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En normal hverdag en psyKiatrisk afdeling. Er
det helt skgrt?

De psykiatriske patienter skulle behandles og udskrives efter kort indlaeggelse. Og
derfor lukkede man for 20 ar siden veerksteder og andre aktiviteter pa de
psyKiatriske afdelinger. Nu er de pa vej tilbage som en del af behandlingen. Fordi det
virker.

Af Niels C. Svanborg
[llustrationer: Patienter og brugere af Centerterapien,
Oringe Psykiatriske Hospital
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Fa artiklen laest op
"Vi mangler noget at lave - szerligt om aftenen og i weekenden”
Sddan stod der pa det sdkaldte forbedringskort, som ofte hang pa de forbedringstavler, som
Lotte Frost passerede pa gangene pa Psykiatrisk afdeling pd Glostrup Sygehus. Lotte Frost var
efter nogle ar i det private erhvervsliv blevet ansat som kvalitets- og forbedringschef i
Psykiatrisk Center Kgbenhavn, som er det stgrste psykiatriske center i Danmark. Og nu havde

hun sin daglige gang i en verden, som pa flere mader chokerede hende.



"Jeg var chokeret over de fysiske rammer. Et trist og ikke szerligt inspirerende miljg.
Patienterne var darlige, og havde meget lidt at tage sig til udover fjernsynet. Det var meget
tydeligt, at tiden gik med at ryge, sidde i sofaen og se tv. Og forbedringskortet hang der som et

tydligt bevis,” forteeller Lotte Frost, der i dag ikke leengere er ansat i psykiatrien.

For tre ar siden stiftede hun organisationen Hab i Psykiatrien, hvis formal er at stgtte
aktiviteter i psykiatrien. Hun ville veere med til at eendre det, hun havde set i psykiatrien.

Hvordan det gik, vender vi tilbage til.

Mere end bare tidsfordriv

[ stedet begynder vi et helt andet sted. Omgivet af en smuk park med gartneri og gamle traeer
ligger det psykiatriske hospital i Vordingborg, Oringe. Hospitalet, der er byggeti 1850’erne,
minder pa én gang om en svunden tid i psykiatrien og den moderne psykiatri. Her i
psykiatriens fortid, hvor det i gvrigt hed et sindssygehospital, var tid for indleeggelsen var en
helt anden faktor end i dag. Derfor skulle der vere plads til adspredelse i natur og med
kreative sysler under de lange indlaeggelser. I dag er det bag de gamle mure et moderne
psykiatrisk hospital. Men pa ét punktadskiller hospitalet sig fra mange andre psykiatriske

hospitaler rundt om i Danmark.

De kreative veaerksteder har som nogle af de eneste i Danmark overlevet bade sparerunder og
nutidens korte indleeggelser. I dag bliver veerkstederne anvendt som en integreret del af
behandlingen af de psykiatriske patienter. Men det har kraevet, at netop virkningen af de
kreative aktiviteter kunne forklares som mere end bare en hyggelig time i selskab med en
klump ler eller oliemaling. Det forteeller Helle Andrea Pedersen, der er leder af Centerterapien
pa Oringe, som rummer de forskellige kreative vaerksteder, café og en genbrugsbutik, hvor

brugerne af centerterapien kan saelge deres arbejde eller kgbe brugt tgj og ting

Helle Andrea Pedersen har nemlig ikke blot formaet at holde de kreative vaerksteder abne, men

ogsa at udvikle Centerterapien.

"Vi kunne se, at mange af de kreative veerksteder lukkede rundt om i landet. Derfor indsa vi, at
vi matte synligggre vores arbejde pa en anden made, hvis vi ikke skulle lide samme skabne. Vi

lavede udstillinger sammen med brugerne og lavede blandt andet et katalog fra vores



udstillingen, hvor eksempelvis kunstnerne forklarede, hvad kunsten gjorde ved deres angst. Pa
den made kom der ord pa betydningen,” fortaller Helle Andrea Pedersen, der ogsa naevner en

anden vaesentlig faktor for, at det lykkedes de kreative veerksteder at overleve sparekniven.

Regionen kunne szlge pladser i Centerterapien til kommunerne, sa det ikke kun var
patienterne men ogsa borgere fra kommunen, der kunne have gavn af aktiviteterne i
Centerterapien. Og det gav en anden gkonomi for veerkstederne. Men for Helle Andrea

Pedersen var det vigtigste at kunne forklare det komplekse og teoretiske ved en aktivitet.

"Vividste, at de kreative aktiviteter kan noget helt sarligt. Der var en bred antagelse om, at
aktiviteterne var hyggelige og rare, men vi ville gerne kunne forklare, at det kan noget mere.
Hvis vi fortsat skulle anvende de kreative aktiviteter i den ergoterapeutiske og tvaerfaglige
intervention, skulle vi have klarlagt og kvalificeret teorirammen og dokumenteret kvaliteten,”

siger Helle Andrea Pedersen.

Ikke kun et menneske med psyKiatrisk diagnose

Sammen med seniorlektor, Bodil Winther Hansen, Kgbenhavns Professionshgjskole satte hun
gang i et forskningsprojekt, der samtidig var en del af Bodil Winther Hansens ph.d. studie pa
Lunds Universitet. Forskningsprojektet skulle blandt andet besvare spgrgsmalene: Hvilken
veerdi har de kreative aktiviteter? Hvilken trivsel giver de? Giver kreative aktiviteter et bedre

hverdagsliv? Og de svar bruger Helle Andrea Pedersen i dag i arbejdet.

"Vores forskning viser, at det styrker ens hverdag i gvrigt. Og det styrker opfattelsen af os selv
som menneske. At man ikke kun er et menneske med en psykisk diagnose, hvor diagnosen
fylder det meste. Men at man er et menneske, der kan noget. Ogsa selvom nogle af brugerne er

meget syge, og deres sygdom er altoverskyggende.

Med de kreative processer kan man finde et niveau, hvor alle kan veere med. Selv pa en darlig
dag. Vi kan graduere det helt ned. Det er meget vigtigt, at man kan give mennesker med en

alvorlig psykisk lidelse mulighed for at veere aktiv med noget, der ikke stiller sa store krav.



Krav er noget af det, der stresser allermest. Derfor handler det om at finde en balance mellem

krav og formaen, og det kan man med de kreative processer,” siger Helle Andrea Pedersen.

Koblingen mellem aktiviteterne i centerterapien og behandlingen pa afdelingen er en vigtig
pointe for Helle Andrea Pedersen. For det er netop det, der betyder, at meningsfulde

aktiviteterne er mere end blot tidsfordriv eller hygge.

"Det, vi laver her i Centerterapien, er en del af behandlingsplanen. Det er en del af aktiviteterne
og samarbejdet med ergo- og fysioterapeuterne samt kontaktpersonerne pa afdelingen. Vi
laeser og skriver i journalen. Det betyder, at vi ved, hvad formalet er, nar patienterne kommer
her. Det star i behandlingsplanen. Fgr i tiden var det mere diffust. Det kunne veaere, at de gerne

ville afledes fra tanker, have tiden til at g4, eller komme ud af afdelingen.

Nu er det blevet mere kvalificeret, fordi vi ved, hvad det kan. Det er godt, at der er et formal.
Det kan vare en del af deres recovery, som giver et godt grundlag for den dialog, vi har med
patienten. Men der skal stadig vaere rum til det helt enkle formal. For det skal give mening for
patienten. Og det er helt individuelt. For nogle kan det veere at ga i gang med en kreativ
aktivitet, for andre maske det sociale samvaer og for en tredje er det maske nok bare at sidde i
hjgrnet og se lidt pa. Man skal bade have lov til at veere aktiv eller inaktiv.” siger Helle Andrea
Pedersen.

Nar patienterne kommer her, sa har de det sveert darligt, og er maske mest optaget af en

psykotisk verden eller sig selv. De har svart ved at relatere til medpatienter og personale.
Lykke Pedersen

Normalitet ind i hverdagen

Et af de steder, hvor nogle af de mest syge og behandlingskraevende patienter i psykiatrien
befinder sig, er pa Rigshospitalet psykiatriske afdeling 6112. I daglig tale den lukkede
psykiatriske afdeling, og hvis det skal veere officielt "Intensivt afsnit”. Et navn, som ifglge
afdelingens overlaege Lykke Pedersen, indimellem giver anledning til lidt forvirring for bade

patienter og pargrende.



Lykke Pedersen har veret i psykiatrien siden 80’erne. De fleste ar pa lukkede afdelinger. Her
pa den lukkede afdeling er patienterne ofte indlagt i uge- eller manedsvis og far derfor med

tiden en hverdag pa afdelingen. Men en hverdag som for mange mangler et indhold.

"Nar patienterne kommer her, s har de det svert darligt, og er maske mest optaget af en
psykotisk verden eller sig selv. De har sveert ved at relatere til medpatienter og personale. Men
i takt med at de far det bedre, sa far de en slags hverdag. Men der er ikke sa meget at fortage
sig. Der er mange, der siger, at de er begyndt at ryge efter, de er blevet indlagt. Sa gar de
udenfor og ryger med de andre og drikker noget kaffe, og sa gar de igen ud og ryger og drikker
mere kaffe. Der er en fysioterapeut og en ergoterapeut pa afdelingen, men det er for lidt til, at

dagene kan ga pa en ordentlig made,” siger Lykke Pedersen.

Pa afdelingen har der de sidste ar veeret en raekke sarlige aktiviteter, efter projektet "Frirum i
Psykiatrien” rykkede ind pa afdelingen. Projektet er startet af Sgren Magnussen, der selv er
tidligere indlagt pa afdelingen og nu ansat af Region Hovedstaden Psykiatri med det formal at
bringe aktiviteter og — som Sgren Magnussen selv siger det - normalitet ind pa afdelingen.

Projektet er fornylig beskrevet i DR-programmet "Lys pa den lukkede”.

"Jeg kan huske, at fgr projektet startede brokkede jeg mig over afdelingens have. Den var
kedelig, gra og uden planter. Men inden man havde set sig om, sa kom de kgrende fra Tivoli
med overskydende planter. Det var ikke bare to kasser. Det var et helt vognlzaes. Og pludselig
tog det fart. Aktiviteterne har veret alt fra at sidde og lzese op af bgger til musik og bal i haven.
Og patienterne har veeret rigtig glade for det. Sgren Magnussen har jo en anden rolle end jeg
som leege. Det er rart, at der er noget andet, som ikke ggr det sa kedeligt og ubehageligt at veere
indlagt. Patienterne er glade, nar der sker noget. Bare det, at nogle satter sig sammen og siger
"nu ggr vi det her”, betyder noget. Man far talt sammen, og det bringer ogsa gleede ind,” siger

Lykke Pedersen.

Hun haber, at projektet "Frirum i psykiatrien” kan veere med til at rokke ved de mange

fordomme om, hvad man kan pa en psykiatrisk afdeling.



"Det er som om, der mangler en viden pa omradet. Vi havde pa et tidspunkt et barokorkester,
der skulle spille pa afdelingen. Nogle sagde: "Hold da op, gider patienterne virkelig hgre pa det?
Sa skal man jo veere stille.” Men da de kom og spillede, var der sa stille, og patienterne var
meget bevaegede over at hgre det. Og musikerne blev ogsa meget bevaegede af det. For de
fortalte, at de ogsa havde veeret lidt nervgse for det. Men hvorfor har vi en forestilling om, at

det ikke kan lade sig ggre?

Det er jo almindelige mennesker, der har faet en psykisk lidelse, og det ggr jo ikke, at man ikke
holder af musik. Og at man ikke kan tage nyt ind. Det betyder tvaertimod noget at blive
inspireret til at hgre musik, laese eller lave handarbejde og pa den made hente trgst i noget
andet. Noget de maske ikke har gjort fgr, fordi de pa grund af deres psykiske lidelse er gaet i sta
i hverdagen,” siger Lykke Pedersen, der gennem mange ar i psykiatrien har set et udaekket

behov for aktiviteter.

"Der er tidligere lavet undersggelser om, hvad der sker med patienter, der er indlagt i leengere
tid. Der sker det, at de taber deres feerdigheder. Det vil sige, at man stort set ikke kan finde ud
af at lave en kop Kkaffe, lave mad eller finde ud af, hvordan hverdagen efter indleeggelsen skal
fungere. Sa jo laengere tid, man er indlagt, jo vaerre. Sa der er absolut behov for, at der sker

noget, ndr patienterne er indlagt,” siger Lykke Pedersen.

Kan nedbringe brugen af tvang

[ Centerterapien har Helle Andrea Pedersen lige som Lykke Pedersen ogsa meerket, at
indleeggelserne i dag er kortere. Men det er ifglge hende langt fra et argument for feerre

aktiviteter. Ogsa her stgtter hun sig til forskningen.

"Det er lige sa vigtigt, ndr man er indlagt 10 dage, som nar man er indlagt fem maneder.
Selvfglgelig er der nogle andre krav ved en indlaeggelse pa fem maneder, og det skal
planleegges anderledes. Men vi kan ikke tale os fra det hele. Vi skal ogsa veare aktive.
Hverdagen skal heenge sammen med det, man taler om i behandlingen og med medicinen. Man
skal afprgve, hvad giver ro, og man har brug for at strukturere dagen. Det at skulle noget andet
pa afdelingen er vigtigt, s man ikke bare sidder og venter p3, at medicinen virker. Man skal

ggre sig erfaringer,” siger Helle Andrea Pedersen.



Med distriktspsykiatrien og de kortere indlaeggelser fulgte ikke bare en nedlaeggelse af
aktiviteterne. Ogsa det fokus, som aktiviteterne havde, @ndrede sig. Da man i 00’erne lukkede
mange af de kreative aktiviteter skiftede fokus til den sdkaldt ADL-treening, hvor formalet med
aktiviteterne er at laere patienterne nogle konkrete faerdigheder, som de kunne bruge efter
deres indlaeggelse. Det betgd, at fokus ikke laengere var pa effekten under behandlingen, men at
patienterne skulle kunne klare sig selv efter indleeggelsen. Og at kreative aktiviteter blev

betragtet som tidsfordriv.

Det fokus er nu igen ved at blive forandret i takt med, at forskningen har vist, at aktiviteter kan
nedbringe brugen af tvang i psykiatrien. Lykke Pedersen fremhaever det seerlige
"Gennembrudsprojekt”, der blev iveerksat for 10 ar siden og kgrte frem til 2014. Her viste
projektet, at det var muligt at seenke brugen af tvangsforanstaltninger i psykiatrien, nar der var

mere aktivitet og motion pa afdelingerne.

"Man har set, at hvis man saetter aktiviteter i gang, sa har patienterne ikke rigtig tid til at veere
aggressive. Det lyder banalt. Men man kan jo sagtens forsta det. Hvis der ikke foregar noget pa
et afsnit, og man gar op og ned ad gangen, uden der sker noget, sa bliver man ogsa irriteret pa
de andre, og der kan hurtigt opsta konflikter. Nar man sa hele tiden far nej, nar man spgrger,

om man ma komme hjem eller ga en tur, sa har man sat gang i et benzinblussende bal. Sa derfor

deemper de
aggressive
episoder pa et

. afsnit. Det er ogsé
dokumenteret af
forskning,” siger

% Lykke Pedersen.




Hvordan kommer jeg i behag?

Pa Odense Universitetshospital mgder man som patient allerede ved akutmodtagelsen pa
Psykiatrisk afdeling en ergoterapeut, der som noget af det fgrste arbejder med at hjeelpe
patienten til at finde ro gennem sansemotoriske stimulering. Det forteeller Bodil Fauerskov, der
er funktionsleder for socialradgivere, ergo- og fysioterapeuter pa Psykiatrisk Afdeling i Odense.
Her har hun vaeret ansat siden 1994 og fulgt udviklingen i brugen af aktiviteter i psykiatrien pa

teet hold.

Det store skift i arbejdet med aktiviteter i psykiatrien kom med aftalen i 2014 mellem
Regeringen og Regionerne om at halvere brugen af tvang i psykiatrien. Det betgd blandt andet,
at Region Syd matte gribe i den vaerktgjskasse, der indeholdt metoder til at hjeelpe patienterne
med at finde ro. Det har vaeret bade konkrete fysiske, kreative og som noget nyere

sansestimulerende aktiviteter.

"Vi brugte tidligere rigtig meget tid pa undersggelser af hvilke feerdigheder, som patienterne
ville have brug for, nar de blev udskrevet. Det betgd, at der var mindre fokus pa virkningen af
aktiviteterne her og nu. Siden vi efter 2014 begyndte at arbejde malrettet med at nedbringe
brugen af tvang i psykiatrien, har vi arbejdet mere og mere med sanseintegration. I dag er
fokus pa effekten her og nu, og hvad der kan skabe ro og livsmestring efter indleeggelsen,” siger

Bodil Fauerskov og naevner et konkret eksempel.

"Tidligere var vi som ergoterapeuter aldrig inde hos en bzeltefikseret patient. Men det er vi i
dag. Vi giver sansestimuli i form af eksempelvis dufte eller musik, hvor malet er at give ro og
balance for patienten. Men det kan ogsa veere i begyndelsen af patientforlgbet, hvor vi kan

hjaelpe patienten til at finde ro inden en samtale med leegen”.

Det er seerligt det sansestimulerende arbejde, der har vundet indtog de senere ar pa afdelingen.
Men det betyder langt fra, at de mere fysiske og kreative aktiviteter sa er gledet i baggrunden.
De senere ar er der pa den psykiatriske afdeling sket et markant skift i brugen af bade kreative
og fysiske aktiviteter. Der er blandt andet blevet etableret sansepark, fitness- og boldspilsrum

og her er bade kgkken og kolonihave, hvor patienterne kan vare aktive.



Ligesom Helle Andrea Pedersen fra Centerterapien ser Bodil Fauerskov ogsa stor veerdi i dette
arbejde. Men ogsa det kraever, at man involverer sig i aktiviteten, sa de bliver til mere end blot

aktiviteter, der skal fa tiden til at ga.

"Det behgver ikke have et formal i sit selv, nar man laver aktiviteten. Eksempelvis kan vi
sagtens se en film eller lytte til en koncert. Men sd kan man efterfglgende tale om, hvad det gav
patienten? Gjorde det dig rolig? Eller vi kan tale om, hvordan patienten havde det, da hun gik
over i badmintonhallen, og hvordan havde hun det, da hun gik tilbage? Det handler meget om
at kombinere aktiviteten med en samtale, der fokuserer pa, hvordan patienten far det
behageligt med sig selv. Hvordan kommer jeg i behag? Er der noget, jeg skal holde mig fra? Og

det kan vi ggre, uanset om patienten er indlagt i lang eller kort tid,” forteeller Bodil Fauerskov.

Bodil Fauerskov marker da ogsa i dag en helt anden anerkendelse fra ledelsen i Regionen af, at

aktiviteterne har en seerlig afggrende betydning.

"Jeg tror, der er mange, der tidligere har set der her som flgdeskum. Som noget vi godt kunne
undveere. Skulle man tidligere spare penge i psykiatrien, kunne man frygte, det ville blive ergo-
eller fysioterapien. Men det tror jeg ikke laengere. Der er sket en forandring - i hvert fald her.
Jeg har svert ved at tro, at nogle i dag ville benaevne det som flgdeskum. Det er blevet mere
anerkendt som en vaesentlig brik i behandlingen, fordi det har en klar effekt,” fortaeller Bodil

Fauerskov.

Patientens stemme

Lykke Pedersen fra Rigshospitalet ser ogsa tegn p3, at holdningen til aktiviteter pa de
psykiatriske afdelinger igen er ved at vende. En af arsagerne er ifglge hende, at man er ved at
erkende, at satsningen pa distriktspsykiatrien ikke kan daekke alle patientgrupper i
psykiatrien. Som Lykke Pedersen siger, sa er tanken god, men den er urealistisk. Der vil stadig
veere mange, der har brug for at veere indlagt. Og derfor er afdelingerne ngdt til at se pa

indholdet i de indlagtes hverdag.

"Jeg haber, at det vender, og vi erkender, at vi skal have flere aktiviteter pa afsnittene. Og det er

ogsa det, der er sket de senere ar. Fordi man kan se, at patienterne har brug for at veere indlagt



leengere end man troede. Sa der sker noget rundt omkring. Det er alt fra fysiske aktiviteter til

kunst, maling eller musik,” siger Lykke Pedersen.

Tilbage pa kontoret i Kgbenhavn hos Hab i Psykiatrien sidder Lotte Frost og ser pa de mange
ansggninger om stgtte til aktiviteter. Pa bare tre ar har hun sammen med bestyrelsen opbygget

en forening med tre lgnnede medarbejdere.

Lotte Frost maerker hver dag et stort gnske fra bade personale og patienter om stgtte og
inspiration til aktiviteter. Bade patienter og personale kan i foreningen sgge midler til
aktiviteter, ligesom de kan booke besgg af musikere og andre kulturpersonligheder. Hertil har
foreningen etableret en MotionsCaé for brugere af distriktspsykiatrien i Nimbusparken pa

Frederiksberg. Listen over aktiviteter og projekter vokser hele tiden.

Lotte Frost er ikke i tvivl om, at behovet for aktiviteter er stort. Men ogsa behovet for, at
psykiatrien over en bred kam andrer holdning til, hvad aktiviteterne kan, og hvorfor de er sa

vigtige for patienterne.

"Jeg inds3, at jeg kunne ggre en stgrre forskel udefra end indefra. Det undrede mig jo, at det
forbedringskort fik lov til at haenge pa tavlen uge efter uge, uden at nogen gjorde noget. Men
der var sa mange forskellige svar og undskyldninger, nar jeg tog det op. Det handlede bade om
ressourcer og mandskab, men ogsa om at patienterne alligevel ikke ville. Jeg har ogsa hgrt den
med, at det var godt, at de kedede sig. At kedsomhed er sundt. Eller at de bare seetter sedlen op
for at fa opmaerksomhed. For mig var det patientens stemme. Og den er vigtig. Vi har at ggre
med mennesker, som tydeligt kan maerke, at manglen pa aktiviteter ikke ggr dem godt. Og de

siger det hgjt. Leengere er den ikke,” siger Lotte Frost.



