Utvardering av ST-dag — personlighetsstorningar
Boras, 30 maj, 2006

Overlakare Bodil Persson och Ulrika Tagnfors

18 av 39 har besvarat utvarderingen

Vad tyckte Du om dagen:

Mycket bra. Innehaller bade teoretiska sasom praktiska?? kring denna typ av
patienter.

I borjan bra med presentationen och dialog (visar bécker) och att forelasarna
varvade lite. Utmarkt. Tack for patientfall och MBT-info. Hade behdvt mer ut-
rymme for dialog kontinuerligt.

Intressanta forelasningar med konkreta forslag och behandlingsstrategier i 6p-
penvard och slutenvard samt brukarperspektiv som sallan forkommer vid sada-
na har tillfallen.

Mycket bra. Angelaget amne som inte behandlats tidigare.

Intressant och hogaktuellt aven internationellt. God framstallning med vaxling
och interaktion mellan Ulrika och Bodil. Gott med patientens sjalvpresentation
pa eftermiddagen. God effekt pa vara empatiska sidor.

Bra upplagt med fokus pa behandling. Mycket givande med patient som forelas-
te ocksa.

I stort sett bra.
Bra upplagt med patient med egna erfarenheter.

Det basta var de konkreta tipsen, framfor allt kring behandling pa avdelning.
Annars kan det vara lite svart att tillampa det som lardes ut i praktiken.

Bra. Intressant amne. Tidsschemat holls inte riktigt pa bekostnad av MBT.

Intressant att hdra om DBT och hur ni i Boras har organiserat behandlingen av
personlighetsstorningar.

Mycket givande.

Mycket bra, entusiasmerande.

Nyttigt, praktiskt, koncentrerat.
Jattebra.

Bodils forelasning var ganska intressant.

Bra dag pga. forelasare som var engagerade.



Mycket bra. Framfor allt att man blev starkt i forhallningssattet till dessa pati-
enter. Dvs. att se att om man strukturerat och malmedvetet diagnostiserar, be-
handlar, utvarderar dessa patienter, kan man na ett bra resultat.

Bor detta Aamne aterkomma:

Ja (6 st.)

Ja, men da far val alla personlighetsstorningar inga.

Absolut. (3 st.)

Absolut pga. att dessa patienter ingar i vart behandlingsuppdrag/ansvar.

Ja, mycket viktigt.

Ja, garna med komplettering med ytterligare personlighetsstorningar. (2 st.)

Ja, DBT som terpiform pa ett teoretiskt plan med mindre fokus pa enskilda ex-
empel.

Sjalvklart, i samband med utveckling pa erfarenhet.
Patienternas egna berattelser.
Ja, men kanske enbart en dag om borderline.

Ja, och lite mer tyngd pa att diagnostisera olika personlighetsstérningar och
inte bara borderline.

Ovriga kommentarer:

Forslag: Forvarna pa inbjudan om P-svarigheter. Annan sal som inbjuder till dia-
log fran deltagarna.

Méarke las till ”borderline” personlighetsstdérning och de andra personlighets-
storningarna beroérdes inte.

Bra med patientfall.

Dagen skulle kanske ha hetat ”Borderline personlighetsstorning” istallet, efter-
som det var det som behandlades.

Sokaren! En av forelasarnas sokare ringde upprepande ganger. Storande mo-
ment for bade forelasaren sjalv samt oss. Vad gora? Antingen ringa tillbaka el-
ler stanga av den.

Lite for detaljerat kring hanteringen av patienter inom slutenvarden. Skulle vara
battre om det var lite mer generaliserat och allmant hallet.



Skulle 6nska/vilja att vi ocksa hade s& mycket for dessa patienter — som i Bo-
ras.

Oversyn pa andra psykoterapeutiska metoder, t.ex. gestaltterapin.
Eloge till brukaren.

Bra forelasningar. Varierat lagom satt med patientforelasning.



	Ja (6 st.)��Ja, men då får väl alla personlighetsstörningar 

