norte sit-
ter Fabian och diskuterar med tva av sina larare. De tycker
han ska ateruppta studierna. De smépratar, omvéaxlande skojar
och filosoferar. Tiden for politik dr f6rbi, for sanning ocksa.
Rittvisa och moral, kapitalism och absoluta viarden. Finns sa-
dana? Njai... Jo, tycker Fabian, att forgora det som inte ar ratt.
Det kunde vara nagot absolut.

Utanfor matstallet dar de suttit ligger en blodande mén-
niska i dodsryckningar - skjuten, knivstucken? Folk rusar till,
ambulans tillkallas. Ingen verkar veta vad som hint. Fabian
springer ocksa fram men blir stdende, liksom férlamad.
Kameran glider in i ndrbild. En lang stund ser vi Fabians blick,
tom, riktad mot ingenting. Det 4r som om han slagits av en
tanke.

Joaquin bor i samma lilla stad som Fabian. Nér vi moter
honom stapplar han med gipsat ben fram mellan bjarta jul-
dekorationer tillsammans med sin fru, Eliza, och deras tva
barn. Han kan inte langre skota det jobb han haft. Benet ldker
daligt. Att prangla ut piratkopierade DVD-skivor ger inte
mycket. Det finns inget socialférsakringssystem som fungerar
sa det blir till att sdlja av det som gér att salja, for att fa mat for
dagen.

Vackra landskapsvyer fran norra Filippinerna. Pa en tripp
ut i naturen med kompisar och o6l fortsétter Fabian med yviga
utldggningar pa kinda teman. Maktléshet och svek, revisio-
nister och forslappade intellektuella, férradda revolutioner
och mordade hjaltar. Han slanger ivag sin mobiltelefon med
ett "fuck you!”, riktat till alla idiotiska meddelanden som inte
laingre har nagon mottagare. Och at helvete, fér 6vrigt, med
rittsvetenskapen - sanning och réttvisa hittar man inte i juri-
dik! Varva ner lite, tycker kompisarna — bara han fortsatte ldsa
skulle han ju ga ut som kursetta! Han kunde atminstone ta ett
jobb.

Fabian dr begévad, vilsen, skojig, sjalvupptagen och fortviv-
lad, allt i en enda rora. Nagot borde goras — men vad!? En tjej,
pa sitt forsta besok hemma hos honom, siger att hon ville hal-
sa pé for att fa se hur det ser ut hemma hos en intellektuell, hur
all visdom och kunskap tar sig uttryck. Hur ser det ut inuti en
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sddan? ”Ddr finns inget” sager Fabian. ”Bara pretentioner”. Det
kan lata arligt - men om det bara ér en kladsam attityd, eller
om Fabian tinker att inte ens érlighet hjélper, i alla fall inte
honom, ar oklart.

Joaquin och Eliza valde, till skillnad frdin ménga landsmaén,
att stanna i hemlandet. Det finns bittre betalda jobb pa olika
héll i utlandet, fast med betydande risker for rattsloshet och
oménsklig behandling. Att stanna hemma betyder mindre
pengar, men forhoppningsvis anda battre for barnen. Det var i
alla fall tanken. Pa gott och ont, nir det nu blivit som det bli-
vit, finns Magda. En pantldnerska - precis som i Dostojevskijs
Brott och straff, som Norte 16st bygger pa. Magda tycker det
mesta Eliza och Joaquin kan erbjuda ér timligen vardelost. For
ovrigt ar de redan skyldiga henne pengar. Hur hade det gatt
for Joaquin om hon inte stallt medel till forfogande? Magda ar
saklig, affarsméssig och vedervirdig.

En kvill soker en desperat Eliza upp Magda, som hanfullt
avvisar henne och véigrar ge pengar for det “skrap” hon kom-
mer med. Fabian ser alltihop. Senare pa kvillen atervinder
han till Magda. Han siger att han vill betala tillbaka det han 4r
skyldig henne. Hon slapper in honom, och han sticker ner bade
Magda och hennes dotter. Joaquin har tidigare polisanmalts
av Magda efter att han i vanmaktig ilska hotat henne. Han blir
foljaktligen misstankt for morden, grips och doms, trots alibi
och avsaknad av bevis, till livstids fangelse. Ansatt av nagon
grad av skuldkénslor sticker Fabian till Eliza lite av pengarna
han stal hos Magda. Hon f6rstér inte varfor och vill inte ta
emot dem.

Allt detta har hunnit hinda under bara lite mer dn den
forsta av filmens drygt fyra timmar. Fortsittningen skildrar,
langsamt och obonhorligt, hur livet sedan, efter det har, ge-
staltar sig for de tre. Fabian ar arrogant, fylld av sjélvforakt
men ocksa av hat, till slakt (jod4, férdldrarna limnade honom
och systern for att tjaina mer i utlandet) och alla som kommer
honom néra. Kanske inte hunden, men inte ens karleken till en
hund ér latt, visar det sig. Joaquin uthérdar, utan forvantan om
rattvisa, trots vidriga omstandigheter i fangelset. Sa smaning-
om verkar han acceptera sitt liv, som det nu blivit. Och Eliza
forsoker nodtorftigt hanka sig fram med gronsaksforsaljning,
for att &tminstone kunna ge sina barn mat pa bordet. Men det
ar en kontinuerlig kamp, och kontinuerlig kamp &r tréttande.

Fabian drar i lite trddar for att Joaquins fall ska tas upp
till en ny prévning, men bekianner gor han inte. Och Norte

skildrar med visuell briljans - langa tagningar, enkla men
perfekta kamerainstéllningar som 4r minst lika mycket etiskt
som estetiskt motiverade — det hir outhardligt orattfardiga,
lasta tillstandet. Logn, uppgivenhet, smarta och fornedring,
men inslag av glddje, kirlek och gemenskap finns ocksa. Fast
mot en mork fond, och den hir filmens mest hoppingivande
budskap (inom berittelsen) handlar om att man kan bete sig
som en anstandig, kanske till och med god ménniska, ocksa
under de grasligaste villkor (Joaquin). Eller att man kan vilja
att fortsatta bara ett ansvar man bara inte foérstar hur man ska
orka leva upp till - dramatiskt gestaltat i en laddad scen, vid ett
stup, dar Eliza efter ett svindlande 6gonblick av tvekan later bli
att ”befria sig” frén sina barn.

Filippinernas president och diktator under tva decennier,
Ferdinand Marcos, ska ha haft en bakgrund som i mycket
liknar Fabians. Frdn samma lilla stad i norra delen av landet,
juridikstudent med toppbetyg, och, faktiskt, domd for mord.
Men Marcos lyckades fa domen omprovad, och sen bar det
vidare mot en politisk karridr praglad av omattlig girighet och
hénsynsloshet. Men inte heller for en nagorlunda ordinér, val-
anpassad visterldndsk intellektuell dr det svért att hos Fabian
hitta drag att kdnna igen. Avstindet mellan ord och verklighet.
En omvixlande ironiskt och nihilistiskt fargad frisprakighet.
Symboliska forsok att betala av en diffust upplevd skuld. Och
kanske ocksa en fortvivlan (eller nagot liknande) som har rot-
ter bade i privat eldnde (det finns ju alltid) och i socialt patos,
och som ger upphov till en (dtminstone ibland) stark och
(sdkerligen ratt ofta) genuin kénsla av att ndgot borde goras.
Verkligen.

I den man filmen erbjuder nagon losning sé ligger det i den
konsekventa och konstnarligt starka gestaltningen. Fabian
glider efterhand ut i ett slags anonymitet. Han mar sékert inte
bra. Som askadare till den hér filmen hade man nog inte hel-
ler gjort det, om den nu inte varit sa vacker, sa vilspelad och
pé ett sa intelligent satt behandlat sina komplexa teman. Den
visades pd Goteborgs filmfestival i januari i fjol men release
pé bio i Sverige 4r osannolik. Engelsktextad DVD finns via t
ex www.amazon.co.uk . Den rekommenderas. Slutbilden, med
tvéa i praktiken foraldralosa barn pd vig in i en i bésta fall oviss

framtid far en att tinka att - ja, ndgot borde verkligen goras.
Goran Nordstrém
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Reflektioner och brottstycken fran

en resa till Moskva under 2014. Goda
Moten/Norrkdpings Nitverkslag, Erik
Hjorth, Bjorn Holst och Maria Bark
genomforde ett utbyte med den ryska
kollegan Olga Evsteshina, psykolog och
nitverksterapeut. Under fyra veckor

pa varen deltog Olga i var verksambhet i
Norrkoping och Sverige och under hosten
dkte vi till Moskva.

ALLT AR INFORMATION

Det ar en viss sorts stund. Att anlinda
till en flygplats. Aka i en bil in mot stan.
Titta ut och forutsattningslost lata sig
foras in mot ett okidnt sammanhang. Den
hir gangen dr det Moskva som tornar
upp sig dér borta. Forst som betongklos-
sar och vagviadukter och sen som bygg-
nader och monument, ménniskor och
dieselhostande lastbilar.

Jag tanker att det 4r inte bara en stad
som moéter mig. Det dr en hel epistemo-
logi. Jag dr plotsligt en del av en dialog
dér jag inte formar att vara delaktig.

Staden skickar ut miljontals signaler
av information, ord och begrepp, laddade
med kénslor och handlingsrekommenda-
tioner. Det som for staden ar bakgrunds-
fl6de blir for mig informationer om
skillnader.

Det uppstar en dissonans och aliena-
tion. En del av det jag ser kan jag ta in
och forsta medan annat forblir obegrip-
ligt. Vem organiserar el-ledningarna
mellan husen. Det ser ju livsfarligt ut!
Vem tommer alla containers med sopor?

Luktar det inte mycket illa? Vart leder
den didr végen? Det dir betongfunda-
mentet som star ensam pa faltet — dr det
ett nyss pabdorjat eller ett for linge sedan
avslutat projekt? Ar det ett konstverk?
Minnen som gar 6ver gatan mot oss — ar
de ett hot eller bara flanorer?

De hir och tusen andra fragor blixt-
rar mot mitt inre system. Vissa besvaras
andra stannar i mig som fragetecken och
gor mig vaksam och vilsen, men starkt
medveten om att jag dr i ett nytt sam-
manhang - i en ny epistemologi. Och
under tva veckor kommer jag att vara en
del av den?

Hur kommer glappet mellan dig och
mig att vara om tvé veckor? Jag kommer
att observera, delta i ditt sammanhang.
Det kommer att bli en del av mig - att ha
varit i Moskva. Och jag kommer att var
en del av dig. Ett nytt mote har skett och
varlden har blivit ett universum storre.

Moskva, Moskva, Moskva flédar utan-
f6r. Med vénskap finner vi vigen in i den
stora stadens linjerade myller. Trangsel i
sex filer, sm& marginaler, médnga miljoner
pé hojden i férort. Majestitiska bygg-
nadsverk star stadigt, manifesterar, ger
tyngd.

Moter en stad, ett folk, en halv varlds-
del, vérldshistoria. Flyttar in som géster
bland réda torg, grona parker, parader,
eldkonstnirer. Spréaket skrattar och hop-
par, vander sig bak och fram, ut och
in. Gomda betydelser. Kyrillisk kurra-
gomma.”

FOSTAELSERUMMET EXPANDERAR

Vikoper med oss ryska specialiteter
hem for att laga lunch. Vi handlar i den
lokala affidren dér ingen talar engelska.
Inkopen gar knackigt pa grund av sprak-
forbistningen men vi har roligt och skrat-
tar och forsoker. Plotsligt sager charkute-
ri-damen ”S’il vous plait”! Vi och damen
blir lika glada och forvanade nér vi inser
att vi kan tala franska med varandra. Nu
ar vi uppsluppna och det ar ”bien sur”
och “vingt-sept” for hela slanten. Bon
appétit. Spatsiba. Dialog, Samhorighet
och gladje.

Affirsbitridena har en tdlmodig for-
dragsamhet med oss och kimpar fran
sitt hall for att skapa dialog. Men om
jag skulle komma tillbaka dag efter dag,
vecka efter vecka med samma sprakliga
brister skulle de nog tappa talamodet.
Det dr jag som maste anpassa mig, lara
mig spraket om jag vill bli en del av dem.
Och nir jag lart mig spraket kanske jag
méste lara mig dialekten och handro-
relserna for att det ska verka genuint.
Undrar var grdnsen gir mellan dem och
mig. Mellan mig och dig. Ligger den i
spraket mellan oss? Flyttas den efter-
hand? Kan jag paverka den?

Nir vi talar om det hér senare blir
upplevelsen ytterligare metaforisk. Den
lilla affaren med sitt forstaelserum. Ett
rum for samtal. Vi famlar oss fram och
forsoker. Det gar trogt och rummet ér
litet och trangt. Fran hyllorna stirrar, for
mig, frimmande specerier med monolo-
gisk blick. Men s& kommer ett ord som en
Oppning. Som en inbjudan till att vidga
rummet. Med det nya ordet som en dorr
tar vi oss in i ett nytt sprakligt universum
och rummet vidgas. Vi kan bendmna
hyllornas artefakter med ett gemensamt
sprak. Dialogen far universum att expan-
dera. Och ndr vi lamnar rummet finns
energin av motet kvar i oss. Den har
varit dar och bidragit till var expansion.
Laddat oss med energi, som en dialogisk
Higgs partikel.

BUSINESS AS USUAL

Efter ett tag gar vi in i en period av vis-
telsen som kan liknas med polariserings-
och mobiliseringsfasen i en natverkspro-
cess. Viarbetar pa. Kimpar med att 16sa
tillvaron, stoter pa motstand, tar nya tag.
Lagom fart framat. Att bo tillsammans
i ldgenheten har blivit vardag och vi har
trampat upp vara stigar, skaffat rutiner
och mjuknat i formerna, rundat hérnen
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pa tillvaron och integriteten. Efter fru-
kosten kommer Pjotr, chaufforen, och
tar oss genom Moskva mot ett for oss
okédnt mal. Vilandar pé en institution
eller ett kontor och blir mottagna som
vl vintade géster. Vi skakar hand och
far fika, kaffe och te, kakor och mackor,
snittar och piroger, gurkor och tomater,
bakelser och pajer. Sen ska vi visas runt
och beskada och beundra. Alla som vi
moter préglas av en stolthet Gver att
representera en viktigt och vilordnad
verksamhet. Vi far presenter och gavor
och fir skimmas for att vi glomt ta med
oss presenter igen. Till ndsta gang ska de
med.

“Bordet dr dukat och leken kan borja.
Forvintan i rummen. Socialtjanster
mots i stokiga cirklar, virvlande frégor,
kartor och dialoger. Onskan fér barnen
brottas med détiden, framtiden, famil-
jen, systemen, strukturen. Rummen &r
stora, dr sma, ar stangda, 6ppna. Diplom
och applader. Gruppfoto. Spaziba.

Vita rockar. Viktiga rockar. Niger och
bockar. Jag ar jag och du 4r du. Be brave.
Varsagoda, det 4r serverat. En stol till
dig, en till din moster, kusinen och din
van. Den roda traden i de vita rockarnas
ring. Viblir vi. En 6mtalig plats. ”I feel
hope”. Mojligheter. Skratt, lek och dia-
logiskt arbete i det vita rockarnas palats.
Utanfor faller kastanjernas 16v och fa-
sadernas puts. Palatsets grindar 6ppnar
sig. Var dr nésta steg?”

KOPPLINGAR UPPSTAR

Samtalet ar for det mesta monologiskt
- informativt och utan att séka genklang
hos den andre, hos oss. Och vi spelar
samma sorts musik. Vi haller oss till
det grunda ytvattnets glittriga och latta
reflektioner. Allt kan forklaras och hian-
visas till. Vi dr 6verens och lika, samma
sdng och spel. Men vi vet ocksa att det ar
ett spel eftersom olikheterna mellan oss
hela tiden spelar oss spratt. Vara tafatta
forsok att forsta varandra lockar hela
tiden véra diafragmor att dra ihop sig
och osikerheten lockar vara ansikten att
dra tillbaka mungiporna och visa tin-
derna. Det skrattas och fnittras. Vi ler
och de ler tillbaka. Vi kramas och skrat-
tar. Kanske dr det ett kropparnas vig att
soka dialog i ett ssammanhang dar det
uppenbart inte skapas kopplingar i for-
nuftet och hjarna.

Och sen dr det fika och magen ska
fyllas. Det 4r mer avslappnat nu. Efter
workshopen och de krangliga samtalen.

Nu kan vi ta gruppfoto och skoja med
varandra. Nu kinns allt bra och vi blir
mitta och alla ler pa bilderna. Men nu
har chaufféren kommit sa nu ska aka
hem. Hej d&. Ses nésta ar!

Pé kvillarna ater vi middag och ror
oss i staden. Sitter hemma i lagenheten
och skriver och funderar. Promenerar
och handlar i den lokala affiren pa hor-
net. Avec plaisir-damen ger oss en kinsla
av gemeinschaft som vi tycker om. Vi
hor ihop. Vi hor till och kidnner nagon
och nagot.

Nir vi senare har landat i Sverige igen
och nér jag ndrmar mig mitt hus bérjar
kéanslan komma. Nar jag glider genom
kvéllsmorkret s& kidnner jag hur det
kdnda omfamnar mig. Jag vet hur det
ser ut haromkring. Jag hor till hér. Det
kénns var man har sitt heimat. Samtidigt
har jag blivit ndgra universum storre.

Min sjils och fantasis mycel slingrar sig
genom underjorden och sticker upp lite
hér och var i virlden. Dir det dd och da
uppstar dialog sprids jag och virlden slar
ut i blom. Och doften hanger kvar i luf-
ten, i morgondisets sista skdlvande svep-
ningar, genom stider och platser, ddr vi
varit. I varlden. I dialog. I Moskva.

”Selfies i cirkel. Social ekologi, so-
cial teknologi. Fotosyntesen, fotosys-
temen. Sju selfies i relation. Lysande,
slocknande, att berora, vicka upp.
Upptécktsresandes sillskap i cirkel.

Med fokus vi ror oss. Soker gomda
bilder som talar om vad som hént oss.
Dialog med staden. Anade monster.
Bilder i spegel. Self in context. Nar avslu-
tas en fortsdttning? This present moment
just past away. Hello Goodbye. Spaziba
Moskva.”

Erik Hjort och Maria Bark

Family-Lab Seminarie- och
Familjehandledarutbildning

Malmé Goteborg Stockholm

Jesper Juuls internationella utbildnings-
och radgivningsnatverk.

admin@family-lab.se
www.Family-Lab.se

family/labse
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B-FORENINGSBREV

www.stft.se

RETURADRESS:

SFT

c/o Anita Blom af Ekenstam
Ringvdgen 47b

18151 Lidingd

KALENDARIUM 2015

16-20 MARS

SIGNS OF SAFETY 5 DAGARS INTENSIVKURS,
ANDREW TURNELL

WWW.SIKT.NU

MALMO

19 MARS

ProOFESsOR EMERITUS ALLEN FRANCES
FORELASER MED FOKUS PA DSM:s PAVERKAN
PA PSYKIATRIN OCH VART SAMHALLE
WWW.FFST.SE

STOCKHOLM

24 MARS

ProOFESsOR EMERITUS ALLEN FRANCES
FORELASER MED FOKUS PA DSM:s PAVERKAN
PA PSYKIATRIN OCH VART SAMHALLE
GOTEBORGS UNIVERSITET

WWW.SFFT.SE

GOTEBORG

27 MARS

ProFEssoR EMERITUS ALLEN FRANCES
FORELASER MED FOKUS PA DSM:s PAVERKAN
PA PSYKIATRIN OCH VART SAMHALLE

SODRA SVERIGES FAMILJETERAPIFORENING OCH
MaLMO HOGsKoLA

WWW.SFFT.SE

MALMO

30 MARS

FAMILJEBYGGET OCH BARNS SOM FAR ILLA,
MADELEINE CocozzA,
MARIE.FORNEMAN(@)LL.SE
MITTUNIVERSITETET

OSTERSUND

7-8 MAJ
PHD ScoTT D MILLER ATER | STOCKHOLM
MED NYA IDEER, BL A OM HUR VI KAN VETA ATT

VI AR TILL HJALP
WWW.DANDERYDSTEAMET.SE
STOCKHOLM

3-4 SEPTEMBER

FAMILJETERAPIKONGRESS 2015

SA HAR GOR VI FAMILJETERAPI — FOKUS PA
PRAKTISKA ERFARENHETER, METODER OCH
FORHALLNINGSSATT

WWW.SFFT.SE

VAX|6

16-18 OKTOBER

DRrivING Us CRAZY, INTERNATIONELL
FILMFESTIVAL FAMILJEVARDSSTIFTELSEN |
SAMARBETE MED MADINAMERICA
WWW.FAMILJEVARDSSTIFTELSEN.SE
GOTEBORG

ﬁ Arets familjeterapeut?

Dags att nominera!

Vem tycker du har gjort sig fortjant av arets utmarkelse?
Forra aret var det Natverkskompaniet fran Vasteras som utsags till arets familjeterapeuter vid SFFT:s arsmote i
Linkoping, med motiveringen: ”’| boken 'Engagerande natverksmoten — metod och praktisk tillampning’ har gruppen

fornyat och delat med sig av 25 ars erfarenhet av natverksarbete. Sarskilt viktig ar kopplingen av natverksarbetet till
systemteorins rotter och anpassningen till socialt och pedagogiskt arbete”.

SFFT:s medlemmar nominerar och styrelsen utser nagon eller nagra som gjort nagot speciellt inom
familjeterapiomradet i Sverige under det kalenderar som foregar kongressen. Det kan vara ett projekt, en utvardering,
forskning, en intressant bok — kort sagt allt som kan vara av intresse for familjeterapiomradet. Utmarkelsen ar forenat

med ett diplom och uppmarksammas pa kongressen. Forslag med motivering och eventuell dokumentation skickas
senast 30 maj 2015 till Charlotta Westberg: lotta.westberg2@gmail.com

ANNONSERA | SFT = SvENsk FAMILIETERAPI. HELSIDA 4 000 kR, HALVSIDA 3 000 kR
KVARTSSIDA 2 000 KR PLATSANNONS KVARTSSIDA 4 000 kR.
NASTA NUMMER KOMMER UT | BORJAN AV JUNI. MANussTopp 15/5

IKKONTAKTA REDAKTIONEN SFTRED@TELIA.COM
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