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Ett mentaliseringsperspektiv

0a gruppbehandling

| sitt arbete med gruppbehandling har Jennifer Sternberg, leg. psykolog vid Prima barn-
och ungdomspsykiatri i Handen, Stockholm, inspirerats av mentaliseringsteori och menta-
liseringsbaserad terapi vilket lett fram till ett metodutvecklingsprojekt - en grupp foér barn
med utagerande problematik och kamratsvarigheter med parallell féraldragrupp. | artikeln
summeras kortfattat ndgra grundtankar inom mentaliseringsteorinoch mentaliseringsba-
serad terapi som darefter knyts till den tankta patientgruppen.

Inledning

Nir jag i mitt arbete inom barn- och ungdomspsy-
kiatrin méter barn som bland annat har svért att ta
sig in i lek pa ett positivt sitt, ofta hamnar i kon-
flike, dr impulsiva med svarigheter att reglera kins-
lor har jag ofta 6nskat att jag skulle kunna erbjuda
en gruppbehandling dir barnen, i samspel med
jimndriga och trygga vuxna, fir mojlighet att trina
sig pa att reflektera kring kinslor och handlingar,
hitta nya sitt att reagera och losa konflikter pa och
dirigenom okar sin sjilvkinsla och sitt handlings-
utrymme. Jag har dirfoér arbetat for att utforma en
gruppbehandling med ett integrativt fokus som i
huvudsak himtar inspiration frin mentaliserings-

teori och mentaliseringsbaserad terapi. Under hos-
ten 2012 genomfors den forsta gruppen pa Prima
barn- och ungdomspsykiatri i form av ett metodut-
vecklingsprojekt.

Mentaliseringsteori

Mentalisering innebir att vi forstir egna och an-
dras handlingar utifrin bakomliggande mentala
avsikter sisom tankar, kinslor och behov. Detta
sker explicit nir vi beskriver och funderar kring
véra kinslor och avsikter, och implicit nir vi hand-
lar utifrdn var tysta kunskap om omvirlden. Var
férméga att mentalisera utvecklas i trygga relatio-
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ner och vi lir oss att kiinna igen vad som ir vira
egna och vad som ir andras kinslor, tankar och
behov genom spegling. Det ir av stor vikt att den
kinsla som aterspeglas dr barnets, samt att speg-
lingen dr markerad, dvs. att den sker pa ett sidant
sitt att barnet forstar att de ir de egna kinslorna
som speglas och inte den andres. De mentala repre-
sentationer som byggs upp i vir inre virld (kins-
lor, énskningar och behov) hjilper oss att forstd
var omgivning och oss sjilva, fundera kring och
ocksa kontrollera vira handlingar. Mentalisering
innebir att acceptera att vi inte med sikerhet kan
veta vad som sker i oss sjilva och andra, det viktiga
ir inte heller att komma fram till en sanning, det
viktiga dr att vi funderar.

Teleologisk hallning, Psykisk ekvivalens och Ldtsas-
ldge ir tre stadier pd vig mot en utvecklad men-
taliseringsformdga. Den releologiska hdllningen ir
ett konkret sitt att se pa och uppfatta virlden som
hjilper oss att skilja pa det som ir rationellt och
indamalsenligt och det som ir irrationellt och
slumpmiissigt. Férmagan till en teleologisk hall-
ning utvecklas vid c:a nio manaders alder. Barnet
féormér da inte hantera kinslor genom reflektion
och bedémer handlingar utifrin deras synliga re-
sultat. De erfarenheter barnet gor kinns giltiga
endast di konsekvenserna ir tydliga. Psykisk ekvi-
valens innebir att den inre, psykiska verkligheten
flyter samman med den konkreta yttre verklig-
heten. Denna férmaga utvecklas da barnet ir c:a
tva 4r. 1 detta lige uppfattas de egna tankarna
och kinslorna som sanna och som en avspegling
av verkligheten. Barnet férmér inte forsta att an-
dra kan tinka och kinna pa nigot annat sitt och
skiljer inte pa inifrin och utifrin kommande infor-
mation. Ldssaslige innebir att den inre verklighe-
ten ir avskild frin den yttre och denna fé6rméga/
kapacitet utvecklas runt tva, tre ars dlder. Verklig-
het och fantasi ir hir helt dcskilda. Férmagan att
mentalisera utvecklas genom att vi befinner oss i
”som om”-kinslan, i den skoéra balansen mellan
psykisk ekvivalens och litsaslige. Mentaliserings-
formagan anses vara utvecklad runt fyra, fem érs
lder. Vi har d formdgan att linka samman hand-
lingar med mentala tillstdnd. Tankar och kinslor
uppfattas inte lingre som alltfér verkliga (psykisk
ekvivalens) eller alltfor overkliga (latsaslige) och
vi formar skilja pa fantasi och verklighet dven om
de fortfarande ir sammanlinkade. Utvecklingen
fran en mycket konkret forstaelse av oss sjilva och
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omvirlden till fdrmigan att reflektera sker grad-
vis. I situationer da vi utsites for stark stress eller
angest paverkas véir formaga att mentalisera, vilket
leder till att vi litt hamnar i teleologiskt tinkande
och/eller psykisk ekvivalens och/eller litsaslige. En
vuxen person som hamnar i ett teleologisk tinkan-
de klarar inte att reflektera och kinner dirfor att
han/hon miste gora nigonting, vilket litt leder till
impulsiva dngestdimpande handlingar, i psykisk
ekvivalens vet vi att vi har ”ritt” och har svirt att
ta in alternativa perspektiv och i litsaslige riskerar
vi att hamna i dissociativa tillstdnd dir vi antingen
intellektualiserar eller skirmar av.

Behandling utifran
ett mentaliseringsperspektiv

Milet i behandlingen ir att utveckla och stabilisera
mentaliseringsférmagan, bland annat fér att bittre
kunna st ut med svira kinslor och tankar, kunna
skjuta upp handlingar, hantera frustration och lésa
konflikter. Ju mer vi vet om oss sjilva och andra,
desto storre mojlighet har vi att paverka var om-
givning, vilja mellan olika alternativ, planera och
forutse konsekvenser.

Uppldgget 1 Mentaliseringsbaserad —terapi
(MBT) kan se olika ut och innehiller delar som
psykopedagogik, firdighetstrining, gruppterapi,
individualterapi samt strukturerade gruppaktivi-
teter och skapande verksamhet. I de psykopeda-
gogiska inslagen behandlas bland annat hur men-
talisering hinger samman med psykiskt méende.
Firdighetstriningen syftar till act 6ka formagan att
hantera impulser och affekter. Huvudsyftet med
gruppterapin ir att deltagarnas mentaliserings-
forméga skall forbittras och stabiliseras genom
mojligheten att i samspelet med de andra delta-
garna reagera pd varandra och jimfora upplevelser
och dsikter. I behandlingen liggs vike vid att 6ka
patienternas agentskap, dvs. formagan att kinna
att man kan péverka sitt liv, har kontroll, kinner
ansvar for sig sjilv och aktivt arbetar f6r att ma
bra. Mojligheterna till agentskap antas 6ka genom
dkad mentaliseringsformaga.

Terapeuterna har ett aktivt och engagerat for-
hillningssitt, och patienternas tankar och kinslor
undersdks genom samarbete. Bateman och Fonagy
(2006) beskriver terapeuten som mentaliserande,
fragvis och icke-vetande i sin hillning. Den icke-
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vetande héllningen kombineras med irlighet, vil-
ket bland annat innebir att terapeuten ir tydlig
nir det giller olika uppfattningar. Oppenhet och
tydlighet framhalls som viktiga stabiliserande fak-
torer i terapin. Terapeuterna ir 6ppna med hur de
tinker; det finns en tydlighet och pélitlighet kring
regler och ramar och bemétandet ir enhetligt och
forutsigbart.

Interventionerna i MBT fokuserar pd kinslor
snarare in beteende, pd medvetandet snarare in
yttre skeenden, pa det aktuella och kinslomissigt
laddade och pd det medvetna eller nistan med-
vetna. Terapeuten ir observant pd forindringar i
stimningslige under terapin och anpassar inter-
ventionerna efter patientens mentaliseringsférma-
ga. Detta kan exempelvis innebira att i bérjan av
terapin vara stédjande och empatisk och att dter-
komma till detta férhillningssitt om dngestnivin
blir allefor hég. Berdm ir en viktig aterkoppling
och patienternas formaga att mentalisera i svira
situationer uppmirksammas och underséks. I be-
rittandet och det gemensamma utforskandet sker
en validering av patientens kinslor.

Malgruppen

Jag tinker mig att de barn, som jag tidigare be-
skrivit, har en bristande upplevelse av agentskap.
Deras skora sjilvbild, svarigheter att kinna igen
och vilja hur de ska uttrycka egna kinslor samt
motsvarande svarigheter att tinka kring andras
kinslor och avsikter, gér dem sarbara. De saknar
mojligheten ate pé ett effektive sitt avgora hur de
ska uppnd sina mal, uttrycka behov och ”leka” med
verkligheten. Jag tinker mig att dessa barn har
svart med 6vergingar mellan de olika forhallnings-
sitten till den inre och yttre verkligheten, sirskilt
som svar pa kinslomissigt laddade upplevelser och
det blir d& svirt ate hilla tankeférmdgan intakt.
Férmégan att inhibera impulser, avleda och trésta
sig sjilv samt tinka kring bakomliggande orsaker
till beteenden sitts ur spel i laddade situationer,
en knuff dr avsiktlig och kan inte vara ett misstag,
punkt slut! ”Hon ska alltid bestimma”, eller ”hon
tog den med flit, sd dr det”! Barnen far svért i re-
lationerna till andra, att leka och umgas, eftersom
de lite rycks” ur sin ”som om”-kinsla. Deras hog-
reaktiva system ger dem inget utrymme att skjuta
upp handlandet linge nog fér att hinna tinka efter
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och reflektera over situationen. Detta kan leda till
en ond cirkel, dir barnet straffar ut sig sjilv och
pé s site ocksd hindras fran att géra nya goda och
utvecklande erfarenheter. Viss rigiditet kan uppstd
i kinslouttrycken; exempelvis kan aggressiviteten
anvinds for att effektive och snabbt organisera sjil-
vet, men blir till en vana pd bekostnad av andra
mer effektiva alternativ. Barnen ger ofta intryck av
osikerhet kring hos vem olika kinslor hér hemma.
De ”dras” in i andras brik som om det vore de som
var arga och tycks ibland forvinta sig negativa re-
aktioner.

Det finns minga olika forklaringsmodeller och
tankar kring hur svarigheter att mentalisera upp-
stir. Kanske har barnet en medfédd sirbarhet,
har upplevt trauman, kanske har dess kinslor och
behov speglats pa ett sddant sitt ate de upplever
kinslor som ohanterliga och har svirt att lisa av
egna och andras kinslor. Barn som uttrycker be-
hov och kiinslor pa ett aggressivt och krivande sitt
kan sikerligen ocksa litt utlésa motpartens irrita-
tion, vilket i sin tur kan leda till att den kiinsla som
speglas blir omarkerad och istillet speglar kinslan
som viicks i motparten. Aggressiviteten kanske var
ett uttryck for ledsenhet, trotchet eller ndgon an-
nan kinsla och barnet gir d miste om mojligheten
att bitere lira kiinna sig sjilv. Det dr ocksd lice att
tinka sig att svarigheter att fokusera och vara upp-
mirksam, att sortera och hejda impulser paverkar
mentaliseringsférmagan negative.

Gruppens uppldagg

Inom ramen fér gruppbehandlingen finns inslag
av psykopedagogik, firdighetstrining samt struk-
turerade och fria aktiviteter dir barnen genom
lek, kommunikation och samspel fir chansen att
utveckla mentaliseringsférmdgan. Varje tillfille
byggs upp kring och inleds med en presentation
av ett tema; exempelvis kinslor, agentskap, att ta
sig in i lek och att viga vara osiker. Direfter foljer
rollspel, diskussion och olika uppgifter med syfte
att trina firdigheter samt stimulera till utbyte av
tankar och erfarenheter. Utrymme limnas ocksé
till mer ostrukturerad samvaro och aktivitet, dir
samspelet och den spontana interaktionen stir i
fokus och dir mojligheten att stotta barnen i att
ta kontake, ta sig in i lek och 16sa oenigheter finns.

Infér gruppdeltagande gors en kartliggning,
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som utdver att bedéma barnens mentaliserings-
féorméga, ocksd syftar till act underséka kamrat-
relationer, eget lidande och énskan om férindring,
motivation samt bygger allians mellan grupp-
terapeut, barn och férildrar. Gruppbehandlingen
ir utformad s att den bestdr av tva individuella
triffar innan gruppstart, ett individuellt tillfille for
forildrar samt tio grupptillfillen pa vardera en och
en halv timme {6r barn och forildrar. Efter avslu-
tad grupp triffar familjen en behandlare f6r upp-
f6ljning och utvirdering. Gruppen ir tinkt for sex
barn i dldrarna 4tta till tolv ar och deras forildrar.

Det huvudsakliga mélet med behandlingen ir
att utveckla och stabilisera barnens mentaliserings-
féormaga, 6ka deras sjilvkinsla samt hitta nya sitt
att hantera svira situationer med hog kinslomissig
temperatur. Gruppen erbjuder majligheten att lira
sig mer om sig sjilv, trina pa att vara med andra,
6va pd att vara i grupp samt ge barnen majligheten
att reagera pa varandra samt jimfoéra upplevelser,
erfarenheter och asikter. Varje grupptillfille inleds
och avslutas gemensamt, 6vrig tid delar forildrar
och barn upp sig. Tre behandlare deltar och arbe-
tar huvudsakligen med barnen, en av behandlarna
har mojlighet ate alternera mellan barn- och for-
ildragrupp. I forildragruppen arbetar man utifrin
liknande teman som barnen, exempelvis erbjuds
forildrarna pd temat kinslor att lisa och diskutera
material som behandlar affektkinnedom, affekt-
reglering, hur man kan stirka dessa formagor och
varfor vi har nytta av dem. Forildragruppen syftar
ocksa till att ge forildrarna méjlighet ate utbyta er-
farenheter sinsemellan.

I en grupp med barn som har svért ate hilla till-
baks impulser och med vanan att reagera aggressivt
kan det lite bli en hog kinslomissig temperatur.
Terapeuterna behéver ha ett aktiv och engagerat
forhllningssitt och hela tiden vara observanta pa
ingestnivan i gruppen, si att alla stdr ut och kan
vara kvar. Inledningsvis hiller sig terapeuterna
nira barnen och hjilper dem att skapa en god
grupp. Konkret innebir detta att inledningsvis in-
gripa snabbt nir konflikter, oenigheter och miss-
forstdnd uppstar och ocksd att hjilpa barnen att
hitta positiva sitt att ta sig in i lek och samvaro
for att allteftersom vaga vinta ut barnens férmaga
till initiativ och konfliktlésning. Terapeuterna ir
uppmirksamma pa och lyfter fram framsteg och
féormédgor samt det som sker i gruppen, exempel-
vis vilka kinslor som uttrycks, hindelser och del-
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tagande i olika aktiviteter. Terapeuterna vixlar
ocksd mellan ett individ- och ett grupperspektiv.
Den icke-vetande och reflekterande hillningen ér
viktig. Ménga av barnen bir sikerligen pa erfaren-
heter av missforstind, svirigheter att dterge hin-
delser och att fa skulden fér saker man inte gjort.
Vid konflikter behéver terapeuten vara nyfiken
och undersékande, komma med férslag, men visa
att det inte finns nigot facit och att upplevelser
av hiindelser kan skilja sig at. Hoég grad av forut-
sigbarhet, struktur, tydliga regler och grinser blir
ocksa viktigt for att skapa en god och trygg grupp.
Att métas av nyfikenhet och en undersékande atti-
tyd borde vara en bra grogrund fér utvecklandet
av en mer positiv sjilvbild, en stérre beteende-
repertoar och en ¢kad férmaga till mentalisering.
Barn behéver antagligen mer hjilp nir det giller
att reflektera jimfort med vuxna, formodligen be-
héver terapeuterna vara mer aktiva nir det giller
att komma med olika férslag, stilla frigor och upp-
muntra och lyfta fram barnens egna reflektioner.

Nir det giller interventioner ir det nog viktigt
att tinka kring hur svirt och dngestvickande det
kan vara att delta i en grupp dir de egna svarighe-
terna blir synliga och utmanas. Utifrin Batemans
och Fonagys tankar kring interventioner, behéver
man inledningsvis inta en stédjande och empatisk
hillning och fokusera i férsta hand pa det som hint
for att allteftersom uppmirksamma det som sker i
gruppen. Terapeuterna behover hela tiden vara ob-
servanta pa var gruppen och de enskilda deltagarna
befinner sig utifrin grad av ingest, aktivering av
anknytningssystem och férméga till mentalisering
och utifrin detta pendla mellan de olika inter-
ventionsnivierna. Nir mentaliseringsformégan,
kommunikationen och férstielsen bryter samman
lugnas gruppen genom en stédjande och empatisk
intervention, exempelvis genom att terapeuterna
lyssnar och kontrollerar att de uppfattat rice samt
bekriftar barnens upplevelser och kinslor. Vid ett
mentaliseringssammanbrott ir det omgjligt ate 3
fatt i sin mentaliserande formaga, men Bateman
och Fonagy beskriver méjligheten att smida medan
jarnet ir kalle eller ljummet, att i efterhand reflek-
tera kring en svir situation.

I utvirderingen av gruppen ingar dels formulir
som fylls i fére och efter gruppdeltagande, men
ocksd ett utvirderingsformulir, dir forildrar fir
beskriva om de upplever nigon forindring nir det
giller den egna férmagan att mentalisera kring sitt
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barn och nir det giller barnets férméga att han-
tera pifrestningar, kinna igen och uttrycka kins-
lor samt samspela med andra. Barnen har innan
gruppstart fyllt i mal som ocksd kommer att utviir-
deras. Férhoppningen ir att familjen efter gruppen
kinner att de har ficc uppticka och prova alterna-
tiva sitt att agera och se pa situationer och att detta
kan fortsitta utvecklas.
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Abstract

Children with externalizing problems and peer
problems are a common group of patients in Child
and Adolescent psychiatry. Difficulties are seen in
particular in that they often act based on motions,
have difficulty taking others perspective, get into
play in a positive way and often conflict with oth-
ers. This article describes an approach for groupth-
erapy with a mentalizing perspective. The group
is aimed at children with externalizing problems
and peer problems and their parents. The aim of
treatment is to develop and stabilize the family
members mentalizing ability. A good mentalizing
ability, i.e. the ability to interpret your own and
others behavior based on underlying thoughts,
feelings and needs, has many positive effects: in-
creased sense of agency, improved psychological
mood and greater understanding of emotions.
Group structure consists among other things of
psycho-pedagogical elements, skills training, and
structured and free activities where children have
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the opportunity to develop their mentalizing abi-
lity through communication, play and interaction.
The first group will be held in autumn 2012 as a
development methodology.

Jennifer Sternberg, leg psykolog, arbetar pd Pri-
ma barn- och ungdomspsykiatri i Handen, Stock-
holm, har tidigare arbetat inom Terapikoloniers
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barn och familjer pd remiss frin Barn- och ung-
domspsykiatrin och erbjuder gruppverksamhet for
barn och forildrar.
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