Skizo-hvad-for-
nogete
- om skizotypsk

sindslidelse

VED TOBIAS SORENSEN -
OVERLAGE | OPUS
PSYKIATRIEN SYD

PSYK-INFO, NYK@BING FALSTER
BIBLIOTEK 18/2




Hvad er skizotypisk sindslidelse?

» En del af skizofrenispekiret
» Typisk anderledes taenkning og perception
» Social sarbarhe



Positive/negative symptomer

» Positive: noget kommer til (filstedevcerelse af noget)

» Negative: noget bliver mindre (fravcer af noget)



Positive symptomer

Uscedvanlige tanker
Magisk taenkning
Mistcenksomhed og paranode ideer

Perceptuelle cendringer

ey V V Vv

Mikropsykotske oplevelser — fx kortvarige hallucinationer



Negative symptomer

» Lav energi

» Social tilbagetraekning

» Affladet faglelsesudtryk

» Manglende inifiativ/motivation



Det at have en diagnhose®e

» En beskrivelse — ikke en identitet
» Ef manster af symptomer
» lkke hele mennesket



Diagnoser er et gjebliksbillede

Stillet ud fra en periode i livet
Symptomer kan cendre sig

Diagnoser kan justeres
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Vigtigt at have forstdelse for egne sarbarheder og udfordringer —
men ogsd at kunne se styrker og muligheder



Samme diagnose - forskellige
mennesker

Forskellige symptomer
Forskellige ressourcer
Forskellige livshistorier
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Diagnoser stilles baseret pd objektive kriterier — men mennesker
passer sjceldent (aldrig) perfekt ned i en boks



Hvad bruger man diagnoser filg

» Feelles sprog

» Stotte udarbejdelse af behandlingsplan

» Sikre adgang fil tilbud (fx gratis medicinsk behandling i 15 &r)
» Forskning og erfaringsudveksling — at Icere fra hinanden



Recovery — og individuelle mal

» lkke ngdvendigvis symptomfrined
» At opnd et meningsfuldt liv
» Leve pd egne proemisser

» Se muligheder fremfor begraensninger



CHIME - recovery
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Conectedness (forbundethed)

Hope and optimism (hdb og optimisme)
ldentity (identitet)

Meaning in life (mening med tilvcerelsen)

Empowerment (Selvstcendighed)



ICD-10: Skizotypisk sindslidelse
(F21)

» Vedvarende mgnster (mindst 2 &r)
» Anderledes tcenkning, adfcerd og falelser

» Funktionspadvirkning — fx udfordringer med relationer eller i studie-
/arbejdsliv

» Ingen vedvarende psykose (da er der tale om skizofreni)



Tcenkning og perception
(opfattelse)

Magisk toenkning

Uscedvanlige overbevisninger

>
>
» Perceptuelle forstyrrelser
» Uvirkelighedstglelse

>

Mistcenksomhed og paranoide tanker



Falelser og relationer

» Social angst

» Social tilbagetraekning

» Folelsesmcessig affladning
» Relationelle vanskeligheder



Adfcerd og fremtoning

» Egenartet adfcerd
» Scerproeget kommunikation
» Social klodsethed



Misforstaelser og stigmatisering

» Vihar alle et ansvar for at mindske misforstdelser og stigmatiseing
» Fokus pd at afhjeelpe den enkeltes udfordinger

» Fokus pd at uderstgtte styrker

» At tale dbent om psykisk lidelse hjcelper



Medicinsk behandling

Et redskab blandt flere — aldrig alene
Kan mindske belastende symptomer
Altid en individuel vurdering
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Altid mindste effektive dosis, afvejning af bivirkninger og aldrig
lcengere end ngdvendigt

» Beror pd feelles beslutningstagen



OPUS-behandlingstilbuddet

» 2-Arigt forlgb for unge (18-35ar)
» Dcekker Sydsjcelland, Lolland og Falster

» Tveerfagligt team (lceger, sygeplejersker, socialrddgivere,
psykologer, ergoterapeuter mv)

» Tidlig og intensiv indsats
» Helhedsorienteret tilgang



Hvad indeholder OPUS?

Fast kontaktperson
Regelmaessige samtaler
Psykoedukation (viden om psykisk lidelse og sig selv)

Grupper (fx social feerdigheds tematik, sgvnproblemer etc)

ey V V Vv

PArgrendeinddragelse



Hvad kan man ggre som
oArgrende?

» Lyt og vcer nysgerrig
» Skab struktur

» Reduceér stress
» Stat og hjcelp — men uden at overtage



Husk jer selv ogsd

» Egenomsorg er ngdvendig
» Brug tilbud og netveerk
» Ingen klarer det alene



Fremtidshab

» Langt de fleste oplever bedring
» Symptomer kan fylde mindre ogsd hvis ikke alt forsvinder

» Liv kan formes pd mange madader



Take home

» Diagnosen skizotypisk sindslidelse fortceller noget om sdrbarhed —
ikke om veerdi eller potentiale

» | OPUS findes statte, viden og radgivning og det kan veere en god
start pd resten aof livet

» Recovery er ikke bare noget vi taler om — det er noget vi sammen
arbejder imod

» Pdrgrendeinddragelse er en voesentlig del af vejen mod at komme
Sig
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