Mer an radd

Information om angestsjukdomar
hos barn och unga

VOV vistra

v GOTALANDSREGIONEN



Denna broschyr ar sammanstalld av
Catharina Winge Westholm, dverlakare, specialist i barn- och
ungdomspsyk, Stina Hindstrom, leg psykolog
och Sara Lundqvist, ST-lakare.
Drottning Silvias barn- och ungdomssjukhus




Innehallsforteckning

Vad Gr ANGEStY ... e 4
Angestens 0lika UTLIYCK ........ccvevreeeeeceeeeeeeeseeeee s 4
Vad hander i hjarnan och i kroppen vid angest? .........ccccevvvinnenn. 6
ANGESTKUIVAN ...ttt annaees 8
Vad kan man gdéra nar angesten slar till..........cccooiiiiiiinninciens 9
Det ar normalt att kdnna radslal ... 1"
Nar blir det en angeststorning? ......coooeeiiiiiiiiee e 1
De olika angesttillstanden.........ccoooiiriiiiiee e 12
Bakomliggande faktorer/riskfaktorer.........ccoooeiiiiieiiiiieeniciieen, 15
LIt EratUr e 21
LATZ=T o] o1 Lo Lo PP 21

EQNa ant@CKNINGAr . .coo e s 22



Vad ar angest?

Angest &r ndgot som alla manniskor kan kanna och

har erfarenhet av. Det dr en normal reaktion pa en
farofylld situation. Historiskt sett har det varit av ett
stort dverlevnadsvarde att kroppen har en férmaga goéra
sig beredd pa att slass(fight), fly (flight) eller spela dod
(freeze) nar man blir attackerad av vilda djur eller andra
faror. For att vara forberedd och klara svarigheter har det
ocksa varit bra att ha en del orostankar. Om man inte
oroade sig for om maten skulle récka for vintern, aktade
sig for farliga djur eller sdq till att fungera val i gruppen
var risken stor att man inte 6verlevde. Oro och angest
var naturens satt att fa oss att vara forsiktiga och skarpa
vara sinnen. | dagens samhalle utsatts manniskan inte
for samma slags hot som stenaldersmanniskan gjorde.
Vi har dock kvar samma biologiska och psykologiska
reaktionsmonster.

Angestens olika uttryck

Kroppsliga reaktioner: Nar vi upplever angest aktiveras
det sympatiska nervsystemet och drar igang en rad

olika reaktioner i kroppen (Se stycket “vad hander i
hjarnan och kroppen vid angest”). Denna reaktion sker
automatiskt och utan viljans kontroll. Det sker dven en
6kning av stresshormonet kortisol som ytterligare rustar
kroppen for kamp/flykt. Denna funktion ar bra och
funktionell om stressen ar kortvarig. Utsatts vi daremot
for mer kronisk stress och angest kan kortisol paverka



kroppen negativt och bla vara en riskfaktor for att
utveckla diabetes och hjart-karlsjukdomar.

Tankarna: Angest &r oftast kopplat till orostankar och
katastroftankar av olika slag. En angslig person goér ofta
"tankefel” och fokuserar pa det varsta som kan handa i
stallet for det som ar mest realistiskt och troligt. Har man
upplevt angest ar detta obehagligt och man kan drabbas
av mycket orostankar som handlar om radsla for att
uppleva angest igen.

Kanslorna: Angest ar en obehaglig kdnsla. Manga
beskriver att man upplever radsla, oro, stark inre spanning
eller ilska. En del har svart att beskriva kanslan och sager
att det bara tar stopp, det kryper i kroppen, jag blir tom
eller nagot liknande.

Beteende: Som beskrevs ovan syftar angesten till att
gora kroppen beredd pa att fly, slass eller komma undan
faran genom att spela déd och ej bli upptackt. Detta
kallas “Flight, fight or freeze”-reaktion. Aven om de faror
vi upplever idag ofta inte ar fysiska hot reagerar vi med
samma beteende for att komma undan angesten: Vi flyr
fran den obehagliga situationen och undviker situationer
som paminner om den som en gang utlést angest. En
del personer kan ibland reagera med en fight-reaktion
och bli aggressiva och fa utbrott nar de blir angestfyllda.
"Freeze"-reaktionen innebar att man blir som férstenad
och helt avstangd.



Vad hander i hjarnan och i kroppen
vid angest?
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lllustration bearbetad efter LeDoux, 1994

Bilden visar vad som hander nar vi ser ndgot potentiellt
farligt t ex en orm. Synintrycket gar till talamus, ett
omrade i hjarnan, dar det kopplas om och leds vidare

till synbarken. Det ar férst nar intrycket bearbetats i
synbarken som vi blir medvetna om faran. Kroppen har
dock redan hunnit reagera eftersom det samtidigt gar
information fran talamus till “radslocentret” i hjarnan
som heter amygdala. Amygdala far informationen fortare



an synbarken och goér da en “forsta beddémning” och
startat reaktionerna i kroppen bl a genom att aktivera
sympatiska nervsystemet. Ibland “feltolkar” amygdala
situationen t ex en gren som liknar en orm kan trigga
igdng angesten. Aven andra sinnesintryck (t ex lukter och
ljud) samt minnen eller orostankar kan utgoéra information
som triggar igang amygdala. Kroppsliga sensationer (t ex
att hjartat slar fort) kan ocksa tolkas som fara.

Nar sympatiska nervsystemet aktiveras sker bl a féljande:
o Hjartat slar fortare och med kraftigare slag
o Blodtrycket dkar
« Andningsfrekvensen okar

o Blodet styrs till de stora muskelgrupperna, hander
och fotter blir kalla

e Man borjar svettas
o Pupillerna vidgas

o Mindre blod till mag-tarm-kanalen kan leda till
illamdende

Yrsel

Domningar/ pirrningar i hander pga
hyperventilation

Alla dessa omstallningar i kroppen ar bra om vi ska gora
nagot fysiskt (fly snabbt eller slass). Nar vi inte far utlopp
for detta blir dock de kroppsliga reaktionerna bara
obehagliga, vacker radsla och driver angesten ytterligare
- det blir en ond cirkel!



Angestkurvan

Nar vi drabbas av angest stegras den successivt. Detta
ar skrammande och vi far oftast katastroftankar om
att obehaget kommer att 6ka i det oandliga. For att
undvika detta flyr vi fran det som framkallat angesten
och da gar obehaget ner. Om vi hade klarat av att
stanna kvar hade vi dock markt att angesten bara dkar
till en viss niva och efter en stund klingar av spontant.
Om man vid upprepade tillféllen utsatter sig for det
som vacker angest brukar obehaget bli mindre och
kortvariga for varje gang. Det ar detta som utnyttjas vid
exponeringsbehandling (Se rubrik KBT).




Vad kan man gora
nar angesten slar till

Ta kontroll 6ver andningen: Det ar vanligt att man
hyperventilerar/éverandas under pagaende angest och
detta forstarker obehaget |
kroppen. Genom att andas
lugnt minskar de kroppsliga
symptomen samtidigt som
man maste fokusera pa
andningen mer an det som
man ar orolig for. En teknik
kallas att andas i fyrkant och
betyder att man raknar till tre samtidigt som man andas
in, haller andan en liten stund, raknar till tre medan

man andas ut och haller aterigen andan en liten stund.
Detta kan man visualisera for sig sjalv som en fyrkant, ett
fonster eller dylikt. Hall garna en hand pa magen och
kann att luften kommer dnda ner nar du tar ett lugnt,
djupt andetag for att sedan pysa ut igen!

Avslappning: Genom att trana avslappning kan du lara
dig att kontrollera angesten battre och dampa kroppsliga
symtom som muskelspanning och huvudvark.

Utatfokusering: Ett problem med angest ar att
tankarna blir sa ensidigt inriktade pa det som vi upplever
obehagligt. Ett satt att bryta detta ar att fokusera pa
nagot som finns runt omkring oss och utforligt borja
beskriva det for oss sjalva. Man kan t ex detaljerat

borja beskriva hur rummet ser ut dar man befinner sig,
detaljerat beskriva nagon person som sitter pa samma
buss eller allt som sker utanfor fonstret.



Att surfa pa oron: Nar oron slar till &r det som en

gigantisk vag som kommer och ofta ar kanslan att den

skoljer 6ver en. Man kan dock prova att férsoka stalla sig

over den kanslan. Man I&ter oron komma men i stéllet fér =~

att jobba emot och drabbas av panik flﬂer—maﬁ-'rsta“ﬁ‘et r‘“’
ed till vagen ebbar ut. Qﬂﬁaﬁmejgt_;bar emot blir —

_——

MmiNnari iﬂ‘i..“ nanc - : T i
— _w = .-. : — ’ — -

—— genﬁrﬁ att“_sysgétsatta S|g med nagot t ex Iyssna pa musik,
sitta vid datorn, ringa en kompls eller gora en aktivitet
med féraldrarna. Fundera pa vad som passar just dig och
gor en lista pa saker som du kan prova!
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Det ar normalt att kanna radsla!

Radslor ingar normalt i utvecklingen hos barn. Har
foljer exempel pa normala radslor i olika aldrar: / A

o 1 4r: Separation fran foraldrar, frammande

personer
o 2-4 ar: Hoga ljud, djur, moérka rum,

"spdken”, separation fran féraldrarna

e 5-6 ar: Kroppslig skada, déden, aska och .

blixtar, egen sakerhet
e 7-8ar: Morker, "mediahandelser”, att vara ensam

o 9-12 ar: Skolprestationer, kompisrelationer,
utseende, halsa

Nar blir det en angeststérning?
Radslan blir en angeststérning nar:

« Angesten &r dverdriven och orimlig

OCH

o Hammar personens funktion i vardagen (t ex
genom att man undviker manga saker) och/eller ger
ett patagligt lidande

Ca 8-12 % av barn och ungdomar har ndgon
angestsjukdom
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De olika angesttillstanden
Separationsangest

Separationsangest debuterar vanligen i Iagstadiealdern
och betyder att man ar valdigt radd for att vara ifran
sina foraldrar. Radslan ar inte aldersadekvat. Barn med
separationsangest oroar sig oftast for bade sin egen
och sina féraldrars halsa och sakerhet. Dessa barn har
ofta svart for att sova ensamma, kan fa mardrémmar
och klaga 6ver kroppsliga besvar. Man vill ha koll pa
foraldrarna och vill darfér ofta inte leka borta eller sa
kollar man foraldrarna hela tiden genom telefonsamtal
och SMS. Ibland far barnen svart att ga till skolan eller
delta i fritidsaktiviteter. Detta ar den vanligaste orsaken till
skolvagran i lag och mellanstadiet.

Social fobi

Social fobi innebar att man ar radd for att bli granskad
och gora bort sig. Man blir darfor oftast radd for att prata
med manniskor som man inte kanner, lasa hogt i klassen,
halla redovisningar, racka upp handen och svara pa fragor
eller ata tillsammans med andra. Man kan ocksa ha svart
for att aka buss for att man tycker att alla andra stirrar

pa en. En socialfobisk person ar ofta radd for att
boérja svettas, rodna, darra eller staka

sig nar andra ser.
| grunden har personer med social B\ Hn ~N

fobi inga svarigheter att férsta hur man ska vara med
andra och man brukar ha ndgra fa nara vanner som det
sociala fungerar helt normalt med. Det kan vara svart att
dra gransen mellan blyghet och social fobi.




Generaliserad angeststérning

Generaliserad angeststérning brukar férkortas GAD
efter det engelska namnet. Manga som har GAD brukar
beskriva att de oroar sig nastan hela tiden och att det
kdanns som om de inte kan styra sin oro. De kan oroa sig
for hur det ska ga i skolan, om mamma och pappa ska
bli sjuka och do, for att det ska borja brinna hemma eller
for saker som hander i varlden m m, m m. Mycket utav
tankarna ar férvantansangest - man tar ut oron i férvag.

Manga barn och ungdomar med GAD staller hela tiden
fragor till féraldrarna och vill ha férsékringar om att inget
hemskt kommer att handa. Problemet dr att de bara
lugnar sig en kort stund, sedan kommer det nya fragor
och ny oro.

Unga med GAD kan vara perfektionistiska, dverdrivet
sjalvkritiska och radda for att géra misstag. Samtidigt
med orostankarna finns minst ett av symptomen:
rastldshet, uppskruvad, pa helspann, latt uttrottad,
koncentrationssvarigheter, irritabilitet, muskelspanning
eller somnstérning. Manga har dessutom mycket
somatiska symtom som ont i magen och huvudet.

Specifik fobi

Specifik fobi betyder att man ar radd for vissa speciella
saker eller situationer. Radslan ar sa stark att den leder
till ett undvikandebeteende. Ex pa vanliga fobier som
debuterar i barnaren ar djur/ blod/ sprut/ skadefobier.
Andra fobier som radsla fér hojder och trdnga utrymmen
debuterar vanligen i tonaren eller i vuxen alder.
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En krakfobi till exempel kan bli allvarlig och leda till att
man undviker att umgas med andra pa grund av radslan
att bli smittad av magsjuka.

Paniksyndrom

Paniksyndrom innebar att man far aterkommande
plotsliga attacker av intensiv radsla. Under en panikattack
far man mycket kroppsliga symptom som hjartklappning,
yrsel, kansla av andndéd, svaghetskansla i ben och
illamaende.

Har man en gang haft en panikattack blir man ofta radd
att det ska handa igen. Man kan da bdérja undvika att
vistas pa stallen dar man tror att man kan fa en ny attack.
Man kanske undviker att aka buss, ga till kbpcenter, ga pa
bio etc. Detta brukar kallas torgskrack eller agorafobi.

Det ar normalt att man nagon gang i livet upplever en
panikagestattack. Panikangestsyndrom kallas det nar man
far upprepade attacker som kommer utan att man kan
identifiera ndgon tydligt utlésande orsak.

Till angesttillstanden raknas aven tvangssyndrom (OCD),
posttraumatiskt stressyndrom (PTSD) samt selektiv mutism.
Dessa tillstand redogors det inte narmare for i denna
skrift.

Det ar ocksa vanligt med angest vid andra psykiska och
kroppsliga tillstand som atstérningar, psykossjukdomar,
autismspektrum-problematik och missbruk.



Samsjuklighet

Om man har angest ar det vanligt att man kan ha andra
problem samtidigt. Vanligast ar det att man samtidigt
kan vara deprimerad. Det ar ocksa vanligt att man har
flera olika dngeststérningar samtidigt. Ex pa annan
samsjuklighet ar ADHD, trotssyndrom, anorexia nervosa
och missbruk

Bakomliggande faktorer/riskfaktorer

Arftlighet: Halften av alla foraldrar till barn som har
angestsjukdomar har sjdlva sa mycket problem att man
uppfyller kriterier for ndgot angestsyndrom. Ett satt att
hjalpa sitt barn kan vara att sdka hjalp for egen del t ex
via vardcentralen,

Temperament: Den tydligaste riskfaktorn for utveckling
av angestsyndrom dar en temperamentstyp som

kallas behavioural inhibition (hammat beteende). Det
karaktariseras av extrem blyghet och radsla i nya och
okanda situationer och finns hos uppskattningsvis 15

% av alla sma barn. Nasse i Nalle Puh-béckerna ar ett
exempel pa denna personlighet. Det ar viktigt att veta att
alla som har denna personlighet som sma inte drabbas av
angest senare i livet.

Familjefaktorer: Ett kontrollerande och
dverbeskyddande férhallningssatt kan bidra till och
vidmakthalla angslighet hos barnet. Ar man &ngslig
som foralder signalerar man ofta omedvetet till

barnet att manga saker i omgivningen dr farliga. Om
foraldrarna sjalva har begransade strategier att hantera
sin egen och barnets angest ar det inte ovanligt att
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de upprepat forsakrar barnet om att det som barnet

ar radd for ej kommer att ske. Detta tenderar dock att
vidmakthalla dngesten pé sikt. Aven ett dverdrivet kritiskt
forhallningssatt har visat sig negativt.

Pafrestande livshandelser: Kraftfull eller kronisk stress

| tidig alder kan medféra att man blir kansligare for stress
senare i livet. Det dr inte ovanligt att ett angesttillstand
debuterar efter eller under en stressfull handelse t ex
mobbning, skilsmassa eller en situation dar det kanns
som att man tappar kontrollen. Daremot kan mild stress

I barndomen snarast verka skyddande utifran att man

far med sig erfarenheter av att man klarar av att ta sig
igenom aven det som ar lite jobbigt.




Behandling

Den inledande behandlingen / saker man kan géra
sjalv:

Det forsta steget dr att fa en forstaelse for sina problem
och kunskaper om hur angesten paverkar kroppen,
tankarna, kanslorna och beteendena. Det ar viktigt att
veta att dngest ar obehagligt men INTE FARLIGT!

Man kan sedan behdva hjalp att ta tag i ev. utlésande
stressfaktorer som mobbning, fér hdga skolkrav, konflikter
med kompisar eller i familjen.

Det ar viktigt att tillgodose behovet av sdmn. En person
som har sémnbrist ar betydligt mer stresskanslig.

Undvik produkter med angestframkallande amnen som
droger, alkohol, kaffe och energidryck.

Kroppens egna "antistress-system” kan aktiveras

genom motion (minst 30 min 3 ggr i veckan),
avslappningsévningar (CD finns att kopa pa apotek) eller
massage.

Hitta balans i livet mellan aktivitet och vila!




KBT

Kognitiv beteendeterapi (KBT) ar den terapiform som har
bast forskningsstdd nar det galler angeststdérningar hos
barn och unga. Behandlingen kan ske individuellt eller

i grupp. Nagon typ av féraldramedverkan ingar nastan
alltid men kan vara olika frekvent bl a beroende pa
barnets alder.

| KBT-behandling satter man upp konkreta mal och delmal
som man vill uppnd. Behandlingen innehaller alltid olika
hemuppgifter som man ska géra mellan gangerna man
traffas. Har far du exempel pa olika moment som kan
ingd i behandlingen:

o Att registrera orostankar, kanslor och beteenden
och i vilka situationer som angesten uppstar

o Att hitta mer realistiska tankar som kan ersatta
orostankarna

o Att bli medveten om undvikandebeteenden och
sakerhetsbeteenden

« Att lara sig olika knep att hantera angesten sa att
man star ut nar man far ett angestpaslag

« Att gbra en dvningsstege sa att man kan hitta
situationer att trana som vacker lagom mycket
angest sa att man successivt nar sitt mal
(=exponering)

o Att gbra upp en plan fér vad man ska fortsatta att
jobba med nar behandlingen avslutas och vad man
ska gbra om angesten borjar komma tillbaks igen



BUP Goteborg erbjuder tva olika gruppbehandlingar
enligt KBT-modell:

o Cool Kids foér barn i lag och mellanstadiealdern

o Chilled for tonaringar

Utover KBT kan andra behandlingsformer férekomma
innefattande saval individualterapi som familjeterapi.

Lakemedelsbehandling
Lakemedelsbehandling kan bli aktuell om

« Angestsymptomen &r mycket allvarliga och medfér
stort lidande och kraftigt nedsatt funktion

« Om man testat psykoterapi men inte fatt tillrécklig
effekt eller om man av ndgon anledning inte kan
genomfdra psykoterapeutisk behandling

o Vid samsjuklighet med depression om denna ar av
den art och grad att man har svart att tillgodogoéra
sig terapeutisk behandling

Den typ av lakemedel som brukar anvands kallas SSRI-
preparat (Selektiva Serotonin aterupptagshammare).
Samma typ av preparat anvands nar man behandlar
depression. Dessa lakemedel 6kar halten av hjarnans egna
serotonin. Serotonin verkar som en broms pa amygdala
och gor att angestreaktionen dampas.
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Det finns manga studier gallande behandling med SSRI
for barn med separationsangest, social fobi och GAD fran
7 ars alder och uppat som visar goda resultat. Vid svarare
angesttillstand verkar det som att en kombination av
terapi och medicinering ar det som ar allra mest verksamt.

Liksom for andra lakemedel sa férekommer det
biverkningar. De flesta biverkningarna ar milda och
dvergaende.

Den maérkbara effekten av lakemedlet brukar komma forst
efter 2-4 veckor. Behandlingen startas med lag dos och
dkas upp successivt var 2-4:e vecka tills man far férvantad
effekt. | bérjan av medicineringen har man en tat kontakt
med lakare och sjukskoterska for att folja upp effekt och
ev biverkningar. Nar medicinen ar valinstalld kommer man
att ha glesare uppfoéljningar i fortsattningen.

Om man har god effekt av medicinen pagar behandlingen
vanligtvis under minst ett ar. For kort behandlingstid
innebar en storre risk for att aterinsjukna. Medicinen
brukar darefter trappas ut enligt anvisning fran lakare.
Om man slutar valdigt abrupt finns det risk foér att man
far utsattningssymptom som &r obehagliga. OBS! Andra
aldrig dos eller avbryt medicineringen utan att kontakta
behandlande lakare eller sjukskoterska.
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