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Brief Eclectic Psychotherapy
(BEPP) for PTSD er effektiv

BEPP har vist sig effektiv i tre RCT's:
« Gersons et al (2000): politibetjente
« Lindauer et al (2005): blandet civil population

* Nijdam et al (in prep.): civile overlevende efter traume
(vs EMDR)

TENTS-TP

BEPP reducerer:

« PTSD (alle tre symptomklynger)
« Depressive symptomer
 Biologiske mal




TENTS 1p Brief Eclectic Psychotherapy
(BEPP) er effektiv

* NICE Guidelines (2005)

— Anerkendt som en af de mest effektive
behandlingsformer mod PTSD

— Kategoriseret under kognitiv adfserdsterapi
(CBT)




TENTSP Brief Eclectic
Psychotherapy (BEPP)

* En kort problemfokuseret psykoterapi
* 16 sessioner

e 45-60 minutter

 Hver session er et velbeskrevet trin inden
for de forskellige faser af behandlingen




<>
LENISTE Hvorfor eklektisk?

* Begraensninger ved:
— Psykodynamisk behandling
— Farmakologisk behandling
— Langvarig eksponeringsterapi

 BEPP: samling af effektive teknikker
Indenfor forskellige psykoterapeutiske
tilgange
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TENIXIE Brief Eclectic Psychotherapy

PSYCHOEDUCATION

cognitive

IMAGINARY EXPOSURE
grief therapy

WRITING TASKS AND MEMENTOS
grief therapy

MEANING AND INTEGRATION

psychodynamic

W/ FAREWELL RITUAL
\V4 grief therapy




<>
LENISTE Kontraindikationer

Relative kontraindikationer:
— Depression

— Afhaengighed

— Panikangst

— Agorafobi

Absolutte kontraindikationer:
— Alle psykotiske forstyrrelser

— Sveer depression

— Sveere personlighedsforstyrrelser

— Sveert stofmisbrug




<> _
LENIXIE 1. behandlingsgang
» Tilstedeveerelse af partner
* Psykoedukation
» Forklaring af behandlingen

» Forteelling af den traumatiske oplevelse




<>
IENIXIE  Psykoedukation

* Forklare hvorfor partneren er inviteret
— Preecisere behandlingen (teknikker, rationale)
— Partnerens rolle: stgtte | baggrunden
 Forklare malene med terapien:

— Integrere den traumatiske oplevelse |
patientens liv

— Opna en reduktion af klager
* Forklare teknikker der bruges




<>
IENIXIE  Psykoedukation

Terapeuten beskriver:

— Hvordan PTSD symptomer kan opsta pa baggrund af en
traumatisk oplevelse

— Hvordan disse symptomer pavirker patientens
funktionsniveau (denne ‘indramning’ af symptomer er
essentiel i forhold til at forsta elementer i terapien)

— At patienten ikke blot oplevede en eller flere traumatiske
oplevelser men stadig opfarer sig, som om sadanne
oplevelser gentager sig

— At denne psykobiologiske sammensaetning er
dysfunktionel




<>
IENIXIE  Psykoedukation

Terapeuten forklarer endvidere:

— At symptomer fortsat eksisterer, fordi
ekstreme — skreemmende — emotioner ikke
tolereres og hindrer symptomerne | at aftage

— Hvordan afslapning og imaginaer eksponering
er veerktgjer, der bruges til at bringe
oplevelsen tilbage og til at fgle og udtrykke de
ekstreme emotioner

— At skrivning og brug af memorabilia er
hjeelpsomme




<>
IENIXIE  Psykoedukation

— Efter at have oplevet alle emotionerne vil
patienten:
veere opmaerksom pa hvordan han nu ser
verden og sig selv, og hvordan han vil tilpasse
sig verden

- Kerneproblemet ved PTSD er at efterlade den
traumatiske oplevelse som en del af ens
livshistorie

— farvel-ritual




TENTSTP Forteelling af den
- traumatiske oplevelse

Veer opmaerksom pa:

— detaljerne ved oplevelsen

— fremtraedende cues der trigger emotioner
— hvad skete lige far?

— hvad skete bagefter?

— reaktioner fra patient, partner, andre

— sekundeer viktimisering?

— spgarg til fglelser men ikke for dybt




<>
LENIXIE 2. behandlingsgang

1. Forklaring af proceduren

2. Afslapning

3. Imaginaer eksponering

4. Undersggelse af mindeveerdige ting
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ENIXIE Imagineer eksponering

Den imaginaere eksponering er en teknik der
bruges til at fa ekstreme emotioner til
overfladen i relation til:

- vrede
- skyld
- sorg
- fortrydelse og tristhed
som Ikke er fuldt ud eller endnu falt




<>
ENIXIE Imagineer eksponering

« Katarsis ved endnu ikke fglte emotioner
gar forud for psykodynamisk indsigt =
meningsdomaener

 Blot at tale om fglelser kan undertrykke
dem




<O . .
TENTSTP Imagineer eksponering
- Mal: At fale hvor frygtelig og forfeerdelig,

oplevelsen var, ved at huske den
traumatiske oplevelse | detaljer

» Slutter ikke af med gentaget eksponering
med henblik pa at mindske frygten, som
det er tilfeeldet | de fleste kognitive og/eller
adfeerdsmaessige interventioner




<>
ENIXIE Imagineer eksponering

Procedure:

 kort afslapning

* her og nu tilgang

 start med erindringer fra starten af
traumedagen

* find gjeblikke af de farste levende
sensoriske erindringer
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ENIXIE Imagineer eksponering

Terapeuten opfordrer patienten til at:

* forteelle og maerke efter praecis hvad han
ser, hagrer, faler, oplever

« erindre oplevelsen pa levende og
sensorisk vis

« fokusere pa folelser af frygt, forvirring,
smerte, vrede, tristhed




<>
ENIXIE Imagineer eksponering

* Resulterer | opdagelsen af nye
erindringsdetaljer, som er forbundet med
ekstrem frygt eller smerte, der har veeret

gemt vaek

* Meget langsomt, kun 15-20 minutter per
session

» Kronologisk orden af oplevelsen tager som
oftest 4-6 sessioner
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IENIXIE 3.-6. behandlingsgang

« Tilbageblik pa den sidste uge
* Imaginaer eksponering

« Tilbageblik pa emotioner

* Anvisning af skriftlig opgave
 Memorabilia




<>

IENISIE Skriftlig opgave

* Fortsat brevskrivning (som skal efterlades
| afskedsritualet)

« At udtrykke sveere aggressive fglelser |
kontrolleret form

* Ingen censur
» Laese og diskutere | naeste session




TENTSTP - Mindeveerdige ting

 Memorabilia: Ting med konkrete eller
symbolske relationer til den traumatiske
oplevelse:
— Taj der blev baret under oplevelsen
— Avisartikler og billeder

— Bestemte objekter (fx. som en pistol |
politiarbejde)

— Taske taget fra et flystyrt

— etc.




<>
IENIXIPY .-12. behandlingsgang

* Diskussion af den skriftlige opgave

« Kognitiv restrukturering eller integration af
mening

 Veer opmaerksom pa virkelige problemer




<>
ENIXIE T Meningsdomeaene

* Terapeuten starter med psykoedukation |
forhold til hvordan den traumatiske
oplevelse aendrede livet, synet pa verden,

patienten selv, familie, arbejde, miljg etc.
— Det velkendte tidligere selv vil aldrig vende tilbage
— lllusion af sikkerhed nedbrudt

— Bevidsthed om livets sarbarhed




<>
ENIXIE T Meningsdomeaene

— Overlevelsesskyld — behov for ny fglelse af selvveerd

— Mere opmaerksom pa risici og hvordan man styrker sin
sikkerhed

— Kan fgle sig lgsrevet fra verden
— “mere trist men klogere”
— Nogle gange forbindelse til begivenheder i ungdommen

— Patienten begynder at erkende basale eksistentielle
spgrgsmal

— Mening sdomaenet

— Gar tilbage til arbejde




<>
ENIXIE T Meningsdomeaene

e Efter katarsis ved emotioner =

veerdseette livet og keerligheden mere
Intenst end far

* “lllusion af sikkerhed” erstattet af mere
realistiske forventninger

* Praktiske konsekvenser som
genoptagelse af arbejde




<>
1ENI>IF13.-16. behandlingsgang

* Planleegning af farvel-ritual

« Evaluering af behandlingen




<> _
LY Afskedsritual

Terapeuten forklarer:

« Mal med ritual: At leegge den traumatiske
oplevelse bag sig — ikke at glemme den
men at give den en plads i ens eget liv

« Patientens adfaerd er stadig determineret
af begivenheder i fortiden:

— Det foles som om patienten ‘lever med ryggen
til fremtiden’




<>
LY Afskedsritual

« Med afskedsritualet er det tid til at vende
rundt og tage aktivt del | fremtiden

* Vende passivt til aktivt (Ikke laengere offer)




<>
LY Afskedsritual

» Patienten beslutter sig for brug af farvel-
ritual fx:

— Braende breve, tgj, tegninger etc. | deres
have, naturen eller hjemme

— Kaste det vaek | havet eller floden
— Minder kan bruges

« Patienten (sammen med partner) veelger
tilgangen der skal bruges

« Gennemagar planen i detaljer




<> .
LY Evaluering

* Typer psykoedukation

- Hvordan ser patienten tilbage pa forholdet
til traumesymptomerne?

« Symptomer kan genopsta
« Hvad har patienten laert?

« Hvordan kan det bruges i fremtidige
situationer?

» Afslutte den terapeutiske relation
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