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1. Inledning

1.1 Bakgrund

Jag mirkte av mina fOrsta panikdngestsymtom precis 1 bdrjan av andra terminen pé skolan. Det
var synen som vek sig forst. Jag skulle ldsa upp ett meddelande frén studentkaren pa ett
lunchmote och kunde plotsligt inte se vad som stod pa skdrmen. Min syn var sé suddig att jag

inte kunde tyda en enda bokstav.

Tillsammans med en kurator fran studenthdlsan konstaterade jag strax dérefter att det handlade
om utmattning och dartill relaterad panikangest. Nér det sedan blev vérre under varen kontaktade
jag vardcentralen och fick en remiss att genomgé en kbt-behandling. 25 tillfdllen mellan augusti
2022 och april 2023. Behandlingen hjilpte och jag ldrde mig vad jag behover for att hélla
utmattningen pa ett héllbart avstdnd. Men panikangesten eller rddslan for panikangesten hiangde

som ett ok over mig.

I februari 2023 redovisade vi vart arbete med maskteknik pé skolan. Infor tredje redovisningen
fick jag en panikéngestattack en kvart innan publikinslidpp och jag klarade inte av att g& upp pa
scenen. Detta eldade pa min rddsla dnnu mer. Hur ska det hér g under praktiken och under min

framtida karridr? Kommer jag kunna gora praktik? Kommer jag kunna jobba som skadespelare?

Naér vi sedan borjade diskutera amnen infor det hir arbetet kindes valet sjilvklart. Jag méste ta
reda pd hur man klarar sig som skidespelare med panikingest. Hur gér man tillvédga i ett yrke
som innebdr standigt hog press, nervositet och mote med publik. Finns det speciella tips och

tricks?
1.2 Syfte

Att for min egen skull samla praktisk information om hur man pa bésta sétt hanterar panikdngest
ndr man arbetar infor publik.
Att sammanstélla denna information for att dela den till andra med samma problematik, da jag ér

overtygad om att jag inte dr ensam och att information om dmnet &r bristande men nédvéndig.



1.3 Fragestillning
Hur arbetar yrkesverksamma skadespelare med panikangest?
1.4 Tillvigagéngssatt

Jag kommer:

under min praktik att skriva processdagbok med fokus pa min egen upplevda angest.
att genomfora intervjuer med fyra stycken yrkesverksamma scenkonstnérer.

lasa litteratur och tidigare forskning.

dven anvidnda mig av den KBT-behandling jag genomgick 2022-2023.
1.5 Hypotes

Jag tror att intervjuerna kommer att resultera i en bred méangd olika tips. Dock sa tror jag att vi
kommer ha ett par saker gemensamt.
Jag tror ocksa det kommer visa sig att alla upplever att det dr svart att prata Oppet om sin

problematik och att man upplever ett stigma, frimst pa arbetsplatsen.
1.6 Vardagsexperterna

Vilka ir d4 dessa ménniskor jag har intervjuat? Ar de forskare, professorer, experter? Nej. Jag
valde att vinda mig till vardagsexperter. Ndmligen scenkonstndrer med panikéngest. Via en
skadisjobb-soksida pa Facebook kom jag i kontakt med fyra stycken yrkesverksamma
scenkonstndrer. Tva skddespelare, en musikalartist och en dansare/skadespelare. Alla fyra med
en historia av panikdngest. Jag kommer vidare 1 texten referera till dess fyra som

scenkonstnirerna eller enskilt som SK1, SK2, SK3 och SK4. SK da kort for scenkonstnér.



2. Panikangest
2.1 Vad éar det?

Till att borja med ténker jag att vi behover reda ut exakt vad panikangest dr. Laser du pa 1177.se

star det sdhér:

Sa kénns en panikattack.
Nar dngest kommer plotsligt och kédnns i kroppen brukar det kallas for panikattack. Att fa en
panikattack kan kénnas olika for olika personer, och kan ocksa skilja sig ét fran gang till géng.

Kroppen reagerar pa olika sétt

Du kan ha ett eller flera av foljande symtom:

Ditt hjérta slar snabbt och hart.

Det kan kdnnas svart att andas, som ett tryck over brostet.

Du kan bli yr, mi illa och kénna det som att du ska svimma.

Det kan kdnnas som att du blir varm eller kall inuti, och borja svettas.
Du kan fa stickningar eller domningar i hinderna eller fotterna.

Du kan bdrja darra och kénna dig svag i musklerna.

Du kan fa plotslig svindel, tunnelseende eller overklighetskénslor.

2.2 Paniksyndrom

P4 hemsidan anvénder sig 1177 ocksé av begreppet paniksyndrom. Enligt deras beskrivning &r
en panikattack det som ovan beskrivs och paniksyndrom nir man har haft flera panikattacker och
utvecklat en ridsla for dessa. Det ér i sin tur rddslan som gor att man borjar begrinsa sig sjélv.
Dessa begrepp var dock nya for mig. I intervjuerna anvinder varken jag eller ndgon av
scenkonstnérerna begreppet paniksyndrom utan har uttryckt det som att ha panikéngest”.
Samma begrepp har jag dven anvént for mildare panikattacker dir bara ett symtom gjort sig
mérkbart dd jag tycker att det kéinns onaturligt att kalla det for en attack ifall till exempel bara
synen sviktar en aning. Panikattacker har under intervjuerna bendmnts som panikéngestattacker

och jag kommer dérfor anvinda det begreppet vidare i texten.



2.3 Hur borjar det?

Enligt 1177 kommer oftast panikdngest oanmélt och plotsligt. Men bade jag och de fyra
scenkonstndrerna delar erfarenheten av att det smyger sig pd. For mig kom ett symtom i taget.
Som en langsam upptrappning. For att bjuda in er i min upplevelse skulle jag vilja likna det vid
ett lustiga huset dér varje rum blir virre &n det innan. Forsta rummet lagger sig som ett suddigt
filter Over dina 6gon. Rum tva far ditt hjérta att sl& hart i brostet. I rum tre borjar golvet plotsligt
gunga. Nir du kliver in 1 det fjarde rummet drabbas du av ett fruktansvirt illaméende. I det femte
rummet domnar dina ben och armar. Halvblind, illaméende och utan nagon kénsel i kroppen
stapplar du in 1 det sista rummet och hela kroppen borjar skaka, du hyperventilerar och det kénns
som att du ska svimma vilken sekund som helst. Du ldgger dig krampaktigt pa marken och
vibrerar ut i en liten utmattad pdl tills du rullas ut ur det lustiga huset av personalen. Jag
trampade mig langsamt igenom de forsta fyra rummen under ganska lang tid innan jag rusade in i
de sista. En annan upplevelse jag delar med scenkonstnirerna &r att ingen av oss visste vad det
handlade om i borjan. Da vanliga symtom é&r hjartklappning, andningssvérigheter eller
svettningar tror méanga att det ar fysiska besvér de dragit pa sig. Vanliga gissningar ar hjartbesvar
eller stroke. SK1 beskriver sin upplevelse sa hér: ”Da borjade jag fa sa har panikangestattacker,
som jag linge trodde var fysiska besvir, typ fel pa hjartat, att jag trodde att jag hade
hjartproblem. Eller att jag var sjuk pa andra sétt, att jag hade ndgon lungsjukdom eller cancer.
For att jag typ blev helt matt, kinde mig svimfardig och fick hjartrusningar”. En annan av
scenkonstnérerna, SK4, beskriver hur hen under en stor del av hens tonér upplevt perioder av
hjértklappning och andningssvarigheter men dé ingen i1 hens nirhet forstdtt vad det handlat om
har hen accepterat situationen och ténkt att det varit fullt normalt. "Hade det till och fran men

299

gjorde ingen grej av det utan bara levde med det och ténkte att *sdhir dr det’”.
2.4 Varfor far man panikangest?

Det finns véldigt manga anledningar till varfor man far panikangest. Under intervjusamtalen kom
exempel som hog press, stark sorg och stora livsfordndringar pé tal. SK3 forlorade en fordlder
och mérkte av sina forsta symtom ndgra manader senare. SK1 och 4 upplevde sina forsta symtom

redan som barn och SK2 borjade fa problem nir hen flyttade hemifran. Ny miljo, nya utmaningar



och oro dver att ldimna familjen utan uppsyn har hen sjélv tolkat som startskottet till sin

problematik.

For min egen del handlade det om 4ratal av stress. Christina Andersson, leg. psykolog och
medicine doktor vid Institutionen for klinisk neurovetenskap pa Karolinska Institutet, skriver i
sin bok Compassioneffekten om hur vi minniskor drivs av tre stycken olika motivationssystem.
Vi har ett hotsystem som uppmaéarksammar oss pa faror sé att vi kan skydda oss, ett
utforskandesystem som ger oss motivation att ga ut och skapa nya erfarenheter och ta oss dver
hinder for att nd vara mal och njuta av vara beloningar och ett trygghetssystem som signalerar till
oss att vi kan kénna oss trygga och lugna nér vi ar skyddade fran hot”. Hjdrnan mar bist av att
leva i en stindig balans mellan dessa tre.' Jag hade befunnit mig dvergripande i hotsystemet

under flera 4rs tid. Ett tillstdnd som vildigt ofta leder till utmattning och i vérsta fall utbrindhet.

Nar man vél dr inne 1 en period med mycket panikdngest kan det dock kravas valdigt lite for att
trigga igdng den. Forutom de storre igangsittarna som stress eller folksamlingar har jag upplevt
banala behov som hunger och trotthet vara villdigt starka triggers. Aven fysiska upplevelser kan
sétta igdng panikangesten. SK1 delade en historia om hur hen i en scen stillde sig pa en 1dda som

krangde till vilket triggade hens yrsel till det yttersta.
2.5 Nar blir det ett problem?

For ménga stannar problemen i de forsta rummen. Hjértat rusar ndgon gang men det paverkar
inte ens liv pa ett mérkbart sétt. Eller sa far man en panikangestattack en gang och sen aldrig

igen. Men nér blir da panikdngesten ett problem?

Mitt exempel dir synen gav sig var saklart i stunden ett problem. Men inte stort nog for att
paverka mitt liv i det stora hela. Forst ndgra manader senare tog problemen dvertaget. Pa en

eftermiddagsrepetition blev det fullstdndigt tjockt i huvudet. Som en hjdlm av brus som

! Andersson, Christina, Compassioneffekten: att utveckla sjilvtillit och inre trygghet, 1. utg., Natur & kultur, Stockholm, 2016,
s.58

2 Privata anteckningar fran samtal med kurator vid Studenthlsan i Lund. 2022

7



stramades at mer och mer. Symtomen krop pé det ena efter det andra och blev tillslut sa intensiva

att jag avbrot repetitionen och cyklade hem.

Négra av scenkonstnirerna delar liknande historier, nédr deras panikdngest helt tagit Gver. SK2
som undervisat mycket berédttar om hur hen under en av sina vérsta perioder var tvungen att ha
assistent under lektionerna dé hen inte klarade av att komma upp i puls. "Det blev nédstan
forlamande. S& otroligt stark panikéngest, jag kunde bara ligga och skaka”. Men panikdngesten
behover inte na grénsen till forlamande for att stélla till det i arbetslivet. SK1 berittade i sin
intervju om nér hen spelade en forestéllning som innebar véldigt mycket stillastdende och da

byggde upp en ridsla kring att sté stilla pa scenen.

Jag skapade liksom ett monster i att varje gang jag ska sté sa blir det piss. Sé fort jag fick vilja ett
sceneri sjdlv sd var det att jag satte mig. Vilket ocksa blev att alla mina val ser ut som att jag bara ar
trott. Egentligen for att jag har angest, men eftersom jag inte vagade sidga det sa blev det ju bara ’nej
men jag ténker att hen sitter i en stol” och folk undrade bara *Oke;j?!”. Sé fort det fanns en mojlighet
sa satt jag ner eller lutade mig mot nagot. Bara for att det kdndes béttre i kroppen. Vilket ju pa sitt
och vis gor mig till en lite sémre skadespelare for att jag alltid véljer tacky scenerier for att jag har
angest.

Sa dven ifall resultatet av ens panikangest ar stort eller litet blir det ett problem nér det
kontinuerligt borjar paverka din vardag och ditt arbetsliv negativt.



3. Hur hanterar man panikangest?

Da ér vi nu framme vid sjdlva kdrnan. Hur hanterar man panikangest? Eller som min

fragestéllning mer specifikt lyder: hur hanterar yrkesverksamma skadespelare sin panikéngest?
3.1 Acceptera

En sak som alla fyra av scenkonstnérerna var 6verens om hade hjdlpt mest var acceptans. Att
landa i tanken om att panikangesten &r en fysisk reaktion och det enda man kan goéra ar att vara i
det. Forsoker man fly eller trycka bort det blir det bara virre. Att istédllet ta emot angesten med
Oppna armar och lata det ske resulterar varje gang i att den snabbare forsvinner igen. Sa hér
beskrev SK3 det i sin intervju “Eftersom jag kinde den dir dngesten precis innan jag skulle gora
entré varje kvéll och tinkte ’tink om jag spyr, tink om jag svimmar, tink om det hiar hander!’
Och att jag ganska snabbt tinkte att da blir det sa! Da far det va sa. For nér jag istdllet forsokte

trycka bort det sd 'nej, nej, nej det far inte hinda!’ D4 blev det bara vérre”.
3.2 Pressa den

Ett annat sitt att dimpa rddslan kan vara att aktivt forsoka stanna 1 kénslan. SK1 pratade om att
till och med forsoka pusha angesten till det vérre. ”Det var en grej som var spannande, att vara
nyfiken pd det. Dels sa hon, den bra psykologen, att man skulle undersoka kénslan, stanna i den
och se om man kan 6ka den. Problemet dr ju att det kan man ju inte gora under en forestdllning.
Men det kan man gora nir man dr hemma eller gar pa stan. ’Nu kénns det piss, okej, dd maxar vi
det hér, jag pressar mig tills jag svimmar’. Vilket man ju aldrig gér”. Samma géllde for SK2 som
flera ganger ndmnde hur hen "mdschade” sig igenom angesten och anvénde sig av ilska. ”Nu
kénner jag att min kropp rusar, varfor gor jag det? Och att gd in i det néstan hérdare. Det &r vél
ocksé en san klassisk grej att bara pannbena det. Jag tyckte att det hjdlpte att vara arg. "Nu kinns

det sahir igen, fy helvete!’”



3.3 Andas

Ett annat nyckelord som aterkom hos alla fyra var andningen. Att i alla sammanhang men
framforallt pd scenen hitta tillbaka till sin andning. Ju starkare angest man far desto mer spanner
man kroppen och andningen blir ytligare och mer anstrangd. Att i det laget hitta tillbaka till en
djup och ldngsam andning nere i magen lugnar inte bara kroppen utan inger ocksa en kénsla av

att aterfa kontrollen 6ver sin egen kropp.
3.4 Fortsitt gora det du gor

Annu ett tips som ngra av scenkonstnirerna nimnde var att fortsitta gora det du gor. Oavsett
hur mycket panikdngesten stegrar inte avbryta det man haller pd med. Att inte ge vika for
angesten utan lata den pdga medan jag istéllet lagger fokus pd uppgiften jag har framfor mig.
SK1 formulerade det ’Fortsétt bubba, fortsétt prata med den hér teknikern fast det kéinns som att
du ska svimma for du kommer inte gora det”. Nir man efter ett tag inser att man klarar av att

utfora det man ska trots den pagaende panikattacken tenderar den att sldppa med sig.
3.5 Diskutera med dig sjalv

En teknik jag motte under min terapi som flera av scenkonstnérerna ocksd har anvént sig av ar att
diskutera med sig sjélv. Eftersom panikangesten dr valdigt starkt kopplad till dina kénslor kan det
funka véldigt bra att forsoka rationalisera sina tankar. Staka upp for och motargument mot dina
kinslor. Siger kroppen att du kommer svimma nirsomhelst? Ifrigasitt kiinslan. Ar det troligt?
Har jag svimmat forut? Hade det varit farligt om jag svimmade? Osv. Aven detta har en tendens

att resultera 1 att &ngesten slédpper taget.
3.6 Be om hjilp

Ett véldigt effektivt sitt att hantera en sporrande panikangestattack &r saklart ocksa att be om
hjalp. SK4 har vid flera tillfdllen pratat med kollegor i forebyggande syfte. ”Jag brukar sidga att
jag tycker om att det dr ndgon som dr med mig. Att man gérna far sitta bredvid, eller om jag

ligger ner, man far girna sitta med mig. Antingen sa kan man bara be mig blasa ut ljus pa
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fingrarna. Eller om vi sitter ner kan jag bara vilja ha en hand pa min arm eller pa mitt ben eller

ndgon som bara klappar mig lite pa ryggen och sédger att det dr okej”.
3.7 Uppmaéarksamma nér det minskar

Jag vill dven fa med ett sista litet tips som SK1 ndmnde som &r att uppmérksamma nér det
minskar. Vi uppskattar séllan kénslan av dngest som minskar. Vi véntar bara pa att det ska
forsvinna”. Ar man mitt uppe i en panikattack dr lingtan efter att det ska vara dver sa pass stor
att man gér helt miste om att glddjas at nar det borjar sldppa. Men att ta till vara pa att det i
stunden kinns pyttelite battre dn vad det gjorde tio minuter tidigare har jag upplevt som en stor

kalla till lugn.
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4. Langsiktigt

Om ovanstdende tillvigagangssitt dr mer kopplade till hur du kan hantera din panikéngest i
stunden skulle jag ocksé vilja dgna lite utrymme at allmén panikéngesthantering. Hur 16ser man

problemet 1 langden?
4.1 Sok hjélp och prata med vianner

Hér var scenkonstnérerna och dven jag véldigt 6verens. SOk hjélp och prata med dina vanner. Det
ar omojligt att forsoka nysta ut sin mentala hilsa pa egen hand. Att s tidigt som mdjligt fa
professionell hjélp &r det absolut bista du kan gora for dig sjédlv. Och att 6ppet prata om det med
manniskor man har runtomkring sig ar ocksa ett fantastiskt sitt att bade avdramatisera det men
ocksa for att inse att man inte dr ensam. Det kom upp flera exempel under intervjuerna diar nagon
av scenkonstnérerna pratat om sin problematik och det har visat sig att deras vénner och kollegor
lider av exakt samma eller liknande besvér. Tyvirr delar ocksé nagra av scenkonstnérerna
historier om ldrare, arbetsgivare och kollegor som inte har varit lika forstdende. SK2 beskriver
hur en kollega utbrutit “Nu héller hen pa att fa en psykos har!”” medan hen suttit och gratit 1
fullskalig panikéngestattack. SK4 delade ockséd en hemsk historia om hur hen forsokte soka hjilp
hos sina ldrare men fick svaret ”"Du gér i arskurs tre nu. Det hér &r sista chansen att suga at sig av
det du ar har for att gora, sa passa pa”. Trots det delar alla fyra 6verhdngande positiva

upplevelser av att prata om och soka hjélp for sin problematik.
4.2 Medicin

Jag kinner ocksa att jag behdver ndmna medicinering. Jag kommer inte gd djupare ner i det d&
det dr ett alldeles for komplext &mne. Jag vill heller inte sédga det som ett tips da
scenkonstnérernas upplevelser delade sig valdigt kraftigt har. En av dem sa att medicin var det
basta som hiant hen, medan en annans upplevelse av medicinering var fullstdndigt fruktansvérd.

Men i1 samrad med en ldkare dr det ett alternativ som ar vart att ha 1 atanke.
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5. Utmattning

Nu handlar den hir uppsatsen framst om panikdngest men da utmattning har kommit pa tal vill
jag dven kldmma in ett par tips angdende det. Av det jag fick med mig frdn min kbt-behandling ar

det framst tva saker som jag tycker har hjélpt bast.
5.1 Lev randigt

Den forsta ér att leva randigt. Ett fanigt uttryck for att variera sina vardagliga anstrangningar. Det
finns ndmligen olika typer av trotthet. Du kan till exempel vara fysiskt, mentalt eller emotionellt
trott. Kommer man hem efter en mentalt anstringande arbetsdag och kdnner sig helt slut sa far
man ingen egentlig aterhdmtning av att ldgga sig pa soffan. Om man sedan scrollar pa telefonen
eller 16ser korsord anstranger man bara hjdrnan d&nnu mer. I det ldget hade det bésta alternativet
varit att g till gymmet eller ta en promenad. Ar du istillet trott efter att ha jobbat vildigt fysiskt
hart eller umgatts intensivt med vénner s& &r ett korsord ett perfekt alternativ.® Att identifiera
vilken typ av trotthet jag har och anpassa mina aktiviteter darefter har varit en av grundpelarna 1

min aterhdmtning.
5.2 Planera in din aterhdmtning

Planera in din dterhdmtning! Konceptet att vila ndr man kénner sig trott funkar inte ndr man ar
utmattad. For nédr den kénslan vil kommer &r det redan forsent. S planera in din vila. Speciellt
om du har mycket annat planerat. Ar hela helgen smockad? D4 blir fredagskvillen en
forebyggande paus. Trakigt? Absolut. Men att ha trakigt &r det bésta du kan gora for dig sjalv nér

du &r utmattad! Kortsiktig vanda for 1angsiktigt valméende.*

3 Privata anteckningar frén samtal med terapeut p&4 Hedda in Mind i Malmé. 2022
4 Privata anteckningar frén samtal med terapeut pi Hedda in Mind i Malms. 2022
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6. Avslutande diskussion

Svar pa min fragestillning vill jag pdsta att jag absolut har fitt. De metoder for &ngesthantering

som scenkonstnirerna delade med sig av i sina intervjuer var precis det jag hade hoppats pa.
6.1 Ofrivillig praktisk bevisning

Vad som var ganska otrevligt for mig men véldigt bra for det hir arbetet var att jag fick tillfdlle
att prova dessa for mig nya metoder i praktiken. Tidigt 1 spelperioden spelade jag tva
forestillningar med fullskalig panikangestattack. Bdda var ganska likartade. Startade under
uppvarmning nir kroppen kom igang, stegrade mot start och nddde sin hdjd ett par minuter in i
forestillningen. Men lagom till aktpaus hade jag vid bada tillfdllena fétt ner den till knappt
markbar. Det som funkade absolut bést for mig var just andning, acceptans, fokus utanfér mig
sjdlv och att uppméarksamma minsta tecken pa minskning. For nér paniken stegrar &r den absolut
starkaste rosten i huvudet “AVBRYT! STANG NER! GE UPP!”. Mest behjilpligt for mig blev
att 1 det laget fylla huvudet med tankarna ““sa hér ar det nu, s hdar kommer det vara en stund, vad
ar min uppgift?” och sedan ldgga allt mitt fokus pa uppgiften. Nar ska jag in? Var ska jag std?
Vad ska jag sdga? Under tiden, kontrollera andningen. Hélla den lugn och nere i magen. For
varje moment jag tog mig igenom, ju lattare kdndes det. Och nér jag tillat mig glddjas &t att det
blev enklare sldppte det &nnu snabbare. Under andra akten var jag helt slut men néstintill
symtomfti. I stunden var det sa klart hemskt bdda gangerna men i kontrast till forestdllningen jag
inte genomforde pa skolan blev detta i efterhand véldigt stirkande upplevelser. Erfarenheten av
att ha varit mitt i en fullskalig panikdngestattack men dndé tagit mig igenom en hel forestdllning
tog bort vildigt mycket av den ridslan jag tidigare byggt upp. Detta nimnde ocksé flera av
scenkonstndrerna, att det bésta séttet att bli av med rédslan ar att ha jattemanga panikattacker.
Vilket &r ett uselt tips, men en sanning. Ju mer bekant kdnslan dr desto léttare blir den att hantera.
Jag tror heller inte att jag hade fixat de tva forestdllningarna om det inte varit for materialet jag
samlat pa mig under intervjuerna. Darfor skulle jag siga att géllande mitt syfte “Att for min egen
skull samla praktisk information om hur man pa bésta sitt hanterar panikdngest nir man arbetar
infor publik™ har jag inte bara lyckats med exakt det utan till och med beprdvat informationen i

praktiken och fétt ett positivt resultat.
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6.2 Det ar svart att prata om det

Angédende min hypotes var resultatet mycket mer samlat én vad jag trodde. Jag hade en idé om
att folks dngesthantering skulle vara mycket mer personligt utformad. Jag blev dock glatt
Overraskad av att flera av scenkonstnérerna har pratat om sin problematik med kollegor och
arbetsgivare. I och for sig aldrig under till exempel intervjuer utan da ldngre in i processen nér de
ként sig trygga i sammanhanget. Men samtalet har 4ndé funnits dér. I det fallet &r det bara SK1
som hittills inte pratat om det. Som tidigare ndmnt har dock resultaten varit varierade. SK3 blev
vildigt fint bemdétt av sin arbetsledare och fick snabbt tillgang till en psykolog via arbetsplatsen
nér hen uttryckte det behovet. I kontrast blev SK4 av med ett filmjobb utomlands d4 hens
problematik enligt producenten var en for stor risk for inspelningens skull. Historier som denna
och de som ndmns 1 avsnitt 4.1 bygger tyvérr pd kidnslan av att man kanske bara ska halla sin skit
for sig sjilv. Aven om det finns &verhingande goda erfarenheter gér de negativa att det kiinns
svért att prata om det. SK4 sammanfattar det sahdr ”Jag vet att det inte &r en svaghet och att vi ar
jattemanga som lider av det men pa ndgot sitt kdnns det lite som att man sinker sig sjédlv. Eller
visar sig svag. Vilket det inte 4r. Men jag tror att det kan upplevas som ’jaha, du far det?’. Och

den reaktionen dr man riadd for. Eller att de ska kdnna att man &r opalitlig”.

Jag har under min praktik inte pratat om min problematik av just den anledningen. Rédslan 6ver
att kollegorna ska se en som en belastning. Sen har jag absolut ndmnt for vissa kollegor att jag 1
allménhet lider av den hér problematiken. Men jag har varken i stunden eller i efterhand pratat
om de ganger jag haft panikdngest under arbetstid. Egentligen vill jag s& girna vara en
foresprakare for att alltid tala Oppet om det. Vara helt transparent i syfte att sprida information
och ta dod pa tabun. Men psykisk ohélsa ar inte samma sak som den fysiska. Hur mycket vi dn
vill se pd en depression som en forkylning sd ar en forkylning inte kopplad till ditt kénsloliv och
ar ddrmed aldrig sa privat som det som pagér i dig. Trots det dr det viktigt att vi pratar om det.
Faktumet att ingen av de fyra jag intervjuade forstod vad som hénde i dem till en borjan vittnar
om en otrolig brist 1 kunskap hos allmadnheten. Vilket kdnns helt bisarrt niar 1177 skriver att var
tredje person ndgon géng i livet har upplevt en panikangestattack. S& dven om det kénns laskigt,

véga prata, du &r inte ensam.
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