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SAMMANFATTNING

Titel: Lasningen i rummet — Nér psykologen och klienten har olika synsitt pa och forstaelse

for psykiskt maende

Denna essé utgar frin tre gestaltningar av situationer som uppstétt dé jag som psykolog mott
klienter och kollegor med en annan syn pé psykiskt miende 4n jag sjdlv har. Dér jag har ett
humanvetenskapligt synsitt och de jag moter har ett naturvetenskapligt synsétt pa psykiskt
maende. For att forsta och reflektera kring dessa situationer tar jag hjilp av flera teoretiska
begrepp som beskriver de svarigheter som uppstér pa bade samhillelig, relationell och
individuell niva. Dessa teorier dr diskursens ordning av Michel Foucault, alienation av Rahel
Jaeggi, Jag-Du och Jag-Det av Martin Buber och ond tro av Jean-Paul Sartre. Foucaults
begrepp diskursens ordning hjélper till att belysa hur den radande diskursen, i detta fall den
naturvetenskapliga, bade utestdnger och forringar alternativa diskurser, i detta fall den
humanvetenskapliga. Jaeggis begrepp alienation visar pa upplevelsen av att vara i en relation
men inte nd fram, vilket i sin tur skapar en upplevelse av frimmandeskap och maktldshet.
Bubers begreppspar Jag-Du och Jag-Det belyser aspekter av hur ménniskan objektifieras och
hur detta paverkas av relationen till andra ménniskor och mdjligheten att skapa genuina
mdten. Slutligen visar Sartres begrepp ond tro hur man kan {orsta bekvimligheten 1 det
sjdlvbedrigeri som gor att man slipper ta ansvar for sin livssituation och sitt maende. Jag tar
i essén dven hjilp av forfattaren Janet Frame och hennes litterdra verk om sin tid som patient
pa en psykiatrisk klinik. Hennes texter har hjdlpt till att synliggdra hela ménniskan, inte bara

rollen som tilldelats individen.

Nyckelord: Psykologisk behandling, diskursens ordning, alienation, Jag-Du och Jag-Det,

ond tro



ABSTRACT

Title: The Impasse — When the psychologist and the client have different views on and

understanding of psychological well-being

This essay is based on three portrayals of situations that arise when I, as a psychologist,
meet clients and colleagues with a different view of psychological well-being than I have.
Where I have a humanistic approach and the people I meet have more of a scientific
approach to psychological well-being. To understand and reflect on these situations, I use
several theoretical concepts that describe the difficulties that arise on both a societal,
relational and individual level. These theories are the order of discourse by Michel Foucault,
alienation by Rahel Jaeggi, I-Thou and I-It by Martin Buber and bad faith by Jean-Paul
Sartre. Foucault's concept of the order of discourse helps to show how the current discourse,
in this case the scientific one, both excludes and minimizes alternative discourses, in this
case the humanistic one. Jaeggi's concept of alienation shows the experience of being in a
relationship but not connecting, which in turn creates an experience of estrangement and
powerlessness. Buber's word pairs I-Thou and I-It highlight aspects of how humans are
objectified and how this is affected by the relationship with other people and the ability to
create genuine encounters. Finally, Sartre's concept of bad faith shows how one can
understand the comfort of the self-deception in avoiding taking responsibility for one's life
decisions and one's mental health. In the essay, I also take help from the author Janet Frame
and her literary work about her time as a patient in a psychiatry ward. Her texts have helped

me to show the whole person, not just the role assigned to the individual.

Keywords: Psychological treatment, order of discourse, alienation, I-Thou and I-It, bad faith



What, in all the world, could I do to earn my living and still live as myself, as I knew
myself to be. Temporary masks, I knew, had their place; everyone was wearing
them, they were the human rage; but not masks cemented in place until the wearer
could not breathe and was eventually suffocated.

Janet Frame, An Autobiography
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GESTALTNING

Ett forsta klientbesok

Det ér det forsta samtalet med Maria. Jag hor hur ndgon gar runt ute i vintrummet, tinker att
hon kanske ar nervos. Tittar pa klockan, 12:59, véintar en minut till, 13:00. Gar och dppnar
dorren.

”Det dr du som ska triffa Emilia?”

”Jo”, sdger hon och ser nistan lite pAkommen ut.

”Vialkommen in.”

Hon gér in i samtalsrummet och stannar till.

”Du kan ta den fatdljen”, sdger jag och pekar mot den bredvid bokhyllan.
Vi sétter oss och tar bada en klunk vatten, som for att forbereda oss.

’S4, ska vi borja med att du beréttar lite om varfor du sokt dig hit.”

”Ja, alltsd, det dr s& mycket. Jag har varit deprimerad senaste tiden och har just borjat ta
antidepp, min lékare sa att jag har en serotoninbrist i hjarnan, men det hoppas jag att
medicinen hjilper mot nu.”

Jag mirker att jag blir lite irriterad, jdvla ldkare och deras enkla forklaringsmodeller, men ler
lite diskret fOr att forsoka att inte visa vad jag tanker.

”Vet du varfor du har varit nedstdmd senaste tiden, har nédgot hént eller kom det bara av
sig sjalv?”

”Det har inte hdnt nagot speciellt. Varit mycket pa jobbet séklart och smabarnsiren du
vet, lite tjafs med min man ocksa. Men mest som vanligt.”

”Sa vad fick dig att tinka att du ville ga till en psykolog just nu?”

”Jo men det kan nog vara bra att prata med ndgon, min véin rekommenderade det. Ska jag
vara drlig sd kénns det kanske inte riktigt som min grej. Jag menar, jag vet ju vad felet ir, jag
behdver nog mest fa upp mina serotoninnivaer sé blir det battre igen. Men kanske ar bra att
prata med nagon till dess.”

Jag kinner mig l8st. Trots att jag suttit i denna typ av samtal manga ganger tidigare har jag
svart att hitta vigen in i samtalet. Jag funderar 6ver om jag ska ga in i diskussionen om
serotonin eller bara ldmna det. Jag vill sidga att det inte &r sa enkelt, att antidepressiva inte &r
en universallosning. Men det misstaget har jag gjort forut, det blir sdllan bra. S jag bara

ignorerar &mnet.



”Du sa att det dr sa mycket, dr det saker som hént nu eller som hént tidigare som du
tanker pa da?”
Hon sitter tyst en stund.

”Ja alltsd det dr ju mycket just nu, med jobb och familj och sa. Jag har inte riktigt orken,

blir snabbt trétt och irriterad. Det kédnns inte som att det &r jag.”

I den offentliga varden nigra ar tidigare

Jag sitter vid ett gulnat trdbord, pd en tygbeklddd stol som &r sdkert 30 &r gammal, det
hénger intetsdgande inramade affischer av akvareller pa viggarna. Mina kollegor sitter
utspridda i rummet, tydligt grupperade utifrdn vem de pratar med pé fikarasten. Det dr
behandlingskonferens. Nésta patient pa listan dver de vi behover diskutera dr min. Jag har
gjort en neuropsykiatrisk utredning och funderar 6ver om det verkligen dr en ADHD-
diagnos som patienten ska ha.

”Emilia drar du din patient lite kort forst.”

”Okej, jag har gjort en utredning pd en 15-drig kille, med fragestéllning ADHD. Har tagit
anamnes, gjort en WISC, Diva-intervju med fordldrarna och lararskattningar. Fordldrar och
larare har tydliga beskrivningar av att han har koncentrationssvérigheter och p4 WISC har
han nagot under normal funktion, med lite ldgre pé arbetsminne och snabbhet 4dn pé verbal
och perceptuell funktion.”

”Later som en klockren ADHD”, sdger Goran, en av de mer seniora psykologerna.

”Jo, men han sjdlv beskriver ocksé visst fysiskt vald frén sin pappa och att han &r orolig
for hur hans mamma madr, att hon ofta bara ligger i singen och dr ledsen. Fordldrarna har
bekriftat det ocksa.

”Okej, men hur tédnker du att det spelar in?”

”Ja jag tdnker att om han lever i en stressfylld hemmiljo sa kanske det &r forklaringen till
att han har svért att koncentrera sig.”

”Men ADHD ir medfott, det handlar ju om hjarnforandringar, har han haft symtomen
sedan tidig alder?”

Jag blir nervos och kdnner mig trangd. Ténker for mig sjdlv att han levt i samma familj hela
livet sa hur kan det vara relevant, vem kan veta vad som &ar vad? Jag vill verkligen inte
hamna i en diskussion med mina kollegor. Men jag kan inte heller bara sldppa det.

“Enligt fordldrarna har han det, men skolgéngen gick bra i ldg- och mellanstadiet och han

nér fortfarande upp till mélen.”



”Men dai later det som att du ska sdtta en diagnos”, fortsitter Goran.

”Jo, men det kinns inte helt bra, utifran det han beréttar tror jag att det kan handla om en
traumarespons.”

”Téanker du pé valdet frdn pappan da?”

”Ja precis.”
Jag hoppas att han ska vinda nu, att vi kan diskutera om patienten verkligen gynnas av att fa
en diagnos.

”Men det &r inte litt att ha ett barn med ADHD, fordldrarnas beteende kan mycket vil
vara att de inte orkar.”
Det brinner i mig. Idiot. Jag vet mycket vél att traumatiska hindelser tidigare sdgs som ett
exklusionskriterium for att f4 en ADHD-diagnos, men att det idag i stéllet svéngt till att
ADHD ér en riskfaktor fOr att utséttas for traumatiska hindelser.

”Okej, men jag kinner mig inte bekvim med att stilla en diagnos i det hér fallet.”

”D4 far du ge honom en diagnos och skriva i utldtandet att han uppfyller kriterierna for
ADHD, men att han dven utsatts for traumatiska handelser.”
Jag mirker irritationen 1 hans rost, hans blick mot mig kénns bade nedlatande och
fordummande, och jag forstar att diskussionen dr dodfodd. Jag ser ingen mening med att

fortsitta.

Klientbesok ndgra manader in i kontakten

Maria sitter ihopkurad i fatdljen, med hakan vilandes pd kndna. Hon suckar uppgivet.

”Alltsa jag forstdr inte vad det hér syftar till. Kan vi inte gora nagot konkret? Kan du inte
ge mig nagot verktyg?”
Jag tanker for mig sjélv att vi setts vid sju tillfdllen, 45x7, det 4r 315 minuter. Tdnk om allt
kunde bli bra pa 315 minuter.

”Jag forstar att det kénns frustrerande. Men jag har inget verktyg pa det séttet som du
onskar. Det hér ér ett gemensamt utforskande.”

”Men hur ska jag dé veta att jag kommer ma béttre? Hur vet jag om det funkar?”

”Det kan jag tyvirr inte svara pa.”
Ténker snabbt att jag nog var for érlig, att det bara kommer gora henne mer orolig. Men
tanker samtidigt att ”jag vet inte” dr ett superbra svar pé en fraga som man inte vet svaret pa.

Fortsétter dock mitt resonemang, for sikerhets skull.



”Det hér dr inte en snabb process, att fordndra invanda monster tar tid. Men sé linge det
kénns bra att komma hit tror jag att det &r ett tecken pa att du ar pa ritt vag.”

”Jag behdver nog bara hoja dosen pd min medicin.”

Kéanner mig redo att ge upp. Téanker att jag lika gdrna kan ta diskussionen nu, forklara hur
jag ser pa det.

”Du kan absolut pausa lidandet under tiden du tar medicin. Men du kan inte anvdnda
antidepressiva for att bli av med lidandet for alltid eller for att du ska bli dig sjdlv. Lidandet
ar en del av dig.”

Jag ser hur hon sjunker ihop.

”Det kdnns bra att komma hit och sa, men jag forstdr inte. Kan du inte bara forklara vad

det dr vi gor lite snabbt?”

Jag har inget snabbt svar och forstar inte hur vi ska kunna métas i en gemensam virld.

BAKGRUND

Trots att jag haft ménga liknande samtal tidigare hade jag med Maria svart att inte bli
irriterad. Det var inte bara denna klient som skapade mina reaktioner utan alla de liknande
som jag tréffat fore henne, trots att jag bara arbetat fyra ar som psykolog. Men det var ocksa
majoriteten av mina kollegors synsitt som paverkade mig, att veta att Goran skulle ha gett
Maria ett enkelt svar som hon skulle tycka om att hora, men som antagligen inte skulle
hjélpa henne att mé béttre. Om jag berdttade om mitt synsétt for Maria fanns en stor risk att
hon skulle forlora tilliten till mig, det hade hént med flera klienter tidigare. Men om jag gick
med henne i den forklaring hon hade skulle det inte finnas en Sppning for att ha ett
terapeutiskt samtal. Jag balanserade pd en tunn linje mellan att skapa en trygg och
fortroendeingivande relation och att stinga alla mdjligheter for 6ppen och érlig

kommunikation.

Med Maria blev det tydligt att den medicinska psykiatrins forklaringsmodeller mer och mer
hade borjat éta sig in 1 klienternas beskrivningar av sig sjélva. Det var som att vi hade borjat
lara ménniskor att distansera sig frén sig sjdlva och ddrmed frén varandra. Jag hade tidigare,
under min tid i psykiatrin, brottats med kollegor som gav klienterna forklaringar om att
problemet som orsakar deras méende &r deras kroppar. Men det var som att métet med
Maria slackte ndgot i mig. Jag borjade nu bli frustrerad inte bara pa mina kollegor utan

ocksa pa mina klienter. Jag var bakbunden och kunde inte ldngre gora det jobb som jag



dlskade. Jag kiinde mig fraimmande infor de rddande forklaringsmodellerna, relationen till

Maria och till mig sjilv som psykolog.

Det blev tidigt i min karridr tydligt att psykiatrins manniskosyn och beskrivning av psykiskt
méende inte var nagot jag holl med om. Jag klarade inte av att stanna pa en plats dér jag inte
kunde fé gora det jag trodde pa. S& fort jag kunde lamnade jag psykiatrin och startade en
egen psykologmottagning. Det tog emot pd ménga sitt, jag ville s girna jobba med de som
behovde det mest och som dérfor sokte sig till psykiatrin. Men jag forstod att jag &nda inte
kunde hjilpa dem om jag tystades och forvédntades ritta in mig i ledet. Jag valde 1 stillet att
jobba med dem som behdvde det mindre, som hade livet sd pass ordnat att de hade rad att
betala, med forhoppningen om att i alla fall kunna gora ndgon skillnad. Och férhoppningen

om att 4 arbeta pa det sitt som jag trodde pa.

Det finns dock hos ménga, inte bara bland virdpersonal utan ockséa hos allménheten, en
uppfattning om att psykiatriska diagnoser och psykisk sjukdom &r samma sak som somatiska
diagnoser och kroppslig sjukdom, vilket inte alls stimmer. Det gemensamma for
psykiatriska diagnoser, sa som de &r beskrivna i den psykiatriska diagnosmanualen DSM-5,
ar att de 1 huvudsak beskriver symtom, sdsom tankar, kénslor och beteenden, och att de inte
har en orsaksforklaring, det finns endast hypoteser kring deras uppkomst (American
Psychiatric Association 2022, s. 13-14, 25). Grundprincipen som DSM-5 bygger pa ér alltsa
att om en psykiatrisk diagnos kan forklaras av somatiska orsaker upphdr den att vara en
psykiatrisk diagnos och blir i stéllet en somatisk diagnos. Somatiska diagnoser &r baserade
pa naturvetenskap medan psykiatriska diagnoser ér baserade pa humanvetenskap. Olika
tillstdnd som vi idag inte till fullo vet orsaken till, séisom nedstaimdhet, skulle fortfarande
kunna forklaras av bade natur- och humanvetenskapliga orsaker. Att biologiska processer i
hjérnan spelar en roll i skapandet av det méinskliga medvetandet och psykiska méendet
héller saklart &ven jag med om. Men jag vet samtidigt om att vi idag har valdigt begransad
kunskap om hur dessa processer faktiskt ser ut. Det dr séledes frdmst hur diagnostiken gar
till som bygger pé olika typer av vetenskaper. Da psykiatrisk diagnostik &r human-
vetenskaplig hamnar man ofta gillande denna diagnostik i ett cirkelresonemang. Personen
beskriver sina symtom — Symtomen klassificeras som en psykiatrisk diagnos — Den
psykiatriska diagnosen blir forklaringen till symtomen, som i sjidlva verket var det som

beskrevs av personen sjdlv fran borjan. Filosofen Ian Hacking beskriver kategoriseringen av



ménniskor som en loopingeffekt. Da kategorisering av ménniskotyper nistan alltid har en
véirderande och moralisk aspekt paverkas personen som kategoriseras av den kategori som
denne tilldelas, bade av sina egna och av andras uppfattningar av kategorin. Genom
kategoriseringen foréndras ocksa beteendet hos den som kategoriseras utifran innebdrden av
kategorin. Detta skapar i sin tur en loopingeffekt dér kategoriseringen av méinniskotyper och

ménniskors beteenden stindigt paverkar och forédndrar varandra (Hacking 1995).

Att psykiatriska diagnoser &r kategoriseringar och per definition infe har en orsaksforklaring
ar dock ndgot som idag séllan diskuteras i praktiken. Det psykologiska féltet gdr mer och
mer mot att anvédnda teoretiska somatiska forklaringsmodeller for att forklara psykiskt
maende och minskligt lidande (Lindblom 2023, s. 19-21). Det méanskliga psyket och den
ménskliga kroppen beskrivs allt oftare som separata, dir somatiska forklaringsmodeller har
en framstdende position. Nedstimdhet forklaras idag som serotoninbrist, koncentrations-
svérigheter som medfodda fordandringar i hjarnans struktur och angest som reaktioner i det
autonoma nervsystemet. Svérigheterna med dessa forklaringsmodeller dr dels att de inte &r
s konkreta och mitbara som de beskrivs, utan de ar till stora delar hypotetiska. De beskriver
ocksa en separation mellan psyket och kroppen, dir personen star utanfor och observerar
sina egna upplevelser som om de inte var en del av personen sjélv. Det &r detta jag upplever
1 moétet med Maria, att hon forldgger sina problem och svarigheter utanfor sitt sjdlv och i

stdllet placerar dem i sin fysiska kropp. Diarmed blir hon ocksd maktlos infor dem.

Aven om dessa naturvetenskapliga forklaringar av psykiskt maende #r starkt dominerande
idag finns det ocksa ett motstdnd mot detta synsitt. Néstan lika ofta som jag triffar klienter
som Maria tréffar jag klienter som sokt sig till mig just for att de inte tycker att de
naturvetenskapliga forklaringarna hjilper dem att ma battre. Det finns ocksa flera kollegor
och personer inom nérliggande félt som kritiserat den nuvarande synen pa vad psykiskt
mdende faktiskt dr. Psykologen Amedeo Giorgi menar att psykologi i stéllet for
naturvetenskap bor ses som en humanvetenskap dér ménniskan ses som en person och inte
ett objekt, med fokus pa hur personen lever i vérlden, hur vérlden upplevs och hur personen
beter sig (Giorgi 1969). Psykiatrikern Josef Parnas, psykologen Louis Sass och filosofen
Dan Zahavi menar att det kridvs en fenomenologisk syn pd neurovetenskap. Att det ar
avgorande att psykiska symtom forstds utifran en forstaelse for det medvetna och det

subjektiva, inte som objekt utanfor sin kontext (Parnas, Sass & Zahavi 2013). Psykiatrikern



Thomas Fuchs lyfter kritik mot bilden av att psykisk sjukdom har sin forklaring i hjdrnan
och menar i stéllet att det handlar om ett samspel mellan biologiska, mentala och sociala
processer. Han menar att det &r en persons subjektiva upplevelser och relationer till andra
som medieras av hjdrnan och skapar upplevelsen av ens psykiska maende (Fuchs 2012).
Sociologen Jonas Lindblom menar i sin tur att psykiatrin inte tar hdnsyn till aspekten att
dagens sambhille &r svarlevt. Han menar att det ar strukturer i samhallet, sdsom framlingskap,
effektivisering, ojamlikhet och konsumism som skapar psykiskt lidande (Lindblom 2023, s.
29-47). Gemensamt for dessa synsétt dr dock att denna kritik séllan far utrymme eller faste
inom psykiatrin och psykologin i stort. Aven om jag sjilv ocks4 héller med om kritiken mot
de naturvetenskapliga forklaringarna av psykiskt maende vill jag fortydliga att jag inte vill
skapa en dikotomi och att jag pa inget sétt 4r emot naturvetenskapliga forklaringar, i de fall
som de kan bevisas. Svérigheten inom psykologin idag &r som sagt att de naturvetenskapliga
forklaringarna som anvénds néstan bara ir obevisade hypoteser, men presenteras som
sanningar. Det dr Overbetoningen pé naturvetenskapliga forklaringar och feltolkningarna av
de naturvetenskapliga forklaringarna som blir problemet, inte de naturvetenskapliga
forklaringarna i sig. Det gar dock inte att anvéinda naturvetenskapliga forklaringar for
psykiskt maende innan hjérnans och kroppens funktioner dr naturvetenskapligt bevisade.
Innan nagon eventuellt lyckas med det behdvs det humanvetenskapliga synsétt som i stillet

baseras pd att forsta en persons tankar, kénslor och beteenden utifran dennes kontext.

Min erfarenhet dr att psykologen i dag hamnar i en speciell position, i klam kanske ar det
bésta sittet att beskriva det. Samhéllsandan ar att vi 6nskar oss enkla, objektiva och mitbara
forklaringar och losningar, vilket dr motsatsen till den psykologiska behandlingen som jag
bedriver. Samtidigt har vard och omsorg i allt storre utstrdckning privatiserats, med start
under 1990-talet, med vinstdrivande och resultatfokuserade vardforetag som foljd
(Wingborg 2017). Detta verkar skapa incitament att enkelt forpacka psykologisk behandling
och lova mer &n man kan leverera. For att kunna fortsitta forsorja sig tenderar psykologer att
anpassa sina teorier och sin behandling s& pass mycket att de i manga fall blir verkningsldsa.

I forlangningen riskerar vi att sdga av grenen som vi sjdlva sitter pa.

Den psykologiska behandling som jag bedriver utgédr fran den humanvetenskapliga synen pé
psykologi, med influenser av bade psykodynamiska, relationella och existentiella teorier.

Psykologen Charlotte Buhler beskriver de grundldggande teoretiska koncepten inom



humanvetenskaplig psykologi som (1) ménniskan méaste ses som en hel person som ska
forstas och inte forklaras, (2) personens hela livsberittelse maste tas 1 beaktande for att
personen ska fOrstés, (3) personen existens maste forstas utifrdn dennes intentionalitet samt
(4) personens livsmal &r av stor vikt, att utifrdn sina virderingar skapa mening (Buhler
1971). Utifran detta synsétt behover jag och klienten arbeta tillsammans, nyfiket och
utforskande, for att fa en 6kad forstdelse for varfor klienten méar som hen gor. Vi tittar bade
pa faktorer inom klienten, relationen oss emellan och pd den kontext som klienten lever i.
Jag arbetar séllan med tydliga mél for samtalen eller konkreta verktyg och det krivs ofta tid
for att fa till forandringar i en klients miende. Genom en trygg och icke-domande relation
kan klienten utmana sig sjdlv och dva pa att se pa sig sjélv med en annan blick. Jag &r inte
expert pa klienten utan dr en person som gar bredvid, sa att klienten kan kidnna agens och bli
expert pa sig sjélv. Syftet dr att hjélpa klienten att sjdlv hitta [0sningar pa sina problem,
antingen inom sig sjdlv eller i sin omgivning. Mitt arbetssitt kan sammanfattas delvis utifrén
psykologen Carl Rogers forhdllningssitt till terapi, dér han fragar sig hur han kan skapa en
relation till klienten som denne kan anvinda fOr att utvecklas, i stillet for att fraga sig hur
han kan behandla, bota eller fordndra klienten (Rogers 1995, s. 32). Det dr dessa synsétt och
arbetssdtt som jag ser riskerar att gd forlorade om det endast dr de naturvetenskapliga

forklaringarna som fér rida.

SYFTE OCH FRAGESTALLNING

Syftet med denna essa &r att skildra, undersoka och reflektera 6ver vad som uppstér i ett
samtal d4 jag har en annan beskrivning av psykiskt méende &n klienten som jag pratar med.
Jag kommer édven att undersoka hur det &r att vara del av ett professionellt sammanhang dér
vissa saker inte far uttalas. Dar ett humanvetenskapligt synsitt ses som flummigt och ett
naturvetenskapligt som sanning. Ddr komplexa forklaringar inte far ta utrymme utan
forenklingar premieras. Dir kritik av somatiska teoretiska modeller ses som oprofessionellt
och ofta besvaras med ifragaséttande av ens kompetens. Jag kommer inte att férdjupa mig i
forklaringar till eller undersoka detta dominerande synsitt pa psykologisk kunskap. Jag
kommer inte heller att fordjupa mig i kritiken mot detta synsitt. I stéllet kommer jag att

fokusera pd hur detta synsitt paverkar mitt arbete med klienter i psykologisk behandling.

¢ Vad hinder med mig som psykolog dé jag upplever att jag inte kan séga det jag vill

sdga gillande min forstéelse av psykiskt méende?



e Vad hénder i relationen mellan mig och klienten dé vi forstar och beskriver vad

psykiskt maende &r utifran olika synsitt?

METOD

Metodologiskt perspektiv

Denna essé har sin utgdngspunkt i den praktiska kunskapens teori, vilken grundar sig pd en
humanvetenskaplig vetenskapstradition, dér studiet av olika professioner som utmérks av
mellanménskliga moten ér centralt. Ett viktigt begrepp 1 detta sammanhang ar det som
Aristoteles kallade fronesis, vilket kan dversattas till klokhet och beskrivas som omddmet
baserat pé praktisk erfarenhet. Fronesis syftar till en handling som kan forhalla sig
annorlunda, att genom resonemang kring det ménskligt goda och déliga komma fram till ett
forhallningssitt 1 en viss situation (Aristoteles 2014, s. 45). Man kan beskriva det som att det
handlar om att std ut i att inte fa ett tydligt svar, det finns inget ja eller nej utan snarare ett
det beror pa. Detta synsitt aterspeglar sig bade i denna essd som form och dven i de
fragestéllningar som jag i essdn vill utforska. Eugen Fink utvecklar beskrivningen av
fronesis och beskriver det som en politisk och inte bara en individuell handling. Da
ménniskor dr politiska visen och det inte &r en slump att ménniskor forekommer
tillsammans &r déarfor den praktiska klokheten alltid en politisk klokhet. Det finns ingen
nytta och inget gott som enbart innebér nytta och godhet for den enskilde. Det finns ingen
lycka for den enskilde utan lycka for det kollektiva. Déarfor behover fronesis alltid fokusera
pa vad som ar fordelaktigt for en gemenskap (Fink 2023, s. 10). Den politiska aspekten ar
ocksé den en viktig utgangspunkt i denna essd, forhoppningen ir att sétta klokheten 1 ett

storre sammanhang och lyfta perspektivet fran individniva till samhéllsniva.

Det metodologiska perspektiv som denna essi utgér ifran dr det hermeneutiska perspektivet,
som enligt Hans-Georg Gadamer handlar om tolkning och forstaelse av text och kulturella
fenomen. Utgangspunkten &r att humanvetenskap har en egen definition av kunskap, att
forsta, till skillnad frdn naturvetenskapen som har mer objektiva sanningsansprak, att
forklara. Att forsta handlar alltsé om att tolka, relatera och integrera information medan att
forklara handlar om att identifiera orsak och verkan (Gadamer 1997, s. 32-33, 76).
Hermeneutik utgar fran ett cirkulirt forhallande dér helheten forstas av delarna och delarna

av helheten, det &r inte ett linjirt perspektiv utan forstaelsen pendlar mellan delarna och



helheten. En text eller ett samtal &r en bild av ett sjélsliv, vilka méste forstas utifrin ett
gemensamt deltagande. Forstdelsen ér varken subjektiv eller objektiv utan bestdr av bade
traditionens och kontextens rorelse samt tolkarens rorelse. Det krdvs en 6ppenhet mot den
sprékligt formedlade traditionen, att underkasta sig det som samtalet géller, vilket leder till
en hermeneutisk erfarenhet. Erfarenheten dr i sig inte ett avslutat vetande, utan en 6ppning
mot nya erfarenheter (Gadamer 1997, s. 137-138, 140, 165, 168). Jag anvinder i denna essi
bade mina egna texter i form av gestaltande fallbeskrivningar och samtalen i dessa som
foremal for tolkning. Gestaltningarna har utvecklats under essdskrivandets gang for att fanga
upp aspekter i samtalet som fran borjan inte kéindes relevant eller viktigt att ha med, men
som med tiden blev tydligt behdvde belysas for bade mig och ldasaren. Samtidigt &r det i
huvudsak samtalens innehdll, som beskrivs i1 gestaltningarna, som jag tolkar. Liksom jag
véxlar mellan individ- och samhéllsnivé véxlar jag mellan nirhet och distans till mitt eget
yrkesutdvande. Jag och mina upplevelser &r starten for utforskandet, men jag sitter dessa i
perspektiv till relationen till andra och samhillet i stort. Genom detta kan jag fa tillgang till
fler perspektiv, se mina egna upplevelser i ett storre sammanhang och ppna upp for nya

erfarenheter.

Vetenskaplig esséd

Den vetenskapliga essdn syftar inte till att ge svar utan till att stélla fragor, problematisera
och 0ppna upp for tankar och diskussion. Essén &r varken vetenskap eller konst, men bygger
pa konstens sjélvstandighet samtidigt som den har ett vetenskapligt sanningsansprak. Den
gér metodiskt ometodiskt till viiga och dr dirfor inte godtycklig utan ppen. Viktiga
komponenter i en essé ar glddje, lek och reflektion dver egna erfarenheter och andras texter.
I essén har de egna erfarenheterna lika stor tyngd som teorierna. Att experimentera med
texten och vrida, vinda, kinna, fraga, prova och reflektera kring sitt objekt under skrivandet
ar inneborden av den essdistiska metoden (Adorno 2000, s. 323-324, 329, 332, 336). Denna
essd beskriver genom gestaltningar mig och min yrkesroll, med férhoppningen att det ska
skapa igenkdnning och nya tankar hos ldsaren. Jag &r bade subjekt och objekt i essdn. Jag dr
subjektet skribenten som beskriver och reflekterar 6ver objektet psykologen 1
gestaltningarna. Liksom jag utifran det hermeneutiska perspektivet pendlar mellan del och
helhet pendlar jag i den essdistiska metoden mellan inifran- och utifranperspektiv.
Gestaltningarna utforskas i essén med hjélp av bade teoretiska och litterdra perspektiv,

vetenskap och konst om man sa vill, som bada &r lika viktiga for forstéelsen. Jag vixlar
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mellan en egen aterberittad erfarenhet, teoretiska och litterdra perspektiv, genom det

individuella synliggor jag ocksa det allméngiltiga.

Maria Hammarén menar att erfarenhet inte racker endast i sig sjilv utan det &r reflektionen
over ens erfarenhet som leder till erfarenhetsbaserad kunskap. Géllande detta kan skrivandet
ses som en reflekterande praktik, dir man skriver for att ldra sig mer. Genom att ocensurerat
skriva om sin erfarenhet i jag-form ger man det personliga perspektivet giltighet. Tanken &r
att man kan skriva fram det man inte vet att man vet, att genom beréttelsen synliggora det
som &r oklart eller osynligt. Skrivande reflektion starker ocksé den inre och yttre dialogens
relation med varandra samt berikar deras respektive kvaliteter (Hammarén 2005, 14-15, 17,
27-29). Genom mina gestaltningar och dess relation till teori och litteratur leker jag med
texten for att fa syn pa nagot nytt som jag tidigare bara fornimmat. Genom reflektionen, ett

planldst sokande med riktning, far jag nya erfarenheter och tillgéng till ny kunskap.

Teoretiska perspektiv

De teoretiska perspektiv som denna essd utgér fran beskriver aspekter pd badde samhéllsniva,
relationsniva och individniva. Forst kommer filosofen och idéhistorikern Michel Foucaults
beskrivning av diskursens ordning att utifrin samhéllsniva diskuteras i relation till
fallbeskrivningarna, for att belysa vad som hinder da jag upplever att jag inte kan sdga det
jag vill sdga. Begreppet diskursens ordning beskriver hur makt och kunskap ar
sammanflitade och uttrycks genom sprakliga och kulturella strukturer i samhallet.
Diskurserna ér inte bara sétt att kommunicera tankar och idéer utan dven sétt att producera
och reproducera de maktrelationer som dr radande. Den radande diskursen formar vara sitt

att tinka, kommunicera och bete oss i varlden (Foucault 1993, s. 7-8).

For att beskriva bade samhéllsniva och relationsnivad kommer filosofen Rahel Jaeggis
beskrivning av alienation att anvindas i utforskandet av bade min och min klients
upplevelse i samtalet. Alienation enligt Jaeggi innebér bade frimmandeskap frin sig sjélv,
frén sociala sammanhang och fran relationen till andra ménniskor. Liksom Foucault ldgger
hon fokus vid olika maktrelationer och samhaéllsstrukturer och pekar pd hur dessa paverkar

upplevelsen av alienation (Jaeggi 2014, s. 3-4).
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For att beskriva relationsniva och individnivd kommer religionsfilosofen Martin Bubers
beskrivning av begreppsparen Jag-Du och Jag-Det att vara utgangspunkt for att utforska vad
som hénder i relationen med Maria da hon och jag forstar psykiskt maende utifran olika
synsétt. Jag-Du och Jag-Det dr tva olika typer av relationer dir Jaget inte finns utanfor dessa
grundord, Jaget star alltid i relation till Du eller Det. [hop med Du star Jaget 1 relation till
andra personer utan sammanhang i tid och rum medan Jaget ihop med Det &r avgransad fran

andra individer med sammanhang i rum och tid (Buber 2013, s. 7-8, 46, 84).

Slutligen kommer den existentialistiska filosofen Jean-Paul Sartres begrepp ond tro att ligga
till grund for att belysa vad som hénder pa individniva géllande min och min klients
upplevelse i samtalet. Ond tro innebér att genom sjélvbedrageri undvika dngesten det
innebdr att ha ansvaret over sina egna handlingar. I stéllet for att vara fri och autentisk ses
ens handlingar som determinerade av yttre omsténdigheter eller sociala normer (Sartre 2021,

5. 88-89).

Litterirt perspektiv

Forutom att sammanfora mina gestaltningar med teoretiska perspektiv, tar jag i denna essa
dven armkrok med och hjélp av Janet Frame, badde hennes liv och hennes litterdra verk.
Forhoppningen ér att hennes ord 6ppnar upp nya utrymmen i bade mitt och l4sarens
undersdkande. De litteréra styckena blir en vig att utforska det som fran borjan ar for mig
osynligt i mina egna gestaltningar. Hennes texter hjilper till att lyfta en kdnsloméssig
dimension och nya tankar i mitt undersokande. Genom de metaforer och associationer som
litteraturen mojliggdr Oppnas ett utrymme for mig att viixa i tanken och kénslan. De ppnar

upp for en storre frihet, bade inom mig sjdlv och i texten.

There is a freedom born from the acknowledgement of greatness in literature, as if
one gave away what one desired to keep, and in giving, there is a new space cleared
for growth, an onrush of a new season beneath a secret sun. Acknowledging any
great work of art is like being in love; one walks on air; any decline, destruction,
death are within, not in the beloved; it is a falling in love with immortality, a
freedom, a flight in paradise.

Janet Frame, An Autobiography
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Frame foddes pa Nya Zeeland 1924. Efter ett suicidforsok lades hon in pa en psykiatrisk
avdelning och fick diagnosen schizofreni, en diagnos som senare skulle antas vara felaktig.
Under de kommande &tta aren var hon inlagd pé olika psykiatriska kliniker och genomgick
upprepade elbehandlingar. Under denna period publicerades ocksé hennes forsta bok. Mot
hennes vilja planerades det for att hon skulle genomga en lobotomi. Denna stélldes dock in
bara dagar innan den skulle utforas, pa grund av att hon tilldelades ett stort litteraturpris.
Efter denna period skrev hon flertalet bocker, noveller och poesi. Hennes litterdra verk
kretsar till stor del kring hennes erfarenheter fran psykiatrin och hennes skrivande som en
del i att hantera sitt mdende (Martin 2004). Liksom Frame anvénder det Hammarén skulle
beskriva som skrivandets reflektion i sina skonlitterdra och sjélvbiografiska texter anviander
jag skrivandets reflektion i denna essd. Frames texter anvénds inte bara for att spegla
aspekter kring denna essis fragestéllning utan dven min humanvetenskapliga utgangspunkt
for psykologisk kunskap och min ménniskosyn. Hennes texter blir i reflektionen ocksé en
plats att stanna upp och reflektera 6ver den natur-vetenskapliga diskursen. I denna essd ar
dock hennes texter inte bara en del av mitt empiriska material utan dven inspiration fér min
metod. Hennes texter om skrivande &r en del av min metod medan hennes texter om
psykiatrin dr en del av min reflektion. Hon speglar inte bara mina klienter utan ocksa
stundvis mig, bade som en psykolog som inte kan sdga det hon vill sdga och i mitt skrivande
av denna essd. Hennes texter blir en brygga mellan mig, Maria och de teoretiska perspektiv
som jag tar hjélp av samt blir ytterligare ett perspektiv pa badde mina egna upplevelser och

mina upplevelser av Maria.

Everything is always a story, but the loveliest ones are those that get written and are
not torn up and are taken to a friend as payment for listening, for putting a wise ear
to the keyhole of my mind.

hell

me

me

me

I am writing a story about a girl who is not me.

Janet Frame, The Lagoon

Frame blir ett sétt for mig att véxla mellan ndrhet och distans. Det handlar om mig och mina

upplevelser, men ocksé inte. Lika mycket handlar essdn om ldsaren och vad som vicks da
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mina upplevelser och reflektioner tas emot. Jag identifierar mig stundvis med Frames
utsatthet, jag delar inte hennes erfarenheter som patient men jag delar hennes observationer
av psykiatrin. Detta ska inte ses som att jag skriver utifrdn mina klienters perspektiv utan
som att jag som psykolog tar klientens perspektiv. Det dr ocksa en viktig aspekt av den
psykologiska behandling som jag arbetar med. For att fa till stind en psykologisk
behandling maste jag kunna identifiera mig med klienten som jag méter. Detta véxelvisa

perspektivtagande hjilper Frames texter mig med i denna essi.

Etiska overviganden

Jag har i essidn foljt Vetenskapsriadets rekommendationer i rapporten God forskningssed
(2017) och gjort flera etiska dvervdganden. Det finns en lang psykologisk tradition dér
fallbeskrivningar anvints for att dela, belysa och fordjupa psykologisk kunskap. I denna essé
har jag dock valt att sla ihop flertalet olika klientfall och situationer med olika kollegor, for
att upprétthalla sekretessen sa att ingen, varken klient eller kollega, ska kédnna igen sig. Bade
namn, kon, platser och sammanhang har dndrats, med férhoppningen att sjdlva essensen av
situationerna dnda ska framkomma tydligt. Det dr viktigt att ocksa fortydliga att det endast
ar mitt perspektiv och mina upplevelser som presenteras i de olika fallbeskrivningarna. Dels
for att det dr just mina upplevelser som jag kommer att studera, men dven for att jag inte har
full tillgéng till hur dessa situationer uppfattades av de andra deltagande personerna.
Diremot reflekterar jag stundvis over de andra deltagande personerna, men dé alltid med

utgéngspunkt fran och i relation till mig sjdlv och mina upplevelser.

REFLEKTION

Jag satt ddr med Maria, famlandes och forstod inte hur jag skulle hantera situationen. Hur
jag skulle kunna ge henne de svar och 16sningar som hon sa gérna ville ha. Hur jag skulle fa
henne att lita pd mig nér jag samtidigt hade svart att beskriva vad det var som hon skulle lita
pa. Gorans ord kom upp i tankarna, liksom tidigare klienter som ldmnat behandlingen for att
de inte fétt sina tydliga svar. Jag kinde mig bdde séker pd vad jag tyckte och ténkte och
samtidigt osdker pa vad jag skulle gora. D4 jag inte har svaret pa hur jag skulle kunna
hantera den enskilda situationen i rummet tar jag i stillet avstamp 1 ett storre
samhillsperspektiv, med Foucaults diskursbegrepp, och hoppas att det ska kunna leda mig

framat.
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Diskursens ordning

Foucaults begrepp diskursens ordning beskriver hur makt och kunskap ar sammanflitade 1
samhillet och de sdtt som vi talar om och forstar viarlden. Genom att analysera olika
diskurser kan man battre forsta de maktférhallanden som finns i samhéllet. Han menar att
diskursens ordning innefattar utestingningsprocedurer med tre typer av forbud: Att man inte
far sdga vissa saker, att vissa saker inte far sdgas nér som helst och att vissa saker inte far
sdgas av vem som helst. Dessa tre forbud har ett komplext samspel som styr samtalen inom

en viss diskurs och avslojar kopplingen till makten (Foucault 1993, s. 7-8).

She grew more and more silent about what really mattered. She curled inside herself
like one of those black chimney brushes, the little shellfish you see on the beach, and
you touch them, and then go inside and don’t come out.

Janet Frame, Owls Do Cry

Ju léngre tid jag arbetat som psykolog, desto tydligare har det blivit att jag méste vara
eftertinksam med vad jag kan séga till vem, nér och i vilka sammanhang. Det som jag fran
tidigt 1 min yrkeskarriér tog for givet gick att diskutera och problematisera, har med aren
blivit tydligt inte &r helt oproblematiskt. Jag har med tiden bade fétt béttre insyn i den
rddande diskursen, men upplever dven att diskursen under dessa ar har blivit alltmer
fokuserad kring de naturvetenskapliga forklaringarna och allt mindre 6ppen for andra
synséatt. Konsekvensen har blivit att jag blivit mer tyst och forsiktig, jag kryper tillbaka in i
mitt skal. Det som jag fran borjan sdg som utvecklande samtal ser jag nu som nagot som av
andra kan tolkas som okunnighet eller obefogad kritik. Det inte bara gor att jag ofta kénner
mig ensam och missforstadd i mitt arbete utan det gor ocksd att jag kénner mig ifrdgasatt och
exkluderad. I arbetsrelationer dr det ldttare att hantera, jag har lart mig att navigera
forhallandevis diplomatiskt bland kollegor och chefer. Jag har ockséd ganska klart for mig
vad jag kan séga offentligt och vad jag kan séga i slutna rum. Men det &r svdrare med
klienter, som med Maria. Jag har med klienter tidigare varit tydlig fran borjan med hur jag
ser pa psykiskt maende och psykologisk behandling. Jag har d& dessa &mnen kommit upp i
samtalet problematiserat somatiska forklaringar pa psykiskt méende och i stillet lyft andra
perspektiv. Vissa klienter har uppskattat mitt synsdtt, men vissa har ocksa avslutat
behandlingen. Ofta har jag fatt upplevelsen av att de dé trott att jag inte forstar somatiska

forklaringar och dérfor inte kan hjélpa dem. Att de somatiska forklaringarna ar sé djupt
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forankrade 1 synen pa psykiskt maende att klienterna inte kan ta in att de har 1agt
forklaringsvéarde eller i vissa fall kanske faktiskt inte stimmer. Jag menar att jag som
psykolog varken till fullo kan och inte heller ska utgd fran somatiska forklaringar av
psykiskt maende. Men samtidigt forvintas jag ofta i mitt arbete utgé fran att de

forklaringarna dr bevisat sanna.

Sa tillbaka till Foucault, utdver de tre forbuden beskriver han ytterligare utestingnings-
procedurer. En av dessa dr viljan till sanning. Foucault menar att det dr institutionerna och
makten som definierar sanningen, dirmed kan vissa asikter eller perspektiv censureras eller
forbises inom ett samhille. Vad som dr sant och vad som ér falskt &r tydligt inom en diskurs,
men de diskurser som lyfts fram i samhéllet bestimmer vad som antas vara sant. Det dr den
radande diskursen som man méste underkasta sig. Foucault menar att den sanna diskursen
historiskt sett var det yttrande som var virdefullt och 6nskvért, medan detta fordndrats till att
vara formen fOr yttrandet sjdlvt. Vart sdtt att tala om nagot formar vér forstielse av det och
vissa sitt att tala kan utesluta vissa perspektiv medan de stérker andra (Foucault 1993, s. 11-
13). Den sista utestdngningsproceduren beskrivs som motséttningen mellan fornuft och
vansinne. Diskursen anvinds for att kontrollera och undertrycka vissa grupper eller idéer.
Den galnes diskurs fér inte uttalas d& det i den galnes utsagor antas inte finnas nagon

sanning eller betydelse (Foucault 1993, s. 8).

Dessa utestidngningsprocedurer upplever jag dr tydliga inom det psykologiska och
psykiatriska féltet idag. Det finns en rddande diskurs, den naturvetenskapliga, som styr vad
som antas vara sanningen. I kollegiala ssmmanhang blir det tydligt att ett human-
vetenskapligt synsétt, ddr fokus ligger pa att forsta klientens svérigheter i relation till
klientens kontext, ibland inte ens gér att diskutera. Ibland for att kunskapen om vad ett
humanvetenskapligt synsitt innebér dr for 1ag och ibland for att andra beskrivningar dn de
naturvetenskapliga inte uppfattas ha ndgot forklaringsvérde. Det dr for manga en sddan
sjdlvklarhet att det dr naturvetenskapliga somatiska forklaringar bakom psykiskt miende att
samtalet om andra synsitt ibland inte ens kan foras. Vart sitt att tala om psykiskt maende
inte bara forbiser humanvetenskapliga perspektiv utan ignorerar dem helt, i vissa fall 4ven
censurerar. Som i mitt samtal med Goran, det fanns inte ens en 6ppning for ett samtal om
olika sitt att se pA ADHD. Jag sdg ingen annan vég i den situationen &n att vara tyst. Det ar

dock viktigt att har lyfta att det sjdlvklart finns andra diskurser &n den rddande, den som
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Goran utgick ifran, det finns manga psykologer och psykiatriker som tinker och tycker
annorlunda. Négra {4 av dem &r 6ppet kritiska, men enligt min erfarenhet forsoker de flesta

att flyga under radarn och gora motstind i det tysta.

Every morning I woke in dread, waiting for the day nurse to go on her rounds and
announce from the list of names in her hand whether or not I was for shock
treatment, the new and fashionable means of quieting people and of making them
realize that orders are to be obeyed and floors are to be polished without anyone
protesting and faces are to be made to be fixed into smiles and weeping is a crime.

Janet Frame, Faces in the Water

Att ifrdgasitta den rddande diskursens sanning innebér inte bara att tystas utan ibland ocksa
att sdllas till de galna, dir ens synsitt i bésta fall beskrivs som betydelseldst och i virsta fall
som vansinnigt. Samtidigt finns det som sagt manga psykologer, inklusive jag sjélv, som
inte kan g med pé att underkasta sig den radande diskursen. Det kollegiala anvidndandet av
argumentet att den som inte tillhor rddande diskurs dr galen blir dock ett effektivt sétt att
tysta alternativa diskurser. Fler dn en géng har jag hort kollegor som kritiserat radande
diskurs kallas for autister eller personlighetsstorda. Ett subtilt hot som i ménga fall dr lika
effektivt for att skapa tystnad och lydnad som elchocker var for Frame. Hotet att séllas till de
klienter som vi ska behandla. Sjdlvklart paverkar dessa erfarenheter &ven mig och mitt sétt
att uttrycka mig. Jag anvénder mig av sjélvcensur infor vissa kollegor for att inte bli
utestingd eller sedd som galen. Jag forsoker hitta alternativa och acceptabla vigar for att
komma med min kritik. Underbygger mina argument infor mina kollegor for att de inte ska
kunna anklaga mig for att bara halla pa med #yckande, utan att jag faktiskt har relevanta
beldgg for min stdndpunkt. Men som sagt, det gdr ofta rétt bra att forhélla sig till detta
kollegialt. Det &r betydligt svarare med klienter som kommer in i samtalet med en somatisk
forklaring Over sitt maende. Dir méste jag bdde hantera att f4 tillit frdn klienten och att
samtidigt mjuka upp och bredda deras synsétt for att kunna fa till stdnd en effektiv
psykologisk behandling. I viss mén maste jag dock, i alla fall initialt, underkasta mig den

rddande diskursen, liksom de flesta av mina kollegor och klienter gor.

Foucault menar dock att det inte bara handlar om att mésta underkasta sig den radande

diskursen utan dven om en utbredd respekt infor diskursen. Den rddande diskursen blir
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allmén och friad frén tvang, som i att den inte kan kritiseras eller ifrdgasittas. Men under
denna respekt finns i samhéllet ocksa en rédsla, ett behov att undvika det okontrollerbara
och stridslystna (Foucault 1993, s. 35-36). Jag kan inte i borjan av en behandlingskontakt
lagga for stor vikt vid att borja beskriva en humanvetenskaplig syn pa psykiskt méende och
problematisera somatiska forklaringar, utan att skapa en reva mellan mig och klienten. Jag
tappar for mycket i fortroende for tidigt, innan vi har hunnit bygga nigon tillit. Samtidigt
blir det en balansging att inte g med for langt i klientens forklaring dver sin problematik,
for da finns det inte langre utrymme for att utféra en psykologisk behandling. Den typ av
psykologisk behandling som jag arbetar med bygger pa en trygg relation mellan psykolog
och klient, ddr det finns utrymme att se pa bade sig sjélv och andra med ny blick. For att
astadkomma detta behdver jag vara forhdllandevis neutral sé att klienten inte kdnner sig
ifragasatt eller for utmanad. Samtidigt paverkar klientens respekt av, ibland kanske dven
riddsla infor, den radande diskursen samtalet mellan mig och klienten. Gar jag med i
klientens bild och den rddande diskursen stings mojligheterna for utforskande da svaret pa
klientens problem redan &r givet. Om jag med Maria gar med pa att hennes problem beror pé
serotoninbrist 1 hjdrnan kan man tinka att det dr det som ska behandlas. Men det finns ingen
psykologisk behandling for serotoninbrist. Om hon inte vill, kan eller &r redo att titta pa
andra anledningar till sitt maende blir samtalen mellan henne och mig verkningslosa. Men
om jag kritiserar hennes forklaring finns risken att jag bade uppfattas som okunnig, eftersom
hon fatt den forklaringen av sin lakare, eller som kritisk till henne i det att hon tror pa den
forklaringen. Situationen som uppkommer blir dérfér pd manga sétt svér att navigera i. Jag
vill fa Maria att lita pa mig for att vaga stanna i det okontrollerbara och outforskade. Att vi
tillsammans ska hitta en forstaelse for hennes méende, inte en forklaring, och en mening

med och riktning i hennes liv.

Alienation

I vara olika utgédngspunkter for samtalet blir jag och Maria frimmande for varandra, var
relation har alldeles for fa kontaktytor. Samtalet haltar fram dé hon uttrycker behov av
konkreta verktyg och svar och jag inte har ndgra att ge henne, utan i stéllet forsoker
problematisera detta behov. Det dr som att vi sitter i olika vérldar, utifran olika diskurser,

och inte hittar fram till varandra.
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Jaeggi beskriver alienation bade frin sig sjélv och fran sociala ssmmanhang och relationen
till andra ménniskor. Alienationen, menar hon, dr inbyggd i olika samhillsstrukturer och
maktrelationer (Jaeggi 2014, s. 3-4). Alienation kan forstés utifran tre aspekter; makt- och
meningsloshet, strukturell heteronomi och en relationslds relation. Makt- och meningsldshet
innefattar upplevelsen av att man &r ett maktlost subjekt i en virld som inte uppfattas som
meningsfull. Strukturell heteronomi innebér att det vi &r alienerade fran bade ar frimmande
for oss och samtidigt en del av oss sjidlva. En relationslos relation innebér inte en avsaknad
av relation utan att alienation 4r en egen form av relation, en avsaknad av kontakt mellan tva

saker som fortfarande star i relation till varandra (Jaeggi 2014, s. 22-25).

I samtalet med Goran blir det snabbt tydligt for mig att vi inte kan mdtas. Vi dr pa ett mote
for att diskutera hur vi ska hantera patientdrenden, onekligen star vi i relation till varandra.
Men vi kan inte moétas. Det handlar inte om att vi dr oense om problemldsningen utan vi kan
inte ens komma Overens om en gemensam problemformulering. Han menar att symtom pa
ADHD handlar om medfodda hjérnférandringar och jag menar att symtomen kan uppsta
som en konsekvens av stressfyllda livsomstindigheter. Det 4r som att vi lever i olika vdrldar
och ingen av oss gir med pd den andres premisser. Vr relation dr relationslos, det finns
ingen kontaktyta oss emellan. Min upplevelse av situationen blir en kénsla av meningsldshet
dér jag dr maktlos. Det gar inte att fora samtalet vidare och min enda 16sning &r att ge upp
och sluta argumentera. Lika frustrerad som jag var, lika frustrerad upplevde jag Goran.
Skillnaden var att han var senior och faktiskt hade viss makt i situationen. Han uppfattade
sakert samtalet som meningsldst, men han kédnde sig antagligen inte maktlos. Det var hans
forklaring av klientens problematik som blev rddande. Men det handlade nog inte bara om
att han var den seniora av oss tva utan ocksa om att hans forklaring horde till den radande
diskursen, det gjorde det litt for honom att avfiarda mig. Samtidigt kdnde jag mig alienerad,
inte bara fran vart kollegiala sammanhang och vér relation utan ocksa fran mig sjdlv som
psykolog. Jag hittade ingen vig att std upp for min humanvetenskapliga syn pd psykologisk
behandling och kénde mig vilsen i hur jag skulle samtala om detta. En upplevelse som sedan

foljt med in 1 samtalen med mina klienter.
Jaeggi menar att individer kan uppleva denna kénsla av alienation frin sig sjélva pa flera

olika sitt, vilka alla dock kénnetecknas av en brist pa narvaro och att vara aktiv (Jaeggi

2014, s. 155). Detta kan exempelvis ske dd man upplever att man inte har kontroll dver eller
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kénner sig likgiltig infor faktorer i sin omvérld och sitt eget liv, om man tilldelas en social
roll eller d4 man inte kan acceptera sina egna dnskningar och impulser. Upplevelsen av att
inte ha kontroll over sitt eget liv innebér att virlden ses som determinerad och att ens liv
styrs av andra krafter dn en sjélv. Detta skiljer sig fran upplevelsen av att vara likgiltig infor
sin omvirld och sitt liv, dér det i stillet handlar om en upplevelse av att hela vérlden &r
fraimmande. Upplevelsen av att ha tilldelats en roll innebér att inte kunna artikulera vem man
ar utanfor rollen. Alla méanniskor spelar alltid olika sociala roller, men upplevelsen av
alienation genom att spela en roll innebér att det upplevs inte finnas ndgon annan &n rollen.
Att inte kunna acceptera sina egna 6nskningar och impulser innebér upplevelsen av att dessa
inte kommer frin en sjélv utan fran en fraimmande kraft (Jaeggi 2014, s. 51, 68, 99, 131).
Alienation frén sjdlvet innefattar att gora, inte att vara samt en externalisering av sjélvet till

det yttre, inte inre (Jaeggi, 2014, s. 157, 159).

I did not know my own identity. I was burgled of body and hung in the sky like a
woman of straw.

Janet Frame, Faces in the Water

Liksom Frame kénde sig bestulen pé sin kropp och frimmande for sig sjilv, kdnde jag mig i
motet med Maria fraimmande infor mig sjdlv och min roll som psykolog. Samtidigt
uppfattade jag ocksd Maria som frimmande infor sig sjdlv. Maria beskrev sitt maende som
determinerat av hennes serotoninbrist i hjdrnan. Hon kunde forvisso beskriva andra orsaker
till att hon var nedstimd, som att hon var stressad och att det var tjafs i relationer, men hon
beskrev inte dessa som potentiella forklaringar till sitt méende. Maria var passiv infor sig
sjdlv och sin forméga att paverka sitt miende. Jag tolkade henne som en person som
upplevde att hon inte hade ndgon som helst kontroll 6ver sin nedstimdhet. Hennes sjilv var
inte ndgot inre 1 hennes psyke utan ndgot yttre och frimmande i hennes kropp. Det var
hennes kropp som skapade hennes miende, inte hennes psyke. Genom detta synsétt stings
dorren for att hon sjélv ska kunna paverka en fordandring i sitt miende. Det i sin tur gér den
psykologiska behandlingen overksam, d& det inte gér att fa till ett terapeutiskt samtal som
bygger pa utforskande och Marias egen agens. Detta ar ett vanligt hinder i borjan av en
psykologisk behandling. Men med vissa klienter, som med Maria, blir det i stéllet en 1asning
som goOr att jag inte ndr fram. Marias 6nskan om verktyg blir ocksa det ett fraimliggdrande

fran sig sjilv, hon vill géra inte vara. Aven om jag kan ha sympati och forstaelse for att hon

20



vill ha dessa konkreta verktyg, sd finns de inte att tillga. I stillet for att paborja en
psykologisk behandling maste jag borja med att forbereda och motivera henne till att ens
genomga psykologisk behandling. Ofta brukar nyfiket utforskande, att hjilpa till att vrida
och vinda pé forutfattade forklaringar hjdlpa i dessa situationer, ér jag nyfiken pa klienten
brukar klienten bli nyfiken pa sig sjélv. Men med Maria var det svérare att locka med henne
1 detta utforskande. Hon ville varken titta pd sina egna tankar och kénslor eller pa hur hennes
omgivning kunde tdnkas péverka henne. Det verkade som att hon sdg sitt ssmmanhang som
ndgot som drabbade henne, inte ndgot hon deltog i. Jag ville hitta ett satt att fa henne att
véga titta pd sig sjilv, sina onskningar och impulser som ndgot annat &n bara kroppsliga

funktioner. Jag ville fa henne att sitta dem i en kontext och ett ssmmanhang.

Jaeggi menar att dessa sammanhang kan vara sociala och politiska strukturer i samhéllet, d&
de kan vara en del i att skapa dessa distanserande erfarenheter fran sjélvet. Det ér bara
genom att relatera till de sociala faktorerna som determinerar véra liv, inte negera dem, som
vi kan ha en autentisk relation till oss sjdlva. Sjélvet relaterar alltid till faktorer i den sociala
vérlden, alienation frén sjélvet innebér dérfor alltid alienation frdn samhéllet. Att dvervinna
alienation innebir att en sjdlv tillats tilldgna sig och transformera sociala faktorer till sina
egna. Att helt leva efter sina egna behov och impulser blir darfor inte mdjligt utan man
maéste alltid forhélla sig till inflytandet frdn andra manniskor. Vi maste alltid forsta oss sjélva
utifran den sociala kontext som vi lever i och tilldgna oss det delade sociala livet (Jaeggi

2014, s. 217-219).

I was put in hospital because a great gap opened in the ice floe between myself and
the other people whom I watched, with their world, drifting away through a violet-
coloured sea where hammerhead sharks in tropical ease swam side by side with the
seals and the polar bears. I was alone on the ice.

Janet Frame, Faces in the Water

Frame star ensam pa isen och ser ménniskorna pd andra sidan och sé ldnge de star pé olika
sidor gar det inte att ha en autentisk relation till sig sjilv. P4 samma sitt star jag och Maria
pa isen pa varsin sida av det flodande vattnet. Mellan oss Sppnar sig ett hav da hon beskriver
sitt mdende som resultatet av serotoninbrist. Genom den forklaringen alienerar hon inte bara

sig fran sig sjilv utan dven fran var relation och sitt sociala sammanhang. Samtidigt kénner
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jag mig alienerad fran henne i och med att samtalet hamnar i en 18sning. Men jag vill hjdlpa
Maria att se pa sin sociala situation, som sitt jobb och sina relationer, som viktiga
komponenter i hennes maende, for att hon sedan ska kunna nérma sig sitt eget sjdlv. Som
psykolog har jag flera sitt att gora detta, att lyssna och bekréifta klientens upplevelser &r ofta
dér jag borjar, for att sedan be om tilldtelse att problematisera och visa klienten pa andra
perspektiv. Jag forsoker dven att utforska klientens val att beskriva sina svérigheter utifran
somatiska forklaringar, vad det fyller for syfte for klienten att beskriva sina svérigheter pd
det sdttet. Men med Maria upplevde jag som sagt att hon inte var intresserad av att
problematisera sitt méende och se pé andra perspektiv och det fanns en tydlig frustration hos
henne dver att jag inte bara gick med henne i1 hennes forklaring. Avstdndet mellan oss blev
sa stort att det kidndes svart att overbrygga. For att gora det behdvde vi hitta omréden att
mdtas i, innan vi kunde borja nirma oss var olika syn pa orsakerna till och behandlingen av
hennes méende. Det blir som ett samtal dir vi gar som katten kring het grét, vi kan inte
nirma oss kédrnan innan det finns tillit och avstdndet mellan oss forsvarar att tillit ska skapas.

Ett moment 22.

Samtidigt som jag kdnner mig fraimmande infor relationen till Maria och vill hitta sétt att
motas kdmpar jag ocksd med mitt eget framlingskap infor samhaillets rdidande ménniskosyn.
I métet med Maria dyker samtalet med Goran upp i mina tankar, precis som da famlar jag
och hittar inte vigen fram utan kommer bara till slutsatsen att jag ska vara tyst. Jag vet vad
jag tror pa, men jag forstar inte min roll i rddande system och kan inte riktigt navigera i den
rddande diskursen. Jag lyckas inte tilligna mig det delade sociala livet, vilket gor mig

alienerad fran Maria och hennes upplevelser.

Jag-Du och Jag-Det

Maria och jag dr uppenbarligen, i alla fall stundvis i samtalet, frimmande for varandra. Men
jag upplever det dven som att vi bada kidnde oss frimmande infor oss sjélva. Detta kan,
forutom Jaeggis syn pa alienation, belysas utifrdn Bubers syn péd beskrivningen av Jag-Du

och Jag-Det.
Buber menar att det finns tva typer av relationer, vilka han beskriver med grundorden i

ordparen Jag-Du och Jag-Det. Jaget finns inte utanfor dessa grundord utan stér alltid i

relation till Du eller Det. Samtidigt &r Jaget i Jag-Du ett annat dn Jaget i Jag-Det (Buber
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2013, s. 7-8). Jaget i Jag-Du ér en person i relation till andra personer utan sammanhang i
tid och rum medan Jaget i Jag-Det &r en individ avgransad fran andra individer med
sammanhang i rum och tid (Buber, 2013 s. 46, 84). Jag-Du innebir ett omedelbart,
omsesidigt och autentiskt mote dér det finns en djup forbindelse och en 6ppenhet mellan
ménniskor. Mellan Jag och Du finns ingen forkunskap, syfte eller begir. I denna relation
finns alltid tva subjekt och inget objekt. Jag-Det uppstar i stillet dd manniskor ser varandra
som objekt som erfars. Det dr en instrumentell och distanserad relation dir ménniskor

betraktas och inte upplevs, de reduceras till en funktion (Buber 2013, s. 8-10, 14-15, 18).

Jag skulle beskriva det som att en forutsittning for den psykologiska behandling som jag
arbetar med, med psykodynamisk, relationell och existentiell karaktir, dr att befinna sig i
relationen Jag-Du, ett dmsesidigt, omedelbart, autentiskt och 6ppet mote. Det behdver finnas
utrymme for famlande utan forkunskap, syfte och begér for att klienten tillsammans med sin
psykolog ska kunna titta pa sig sjdlv med nya 6gon. Samtidigt har, som jag tidigare
beskrivit, psykiatrins somatiska forklaringar for psykiskt maende mer och mer tagit sig in
dven i1 de psykologiska beskrivningarna av méinniskan. Psykologisk kunskap gér mer och
mer bort frdn de humanvetenskapliga beskrivningarna, dir ménniskan ses som en del i en
kontext av sociala relationer och samhéllsstrukturer. Det &r i stéllet individens kroppsliga
funktioner som ses som en stor orsak till daligt psykiskt méende. Nyare metoder, sisom
kognitiv beteendeterapi, har en mer instrumentell karaktér dar ménniskor betraktas i stéllet
for upplevs och den psykologiska behandlingen ska ha ett tydligt uttalat syfte, i vad som
kanske bittre kan beskrivas som en Jag-Det-relation. Psykologen separeras i detta synsétt
fran klienten och star utanfor relationen som mer av en objektiv observatdr. Aven om det
kan behdvas en viss distans till klienten anser jag dock att det som psykolog inte gér att

separera sig sjilv frin relationen till klienten.

Dr Howell drank from the special cup which was tied around the handle with red
cotton to distinguish the staff cups from those of the patients, and thus prevent the
interchange of disease like boredom loneliness authoritarianism.

Janet Frame, Faces in the Water

Om jag sérskiljer mig frdn Maria, liksom Dr Howell gor frén sina patienter, och ser mig

sjdlv som en annan typ av manniska, dér jag &r frisk och hon ér sjuk, upprétthaller jag en
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Jag-Det-relation. Buber menar att minniskan inte kan leva utan Det, men att den som endast
lever med relationen Jag-Det inte 4r méinniska. Jag-Det dr inte av ondo i sig, men om Detet
inte hindras fran att véxa tar det 6ver manniskan och gor Jaget overkligt for ménniskan sjélv
(Buber 2013, s. 48, 62). Jag skulle vilja utveckla Bubers tankar och dven beskriva det som
att man kan ha en Jag-Du-relation med sig sjdlv, genom att vara 6ppen for autentiska mdten
med olika dimensioner av sitt eget inre liv, sina kénslor, tankar och erfarenheter. Men att jag
ofta moéter personer som har en Jag-Det-relation till sig sjdlva, dir delar av en sjdlv
objektifieras. Liksom Buber beskriver Detet beskriver Jaeggi alienation. Nagot utanfor
personen sjilv gor att personen reduceras till en funktion, vilket skapar distans och
fraimmandeskap. Da psykologiska behandlingar idag ofta handlar om beteenden, kognitiva
funktioner och somatiska forklaringar paverkas inte bara relationen mellan méanniskor utan
dven bilden av en sjélv. Att Maria kommer till mig och separerar sig frén sitt sjidlv och
identifierar sig med sin hjdrnas serotoninnivéer dr pa inget sétt konstigt, da det ofta ar det
som &r sdttet man inom psykiatrin och i allménhet forklarar nedstimdhet. Svarigheten ligger
1 att jag som psykolog forvantas kunna behandla denna teoretiska brist pa signalsubstans. I
stdllet upplever jag och Maria utifrdn detta synsitt ett frimlingskap fran oss sjilva och
varandra. Detet tar for mycket utrymme och jag upplever det som att Marias Jag ar overkligt
for henne sjilv medan mitt Jag blir frimmande frdn mitt sjdlv d jag inte kinner igen mig i

det som Maria forvéntar sig av mig som psykolog.

Buber betonade ocksé betydelsen av den dmsesidiga Jag-Du-relationen, dér tva subjekt mots
pa ett autentiskt och ndrvarande sitt. Det handlar inte i den psykologiska behandlingen som
jag arbetar med om att man maste vara dverens om allt man talar om, men man behdver
bada kunna vara genuina. Om tva personer i ett samtal har véldigt olika beskrivningar av
ménniskan kan det skapa en distans och hindra detta dmsesidiga mdte pa grund av olika sétt
att forstd och ndrma sig vérlden. Inte bara klienten har en Jag-Det-relation till sig sjdlv utan
vi har dven en Jag-Det relation till varandra. Men den psykologiska behandlingen forutsitter
en Jag-Du-relation for att vara hjdlpsam, utan den gar det inte att upprétthalla en genuin
kontakt. Detta handlar véldigt lite om det man talar om, spraket och informationen som
formedlas, utan snarare om kénsloldgen och stimningen i rummet, i slutdindan kanske det
som bdst kan beskrivas som en upplevelse av trygghet. Det dr denna trygghet jag och Maria
inte hittar till ndr vi hamnar i samtal om hjarnans funktion, dir vi bada i stéllet blir

frustrerade.
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“What will they do?” I asked.

“It’s an operation on the brain of course,” said Dr. Steward.

Of course.

I remembered a picture of the brain, how it looked like a shelled walnut and its areas
were marked in heavy print, Concentration, Memory, Emotion, like the names of
cities in a strange allegorical land.

“I want to go home,” I said. I did not mean to where my parents were living or to any
other house of wood stone or brick. I felt no longer human. I knew I would have to
seek shelter now in a whole in the earth or a web in the corner of a high ceiling or a
safe nest between two rocks on an exposed coast mauled by the sea. In the rush of
loneliness which overcame me, at the doctor’s words, I found no place to stay,
nowhere to cling like a bat from a branch or spin a milk-white web around a thistle
stalk.

Janet Frame, Faces in the Water

Genom att dela upp kropp och psyke, eller ibland till och med férneka psyket och bara
erkdnna kroppen, blir minniskan ndgot annat &n méansklig. Genom att pa en bild av hjdrnan
peka pa var koncentrationen, minnet och kénslorna sitter blir de inte lingre en del av jaget
utan en mekanik. Vi sjdlva kdnns inte langre som hemma utan som frimmande, ensamma
och oménskliga. Jag sitter dir med Maria och vet inte hur jag ska forklara detta pé ett satt
som hon kan ta in, jag vet inte ens om jag kan formulera det for mig sjilv. Hon vill ha ett
enkelt och objektivt svar. Men svaret dr varken enkelt eller objektivt. Jag behdver att hon
star ut med att inte {2 ett tydligt svar. Vi kommer inte att komma fram till en forklaring dver
varfor hon mar som hon gor, det finns helt enkelt ingen som har denna kunskap, men vi kan
tillsammans skapa en storre forstaelse. Men hon dr van vid ndgot annat, hennes ldkare
menade att han pd en mening kunde forklara hela hennes méende. Varfor skulle hon dé lita
pa mig om jag séger att det &r mer komplicerat 4n s&? Vad som borde vara vart
gemensamma famlande, vilket jag tror skulle varit hjdlpsamt for Maria, blir mitt ensamma

famlande, dér vi bada kénner oss missnojda.

Ond tro
Jag funderar 6ver vad det dr hos Maria, och hos sa manga andra klienter, som gor att hon vill
ha en enkel forklaring och 16sning, att hon vill ligga problemet om inte endast sa i huvudsak

pa sin kropp.
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Sartre beskriver begreppet ond tro, som en form av sjdlvbedrigeri for att undvika angesten
det innebir att ha ansvaret dver sina egna handlingar. Aven om det kan vara en direkt 16gn
som man intalar sig sjilv handlar ond tro oftare om mer subtila sétt att undvika att erkénna
sin frihet och ansvaret over de val som man gor. Ond tro innebér att man beter sig som om
ens handlingar &r determinerade av yttre omstidndigheter eller sociala normer. Sartre menar
att manniskor alltid har mgjligheten att vdlja annorlunda, men genom ond tro franséger sig
ansvaret som det innebdr att gora det. Darmed &r ond tro ett hinder for manniskans frihet, for
att uppna autenticitet och for mdjligheten att forandra sig sjilv och sitt 6de (Sartre 2021, s.
88-89). Sartre beskriver vidare olika typer av ond tro dér man fornekar sin frihet. Ett sdtt dr
genom att gora sig sjélv till ett objekt, som om man vore mekanisk, dar man &r forutbestimd
som ett resultat av sin biologiska kropp, samhillets normer eller sin uppvéxt. Ett annat satt
ar genom att spela en roll och helt gé in i en karaktidr, forutbestimd av andra &@n en sjélv.
Man behdver da inte ta personligt ansvar for sina beslut eller handlingar utan de &r endast ett

resultat av karaktaren (Sartre 2021, s. 97-98, 102-104).

Om négon 1 ond tro rationaliserar alla sina handlingar och beslut genom att skylla pa
hjarnans biologiska processer, undviker de alltsé enligt Sartre ansvaret for sina val och
beteenden. Utifran detta synsétt kan man beskriva det som att Maria gor sig till ett objekt,
genom att separera sig fran sitt sjdlv och identifiera sig med sin kropp, for att undvika sin
egen frihet och ansvaret det innebér. Denna deterministiska syn skapar inte ndgot utrymme
for att titta pa sig sjélv, eftersom detta kan antas vara for dngestfyllt. Som beskrivits dr det
dock detta utrymme som jag i den psykologiska behandlingen vill skapa och som jag ocksa
forsoker skapa i denna essd. Med Maria kanske det alltsd inte bara handlar om att skapa tillit
till mig och processen utan dven att skapa forutsattningar for henne att kunna och vaga mota
sig sjdlv och den angest det skapar. Man kan beskriva det som att Maria utover att gora sig

sjalv till ett mekaniskt objekt ocksa spelar en roll, den deprimerade.

The sooner you 'settle' the sooner you'll be allowed home" was the ruling logic; and
"if you can't adapt yourself to living in a mental hospital how do you expect to be
able to live 'out in the world'?" How indeed?

Janet Frame, Faces in the Water
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Det ér en roll som inte bara blir trygg for Maria utan dven passar in i samhéllets beskrivning
av ndgon som ar nedstdmd, den ar sjuk i depression. Genom att anpassa sig till den rollen
finns kanske ocksé forhoppningen att kunna ldra sig att leva och passa in i vdrlden. Om hon i
stdllet ser sin nedstimdhet som en sund respons pa yttre faktorer i omgivningen skulle
16sningen bli s& mycket mer komplicerad. Rollen som sjuk frigér Maria fran ansvar, bade
fran henne sjdlv men dven frén andras forvintningar pa henne. Rollen som den sjuka fyller
en funktion i stora delar av varden, den sociala omsorgen, arbetslivet och i privata relationer.
Att ha blivit sjuk innebir att man sjélv &r fri fran skuld, det ar inte ens eget fel att man méar
daligt. Det 6ppnar ocksd upp for flertalet tgérder fran omgivningen som gor att livet for
stunden blir lite lattare. Det vanliga kan idag ségas vara att beskriva sig sjdlv som sjuk pé
ndgot sétt, om man inte kan leva upp till samhallets allt hogre krav. Om Maria ddremot
skulle forklara sitt mdende med beslut hon tagit i sitt liv och i sina relationer, d4 skulle hon
ocksé vara ansvarig, skyldig om man sa vill, for sitt miende och sin situation. Lésningen
skulle da vara att hon sjdlv var tvungen att forandra saker. Det dr det rummet jag vill 6ppna
upp med henne. Att samtidigt som jag ér icke-domande fa henne att vaga och sta ut med att
ta ansvar for sitt mdende och hantera den eventuella skuld och &ngest som vécks i och med
det. Men jag ér sjilv fast i rollen som psykolog och vet inte hur jag ska fa in mig sjélv i

rummet.

At first, I cannot find my way, I cannot find myself where I left myself, someone has
removed all trace of me.

Janet Frame, Faces in the Water

Jag sjélv gar in i en professionell roll som psykolog, for att slippa obehaget av hur jag
framstar om jag siger vad jag faktiskt tinker. Jag anpassar mig till vad en psykolog hor
sdga, 1 alla fall till en borjan under min och Marias kontakt. Men i och med det agerar jag
sjdlv i ond tro genom att inte vara autentisk. Jag franséger mig mitt ansvar for att situationen
som skapas riskerar att skada uppbyggnaden av tillit i min och Marias relation. Jag vet dock
heller inte om total Oppenhet dr det bista i situationen. Som sagt, tillit behover byggas upp
innan relationen kan utmanas. Men jag vill samtidigt vara sd autentisk jag bara kan, for utan
det kan tilliten inte borja byggas. Aterigen moment 22. Jag tror att jag méste hitta ett sétt att
tidigt forklara hur jag ser pé psykologisk behandling, utan att utmana Marias bild av sig

sjdlv. Men jag vet fortfarande inte riktigt hur det skulle kunna g4 till. Jag vet inte nér det ar
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rétt tillfalle att borja utmana hennes forestdllningar om sig sjdlv. Jag tror dock att jag borjat
landa i att det kanske snarare handlar om den kénsla jag formedlar under samtalet &n vad jag

faktiskt sdger.

AVSLUTNING

Mitt synsitt pa psykologisk behandling &r att den inte bara har med klienten att gora, den har
inte heller bara med relationen mellan klienten och psykologen att gora. Samhillet och
vérlden utanfor dr den kanske viktigaste komponenten i rummet. Det &r inte bara jag och
Maria i rummet, det dr ocksd hennes ldkare, Goran, hennes familj och védnner, mina tidigare
klienter, mina kollegor, media och makthavare. De maste alla {4 vara en del av vér relation.
Vimaéste fa tid att famla och treva oss fram tillsammans allihop. Maria dr klienten och
huvudpersonen, men det betyder inte att Maria sjdlv dr orsaken till sina problem. Jag ar
ansvarig for den psykologiska behandlingen, men det betyder inte att jag har 16sningen. Jag
kan inte hjélpa Maria utanfor den kontext hon, och dven jag, lever i. Men detta synsétt
krockar med Marias beskrivning av det som &r svart, vilket gor att samtalet laser sig. Under
tiden jag skrivit denna essé har jag pendlat mellan frustration och uppgivenhet, men har mer
och mer landat i att det i mangt och mycket handlar om en frdga om kénsla och tajming. Det
ar 1 alla fall det enda jag kommer pd som jag kan paverka. Det 4r omgjligt for mig att
bedriva psykologisk behandling utan att problematisera den rddande diskursen, men jag kan
inte kritisera den rddande diskursen innan klienten har tillit till mig. S& frdgan blir egentligen
hur jag ska skapa en tillitsfull relation dar vi samtidigt ser véldigt olika pa psykiskt méende,
dess orsaker och 16sningar for att m4 bra. Dér vara olikheter inte blir otrygga utan att vi i

stdllet nyfiket kan titta pa varandras synsatt.

Hur skulle da ett mote med nésta klient, som liknar Maria, kunna se ut? Jag funderar 6ver
hur jag kan formulera min utgdngspunkt utan att forlora klientens tillit. P4 ett sétt tinker jag
att jag direkt méste beritta var jag stér, att det dr grunden for att kunna fora ett 6ppet och
genuint samtal. Men samtidigt tror jag att manga skulle uppfatta det som att de hamnat fel,
att jag inte &r rétt psykolog for dem. Men jag vill fortfarande inte heller gd med i klientens
forklaring av sitt maende. Att forsiktigt ifrdgasitta och lyfta pa locket for andra tankar tror
jag dr vdgen att gé. Jag vet inte exakt hur och jag vet inte exakt ndr, men jag tror att jag nu ér
lite ndrmare att kunna finna mig i situationen och vara tydligare med klienten att jag inte vet

svaren. Och att det &r hela poéngen.
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Det har ocksé under tiden jag skrivit denna essi blivit tydlig for mig att den stora
fordndringen inte kan ske 1 samtalen med klienten. Férandringen maste ske ute i samhéllet.
Problemet med den rddande diskursen manifesteras mellan mig och klienten, men méste
16sas pa samhéllsniva. For att kunna ha autentiska och 6ppna samtal med mina klienter krivs
att jag engagerar mig i den politiska dimensionen av problemet, att jag gor motstand och
hdjer min rést mot och problematiserar den rddande diskursen, bade med kollegor och i det
offentliga rummet. For om fordndringen borjar dar kommer det dven att ske ett skifte i

samtalen mellan mig och mina klienter.

For att komma fram till dessa slutsatser har jag verkligen haft hjilp av Foucault, Jaeggi,
Buber och Sartre. Deras perspektiv har hjdlpt mig att hitta och belysa var svarigheten
faktiskt ligger nagonstans. Foucaults beskrivningar av de maktaspekter som paverkar mitt
arbete som psykolog har hjdlpt mig att lyfta blicken frén att bara vara i rummet till virlden
och politiken utanfor. Jaeggis tankar kring alienation har visat pd kénslan av min och Marias
frimmandeskap infor varandra, virlden och oss sjilva. Bubers beskrivning av hur jaget
upplevs olika i relation till andra ménniskor har hjalpt till att visa pa den subjektiva och den
objektiva aspekten av upplevelsen av sjdlvet och andra méinniskor, som skapar nérhet eller
distans i relationer. Sartre i sin tur har dppnat mina 6gon for hur upplevelsen av ansvarsfrihet
paverkar min och Marias relation och vér autenticitet. Tillsammans har dessa perspektiv
kunnat belysa just hur samhéllet, relationen och individen samspelar med varandra och inte
gér att sdrskilja frdn varandra. Kanske viktigast for utvecklingen av mina tankar och insikter
har dock Frame varit. Liksom hon blev fri frdn psykiatrin genom att skriva om sina
erfarenheter kan jag bli fri frdn radande diskursen genom att skriva om mina erfarenheter.
Genom att lata andra fa hora hennes rost blev hon tagen pé allvar och genom att jag later
andra f4 hora min rdst kan jag bli tagen pd allvar. Frame har ocksd genom sina mélande
beskrivningar synliggjort minniskan, inte rollen som tagits av eller tilldelats individen. I
slutdndan tror jag inte heller att det &r nagon skillnad alls mellan mig och de klienter jag
mdoter. Jag tror inte att ndgon dr psykiskt frisk eller psykiskt sjuk, jag tror inte att det ar
ndgon dikotomi och att det inte handlar om ndgon artskillnad. Jag och Maria ér likadana
ménniskor, vart psyke och véra kroppar fungerar likadant, men vi har olika erfarenheter. Vi
behover bida fa utrymme att slippa anpassa oss till den givna formen och i stéllet bara fa

vara just s som vi 4r.
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For mig innebir det att jag inte vill skohorna in psykologisk kunskap i en naturvetenskaplig
diskurs, det dr inget alternativ for mig. Jag vet att det for ménga andra psykologer &r ett sétt
att fa legitimitet for sitt synsdtt. Att prata om hjdrnan som forklaringen till och kéllan for vart
psykiska mdende, men samtidigt mena att I6sningen kan vara psykologisk behandling. For
mig uppritthaller dock det stillningstagandet den raddande diskursen. Genom att latsas att
psykologi dr naturvetenskap undergraver vi samtidigt vérdet av det humanvetenskapliga
synsittet och den kunskap som baseras pé erfarenhet, omddme och att veta att man inte vet.
Jag vill hellre framsta som okunnig och flummig 4n att l14tsas att jag vet svaren. Min
forhoppning &r att denna essé ska vicka just den upplevelsen hos ldsaren, att den ska vicka
tankar om psykiatrins och psykologins kunskapsluckor och dppna upp for samtal om det
som &r oklart och svért. Allra mest hoppas jag att jag 1 framtiden ska fa storre mdjligheter att
vara mig sjélv, att oftare fa famla runt och nyfiket ldra mig mer tillsammans med mina

klienter och kollegor.

I don't wish to inhabit the world under false pretences. I'm relieved to have
discovered my identity after being so confused about it for so many years. Why
should people be afraid if I confide in them? Yet people will always be afraid and
jealous of those who finally establish their identity; it leads them to consider their
own, to seclude it, cosset it, for fear it may be borrowed or interfered with, and when
they are in the act of protecting it they suffer the shock of realising that their identity
is nothing, it is something they dreamed and never knew; and then begins the
painstaking search - what shall they choose - beast? another human being? insect?
bird?

Janet Frame, Towards Another Summer
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