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BEKYMRING ER IKKE EN SYGDOM

Alle mennesker kender til at bekymre sig. Som udgangspunkt ger bekymring, at vi kan
forholde os konstruktivt til udfordringer og afveerge ulykker. Bekymring er altsa ikke en
sygdom, men man kan blive syg af at bekymre sig, hvis det tager overhand, sa man til sidst
ender med diagnosen generaliseret angst (GAD). Nyere forskning viser, ikke overrasken-
de, at jo mere tid man bruger pa at bekymre sig, jo mere angst bliver man. Det kan i givet
fald fa store psykiske og sociale konsekvenser.

Heldigvis kan man i modseetning til, hvad mange tror, leere at stoppe sine bekymringer el-

ler i hvert fald reducere dem vesentligt. Lidelsen er saledes, i mange tilfeelde, forholdsvis
let at behandle med psykoterapi baseret pa nyeste viden.

Fakta

e 3% af befolkningen i den vestlige verden udvikler generaliseret angst

e 50 % af dem, der far diagnosen generaliseret angst, har udviklet lidelsen, for de
fylder 31 ar

e dobbelt s mange kvinder som maend udvikler generaliseret angst

» depression, socialfobi og alkoholmisbrug optraeder hyppigt sammen med generali-

seret angst

Vidste du, at 98 % af vores bekymringer aldrig bliver til virkelighed?






NAVNET ER ANNE...

Anne ligger sgvnlgs om natten og bekymrer sig. Nar hun kom-
mer hjem fra arbejde om eftermiddagen, har hun tit hovedpi-
ne og er sa treet, at hun ma laegge sig en time pa sofaen, for
hun slaeber sig ud i kgkkenet og begynder pa aftensmaden.

Anne er 38 ar og gift med Henrik. Sammen har de to dren-
ge. Drengene og iser Henrik er kede af, at Anne ikke har
mere overskud til at veere sammen med dem om aftenen og i
weekenderne. De tager tit alene ud og bowler eller finder pa
noget andet bade for at hygge sig, men ogsa for at komme
lidt veek Annes bekymringer.

I Annes fantasi er der ingen greenser for, hvilke katastrofer
der kan indtreeffe: Bare drengene ikke har glemt at lave lek-
tier, sa de far darlige karakterer og aldrig far en uddannelse.
Og bare de ikke glemmer at tage cykelhjelm pa, nar de skal
hjem fra skole. Teenk, hvis de bliver kgrt ned. Og hvad nu,
hvis Henrik bliver sagt op. Der er s mange, der bliver fyret
pa grund af nedskeeringer for tiden. Hvad nu, hvis de ikke har
rad til at blive boende i huset. Hvad skal de sa ggre? Hun kla-
rer aldrig at flytte ...? Tankerne myldrer rundt i Annes hoved.
Nar Anne taenker tilbage, kan hun godt huske, at hun allere-
de bekymrede sig meget som barn og tit havde ondt i maven
over et eller andet, som hun frygtede skulle ske. Hun kan

ogsa godt huske, at hendes mor altid var meget bekymret og
hele tiden advarede hende om alt muligt. Da Anne blev vok-
sen, holdt hun faktisk op med at betro sig sa ofte til sin mor,
fordi hun ikke kunne klare at blive mgdt med endnu flere
bekymringer, end hun selv havde i forvejen.

Henrik har tit prgvet at fa Anne til at spge professionel
hjeelp, men Anne har hele tiden strittet imod. Hun har veeret
overbevist om, at tendensen til at bekymre sig er medfgdt og
ikke kan stoppes.

For nylig faldt Anne dog over en artikel om en mand i 40’erne,
der var diagnosticeret med generaliseret angst. Han havde
bekymret sig sa meget, at han til sidst ikke kunne passe sit
arbejde. Da han endelig sggte hjeelp og kom til en psykolog,
@ndrede det hans liv radikalt.

Artiklen teendte et lille hab hos Anne om, at nogen maske
alligevel kan hjeelpe hende til at fa det bedre, sa nu har hun
bestilt tid hos leegen ...
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Hun har veeret overbevist om, at tendensen til at bekymre sig
er medfedt og ikke kan stoppes. %



DIAGNOSE OG SYMPTOMER

Hvis du lider af generaliseret angst, oplever du en vedvaren-
de @ngstelse. £ngstelsen er ofte overdreven, og fgles ukon-
trollerbar. Det er typisk, at engstelsen pavirker hele dit liv
og ogsa de naermeste omkring dig.

Du ser farer alle vegne, er konstant pa vagt og forseger at
veere pa forkant. Ofte forhindrer tankemylder dig i at fa en
ordentlig nattesgvn. Maske lider du ogsa af muskelspaendin-
ger, ondt i maven eller andre gener. Det betyder alt sammen,
at du ofte kan veere udmattet og uoplagt i dagtimerne.

For at fa diagnosen generaliseret angst skal dine symptomer
have staet pa i mindst seks maneder.

Symptomerne kan inddeles i forskellige grupper:

Autonome symptomer (uden for viljens kontrol)
e hjertebanken eller hurtig puls

e sveden

e rysten

e mundterhed

Symptomer fra bryst og mave

falelse af andengd
kveelningsfornemmelse
trykken eller smerte i brystet
kvalme, uro eller ondt i maven

Psykiske symptomer

svimmelhed eller grhed
uvirkelighedsfolelse

frygt for at blive sindssyg
frygt for at dg af hjertestop

Almene symptomer

varme- eller kuldefolelse
dodheds- eller sovende fornemmelser

Spendingssymptomer

muskelspending eller -smerte
rastlgshed, vanskeligt ved at slappe af
psykisk speendingsfornemmelse
folelse af synkebesveer



Uspecifikke symptomer

e tendens til at fare sammen
e koncentrationsbesveer

e irritabilitet

e sgvnproblemer

e hukommelsesbesvaer

BEMARK: Nogle af symptomerne ligner symptomer, som
forekommer ved en raekke fysiske sygdomme. Det er derfor
vigtigt, at du forteller om dine symptomer, sa leegen kan
udelukke disse sygdomme.




HVORFOR LIGE MIG?

Der findes ikke én enkelt forklaring pa, hvorfor nogle mennesker udvikler generaliseret
angst. Det ser dog ud til, at en kompleks raekke af genetiske, biologiske og miljgmaessige
faktorer spiller ind.

Forskere har saledes pavist, at en person kan veaere sarbar, hvis vedkommende har arvet
visse genetiske markgrer. Hvis denne sarbarhed optraeder i kombination med forskellige
ydre faktorer, kan det udlgse angstlidelsen.

Til ydre faktorer hgrer fx traumatiske begivenheder som omsorgssvigt, tab af en neertsta-
ende person, skilsmisse, fyring m.m.

Tilleert adfeerd

Det er vigtigt at holde sig for gje, at ingen bliver fgdt bekymrede. Helt konkret opstar
bekymringer — uanset udlgsende arsag — nar vi udvikler et tankemegnster, hvor vi auto-
matisk griber hvad-nu-hvis-tankerne og begynder at diskutere med dem i stedet for at
lade dem ligge.

Mange med generaliseret angst kan nikke genkendende til, at de har overtaget deres tan-
kemgnster fra en foraelder, som konstant mgdte dem med bekymringer og formaninger.
Den gode nyhed i den forbindelse er, at det uhensigtsmeessige tankemgnster kan afleeres.






GENERALISERET ANGST KAN BEHANDLES

I Angstforeningen anbefaler vi korttidsterapiformerne kog-
nitiv adfeerdsterapi og metakognitiv terapi som fgrstevalg
ved generaliseret angst. Via terapien, der enten foregar indi-
viduelt eller i gruppe, leerer man, hvad der opretholder ang-
sten, og hvordan man kan handtere den.

Kognitiv adfserdsterapi (KAT)

I kognitiv adfeerdsterapi undersgger du sammen med tera-
peuten, om dine bekymringer og katastrofetanker er realisti-
ske, dvs. om de bygger pa fakta eller pa forkerte antagelser og
overbevisninger. Hvad taler for, at det frygtede sker, og hvad
taler imod? Du vil som regel opdage, at det maske slet ikke
er sa sandsynligt, som du umiddelbart tror, at du dumper til
eksamen, at du breender geestemiddagen pa, bliver forladt
af din keereste, eller at bilen bryder sammen pa ferien. Du
finder maske ogsa ud af, at du i mange tilfeelde vil have for-
skellige muligheder for at handle, hvis det, du frygter, skulle
indtreeffe i en eller anden grad. Alt er jo ikke enten eller.

Metakognitiv terapi (MCT)

Metakognitiv terapi er en nyere terapiform, som vinder stor-
re og sterre udbredelse. Terapiformen baserer sig pa under-
spgelser, der viser, at jo mere tid man bruger pa bekymring,
jo mere angst bliver man. Med denne terapiform beskaefti-
ger du dig derfor ikke med indholdet af det, du teenker, men
derimod med hvordan du reducerer den tid, du bruger pa at
bekymre dig.

Mange mennesker tror, at det er gavnligt eller ngdvendigt at
bekymre sig, fordi det holder dem forberedt pa det verste.
De fleste er desuden overbevist om, at deres bekymringer er
uden for deres kontrol, eller at de er skadelige for helbre-
det. Sammen med terapeuten undersgger du, om disse over-
bevisninger er sande, eller om de maske bygger pa forkerte
antagelser. Du undersgger ogsd, om der er sammenheng
mellem dine bekymringer og dine fysiske og psykiske symp-
tomer. Forst nar du indser, at overdrevne bekymringer ikke
tjener noget formal, men kun bidrager til, at du far det veerre,
er du klar til at leere at begreense dem.

Bekymringer starter ofte med "Hvad nu hvis’. Den slags tan-
ker kaldes triggere, fordi de kan trigge en lang raekke af ef-
terfolgende bekymringer. Du er ikke selv herre over, om en
trigger dukker op, og du hverken kan eller skal prgve at un-
dertrykke den. Til gengeeld kan du veelge, om du vil give trig-
geren opmaerksomhed, eller om du vil lade den veere, til den
selv forsvinder. Det svarer til, at du lader en telefon ringe.
Hvis du ikke svarer, holder den selv op med at ringe efter et
kort stykke tid. Eller at du star pa en perron, og et tog ruller
ind. Du behgver ikke springe pa toget og kere med, du kan
bare traede et skridt tilbage og lade det holde, til det lige sa
stille kgrer videre af sig selv. Det kraever gvelse og opmaerk-
somhed at ’lade telefonen ringe’ eller ’toget kagre’, og tit vil
du sikkert opdage, at du er hoppet i triggerfeelden. Men gvel-
se g@r mester.



MEDICINSK BEHANDLING

Man ber afprgve ikke-medicinsk behandling, for man even-
tuelt igangseetter behandling med antidepressiv medicin
mod angst. Derfor er det vigtigt, at du taler med leegen om,
hvilke ikke-medicinske muligheder der findes. Medicinsk be-
handling bgr under alle omstendigheder suppleres med psy-
koterapi, sa du far viden om, hvad der opretholder angsten,
og hvordan du kan handtere den.

Effekt af antidepressiv medicin

Hos nogle kommer der hurtigt en god effekt, og hos andre
tager det leengere tid. Som regel gar der flere uger, inden du
gradvist meerker, at uroen aftager.

Det kreever lidt talmodighed og maske ogsa en stigning i do-
sis, som aftales med leegen for at opna den gnskede effekt.
Udebliver effekten efter en stigning i dosis, og er der gaet
flere maneder, er det vigtigt at revurdere behandlingen sam-
men med leegen. Medicinen tages seedvanligvis i minimum
et halvt ar, men det kan veere ngdvendigt at tage den i en
leengere periode. (Nogle mennesker maerker desveerre ingen
gavnlig effekt af antidepressiv medicin).

Bivirkninger
Det er almindeligt at opleve gener i starten, som typisk kan
veere let gget uro, kvalme, tendens til tynd mave, mundtor-

hed, svedtendens eller overfladisk sgvn. Nogle oplever ned-
sat seksuel interesse og forsinket udlgsning/forleenget tid til
orgasme. Pavirkningen af seksualiteten kan sta pa i hele be-
handlingsperioden og normaliseres igen, nar den medicinske
behandling stopper.

Nogle mennesker far desveerre sa mange bivirkninger, at de
ma opgive behandlingen eller eventuelt skifte til et andet
praeparat.

Opher af behandlingen

Nar den medicinske behandling ophgrer, er det vigtigt at
nedtrappe dosis gradvist over flere uger for at undga krops-
lige gener.

Benzodiazepiner (beroligende medicin)
Benzodiazepiner er atheengighedsskabende og bgr kun bru-
ges ved akut situationsbetinget angst eller ved leengereva-
rende angsttilstande, hvis en specialleege vurderer, at andre
medicinske og terapeutiske behandlingsmuligheder ikke er
tilstreekkelige.

1






HVAD KAN DU SELV GORE?

Selvhjeelpsbeger

Selvhjeelpsbeger erstatter ikke behandling, men afthengigt
af, hvor hardt du er ramt, kan de maske hjeelpe dig et stykke
pa vej. Se ’Anbefalet litteratur’ side 14.

Motion

Dyrk gerne motion. Hvis du har mange muskelspeendinger,
kan regelmaessig motion som en daglig ga- eller lgbetur eller
regelmeessig svemning hjeelpe dig. Motion friger samtidig
hormonet endorfin, som ggr, at du fgler dig bedre tilpas. Du
vil ogsa opleve en naturlig treethed, som gar det lettere for
dig at falde i sgvn.

Yoga eller afslapningsmeditation
Nogle har glaede af at dyrke yoga eller lytte til afslapnings-
meditationer.

Alkohol

Veer opmaerksom pa, at det ikke er en god idé at bruge al-
kohol som middel til at falde i sgvn. Det kan godt veere, du
falder hurtigere i sgvn efter nogle genstande og sover dybt
den forste del af natten, men den resterende del af natten
vil typisk veere preeget af hyppigere opvagninger og darli-
gere sgvn.

Ger mere af det, der ger dig glad

Prgv, om du kan flytte fokus hen pa noget mere af det, der
gor dig glad: Familie, venner, gode bgger, sport, musik, natu-
ren, film osv., sa gleeden far mere plads i din tilveerelse.

Afszet bekymringstid

Hvis du har sveert ved at lade veere med at bekymre dig, kan
du aftale et tidsrum med dig selv, fx kl. 16 — 16.15 hver ef-
termiddag, hvor du har lov til at bekymre dig. Nar bekymrin-
gerne presser sig pa i lgbet af dagen, henviser du dem til det
aftalte tidsrum.

Du beheover ikke svare triggertankerne

Som beskrevet i afsnittet om metakognitiv terapi pa side 9
behgver du ikke svare dine hvad-nu-hvis-tanker eller trig-
gertanker, som de ogsa kaldes. Hvis du lader dem veere uden
at ga i dialog med dem, mens du fortseetter med at lave det,
du ellers er i gang med, sa forsvinder de lige sa stille af sig
selv. (Det kraever gvelse, og mange har brug for hjelp af en
certificeret metakognitiv terapeut).

Ring til AngstTelefonen — 70 27 13 20
Hvis du har brug for vejledning eller bare nogen at tale med, s&
ring gerne og tal med en af vores radgivere pa AngstTelefonen.



ANBEFALET LITTERATUR

Grib livet slip angsten

Pia Callesen i samarbejde med Anne Mette Futtrup
Politikens Forlag 2016

(metakognitiv terapi)

Stress dig sund — et opger med stressmyterne
Carsten Juul

Taenksom 2019

(metakognitiv terapi)

Slip bekymringerne — ger op med lykkens veaerste fjende
Irene Oestrich
Politikens Forlag 2016

Nér du bekymrer dig for meget — Hvad Sa&?
Dawn Huebner 2008

Dansk Psykologisk Forlag

(Til bgrn, men ogsa god til voksne)



TIL DINE PARGRENDE

Accepter, at generaliseret angst er en sygdom, og stgt din pargrende i at sgge be-
handling.

Undga at skaelde ud og blive irriteret. Det gor bare situationen veerre for den, som
bekymrer sig.

Undga at hoppe med pa bekymringerne og tale om dem i lang tid. Jo mere I taler om
dem, jo mere fylder de.

Mind evt. din pargrende om, at alt ikke er sort-hvidt eller enten-eller.

Deltag evt. i Angstforeningens pargrendemgder, hvor du kan udveksle erfaringer med
andre i samme situation. Se mere her: www.angstforeningen.dk/parorendemoder

Se pjecen Pargrende til et menneske med angst: www.angstforeningen.dk/parorende
Ring gerne til AngstTelefonen 70 27 13 20, hvis du har brug for at vende situationen.

Se mere i Angstforeningens elektroniske oplysningsmateriale, Tag Min Hand, ud-
arbejdet til pargrende til voksne med angst: www.angstforeningen.dk/tagminhaand
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FA HJZLP OG STOTTE | ANGSTFORENINGEN

AngstTelefonen 70 27 13 20
Ring til AngstTelefonen, hvis du har brug for vejledning, eller hvis du bare har brug for en
at tale med. Pargrende er ogsa meget velkomne til at kontakte os.

AngstTelefonen - Barn, Unge og Forzeldre 82 30 60 70
Ring gerne til vores sarlige radgivning for bgrn, unge, foreeldre, leerere og andre omsorgs-
personer. Vores radgivere sidder klar til at lytte og hjeelpe dig videre.

Selvhjzelpsgrupper
Maske kan du have gleede af en selvhjelpsgruppe, hvor du kan dele erfaringer med andre
i samme situation og eventuelt arbejde med selvhjelpsmateriale.

Det er gratis at deltage i en selvhjaelpsgruppe for medlemmer af Angstforeningen.
Lees mere og tilmeld dig her: www.angstforeningen.dk/grupper eller ring til AngstTele-
fonen.

Stot vores arbejde
Denne pjece er gratis, men vi siger tusind tak, hvis du stetter vores arbejde med et med-
lemskab eller en donation: www.angstforeningen.dk/medlem/

Mobilepay

696 000




