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Forord

Efter fem irs arbete kan jag konstatera att det varit vildigt roligt att skriva
denna avhandling. En viktig orsak till detta har varit min handledare Thomas
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Forhoppningsvis kan ndgot av all tid och arbete du lagt ner i lisningen av olika
versioner av manuskriptet skina igenom i slutresultatet. Tack! Tack idven till
min bihandledare Lars-Gunnar Lundh som gett viktiga kommentarer pa valda
delar av avhandlingen. Jag vill rikta ett stort tack till Henrik Gundenis, Maja
Karlsson och Anders Hylmd som ldst manuskriptet och vars virdefulla
kommentarer och synpunkter pi olika sdtc inspirerat avhandlingens
utformning. Tack dven till Sune Sunesson och alla andra som under slut-
seminariet gav forslag pa forbattringar. Jag vill ocksd tacka vinner och arbets-
kamrater som forgylle doktorandtiden. Hir vill jag sirskilt nimna Klas
Gustavsson och Anna Engstam. Tack dven till: Terese Anving, Elisabet Apelmo,
Sara Eldén, Magnus Karlsson och Maria Norstedt. Jag vill dven tacka Eva
Kirfve och Carl-Géran Heidegren for hjilp under ett tdigt stadie av
avhandlingsskrivandet.

Jag vill dll sist ocksi tacka Anna-Maria och Bernard. For stod och hjdlp i
avhandlingsskrivandet. Men ett lika stort tack for att ni ibland fitt mig att
strunta i avhandlingen. Det har varit till minst lika stor hjilp. Tack for allt!






Kapitel 1. Inledning

Kunskap om sjilen uppkommer aldrig automatiske, den skapas
genom reflektion. Sjilen liknar 6gat pa s vis att den ser allt, men
kan bara se sig sjilv i en spegels reflektion [...]. P4 samma sitt
kan sjilen bara uppticka sig sjilv i sin reflektion och i
igenkdnnandet av sina effekrer.'

1.1. Syfte och problemstillning

Denna avhandling ar en analys av kognitiv beteendeterapi. Psykoterapi i
allminhet och kognitiv beteendeterapi i synnerhet bestir av samtal som ska leda
fram till kunskap om patientens problem, samt metoder for att losa dem.
Samtalet tillmits stor betydelse och terapin kan ibland vara skillnaden mellan
liv och d6d.> Aven om medicinering med antidepressiva och antipsykotiska
likemedel anvinds for att minska vissa symtom, betraktar méinga psykoterapin
som det enda sittet att komma till roten med patientens problem. Men vad ir
det som gor att terapin kan ha si stor inverkan pd patienten och dennes
situation? Vad 4r det som ger terapin dess make?

Avhandlingens syfte 4r att undersdka hur férklaringsmodeller av ménniskans
kinslor, tankar och handlingar anvinds i psykoterapin for att producera

! Scipion De Pleiz (1636), Corps de Philosophie contenant la Logique, la Physique, la Métaphysique et 'Ethique,
s. 353, citerad i Georges Canguilhem (1968), "Qu’est-ce Que la Psychologie”, i Erudes d’Histoire et de
Philosophie des Sciences, s. 367 .

? Cirka 90 procent av de borderlinepatienter som nigon ging behandlats vid psykiatrisk klinik har gjort ett
eller flera allvarliga sjilvmordsforsok, och cirka 10 procent dér genom sjilvmord.



kunskap om och intervenera i psykiskt lidande.” Jag utgar frin en forstdelse av
terapi som ett mote mellan vetenskaplig och vardaglig kunskap. Dessa
kunskapsformer virderas pé olika grunder. Forklaringsmodellen bedéms utifran
ett vetenskapligt ramverk med hinsyn tll utsagors sanningshalt, medan terapin
som intervention i patientens problem (och hennes* forstielse av dem) bedéms
utifrin ett pragmatiskt ramverk med hinsyn dll terapins konsckvenser for
patienten. Avhandlingen analyserar métet mellan dessa kunskapsformer samt
deras olika premisser och majligheter. Syftet kan specificeras i tre punkter. Det
giller subjektets roll i terapin, motet mellan vetenskaplig och vardaglig kunskap
samt terapi som tillimpning av tekniker. Syftet bestar av dessa tre delfragor.

Fér det forsta ir terapin en diskurs om subjektet. Aven om de problem som
gjort att patienten soke sig till terapin oftast har andra orsaker 4n patienten sjilv
— ett traumatiskt forflutet, en ohallbar livssituation eller nagot annat utanfor
patienten — ir dessa orsaker bortom terapins rickvidd. Behandlingen gar ut pa
att forindra patientens forhdllningssist tll problemen, inte problemen i sig.
Syftet dr att ge patienten makt och formdga att paverka sin situation (att
bearbeta sitt trauma, att forindra sin livssituation och si vidare). P4 AnBo:s —
Anhérigforening for borderline — hemsida citeras ett “kinesiskt ordsprak” som
beskriver situationen vil: “Att sorgens och bekymrens figlar flyger over dite
huvud kan du inte indra, men att de bygger bo i ditt hir kan du férhindra.”
Sorg, forlust och smirta dr ofrinkomliga delar av livet, men fragan ir hur
mycket man liter dem paverka site liv och sin instillning. Uppmaningen
forutsitter en formdga ate skilja mellan det man har makt dver och det som man
star maktlds infor. Den forsta fragan som stills i avhandlingen ir hur en sidan
makt kan utdvas ver den egna personen. For att tala med Michel Foucault
handlar det om att skapa en etisk och “sann” relation dill sig sjilv, att utéva en
form av omsorg om sig.® Med “omsorg om sig” menar Foucault individens forsok

? I avhandlingen anvinds begreppet “psykiskt lidande” for att beskriva de upplevelser som resulterar i att
patienter uppsdker terapin — det som annars brukar kallas for psykisk sjukdom, psykisk ohilsa och sa vidare.
Jag villjer "psykiskt lidande” for att det 4r mindre behéftat med orsaksdiskussioner n alternativa begrepp som
”sjukdom”, 7stérning” och "patologi”.

# For lisbarhetens skull skriver jag inte han eller hon” nir jag talar om patienten. De flesta av de diskuterade
forfattarna anvinder feminint genus nir de syftar pd patienter, och s gor dven jag for kontinuitetens skull.

> htep://www.anbo.se/, himtningsdatum 110829.

¢ Se Michel Foucault (1984/1987), Sexualitetens historia, band tre, Omsorgen om sig, s. 3866, 211-216.


http://www.anbo.se/

att omforma och “finna” sig sjilv. Hur ska man vara, mot sig sjilv och andra,
for att ma bra och ha méjlighet att leva ett gott liv? Terapi 4r ett sitt att ldra
kinna sig sjilv och forstd vem och vad man 4r. Men som det inledande citatet
antyder dr individens forhdllande tll den egna personen behiftat med
metodologiska svarigheter. Vilka bilder "reflekteras” tillbaka mot patienten nir
hon tttar in i den spegel som terapin utgor? Utifrin detta resonemang
analyserar avhandlingen hur subjektet beskrivs och aberopas i terapin. Hur
interpelleras individen som subjekt med formaga att styra over sig sjilv med
hjilp av kunskap om vad som gir att fordndra och vad som madste accepteras?
Jag vill beskriva terapi som en metod for att uttrycka och utéva vad Foucault
kallar ”sanningen om sig sjalv”.

For det andra frigar jag mig hur terapi anvinder och forhaller sig till
vetenskaplig och vardaglig kunskap. Hur beskrivs och anvinds vetenskaplig
kunskap? Hur beskrivs och anvinds vardaglig kunskap?” Jag vill stilla fragan hur
man kan forsikra sig om att den sanning man utgir fran verkligen ir sann.
Manga har velat gora ansprik pa den, men ingen ir mer forknippad med
sanning i det moderna samhillet dn vetenskaperna. De tre terapimodeller som
kommer att analyseras — Acceptance and Commitment Therapy (ACT), den
metakognitiva terapimodellen (MKT) och dialektisk beteendeterapi (DBT) — idr var
och en pd olika sitt knutna till vetenskapliga projekt. De beskrivs i tur och
ordning som “systematiskt konceptualiserad och inkorporerad i empirisk
provning”,® som den “kliniska applikationen av den kognitiva vetenskapens

7 ”Vardaglig kunskap” och vardagsforstielse ir timligen svardefinierade begrepp. Denna kunskap skiljer sig ac
fran individ till individ, men skapas i samtliga fall i en samhillelig kontext. I avhandlingen avses bara den
forstdelse patienten har av orsaker och anledningar till att hon har vissa kéinslor och tankar, samt till act hon
handlar p4 det sitt hon gor, kopplat till psykiskt lidande och hélsa. En vardagsforstaelse av orsaken till att man
kiénner sig olycklig kan vara att nigon varit elak. Man tinker negativa tankar om sig sjilv for @zx man 4r en
délig person. Man avslutar sina relationer till andra o7 azz ingen kan tycka om en sd trist ménniska. Denna
forstielse dr resultatet av hur man upplever sin situation. Kunskapen fir sin specifika form beroende pd de
omstindigheter som den uppstér i. Sociologiska storheter som klass, kén och etnicitet, dr tillsammans med
psykiska processer, exempelvis erfarenheter av dvergrepp, bara ett fital bestindsdelar av patientens vardagliga
kunskap. Det ir inte min avsikr att spara orsakerna till att en viss vardaglig kunskap uppstitt.

% Steven C. Hayes och Julieann Pankey (2003), "Psychological Acceptance”, i (red.) William O’Donohue,
Jane E. Fisher och Steven C. Hayes Cognitive behavior therapy: Applying empirically supported techniques in
your practice, s. 5.



resultat™ och som “bekriftad som effektiv behandling [...] i vetenskapliga
provningar”'. Aven andra praktiker — frimst andliga och religiésa — har ansetts
leda fram till sanningen om ménniskan. Inte minst ddrfor dr terapins piA manga
sitt unika dberopande av vetenskapliga resultat i sitt sékande efter sanningen
om manniskan intressant som sambhillsfenomen. Analysen behandlar hur
terapin bade nirmar sig och fjirmar sig frin andra medel for individen att fa
kunskap om sig sjilv, exempelvis de andliga praktiker som vissa terapeutiska
tekniker himtats frin.

For det tredje undersoks den roll som instrument och tekniker spelar i terapin.
Det kan vara nddvindigt att kritiskt granska om den terapi eller behandling
som aberopar sanningen faktiskt har tillgang till den. Men sanning behover inte
vara nigot som man har eller inte har. Begreppet sanning anvinds i
avhandlingen for att beskriva en konsekvens av vetenskapen (sanning som en
produkt av den vetenskapliga arbetsprocessen). Avhandlingen analyserar hur de
praktiker som idag producerar sanning om méinniskan som kinnande, tinkande och
handlande varelse ir utformade snarare dn forsoker klargdra vari sanningen om
minniskan bestdr. 1 terapins praktiker har instrument och tekniker en
framtridande plats. En terapeutisk teknik ir en systematiserad intervention.
Exempel pa tekniker som anvinds i terapin 4r den sokratiska metoden (som gar
ut pd att stilla ledande fragor som ska fi patienten att sluta sig till [6sningarna
pa sina problem) och ifrigasittande av negativa tolkningar, men 4ven s
konkreta ting som andningsévningar. Med sin ambition att bygga pé
vetenskapligt verifierad kunskap stravar ACT, MKT och DBT efter att forklara
varfor de tekniker som anvinds fungerar som de gér. I detta syfte beskriver man
teknikens funktion i behandlingen och hur den inverkar pa de processer som
uppritthéller psykiskt lidande. Ate forklara en teknik funktionellt — att koppla
samman den med en formodat verksam psykisk process — dr att operationalisera
ett forhillande mellan abstrakta, teoretiskt utformade begrepp och konkreta
hindelser eller fenomen. Att utveckla och utvirdera tekniker med vetenskapliga
metoder innebir en mojlighet att tillimpa vetenskaplig kunskap pi patientens

® Adrian Wells (2005), "Detached Mindfulness In Cognitive Therapy: A Metacognitive Analysis And Ten
Techniques”, i Journal of Rational-Emotive and Cognitive-Behavior Therapy (23:4), s. 338.

' Se Thomas R. Lynch et al. (2006), "Mechanisms of Change in Dialectical Behavior Therapy: Theoretical
and Empirical Observations”, i Journal of Clinical Psychology (62:4), s. 459.
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problem. Subjektiviteten och férhallandet till kinslor, tankar och handlingar
gir frdn att vara en privat erfarenhet till att bli vetenskapliga objekt. Cirkeln
sluts och vi 4r tillbaka vid subjektets roll i terapin.

Avhandlingens syfte ir tredelat. Jag kommer att undersdka 1. hur subjektet
konstitueras i terapin, 2. hur terapin dr kopplad till bide vetenskapliga resultat
och till en vardaglig forstaelse av psykiskt lidande samt 3. hur terapi kan
beskrivas som en tillimpning av tekniker.

1.2. Teoretiskt angreppssitt

For att avhandlingens frigor ska kunna besvaras krivs en begreppsapparat som
gbr det mojligt att analysera terapi som ett mote mellan vetenskaplig och
vardaglig kunskap samt belysa interaktionen mellan dessa kunskapsformer. Ett
forsta steg blir att utarbeta en sidan begreppsapparat. Kapitel 3, 4 och 5 dgnas
it detta. Inom sociologin har psykoterapi beskrivits som forsok il
normalisering, disciplinering och maktutévning, men dven som en mojlighet till
frigdrelse och okad reflexivitet."' I avhandlingen provas ett alternativt sitt ate
beskriva férhéllandet mellan vetenskap, terapi och patient: den utgar frin den
historiska epistemologins begreppsapparat och perspektiv. Historisk epistemologi
anvinds hir som ett samlingsnamn f6r den idéstromning som uppstod i
Frankrike vid 1900-talets borjan, parallelle med Durkheims sociologi, och som
behandlar det vetenskapliga tinkandets sirdrag. Dess foretridare dr bland annat
Gaston Bachelard (som ses som den historiska epistemologins "fader”), Georges
Canguilhem, Louis Althusser, Etienne Balibar och Michel Foucault. Det
historiska epistemologiska perspektivet gor att avhandlingen kan ses som ett
bidrag dll den kognitiva vindningen inom vetenskapssociologi och Science and

" Fér olika sociologiska perspektiv pa psykoterapi, se exempelvis Anthony Giddens (2002), Modernity and
Self-Identity: Self and Society in the Late Modern Age, Nikolas Rose (1999), Governing the Soul: Shaping of the
Private Self, Thomas Scheff (1966/1999), Being Mentally Ill: A Sociological Study och (red.) Gunilla
Hallerstedt (2006), Diagnosens makt: Om kunskap, pengar och lidande.

11



Technology Studies.'* 1 avhandlingens forsta, teoretiskt inriktade del vidare-
utvecklas den historiska epistemologin till ett vad jag menar mer anvindbart
verktyg for att besvara avhandlingens frigestillning. Aven om jag i denna del
diskuterar terapins utgingspunkter samt dess ontologiska och epistemologiska
antaganden, prioriteras de frigor som rér min begreppsapparat. Kapitel 4 och 5
bildar den grund som analysen stir pi, men det ir min férhoppning att
analysen — kapitel 6 och 7 — kan ldsas for sig sjilva. Den specialintresserade
lisaren kan dirfér hoppa éver fjirde och femte kapitlet och fortfarande ha
behillning av analysen av den tredje generationens terapier.

Aven om benimningen historisk epistemologi” forekommer sparsamt i den
sociologiska litteraturen 4r tinkesdttet inte frimmande f6r sociologin.
Sociologen Donald Broady definierar exempelvis Pierre Bourdieus sociologi
som

en kunskapsteori, och framfor allt en teori om den sociologiska
kunskapens betingelser, mojligheter och grinser, ett samhills-
vetenskapligt motstycke till den tradition inom naturvetenskaps-
och matematikfilosofin som brukar kallas den historiska
epistemologin  (Gaston Bachelard, Jean Cavailles, Georges

Canguilhem m.fl.)."

Foucault beskriver for sin del Georges Canguilhem som en forfactare vars tankar
man maste ha tillgodogjort sig for ate till fullo begripa Bourdieu, Robert Castel
och manga andra franska sociologer, den lacanska traditionens utveckling i

4 Utifrin en sidan

Europa, den franska marxismen samt G68-rirelsen.'
beskrivning blir den historiska epistemologin en sjilvklar del av det sociologiska
idmnet. Men Broady sdtter fingret pd nigot viktigt nir det giller mojligheten ate

anvinda den historiska epistemologin i en analys av terapin. I sin "ursprungliga”

2 ”Den kognitiva vindningen” betecknar ett okat intresse for det vetenskapliga arbetets begreppsliga
forutsittningar och vad som kinnetecknar den vetenskapliga kunskapen. Ett alternativ dr att betona
vetenskapens sociala aspekter. Se exempelvis Thomas Brante (2010), "Professional Fields and Truth Regimes:
In Search of Alternative Approaches”, i Comparative Sociology (9:6), s. 843-886.

" Donald Broady (1991), Sociologi och epistemologi: Om Pierre Bourdieus firfattarskap och den historiska
epistemologin, andra upplagan, s. vii.

'* Michel Foucault (1985), *Life: Experience and Science”, i Essential Works of Foucault 1954—1984, band 2,
Aesthetics, s. 466. Texten ir en omarbetad version av forordet till Canguilhems (1966/1991) The Normal and
the Pathological.

12



form dr den en filosofisk analys av matematik, geometri och mikrofysik. Jag
menar diremot att dess kdrna inte dr analysen av den rena naturvetenskapen
och matematiken. Dess styrka dr dess formdga att fungera som utgingspunke for
en analys av vad som skiljer ett vetenskapligt tinkande frin andra former av
kunskap. Just detta dr vad Bourdieu gor enligt Broady. P4 samma sitt har de
teoretiker som diskuteras i avhandlingen alla omarbetar Bachelards ursprungliga
tankar och anpassat dem till det filt de studerar: Canguilhem medicinen,
Althusser och Balibar historievetenskapen och Foucault de tidiga minnisko-
(pseudo-)vetenskaperna.”® For att parafrasera Broady kan man alltsd beskriva
den férsta delen av avhandlingen (kapitel 4 och 5) som ett forsok att utarbeta en
kunskapsteori om den sambhilleliga och institutionaliserade tillimpningen av
psykologisk kunskap, dess betingelser, mojligheter och grinser. 1 den efter-
foljande delen (kapitel 6 och 7) anvinds denna kunskapsteori for att analysera
de tre terapiformerna.

1.3. Material

Mitt material bestdr forst och frimst av terapibeskrivningar och terapimanualer
utvecklade inom ACT, MKT och DBT. En terapimanual borjar vanligtvis med
en introduktion av de grundliggande teoretiska antaganden som terapimodellen
utgdr frén. Direfter presenteras en modell av hur kinslor, tankar och handlingar
forklaras i terapin, samt hur psykiske lidande forstds med hjilp av en sidan
modell. Hir beskrivs de mekanismer som skapar psykiskt lidande, men dven de
mekanismer som anses vara verksamma i den aktuella terapin (de som skapar
psykisk hilsa). Direfter presenteras vanligtvis terapins upplidgg: bade terapins
generella mél (vad patienten ska fi ut av terapin) och hur terapisessionerna ska
utformas. Ett andra material i avhandlingen ir de instrument och tekniker som
anvinds i terapin. De ir relativt sjilvstindiga i forhéllande till de olika terapi-
modellerna, men integreras och forklaras i modellerna pé olika sitt. Materialet

'> Med “minniskovetenskaper” avses alla de vetenskaper som ror minniskan, exempelvis biologin, medicinen,
psykologin och sociologin.

13



bestir av faktiska instrument och tekniker, men dven av diskussioner om deras
anvindningsomraden, validitet och nytta. Ett tredje material 4r artiklar som
forfattats av forskare och terapeuter inom respektive terapiform. De olika
terapeutiska modellerna och teknikerna utvecklas kontinuerligt — de omarbetas
ndr resultat frin forskning och klinisk erfarenhet gor det nédvindigt — varfor
artikelformatet dr ett viktigt redskap f6r kommunikation. Dessa tre killor utgér
mitt huvudsakliga material.

Avhandlingens syfte medfor att analysen inte ror faktiska terapisessioner eller
patienters upplevelser av och tankar kring sin behandling. 1 ett tidigt skede av
avhandlingsarbetet bestod analysen 4ven av sju intervjuer med patienter
diagnostiserade med borderline personlighetsstorning och posttraumatiske stress-
syndrom, som genomgick behandling i de aktuella terapiformerna. Efterhand
som jag fick klart for mig vikten av terapins premisser och utformning —
forklaringsmodellens funktion och teknikers roll i behandlingen — forflyttades
intresset allt lingre bort frin intervjumaterialet, vilket minskade behovet av och
poingen med dem. Valet att utesluta intervjuerna grundar sig inmte pa att
patienter inte kan tillféra viktig information om terapimodellerna eller om hur
instrument och tekniker anvinds. Intervjuns styrka dr att den ger kunskap om
hur patienter upplever och tolkar terapin. Men eftersom avhandlingen betonar
den kognitiva aspekten (terapins forutsittningar och olika kunskapsformers
interaktion i terapin) menar jag att intervjun inte ir ett limpligt verkeyg.
Intervjuer riskerar att reduceras dll illustrationer av argumenten och
resonemangen i analysen av terapimodellerna och instrument- och teknik-
anvindningen. Intervjuerna avviker frin avhandlingens syfte och det skulle vara
svért att infor intervjupersonerna motivera varfor intervjuerna skulle anvindas.
Diremot har intervjuerna och métet med dessa personer varit till stor hjilp i
analysen av terapin, att forstd dess nodvindighet men dven de problem som
terapin ar forknippad med. Frin intervjuerna bir jag med mig ett intresse for
att problematisera terapins roll — men utan att forkasta den — som intervention i
patientens sjilviorstielse.

En mojlig invindning mot avhandlingens utformning ir att terapin allefor
mycket beskrivs som en teoretisk modell eller abstrake idé och att allefor lite
utrymme ignas terapins faktiska utformning: att terapin har ett uppligg pa
pappret men alltid ser annorlunda ut i verkligheten. Pastdendet att terapin ser
annorlunda ut i verkligheten 4r pé sdtt och viss korrekt. En erfaren och duktig
terapeut liter inte en terapimanual styra varje aspekt av terapins utformning.
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Men avhandlingens analysobjekt kan inte reduceras till det schema 6ver terapi-
sessioner som gar att finna i terapimanualer. Terapeutens improvisationer bor
folja de teoretiska och filosofiska antaganden som terapin utgar fran: den DBT-
terapeut som aktivt arbetar for en “icke-dialektisk” forstaelse av patientens
situation definieras exempelvis som ett terapistérande moment, vilket inom
DBT ir viktigast att motverka, nist efter sjilvskade- och sjéilvmordsbeteende.16
En god improvisation "haller sig inom ramarna” for terapimodellen pi samma
sdtt som jazzmusikerns improvisation maste harmoniera med det musikstycke
som spelas. Av liknande skil uppmanar man inom terapimodellen Acceptance
and Commitment Therapy terapeuten att anvinda metaforer som ett sitt att
forhindra ate det psykologiska, tekniska, spraket tar 6verhanden. En sidan
instruktion kan forefalla uppmana terapeuten att inte begrinsa sig till terapins
teoretiska utgdngspunkter. Men det dr det tekniska och kringliga spriket som
metaforen ska motverka, inte sprakets “innehdll”: metaforen som teknik forklaras
i terapiteorin med hjilp av en vetenskaplig analys av hur associationer mellan
tankar och ord kan bryta upp olika dysfunktionella och destruktiva tanke-
ménster.'” Att terapeuten och patienten inte bir begrinsa sig till vissa tekniska
instruktioner for en viss terapeutisk intervention betyder inte att de bor gd emot
terapins grundlidggande forklaring till patientens problem.

[ analysen identifierar jag en inneboende spinning i terapin: vetenskapligt
validerade och utvdrderade metoder stills mot ett pragmatiske forhillningssice i
valet av terapeutiska interventioner (i friga om deras formaga att fungera som
terapeutiske verksamma verktyg), i samtal om terapins kunskapsobjekr och i
diskussioner som rvor de forindringar hos patienten som terapin bor efterstriva.
Matet mellan de olika kunskapsformerna ir ett mote mellan tvd diametralt
olika forklaringssystem. Min férstielse av terapin kan sammanfattas pa foljande
sitt: Det finns tre sdct att inhimta kunskap i terapin, nimligen erfarenheten,
den vetenskapliga metoden och terapins tekniker. De tre metoderna har olika

¢ Marsha Linehan (1993), Cognitive-Behavioral Treatment of Borderline Personality Disorder, s. 128fF.

7 *Terapiteori” ir en teori som forklarar hur och varfor terapi fungerar. En terapiteori kan ses som en allmin
teori om psykisk hilsa och psykiskt lidande som bearbetats for att forklara hur en terapi bér vara utformad for
att behandlingen ska bli lyckad. I kapitel 2 kommer jag kortfactat att presentera de allménna teorierna
“kognitiv teori” och "beteendevetenskaplig teori” samt visa pd hur man utvecklat tre specifika terapiteorier
(ACT, MKT och DBT). I kapitel 6 kommer jag att analysera dessa tre terapiteorier mer ingdende.
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forutsittningar. Det finns inget i erfarenheten av psykiske lidande som avslojar
hur den kan lindras (den tredje generationens terapier uppfattar tvirtom de
l6sningar som ges av erfarenheten som en viktig anledning till att det psykiska
lidandet vidmakthalls). Det finns heller inget i den funktionella analysen (en
annan benimning pd den vetenskapliga metoden) som kan avsldja vad som ir
psykiskt lidande och vad som dr psykisk hilsa (da allt beteende forklaras som
resultatet av de omstindigheter som patienten befinner sig i). Terapins tekniker
fyller luckan dem emellan, da de innebdr den systematiska tillimpningen av
provade vetenskapliga principer pd pragmatiska, ’vardagliga’ behov och
problem”." Teknikerna ir inte nigon “tredje vig” som ersitter erfarenheten
och den vetenskapliga metoden. Dessa ir fortfarande viktiga och nédvindiga
medel for kunskapsproduktion. Men forhéllandet dem emellan antar en specifik
form d& den vetenskapliga kunskapsproduktionen i hég grad ignorerar den
vardagliga erfarenheten. Det dr ur forhéllandet mellan dessa tre metoder som
terapin himtar sin makt bdde 6ver patienten och i den samhilleliga kontexten.
Denna makt forklarar bide terapins formdga att intervenera i patientens
forstdelse Gver den egna situationen och terapiformernas framgingar i
granskningar och jimforande utvirderingar terapier emellan.

1.4. Avhandlingens disposition

Jag kommer hir att beskriva huvuddragen i de olika kapitlen. I kapitel 2 ges en
kortfattad introduktion till kognitiv beteendeterapi. Jag betonar skillnaden
mellan  beteendeterapi och kognitiv terapi. Den forra studerar interaktionen
mellan individ och omgivning, medan den senares kunskapsobjekt ir
minniskan som informationsbearbetningssystem. Direfter introduceras kortfattat
de tre terapimodellerna. Till sist diskuteras diagnosen borderline personlighets-
storning, som kan ses som ett typexempel for de analyserade terapierna.” Tvd

'® Edwin P. Willems (1974), "Behavioral Technology and Behavioral Ecology”, i Journal of Applied Behavior
Analysis (7:1), s. 151. Willems fortsdtter: "Forstddd pd detta sitc dr tillimpad beteendeanalys, eller
beteendemodifikation, en beteendeteknologi par exellence.”

' Jag menar att borderline personlighetsstorning 4r ett typexempel pa flera olika sitt: Den omfattar symtom
som r gemensamma fér manga andra diagnoser i personlighetsstorningsklustret. Mdnga med personlighets-
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olika diagnostiska metoder som anvinds presenteras: dels ett sjilvskattnings-
instrument (borderline symtom list), dels diagnosmanualen Diagnostical and
Statistical Manual of Mental Disorders, fjirde reviderade upplagan (DSM-IV-
Tr). Kapitlet tjinar som introduktion till mitt empiriska material.

Avhandlingen kan delas in i tvd 6vergripande delar. I den forsta delen (kapitel
3, 4 och 5) vidareutvecklas den historiska epistemologins begreppsapparat, som
sedan kommer att anvindas i analysen. Nedslag gors forst och frimst i
Bachelards, Canguilhems, Foucaults och Althussers bidrag till den historiska
epistemologin. Den roda triden i dessa kapitel 4r hur férutsittningarna for och
konsekvenserna av minniskovetenskapernas stillning i det visterlindska
samhillet under det senaste scklet har forstatts. Mellan vetenskapen och
vardagskunskapen har det enligt den historiska epistemologin skett ett
epistemologiskt brott. Ete “epistemologiske brott” sker di det vetenskapliga
tinkandet ifrigasitter de begrepp och forklaringar som den vardagliga
kunskapen bestér av. Istillet for att forlita sig pa vardagliga forestillningar méste
vetenskapen konstituera sina egna premisser och antaganden i forhéllande il
sitt objekt. I kapitel 3 placeras avhandlingen i en bredare vetenskapsteoretisk
och kunskapssociologisk kontext. De fragor som stills i analysen jimfors med
och kontrasteras mot realistiska, pragmatiska och instrumentalistiska tolkningar
av begreppet sanning. I kapitel 4 presenteras sedan huvuddelen av min
teoretiska  begreppsapparat. Diskussionen tar sin utgingspunkt i hur
forhallandet mellan vetenskaplig och vardaglig (eller vad vissa historiska
epistemologer kallar “ideologisk”) kunskap beskrivits. Jag diskuterar vilka
fortjanster och brister den historiska epistemologin har i en analys av terapi och
terapiteori. I det femte kapitlet redogors for et forslag pd hur den historiska
epistemologin kan anpassas och kompletteras for att bli ett anvindbart redskap i
analysen av psykoterapi. Jag introducerar begreppen personnivi och subperson-

stdrningar har nigon ging diagnostiserats med borderline personlighetsstorning da det dr en diffus diagnos
som passar in pd mdnga olika uttryck for psykiske lidande. Tillsammans med schizofreni och det historiska
exemplet hysteri kan den ses som psykiatrins heliga Graal. Diagnosen har ocksd varit viktig for den tredje
generationens terapiers argument om att den traditionella behandlingen av sjilvmordsnira och sjilvskadande
patienter méste forindras.
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nivd som ett forslag pd hur de diffusa och mangtydiga begreppen vetenskaplig
och vardaglig kunskap kan konkretiseras i ett terapiteoretiskt sammanhang. Jag
definierar de tva nivderna och visar hur férhallandet dem emellan kan beskrivas.

Kapitel 6 och 7 utgér avhandlingens empiriska del. I kapitel 6 analyseras de
forklaringsmodeller av psykiskt lidande och psykisk hilsa som anvinds i de tre
terapimodellerna. ACT, MKT och DBT bygger samtliga pd ett antagande om
att patientens problem forsvaras och ibland till och med skapas av de strategier
som patienten anvinder for att forindra eller ta kontroll &ver sina kinslor,
tankar och handlingar. Terapin ska ddrfor ses som en intervention i patientens
forhallningssitt till kinslor, tankar och handlingar. De terapeutiska forklarings-
modellerna beskriver hur patientens strategier och hallning gentemot sitt
“sjalsliv” uppratthaller psykiske lidande. Terapins syfte ir att tillhandahélla nya,
mer indamélsenliga sitt for patienten att forhalla sig till sig sjilv och sina
problem. Utmirkande for den tredje generationens terapier ar att de
kompletterar den traditionella KBT:ns forindringsarbete med accepransstrategier.
Istillet for forindring av de egna kinslorna, tankarna och handlingarna
framstills acceptans — en icke-ddmande och iakttagande attityd gentemot
kinslor, tankar och handlingar — som en mer anvindbar strategi. Tanken ir att
de problem som ir forknippande med det psykiska lidandet — undvikande av
obehagliga upplevelser, dngest och impulsiva reaktioner pa kinslor och tankar —
forlorar sin makt ver patienten med en accepterande instillning. I det sjunde
kapitlet vinds sd blicken mot de (forindrings- och acceptansbaserade) tekniker
som anvinds for att intervenera i det psykiska lidandet. Kapitlet dr strukturerat
utifrin en analytisk tredelning mellan olika syften med anvindningen av
tekniker: visualisering av det psykiska lidandet i modeller, grafer med mera,
materialisering av den funktionella forklaringen med hjilp av analysen av
patientens situation och dill sist hantering av patientens kinslor, tankar och
handlingar med hjilp av tekniker.

[ kapitel 8 sammanfattas de viktigaste slutsatserna i analysen. Hir
argumenterar jag dven for att den historiska epistemologin kan vara ett
anvindbart verktyg for att forstd terapi och utvecklingen av terapiformer.
Analysen visar pa att terapin kan forstis som ett mote mellan tvd former av
kunskap samt att de psykologiska teknikerna utgdr en brygea mellan terapi-
teorins abstrakta begrepp och patientens konkreta vardag. Den funktionella
modellen beskrivs bide som ett effektivt alternativ till och som ett effekrive site
att  forklara patientens ickefungerande strategier. Men dven om den
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vetenskapliga kunskapen forutsitter att den avldgsnat sig frin den vardagliga
("ideologiska”) forstéelsen av minniskan, menar jag att den fortfarande kan
fungera eller anvindas pa ett sitt som for den nirmare ideologiska andamal. Nir
terapin utvirderas utifrin hur vil den lyckas uppfylla sitt pragmatiske
formulerade mal (utifrin hur vil den hjilper patienten att leva ett fungerande
liv — det enda kriteriet som kan anvindas) dppnas for att vetenskaplig kunskap
anvinds pa sitt som ligger bortom vetenskapens horisont. All terapi (och all
vetenskap for den delen) ska ses som praktiker, och det dr prakiikens indamail
som bestimmer om de forsikringar som den funktionella modellens
“objektivitet” uppstiller infrias eller inte. Det 4r tillimpningen av terapins
forklaringsmodeller och tekniker som i slutindan bestimmer dess méjligheter
och grinser.
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Kapitel 2. Den tredje generationens
terapier

Icke-fornuft stir i samma relation till férnuft som blindning stér

dll [...] dagsljuset [...].%°

I detta kapitel kommer de tre terapimodellerna Acceptance and Commitment
Therapy (ACT), metakognitiv terapi (MKT) och dialektisk beteendeterapi (DBT)
att beskrivas. I kapitel 6 och 7 analyseras de forklaringsmodeller som terapierna
bygger pa. Syftet med foreliggande kapitel 4r att ge ldsaren en forsta inblick i
hur terapierna ir uppbyggda och hur psykiske lidande forklaras. Jag kommer
dven att presentera diagnosen borderline personlighetsstorning (BPD, efter
engelskans Borderline Personality Disorder), den mest omtalade av personlighets-
storningarna. I avsnittet om BPD beskrivs tvé olika sitt att tillimpa diagnosen:
med hjilp av mitinstrument och med hjilp av diagnostisk manual.” BPD ir en
pd minga sitt problematisk diagnos. BPD-patienter flyttas ofta runt mellan
olika diagnoser och det finns inget samférstdnd kring hur patientens problem
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bor beskrivas.”” Gemensamma ndmnare ir impulsiva reaktioner i svéra

2 Michel Foucault (1961/1973), Vansinnets historia: under den klassiska epoken, s. 102.

*! Sjilvskattningsinstrumentet dr Bsl-23, som stir for Borderline Symtom List. Den som ska diagnostiseras
fyller sjilv i svaren som ligger till grund for bedémningen om huruvida personen uppvisar symtom fér BPD.
Manualen dr Diagnostical and Statistical Manual of Mental Disorders, fjirde omarbetade upplagan (DSM-IV-
Tr). Den ir utgiven av American Psychiatric Association och anvinds i stora delar av den visterlindska
psykiatrin. Den 4r bade ett diagnostiskt instrument och en klassifikation av psykiatriska sjukdomar. Férutom
att anviindas i diagnostik dr den dven ett register dver de diagnoser som tillimpas.

2 En stor del av patienterna med BPD-diagnos har exempelvis erfarenheter av sexuella Svergrepp. Det ir
osikert vilka orsaksforhéllanden som finns (om BPD och sexuella dvergrepp ir vanligare forekommande i
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situationer, dilig sjalvkinsla, dngest och interpersonella problem. Istillet for att
beskriva alla diagnoser som faller inom kategorin personlighetsstorning nojer jag
mig hir med att presentera symtomen fér BPD som ett typexempel pa de
problem som terapiformerna ir avsedda att behandla.

2.1. Kognitiv beteendeterapi

Kognitiv beteendeterapi (KBT) ir en blandning av kognitiv terapi och
beteendeterapi. I teorin finns det stora skillnader mellan kognitiva och
beteendevetenskapliga forklaringar till médnniskan, men i praktiken finns det
ménga likheter. Den kognitiva modellen 4r en modell av kognitioner. En
kognition ir en zankeprocess, inte ndgon konkret tanke. Det handlar med andra
ord om hur man tinker, inte vad man tinker. En kognitiv beskrivning av
minniskan beskriver dirfér ett informationsbearbetningssystem, exempelvis
minne, problemlosningsformaga och sprikanvindning. Utmirkande for
kognitiva analyser av minniskan 4r att externa fenomen (hindelser i vir
omvirld) inte tillmidts nigon egentlig relevans. Diremot spelar tankar och
kinslor kring dessa hindelser en viktig roll i det kognitiva systemet. En kognitiv
analys av ett minne ir inte nigon analys av den faktiska hindelsen, utan en
analys av hur informationen om hindelsen lagras och bearbetas hos individen.
Det sitt pé vilket informationen bearbetas (till exempel virderas, kategoriseras
och associeras) dr viktigare an vad informationen faktiskt bestdr av. Den
kognitiva terapin tar sin utgingspunke i den kognitiva psykologin och tillimpar
valda delar av det teoretiska ramverket pa patienters problem. Kognitiv terapi
betonar hur patienten anvinder ett visst tinkesitt (som vanligtvis kallas for
“scheman”) for att tolka hindelser. En patient med depression anvinder ett
negativt schema for att tolka sin situation som hopplés eller meningslos. Det
handlar inte om att situationen ar hopplds eller meningslés, utan att den tolkas
sd av patienten. | korta drag gir en kognitiv behandling ut pa att visa for

dysfunktionella familjer, om BPD kan vara ett resultat av sexuella Svergrepp etcetera) och diagnoserna
overlappar varandra ifrdga om symtom.
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patienten att det aktuella schemat "f6rvringer” verkligheten pé ett sitt som inte
ar anvindbart for patienten. Behandlingen presenterar strategier och tekniker
som ska hjilpa patienten att fordndra sitt sdtt att tinka pd sin situation.
Beteendevetenskapens kunskapsobjeke skiljer sig frin den kognitiva modellen
pa ett flertal punkter. Den viktigaste dr att beteende inte ses som en egenskap
hos individen (som informationsbearbetningen i den kognitiva modellen). En
beteendeanalys studerar relationen mellan individens beteende och hennes
omgivning (vanligtvis kallad beteendets kontext). Den mest grundliggande
enheten i beteendevetenskapen dr stimuli-responsrelationen. Stimuli upp-
kommer och leder till en respons: om en person ligger handen pa en varm spis-
platta fir virmen (stimulus) personen att dra undan handen (respons). Den
beteendevetenskapliga modellen forklarar hur ett visst beteende uppstir, hur
relationen mellan stimuli och respons lirs in eller betingas. Relationen mellan
virme och reaktionen ir inte inlird utan reflexmissig och naturlig. De flesta
stimuli-responsrelationer dr ddremot inlirda. En person kan utan att tinka
reagera med att dra undan handen frin plattan dven om den inte dr varm om
han eller hon betingats att gora si. Relationen mellan spisplattan och beteendet
ar i detta fallet inldrd. Inlirningen kan ske genom bide operant och respondent
betingning. 1 bada fallen skapas en relation som tidigare inte funnits mellan ett
visst stimulus och en viss respons. Respondent betingning sker da individen lir
sig koppla samman ett nytt stimulus med ett tidigare stimulus. Det tidigare
stimuluset skapar redan en respons och det nya stimuluset "tar éver” rollen som
utlosare av en viss respons. Exempelvis ldr vi oss att koppla samman en spis-
platta med virme, vilket kan innebira att spisplattan tar 6ver relationen mellan
virme och impulsen att dra undan handen. Det mest kinda exemplet r Ivan
Pavlovs experiment, ddr hundar som lirde sig att en ringande klocka (det nya
stimuluset) innebir mat (det tidigare stimuluset som redan ir naturligt kopplad
till en respons, nimligen salivutsdndring). I experimentet tar klockan &ver
matens funktion och fir salivutséndring som respons. Att betingningen ir
respondent innebir att det 4r relationen mellan ett stimulus och en respons som
lirs in. Inom beteendeterapi ses operant betingning som ett mer anvandbart sitt
att forklara individers inlirda beteende. Vid operant betingning forstirks ett visst
beteende av de konsekvenser der har for individen. En person handlar pa ett visst
satt pa grund av beteendets konsekvenser for personen. Att lira en hund att sitta
dr ett exempel pa operant betingning: hunden ldr sig att ett visst beteende (att
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sitta) under vissa omstindigheter fir vissa konsekvenser (en godisbit). I
beteendeterapin ses exempelvis sjilvskada som ett inlirt beteende genom
operant betingning. Att skira sig kan ha konsekvensen att dngesten minskar, att
individen fir mer uppmirksamhet frin omgivningen och s vidare. P4 grund av
dessa inldrda relationer utfors handlingar som man "egentligen” inte vill utfora.
En beteendeférindring kommer till stind om terapeuten och patienten lyckas
forandra de konsekvenser en handling fir eller om nya beteenden lirs in. Dé
beteendet uppfattas som en respons anses det mest effektiva sittet att forindra
beteendet vara att forindra dess kontext, bland annat dess stimuli och dess
konsekvenser. Att forhindra ett sjilvskadebeteende utan att forindra dess
konsekvenser (exempelvis genom att binda fast en person) ir inte att forindra
patientens beteende, utan bara att avvirja eller skjuta upp handlingen.

Kognitiv beteendeterapi (KBT) ir en blandning av den kognitiva och den
beteendevetenskapliga modellen. Talande ir att det inte finns nigon kognitiv
beteendevetenskap. Inom KBT anvinds tekniker och forklaringsmodeller frin
bida filten alltefter terapeutens bedomning av de mest dndamalsenliga eller
effektiva medlen for att hjilpa patienten. Olika former av KBT har olika tyngd-
punket: vissa terapimodeller betonar kognitioner medan andra betonar
beteenden. Skillnaden mellan 4 ena sidan vetenskaperna kognitionsvetenskap
och beteendevetenskap och & andra sidan de kognitiva beteendeterapierna
kommer att utvecklas i nista kapitel.

2.2. De tre terapimodellerna

Dialektisk  beteendeterapi ir en beteendevetenskaplig terapimodell som
utvecklades av den amerikanska terapeuten Marsha Linehan under 1980-talet.
Pa 1990- och 2000-talet fick terapiformen stort genomslag som behandling av
sjilvmordsnira patienter som diagnostiserats med BPD.” Enligt Linchan
utvecklades behandlingen ursprungligen f6r att hjilpa sjalvmordsnira patienter,

» Terapin blev under denna tid allt vanligare som behandling av BPD-patienter, samtidigt som forskning
visade att den var effektiv (se Thomas R. Lynch et al. (2007), ”Dialectical Behavior Therapy for Borderline
Personality Disorder”, i Annual Review of Clinical Psychology (3:1), s. 181-205 f6r en genomgang av de flesta
av de utvirderingar som gjordes fram till 2007).
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en patientgrupp som forst senare diagnostiserades med BPD.** I linje med den
initiala inriktningen 4r det primira syftet med DBT att motverka att patienten
tar livet av sig.

Terapin dr huvudsakligen utformad som en “firdighetstrining”, ddr patienten
trinar in alternativ till sjilvskada, sjilvmord och andra dysfunkdionella
beteenden. Bearbetning av trauman med mera sker parallellt med firdighets-
traningen, men ir inte en lika akut del av terapin som arbetet med att forhindra
sjalvmord och sjilvskada. Terapin gir till pd fyra olika sitt.”> For det forsta
arbetar man med individualterapi (en enskild patient i samtal med en terapeut).
Detta ir den huvudsakliga terapiformen. Malet 4r att lira in nya beteenden som
ska ersitta dem som patienten och terapeuten anser vara ickefungerande.
Vanligtvis dger individualterapin rum en ging i veckan, med drygt timslinga
moten.

DBT innehaller dven gruppterapi, som bestar av fardighetstrining samt grupp-
diskussioner som syftar till att komma fram tll alternativa losningar pa
situationer och problem som patienterna upplevt sen forra terapitillfillet. Syftet
ar dels att trina patienten i sociala firdigheter (exempelvis att bekrifta och fa
bekriftelse av andra), dels att ge patienten hjilp att utveckla l8sningar pa
problem som uppstar i vardagen. Den terapeut som haller i gruppterapin ir inte
nédvandigtvis densamma som den som haller i individualterapin. De
fardigheter som patienten lir sig ska hjilpa henne att hantera de svarigheter som
BPD-problematiken medfér. Patientens problem definieras huvudsakligen som
en oformdga att hantera kinslor och tankar pa ett funktionellt sitt. Sjilvskade- och
sjdlvmordsbeteende ses som reaktioner pa starka kinslor. De firdigheter som
ska hjilpa patienten att relatera till sina kinslor pi ett mer indamélsenligt sitt
kan vara &vergripande strategier, bland annat att betrakta de smirtsamma
kinslorna och tankarna utan att reagera pa dem. Men det kan 4ven handla om
sd konkreta firdigheter som att ersitta ett destruktivt sjdlvskadebeteende (ate

2 Marsha Linehan och David Van Nuys (2007), "Wise Counsel Interview Transcript: An Interview with
Marsha Linehan, Ph.D. on Dialectical Behavior Therapy”, http://www.mentalhelp.net/poc/view_doc.
php?type=doc&id=138 25&¢n=91, himtningsdatum 110921.

» Detra stycke bygger pa Linehan (1993), s. 101-105. All DBT-terapi innehaller inte alla fyra former av
behandling.
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skdra sig sjilv) med ett mindre allvarligt beteende (till exempel att ta kalla
duschar for att minska angesten).

En tredje terapiform ir relefonkonsultering. Patienten har méojlighet att ringa
tll sin terapeut i situationer som hon inte anser sig kunna hantera sjilv. Vid
exempelvis panikingest kan patienten ringa terapeuten for att fa stod eller tips
pa hur hon kan gi vidare om strategierna for dngesthantering inte fungerat.
Telefonkonsultering ses som en viktg del av terapin. For det forsta anses
patienter med BPD ha svért att be om hjilp pé ett effekeivt site. Antingen vagar
de inte friga om hjilp eller ocksa frigar de pd "fel” sitt, exempelvis genom hot.
Att ge patienten mojlighet att ringa 4r ett f6rsdk att trdna in en férméga att be
om hjilp. Fér det andra dr det viktigt att patienten ldr sig att fora over den
kunskap hon fitt i terapin till sin vardag (att “generalisera” kunskapen).
Telefonkonsulteringen fungerar som en piminnelse om terapin och som en
mojlighet att anvinda kunskapen dven i svira situationer som uppstir i
vardagen.

Den fjirde formen ir ett konsulterings- eller stodteam dir terapeuter utbyter
erfarenheter och ger stéd at varandra. Behandlingen kan kompletteras ytterligare
med andra terapiformer, exempelvis medicinering, sjukgymnastik och
bildterapi.

Den teoretiska inspirationen for DBT kommer frin tre hall. For det forsta
utgdr man frin et traditionellt beteendeterapeutiskt och kognitivt beteende-
terapeutiskt perspektiv. Inspirationen bestdr av tekniker och strategier som
anvinds i behandlingen, exempelvis ifrigasittande av orealistiska fore-
stallningar, tekniker for operant betingning och sokratisk pedagogik.

For det andra betonar man vikten av “acceptans”. Om BT/KBT star for en
forindring av patientens sitt att tinka pd sina problem, 4r dess dialektiska
“antites” patientens och terapeutens acceptans av patientens problem. Vad som
accepteras dr de delar av patientens situation som inte 4r limpliga att forsoka
forindra (exempelvis en traumatisk barndom). Férutom en alternativ strategi
gentemot forindringsteknikerna innebdr acceptans att patienten och terapeuten
inte virjer sig mot obehagliga eller skrimmande hindelser i patientens liv, utan
“tar in” situationen utan omskrivningar eller ursakeer.

Det tredje och sista ben som DBT star pd dr “validering”. Ett av patient-
gruppens problem anses vara att patienten inte blivit validerad, det vill siga fice
sina kinslor, tankar och handlingar bekriftade. En aktiv validering blir ett
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viktigt terapeutiskt verkeyg for ate fi patienten att se pa sig sjilv med nya dgon
och bryta med den negativa sjilvbild som skapats av en invaliderande uppvixt.

Linehan utvecklade DBT genom att utgd frin de kognitiva och beteende-
terapeutiska modellernas strategier for att forindra patientens kinslor, tankar
och handlingar.”® Men pd grund av vad hon beskriver som ett behov hos sina
patienter sdkte hon efter ytterligare verktyg. Frin zenbuddistiska praktiker
himtade hon meditationstekniker som anvinds for avslappning och for ate
skapa en form av accepterande attityd” gentemot den egna personen.
Teknikerna gir under namnet medveten nirvaro och ir ett sitt att relatera till
de egna kinslorna, tankarna och handlingarna pai ett icke-démande sitt. Inom
DBT har medveten nirvaro omarbetats till ett antal beteendevetenskapligt
orienterade tekniker for att observera och beskriva den egna personen och
ddrigenom urskilja de processer som leder till psykiskt lidande. Medveten
nirvaro kommer att diskuteras mer utforligt i kapitel 7.

Acceptance and Commitment Therapy (ACT, uttalas som ett ord) 4r en “klinisk
tillimpning” av en generell vetenskaplig teori om “verbalt beteende” som
utarbetades under 1980- och 1990-talet av den amerikanske psykologen Steven
C. Hayes och den forskargrupp han ir knuten till.”” Teorin kallas for “teorin
om relationella ramar” (eng. relational frame theory, RFT). ACT ir betydligt
mindre manualiserad dn exempelvis DBT. Det vill siga att ACT-behandlingen
inte lika tydligt utgir frin en behandlingsmanual som beskriver terapins
konkreta komponenter. Jag begrinsar dirfor presentationen av ACT till de
teoretiska forklaringar till psykiskt lidande som himtas fran RFT. Man menar
att det 4r minniskans sprakférméga som ligger till grund for de flesta formerna
av psykiske lidande. Férmagan att kommunicera sprikligt beskrivs med det
tekniska begreppet “omsesidigt inbegripande”. D4 begreppet kommer att
diskuteras utforlige i kapitel 6, nojer jag mig hir med atc fortydliga ate det ror
sig om férmagan att tinka symboliskt, formagan att lata ord representera ting
och tillstind. ACT och RFT ir en beteendevetenskaplig analys av sprik-
anvindning eller verbalt beteende. Hayes sammanfattar ACT som en strategi

26 Linehan och Van Nuys (2007).
7 *Verbal” betecknar hir sprakliga processer generellt och inte enbart verbala processer (som star i motsats till
det skrivna spriket och olika symboler). All kommunikation sker med nigon form av betydelsebirande

enheter (kroppssprak, ord, tecken och sé vidare) och faller hir inom kategorin verbalt beteende.
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for att fi patienten “att acceptera sina kinslor, att separera sig sjilv frin sina
tankar, att vara ndrvarande i nuet pd ett medvetet sitt, att relatera tll sina
virderingar och att vara aktiv pa ett flexibelt sitt”.” Det verbala beteendet
beskrivs som den huvudsakliga orsaken till psykiskt lidande. Det dr med andra
ord personens tolkningar (de ord med vilka patienten later representera sin
verklighet) som ger en viss situation dess positiva eller negativa virde. Darfor ar
interventionsstrategierna mer inriktade pd atc synliggora sprikets funktion och
inverkan pd patienten 4n pa att forindra nagot faktiske tillstdnd. I jimforelse
med DBT idr ACT tydligare inriktad pd acceptansstrategier. Ytterligare en
skillnad dr att DBT betonar patientens reaktioner pi kinslor och tankar, medan
ACT dr inriktad pa att forklara hur kénslor och tankar uppstir som en konsekvens
av sprikanvindning. Patienten riskerar enligt ACT att fastna i spraket, och da
tillhandahaller kidnslor och tankar inte lingre nigon direkt kontakt med
verkligheten. De dr under sidana omstindigheter inte att lita pa som rikdlinjer
for framtida handlingar. Terapin anvinder bland annat medveten nirvaro och
verbalt orienterade tekniker, vilkas syfte dr att askddliggora sprikets funktion
som medium for virderingar, kinslor och tankar.

Den  metakognitiva terapimodellen (MKT) har utformats av den engelske
psykologen Adrian Wells och ir i motsats till DBT och ACT en kognitiv terapi-
modell. Detta medfor vissa teoretiska och begreppsliga skillnader, men
modellerna har minga gemensamma nidmnare. Begreppet “metakognitioner”,
myntat 1976 av utvecklingspsykologen John Flavell, syftar pd det sitt pa vilket
personen tinker pa sina egna tankar. Flavell beskriver metakognitioner som
personens dvervakning och reglering av de egna tankeprocesserna.”” MKT ir
relativt sjilvstindig i forhéllande till Flavells teorier och Wells menar sig ha
utgdct fran resultat frin den moderna kognitiva vetenskapen. Man utgir frén ace
det finns en gemensam aspekt i ndstan allc psykiskt lidande, nimligen att
individen tenderar att dlta sina problem istillet for att forsoka losa dem pa ett

¥ Steven C. Hayes och David Van Neuys (2007), "Wise Counsel Interview Transcript: An Interview with
Steven Hayes, PhD on Acceptance and Commitment Therapy”, http://www.mentalhelp.net/poc/view_doc.
php?type= doc&id=1305 6& cn= 91, himtningsdatum 110921.

* John H. Flavell (1979), "Metacognitive aspects of problem solving”, i (red.) Lauren B. Resnick The Nature
of Intelligence, s. 232.
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effekeivt site.”® I den metakognitiva modellen intresserar man sig for orons och
dltandets strukeur och funktion istillet for deras faktiska innehall. Det grund-
liggande problemet anses vara att patientens strategi for att tinka pd och
hantera sina tankar, kinslor och handlingar slir fel och resulterar i en dkad oro
och stress. Inom MKT beskrivs oro som en signal till individen att konstruera
l6sningar pa ett visst problem. Det rér sig om en evolutionir funktion som
spelat en viktig roll for djurs och minniskors 6verlevnad. I normala fall leder
konstruktionen av en 16sning till att oron minskar. Psykiskt lidande uppstar nir
individen reagerar pa ett ickefungerande sitt pa den signal som oron utgor.
Oro, angest och depression anses vara resultatet av dysfunktionella kontroll-
strategier: att ilta sin oro leder till att man bérjar oroa sig for 4#t man oroar sig,
som leder till ett dltande av denna nya metaoro. En strategi som var avsedd att
16sa den initiala oron resulterar istillet i en dkad oro.

MKkT-behandlingens utformning beror pé vilka problem patienter har samt
vilka resurser som r tillgingliga. Fér att exemplifiera presenterar jag kortfattat
uppliggningen pad en metakognitiv behandling av patienter med post-
traumatiskt stressyndrom.®’ Terapin dger rum en ging i veckan, 45—-60 minuter
per ging. Tyngdpunkten ligger pa att trina patienten i att styra sin upp-
mirksamhet. Nir patienten fatt en grundliggande forméga till detta minskas
tiden till runt 30 minuter. Man beriknar att det krivs dtta till tio moten for en
effektiv behandling. Under forsta sessionen utvirderas patienten och terapeuten
presenterar den metakognitiva modellen (terapeuten “socialiserar” patienten).
Under andra och tredje sessionen trinas grundliggande firdigheter for att
hantera oron: uppskjuta av oron samt en form av medveten néirvaro. Under de
tvé ndstfoljande motena trinas dessa firdigheter alltmer intensive. Under session
sex och sju dvas patienten i att rikza sin uppmirksambet, att styra sin upp-
mirksamhet bort frin oron och inte se den som fakta om verkligheten. Den
sista sessionen ir utvirderande och undersoker hur vil patienten formar
anvinda de olika firdigheterna i sitt dagliga liv.

% Detta avsnitt bygger pa Peter Fishers och Adrian Wells (2009), Metacognitive Therapy: Distinctive Features,

s. 1-21.
! Detta avsnitt bygger pa Adrian Wells och Sundeep Sembi (2004), "Metacognitive therapy for PTSD: A
core treatment manual”, i Cognitive and Behavioral Practice (11:4), s. 365-377.
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2.3. Den tredje generationen av vad?

Benimningen “den tredje generationens kognitiva beteendeterapier” (frin
engelskans third wave of cognitive and behavioral therapies) anvinds for ate
beskriva en viss typ eller grupp av terapier. Det ror sig framforallt om beteende-
terapier, men ndgra har mer eller mindre tydlig kognitiv inriktning. Begreppet
kommer frin Steven Hayes, men det finns ingen samstimmighet om vad
beteckningen avser och vad som 4r utmirkande for dessa terapier. Ett forslag ar
att den tredje generationens terapier i hogre grad in andra anvinder sig av
acceptansstrategier. Men enligt Hayes ricker det inte att en terapiform betonar
acceptansstrategier for att den ska kunna beskrivas som en tredje generationens
terapi. Det krdvs dven att den 4r “manualiserad, systematiskt konceptualiserad
och empiriskt prévad”.”> Det om kinnetecknar den tredje generationens
terapier dr alltsd att de 4r acceptansbaserade, manualiserade och grundade pa
empiriskt validerade principer. Man ska kanske inte dra alltfor stora vixlar pd
sddana pastdenden om skillnader i forhallande till andra terapiformer. Men det
ar and4 intressant att ligga mirke till hur Hayes beskriver sin egen och andra
nirbesliktade terapimodeller. Marsha Linehan och Sona Dimidjian menar pa
liknande sitt att det som utmirker de acceptansbaserade terapierna ir atc de
anvinder tekniker som himrtats frin en andlig kontext, men som om-
konceptualiserats i funktionsanalytiska termer, och att man arbetar med att
identifiera de terapeutiskt verksamma bestindsdelarna i medveten nirvaro.*
"Den tredje generationens terapier” ir ingen benimning som anvinds av
foresprikare for DBT och MKT for att beskriva sig sjilva. Men i
beskrivningarna av sina terapier distanserar de sig fran tidigare terapitraditioner
pa samma sitt som Hayes: dels anvinder man acceptansstrategier, dels riktar
man krittk mot de terapiformer som anvinder sig av andliga eller icke-
vetenskapliga acceptanstekniker utan att samtidigt beskriva och validera dem
vetenskapligt.** Jag anvinder samlingsnamnet “den tredje generationens

%2 Hayes och Pankey (2003), s. 2.

% Marsha M. Linehan och Sona Dimidjian (2003), "Mindfulness practice”, i Cognitive Behavior Therapy:
Applying Empirically Supported Technigques in Your Practice s. 229.

% Den gruppen kan exemplifieras med eye movement desensitization and reprocessing (EMDR). EMDR ir en
behandlingsmetod f6r PTSD som innebir att patienten ska folja terapeutens fingrar, som rér sig fran sida till
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terapier” for att peka pd vissa gemensamma nidmnare i friga om hur psykiske
lidande férklaras och i de tekniker som anvinds.

Kritiken pé dessa bdda fronter — mot de terapier som alltfor ensidigt betonar
forindringsstrategier och mot de terapier som alltfor okritiskt anvinder andliga
eller icke-vetenskapliga acceptansprinciper — kommer till synes i Hayes
beskrivning av vad han kallar de tvé forsta generationernas terapier. Den forsta
generationen var den tidiga beteendevetenskapen, som under mitten av forra
seklet kritiserade de “icke-empiriska traditionerna inom psykologin”.”
Beteendevetenskapen och beteendeterapierna representerade enligt Hayes ett
empiriske tillvigagingssitt som syftade till att identifiera beteendemissiga lagar
och att manipulera dessa for att fa till stdnd forindringar i minniskors beteende.
Hayes stiller hir den forsta generationens beteendevetenskap och beteende-
terapi mot den psykoanalytiska traditionen. Jag tilliter mig citera ett lingre

stycke:

Freuds analys av "Lille Hans” [...] kritiserades av tidiga beteende-
terapeuter, vilka gjorde sig lustiga over de fantastiska psyko-
analytiska vindningar som fallstudien innehaller [...]. Freud
menade att lille Hans oférmaga att limna sict barndomshem var
ett sdtt act undvika oidipala kinslor och den dirav uppkomna
kastrationsingesten. Det krangliga resonemang som ledde fram
till detta bestod av forklaringar om att en hist som gir genom en
port liknar avféring som ldmnar anus, att en lastad vagn ir som
en gravid kvinna och att "histen som trillade inte enbart var hans
doende fader, utan Ziven hans barnafédande moder” [...].
Beteendeterapeuter [...] hade en mycket enklare forklaring. D3
lille Hans hade sett en histdragen vagn vilta och ryttare ropa och

sida, medan hon talar om sitt trauma. Talet i kombination med 8gonrérelserna ska resultera i att minnena blir
mindre traumatiska. Kritikerna menar att 6gonrorelserna i sig inte har nagon effekt, utan att det 4r en
exponering for minnena i en trygg miljo som ér forklaringen till de positiva resultat terapin ind4 haft.

% Jag utgar hir fran Steven C. Hayes (2004), ”Acceptance and Commitment Therapy, Relational Frame
Theory, and the Third Wave of Behavioral and Cognitive Therapy”, i Behavior Therapy (35:4), s. 639-666.
Notera att detta 4r en beskrivning som jag himtar fran filtet sjilvt, det vill sdga frin en foretridare for den
tredje generationens terapier.
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skrika  (tillsammans med andra histrelaterade  obehagliga
hindelser) var det mer sannolikt att han undvek att ga ut dirfor
att han hade en inlird ridsla for histar. Beteendeterapeuter gjorde
sig lustiga 6ver det psykoanalytiska teoretiserandets komplexitet
genom att experimentellt visa pa att enkla omstindigheter kunde
producera beteende som skulle kriva bisarra psykoanalytiska
tolkningar.*

Denna forsta generation kidnnetecknas av en vilja att tllimpa vetenskapliga
principer pd studiet och utformningen av samhillet och pd behandlingen av
psykiskt lidande. Det kanske viktigaste namnet ar B. F. Skinner, som ir radikal-
behaviorismens fader. Radikalbehaviorismen ir en form av beteendevetenskap.
Ibland anvinds begreppet synonymt med operant betingning eller for att
betona en kritik mot psykologiska inrikeningar som tangerar mentalistiska
beskrivningar av minniskan eller for att visa att man bygger vidare pa Skinners
arbete. Inom bide ACT och DBT ser man radikalbehaviorismen som sin
beteendevetenskapliga  hemvist.  Enligt Hayes kinnetecknas radikal-
behaviorismen for det forsta av ett experimentellt studium av beteendeprinciper
med hjilp av djurforsok, och for det andra av att man bortser frin alla
forklaringar som hinvisar till minniskors uppgivna intentioner och skal. Alle
beteende kan enligt radikalbehaviorismen férklaras med hjilp av stimuli-
responsrelationer och betingning. Utifrin ett sidant perspektiv ses terapi inte
som ett samtal mellan terapeut och patient, utan som ett sitt att lira in nya
beteenden utifrin beteendevetenskapliga principer.

Den andra generationens terapier var en reaktion pi den gryende beteende-
vetenskapens relativt enkla och primitiva forklaringar till minniskors komplexa
beteenden. Den markerade ett fornyat intresse for att beskriva och forklara
minniskors kinslor och tankar och utgjorde den kognitiva vetenskapens
genombrott inom psykologin. Hir forklarar man minniskors handlingar och
beteenden med hjilp av modeller dver interna processer. Man rikear sitt intresse
mot negativa tankeprocesser istillet f6r destruktiva handlingar. Pa sdtt och vis
sammanfaller den andra generationens terapier med ett 6kat intresse for terapins
terapeutiska inslag. Om den tidiga beteendevetenskapen ofta anvindes for att

% Tbid. s. 641. Det borttagna i citatet ir referenser.

32



styra minniskors beteenden (i fingelser, sjukhus och andra offentliga rum), var
den kognitiva teorin mer inriktad pd att behandla individen och dennes
psykologiska problem.

Den tredje generationens terapier dr en samlingsbeteckning for de terapier
som anvinder acceptansstrategier och forsoker forklara dem funktionellt utifrin
vetenskapligt formulerade principer. Man delar med den andra generationens
terapier en ambition att forklara processer som sker i individens inre. I de
beteendeorienterade terapierna — exempelvis DBT och ACT - forklarar man
kinslor och tankar som ett internt beteende, det vill siga som betingande
responser som ar mojliga att lira om. Internt beteende syftar pa det som i en
kognitiv. modell vanligtvis beskrivs som tankar och antaganden. Inom den
tredje generationens beteendeterapier menar man att internt beteende styrs av i
stort sett samma principer som externt beteende, det vill siga kroppsliga
rorelser. Den andra generationens kritik mot den tidiga behaviorismen gillde
dess oformaga att analysera de intentioner, kinslor och tankar som ligger
bakom det externa beteendet. Den tredje generationens beteendeterapier utgor
ett senkommet svar pa kritiken, men utan att verge det beteendevetenskapliga
paradigmet.

Sammanfattningsvis dr vad som utmirker den tredje generationens terapier
for det forsta att man anvinder sig av acceptanstekniker. Dessa dr ursprungligen
andliga tekniker som anvinds for att hjilpa patienter att pd ett mer dnda-
mélsenligt sdtt relatera till sina kinslor, tankar och handlingar. Fér det andra
arbetar man parallellc med att forklara teknikernas effekc med hjilp av
funktionella begrepp.”’

7 De psykoanalytiska och psykodynamiska terapierna kommer inte att tas upp i avhandlingen, detta av
samma anledning som jag inte tar upp existentiell terapi, gestaltterapi och traditionell KBT: syftet ér att
analysera den tredje generationens terapier, inte att jimfdra dem med andra terapier eller att presentera en
helhetlig bild av psykoterapins utveckling fram till idag.

33



2.4. Borderline personlighetsstorning

Diagnosen borderline personlighetsstorning har kritiserats for att vara ett alldfor
trubbigt instrument for att vara till nigon egentlig nytta. Psykologen Anna
Kiver och psykiatern Asa Nilsonne, som varit drivande i att introducera DBT i
Sverige, menar att diagnosen emotionellt instabil personlighetsstorning (IPS — eet
i “emotionellt” forsvinner i forkortningen) vore limpligare di BPD 7ir s
behiftad med missforstand och fordomar att respekten for de drabbade kriver
nytinkande”.*® Men diagnoserna omfattar ganska likartade symtom: instabilitet
i regleringen av kinslor, dilig impulskontroll, relationsproblem samt dilig sjilv-
kinsla.” Det dr alltsd ingen innehdllslig skillnad mellan BPD och IPS som ir
orsaken till det foreslagna bytet, utan att BPD har en alltfor negativ klang hos
allmanheten, psykiatrer, terapeuter och patienter.

Av de tre terapimodellerna dr det endast DBT som uttryckligen dr utformad
for behandling av BPD. ACT och MKT ir avsedda att behandla problem som
ir snarlika de BPD beddms bestd av. Av denna anledning presenterar jag
diagnosen BPD som en allmin beskrivning av de problem de tre terapi-
modellerna avser behandla. Presentationens syfte dr dubbelt: For det forsta att
beskriva pa vilket sdtt patientens problem beskrivs. For det andra att ge lisaren
en inblick i de metoder som anvinds for att mita och beskriva psykiske lidande.

Enligt en undersokning frin 2001 baserad pd ett sjilvskattningsinstrument
uppfyllde 5,4 procent av den svenska befolkningen diagnoskriterierna fér
BPD/IPS, dven om mitningens tillforlidlighet har ifr;‘igasatts.40 Sjilvskada och
sjalvmordsforsék dr relative vanligt i den diagnostiserade gruppen (omkring 10
procent dor till f6ljd av sjdlvmord). Med hjilp av den diagnostiska manualen
Diagnostic and Statisticial Manual (DSM-IV-Tr) klassificeras individen med
BPD om han eller hon (oftast hon) uppvisar minst fem av nio symtom. De nio

% Anna Kaver och Asa Nilsonne (2002), Dialektisk beteendeterapi vid emotionells instabil personlighersstirning:
Teori, strategi och teknik, s. 14. Diagnosen emotionellt instabil personlighetsstérning himtas fran ICD-10.

% Ibid. s. 32, se dven Mary C. Zanarini (2005), "The Subsyndromal Phenomenology of Borderline
Personality Disorder”, i (red.) Mary C. Zanarini Borderline Personality Disorder, s. 19-39.

0 Ekselius et al. (2001), "Personality disorders in the general population: DSM-IV and ICD-10 defined
prevalence as related to sociodemographic profile”, i Personality and Individual Differences (30), s. 311-320.
For kritiken, se SBU:s ALERT-rapport 2005-07, Dialektisk beteendeterapi (DBT) vid borderline personlighets-

storning, s. 2.
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symtomen 4r: 1. Gor stora anstringningar for att undvika verkliga eller
fantiserade separationer. 2. Uppvisar ett mdnster av instabila och intensiva
mellanminskliga relationer som kidnnetecknas av extrem idealisering om-
vixlande med extrem nedvirdering. 3. Uppvisar identitetsstdrning, det vill siga
varaktig och pdtaglig instabilitet i sjilvbild och identitetskdnsla. 4. Visar
impulsivitet i minst tvé olika avseenden som kan leda till allvarliga konsekvenser
for personen sjilv (till exempel slosaktighet, sexuell dventyrlighet, drogmissbruk,
virdsloshet i trafik, hetsitning). 5. Uppvisar upprepat suicidalt beteende,
suicidala gester eller suicidhot eller sjilvstympande handlingar. 6. Ar affektive
instabil, vilket beror pa en pataglig bendgenhet att reagera med forindring av
sinnesstimningen (till exempel intensiv episodisk nedstimdhet, irritabilitet eller
dngest som vanligtvis varar i nigra timmar och endast sillan lingre in nagra
dagar). 7. Kdnner en kronisk tomhetskdnsla. 8. Uppvisar inadekvat, intensiv
vrede eller har svért att kontrollera aggressiva impulser (till exempel ofta dter-
kommande temperamentsutbrott, konstant ilska, upprepade slagsmal). 9. Har
overgdende, stressrelaterade paranoida tankegingar eller allvarliga dissociativa
symtom.*!

Ytterligare ett sdtt att beskriva BPD dr att utga frin sjilvskattningsinstrument.
Ett sddant instrument dr Borderline Symtom List (BSL-23) Den som besvarar
dess 23 pastienden ska forhélla sig till dem och markera det svarsalternativ som
bist stimmer in pd den senaste veckans upplevelser. Svarsalternativen ar “inte
alls”, "lite”, "ganska”, "mycket”, och “vildigt mycket”. De kompletteras med en
siffra frén O tll 4. Pastiendena ir de foljande:

Jag hade svért att koncentrera mig,

Jag kiinde mig hjilplos.

Jag kinde mig frinvarande och kunde inte komma ihig vad
jag skulle gora.

Jag kinde avsky.

Jag tinkte pa att skada mig sjilv.

Jag litade inte p4 andra minniskor.

Jag tyckee inte att jag hade rite att leva.

1 Symtombeskrivningarna hiimtas fran en svensk 6versitening av delar av DSM-IV-Tr (Mini-D: Diagnostiska
kriterier enligt DSM-1V/).
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Jag kiinde mig ensam.

Jag upplevde en stressande inre spinning.

Jag fantiserade om saker jag ir vildigt ridd for.

Jag hatade mig sjilv.

Jag ville straffa mig sjilv.

Jag led av skamkinslor.

Mina kinslor pendlade snabbt mellan 4ngest, ilska och
depression.

Jag madde diligt for jag hoérde roster och ljud som kom
inifrdn eller nigonstans utifran.

Jag paverkades vildigt hart av kritik.

Jag kinde mig sirbar.

Jag fascinerades av tankar om déden.

Allt kindes obegripligt for mig.

Jag var ridd for att forlora kontrollen.

Jag kinde 4ckel infér mig sjilv.

Jag upplevde det som om jag var langt borta frin mig sjilv.
Jag kiinde mig virdelds.

Vissa versioner kompletteras med elva péstdenden som ir avsedda att mita

beteenden. Personen fir markera om nagot visst hint (0) inga, (1) en, (2) tva dill

tre, (3) fyra till sex eller (4) dagligen under senaste veckan. De elva pastiendena

ar:
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Jag skadade mig sjilv genom att skira, branna, kviva, banka
huvudet eller liknande.

Jag sade dill andra att jag skulle d6da mig sjilv.

Jag forsokte begd sjilvmord.

Jag hetsit.

Jag tvingade mig sjilv att krikas.

Jag hade ett hogriskbeteende genom att medveter kora for
snabbt, springa pa hustak, balansera pa broar eller liknande.
Jag blev full.

Jag tog droger.

Jag tog medicin som jag inte hade fitc utskrivet, eller om det
var utskrivet sd tog jag mer dn den rekommenderade dosen.



Jag hade raseriutbrott eller attackerade andra fysiskt.
Jag hade impulsiva sexuella méten som jag senare skimdes
over eller som gjorde mig arg.®?

BSL-23 ir en forkortad version av BSL-95 (95 frigor) och har den fordelen ate
den inte dr lika svar och trottande att besvara. De bada versionerna anses ha god
validitet och har “moderat positiv korrelation” med det kanske vanligaste
skattningsinstrumentet inom psykiatrin, SCL-90 (Symtom Checklist, 90
frigor).” Bsl-95 har sju subskalor: sjilvuppfattning, affektreglering, sjilv-
destruktivitet, dysfori, ensamhet, inkriktande tankar och hotfullhet.** BSL ir
utformad specifikt for att mita hur vanliga BPD-symtom é4r hos en viss person.
Det anvinds for att mita forindringar hos patienter samt for att skilja mellan
BPD och andra nirliggande diagnoser.®

Symtomlistan i DSM-IV-Tr, de sju subskalorna i BSL-95 och det &ver-
gripande resultatet pA BSL-23 ir tekniska beskrivningar av BPD, men det finns
ingen exake eller allmingiltig definition av BPD. Inom ACT, MKT och DBT
stiller man sig kritisk mot att likstilla diagnoser med sjukdomstillstind. Man
fokuserar istillet pd de symtom eller pa det problembeteende som patienten har.
Behandlingen ir utformad med tanke pd de symtom och forklaringar till deras
orsaker, snarare in diagnoser. Dirmed forlorar diagnoserna som sidana sin
centrala stillning som beskrivning av ett tillstdind. Diagnosen ir diremot
fortfarande ett viktigt redskap for att kommunicera med patienter och andra
terapeuter/forskare. Med eller utan diagnoser anses det grundliggande
problemet vara svérigheten att reglera kinslor, tankar och handlingar och de
konsekvenser detta har.

2 Slutligen finns det dven en skala fran 0 dll 100 procent dir personen fir markera hur det generella
personliga tillstindet varit under veckan.

M. Bohus et al. (2009), *The Short Version of the Borderline Symptom List (BSL-23): Development and
Initial Data on Psychometric Properties”, i Psychopathology (42:1), s. 33.

# Dessa subskalor kan inte identifieras i BSL-23 (ibid. s. 35).

% Ibid. s. 37. I deras studie undersdkees 379 BPD-patienter. [ svaren lag medelvirdet pa 2.05 med en
standardavvikelse pd 0,9. Vid en jimfSrelse mellan patientgrupper var medelvirdet for patienter med ADHD
1.02, for schizofrena 0,92 och for personer med posttraumatiske stressyndrom 1,19.
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2.5. Tredje generationens terapier som samhalls-
fenomen

Vissa av den tredje generationens terapier har fitt stort genomslag bade i Sverige
och internationellt under det senaste decenniet. DBT finns inom bade
oppenvarden och slutenvirden pd manga orter runtom i Sverige. Statens
beredning f6r medicinsk utvirdering (SBU) har bedomt att den leder 7till
minskat sjdlvskadebeteende och ven till firre behandlingsavbrott. Effekten har
visat sig kvarstd vid uppfoljning upp till tva ar. Behandlingen medfor eventuellt
ocksd minskat behov av sjukhusvird, och hos missbrukare minskad drog-
anvindning.”® SBU hinvisar iven till svensk forskning som visar att
kostnaderna for behandlingen av BPD troligtvis minskar nir DBT anvinds.”
Framtiden ser ljus ut fér den tredje generationens terapier. Till och med
Aftonbladet skriver om ACT under rubriken ”Lindra din &ngest med ny
succémetod”.

De acceptansbaserade terapierna spelar en viktig roll for professionellas,
patienters och lekmins forstdelse av psykisk hilsa och psykiskt lidande.
Modellerna av psykisk hilsa och psykiske lidande ar visserligen komplexa men
for den skull inte nddvindigtvis begrinsade till terapin. De flyttas ut frin den
professionella terapins rum till vardagssituationer dir de tillimpas pa mer eller
mindre lyckade sitt. Ett exempel dr det stora genomslaget for medveten nirvaro
eller mindfulness, inte bara i Sverige utan dven i stora delar av Visteuropa, dir
den marknadsfors som ett sitt att mé bittre, nd hogre "livskvalite” och minska
stress. Guidade meditationsévningar finns att ladda ner lagligt och olagligt fran
en mingd olika hemsidor, den populirvetenskapliga sjilvhjilpsfloran blir all
rikare och pd Apoteket kan man kdpa mindfulnessévningar pa CD-skiva

6 SBU:s ALERT-rapport 2005-07, Dialektisk beteendeterapi (DBT) vid borderline personlighetsstirning. ACT
och MKT har inte fatt ett lika stort genomslag i Sverige, men intresset for ACT har stindigt okat under de
senaste aren.

7 K-I Perseius et al. (2004), "Does dialectical behavioural therapy reduce treatment costs for patients with
borderline personality disorder. A pilot study”, i Vird i Norden (24), s. 27-30.

%S, Milstead (2009), ”Lindra din 4ngest med ny succémetod”, i Affonbladet 18 maj, 2009. En sokning pa
Aftonbladets hemsida ger flera triffar bide pd Acceptance and Commitment Therapy och dialektisk
beteendeterapi pd omréden som sjalvmordsforssk, hunduppfostran, tinnitus och nitdejtingmissbruk.
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bredvid massageoljor och receptfria tabletter mot nedstimdhet. Den tredje
generationens terapier och deras forstielse av psykiskt lidande har funnit sin
nisch. Bide deras samhillsrelevans och det avtryck de satt i det allminna
medvetandet maste tas pd allvar. De utgor didrfor ett viktigt samhillsfenomen
att analysera.

Den mentala ohilsans sociologi 4r studiet av relationen mellan institutioner,
begreppet psykisk ohilsa och de individer som klassificeras som psykiskt sjuka.
Begrepp som normalitet, avvikelse, stigmatisering och normativitet dr centrala
och den sociologiska aspekten bestdr vanligtvis i att man beskriver det psykiska
lidandets sociala karaktir eller i att man beskriver psykiatrin och psykologin
som sociala institutioner. Hir vill jag prova en annan infallsvinkel. Den
teoretiska utgdngspunkten dr inte sociologiska forklaringsmodeller av
sjukdomars eller institutioners sociala ursprung, utan kunskaps- och vetenskaps-
teoretiska analyser av vetenskapliga praktiker. Avhandlingen infogar sig dirmed
i en tradition som betonar epistemologiska resonemang kring skillnaden mellan
vetenskaplig och vardaglig kunskap snarare dn frigor gillande det socialas
eventuella inflytande pa kunskapen.

I det inledande kapitlet stills frigan vad som ger terapin dess make. Jag menar
att det finns tva sdtt att besvara en sddan fraga. For det forsta kan man beskriva
terapin som en del av en storre sambhillelig institution och visa hur detta
forhillande ger den makt Gver individer och grupper. Detta ar den vanliga
ansatsen inom den mentala ohilsans sociologi. Men jag menar att det finns ett
annat sitt att besvara frigan, som betonar andra aspekter och utgdr frén terapins
specifika premisser, vad som gor terapin unik. Diskussionen om legitimiteten av
de terapier som analyseras i avhandlingen har till stor del handlat om de
vetenskapliga resultat som talar for deras effektivitet.”” Den tydliga kopplingen
till vetenskapliga diskussioner och metoder har som vi nyss sett dven varit det
som enligt foresprikarna skiljer den tredje generationens terapier frin andra
terapiformer. Att synliggora det sitt pd vilket vetenskaplig kunskap tillimpas
och forhéller sig till andra kunskapsformer ar ddrfor en viktig bestandsdel i en

® For en kritik av den tredje generationens terapier frin detta perspektiv, se exempelvis Lars-Goran Ost
(2008), “Efficacy of the third wave of behavioral therapies: A systematic review and meta-analysis”, i

Behaviour Research and Therapy (46:3), s. 296-321.
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analys av ACT, MKT och DBT som samhillsfenomen. I detta sammanhang ir
den historiska epistemologin ett anvindbart verktyg.

Nir man betonar terapins sociala forutsittningar (det forsta svaret) studerar
man terapin som en praktik bland andra. Ur ett sidant perspektiv blir
avhandlingens resonemang om vetenskap och sanningsansprik mindre
visentliga. De tva sitten att besvara frigan om terapins makt ir svira att hélla i
luften samtidigt eftersom de betonar vad terapin har gemensamt med andra
praktiker respektive vad som skiljer terapin frin andra prakiiker. De olika
betraktelsesitten star inte i konflikt med eller motsidger varandra, utan kan ses
som olika perspektiv pa frigan om terapins makt och olika forklaringar till att
den tredje generationens terapier har fitt en sa stark stillning i den svenska och
internationella psykiatrin och psykologin. Det dr min overtygelse att de tvd
sitten att diskutera frigan om terapins makt kan komplettera varandra och att
bada har en plats i en analys av den tredje generationens terapier som samhills-
fenomen.
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Kapitel 3. Introduktion till

problemet

Pragmatismen goér ingenting annat dn ger sig ut pa jakt efter en
garanti. [...] Argumentet for att beviset f6r puddingens existens
finns i dtandet av den 4r just snyggt. Vad som intresserar oss ir ju
den mekanism som forsikrar oss om att det verkligen ir pud-
dingen vi dter och inte en dngkokt elefantunge nir vi rror att vi
dter var morgonpudding! Och s beviset att saken bevisas genom
upprepning under hundratals eller tusentals ar av minsklig

praktik [...].%°

De frigor som kommer att stillas i analysen av terapi och terapiteori har levt ett
lingt och omvixlande liv i den vetenskapsteoretiska och vetenskapsfilosofiska
historien. Fragorna har stillts — och ibland ansetts besvarade — utifrin filosofiska
och teoretiska perspektiv med namn som realism, relativism och pragmatism. I
detta kapitel kommer jag atc kontrastera min begreppsapparat mot dessa
filosofier for att dirigenom visa hur historisk epistemologi kan fungera som ett
anvindbart begreppsligt alternativ. Detta kapitel tjinar som introduktion till
bdde min begreppsapparat och de frigor som kommer att belysas i analysen. Jag
kommer att illustrera mitt resonemang med hjilp av exempel pi hur
vetenskaper eller vetenskapliga projekt har analyserats utifrin den historiska
epistemologins perspektiv.

I detta och de tva foljande kapitlen kommer jag att analysera ACT:s, MkT:s
och DBT:s epistemologiska och ontologiska antaganden for att darigenom

>0 Althusser (1968/1970), s. 75-76, indrad Gversittning.
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illustrera de styrkor, svagheter och luckor jag identifierar i den historiska
epistemologin. Det foreliggande kapitlets syfte 4r tvéfaldigt: For det forsta vill
jag identifiera de punkter varpa det 4r nodvindigt att omarbeta den historiska
epistemologin for en analys av terapiteori. Fér det andra vill jag visa att den
historiska epistemologin — om dessa brister kan bearbetas — dr en anvindbar
utgingspunke for att analysera terapi som ett mote mellan vetenskapligt
utformad kunskap och vardaglig kunskap.

Detta forsta kapitel kommer att dgnas at frigor om hur begreppet sanning har
hanterats och kritiserats. Det ar ett begrepp som har stotts och bldtts i ménga av
de diskussioner som forts om terapi och dess roll i det moderna samhillet.
Sanningen dberopas ofta i samtal om terapin — ibland pa grund av sin pastddda
nirvaro och ibland pa grund av sin pastiddda frinvaro — vilket gor dessa fragor
viktiga dven i analysen av terapiteori. Det "problem” kapitelrubriken syftar till
handlar inte om vilket sanningsbegrepp som ir korrekt (eller mest sant), utan pa
vilket site olika praktiker (terapiutveckling, psykoterapeutisk behandling och
patientens vardag) organiseras utifrin olika forestallningar om hur en inter-
vention ska virderas och legitimeras. Vad sker nir dessa diametralt olika sitt att
virdera kunskap och handlingar méts? Hur aterverkar det pd kunskapen och
synen pé vad sann kunskap ir?

Jag forutsitter varken att den terapiteoretiska kunskapen ir sann eller att den
ar falsk. Istillet for ate klargdra om terapin fungerar, vill jag stilla frigan Aur den
fungerar. Att terapin har konsekvenser for och effekter pa patienten ir inte en
friga om huruvida den terapiteoretiska kunskapen 4r sann, utan ir ett resultat
av att terapin ir en minsklig praktik’' Det ir samhillsvetenskapligt mer
intressant att analysera hur denna kunskap organiseras i en viss praktik och hur
terapin som praktik struktureras av kunskapen, kort sagt hur den paverkar
minniskor.

Att kunskap dr sann ir ingen garanti for att kunskapen anvinds for ett gott
indamal. Det ir till och med mojligt att hidvda att sann kunskap ir mer
anvindbar dn falsk kunskap fér att manipulera, kontrollera eller disciplinera

*! Jag delar detta intresse med manga andra, exempelvis det starka programmet, som ir en kunskapssociologisk
tradition med foretridare som Barry Barnes och David Bloor.
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minniskor.”” Samtidigt ir begreppet sanning en viktig ingdng till terapi och
terapiteori, dd terapins legitimitet i mingt och mycket bestims utifrin dess
formodade sanning eller falskhet. En terapi som i vetenskapliga utvdrderingar
visat sig kunna forbdttra patienters situation kan antas representera forhallandet
mellan terapeutiska interventioner, minskligt fungerande och psykiskt lidande
pa ett sant sitt. Men det dr inte riktigt s& enkelt.

Avhandlingen bygger pd en fOrstielse av terapin som en relation mellan
vetenskaplig kunskap och vardagskunskap. Relationen mellan terapins
kunskapsobjekt och erfarenheten® bestir av tv4 olika méten. For det forsta sker
det ett mote i terapiteorin. Detta mote dger rum pa “det vetenskapligas™ filt.
Hir bedéms kunskap med vetenskapliga metoder for att faststilla om en
forklaring dr sann eller falsk. Erfarenheter, kinslor, tankar och handlingar
begreppsliggors utifrdn de funktioner de fyller i vidmakthéllandet av psykiske
lidande. I detta mote sker ingen kamp om legitimitet, di de olika kunskaps-
formerna befinner sig pa tva olika nivéer. Diremot har den funktionellt defini-
erade modellen foretride nir det giller den terapiteoretiska forklaringen till
kinslors, tankars och handlingars roll.

For det andra sker det ett méte i det terapeutiska arbeter i och utanfor terapi-
sessionen. P4 detta file klassificeras inte handlingar utifrin huruvida de kan
sdgas vara sanna eller falska, utan utifrin deras konsekvenser. Detta ir initialt en
potentiell plats for konflikter mellan olika tolkningar av situationen och vad
den kriver. En tes i avhandlingen ir att "konflikten” l6ses ddrigenom att terapin
i mangt och mycket bestdr av terapeutens och patientens anvindning av
instrument och tekniker for att tillimpa provad och utvirderad kunskap pa

*2 Det ir inte min intention att argumentera for att den terapiteorietiska kunskapen anvinds for dessa
indamal. Heller inte att motbevisa siddana anklagelser.

53 1 nista kapitel kommer jag att argumentera for att erfarenheten inte har ett objekr pa samma sitt som den
vetenskapliga kunskapen, utan att den riktar sig mot sig sjilv i vad som kan kallas for vardagliga eller
ideologiska forestillningar om minsklig subjektivitet. Ordet “ideologisk” har en negativ klang, varfor jag vill
vara forsiktig med att anvinda det. Kanske 4r det viktigt att fortydliga att jag inte antar atc vardagliga
forestdllningar om subjekeet 4r falska i motsats till vetenskapens “sanna” hypoteser om personlighetens
struktur. Jag kommer utveckla resonemanget i nista kapitel och hoppas att detta fortydligande forklarar mer
4n vad det forvillar.
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patientens konkreta situation.”® Detta andra mote kan sigas iga rum pa ett
vardagligt eller ideologiskt falt.

Fragor om sanning 4r centrala i litteraturen om terapi. Frigorna, som stillts
fran sociologiske, psykologiskt men dven (neuro-)biologiske hill, handlar om
vilken funktion terapin fyller. Det kan gilla terapin som samhilleligt projeke: Ar
terapi en viktig del av det sociala skyddsnitet eller ett verktyg i ett
disciplinerings- och normaliseringsprojekt? Ar den till och med bade och?
Fragorna kan dven gilla terapins teoretiska ramverk: Ger ramverket en korrekt
beskrivning av patientens problem, eller utgor den ett sdtt att legitimera en
individualisering och avpolitisering av det psykiska lidandets “egentliga”
orsaker? Eller forhaller det sig tvirtom si att terapin politiserar neurobiologiska
storningar och utnyttjar minniskors medfédda svagheter i ett politiske spel?
Dessa tolkningar dterspeglar olika uppfattningar om terapins sannings- och
giltighetsansprik. Aven for terapiutvecklingen interna fragor, till exempel vilken
teknik som ir bist limpad for att hantera ett visst problem, forutsitter nagon
form av sanningsbegrepp. Alla dessa positioner gor det limpligt att utgd frin
sanningsbegreppet vid en kontextualisering av begreppsapparaten.

3.1. Sanning och det oundvikliga

I en diskussion om terapiteoretiska modellers sanningsansprék kan man utifrin
den amerikanske filosofen Ian Hackings artikel "How Inevitable are the Results
of Succesful Science?”” friga sig hur oundvikliga den framgingsrika terapi-
modellens beskrivningar av och interventioner i patientens situation ir. Kan en
korrekt och anvindbar beskrivning av patientens psykiska lidande bara goras pa
ett sitt? Det empiriska svaret dr "nej”, dé flera sinsemellan mycket olika terapi-
modeller visat sig fungera. Men om man problematiserar frigan och forsoker
forklara hur de fungerar si ir svaret inte lika enkelt. I vetenskapliga,
utvirderande jimforelser mellan terapiformers effektivitet har tesen om “the

>4 Instrument och tekniker ir en viktig del i bade utformandet av terapiteorin (som ett sitt att konstruera
effektiva behandlingsstrategier och att validera dess effektivitet) och i utformandet av terapisessionen.

%5 Tan Hacking (2000), "How Inevitable Are the Results of Successful Science?”, i Philosophy of Science (67:3),
s. 58-71.
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dodo bird effect” lagts fram.’® Tesen ir att alla fungerande terapier delar ett
gemensamt terapeutiskt verktyg, nimligen en god och viletablerad relation
mellan terapeut och patient samt tillero till terapimodellen hos bade terapeut
och patient. Det betyder att det egentligen inte ir sirskilt relevant vilken
inriktning terapin har, bara deltagarna tror pa den. Men visst vill man 4nda inte
slippa tanken om att det mdste hinga samman pa négot sitt? Om terapin ir
dndamilsenlig eller inte borde bero pd huruvida terapins analys av patientens
situation 4r sann eller inte. Namnet “the dodo bird effect” kommer frin Alice i
Underlander, dir dodo-fageln, eller dronten som den heter i den svenska
oversittningen, stir som domare i en loptivling mellan ett antal karaktdrer. P&
frigan om vem som vann loppet svarar dronten att “alla har vunnit! Alla ska ha
pris!” Men i Lewis Carrols bok fir deltagarna borja tavlingen var de vill och
springa vart de vill, och dronten stoppar tivlingen efter ungefir en halvtimme.
Kanske kan alla utropas till vinnare bara nir man inte vet var man ska bérja och
var man ska sluta? Att det ser annorlunda ut nir startpunkten, mélet och vissa
grundlidggande regler ar uppstillda? (Jag ger inte ndgot eget svar pa frigan om
vad en verksam terapi miste innehdlla. Diremot kommer jag att beskriva hur
terapin dr ett sitt for patienten att skapa kunskap om och forindra sig sjilv.)
Den terapeutiska alliansen (relationen mellan terapeut och patient) bestdr av
kognitiva beteendeterapeutiska tekniker, exempelvis validering, acceptans,
sokratisk samtalsmetod och bearbetning av negativa tankar. (Relationen mellan
terapeut och patient ses som viktig dven utifrin ett psykodynamiske perspektiv
pa grund av att det dr dér patientens — och terapeutens — tidigare relationer och
konflikter “aterspelas” och blir mojliga att reflektera &ver och lésa.’”) Olika
terapier utformar relationen mellan terapeut och patient pd olika sitt. Man

%6 Se Rick Budd och Ian Hughes (2009), "The Dodo Bird Verdict — Controversial, Inevitable and Important:
A Commentary on 30 Years of Meta-Analyses”, i Clinical Psychology and Psychotherapy (16:6), s. 510-522 och
Luc Vandenberghe och Ana Carolina Aquino de Sousa (2005), "The Dodo-bird Debate, Empirically
supported Relationships and Functional Psychotherapy”, i International Journal of Bebavioral Consultation and
Therapy (1:4), s. 56-61.

%7 Nir det giller behandling av personlighetsstorningar 4r Otto Kernbergs Transference Focused Psychotherapy
extra intressant dd det 4r en terapiform som visat sig effektiv i friga om att minska vissa av de allvarligaste
symtomen. Jag kommer inte att ta upp ndgra psykodynamiska eller psykoanalytiska perspektiv pd psykiskt
lidande i avhandlingen. Jag undviker dessa eftersom de skiljer sig si pass mycket frin de aktuella terapierna att
en utforlig beskrivning av dynamiska och analytiska grundantaganden hade blivit nddvindig.
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kommer da tillbaka till frigan om hur det dr mest limpligt att ta sig an detta
"lopp”. Oavsett om relationen mellan terapeut och patient 4r den enda verk-
samma delen i terapin eller om den bara ir en av mdinga viktiga delar i en
effektiv behandling, kan de terapeutiskt relevanta processerna forklaras
funktionellt (vad i relationen skapar forindring i patientens sitt att kidnna,
tinka och handla?), och denna férklaring virderas lings en vetenskaplig
dimension som spanner mellan sanning och falskhet.

3.2. Sanningen om vad?

Det forsta som maste klargdras dr vad sanningsanspraken giller. Hir kan vi utgé
fran den engelska sociologen Barry Barnes begrepp sociala ting. Med sociala ting
menar Barnes begreppsliga ting sisom “ledare”, “forlorare” och “utstéte”.”® Ate
vara exempelvis ledare dr for Barnes detsamma som att identifieras som ledare,
och det sociala tinget “ledare” uppstr nir en viss person definieras som ledare.
Detta sker oberoende av vilka handlingar personen utfér och i vilken kontext
benimningen sker. Barnes foretrider en ytterlighetssynpunkt om relationen
mellan begrepp och det som begreppet hinvisar till: objektet uppstar i
referensen till det. I bendmningen av en person som ledare uppstar ledaren. Det
ar "sant” att en person som kallas for ledare ir ledare, just ddrfor att han eller
hon definieras som ledare. Om vi anligger ett sidant perspektiv pa terapi-
teoretiska modeller fir tinget kausala egenskaper i den godtyckliga
benimningen av ett ting som orsak till det psykiska lidandet. Ett trauma ir ett
trauma om — och bara om — det definieras som ett trauma.

Det finns de som menar att vetenskapens kunskapsobjekt delar egenskaper
med Barnes’ sociala ting. Det handlar bide om natur- och samhaills-
vetenskaperna, dven om det oftast dr de senare som beskrivs och kritiseras pé ett
sadant site. Tva studier av vetenskapliga praktiker som ir relevanta i detta

*% Se Barry Barnes (1983), "Social Life as Bootstrapped Induction”, i Sociology (17:4), s. 525-526, 536-541.
Socialt ting 74r ett begrepp som per definition inte fir syfta till ett specifikt objekts empiriska egenskaper. Det
kan darfor inte berdtta nigot for oss om vad som kinnetecknar det specifika objektet, eller om likheter mellan
objektet och andra. [...] Trots att dessa begrepp inte innehaller ndgon information om de specifika objekt de
refererar till, har de en roll att spela” (ibid., s. 525).
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sammanhang ir Hans-Georg Rheinbergers Towards a History of Epistemic
Things: Synthesezing proteins in the test tube och Bruno Latours och Steve
Woolgars Laborarory Life: Construction of a scientific fact.”” Dessa bdda studier
har i olika grad litit sig inspireras av den historiska epistemologin, och det ir
ddrfor intressant att se hur de har kritiserats och forsvarats. Bada studierna har
anklagats for att reducera det vetenskapliga objektet till ett socialt ting. En
anledning till kritiken ir att de bada studierna beskriver hur kemiska fenomen
framkallas pa artificiell vig i ett laboratorium: Fér Rheinberger ett protein, for
Latour och Woolgar ett hormon. Konstruktionen, i bokstavlig mening, sker i
laboratoriet.” Hacking betonar i en kommentar till Latour och Woolgar att
termen konstgjord har tvi innebdrder: “skapad av minniskan” och “oikta”.¢'
Distinktionen mellan dessa tvi innebdrder faller om det vetenskapliga objektet
definieras som ett socialt ting (och detta dr enligt kritikerna vad som sker i de
analyserna). Ur detta perspektiv blir det vetenskapliga objektet ett "konstgjort,
oikta, objekt”.®” Vetenskapare talar om hormonet, och refererar dirvid
egentligen till wler om hormonet, inte till hormonet som verkligt objeke.
Hormonet konstrueras i laboratoriet, bide genom konstruktionen av hormonet
som molekyl och genom konstruktionen av hormonet som socialt ting.

> Hans-Jorg Rheinberger (1997) Toward a History of Epistemic Things: Synthesizing Proteins in the Test Tube
och Bruno Latour och Steven Woolgar (1979) Laboratory Life: The construction of a scientific fact.

T sin kommentar till David Bloors kritik menar Rheinberger att det 4r just den epistemiska osikerhet” som
detta innebir som ger det epistemiska objektet (Rheinbergers benimning pa konstgjorda objekt) dessa
egenskaper ("A Reply to David Bloor”, i Perspectives on Science (13:3), s. 407). Bloor, som foretrider det starka
programmet, menar att Rheinberger “egentligen” ser proteinet som ett socialt ting. Detta dr en kritik enbart
om man anser att protein som vetenskapligt objekt dr ndgot annat dn ett socialt ting eller ndgot i grunden
annat 4n en spriklig konstruktion, vilket Bloor inte verkar gora.

¢ Tan Hacking (1988), "The Participant Irrealist at Large in the Laboratory”, i British Journal for the
Philosophy of Science (39:3), s. 285. P4 den andra definitionen av konstgjord tar han exemplet “konstgjord
gridde”. Detta 4r en oidkta gridde, inte lika "bra” eller “dkta” som gridde (ibid., s. 285). Den férra typen av
anvindning av begreppet borde kunna tillimpas p& “ikea” gridde dven om Hacking inte sjilv gor det. Det ér
en av minniskan skapad produkt, det vill siga konstgjord. I en artikel till Georges Canguilhems minne tio &r
senare kom Hacking att citera Descartes Principia philosophiae: "alla ting som ir artificiella ér [...] naturliga.
Exempelvis s r det inte mindre naturligt for en klocka att halla tiden p4 grund av de kugghjul den bestar av,
4n vad det dr for ett trdd ate producera fruke”. (Descartes, Principia philosophiae, Del iv, §203, citerad i lan
Hackings (1998), ”Canguilhem amid the cyborgs”, i Economy and Society (1998) (27:2-3), s. 202).

%2 David Bloor (2005), "Towards a Sociology of Epistemic Things”, i Perspectives in Science (13:3), s. 293~
295.
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En orsak till kritiken av Latour och Woolgar dr deras uppfattning att objektet
konstitueras genom en uppsittning materiella tekniker, det vill siga atc det
vetenskapliga objektet dr beroende av den kontext som det skapas i (hir
laboratoriet och experimentet). En viktig inskrinkning i objektets relativitet
finns i Latours och Woolgars uppmaning till lisaren “att forestilla sig att vissa
delar av laboratoriets utrustning skulle forsvinna [vilket] skulle innebdra att
dtminstone ett av verklighetens objekt skulle forsvinna frin diskussionen”.
Mirk formuleringen: De diskuterar inte konstruktionen av ett objekt (ett mne
som enligt bokens innehallsférteckning endast upptar sex sidor), utan
konstruktionen av ett vetenskapligt fzktum (nigot som redan undertiteln
avslojar). I en analys av en vetenskaplig praktik sdsom ett samtal mellan akeorer
(och det dr si som jag menar att Latours och Woolgars bok bor lisas) ar inte
frigan om hur man stiller sig till sanningsbegreppet si central. Detta kan
forklara den forvirring som deras bok dndé skapat angdende deras forstaelse av
det vetenskapliga objektet. Jag ldser deras bok som en analys av vetenskapares
samtal, dir experimentet och laboratoriet beskrivs som medel for detta samtal
(som medium for konstruktionen av olika typer av argument och fakta).®* I
samtalet konstrueras det sociala tinget, men inget hos Latour och Woolgar
antyder att detta samtal ir det enda som finns. Dirmed innehéller deras
resonemang inte manga ledtradar till vad som kinnetecknar vetenskapen och
dess objekt om man inte begrinsar sig till konstruktionen av vetenskapliga
fakta. Kritiken mot Latour och Woolgar for dirfor inte diskussionen om
vetenskapliga objekt framat.

I sin kritik av Rheinberger nirmar sig David Bloor frigan pd ett annat satt.
Bloor menar att frigan om huruvida relationen mellan vetenskapliga begrepp
och objekt handlar om vertikala relationer mellan ord och ting eller om
horisontella relationer mellan utsagor (det vill siga definitionen av ett socialt
ting) 4r felformulerad. Han menar att en utsaga om den materiella virlden
forhaller sig bdde till det den hinvisar till (objektet) och till andra verbala
aktorer (genom sprak).” Detta idr en tilltalande position: Ett objekt kan ha

% Latour och Woolgar (1979), s. 64, min kursiv.

% For ate komplicera det hela talar Latour och Woolgar om objektet som en aktor, som en samtalspartner.
Men det handlar fortfarande om ett samtal.

% Bloor (2005), s. 301-302. Mirk att han hir har preciserat virlden som en "materiell” virld.
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egenskaper — exempelvis firg, form och luke — som begrepp hinvisar tll. Men
begreppen om detta objekt hinvisar dven till en kollektiv forstdelse av
exempelvis "réd”, rund” och “sur”.* Denna uppdelning verkar for Bloor gilla
bide vardagliga spraksituationer och vetenskapen, vilket innebir atc den
vetenskapliga praktiken ir en underklass till den allminna klassen ”praktiker”.®’
Kritiken mot Rheinberger gor gillande att det experimentellt framstillda
objektet (proteinet) inte hdnvisar dll nagot tydligt avgrinsat objekt i
verkligheten (utanfSr experimentet) och att det dirfér bestdr enbart av
horistontella relationer mellan olika utsagor.®® Jag menar att distinktionen
mellan de tvé kriterierna faller med Bloors kritik: Anledningen till att man inte
kan siga att det finns ett objeke i verkligheten som begreppet hinvisar «ill ir
enligt Bloor att man inte har kunskap om detta objeke, det vill siga att det inte
finns nagon kollektiv forstdelse av det. D4 blir objektets existens beroende av att
det finns ett subjekt som erfar det med hjilp av en kollektiv forstielse.” Att
hinvisa till exempelvis dpplets egenskaper “runt”, ”rétt” och “surt” dr beroende
av erfarenheten av dpplet, vilken formas i den kollektiva forstdelsen, i

samhillet.”®

(Jag kommer senare att visa att erfarenheten inte 4r ndgot
vetenskapligt limpligt medel for att garantera ett objekts existens.) Jag menar

att det vetenskapliga objektet 4r ett objekt som forutsitter en bearbetning av det

% Tillfilligtvis formulerar B.F. Skinner verbalt beteende pa ett liknande sitt: "Dessa 4r de viktiga begreppen

[for att forsta verbalt beteende]: Ett stimulus, en respons och en forstirkning som den verbala omgivningen
tillhandahaller. [...] Den relevanta relationen mellan dessa begrepp kan uttryckas si att omgivningen
forstirker responsen enbart ndr den avges i nidrvaro av ett visst stimulus. Forstirkningen av exempelvis
responsen rod ir kontingent i relation till ett réte objekts nirvaro. [...] Ett rétt objeke blir ett diskriminativt
stimulus, ett tillfille, f5r att den lyckade responsen réd ska avges.” (B. F. Skinner (1945), "The operational
analysis of psychological terms”, i Psychological Review (52), s. 272). Ett diskriminativt stimulus ir ett stimulus
som troliggor vissa konsekvenser av ett visst beteende. Att det regnar ir ect diskriminativt stimulus f8r att man
kommer att bli blét om man gir ut.

 Denna beskrivning r utmirkande for det starka programmets vetenskapssyn.

6 T Rheinbergs analys av det explorativa laboratoricarbetet omgirdas experimentet av en “epistemisk
osikerhet” kring dess resultat.

% Drar man en sidan tanke till sin spets 4r alla vetenskapliga objekt som inte 4r direke erfarbara for subjekret
(eller som inte 4r avgrinsade pa ett sitt som sammanfaller med subjektets erfarenhet av det) ett socialt ting.

70 Applet, som anvinds som ett exempel for art illustrera och forenkla, r pa ett sitc ett si pass irrelevant
exempel ate det riskerar att férhindra en verklig forstdelse av resonemangets implikationer. Om utsagorna rér
ett mer komplicerat och vanskligt mne, exempelvis manniskans natur, blir det mer tydligt vad som star pa

spel.
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empiriska fenomenet. Det klassiska exemplet ir Newtons formulering av
gravitationskraften efter att ha observerat ett fallande dpple. Gravitationskraften
ir en generalisering av den partikuldra hindelsen. Den lag Newton formulerade
forklarar med andra ord varfor tvd@ massor attraherar varandra, inte varfor
“ipplet foll till marken”. Applet och marken ir i Newtons formel ersatta med
beteckningarna "m1” och ”’m2”. Den materia som gravitationskraften verkar pa
kidnnetecknas varken av firg, form eller lukt, utan av den abstrakta egenskapen
“massa’.

I linje med detta resonemang kan de fenomen som terapiteorin identifierar
som viktiga i vidmakthéllandet av psykiskt lidande inte sigas vara samma
fenomen som patienten sjilv upplever. Terapiteorin beskriver kinslors, tankars
och handlingars funktion och deras relation till den kontext de uppstir i. Dessa
funktioner forklaras i en teoretisk modell, exempelvis en modell av sjilvskade-
beteende, en modell av hur kontroll &ver de egna tankarna dr mojlig och sa
vidare. Modellen visualiserar och beskriver en eller flera (hir psykiska)
mekanismer. Terapiteorins begrepp utgdr i sin tur beskrivningar av specifika
funktioner som hirleds ur modellen. Detta innebdr att terapiteorins begrepp
inte ir beroende av patientens erfarenhet av dem, utan av mojligheten ate
tillimpa modellen pi patientens situation. Att beskriva en viss hindelse med
beteendeterapeutiska begrepp som diskriminativt stimulus’* eller en viss reaktion
som erfarenhetsundvikande’ ir inte beroende av att hindelsen upplevs som ett
diskriminativt stimulus eller att reaktionen upplevs som erfarenhetsundvikande.
Beskrivningen ir istillet beroende av den terapiteoretiska modell som analysen
gors utifrin. Att terapins funktionella objeke skiljer sig frin patientens
vardagliga begrepp och erfarenheter innebir varken att en referentiell relation
mellan vetenskapens begrepp och dess objekt forsvinner (se Barnes) eller att det
vetenskapliga objektet blir en sjilvrefererande utsaga (se Bloor). Vad som sker ar
ddremot att relationen mellan det vetenskapliga objektet och en wvardaglig
forstdelse av de empiriska objekten bryts. Vetenskapliga begrepp hinvisar till hur
objektet forklaras och vilka relationer det har till andra delar av modellen
(exempelvis forklarar gravitationslagen relationen mellan "m1” och "m2” (tvd

7! Se not 67.

72 Vilket betyder att ett beteende har till funktion att lita patienten slippa uppleva vissa kiinslor, ha vissa
Yy

tankar eller befinna sig i en viss situation.
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massor mellan vilka gravitationen uppstar) med hjilp av modellens tvd andra
begrepp, gravitationskonstanten och avstindet mellan ml:s och m2:s
masscentra). Jag menar att den kollektiva forstielse som de vetenskapliga
begreppen hinvisar till bor beskrivas som en wvetenskaplig problematik, och att
denna kollektiva forstdelse skiljer sig frin den vardagliga kollektiva forstielsen
eller spréksituationen. Mer om detta i senare kapitel.

Det faktum att det vardagliga och det vetenskapliga spriket dr sinsemellan
odversittbara innebdr inte att de objekt som det senare hinvisar till 4r konst-
gjorda i Hackings andra bemirkelse ("odkta”), utan att vetenskapliga begrepp
beskriver funktioner och lagar som inte kan likstillas med vart vardagliga sitt
att uppleva var omvirld. Ett rott dpple kan inte pd nigot meningsfullt sitt sigas
betyda samma sak som det beteendevetenskapliga begreppet “diskriminativt
stimulus” (aven om det roda dpplet kan fungera som ett diskriminativt stimulus
for att siga orden “réte dpple”). Psykologiska, vetenskapliga, begrepp syftar inte
till att beskriva ett ting sddant det framstir for oss, utan till ace forklara ete
fenomens funktion utifrin en psykologisk modell.

3.3. Experimentet som modell for vetenskapen

Om inte vetenskapens objekt ir tillgdngliga for oss direkt, hur far vi dd kunskap
om dem? Ett ofta forekommande svar dr att laboratorieexperiment gor det
mojligt att skapa detta objekt. Filosofen Roy Bhaskar beskriver vetenskapens
objekt som ”mekanismer, strukturer och system av relationer som [existerar]
oberoende av vetenskapen, men som enbart kan ’fingas’ i en form som gér dem
tillgingliga for minniskor, som ett kontingent fenomen i naturen, under
omstindigheter som ir experimentellt framkallade och kontrollerade”.”
Bhaskar menar att de “osynliga” mekanismer som genererar livsvirlden visst 4r
tillgingliga for minniskan wunder vissa omstindigheter. Dessa omstindigheter

7> Roy Bhaskar (1975), "Feyerabend and Bachelard: Two Philosophies of Science”, i New Left Review (94), s.
53. Bhaskar podngterar att det verkliga objektet saknas i Bachelards epistemologi. Dirfor saknas dven denna
definition av det tekniska fenomenet. Jag ser diremot inga hinder for att kombinera Bachelards epistemologi
med de ontologiska antaganden som Bhaskar gbr i citatet ovan.
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bestir av experimentet och laboratoriet, vilka inte existerar i terapin. Nir vi
analyserar terapin dr det darfor viktigt atc friga sig hur avgorande dessa
“omstindigheter” 4r for att det ska vara mojligt att identifiera vetenskapens
objekt.”

Merparten av beskrivningarna av den vetenskapliga praktiken som en
produktion av objekt analyserar laboratoriearbete och experiment. Det ir i
laboratoriet som produktionen av fenomen sker. Genom att isolera vissa
variabler dr det mdjligt att skapa fenomen som inte existerar i virlden utanfor
experimentet (exempelvis Rheinbergers protein och Latours och Woolgars
hormon). Experimentet som slutet system har spelat en stor roll i synen pi
vetenskapen som skapande aktivitet. Att experimentet ir ett slutet system
innebdr att alla influerande variabler (exempelvis temperatur, mingden syre och
sd vidare) kan mitas och kontrolleras av experimentoren. Men minniskans
vardag ir inget slutet system. Terapiteorins objekt kan inte sigas vara isolerat
och de paverkande variablerna kan inte konstanthallas. De terapeutiska
modellerna beskriver med andra ord (en aspekt av) ett dpper system. Detta ir en
viktig skillnad mellan avhandlingens objekt — terapin — och de analyser av
vetenskapliga praktikers produktivitet som inspirerar dess begreppsapparat. Pi
vilket sitt dr resonemanget fortfarande giltigt i friga om ett dppet system? Jag
menar att argumentet om den vetenskapliga praktikens produktivitet inte dr
betingat av att experimentdren arbetar med ett slutet system 7 sig, utan av att
han eller hon arbetar med att identifiera och beskriva de relevanta relationerna
mellan det vetenskapliga objektet och andra delar av den aktuella forklarings-
modellen.”” Det vetenskapliga objektet behdver inte sammanfalla med det
empiriska fenomenet. Allt det som paverkar det empiriska fenomenet paverkar

76

inte det vetenskapliga objektet — och vice versa.”® Experimentet ir en

74 Denna fraga ir viktig for avhandlingens resonemang, men iven for sociologins existens. Dagens sociologi ir
ingen vetenskap om experimentet och laboratoriet dr nédvéndiga vetenskapliga villkor.

7> Effekterna som exempelvis temperatur och syremingd har pa forbrinningen av ett visst material 4r littare
att beskriva i ett experiment, men kan dven studeras i ett Sppet system.

76 Btr exempel fran terapin: En intervention som forhindrar ett visst konkret beteende (exempelvis att skira
sig) behover inte forhindra att den funktion som beteendet fyllde upphor att verka (en funktion som
beteendet kan fylla dr en “dysfunktionell form av kinsloreglering”). Att ta bort alla vassa ting frin en person
som skurit sig forhindrar personen att skira sig, men inte att utféra andra sjilvskadehandlingar. Detta dr
skillnaden mellan att intervenera i ett visst beteendes form och att intervenera i dess funktion. Formen — det
konkreta och partikuldra — ir inte relevant for en funktionell forstielse.

52



anvindbar, men inte nédvindig, metod for att identifiera olika funktioner och
producera olika fenomen. Psykologen Robert Lynd-Stevenson har diskuterat de
satt pa vilka modellutveckling kopplad till teoretiska forklaringar och statistiska
instrument kan identifiera kausalitet:

[...] ett antal metodologer menar att en viss kombination av stat-
istiska redskap kan anvindas tillsammans med en modellerings-
metod f6r att skapa ett slutet system. [...] [BJdde den expe-
rimentella metoden och modelleringsmetoden gor det méjlige att
analysera kausalitet d& de gor det majligt att “sniva in kausalitet
genom att utesluta alternativa orsaker”. Att anvinda statistiska
redskap i kombination med en modelleringsmetod for att skapa
ett slutet system 4r att redogora for frimmande variabler i en
kausal hypotes. Nir de frimmande variablernas paverkan
kontrolleras blir det mojligt att undersoka behandlingens effekt i
ett slutet system. Men de flesta metodologer dr Gverens om att
statistiska redskap tillsammans med modelleringsmetoder inte
kan anvindas for att skapa ett slutet system, di det vanligtvis
finns ett okdnt antal frimmande och dirfér okontrollerbara
variabler i ett oppet system.”’

Konstruktionen av forklaringsmodeller kan skapa forutsittningar som liknar
experimentorens laboratorium. Teoretiska antaganden och empirisk/klinisk
erfarenhet 4r de verktyg som anvinds for att det system som modellen beskriver
ska vara sd “tillslutet” som mojligt. Alla de variabler som péaverkar ett visst
fenomen ska finnas beskrivna och férklarade i modellen. Filosofen Alain Badiou
skriver att modellens funktion gor det mojligt att “forutse pd vilket site
modellen kommer att reagera i det fall ett av dess element forindras”, att den
gor det mojligt att forutsiga och paverka forindringar i det system som
modellen representerar.”® Modellen som abstraktion ir ett slutet ("overkligt”)

77 Robert Lynd-Stevenson (2007), "Concerns regarding the traditional paradigm for causal research: The
unified paradigm and causal research in scientific psychology”, i Review of General Psychology (11:3), s. 286.
Metoden benimns “kausal modellering”. Modellen kan 4ven beskriva mekanismer som en friga om
potentialer.

7% Alain Badiou (1969/1971) Begreppet modell: Inledning till en materialistisk vetenskapsteori for matematiken, s.
13. Det 4r med Badious ord den abstrakta modellens “formella overklighet” som sdtter den i stind atc
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system. Jag menar att zlldmpningen av en modell (exempelvis genom kedje-
analys och funktionell analys) kan beskrivas som en analys av ett begrinsat
system. De funktionella relationerna mellan modellens delar dr avsedda ate
beskriva alla relevanta aspekter av det problem som analyseras. Hayes skriver att

[e]tt annat element i ett kontextuellt, beteendevetenskapligt och
vetenskaplige tillvigagingssitt dr att utveckla en forsta forstdelse
av manipulerbara kontextuella principer pi teoretisk nivd. Dessa
teorier leder behandlingen framic [eng. informs] och vice versa. Vi
vill utveckla beteendeprinciper med hog precision som beskriver
situerade handlingar pi ett sitt som gor dem mojliga ate tillimpa
pa olika situationer och som omfattar manipulerbara kontextuella
faktorer. Detta skulle innebira att teorierna beskriver vilka tillvi-
gagngssitt klinikern har dll sitt forfogande i stdllet f6r att denne
skulle vara tvungen att stanna kvar helt i en virld bestdende av
beroende variabler (exempelvis tankar, kinslor och synliga [eng.
overt] handlingar), en begrinsning som ir vanligt férekommande
i de strategier som anvinds i de delar av psykologin som star utan-

for den beteendevetenskapliga traditionen.”

En funktionell modell kartligger inte faktiska orsakssamband, utan de
funktioner som genererar relationer av orsak/verkan-typ. Modellen bér beskriva
varfor en patient exempelvis upplever dngest nir ndgot visst sker, inte azr
patienten upplever dngest nir detta sker. Orsakssambandet i den av patienten
upplevda virlden ir oftast blott allefér tydligt for henne sjilv. Hayes uppmaning
ovan om att bryta med en "virld av beroende variabler” innebir att dverge dessa

forenklade forklaringar. Det faktum att det finns ett forhéllande mellan
hiandelsen och den emotionella responsen ir mindre viktigt f6r mojligheten att

organisera vérlden kausalt. En konkret modell kan beskriva vilka hindelser som foljer pé varandra, men endast
en abstrakt modell kan beskriva hur dessa hindelser "uppstdr”, eller beskriva delarna utifrin deras funktion i
systemet.

7% Steven Hayes och Njsrdur Viborg (2008), "Intervju med Steven Hayes”, i Sokraten (4), s. 3. En intressant
formulering finns dven i Donald Baer, Montrose Wolf och Todd Risley (1968), ”Some current dimensions of
applied behavior analysis”, Journal of Applied Bebavior Analysis, (1:1), s. 91-97: “experimentdren fdrsoker visa
att det som sker dr en beteendeanalys: att ett visst beteende framkallas nir han introducerar en viss variabel
och att detta beteende férsvinner nir han tar bort variabeln” (citat frin s. 94).

54



intervenera i forhallandet dn innehallet i detta forhallande. Ett konkret beteende
ir ett utslag av en viss beteendefunktion, och det dr denna funktion som ir
terapeutiske relevant.

Om forklaringsmodellen utgor ete tillrdckligt substitut for experimentet i
terapin ndr det giller att identifiera beteendets funktion, blir det genom
modellen majligt att isolera vad det psykiska lidandet bestir av samt att tillimpa
denna kunskap pd patientens situation. Modellen kan liggas dver patientens
situation och framhiva det psykiska lidandets relevanta bestindsdelar. Denna
mojlighet  ateraktualiserar ett gammalt problem, nimligen frigan hur
vetenskapens sanningsansprik och forklaringsforméaga forhaller sig till terapins
slutgiltiga mal, att sitta patienten i stdnd att leva et drigligt liv.

3.4. Pragmatism

I baksidestexten till Anna Kévers bok KBT i utveckling definieras kognitiv
beteendeterapi som “konsten att gora det som fungerar for patienten”. Dir
beskrivs dven utgingspunkten for KBT: den bygger pa “en vil sammanhillen
teori om minskligt fungerande” samt “en mingd tekniker for att hjilpa
patienten till ett béttre liv’. Mirk skillnaden mellan “det som fungerar for
patienten” och “minskligt fungerande”. Den forra beskrivningen ger en
pragmatisk definition av terapins mal, medan den senare anger terapins
utgdngspunkt som de forklaringar av minniskan och hennes omgivning som
terapiteorin erbjuder. (Jag dr siker pa att Kaver och KBT-terapeuter i allmidnhet
ir medvetna om skillnaden. Jag tar upp den som ett exempel pa en inneboende
spanning i det terapeutiska arbetet snarare an som en kritik mot KBT.) Med en
pragmatisk instillning menas hir idén att sanningskriterierna ligger i subjektets
erfarenhet eller upplevelse av ett fenomen: om en terapeutisk intervention
resulterar i att patienten upplever sin situation som mer fungerande ir den sann
for henne. Aven om man inom ACT, MKT och DBT ser ménga av patientens
ickefungerande beteenden som strategier for att ta kontroll 6ver sitt psykiska
lidande, menar man att patienten inser att dessa strategier inte fungerar. Att
patienten soker sig till terapin ses som ett bevis f6r denna insikt. "Det som
fungerar for patienten” dr de strategier som formar uppfylla patientens
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forvintningar pid ett fungerande liv, inte de strategier som patienten tror
fungerar.

Den subjektivistiska, pragmatiska instillningen ska inte blandas samman med
den historiska epistemologins idé om att en vetenskap stiller upp sina egna
sanningskriterier, att sanning ir en effekt av den vetenskapliga praktiken. S& har
exempelvis Althussers filosofi beskrivits som pragmatisk, dd vetenskapen ses som
den kontext i vilken sanning produceras. Jag vill dirfor skilja mellan tva sitt ace
hantera det pragmatiska sanningsbegreppet: Det som utgar frin subjektets
erfarenhet eller upplevelse (ett subjektivistisk pragmatiske sanningsbegrepp) och
det som utgir frin interventionens konsekvenser (ett kontextuellt och
instrumentellt pragmatiskt sanningsbegrepp). For att undvika sammanblandning
av dem anvinder jag termen “pragmatism” endast for att beskriva det
subjektivistiska synsittet. Det kontextuella synsittet & sin sida representeras av
den historiska epistemologins perspektiv.

Jag skiljer mellan ett instrumentalistiskt och ett vetenskapligt sannings-
begrepp, vilket innebir att en terapeutisk intervention som fungerar inte
nédvindigtvis 4r detsamma som en vetenskapligt grundad eller sann terapi.
Diremot kan varje fungerande terapeutisk intervention forklaras funktionellt.
Att tala om fotboll, att ldgga sitt liv i en guds hinder eller att gora en kedje-
analys av den senaste veckans hindelser 4r handlingar som kan leda till att en
minniska mar bittre. Det dr en mojlig terapeutisk konsekvens handlingarna har
for patienten. Men att en terapimodell ir vetenskaplig innebir att den kan forklara
varje terapeutiskr verksam process funktionellt. En vetenskapligt grundad terapi-
modell kan forklara vad i samtalet, tillbedjan eller bruket av kedjeanalys som
overensstimmer med den terapeutiska process som en viss terapeutisk modell
beskriver.’* Om den subjektivistiska pragmatismen forklarar varje situation
utifrn situationens regler eller erfarenheten av situationen (erfarenheten av
fotboll, av. Gud och av beteendeanalysen), menar jag att situationens

% Distinktionen mellan ett pragmatiskt och ett instrumentellt sanningsbegrepp ir dven ett inligg i debatten
om huruvida det dr de "gemensamma faktorerna” (allians och tilltro) eller den specifika terapins verktyg som
ar terapeutiskt verksamma. En terapimodell som kan beskriva de mekanismer som skapar allians och tilltro
(eller terapeutiske likvirdiga verktyg) bor vara att foredra framfor de terapiformer som fSreslir terapeutens och
patientens personligheter och kemin dem emellan som terapins enda verktyg. Exempelvis menar man inom
DBT att ett av BPD-patienternas problem ir att de inte har de firdigheter som krivs for att skapa harmoniska
sociala relationer. Den terapi som kan ge patienten sidana firdigheter stirker den terapeutiska alliansen.
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konsekvenser kan forklaras funktionellt. Den pragmatiska héllningen stannar i
en ’ytlig” beskrivning ("i en virld av beroende variabler”) och frin ett
instrumentellt perspektiv maste erfarenhetsbeviset sikras med andra medel. Hir
vinds den pragmatiska formuleringen: Att nigot fungerar innebir att det ir
sant. Men att ndgot dr sant betyder att det kan forklaras. Denna forklaring
innebir dock ett brott med det som ska forklaras. I de tre exempel som hir
anforts kan de funktionella forklaringarna vara validering av individens virde,
distraktion (frin obehagliga kinslor och tankar), beseendeforindring, exponering
och si vidare. Detta ska inte blandas samman med det reduktionistiska
antagandet att varje vetenskap dr en del av ett universellt sprak (i vilket ett
universellt sanningsbegrepp kan formuleras). Den aktuella vetenskapen har
producerat sitt objekt, i beteendeterapins fall beteendets funktion. Och det ir
utifrin dess funktion som talet om fotboll, tillbedjan av Gud och utférandet av
beteendeanalysen ska forklaras. Det 4r ddrmed éterigen inte friga om huruvida
terapin fungerar, utan om Aur den fungerar.

Terapins pragmatiska mélbeskrivning stiller mig infor ett problem:
Pragmatism — definierad som uppfattningen att sanningen ligger i subjektets
erfarenhet — kan sdgas kortsluta varje kritiskt resonemang; det som fungerar
fungerar och det dr allt som behdver sigas. Ingen bra utgingspunke for en
avhandling! Men jag har hir bérjat formulera en 16sning: Vad ir det egentligen
som fungerar? De terapiformer jag analyserar utgir frin funktionella
forklaringar till kinslor, tankar och handlingar. En viktig del av terapin 4r ace
synliggora for patienten att dennes forsok ace fordndra sin situation md vara
allvarligt menade, men inte andamaélsenliga. Sjilvskada anvinds som ett sitt ate
lindra dngest, men resulterar i ohilsa och stigmatisering och forhindrar mer
dndamadlsenliga och langsiktiga strategier. Olika modeller av minskligt
fungerande och dysfungerande anvinds for att blottligga de negativa processer
som sker och visa pd mer anvindbara strategier for att losa de problem som
beskrivs i beteendeanalysen. De férindringar som sker mits sedan bland annat
med instrument som utformats med hjilp av teoretiska och statistiska modeller.
P4 samma sitt som Althusser i det inledande citatet vill finna en metod for ate
sakerstlla att frukosten faktiskt dr fri frin elefantungar (utan att behéva
dberopa subjektets erfarenhet av dtandet), vill man alltsd i terapin vara siker pa
att patientens upplevda losningar faktiskt utgor ett fungerande forhallningssite
(utan att behdva aberopa subjektets erfarenhet).

57



3.5. Den tredje generationens terapier och brottet med
vardagsforstielsen

I artikeln "Derived relational responding as learned behavior” av Hayes med
flera ges en beteendevetenskaplig tolkning av sprikets funktion som &r relevant
for de epistemologiska frigor som jag stille hir. Mot bakgrund av den klassiska
beteendevetenskapens relativa svérighet att forklara och forutsiga “verbalt
beteende” (sprikanvindning analyserat som beteende) uppmanas beteende-
vetenskapen och beteendeterapin att uppmirksamma hur ldtt det dr att blanda
ihop en vardagsforstielse av spriket med en kontextuell beteendevetenskaplig
forklaring till verbalt beteende.®! En sddan sammanblandning medfér problem
da vetenskapliga begrepp inte 4r sprungna ur den vardagliga erfarenheten. Den
ofrainkomliga nirheten mellan vardagens ord och vetenskapens begrepp okar
risken for att blanda ihop dem. Men samma nirhet ger dven beteendeanalysen
en “omedelbar social relevans”.®* Spraket intar en central plats i minniskors liv,
varfor interventioner i sprikanvindning dr ett effektivt sitt att paverka och
forandra minniskors situation. Detta pekar pa att de tankar som jag borjat
formulera inte 4r frimmande for de terapier jag analyserar.

Skinner definierar verbalt beteende som “talarens beteende forstarke genom
formedling av en &hdérare som ir trinad i ett sprikligt sammanhang”.®
Definitionen har kritiserats for att inte vara funktionell (dirigenom att Skinner
kopplar beteendets funktion till dhorarens/betraktarens historia snarare n till
historien hos den som utfér beteendet).®* Dessutom har den ansetts vara for vid.
Beteendet hos en ritta som trycker pd en knapp kan till exempelvis forstirkas av
en forskare som ir trinad i ett sprakligt sammanhang, vilket fir det att framsta

81 Hayes et al. (2001b), "Derived relational responding as learned behavior”, i Relational Frame Theory: A
Post-Skinnerian Account of Human Language and Cognition, s. 44.

8 Ibid., s. 44. Forfattarna talar hir specifike om hirledda stimulusrelationer, men resonemanget kan
generaliseras till hela psykologins historia (se dven Hayes et al. (2001a), “Language and Cognition:
Constructing an alternative approach within the behavioral tradition”, i Relational Frame Theory: A Post-
Skinnerian Account of Human Language and Cognition, s. 3).

8 B. F. Skinner (1957) Verbal Behavior, citerad i ibid., s. 9.

4 Ibid., 5. 12.
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som ett verbalt beteende hos rdrzan.®> For trots att all vetenskaplig verksamhet
enligt Hayes stravar efter att halla icke-professionella” forestillningar pa
avstind befinner sig den funktionella analysen av spraket i ett extra utsate lige.

Den icke-professionella kultur som har format och som omgirdar
talare och lyssnare tillhandahéller verktyg for att tala meningsfull
och att lyssna uppmirksamt. Detta sker langt innan talare och
lyssnare fitt en forestillning om “vetenskap”, “teorier” och "data”.
Sjilva forestillningen att man “vet vad man talar om” i en
diskussion om ett “ord” eller en ”idé” eller en “tanke” kan
motverka en grundliggande forstdelse av dessa fragor utifrin ett
vetenskapligt perspektiv. [...] [V]i ser hir en Aaterspegling av
distinktioner som gjorts i det allminna verbala sammanhanget.®

Den vardagliga forstielsen av sprik och verbalt beteende uppfattas som
mekanistiskt ("den reducerar komplexa minskliga interaktioner till delar,
relationer och krafter”) och mentalistiskt ("privata upplevelser tolkas som om de
aktivt piverkade den observerade virlden”).*” Enligt Hayes har vetenskapen skt
undvika denna fara genom att vinda sig tll andra vetenskapliga filt for act
utveckla en mer teknisk beskrivning av verbalt beteende. Produktionen av
vetenskaplig kunskap om verbalt beteende har skett med hjilp av teknisk
kunskap frin andra vetenskapliga filt, exempelvis neurobiologin och den
beteendevetenskapliga analysen av icke-verbalt beteende.®® Dirmed har ingen
verkligt vetenskaplig kunskap om verbalt beteende funnits férrin nu.* Mitt
argument pdminner om en sidan problembeskrivning: En reduktionistisk
analys av beteende formér inte begreppsliggora kinslor, tankar och handlingar

% Exemplet kommer fran ibid., s. 13. Om forskaren forsvinner frin experimentet si forsvinner med andra ord
dven beteendet hos rattan. Hir ser vi dterigen beteendevetenskapens kiinnetecken: verbalt beteende ir inte en
formdga 7 individen utan ndgot som finns i interaktionen med omvirlden. I de begrepp som anvinds inom
ACT tolkar jag exemplet som att experimentdren tillskriver réttan verbalt beteende, vilket kan tolkas som att
experimentiren utfor ett verbalt beteende (vad som i senare kapitel kommer att beskrivas som rama in
situationen relationellt).

8 Ibid., s. 3.

% Bada citaten fran ibid., s. 4-5.

8 Ibid., s. 4.

¥ Den neurologiska kunskapen ir en kunskap om de neurologiska korrelata till verbalt beteende, inte
kunskap om det verbala beteendet och dess mekanismer.
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(det vill saga internt och externt beteende) med hjilp av vetenskaplig kunskap
om de mekanismer som producerar kinslor, tankar och handlingar.

Kapitlet har haft tva syften. For det forsta har frigor om terapins férméga att
producera sann kunskap om patientens situation stillts i samband med vissa
filosofiska ramverk, frimst realism, relativism och pragmatism. For det andra
har en begreppslig utgingspunkt for analysen formulerats. Malet 4r att kunna
analysera hur terapin och terapiteorin “frigér” sig frin vardagliga forestdllningar
och konstruerar nya, vetenskapligt grundade férklaringar till patientens
problem. Kapitlet har introducerat de problem och frigor som debatten om
terapin som kunskaps- och/eller objektsproducerande praktik kretsar kring.
Viktigt att betona ir att beskrivningen av exempelvis teoretiska modeller och
teoretiska begrepp som skilda frin vardagsforstielsen av en situation inte r
nagon frimmande tanke fér de moderna terapierna, i alla fall inte f6r somliga av
dem. Den vetenskapliga kunskapen ir ingen garant for terapins forméga att
representera och intervenera i patientens situation pa ett sant sitt. Det ir
overhuvudtaget inte mojligt att beskriva en konkret intervention som sann,
utan enbart som fungerande eller ej. Diremot har jag visat hur sannings-
begreppet 4r ndrvarande i terapiteorin och de olika forklaringsmodellerna i form
av ett antagande om att de utgér tillforlitliga och korrekta beskrivningar av
minskligt fungerande. Bilden kompliceras av att terapin 4r en “férindrings-
teknik”, en tillimpning av vetenskaplig kunskap for praktiska dndamal. Den
vetenskapliga kunskapen kan inte utgdra ndgon garant for interventionens
“sanning”, men det kan inte heller nigon annan kunskapsprocess (den
vardagliga, ideologiska). Bruket av instrument och tekniker for att intervenera i
patientens problem ir ett effektive sitc att Sverbrygga klyftan mellan den
vetenskapliga kunskapen och vardagen. Men, pi grund av deras olika
forutsiteningar och konsekvenser kvarstir en ofrinkomlig spinning mellan
dem. Jag menar att den historiska epistemologin utgor en limplig ingéng till en
analys av detta spanningsforhillande. Det 4r dags att utreda hur en sidan analys
kan se ut.
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Kapitel 4. Historisk epistemologi

[...] for vilket dndamil 4r specifika teoretiska slutsatser separerade
fran sina premisser och tillimpade i den minskliga erfarenheten,

framfor allt i den sociala erfarenheten? For ett prakedske
1,90

indam3
Aven om vissa av de centrala gestalterna i den franska epistemologiska
traditionen (Foucault, Althusser och Bourdieu) utdvat stort inflytande pa den
visterlindska samhillsvetenskapliga diskursen beskrivs de sillan i ljuset av den
historiska epistemologin.”’ For mig 4r det emellertid just denna som bildar ett
sammanhang fér mina resonemang. I forra kapitlet diskuterade jag hur en
diskussion om terapins forutsittningar och resultat kan kontextualiseras och
problematiseras utifrin begreppet sanning. I detta kapitel ska jag i stillet
utarbeta min begreppsapparat genom en ldsning av den historiska episte-
mologin. Aven i detta kapitel kommer diskussionen att konkretiseras genom
exempel pd epistemologiska och ontologiska antaganden hos den tredje
generationens terapier.
Den historiska epistemologin ir en kontinental filosofisk inriktning som
intresserar sig for vetenskapens epistemologiska aspekter.”” Frin sin uppkomst i

" Georges Canguilhem (1977/1988) Ideology and Rationality in the History of the Life Sciences, s. 37.

°! Undantag finns. I Sverige 4r Donald Broadys (1990) Sociologi och epistemologi ett sidant. Broady placerar in
Bourdieu i den historiska epistemologiska traditionen och visar hur en sidan lisning kan bidra dll en
fordjupad forstaelse av hans verk. I Gary Guttings (1989) Michel Foucault's Archaeology of Scientific Reason
kopplas Foucaults analys till den historiska epistemologin pé ett originellt sitc. Althusser beskrivs bide som
arvtagare till och kritiker av Bachelards filosofi i Etienne Balibars (1978), "From Bachelard to Althusser: the
concept of *epistemological break’ (i Economy and Society (7:3), s. 207-238).

°2 "Historisk epistemologi” myntades av Dominique Lecourt i en uppsats om Bachelards filosofi han skrev
under Georges Canguilhems handledning. Canguilhem ska ha menat att “epistemologisk historia” vore en

béttre beskrivning (Jean Gayon, (1998), "The Concept of Individuality in Canguilhem’s Philosophy of
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Gaston Bachelards analys av mikro- och partikelfysiken har den historiska
epistemologin utforskat vad som karaktiriserar det vetenskapliga arbetet och
dess forutsittningar. Liksom alla levande filosofiska traditioner dr den historiska
epistemologin stadd i stindig forindring. Min presentation ska lisas som en
sortering av de begrepp som ir viktiga for att analysera den tredje generationens
terapier, inte som en beskrivning av den historiska epistemologin i dess helhet.
analysen av terapin och terapiteorin intar jag tre positioner: den epistemologiska,
den arkeologiska och den genealogiska positionen. Orsaken ir att jag vill kunna
analytiskt separera och betona tre olika typer av frigor som ir relevanta for
avhandlingen.

Skillnaderna mellan de tv& forstnimnda positionerna bestir av att
epistemologen studerar vetenskapens interna struktur (dess begrepp och regler,
det system av sanning som vetenskapen utgér), medan arkeologen studerar dess
externa strukeur, dess berdringspunkter med andra former av kunskap. Det vill
sdga att epistemologen analyserar hur ett file pa vilket man maste placera sig for
att vara i det sanna” konstitueras. Canguilhems och Bachelards episte-
mologiska studieobjekt 4r vetenskapens produktion av “sanna utsagor”. Hur
uppstir forutsittningarna for vetenskaplig kunskap? Foucault beskriver
epistemologi som “analysen av den vetenskapliga diskursens teoretiska strukeur,
analysen av det begreppsliga materialet, och de regler som styr anvindningen av
dessa begrepp”.”® 1 linje med detta resonemang definierar jag det episte-
mologiska brottet som det interna kriteriet for produktionen av sanning.

Foucault och (den sene) Althusser analyserar ur ett arkeologiskt perspektiv
hur vetenskap interagerar med andra former av kunskap. Jag menar att detta
sitter dem i stind ate stilla frigan om de (for vetenskapen) externa kriterierna
for produktionen av sanning. Hur ser férhillandet (eller icke-forhillandet) ut
mellan vetenskap och andra former av kunskap? Hir idr perspektivet bredare, dd

Biology”, i Journal of the History of Biology (31:3), s. 307). Gayon, som hinvisar till personligt samtal med
Lecourt, tilligger att historisk epistemologi passar bist som en beteckning pd Bachelards verk, medan
“epistemologisk historia” snarare kan beskriva Canguilhems arbeten. Jag anvinder historisk epistemologi”
som beteckning p4 Gaston Bachelard och de filosofer som i hans efterfoljd problematiserat det vetenskapliga
tinkandet.

% Foucault, "Discussion”, i Dits et Ecrits, vol. 2, s. 28, citerad i Arnold Davidsons (2002) The Emergence of
Sexuality: Historical Epistemology and the Formation of Concepts, s. 194.

62



den arkeologiska metoden analyserar vetandet [fra. savoir’®] eller erfarenheten.
Vetandet 4r det som vetenskapen tar spjirn mot for atc distansera sig frin
vardagstinkandet. Dirmed begrinsar den sig inte som epistemologin till
vetenskaplig kunskap [fra. connaissance]. 1 detta sammanhang maste betonas att
Foucault och Althusser gor ansprik pa att kunna analysera vetenskapen som
objekt, men inte vetenskapens objekt. De uttalar sig om de interna och externa
kriterierna for sanning, men tar inte pd sig rollen som vetenskapare: de
bestimmer inte vad som pa det vetenskapliga filtet 4r sant och falskt. P4 ett
liknande sitt kommer jag att analysera hur forklaringsmodeller av minskligt
fungerande anvinds i terapin, men inte placera mig pa det vetenskapliga faltet
och uttala mig om huruvida en viss férklaringsmodell 4r sann eller falsk.

Den genealogiska positionen skiljer sig frin de bada andra diri att den
analyserar forhallandet mellan kunskap, make och subjektivitet. P vilket sdtt
gbrs den vetenskapliga kunskapen till en sanning om den egna personen, om
subjektet? Det tredje och sista avsnittet forutsitter de tva féregiende da det site
subjektivitet forklaras i terapin dr beroende av vetenskapen och relationen
mellan vetenskap och ideologi. Att tillimpa denna forklaring pé sig sjilv dr vad
jag tidigare beskrivit med Foucaults nigot klumpiga formulering "omsorg om
sig”. Tillimpningen bestar av tvi delvis atskilda moment: for det forsta att man
tar sig sjilv som kunskapsobjekt, och for det andra att man tar sig sjilv som
objeke att paverka i syfte att forindra, forbittra och “frilsa” sig sjilv.” Det
handlar med andra ord om att komma underfund med vem man ir, vem man
vill vara och hur det 4r mojligt att komma dithdn. Act denna sjilvrannsakan
gors i terapin innebir att patientens nya forstdelse och forindringsstrategier
bygger pd de forklaringsmodeller som ddr anvinds.

%4 Enligt James D. Faubion kan det franska begreppet sevoir i Foucaults anvindning 6versittas med vetande
och medvetenhet. Till svenska Sversitts det ibland med “kunskap”, men dé gér vissa konnotationer forlorade.
Det rér sig om kunskap som inte syftar till "de ting som ir kinda, utan de saker som kan erfaras” (Faubion,
(1994), "Introduction”, i Essential works of Foucault 1954-1984, band 2, Aesthetics, s. xxvi—xxvii.) Foucault
stiller ofta begreppet mot “connaissance”, som dven det kan Sversittas med "kunskap”, men snarare betyder
det att ha [irt sig, att ha forstdtt, att ha bemistrat. Faubion skriver dven att connaissance i Foucaults arbeten
"konsekvent syftade till kunskap kopplad till hogt utvecklade system av rittfirdigande, och kompetens
grundad i utbildning. I hans mer tekniska anvindning av begreppet hade det néra kopplingar till vetenskap”
(ibid., s. xxvii).

%> Foucault (1984/1987), s. 38—66.
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4.1. Epistemologi

Det forsta avsnittet behandlar tre begrepp: epistemologiskt brott, problematik och
fenomenoteknik. En problematik ir det file dér vetenskapliga begrepp och objekt
organiseras och fylls med den specifika innebdrd de har i en viss vetenskaplig
praktik. Inom vetenskapen ersitter begreppen vardagens forestillningar och
erfarenheter. Problematiken kan ddrfor sigas vara det begreppsliga fundamentet
for den vetenskapliga kunskapsproduktionen. Bachelard beskriver kunskapen
om och tillimpningen av instrument och tekniker i vetenskapen som en
fenomenoteknologi. Detta ir det sitt vetenskapens objekt blir mdjliga att arbeta
med. Inspirerad av Bachelards tes menar jag att dven terapi kan ses som en
fenomenoteknologi, som en kunskap om och tillimpning av instrument och
tekniker. Dessa instrument och tekniker utgér ett sitt att gora de funktionella
forklaringarna tillgidngliga och erfarbara for terapeut och patient.

4.1.1. Analys av det epistemologiska brottet

Louis Althussers anvindning av begreppet epistemologiske brott dr formodligen
det mest vilkinda. Han anvinde begreppet for att beskriva Marx brott med
tidigare historiefilosofi. Ett exempel pa en "historiefilosofi” dr idén att historiska
forindringar har sin grund i individers intentioner, exempelvis att orsakerna till
virldshistoriska forindringar 4r atc soka i kungars biografier snarare 4n i
politiska och ekonomiska processer. Marx historievetenskap blir i Althussers
lasning ett “system av vetenskapliga forestillningar” som tar plats vid sidan av
de tvd vetenskapliga "kontinenterna” matematik och fysik. Den forindring som
skedde pa historiens omrade var att Marx sokte orsaken till samhillets
forandringsprocess i ekonomin och de olika produktionssitten.

Nir vi siger att Marx stiller upp ett teoretiskt system av
vetenskapliga f6restillningar pd ett omride dir det tidigare
hirskade olika typer av historiefilosofi si spinner vi pd en metafor
som bara dr en metafor: f6r vi antyder att Marx inom ett och
samma omrdde, ndmligen Historiens omride, ersatt de
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ideologiska teorierna med en vetenskaplig teori. I verkligheten
utsattes hirigenom detta omride sjilvt for en forindring.”

Amnet for detta och nista kapitel ir att utreda hur begreppet epistemologiskt
brott kan anvindas i analysen av terapi och terapiteori. Men presentationen
kommer att bérja i vad man skulle kunna kalla en metadiskussion om det
epistemologiska brottet som filosofiskt begrepp.

Ett vikeigt element i tanken om det epistemologiska brottet ir vetenskapens
méjlighet att producera ett vetenskapligt 0bjekr. Genom att bryta med vardags-
forestillningar om virlden, det vill siga den direkta iakttagelsen av det givna, dr
det mojligt att organisera kunskapen pé ett sidant sitt att ett visst fenomen —
det md vara en atom, en cell, en galax eller ett dysfunktionellt beteende — kan
isoleras och identifieras. Aven om dessa fenomen alla kan erfaras utan att det
sker ett brott med vardagsforstdelsen beskriver Althusser i citatet ovan en viktig
aspekt av brottet: att det filt vetenskapen tar som sitt “utsitts for en
forindring”. Den vetenskapliga kunskapen om atomen, cellen, galaxen eller det
dysfunktionella beteendet 4r i grunden annorlunda pi grund av vetenskapens
formaga att producera och organisera det egna objektet i en vetenskaplig (i
motsats tll ideologisk) problematik. Med risk for atc locka till en allefor
relativistisk tolkning av begreppet problematik, ror det sig inte om samma
“atom”, 7cell”, “galax” eller “dysfunktionella beteende” i de praktiker som
vardagen och vetenskapen utgdr. Partikelfysikens studium av atomer,
molekylirbiologins studium av celler och sa vidare skiljer sig pa varje relevant
sitt fran hur vi lekmin forstdr atomer, celler och si vidare. Den avgorande
skillnaden ir atc det vetenskapliga objektets egenskaper dr de som anses vara
relevanta inom det filt vetenskapen utgér. Det faktum att en atom ir liten (i
forhéllande «ill vad?) 4r inte avgorande for mikrofysiken, men ir kanske

% Louis Althusser (1969/1986) Lenin och filosofin, s. 19. Begreppet epistemologiskt brott foreckommer ofta i
Althussers texter. Se densammes (1965/1970) Arr lisa Kapitalet, band 1 speciellt s. 11ff angdende den
vetenskapliga framstillningen, s. 160ff angdende det vetenskapliga brottet. I (1965/1968) Fir Marx
klassificerar Althusser Marx verk i ett fore, under och efter brottet. Denna klassifikation skulle Bachelard
ifrdgasitta (d4 han betonar brottets forankring i praktiken, snarare én i teorin — det har aldrig skett en ging for
alla, utan mdste aterskapas i den vetenskapliga praktiken — och ndgot efter” brottet finns dirfor inte hos
honom).
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tillsammans med “analogin om solsystemet™’ atomens enda egenskaper i
vardagsforstielsen.

Hur ska begrepper epistemologiskt brott forstds? Har det de egenskaper som
Althusser identifierar hos vetenskapen och dess objekt? Ar det epistemologiska
brottet for mig samma sak som atomen for fysikern? Jag menar att de skiljer sig
it pa en fundamental niva. [ litteraturen 4r fragan kopplad till skillnaden mellan
filosofins och vetenskapens objekt. Georges Canguilhem, en filosof som
utdvade stort inflytande pd Althussers tinkande, formulerar skillnaden mellan
filosofin och vetenskapen pa f6ljande sitt:

[...] det finns ingen annan sanning 4n den vetenskapliga
sanningen. Det finns ingen filosofisk sanning. [...] Det finns
inget filosofiskt objekt pd samma sitt som det finns et
vetenskapligt; vetenskapen konstituerar sitt objekt teoretiskt och
experimentellt. [...] Men jag menar inte att det inte existerar

filosofiska objekt.”®

Vetenskaperna producerar sanning om sitt objekt, medan filosofins utgings-
punkt och syfte inte tilliter att detsamma sker pa det filosofiska filtet. Citatet
utvecklar Canguilhems tidigare svar pa Alain Badious friga om huruvida
begreppet “vetenskaplig kunskap” [fra. commaissance] ir en pleonasm.
Canguilhems inledande provokativa svar var att det inte finns nigon vardaglig
kunskap, bara vetenskaplig kunskap. Vetenskap, kunskap och sanning ir
”samma sak”.”” Det vardagliga "vetandet” (ett svenskt ord med vilket man har
sokt uppricthilla skillnaden mellan franskans savoir och connaissance) eller “det

7 Ert vanlige pedagogiskt grepp r att likna atomen vid etr solsystem, dir atomkirnan r “solen” och
elektronerna dr “planeter”, en analogi som exempelvis Ernest Rutherford anvinde. I sitt tal il
Nobelkommittén 1937 ifragasitter Niels Bohr denna analogi. Han menar att den implicerar en strukturlikhet
mellan de bada systemen som inte existerar. Bohrs ifrigasittande av analogins pedagogiska funktion kan sigas
synliggora dess ursprung i en vardaglig eller ideologisk kontext.

% Etienne Balibar, Georges Canguilhem: Philosopbe, bistorien des sciences, s. 358-359, citerad i Hans-Jorg
Rheinberger (2005), "Reassessing the Historical Epistemology of Georges Canguilhem”, i Continental
Philosophy of Science, s. 188. Mirk den dubbla negationen i citatets sista mening.

%% Georges Canguilhem (1964-1965), "Philosophie et science” (T'V-sindning frin Television scolaire) citerad i
Etienne Balibar (1978), "From Bachelard to Althusser: the concept of ‘epistemological break’, i Economy and
Society (7:3), s. 233, not 5.
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som kan erfaras”'®

dr organiserat i sin egen problematik. For att det ska bli
mojligt att bestimma om en viss utsaga ir sann eller falsk maste utsagan och det
sitt pa vilket den undersdks vara organiserade i en vetenskaplig prakeik. I en
analys av terapimodeller méste terapimodellens forklaringar vara formulerade i
vetenskapens begrepp (exempelvis beteendevetenskapens eller kognitions-
vetenskapens) och undersdkas med de metoder som utformats i den specifika
vetenskapen for att kunna bedomas som sanna eller falska. Erfarenheten eller
upplevelsen kan inte vara sann eller falsk di den har sina egna villkor.
Erfarenheten ir sluten pa det sittet atc det inte finns nagra kriterier utanfor den
("beviset for puddingen finns i dtandet av den”) som kan anvindas for att
virdera den pd samma sitt som utsagan kan granskas med metoder som finns
utanfdr den (beviset fér en vetenskaplig utsaga finns i den experimentella eller
kliniska prévningen av den).

Begreppet epistemologiskt brott dr varken ett vardagligt eller ett vetenskapligt
begrepp, utan ett filosofiskt objekt. Jag vill fora in ett tredje citat som besvarar
frigan vad det epistemologiska brottet innebir.

[...] all filosofi bor producera ett “filosofiske objekt” for att
didrefter ha majlighet studera dess egenskaper. [...] [Flilosofiska
diskurser dr varken vetenskaper eller "vetenskaper utan objekt”;
de snarare producerar teoretiska “objekt” utan nigon motsvarighet
"1 verkligheten” (en intensiv och vildigt effektiv form av fiktion,
om man si vill). [...] Lit oss dé formulera foljande arbetshypotes:
Skulle inte det “epistemologiska brott” som Althusser talar om
[...] vara just ett sddant "filosofiskt objeke”?'!

1% Se not 95.

1 Etienne Balibar (1994), “Althusser’s Object”, i Social Text (39), s. 157. "Vetenskaper utan objekt”
exemplifieras i Balibars text med den tidiga psykologin. Althusser sjilv talar dven om teologerna och "de flesta
psykosociologerna” (Althusser (1965/1970), s. 157). Citaten ekar dven Althussers distinktion i (1967/1990)
Philosophy and the spontaneous philosophy of the scientist: "Uttrycket det vetenskaplign ir inte detsamma som
uttrycket vetenskaperna, uttrycket det ideologiska dr inte detsamma som uttrycket de teoretiska ideologierna.
Dessa nya uttryck reproducerar inte de gamla. I sdillet lyfter de fram ett motsatt par, ett filosofiskr par.
Vetenskaperna 4r vetenskaper, de ir inte filosofi. Teoretiska ideologier 4r teoretiska ideologier och inte
reducerbara till filosofin. Men ’det vetenskapliga’ och *det ideologiska’ ar filosofiska kategorier” (s. 107).

67



Vad som skiljer filosofins objekt frin vetenskapens objekt dr att det forra saknar
en motsvarighet i verkligheten. Distinktionen mellan vetenskap och ideologi
gors i analysen av en vetenskaplig praktik. Enligt Balibar underskattas brotts-
idéns betydelse for filosofin. Tanken om ett brott skapar, for att tala med
Althusser och Balibar, sjilva mojligheten till en "verklig” filosofi. En sidan
filosofi har till uppgift att dra grinser mellan olika former av kunskap och
avgora om en kunskapsform ir legitim eller illegitim inom ett visst omrade.'"”
Filosofi ar for Althusser och Balibar att analysera den vetenskapliga praktiken
och begreppsligt skilja det vetenskapliga frin det ideologiska. Denna filosofins
bestimning — som vid en férsta anblick verkar reducera filosofen till en
kontrollant av vetenskapens redlighet — gor det méjligt att representera
forhallandet mellan den vetenskapliga praktiken och andra sociala praktiker.'®
Dessa resonemang har en viktig konsekvens for den position jag intar i
avhandlingen: Filosofin kan inte producera sanning, men den kan producera
utsagor som ir korrekta.'” Vetenskapens formiga att producera sanning ir
intimt forknippat med dess mdojlighet att, experimentellt eller teoretiske, bevisa
ett pastdende. Filosofins utsagor kan vara korrekta (eller inkorrekta) i fraga om
det sitt — fran vilken position — det dr majligt ate tala om sanning och i friga
om hur denna position kan kopplas till det vetenskapliga och der ideologiska.
Aven filosofi formuleras frin en viss plats, som dess legitimitet ir beroende av.
Filosofin synliggor de ideologiska forestillningarnas funktion: Filosofi dir
ideologikritik di den synliggor de ideologiska forestillningarnas funktion. Men en
sddan formulering ska inte dras alltfor langt; det ir inte filosofens roll atc
forbereda marken for en vetenskapens kolonisering av vardagen (vilket tvircom
ir en uppfattning jag senare kommer att kritisera). Det dr viktigt att podngtera
att distinktionen mellan vetenskap och ideologi inte bor blandas samman med
skillnaden mellan sant och falskt. I en analys av den tredje generationens
terapier bor den snarast beskrivas som ett kontinuerligt mote mellan
vetenskaplig kunskap och erfarenhet. I stillet for att antyda att brottet skulle
vara avslutat och forligga "pusselbitarna” pé varsin sida av en demarkationslinje

12 Etienne Balibar (1978), ”From Bachelard to Althusser: The concept of epistemological break”, i Economy
and Society (7:3), s. 230.

19 Thid., s. 229.

14 [Fra, juste] Det franska ordet har ingen exakt motsvarighet i svenskan: Juste kan betyda bide “en korrekt

iaketagelse” och ”ett ristfirdigt krig”. Se Althusser (1967/1990), s. 75.
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bor analysen peka pd de sitt som det pigiende métet mellan det ideologiska

och det vetenskapliga 4r konfliktfyllt och priglat av omférhandlingar.

4.1.2. Problematik

Bachelard introducerade begreppet “problematik” i sin Le Rationalisme appliqué
frin 1949. Begreppet bygger pa tanken om att vetenskapens usgdngspunkt ar just
ett problem, nigot som ska losas. Problematiken dr den plats dir det later sig
goras: det dr dir ett vetenskapligt problem placeras, formuleras och 18ses.
Begreppet problematik syftar till atc ersitta ideologiska forestdllningar om
vetenskapens objekt som data eller “det givna”.'” Problematiken ir inte
vetenskapens objekt, utan ett filosofiskt begrepp som betonar att den naiva
realismens fOrstielse av vetenskaperna som katalogisering av sinnesdata ir
felaktig. ”Problematik” ir ett strategiskt begrepp som ska motverka naiva
forestillningar om vad vetenskapen ir. Dirfor bor man inte likstilla det med de
teorier som anvinds i en viss vetenskap. Problematiken ir det som teorins
utformning méste forhdlla sig till. Men hur pass beroende ir teorin av
problematiken?

En problematik forutsitter pd intet sitt att de tinkanden, som
drar genom dess filt, skall uppvisa exakt likadana variationer:
man kan genomkorsa ett filt pd mycket olika vigar, eftersom man
kan nirma sig det ur olika vinklar. Men att nd detta filt implicerar
att man underkastas dess lag, vilken framkallar lika ménga skilda
effekter som det finns skilda tinkanden som nir det: 4ndd har
dessa effekter vissa gemensamma drag — just ddrfor att de ar
effekter av en och samma strukeur: den struktur som priglar den
uppnéidda problematiken.'®

Den vetenskapliga problematiken uppstir nir vad jag kallar det externa kriteriet
for sanning uppfylls. Det externa kriteriet bestimmer inte innechédllet i

19 Tbid., s. 80.
196 Althusser (1968/1970), s. 184.
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vetenskapen — det vill siga hur begrepp och modeller utformas — utan de
metoder med vilka vetenskapen kan produceras. "Problematikens lag” bestir av
de metoder som anvinds for att skilja sanna utsagor frin falska. Hos Foucault
intar wvetenskaperna en privilegierad stillning i forhéllande till vardagens
erfarenheter, men detta 4r ett resultat av vetenskapernas normativa stillning
(sasom viljan till sanning”), snarare dn dess relativa dito (det vill siga att de
skulle erbjuda en mer dkta relation till “objektet”). 1 Althussers definition av
vetenskaplighet ir vetenskapens stillning positivt betingad av vetenskaplighetens
unika status (den vetenskapliga problematiken mojliggér produktionen av
vetenskapens objekt), medan det i Foucaults kritiska analys av minnisko-
vetenskaperna handlar om deras forméga att normalisera och ekonomiske
fordela manniskor i rummet. Skillnaderna i beskrivningarna ir ett resultat bade
av de olika empiriska omriden som undersoks och av Althussers och Foucaults
skilda perspektiv. Foucault studerade de férsta minniskovetenskaperna, som
ofta fick epitetet tveksamma vetenskaper”.!”” Foucault kunde exempelvis “med
sakerhet” fastsla att den (tidiga) kliniska medicinen var en icke-vetenskap, bland
annat dérfor att den “innebér en knappt organiserad hop empiriska iakttagelser,
forsdk och institutionella reglementen”.'® Det ir frestande att lata Foucaults
analys begrinsas till de praktiker vi redan pa forhand kan misstinka att vara
“tveksamma” (det vill siga grundade i en ideologisk snarare 4n en vetenskaplig
problematik). Men jag menar att den begreppsapparat han formulerade ir
anvindbar dven i en analys av vetenskaper med hog legitimitet och status. Den
intressanta frigan ir inte var grinsen mellan “riktiga” och “odkta” vetenskaper
ska dras, utan att studera en vetenskaplig praktik och den problematik som den
ir "underkastad” samt de sitt varpd olika former av kunskap virderas och
jimkas. Brottet ir inte en ging for alla givet, utan sker kontinuerligt (eller
uteblir) i det praktiska arbetet.

7 Se Foucault (1961/1973), s. 239-258, (1969/1972), Vetandets arkeologi, s. 198-220, (1975/1992),
Overwzkm'ng och straff; s. 159-227 och (1976/1980), Sexualitetens historia, band 1, Viljan att veta, s. 67-96.
198 Foucault (1969/1972), s. 201.
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4.1.2.1. Vetenskapens problematik

En problematik ir inte ett problem eller en rad av problem, utan istillet en
dimension dir ”problem” och deras 16sning kan lokaliseras. Att skilja mellan de
problem som implicerar sin losning (exempelvis frigan "Vem skapade virlden?”,

)'% och de problem som stiller upp de premisser

som antar att virlden ir skapad
utifrin vilka losningen ska formuleras (det vill siga ett vetenskapligt filt s3 som vi
idag kidnner det, exempelvis sociologin, biologin och psykologin) 4r for
Bachelard att separera utvecklade vetenskapliga filt frin outvecklade. Nir
problematiken implicerar sin 18sning tar vetenskapen sitt objeke ("vérlden” och
dess skapare i exemplet ovan) for givet, det vill siga hirleder objekeet till
ideologiska forestillningar. I en kritik av den empiristiska historiefilosofin

beskriver Althusser situationen s hir uttrycksfullt:

Det krivs en forestilld losning pa ett forestille problem, och inte
vilken forestilld losning som helst utan just den forestillda
16sning som krivs av (det forestillda) stillandet av detta
forestillda problem. Varje forestille (ideologiskt) sitt ate stilla ett
problem (som ocksd kan vara forestillt) bir i sjilva verket i sig en
bestdmd problematik, som 4r bestimmande bade for mojligheten
av och formen for stillandet av detta problem. Denna
problematik drerfinns som i en spegel i den l6sning som ges pa
problemet, tack vare den spegeleffekt som ir kinnetecknande for

den ideologiska forestillningen.''?

I terapin och terapiteorin bestir de “forestillda frigorna” av antaganden om
psykisk hilsa och psykiske lidande som gjorts utifrin erfarenheten av psykisk
hilsa och psykiskt lidande. Denna erfarenhet dterspeglar hur minniskan forstas
i det samhalle subjektet lever i. For Bachelard har det epistemologiska brottet
psykologiska, individuella orsaker. Trots att han menar att brottet inte kan

upptrida hos en ensam individ dr de hinder for brottet som han identifierar av
psykologisk natur. Dessa hinder bestdr bland annat i en sexualiserad syn pa

19 Exemplet dr himtat fran Stephen W. Gaukroger (1976), "Bachelard and the problem of epistemological
analysis”, i Studies in History and Philosophy of Science (7:3), s. 210.
119 Althusser (1965/1970), s. 157, dndrad 6versittning.
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naturen, en fascination for “sma och 6mtéliga” ting, en vilja att generalisera och
en tendens att forminskliga objekt. Canguilhem, Althusser och Foucault drver
begreppet (epistemologiskt) hinder, men later det istillet beteckna sociala eller
ideologiska hinder eller forestillningar. I psykologins historia har tvd ideologier
varit framtridande som hinder for vetenskapen: En mekanistisk forstaelse av
virlden och minniskan, enligt vilken de dr konstruerade pa samma sitt som en
mekanisk maskin. En vitalistisk forestillning om livet som nigot essentiellt
annorlunda dn andra, materiella aspekter av verkligheten). Dessa ideologier har
ett socialt ursprung och har inverkat pid hur den vetenskapliga kunskapen
tolkats. 1 kapitel 6 kommer jag att analysera de tre terapimodellernas
forklaringar till minniskan och hennes beteende i forhallande till dessa tva

ideologier.

4.1.3. Fenomenotekniker'" och tekniska fenomen

Hittills har jag bara talat om brottet som en epistemologisk férutsittning for det
vetenskapliga arbetet med att utforma teoretiska begrepp och modeller. Men
vetenskapen begrinsar sig inte till en sidan abstrakt begreppskonstruktion. Med
utgangspunke i Bachelards diskussion om fenomenotekniker vill jag beskriva
hur vetenskaplig kunskap kan anvindas for att intervenera i en hindelse eller i
ett visst fenomen. Begreppet fenomenotekniker beskriver de instrument och
tekniker som anvinds i experiment for att observera vetenskapens objekt, inom
mikrofysiken exempelvis elektron- och partikelmikroskop, och for att
intervenera i detsamma, exempelvis supraledare, men dven eckvationer av
exempelvis magnetfilt. De fenomen som gors tillgingliga av instrumenten och
teknikerna kallas for tekniska fenomen, i partikelfysiken exempelvis de

"' Begreppet fenomenotekniker dr resultatet av Bachelards kritik av fenomenologin. Jag kommer inte atc gi
nirmare in pa denna kritik, men for att ligga i linje med kritiken véljer jag denna Sversittning istillet for den
nagot mindre otympliga “fenomentekniker”. Lecourt formulerar kortfattat kritiken si att fenomeno-
teknologin 7ir fullstindigt oférenlig med fenomenologin, som bara kan tala om fenomen, aldrig producera
nagra” (Lecourt (1969/1975), s. 76). Den skillnad som #r relevant hir bestar av att man bryter med den
subjektiva upplevelsen av fenomenen snarare dn att ta den som utgingspunke. Fér Bachelard ér det inte
mojligt att frdn den subjektiva upplevelsen av ett fenomen sluta sig till det tekniska fenomenet genom
fenomenologiska metoder.
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elektromagnetiska fenomenen supraledning och magnetfilt''?. Der tekniska
fenomenet ir ett fenomen vars innehill — dess antagna attribut — bestér av
formodade forhillande till andra begrepp inom den aktuella vetenskapen. Om vi
talar om terapins epistemologi kan exempelvis inte ett stimulus uppstd ensamt,
utan det ir de funktionella relationer det ingdr i som gors synliga (stimuli-
responsrelationen). Det vetenskapliga objektet materialiseras i de abstrakea
relationer som det kommer att ingd i genom terapiteorin. Dessa abstrakta
relationer gir vanligtvis under benimningen modell. Modellen kinnetecknas av
att vara forutsigbar och av att skala bort verklighetens “ogenomskinlighet” for
att visa hur det forklarade fenomenets olika element hinger samman och
paverkar varandra.'”” Det abstrakta forhallande som modellen beskriver ir med
andra ord ett slutet system.

Om terapin tar sin utgingspunkt i den vetenskapliga modellen 4r det méjlige
att utveckla instrument och tekniker som kan producera tekniska fenomen.
Med detta resonemang kan man enligt min mening forstd en aspekt av terapi
som annars ir analytiskt svartillginglic. Med fenomen avser jag nigot som ir
erfarbart, men som iven ir regel- eller lagbundet.""* Med tekniskt menar jag ett
fenomen vars existens dr beroende av att instrument eller tekniker anvinds. I
den beteendevetenskapliga terapiteorin dr exempelvis stimuli-responsrelationer,
diskriminativa stimuli och relationella ramar vetenskapliga objeke. Vid
anvindningen av olika instrument och tekniker — skattningsskalor, beteende-
analyser, tekniker for firdighetstrining och si vidare — produceras tekniska
fenomen: mojligheten att intervenera funktionellt i individens beteende som om
det vore en respons, att intervenera i en hindelse som om den fungerade som ett
diskriminativt stimuli eller att intervenera i ett visst sitt att tinka och kinna som
om det vore en relationell inramning av en hindelse och s& vidare. Men dessa
nya egenskaper ir beroende av de instrument och tekniker som konstituerar

"2 For att komplicera saken ytterligare: Aven frinvaron av magnetfilt kan inom mikrofysiken vara ett tekniske
fenomen. Nir det giller just supraledare har magnetfiltets omdojlighet dopts till meissnereffekten. Jag tar dessa
exempel dirfor ate de synliggdr skillnaden mellan den direkta perceptionens objekt och tekniska fenomen.
Meissnereffekten dr inte ett objekt sdsom vi vanligtvis forstdr “objekt”. Det tekniska fenomenet kan
sammanfalla med ett ting i rummet, men behdver inte gora det. Detta 4r en podng som kommer att bli tydlig
i analysen av den tredje generationens terapier och deras objekt.

"% Badiou (1969/1971), 5. 13.

" For en utmirke diskussion om begreppet "fenomen” och dess olika betydelser, se Hacking (1983), s. 220ff.
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beteendet som tekniskt fenomen. Det tekniska fenomenets existens dr beroende
av anvindningen av instrument och tekniker. Ett diskriminativt stimuli ir
exempelvis ett tekniskt begrepp som inte existerar i erfarenheten av den egna
personen. Inget faktiske forindras i skapandet av ett tekniskt fenomen. Ett
exempel: Den familjemedlem vars nirvaro analyseras som ett diskriminativt
stimuli for att en patient ska uppvisa ett visst beteende b/ir inte till nir patienten
utfor en beteendeanalys och identifierar en sidan relation mellan familje-
medlemmen och beteendet. Vad som sker vid anvindningen av fenomeno-
tekniken, hir en beteendeanalys, ir att patienten far ett nytt sdtt att intervenera
i och hantera sin situation. Med hjilp av beteendeanalysen — och bara i
beteendeanalysen — blir det mojligt ate erfara familjemedlemmens inverkan pé
den egna situationen som nigot lagbundet.'” Att forstd och erfara ett fenomen
som ett diskriminativt stimulus ir beroende av anvindningen av instrument och
tekniker.

Men beskriver inte relationen mellan fenomenoteknik och tekniske fenomen
det senare som ett “falskt objekt”, ett "socialt ting” eller en vetenskaplig men
godtycklig konstruktion? I forra kapitlet kritiserade jag tanken om att det
vetenskapliga objektet 4r ett socialt ting for att den bygger pa en forestillning
om att bade vetenskapen och vardagen utgir frin en och samma “kollektiva
forstdelse”. Vetenskapen bygger sin “forstaelse” av sitt objeke pd formigan att
intervenera i det. Kan analysen av ett forhillande som en stimuli-
responsrelation exempelvis fungera som en forutsigelse om interventionens
konsekvenser? Den vetenskapliga kunskapen bygger pa en forklaringsmodell
som ir utformad inte utifrin en samhillelig forstaelse, utan med hjilp av en
vetenskaplig metod."® En viktig skillnad ir att den vetenskapliga férklaringen
inte formuleras med vardagens begrepp (med den kollektiva forstielsens ord),
utan med de begrepp som brottet ger upphov till.

Skillnaden mellan den vetenskapliga utsagan, som bevisas med hjilp av
instrument och tekniker, och den kollektiva forstielsen, som bevisas av
subjektets erfarenhet, kommer att analyseras i kapitel 7. Men jag vill redan hir
beskriva vissa intressanta effekter av skillnaden: Nir Canguilhem gor en

"% Lagen hir dr den princip som beskriver relationen mellan ett diskriminativt stimulus och beteendet.
16 Vilket varken innebir att alla vetenskapliga forklaringar dr sanna eller att alla forklaringar som pastér sig
vara vetenskapliga ir det.
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uppdelning mellan vetenskaplig kunskap och erfarenhet skriver han att “den
levande varelsen [...] inte [lever] bland lagar, utan bland andra varelser och
hindelser fran vilka dessa lagar abstraheras.”''” Minniskan lever i vad som
tidigare kallats livsvirlden, inte i den funktionella modellen. Sa hir illustrerar
Canguilhem skillnaden mellan vetenskapliga objekt och erfarenheten i relation
till medicinens begrepp om hilsa och sjukdom:

Det 4r grenen och inte elasticitetslagarna som héller uppe fageln.
Om vi reducerar grenen till elasticitetslagarna kan vi inte lingre
tala om en fdgel, utan bara om kollgsningar. P4 en sidan analytisk
abstraktionsnivd ir det inte lingre en friga om en miljo for
levande varelser, och inte heller om hilsa eller sjukdom. [...]
Detta d4 den faktiska levande varelsen lever i en virld av faktiska
objekt, han lever i en virld av mojliga hindelser.''®

Citatets exempel, att ett visst material har formagan att atergd till site vilolage
och att en viss andel av den tillférda energin omvandlas till rérelseenergi, 4r ett
tekniskt fenomen som inte existerar som sidant i subjektets erfarenhet av
virlden. Den han” som hir avskirmas frin vetenskapliga forklaringar lever i en
virld av vardagliga eller ideologiska forestillningar. Beskrivningen tydliggor
distinktionen mellan den vetenskapliga forklaringen av ett fenomens funktion
och den pragmatiska bestimningen av dess fungerande. Elasticitetslagarna”
beskriver grenens och dess rorelsers funktion, medan grenen fungerar som ett
stod for citatets figel. Om grenen bryts kan detta beriknas med hjilp av de
formler som forklarar elasticitet. Men elasticitetsprincipen sitts inte ur spel.
Diremot kan grenen inte lingre fungera som ett stod for figeln. Bade den gren
som svajar for fagelns tyngd och den som bryts av péfrestningen kan beskrivas
med hjilp av samma vetenskapligt utformade principer. Men de olika grenarna
har olika konsekvenser for figeln. Psykisk hilsa och psykiske lidande ska forstas
som liknande konsekvenser f6r minniskan i “virlden av méjliga hindelser”.
Sjilvskada dr till exempel inte ndgot brott mot beteendets “lagar” eller
principer”. Sjilvskadans funktion uppstir i forhillandet till dess kontext.

"7 Canguilhem (1966/1991), 5. 197.
18 1bid., s. 197, min kursiv.
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Maoijligheten att forklara bdde det fungerande och det ickefungerande beteendet
med samma metoder betyder inte att beteendets konsekvenser for individen
ignoreras. De pragmatiska attribut som tillskrivs hindelsen ir en nodvindig del
av terapin da det ar utifrin dessa som terapins mél och syfte utformas och som
olika funktioner sorteras som fungerande eller dysfungerande. Men i
forklaringen och férutsigelsen gar vetenskapens férméga att beskriva beteendets
funktion fére. Beteendet blir majligt att intervenera i genom att beskrivas som
ett tekniskt fenomen — som en funktion av sin kontext:

Nir en experimentdr talar om ett fenomen [...] avser han inte en
specifik hindelse som intriffade fér nigon i historien, utan vad
som med sikerhet kommer att intriffa {6r varje person i framtiden
om vissa krav uppfylls. Fenomenets existens beror pd att nir en
experimentdr handlar utifrin ect visst schema sd kommer nagot
att hinda [...].1"°

Aven i den vardagliga erfarenheten av en kinsla, tanke eller handling tillskrivs
beteendet en ofrinkomlighet och sjilvklarhet. Vad som skiljer det tekniska
fenomenet fran erfarenhetens objekt 4r att man i terapin betonar att det
tekniska fenomenets uppkomst ir beroende av vissa forutsittningar, av att en
viss procedur mdste foljas for att ndgot “med sikerhet” ska hinda. Den
funktionella férklaringen definierar ett beteende som ofrinkomligt i en viss
kontext. Men den 6ppnar dven upp {6r méjligheten att férandra kontexten.

" Charles Sanders Peirce 1931-35, 1958: The Collected Papers of Charles Sanders Peirce, paragraf 425, citerad
i Davis Baird (2004) Thing knowledge: a philosophy of scientific instruments, s. 45, kursiv i original. (Detta kan
dven ses i ljuset av definitionen av en vetenskapligt beskriven lag som identifierad regelbundenhet och
nddvindighet.) Peirce dr tillsammans med William James och John Dewey grundarna av den amerikanska
pragmatismen. Filosofen Mary Tiles menar att Bachelard lit sig inspireras av James och Dewey ifriga om sin
uppfattning om vetenskap som en kontinuerlig process av approximationer (Mary Tiles (2007), ”Bachelard’s
non-cartesian epistemology”, i Continental Philosophy of Science, s. 158-161). Skillnaden mellan den tidigare
omtalade "han” och "experimentdren” hir ir att den frre befinner sig i erfarenheten, medan experimentdren
befinner sig i det fenomenotekniska filtet, i “det sanna”.
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4.2. Arkeologi

Det arkeologiska perspektivet begrinsas sig inte till vetenskapen som sidan utan
studerar relationen mellan vetenskaplig kunskap och erfarenhet. Diskussionen
forflyttas fran frigor om vetenskapernas interna strukeur, tll frigan om
vetenskapens plats och funktion i en bredare kontext. Jag kommer nu att
diskutera de site pa vilka vetenskapen kan fungera ideologiskt.

4.2.1. Vetenskap och ideologi

Tanken om en tydlig skillnad mellan vetenskap och ideologi tog form i
Bachelards analys av partikelfysiken. Det 4r litt att forstd varfor erfarenheter
inte har nigon plats i det vetenskapliga studiet av elektroner och andra
mikrofysiska fenomen. Mikropartiklar kan bara observeras med hjilp av
avancerade vetenskapliga instrument, vilket gor det enklare att intuitive forsta
skillnaden mellan den fysiska vetenskapen och erfarenheten av vir omvirld.
Den vetenskap som studerar kinslor, tankar och handlingar har inte den
formanen. Alla minniskor har erfarenheter av att kidnna, tinka och handla.
Dirmed blir det inte lika enkelt atc beskriva skillnaden mellan den
vetenskapliga kunskapen och erfarenheten nir det giller terapi. Ytterligare en
komplikation ir att erfarenheten av kinslor, tankar och handlingar har en
annan roll i terapin in vad erfarenheten av elektroner har i partikelfysiken.
Skillnaden bestar i att den funktionella modellen i terapin utgdr en forklaring
till vardagsforstdelsen och erfarenheten snarare dn en korrektion av den. Dirtill
kommer ocksa att terapins mal stills upp utifrin vardagsfrstaelsen: terapin ska
fora patienten nirmre henne forstdelse av ett fungerande liv. Terapi och
terapiutveckling kan av uppenbara skil inte beskrivas pi samma sitt som
laboratoriearbetet inom exempelvis partikelfysiken, utan maste forstds pa ett
annat satt.
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4.2.1.1. Vetenskapernas inbérdes grinser

Minniskovetenskapernas nira koppling till sociala praktiker gor dem sirskilt
utsatta for missbruk. I detta avsnitt kommer jag att beskriva hur vetenskaplig
kunskap kan anvindas for indamél som ligger bortom dess omride. Jag
beskriver denna process som vetenskapens ideologisering.

Det forsta sdtt pa vilket en vetenskap kan fungera ideologiske dr att dess teser
och resultat kan flyttas till ett annat omridde dn det egna. Detta kan
exemplifieras med Althussers kritik av den franske biologen Jacques Monod.'*
Monods ursprungliga tes var vetenskaplig i Althussers mening: Upptickten av
DNA tvingar oss att forkasta alla former av teleologiska forklaringar till
minniskans utveckling. Evolutionen ir slumpmissig och har inget mél eller r6d
trdd. Men ett ideologiske tillstind uppstir nir Monod overfor en biologisk logik
till samhillet. Monod menar att manskligheten uppstod nir en av dessa slump-
missiga forindringar gav minniskan formaga dll sprikanvindning och att
samhillet kan forklaras utifrin denna biologiska process. Samhillets utveckling
kan reduceras till den biologiska och genetiska process som ligger bakom spréik-
anvindning. Althusser kritiserar antagandet att det finns en generell logik
bakom olika typer av materiella processer och att dessa kan forklaras pa samma
niva (hir den biologiska). Samhillet som en social ordning kan inte férklaras —
reduceras — med hjilp av biologiska forklaringar. De vetenskaper som bor
studera samhillet 4r de olika samhillsvetenskaperna. Althussers kritik kan anses
handla om att Monod osynliggor en vetenskaps grinser gentemor andra
vetenskaper. Jag menar att detta dr det fOrsta sitt pd vilken vetenskapen kan
fungera ideologiskt. Resonemanget kan fortydligas genom att kopplas tll en
diskussion om vetenskapliga instrument och tekniker.

4.2.1.2. Ideologi och instrument- och teknikanvindning

Jag har tidigare argumenterat for att de objekt som beskrivs som terapeutiskt
relevanta i terapiteorin produceras vid bruket av instrument och tekniker. I
anslutning till den franske filosofen Michel Pécheux analys av “det galileiska
brottets effekter inom fysiken” 4r det mojligt att skilja mellan ett vetenskapligt
och ett ideologiskt sitt att anvinda vetenskapens instrument och tekniker.

120 Jaques Monod (1910-1976) var en fransk biolog som fick Nobelpriset i medicin for sina framsteg i
kunskapen om DNA och mRNA.
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Skillnaden kan sigas bestd i huruvida det som instrumenten och teknikerna
producerar ir objekt eller bilder av objekt. Nir en viss vetenskaps instrument
och tekniker fungerar ideologiske i forhdllande till en annan vetenskap ir det
"som infors i [den nya vetenskapen] inte [...] de begrepp som tillhor [den forra
vetenskapen] som vetenskap, utan de bilder som dterspeglar [dess] teknologi.'*' Nir
det giller terapin kan det rora sig om bilder i form av de férestillningar om
objektet som vardagsforstielsen innechéller (det vill siga ideologiska
forestillningar), men det kan dven rora sig om faktiska bilder, exempelvis
neurologins  visualiseringar av  hjirnan. P4a instrument- och teknik-
anvindningens omride intar den faktiska bildproduktionen, det vill siga
visualiseringen av instrumentens och teknikernas effekter, en sirstillning.
Modeller, grafer, bilder med mera kan med ldtthet separeras frin de instrument
och tekniker som producerat dem — och dirmed dven separeras frin det
vetenskapliga filt pd vilket de far sin betydelse — for att tillimpas pid nya
omriden. En legitim vetenskap (exempelvis neurobiologin) kan producera
epistemologiska hinder for en annan legitim vetenskap (exempelvis sociologin,
kognitionsvetenskapen eller beteendevetenskapen).'* De ideologiska bilderna
kan dven fungera som hinder for olika terapiteorier och terapimodeller pd grund
av deras antagna koppling till vetenskapliga modeller av minskligt fungerande.
Detta ir inte ndgon kritik mot en enskild vetenskap (exempelvis neurologin)
utan en paminnelse av att “en vetenskap kan inte i en annan vetenskaps stille
utféra det ’befrielsearbete’ pd den specifika ideologiska kombinationen som

denna sjilv kriver”.'

12! Michel Pécheux (1969/1971), "Det galileiska brottets effekter”, i Om vetenskapernas historia: Kurs i filosofi
for vetenskapsmin, band 3, s. 21. Pécheux anspelar hir pa likheten mellan franskans ord for forestille
(imaginaire) och for bilder (image). Jimfor med Althussers kritik av “forestillda l8sningar pd forestillda
problem”.

122 Relationen mellan neurobiologin och kognitionsvetenskapen ir sjilvklart inte nédvindigtvis ideologisk.
Neurobiologin kan fungera ideologiskt i forhdllande till kognitionsvetenskapen, men kan dven hjilpa dill ate
fora kognitionsvetenskapen framét. Detta 4r inte en filosofisk frga utan en empirisk, varfor jag limnar den
hir.

'2 Tbid., s. 27. "Befrielsearbete” syfrar hir till brytningen med de ideologiska forestillningarna, det vill siga
vetenskapens epistemologiska brott.
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4.2.1.3. Vetenskap och erfarenhet

Det andra sitt pa vilket jag menar att vetenskapen kan fungera ideologiskt har
inte uppmirksammats lika mycket i den historiska epistemologiska litteraturen.
Det handlar om de dllfillen di den vetenskapliga kunskapen och det
vetenskapliga objektet forflyttar sig bortom den problematik de uppkommit
i.'* Den vetenskapliga kunskapen blir normativ idven ifriga om minniskors
erfarenheter och upplevelser. Enligt Canguilhem uppstir erfarenheten i ett
forlopp som han négot diffust kallar fér “en f6ljd av hindelser”.'” Dessa ir de
hindelser som minniskan lever i, och beskrivningen av ett fenomen som en
effekt av olika — biologiska, psykologiska och sociala — mekanismer, lagar och
principer har ingen relevans for hur de uppfattas av den individ som upplever
dem. Kinslors, tankars och handlingars funktion ir vetenskapens objekt, medan
de faktiska hidndelserna dr erfarenhetens “objekt” eller innehdll. Om
experimentorens tekniska fenomen per definition ir nddvindiga (som effekter
av mekanismer, lagar och principer), dr vardagens objekt eller hindelser unika,
slumpmissiga och kontingenta.

Hos Canguilhem finns, parallellt med tanken om att den vardagliga
forstaelsen av ett fenomen inte ska begrinsa den vetenskapliga forklaringen, en
idé om att dven det omvinda bor gilla. Jag tolkar detta si att den vetenskapliga
kunskapen och det vetenskapliga objektet separeras frin deras teoretiska
kontext, presenteras som mall for den vardagliga erfarenheten och blir
normerande for individens upplevelser. Ett exempel 4r neurologen och
buddisten Rick Hansons sitt att utvinna vissa normativa regler ur vetenskapens
okade formaga ate visualisera neurologiska processer. Han menar att dessa
visualiseringar har visat pa att individens tankar “trinar” de delar av hjirnan
som tankarna kan lokaliseras i. Positiva tankar gor det ldttare att tinka positivt i
framtiden, medan negativa tankar gor det ldttare att tinka negativt. Frin denna
observation av neurologiska processer drar Hanson slutsatsen att vi har ett
ansvar for ate kinna, tinka och handla pa ett sitt som paverkar vér hjirna pa ett

124 G exempelvis Foucault (1969/1972), s. 198ff.
125 Fra, événement. Canguilhem (1966/1989), s. 198.
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hilsosamt sitt.'** Men vad som egentligen sker ir att minniskor uppmanas lata
neurologins visualiseringar av hjirnan styra hur de ska kinna, tinka och handla.
Jag menar att det andra sdtt pa vilket vetenskap kan fungera ideologiske ir att
den vetenskapliga kunskapen sprider sig till individens erfarenhet av psykiske
lidande.'”” Vetenskapens grinser mot den vardagliga erfarenheten osynliggirs.

4.2.2. Den vetenskapliga praktikens ideologiska sitt att fungera

Jag har identifierat tvd typer av grinser runt ett specifikt vetenskapligt filt:
gentemot andra vetenskapliga filt och gentemot den vardagliga erfarenheten.
Dessa grinser bildar vad jag kallar for de externa kriterierna for sannings-
produktion. Hur ska man uppfatta de dvertramp som gjorts? I den historiska
epistemologiska litteraturen betonas att de inte ska ses som “fel” eller “misstag”.
Ideologi bestims socialt och kan inte hirledas till “den epistemologiska
dimensionen av fel, illusioner eller misserkinnande”.'*® Det gar inte att beskriva
ideologin som felaktig eller falsk — jag har redan argumenterat for att bara
vetenskapen kan definieras som sann eller falsk. Ideologi — dven den vetenskap
som fungerar ideologiskt — 4r ndgot helt annat. Utifrdn hur jag definierat
vetenskap och ideologi blir denna skillnad uppenbar. Verenskap ir produktion av
ett kunskapsobjekt, ideologi ir ett nitverk av sociala relationer. Vetenskap och
ideologi 4r pd intet sitt tvd jimforbara storheter. Eller med Balibars ord:

[r]elationen mellan vetenskap och ideologi 4r dirfor pd alla sitt en
ojamlik och heterogen relation, dir de tva termerna spontant inte
kan kopplas samman eller "verka” direkt pa varandra utan att en
tredje term intervenerar, nimligen prakdk.'”

126 Se Rick Hanson (2009) Buddhas Brain: The Practical Neuroscience of Happiness, Love and Wisdom, s. 5ff,
1771f. Forutom att kiinna, tinka och handla pa ett positivt sitt ir meditation, enligt Hanson, bist limpat for
att forindra hjirnan.

77 De bada formerna av ideologiskt funktionssitt sammanfattas i Canguilhems mer allménna definition av
vetenskaplig ideologi: "Vetenskaplig ideologi 4r forklarande system som gér bortom sina linade vetenskapliga
normer” (Canguilhem (1977/1988), s. 38).

128 Balibar (1978), s. 224.

129 Tbid, kursiv i original.
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Man ska dirfor inte se vetenskap och ideologi som tvd essenser, som tva stor-
heter eller ens som tvd fenomen i binir opposition till varandra. En vetenskap
kan fungera ideologiskt, beroende pa hur den vetenskapliga praktiken ir
utformad (bade ifrdga om hur och pd vad den inverkar). Det handlar inte om
hur "vetenskapliga teorier” implementeras (exempelvis att vetenskapliga resultat
tillimpas i vapenproduktion eller krigsféring). Produktionen av vetenskapliga
teorier och begrepp ir en del av den vetenskapliga praktiken i lika hog grad som
instrument- och teknikanvindning och experimentering. Den centrala frigan ir
huruvida arbetet i den vetenskapliga praktiken har brutit med de ideologiska
forestillningarna om sitt objekt och huruvida det tar sin utgingspunkt i en
vetenskaplig problematik. Det arkeologiska studiet av de externa kriterierna for
sanningsproduktion dr darfér en analys av hur vetenskaplig kunskap tillimpas
eller praktiseras.

Den tredje generationens terapier ska ses som en tillimpning av vetenskaplig
kunskap genom instrument och tekniker. En egenskap som ir unik for
manniskovetenskaperna i allmdnhet och terapi (som tillimpningen av
vetenskaplig kunskap) i synnerhet ir, enligt min mening, att de 4r strukturerade
kring "strukturellt polyvalenta” begrepp.'*® Borderline ir ett utmirkt exempel pé
ett sddant begrepp. Olika vetenskaper och icke-vetenskaper forsoker forklara
problemet borderline, pA mer eller mindre lyckade sitt. Begrepp har beskrivits
pa samhillsnivd (som ett socialt problem), pa personnivd (som ett individual-
psykologiskt problem), och pd en subpersonnivd (som ett neurologiskt,
kognitivt eller beteendemissigt problem). Men borderline har inte sina orsaker
pa en viss nivd; det dr just ett problem som ska 16sas (pd ett verklige eller ett
forestille sitt). Borderline ir ett begrepp som finns i bide ideologiska och
vetenskapliga problematiker. 1 anslutning tll Thomas Kuhns analys av
paradigmens roll i vetenskaperna kan sigas att borderline inte ir ett mellan olika
teoretiska kontexter inkommensurabelt begrepp. De specifika teoretiska satserna
(forklaringarna  till vad som orsakar problemet borderline) ir i sig
inkommensurabla, men begreppet borderline ir gemensamt for olika vetenskaper
och ideologin. Begreppet dr i sig siilvt innehéllslost. Forutom ate fungera
ideologisk kan vetenskapen Zven fungera som ideologikritik om den

% Detta ir ett begrepp jag himtar frain Kevin Thompson (2008), “Historicity and Transcendentality:
Foucault, Cavailles, and the Phenomenology of the Concept”, i History and Theory (47:1), s. 12.
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problematiserar hur begreppet borderline strukturerats ideologiske (eller med
Canguilhems ord, som inledde kapitlet, hur begreppet anvinds i en viss social
praktik med et visst praktiskt indamal”).

De tvé sitt pd vilka jag beskrivit vetenskapens ideologiska funktionssitt dr 1.
att ett vetenskapligt objekt blir normerande pi andra vetenskapliga omraden
och 2. att det tekniska fenomenet fors in som ett normativt element i den
vardagliga erfarenheten. Jag anvinder begreppet ideologi for att binda samman
ett marxistiskt ideologibegrepp — ideologi som legitimering av en viss form av
relationer mellan  minniskor och mellan ménniskor och ting — med en
epistemologisk analys av hur kunskap om dessa relationer ir majlig. Vetenskapen
ir per definition skild frin ideologin (vetenskap som ideologikritik), men
brytningen har inte skett en ging for alla (en vetenskap kan fungera
ideologiskt).

[ analysen kommer jag att anvinda den epistemologiska metoden — som skiljer
mellan en vetenskaplig och en ideologisk problematik — i kombination med den
arkeologiska metoden — som uppmirksammar den vetenskapliga praktikens
nédvindiga beréringsytor med béide den vetenskapliga och den ideologiska
problematiken. Detta for att ha mojlighet att beskriva brottet, inte som ett
historiskt skede, utan som en kontinuerlig process som kan fortgi eller upphira. En
sidan analys kan iven beskrivas som ideologikritik."”! Analysen beskriver hur
terapins vetenskapliga utgingspunkt interagerar med “ideologiska praktiker”
(olika andliga traditioner eller andra diskursiva formationer som inte
formaliserats som vetenskaper) och hur terapi kan f6rstas utifran de sitt pd vilka
vetenskaplig kunskap kan fungera ideologiskt. Att brytningen mellan det
vetenskapliga och det ideologiska aldrig har skett en ging for alla dr vikeige for
min analys av de tre terapimodellerna. Detta tillvigagingssitt 4r enligt min
mening intressantare 4n ren mitning av sanningshalten i en viss utsaga. Istillet
for att bara fraga sig om det ror sig om ett “sant objekt” dr frigan om huruvida
“det befinner sig i det sanna” intressantare i en analys av hur det anvinds i en
viss praktik. Befinner sig objektet fortfarande ”i det sanna” nir det tillimpas i en

131 Eoucault beskriver ideologikritik sahir: “Att angripa en vetenskaps ideologiska fungerande [...] bestdr [...]
i att pd nyt sitta den i friga som diskursiv formation; det bestir i att angripa inte dess omdémens formella
motsigelser utan det system enligt vilket dess objekt, dess typer av utsigelser, dess begrepp, dess teoretiska val
formas. Det bestdr i att pa nytt ta den som en praktik bland andra praktiker” (Foucault, (1969/1972), s. 207).
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viss intervention eller har det limnat den vetenskapliga problematiken?
Fungerar det ideologiske?

4.3. Genealogi

Bade Althusser och Foucault ifrigasitter den centrala stillning subjektet haft i
samhillsvetenskapliga analyser av historien och samhillet. De visar pa den
problematiska position och funktion som subjektet tillskrivits i analyser av sociala
formationer. De fornekar diremot inte mojligheten att studera subjektiviteten.
Hos Foucault (som studerade minniskovetenskaperna) kan man snarare se den
omvinda tendensen: subjektet som effekt av olika disciplinerande tekniker kom
allt oftare att beskrivas som kidrnan i hans filosofi.’** Althusser (som studerade
samhills- och historievetenskapen) menade for sin del att subjektet kan och bér
analyseras utan hanvisning till mentalistiska eller subjektivistiska teorier, att
"kunskap inte ir en effekt av subjektet”.'” I detta tredje och sista avsnitt av
kapitlet diskuteras terapi utifrin en althusseriansk och foucaultiansk analys av
subjektivitet. Genealogen ir, for Foucault, “en diagnostiker som fokuserar pa
relationen mellan make, kunskap och kroppen i det moderna samhillec”."*
Avsnittet tar sin utgangspunkt i Foucaults och Althussers resonemang kring de
sdtt pé vilka det 4r mojligt atc

[...] bestimma vad subjektet méste vara, under vilka
omstindigheter han ir ett subjekt, vilken status han mdste ha,
vilken position i verkligheten eller det imaginira han miste ha,
for att bli ett legitimt subjekt i en viss form av kunskap
[connaissance]. Kort sagt dr det en friga om att bestimma dess

12 Se exempelvis den encyklopediartikel Foucault skrev om sig sjilv under pseudonym i Dictionnaire des
philosophes (Michel Foucault, under pseudonym Maurice Florence, (1984), "Foucault”, i Essential Works of
Foucault 1954—1984, band 2, Aesthetics, s. 459—463).

1% Se Hristos Verikukis (2005), "Knowledge versus "Knowledge: Louis Althusser on the Autonomy of
Science and Philosophy from Ideology — A Reply to William S. Lewis”, i Rethinking Marxism (21:1), s. 67—
84, citatet fran s. 79.

134 Hubert L. Dreyfus och Paul Rabinow, (1982), Michel Foucault: Beyond structuralism and hermeneutics, s.
105.
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“subjektiveringsform”, for det ir uppenbart att denna inte #r
densamma om den aktuella kunskapen har formen av en studie av
en helig text, en observation inom naturvetenskapen eller en
analys av en mentalpatients beteende. Men det ir samtidige en
friga om att bestimma de fSrutsiteningar som krivs f6r att nagot
kan bli ett mojligt kunskapsobjekt [objer de connaissance], hur det
kan problematiseras som ett objekt f6r kunskap, vilken
brytningsprocess [procédure de coupage] det har undersilles.'

Den 7aktuella kunskapen” 4r hir terapiteorin, terapin som praktik och dess
kunskapsobjekt. Hir talas det dnnu en ging om den anonyme “han” som i
tidigare citat placerats utanfér de vetenskapliga modelleringarna. Detta
subjektifierande "han” ska forstis som en effekt av att den vetenskapliga
kunskapen fungerar ideologiskt."*® Han ska dirfor inte ses som den
vetenskapliga kunskapens birare. Hur kan han — eller hon — bli dll ett
kunskapsobjeke for sig sjilv och ett amne for férindring?

4.3.1. Genealogi och maktanalys

I forra avsnittet argumenterade jag for att en vetenskap kan fungera ideologiskt
antingen nidr den gor intring pa andra vetenskapers filt eller nir den blir
normerande i vardagsforstielsen. Hir kommer jag att bygga vidare pa detta
resonemang och koppla diskussionen om vetenskapens ideologiska fungerande
till hur Althusser och Foucault beskriver subjektets interpellation eller subjektets
relation till makt/vetande.

Hicttills har en explicit maktanalys varit frinvarande. Anledningen ir att jag
velat betona kunskapsteoretiska frigor som ror grinsdragningar mellan
vetenskaper, mellan praktiker och mellan vetenskaplig kunskap och vardagliga
erfarenheter. Men till skillnad frin epistemologin och arkeologin 4r genealogin

1% Foucault, under pseudonym Maurice Florence, (1984), s. 459-460.
136 1 sammanhanget kan det vara intressant att Althusser menade att kénssubjektet — kdnsbestimningen —
tillsammans med inordningen i den specifika familjemissiga ideologiska konfigurationen” (att barnet ska
bira och underordnas “Faderns namn”) ir de tvd ursprungliga interpellationerna av subjektet (Althusser

(1970/1976), Filosofi frin proletiir klasstindpunkr, s. 146).
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en metod for att analysera makt. Foucault varnar f6r att blanda ihop de sitt pd
vilka makt strukturerar vetandet med tanken om systematisering eller
paradigm.'”’” Hir ska man dock inte gora misstaget att tolka den genealogiska
metoden som en korrektion av arkeologin (eller av epistemologin).'® De bor
istallet betraktas som komplement till varandra pid samma sitt som den
arkeologiska metoden forutsitter och kompletterar den epistemologiska.

De genealogiska fragorna innebir en perspektivforskjutning: Gemensamt for
Althusser och Foucault — men dven Canguilhem — ir att de ifrigasitter en
tradition som utgdr frin subjektet som den plats dir normativitet uppstir och
istillet utformar en metod for att studera subjektet som det objekt pi vilket
normativitet utévas. Om den epistemologiska metoden beskrev sanning som
markér for vetenskapen och den arkeologiska metoden satte den inom parentes,
sd blir det hir mojligt att arbeta med frigan om pa vilket eller vilka sitt "viljan
till sanning” kan relateras till subjektet som en effeke av olika prakriker.

4.3.2. Klassifikation eller taktik?

Forskjutningen i Foucaults arbete frin epistemologi och arkeologi till genealogi

kan spéras i en foreldsning han héll den 28 november 1973, dir han bryter med

139

en strukturalistisk influens. Han ifrigasitter sitt tidigare intresse for

137 ?Vad som saknades i mitt arbete var problemet med den “diskursiva regimen’, den effekt som make har pa
spelet om utsagorna. Jag forvixlade det allt f6r mycket med systematicitet, den teoretiska formen, eller négot
som liknar ett paradigm” (Foucault, (1980), "Truth and Power”, i (red.) Colin Gordon Power/Knowledge, s.
105). Inom den nordamerikanska och brittiska vetenskapsfilosofin har man intresserat sig for systematisering,
teoretisk form, paradigm och sprik som de primira forklaringarna till det specifika i vetenskapen. Genom att
inféra make, eller en ”diskursiv orden” (den andra méjliga dversittningen av titeln pd Foucaults installations-
foreldsning vid Collége de France, se (1971/1993) Diskursens ordning, s. 58 not 11) som en “strukturerande
praktik” frintas de rent inomteoretiska modellerna for vetenskapens historiska och nutida form sin
forklaringspotential.

18 Se exempelvis Davidson (2004) och Hubert och Dreyfus (1982).

1% Foucault beklagar sig i fororder till den engelska upplagan av Les mots et les choses (engelsk titel
(1966/1970) The Order of Things) dver att vissa “icke si begivade kommentatorer” (s. xiv) kallat honom
strukturalist. ”Obegévad kommentator” ir en grupp jag ogérna frivilligt placerar mig i. Jag nojer mig diarfor
med att formulera forhallandet som en influens, eller som ett &vertagande av den strukturalistiska
problematiken. I en intervju ((1968/2001), "Interview avec Michel Foucault” i Dits et écrites, vol. 1, s. 653)
erkdnner han atminstone ett sliktskap mellan Lévi-Strauss, Lacan, Althusser, Barthes och sig sjilv i det att de
problematiserar ménsklig subjektivitet och medvetandet.
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klassifikationens funktion (det vill siga “episternet” och dess inverkan pa
vetenskaperna) och riktar istéllet sin uppmirksamhet mot hur maktférhillanden
strukturerar olika diskurser. Foucault menar att den kapitalistiska ekonomins
utbredning gjorde det nodvindigt att ordna individer enligt principen
maximerad ackumulation av minniskor och kapital. Vidare menar han att aven
“tidigare” organiserades individer ”i arter och genus” utifrin ett visst schema,
som dven det fyllde funktionen att distribuera minniskor."® Men de nya
principerna fér ackumulation av minniskor och kapital innebar viktiga
forandringar i dess form och funktion:

Act distribuera minniskor utifrin dessa behov inbegriper inte
lingre en taxonomi, utan en taktik, och namnet pd denna takeik
ir “disciplin’. [...] Disciplin ir en takeik, det vill siga, ett speciellt
sitc act distribuera singulariteter utifrin et ickeklassificerande
schema, ett sict act distribuera dem rumsligt, att méjliggora de
mest effektiva temporala ackumulationerna pa nivdn av produktv
aktivitet.'!

Aven om Foucault beskriver uppkomsten av “taktiken disciplin” som en
historisk forindring i det visterlindska samhallet dr det minst lika mojligt att
betrakta den som en teoretiske eller begreppslig forindring hos honom sjilv.
Aven det fakeum att Foucault i sina senare texter inte lingre talar om epistem
bor ses som ett uttryck for ett forindrat sitt att ta sig an frigan om fordelning
och Kklassificering av minniskor. Nir Foucault beskriver organiseringen av

"0 Foucault (1973/2003) Psychiatric Power: Lectures at the College de France 1973-1974, s. 72. Se iven
Foucault, The Order of Things, speciellt avsnittet "Mathesis and Taxinomia’, dir han talar om “en generell
vetenskap om ordning; en teori om tecken utifrin en analys av representation; att arrangera identiteter och
skillnader i ordnade diagram: dessa konstituerade ett omride av "empiriskhet” [eng. empiricizy] i den klassiska
tidsdlder som inte hade existerat férrin slutet av rendssansen och vars dde var att forsvinna i bérjan av
artonhundratalet” (s. 70-71). Taxonomins koppling till sprikliga representationer och klassifikationer
forsvinner enligt Foucault pd artonhundratalet och dess plats tas dver av ett epistem som istillet beskrivs som
historicitet (ibid., s. xiii) och subjektets “erfarenhet” (ibid., s. 384) eller som strukturalismens och
hermeneutikens gemensamma grund (ibid., s. 299). Epistemet ir enligt Foucault en gemensam nimnare for

béde vetenskapen och ideologin: strukturalism och hermeneutik dr de “vetenskapliga” motsvarigheterna till
mekanism och vitalism.

"1 Eoucault (1973/2003), s. 72-3.
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samhillet som en friga om disciplinering identifierar han ett "nytt” omride,
nimligen subjektet och dess uppkomst i olika maktrelationer.'*

Den “ordningens empiriskhet” som enligt Foucault utmirker upplysningens
vetenskaper fSrsvinner och istillet trider disciplinen fram som &verordnad
princip. Det 4r i analysen av disciplin som maktteknologi som Foucaults kanske

mest kinda formulering, att “sjilen dr kroppens fingelse”, hirror fran.

4.3.3. Konstitueringen av subjektet

Althusser definierar ideologi som en “avbildning av det imaginira forhéllandet
mellan individerna och deras reella existensbetingelser”.'*® Han menar att
“kategorin subjekt dr konstituerande for varje ideologi blott i den grad som
ideologin har dll uppgift att ’konstituera’ de konkreta individerna som
subjekt”.'* Individen blir med andra ord till subjekt nir hans eller hennes
handlingar organiseras i olika ideologiska institutioner. For att ge en antydan till
vad detta “subjekt” dr tilliter jag mig att citera ett par partier ur Althussers
”Ideologi och ideologiska statsapparater”:

Vi menar alltsd att ideologin “handlar” eller ”fungerar” i den man
som den “rekryterar” subjekt bland individerna (den rekryterar
alla), eller omvandlar” individerna till subjekt (den omvandlar
alla) genom den hogst precisa operation som vi kallar inter-
pellation, vilken man kan forestilla som det banala och vardagliga
fallet nir en polis interpellerar: eller ropar dll en “halld, ni dir
borta!”.'%

Vi siger alltsd, och utgdr dirvid frin ett enda subjekt (en individ
vilken som helst), att existensen av hans trosforestillningar ar

"2 Deg 4r pa grund av denna skillnad mellan tidiga och senare texter av Foucault som det inte finns mycket

att himta frin hans (1961/1973) Vansinnets historia ifriga om subjektets relation till makt/vetande, dven om
den annars ligger nira till hands i en analys av psykologin. Det maktbegrepp (utan tilligget vetande) som
anvinds i detta arbete skiljer sig fran det maktbegrepp jag arbetar med (dven om begreppen inte motsiger
varandra).

5 Althusser (1970/1976), s. 135.

" Tbid., 5. 142,

15 Tbid., s. 144.
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materiell pa sa vis, att hans forestillningar dr materiella handlingar
infogade i materiella prakiiker, reglerade av materiella ritualer som
sjdlva dir bestimda av den materiella ideologiska apparat, frin vilken
subjektets idéer hirror. 1

Ideologins interpellation av subjektet 4r inte medvetandet som blir till ett sjilv-
medvetande (inget redan existerande subjekt kan genom interpellationen vinda
sig mot sig sjilvt). Subjektet definieras materiellt, som Althusser betonar i det
andra stycket: det sker ingen hinvisning till subjektets (sanna eller falska) idéer
eller tankar. Subjektet blir till i igenkdnningen av sig sjilvt som interpellerat
eller "anropat”, i citatet hir ovan exemplifierat med polisens utrop. Jag menar
att detta dr en anvindbar bild av hur subjektet "blir ¢ill” i terapin. Genom ett
liknande anrop kommer patienten att igenkinna eller lira kinna sig sjilv.'"
(Kapitel 3, 4 och 5 kan lisas som min tolkning av hur terapins interpellation
skiljer sig frin andra former av interpellation.) Jag lanar Foucaults formulering,
som ska locka lisaren in i kapitlet med den kinda rubriken "Panoptismen”:
"Men ir det inte vdl mycket att tillerkdnna disciplinens ofta mycket begrinsade
knep en sidan make? Pi vad sitct kan de astadkomma s& omfattande

verkningar?”'%

4.3.4. Terapin som “reglerat incitament”

Disciplin sammanfaller inte med vetenskaplig (och ideologisk) kunskap om
ménniskor, utan bestir av de sitt pa vilka subjektet uppstar som en effekt av
kunskapen. Ett exempel dr terapi och de sdtt pa vilka instrument och tekniker
interpellerar individen som kinnande, tinkande och handlande minniska.
Patienten interpelleras som subjekt med makt over sig sjilve. Makten dver sig
sjéilv dr en forutsitening for ate praktisera den “omsorg” om sig sjilv som Foucault
talar om. Men det ror sig inte om nédgon individ fri att gora som den vill. Den

"6 Tbid., 5. 142.

"7 Meningens nagot kluriga formulering beror pa atr jag forsoker bibehalla den uppdelning Alchusser gor
mellan ett ideologiskt "igenkidnnande” och ett recll "kiinnedom” om en sjilv. Se Althusser (1965/1968).

18 Eoucault (1975/1992), s. 227.
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kunskap som interpellerar patienten i terapin bestdr av instruktioner for hur
makten kan utdvas effektive. Det uppstir en paradoxal form av autonomi da
patienten kan utéva make Gver sig sjilv enbart ndr hon utgir frin den
funktionella modell som visar pd hur kinslor, tankar och handlingar 4r en effeke
av patientens omgivning. Nir terapin beskrivs som en disciplinir praktik kan de
terapeutiska teknikerna sdgas "utgéra en den moderna ’sjdlens’ genealogi eller en
del av en sidan genealogi. Hellre 4n att i denna sjil urskilja de dterupplivade
resterna av en ideologi skulle man i den urskilja det aktuella korrelatet till en

viss teknologi for makten &ver kropparna [...].”'¥

4.3.4.1. Hur beteende uppstir som korrelat till den terapeutiska praktiken

Althussers beskrivning av ideologins interpellation av subjektet sitter fingret pd
centrala aspekter av den terapeutiska praktikens ideologiska sitc att fungera.
Men f6r en mer konkret analys av hur instrument och tekniker anvinds inom
terapin dr en mer fruktbarutgdngspunkt Foucaults analys av hur sexualitet
uppstir som bade vetenskapligt objekt och som dimension pd vilken manniskor
kan utova sin subjektivitet.

Foucault identifierar i Sexualitetens historia fem sitc att producera sexualitet
som vetenskapligt objekt. Likheterna och skillnaderna mellan denna sexualitet
och det vetenskapliga objekt som 4r aktuellt hidr (funktionella forklaringar till
kinslor, tankar och handlingar) ska varken underskattas eller Sverskattas.
Jamforelsen giller enbart de sitt pa vilka de tekniska fenomenen produceras.
Aven om Foucault inte arbetar med distinktionen mellan det vetenskapliga
objektet och tekniska fenomen ir det mojligt att se de fem teknikerna som
forutsdttningen for terapi som fenomenoteknologi:

For det forsta gor man en klinisk kodifiering av bekinnelseforfarandet.' Detta
innebir att man konstruerar en metod for att tala. Metoden bestir bland annat
av de instrument och tekniker som anvinds for att funktionellt forklara
patientens situation som ir unika for terapin. (Aven om exempelvis medveten
nirvaro dr en teknik som inte dr begrinsad till terapin dr mojligheten atc
forklara den medvetna nirvaron funktionellt unik for terapiteorin.) Aven bruket

' Tbid., s. 33—40, citatet fran s. 39. Annu en ging anvinds begreppet ideologi av Foucault for att referera till
den "ideologiska forestillningen om ideologi”, det vill siga ideologi som falsk kunskap.
1 Foucault (1976/1980), s. 85. Alla citat i detta avsnitt ir himtade frin ibid., s. 85-88 om €j annat anges.
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av skateningsskalor 4r ett sitt att skapa en metod for hur “bekdnnelsen” utfrs.
For det andra forutsitts en allméin och diffus kausaliter. Det finns ingen pa
forhand bestimd begrinsning av vad som kan ha péverkats av bekinnelsens
objekt (hos Foucault sexualiteten). Alla delar av minniskans liv ir 6ppna for
tolkning och forklaring. Det psykiska lidandet kan orsaka en mingd olika
problem fér individen. For det tredje bygger terapin pa en princip om en
inneboende latens i sitt objekr. Sexualiteten sivil som det psykiska lidandet
undandrar sig andras blickar. Istillet *for att rikea in sig pa vad den bekdnnande
torsoker dolja forsoker [terapin] fora upp det som dr dolt for den bekdnnande
till ytan”. Det som &r relevant for att forklara patientens problem ir inte direkt
tillgangligt f6r den bekdnnande. Detta dr en teknik som kan illustreras med
erfarenhetens oformaga att forutsiga den vetenskapliga metodens resultat. Aven
om patienten har kunskap om sitt problem kan hon inte beskriva hur
problemet ir strukturerat. For det fjirde anvinds en tolkningsmetod. Detta
innebdr att bekdnnelsen inte 4r tillricklig i sig sjilv. Bekidnnelsen méste tolkas
och organiseras av terapeuten for att bli “vetenskapligt giltig” och “sann”.
Tekniken har ett tydligt uttryck i analytikerns roll i Freuds psykoanalys, men
det 4r dven en tolknings- och organiseringsprocess som beskriver “expertisens”
eller de professionellas funktion i férhillande till patienten. En viktig skillnad 4r
att tolkningsmetoden — exempelvis beteendeanalysen — inte ir begrinsad till
terapeuten i ACT, MKT och DBT, dven om utlidrandet av den ir det. For det
femte héinfor man bekinnelsens resultar till likarvetenskapen. Det innebir att
”[blekdnnelsens innehdll och dess verkningar kodas om till terapeutiska
operationer”. Psykiskt lidande 4r inte en friga om intelligens, moral eller synd.
Det forklaras istallet funktionellt med hjilp av de modeller av kinslor, tankar
och handlingar som terapin utgir frin. Dessa modeller 4r normativa i
tolkningen av patienten och dennes situation.

En férsta nddvindig anmirkning dr att det finns en skillnad mellan den niva
Foucault uppehiller sig vid och det som analyseras i avhandlingen. Foucault
visar pa hur rerapin som teknik utformats utifrn dessa fem principer. De ir det
fundament som terapin vilar pd som normativ praktik och som ger den dess
generella struktur. Jag menar att terapi som fenomenoteknologi — kunskapen om
och tillimpningen av instrument och tekniker — lyder under och legitimeras av
dessa generella principer. Den form som de ger terapin spelar stor roll for
terapins stillning 1 det visterlindska sambhillet. En skillnad 4r dock
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instrumentens och teknikernas framtridande plats, vilket gor terapeuten mindre
viktig som uttolkare i den tredje generationens terapier. Instrumentens och
teknikernas relativa sjilvstindighet i forhallande till experten/terapeuten (men
inte i forhallande till den vetenskapliga kunskapen) gor patientens arbete mer
sjalvstindigt an det dr i Foucaults beskrivning.

En andra viktig skillnad 4r att den vetenskaplighet som bekinnelseformerna
kombinerades med i artonhundratalets psykiatri inte kan sigas bryta med
ideologiska forestillningar. Detta ir en central skillnad i férhillande dill mite
material, vilket gjort det nddvindigt att utveckla vissa epistemologiska
resonemang (i avsnitten om epistemologi och arkeologi). En annan sida av
bruket av instrument och tekniker dr att patientens bekdnnelse inte lingre
nodvindigtvis dr verbal. Med Foucaults ord skapas en mojlighet ate fi
“fenomenet sjilvt ate tala”."”' Det sjilvmedvetna subjektet ir dirmed inte lingre
en nddvindig utgingspunke for terapin. Det sjilvimedvetna subjektet dr snarare
dess effekr, en tes som drivits i detta avsnitt. Att vissa begrepp — sisom
funktionellt beteende, kinslomissig dysreglering och emotionell sirbarhet —
uppstar som referenspunkter for subjektets “erkdnnande” eller interpellation
handlar om att nya erfarenheter blir méjliga, om man med erfarenhet forstar
vixelforhillandet i en kultur mellan kunskapsomriden, regelsystem och

personliga upplevelser”.'>*

4.4. Avslutande diskussion

De tre delarna i detta kapitel, "Epistemologi”, "Arkeologi” och "Genealogi”,
representerar tre angreppssitt som jag menar ir anvindbara i en analys av den
terapeutiska praktiken. Den gemensamma frigan 4r den om den analyserade
praktikens forhillande till sanning. Diskussionen om detta férhillande tog sin
bérjan i idén om sanning som vetenskapens produke (epistemologi), gick vidare
tll frigan om praktikens vetenskapliga eller ideologiska sitt att fungera
(arkeologi) for att till slut behandla subjektivitet (genealogi). Foucault menar att

151 Se Foucault (1976/1980).
132 Michel Foucault (1984/1986) Sexualitetens historia, band 2, Njutningarnas bruk, s. 8.
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det dr hos Descartes som individens arbete med sig sjilv och kunskap
(connaisance) om sig sjilv smilter samman. Tidigare var arbetet med sjilvet titt
knutet till andlighet och andliga rorelser. I Foucaults beskrivning hade eller har
den andliga praktiken vissa kdnnetecken. For det forsta dr sanningen aldrig
automatiske tillginglig for individen. For det andra méste subjektet forindra sig
for atc f3 tillgdng till sanningen." For det tredje kommer sanningen att
terverka [de retour] pa och forindra subjektet. 1 jimforelse med terapins
ovannimnda fem tekniker menar jag att den stora skillnaden 4r avsaknaden av
en tolkningsprocess.

Sammanfattningsvis har jag i detta kapitel argumenterat for att den
vetenskapliga bearbetningen av kunskapen dr det som kinnetecknar den moderna
formen av “omsorgen om sig sjilv” sdsom den manifesteras i den moderna psyko-
terapin. Vad som skiljer terapi frin tidigare metoder ir att den kunskap som
ligger till grund for terapin har brutit med erfarenheten av psykiske lidande. Dir
religidsa och andliga metoder tar sin utgdngspunke i ideologiska forestallningar,
bygger den tredje generationens terapier pa en funktionell férklaring cill
kinslor, tankar och handlingar som strukturerats i en vetenskaplig praktik.'>
Jag har velat visa hur den historiska epistemologin kan vara ett anvindbart
redskap for att analysera terapi som en form av "omsorg om sig sjilv” samt hur
det 4r mojligt att forstd terapins forhdllande till vetenskaplig och vardaglig
kunskap (hur vetenskaplig kunskap kan fungera ideologisk).

13 Foucault definierar metoden for en sidan forindring som “eros (kirlek) och askesis (ett tillbakadragande
fran virlden)” (fran (1981/2005) The Hermeneutics of the Subject: Lectures at the Collége de France 1981-1982,
s. 15) och som “ett (ut)dvande av sig sjilv genom tinkande” (frin (1984/1980), s. 9).

%% Vilket inte innebir att andliga och religiésa traditioner inte kan erbjuda hjilp tll personer med psykiske
lidande. Manga av de tekniker som anvinds inom DBT, ACT och MKT hirstammar fran dessa traditioner.
Vad som diremot dr unikt for terapin ir dess forméga att funktionellt forklara det psykiska lidandet och de
tekniker som anvinds. Andliga procedurer operationaliseras (i terapiteoretiska termer och placeras in i olika
modeller for att beskriva individens fungerande och dysfungerande) och gors tillgingliga som tekniker for
patienten.
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Kapitel 5. Mellanspel: En
begreppsanalys

Vad foregar ett visst beteende? Vilka konsekvenser fir beteendet?
Hur kan man bryta ner ett komplext beteende i mindre delar som
kan trinas var for sig? Fér manga patienter kan detta vara en
avgorande insikt. Om patienten linge har uppfattar sina problem
som en konsekvens av att hon dr "dilig”, ond eller ett hopplist fall
blir der ett paradigmskifie atr borja tinka utifrin en annan, mindre
fordomande forklaringsmodell. 1 bista fall kommer patienten da
inte att bli si 6vervildigad av negativa tankar och kinslor, utan
formar i stillet ligga sin energi pa forindringsarbetet.'

Jag kommer i detta kapitel att diskutera hur min begreppsapparat kan anvindas
i en analys av vetenskapliga och vardagliga forklaringar till psykiske lidande. 1
forra kapitlet analyserades de tre terapiernas ontologiska och epistemologiska
antaganden for att exemplifiera min forstdelse av skillnaderna mellan vetenskap
och vardaglig kunskap. I detta kapitel kommer begreppsapparaten och det
empiriska materialet att ytterligare nirma sig varandra. Jag diskuterar hur mitt
sitt att anvdnda den historiska epistemologin forhéller sig till de resonemang
kring vetenskaplig och vardaglig kunskap som forts i en psykologisk och psyko-
terapeutisk kontext. Jag kommer att presentera ett flertal olika diskussioner som
forts oberoende av varandra. Mitt syfte i kapitlet 4r tvidelat: att beskriva de
idéer och tankar som dr relevanta for avhandlingen och att binda samman dem
pa ett sdtt som visar hur de kan forstirka och fortydliga varandra. Fér dem som
r bekanta med nagon av diskussionerna kan kanske beskrivningen uppfattas

155 Kaver och Nilsonne (2002), s. 115, min kursiv.
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som ordttvis. Presentationens syfte 4r dock inte att aterge de enskilda
diskussionerna si exakt som mdjligt, utan att plocka ut de delar som bist tjanar
avhandlingens syfte.

Kapitlet 4r indelat i fyra, mer eller mindre separata avsnitt, med det
gemensamma  bakomliggande syftet att utforska och problematisera
anvindningen av begrepp som “psykisk sjukdom”, psykisk ohilsa” och
“psykiskt lidande”. De fyra delarna har olika infallsvinklar. I den férsta delen
beskrivs den minsta gemensamma nimnaren for hur psykisk sjukdom'®
forstates: att den syftar pd nigot “psykiskt” samt att detta "nigot” innebir ett
negativt tillstind. Denna minsta gemensamma ndmnare hér hemma i vardags-
forstdelsen av psykisk sjukdom, vilket gor att andra kriterier bor konstrueras for
att forstd hur begreppet kan anvindas i en vetenskaplig och terapeutisk kontext.
Det andra avsnittet ror frigan om hur man ska forstd psykisk sjukdom i
anslutning tll funktionsbegreppet. Hir behandlas 4ven frigan vad en
dysfunktion ir. I nista del, "Person- och subpersonnivd”, diskuteras hur jag
menar att skillnaden mellan terapins funktionellt definierade objekt och den
vardagliga upplevelsen av psykiskt lidande bér beskrivas. Hir redogérs for vad
som kommit att kallas f6r distinktionen mellan forklaringar pa personnivd och
pa subpersonnivd, vilken jag beskriver som tvi forklaringar som rér ett och
samma fenomen men som syftar till olika "dominer” eller problematiker.
Kontentan 4r att inom terapiteori bestir forklaringar pa subpersonniva av
funktionella modeller, medan férklaringar pd personnivd bestir av vardags-
forstaelse och erfarenheter. Relationen mellan dessa tvd nivier ir central for
analysen av vetenskaplig kunskap och erfarenhet och det fjirde och sista
avsnittet behandlar dirfor frigor som aktualiseras i detta sammanhang: Hur
forhéller sig begreppet epistemologiske brott till de tvd nivderna? Vad skiljer ete
epistemologiskt brott frdn en forandring i patientens eget sitt att forstd de egna
problemen (ndgot som kommer att beskrivas som ett konceptuellt brorz)?

16 T detta kapitel kommer jag fringd anvindningen av begreppet “psykiskt lidande” och i stillet tala om

"psykisk sjukdom”, d4 det 4r detta begrepp som anvinds i litteraturen.
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5.1. Begreppsliga kriterier och interna motsittningar

En utgangspunke i diskussionen 4r hur man kan skilja ett normalt beteende frin
et patologiskt. "Det sunda fornuftet” har ofta uppfattats som en viktg
forutsitening for ate skilja dem &t. Antagandet tenderar att bli en nedétgiende
spiral: om det ”sunda fornuftet” ska definiera det “fornuft som dr sunt”, maste
det forst rikta sig mot sig sjdlv ("ar jag ett sunt férnuft?”). Denna fraga har i och
for sig en akeningsvird filosofisk historia, men ir kanske just dirfor ingen
limplig utgingspunke for en diskussion om hur det 4r mojligt att skilja det
normala frin det patologiska.

Om vi accepterar att begreppet "psykisk sjukdom” inte ir ett och endast ett
naturligt forekommande objekt'” maste vi specificera vilka kriterier som
begreppet ska uppfylla. Diskussionen skiljer sig frin frigan om vilka orsakerna
till psykisk sjukdom ar, di en begreppsanalys dr ndgot annat 4n en analys av
empiriska fakta eller av forhallandet mellan begrepp och empiriska fakta.
Gemensamt for de flesta forsok ate definiera psykisk sjukdom ir att de bestar av
ett vdrdekriterium och ett orsakskriterium. Tillstdindet ska upplevas som negativt
for individen — vara en psykisk sjukdom — samt forklaras av en process som gor
det till en psykisk sjukdom.'® Detta ir kriterier for begreppet psykisk sjukdom i
vardagssprikliga situationer, for begreppet som kommunikativ enhet. Om
tillstindet faktiske dr negativt for individen eller om det finns négot som kan
kallas "psykiskt” eller till och med ”psykologiskt” 4r i den vardagssprikliga
situationen irrelevant. Men det uppstar flera problem nir man borjar reflektera
over begreppet: Kan begreppet definieras si att det blir en anvindbar
beskrivning for tillstind som har olika orsaker? Kan och bér neurologiska

17 Vilket inte dr samma sak som att pasta att psykisk sjukdom inte existerar, utan bara att alla de tillstind som
bendmns “psykisk sjukdom” inte har en och samma struktur och uppbyggnad, och att denna “den psykiska
sjukdomens konstitution” inte dr oforinderlig och evig. Det bdr inte vara en frimmande tanke att
distinktionen mellan normalitet och patologi bor vara tydlig, ha ett sa litet matt av godtycklighet som majligt
och vara grundad i en teori som kan forklara vad som skiljer kategorierna fran varandra.

1% Som absoluta kriterier dr dessa inte tillrickliga: att vara ledsen ir ofta nigot negativt for individen, och dess
orsak 4r oftast en psykisk process (en tolkning av en situation). Nagot maste tillkomma som skiljer
sjukdomstillstindet frin ett normaltillstind. Jag kommer snart att visa hur funktionsbegreppet har erbjudit en
16sning pa problemet.
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skador, traumatiska minnen och sociala — exempelvis stigmatiserande —
processer alla samlas under ett och samma begrepp? Vilken roll ska forklaringar
till och upplevelser av psykisk sjukdom spela?

Virde- och orsakskriterier ér riktlinjer for hur begreppet psykisk sjukdom ska
anvindas for att beskriva vad vi i en vardaglig situation menar med det. De kan
ddremot inte anvindas i en klinisk kontext. Forfattarna till DSM-IV-Tr loser
problemet genom att gora begreppet psykisk sjukdom il ett samlingsnamn for
en mingd fenomen med olika orsaker. Detta 16ser den gordiska knut som
orsaksdiskussionen utgér. Men om vi faktiske vill veta vad psykisk sjukdom dr,
sd dr det inte en bra l6sning. I DSM-IV-Tr definieras en sjukdom operationellt
genom att klinikerns (den diagnostiserandes) observationer kopplas till andra
observationer (en symtomfokuserad nosologi). De terapier som jag analyserar
anvinder i stillet olika instrument, exempelvis beteendeanalys, och olika
skattningsinstrument  for att koppla en observation till funktionen eller
funktionerna hos ett visst observerat beteende (en funktionellt forklarande
nosologi). En foljd av detta tillvigagingssitt 4r att diagnoser som
kategoriseringar av “symtomkluster” forlorar sin funktion. Anna Kiver och Asa
Nilsonne menar att prototypmodellen ir ett alternativt sdcc act tala om
diagnoser. Modellen innebir att diagnoser ses som prototyper som patienten
(och hennes livshistoria) jimfors med."’ Detta sitt att beskriva terapins grund-
liggande epistemologiska “enheter” har beroringspunkter med Thomas Kuhns
idealexempel. 1dealexempel 4r prototypiska exempel som fungerar som en
utgingspunke i det praktiska arbetet.'® Forutom diagnoser som prototyper ir

159 Kaver och Nilsonne (2002), s. 21.

1 Thomas Kuhn (1962/1979) De vetenskapliga revolutionernas struktur, s. 152ff. Kuhns idealexempel [eng.
exemplar] binder samman ett vetenskapligt paradigms medlemmar och har dérfor en central roll i hans
vetenskapsteori: "For detta element [idealexemplet] skulle termen ’paradigm’ i hég grad vara limplig, bade
filologiskt och sjilvbiografiskt; det dr nimligen den komponent i en grupps gemensamma forestillningar som
forst fick mig att vilja termen. Eftersom termen har bérjat leva ett eget liv skall jag hér istillet anvinda termen
‘idealexempel’. Med detta menar jag forst och frimst de konkreta problemldsningarna som de studerande
méter i bérjan av sin vetenskapliga utbildning, vare sig detta sker i laboratorier, i examinationer, eller som
kapitelavslutningar i larobocker. Till dessa gemensamma exempel far vi emellertid ligga dtminstone nigra av
de tekniska problemldsningar som finns i tidskriftslitteraturen och som forskarna méter i bérjan pd sin karriir
och som genom exemplet visar hur deras arbete skulle géras. Skillnader mellan idealexempel utgdr mer dn
nagra andra komponenter i imnesschemat de vetenskapliga samfundens finstrukeur. [...] Paradigmen som det
gemensamma exemplet dr det centrala elementet i vad som jag nu anser vara den mest originella och minst
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dven terapeutiske relevanta objekt sisom wvaliderande relation, acceprans och
emotionell dysreglering idealexempel (i Kuhns mening) i de terapier jag
analyserar. Dessa begrepp bildar utgingspunkten for den specifika forstaelse av
psykisk sjukdom och psykisk hilsa man utgar frin. Den terapiteoretiska
kunskapen utgir frin ett antal funktionella dimensioner (som beskriver de
terapeutiskt relevanta objekten) som olika konkreta beteenden hinfors till
utifrin deras funkdonella tllhorighet. Vissa prototypiska konstellationer
sammanfaller mer eller mindre med de traditionella diagnoserna, exempelvis

BPD, IPS och PTSD.

5.2. Funktionsbegreppet som alternativ vig

Det dr majligt att skilja mellan normativa och objektiva forklaringsmodeller av
psykisk sjukdom. Det normativa perspektivet utgir fran att det som kallas for
psykisk sjukdom alltid kommer att vara forinderligt och att de individer som
klassificeras som psykiskt sjuka inte har nigra egentliga gemensamma
egenskaper som kan forklara definitionen. Istillet bor orsakerna till diagnoser
och diagnostiseringssystemet sokas i normativa relationer mellan exempelvis
psykiatriker, likare och socialt stratifierade grupper. Psykisk sjukdom
uppkommer med detta perspektiv 7 definitionen av patienten som psykiske sjuk
(och psykisk hilsa uppkommer i klassifikationen av individen som psykiskt
frisk). Fragan 4r i grund och botten huruvida diagnoser och férklaringsmodeller
ar sociala ting, det vill siga om egenskapen “att ha en borderlinepersonligher”
innebir att vara diagnostiserad med BPD, och inget annat. Ofta dr pastienden
om att en viss diagnos utgdr ett socialt ting eller en social konstruktion en kritik
mot det diagnostiska systemet eller mot psykiatrin som institution. Kritiken
utgar sillan sjilv frin ett normativt perspektiv.

forstddda aspekten av detta [Kuhns vetenskapsteoretiska] arbete” (ibid., s. 152). Idealexempel ska diremot
inte likstillas med weberianska idealtyper.
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Enligt den objektiva definitionen av sjukdomsbegreppet ir sjukdomar tillstdnd
som i sig kan beskrivas som patologiska. Det ir i #illstindet, snarare 4n i den
sprikliga relationen till begreppet normalt, som den psykiska sjukdomen kan
identifieras. Psykisk sjukdom #r nigot annat in enbart den klassifikation
begreppet innebdr. Men pa vad bygger majligheten till en neutral bedomning
av individens situation? Vad ir det som forsdkrar oss om neutraliteten, om den
nu inte bestir av erfarenheten av psykisk sjukdom? Det objektiva perspektivet
forutsitter mojligheten att identifiera normala funktioner i minniskans psyke
(som en struktur bestiende av exempelvis tredelningen det, jag och 6verjag, en
kognitiv struktur eller ett beteendesystem'®'). Normala funktioner ir litta att
finna i den manskliga kroppen, exempelvis att det 4r hjirtats funktion att pumpa
runt blod i kroppen. Men dven psykiska fenomen som kinslor har funktioner:
att bli ridd har funktionen att skapa en beteendeférindring hos individen (att
akta sig for det som ir farligt). Dessa normala funktioner kan beskriva
egenskaper bade hos kroppen och i individens psyke.

5.2.1. Funktion eller effekt?

I diskussionerna om hur funktioner ska forstds i mianniskovetenskaperna har det
evolutionidra perspektivet varit dominerande. Det enskilda organets eller den
enskilda kinslans, tankens eller handlingens funktion 4r den som den adapterats
att fylla.'®> Ogar har adapterats for att ta emot ljus och omvandla denna energi
till signaler som skickas till hjarnan. Om 6gat av ndgon anledning inte lingre
kan fylla denna funktion, si dr det dysfunktionellt. Inga andra egenskaper hos
ogat kan sigas utgora en potentiell plats for dysfunktion: ett 6ga som inte
tilltalar biraren estetiskt fyller fortfarande sin evolutiondra funktion. Det 6ga
som inte later individen se genom viggar fyller dven det sin funktion. Aven den
ovannimnda forklaringen till en kinsla beskriver en adaption: att inte bli radd i
en farlig situation har inverkat negativt pa individens eller genens

161 *Beteendesystem” utgdr hir en forenklad sammanfattning av den beteendevetenskapliga beskrivningen av

individens “psyke”. Ett beteendesystem ir en helhet bestdende av ett beteende i en kontext. I analysen
kommer jag att diskutera hur individens ”psyke” beskrivs som bade en form av internt beteende och som en
intern beteendekontext.

12 Adaption 4r den evolutionira process som leder fram till forindringar i organismen.

100



forutsiteningar for att reproduceras, och det emotionella systemet ir i en sddan
situation dysfunktionellt.'®®

En viktig fréga i detta sammanhang 4r vad som skiljer en funktion frin en
effekt. Ur ett evolutionirt perspektiv dr en egenskap hos en organism endast
mojlig att beskriva som en funktion om det dr egenskapen i sig som orsakat
selektionen. Nisan fyller en funktion i andningssystemet. Men vissa personer
anvinder ocksi nisan for att hilla uppe ett par glasdgon.'® Utifran ett
traditionellt evolutionirt perspektiv kan den senare uppgiften inte beskrivas
som en funktion ddrfor att den inte har spelat nigon (avsevird) roll i den
evolutionidra utvecklingen. En sidan egenskap betecknas som en effeks, da den
ir en effekt av atc vissa egenskaper uppstitt, men inte orsaken dill att de
uppstitt. (Det organ eller den mekanism som uppvisar nya effekter sigs vara
exapterad, till skillnad frin den som ir adapterad). Det ir sprikligt korrekt att
enbart en funktion kan vara dysfunktionell, men Gr det dven teoretiskt och empiriskt
korrekt?

Fragan om hur det dr majligt att utforska organismers funktioner rérdes om
ordendigt nir paleontologen Stephen Jay Gould och genetikern Richard
Lewontin publicerade sin kritik av evolutionsteoretikernas forstaelse av
funktionsbegreppet.'® Kritiken skjuter in sig pi det faktum att minga av
evolutionsteoretikerna antar, utan att bevisa, att selektion och adaption ir de
enda mekanismerna som styrt utvecklingen. Som motexempel tar de det
arkitektoniska begreppet “spandrill”. Inom arkitekturen 4r en spandrill det
kilformade omridet mellan tvd valv som bildar ett Y-format utrymme. Genom
arkitekturhistorien har detta omride smyckats med malningar och reliefer.
Spandriller har uppkommit som en bieffekt av att vissa “egenskaper”
konstruerats (valv och pelare som har funktionen att hélla uppe ett tak — faller
taket ner kan man med ritta pastd att byggnaden lider av vissa dysfunktioner),
men har getts olika estetiska egenskaper eller funktioner inom arkitekturen.

1% Det finns en livlig debatt om huruvida individer eller gener ska ses som evolutionens “aktérer”. Detta ir en
diskussion som inte har med mitt resonemang att gora och kommer inte att tas upp hir.

164 Jag himtar detta exempel frain Murphy (2006), s. 771f.

1% Se Stephen Jay Gould och Richard Lewontin (1979), "The spandrels of San Marco and the Panglossian
paradigm: A critique of the adaptationist programme”, i Proceedings of the Royal Society (205:1161), s. 581—
589.
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Gould och Lewontin menar att samma fenomen pétriffas hos organismer.'*

Vissa psykiska egenskaper kan exempelvis vara spandriller — det vill siga slump-
missigt uppkomna egenskaper som kommit att fylla en funktion i medvetandet.
Om det som kallas psykisk sjukdom visar sig vara ett resultat av en storning i
denna egenskap kan vi, om vi utgar fran ett evolutionirt funktionsbegrepp, inte
gora nagot annat 4n att ignorera det.

5.2.2. Ett funktionsanalytiskt funktionsbegrepp

Denna utliggning har inte enbart varit en begreppsexercis. Distinktionen
mellan funktion och effekt kan, som jag redan pekat pi, vara avgorande for
fraigan om huruvida ett visst tillstind kan anses orsakat av en dysfunktion och
huruvida detta tillstdind ska definieras som en psykisk sjukdom eller som ett
”levnadsproblem”. Ar ett evolutionirt funktionsbegrepp anvindbart ifriga om
psykiatrisk behandling? Frigan har stills — och besvarats jakande — av
exempelvis Jerome Wakefield, professor i socialt arbete, som menar att ett
evolutionidrt funktionsbegrepp 4r det enda sittet att undvika normativa
bedémningar nir man ska bestimma vilka z/stind som ska diagnostiseras och
behandlas.” Ett tillstind som orsakas av en ickefungerande funktion ska
behandlas, medan de tillstind som #r orsakade av effekter inte ska det,
oberoende av hur ickefungerande de ir for individen. Filosofen Dominic
Murphy och psykologen Robert Woolfolk kritiserar Wakefields tes om

evolutionsteorins roll i analysen och behandlingen av psykisk sjukdom:

16 Err exempel som Gould tar upp ifriga om organismer och spandriller 4r vissa snigelarters skal, som av

mekaniska skél har ett ihligt utrymme i $verdelen. Detta utrymme har vissa arter kommit att anviinda for att
forvara sina dgg (Stephen Jay Gould, "The exaptive excellence of spandrels as a term and prototype”,
Procedings of the National Academy of Science (94:10) 750-755). Utrymmet har inte selekterats pa grund av att
det limpar sig att forvara dgg i, men har fitt denna funktion senare i vissa snigelarters utveckling.

17 Se exempelvis Jerome Wakefield (2006), "What Makes a Mental Disorder Mental’, i Philosophy,
Psychology, Psychiatry (13:2), s. 123-131, "Disorder as harmful dysfunction: A conceptual critique of DSM-
II-R's definition of mental disorder”, i Psychological Review (99:2), s. 232-247. Se dven Andreas De Blocks
(2008), "Why mental disorders are just mental dysfunctions (and nothing more): Some Darwinian
arguments”, i Studies in History and Philosophy of Science Part C: Studies in History and Philosophy of Biological
and Biomedical Sciences (39:3), s. 338—346.
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Wakefield kan s klart ha ritt i sitt antagande om att alla mentala
mekanismer som ir involverade i psykisk sjukdom &r adaptioner,

198 organ. Men det ir inte en

och inte spandriller eller rudimentira
friga vi kan besvara a priori. Huruvida medvetandet omfattar en
struktur som inte utgdr en del av dess ursprungliga form ir en
empirisk friga. Om vi med begreppet psykisk sjukdom antar
franvaron av spandriller och rudimentira organ har vi gjort en
empirisk gissning. Och problemet med gissningar 4r att man
ibland har fel. Mgjligheten att en paradigmatisk psykisk sjukdom

orsakas av spandriller och rudimentira organ kvarstdr.'®

Ett funktionsbegrepp som grundar sig i en evolutiondr modell av psykisk
sjukdom antar vad det dr som orsakar psykisk sjukdom och viljer pa forhand ate
ignorera alla andra tillstind. For att [6sa problemet med att aprioriske utesluta
vissa fenomen och tillstind maste man definiera funktionsbegreppet pa ett sitt
som later exaptioner fylla en funktion (och fungera dysfunktionellt). Det kanske
mest kinda forsoket att [sa detta problem har resulterat i ett funktionsbegrepp
med det omstindliga namnet funktionsanalytiska funktioner. De kallas ibland
dven for cumminsfunktioner, efter Robert Cummins, den filosof som forst

79 Med denna definition av funktionsbegreppet 4r man

formulerade begreppet.
mer lyhord for de problem som uppstdr i distinktionen mellan funktion och
effekt dn det evolutionira funktionsbegreppet. Cummins menar att vad som ir
en funktion och vad som inte ir det méiste bestimmas utifrin en funktions-

1."" Vad som skiljer detta funktionsbegrepp frin det

analytisk forklaringsmodel
evolutionsteoretiska begreppet ir att definitionen av funktioner nu tillskrivs den
aktuella teorin eller vetenskapen. Tanken bygger pa att en vetenskap studerar ett

system (exempelvis ett neurologiskt, beteendemissigt, kognitivt eller socialt

1% Bt rudimentirt organ ir ett organ som inte lingre fyller den funktion det blivit selekterat ate fylla.

Blindtarmen brukar anses vara ett rudimentirt organ, dven om det troligtvis inte stimmer.

' Dominic Murphy och Robert Woolfolk (2000), "The harmful dysfunction analysis of mental disorder”, i
Philosophy, Psychology, Psychiatry (7:4), s. 243.

7% Se Robert Cummins (1975), "Functional Analysis”, i Philosophical Journal (72:20), s. 741-765.

7! Ibid., s. 763. Den filosofiska diskussionen kring begreppet funktion 4r mycket mer komplex och
méngfasetterad dn vad jag kan formedla hir. Jag viljer ut de delar av diskussionen som #r relevanta for
avhandlingen, medveten om den orittvisa jag gor den ursprungliga diskussionen.
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system), och att organets eller objektets funktion avgors av dess roll i detta
(teoretiskt och analytiskt identifierade) system.

De teleologiska forklaringarnas explanandum ir existensen eller
nirvaron av det objekt som ska tillskrivas en funktion: 6gat har en
lins f6r att linsens funktion 4r att fokusera bilden pé nithinnan.
Den funktionella analysen forsoker istillet forklara egenskaperna
hos det system varav det objekt som ska tillskrivas en funktion ir
en del. Tillskrivningen av funktionen 7att fokusera ljus” ska
hjilpa oss att forstd hur 6gat, och i slutdndan det visuella
systemet, fungerar. I den funktionsanalytiska kontexten formu-
leras en “vad 4r det dll for”-friga, som syftar pa vad “det” dllfor
det system “det” 4r en del av. [Denna friga] besvaras genom att
systemets struktur definieras. [...] Nar vi {orstdr hur detta “dec”
fungerar med hjilp av en funktionell analys forstir vi hur nigot
annat kan konstrueras, hur nigon annan variation av samma
design kan spela samma roll, eller till och med hur den kan spela

den bittre.!”?

At forstd den roll ett beteende spelar i det beteendesystem som det ingar i ar att
identifiera dess funktion. Vilken roll spelar en ridsla, en tro pid den egna
personens virdeldshet eller en sjilvskada i den kontext beteendet utfors i? Jag
menar att Cummins funktionsanalytiska funktionsbegrepp kan anvindas for att
beskriva hur terapiteoretiska forklaringsmodeller anvinds i terapin. Begreppet
begrinsar sig inte till evolutionsteoretiskt formulerade funktioner, utan kan till-
limpas pé en mingd olika system. I en forklaringsmodell av exempelvis sjilv-
skada tillskrivs varje del av det system inom vilket sjilvskadan utfors en
funktion. Istillet for att klassificera sjdlvskada som antingen en dysfunktion eller
som nagot som inte kan beskrivas som en dysfunktion (beroende pd om sjilv-
skadan kan ses som en storning i en evolutionirt uppkommen funktion eller ¢j),
forklarar den terapiteoretiska forklaringsmodellen hur beteenden och individens
omgivning fyller funktionen att uppritthalla, minska eller forindra sjilvskade-

172 Robert Cummins (2002), "Neo Teleology”, i (red.) André Ariew, Robert Cummins och Mark Perlman,
Functions: New Essays in the Philosophy of Psychology and Biology, s. 158. En teleologisk forklaring forklarar ett
ting eller en process utifrin ett (tinkt) syfte. Ogat finns for ate vi ska kunna se, kinslan “ridsla” for att vi ska
kunna bli ridda och s& vidare.
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beteendet (vilken funktion patientens minnen, patientens tolkningar av
situationen och si vidare fyller i sjilvskadan). Fragan om sjilvskadans funktion
eller dysfunktion ar upp tdll patienten att besvara. Forklaringsmodellen ska
beskriva hur sjilvskadan uppritchélls och hur den kan forindras.

I analysen av den tredje generationens terapier identifierar jag en viktig
skillnad mellan hur & ena sidan funktionsbegreppet kan anvindas for att forsta
ACT och DBT (samt i viss man dven MkT) och 4 andra sidan hur funktions-
analytiska funktionsbegrepp vanligtvis anvinds. En dysfunktion dr egentligen
inte mojlig om man utgir frin de beteendevetenskapliga premisserna: en
dysfunktion innebdr att en funktion inte lingre uppfor sig som den ska. Men
det grundliggande beteendevetenskapliga antagandet ir att allt beteende 4r en
funkdion av sin kontext. Klassen “dysfunktionellt beteende” existerar inte i den
funktionella analysen. I MKT kan en alltfor intensiv aktivering av icke-
fungerande metakognitiva strategier ses som ett dysfunktionellt tillstind.
Samtidigt 4r skillnaden frimst en friga om intensiteten hos en viss strategi. Ser
man till hur férklaringen ser ut forklaras skeendet funktionellt. Vad som dr etr
psykiskt lidande — et ickefungerande beteende — virderas pragmatiske utifran de
konsekvenser ett visst beteende har for individen. Den funktionella forklaringen
av detta beteende kan objektivt betecknas som sann eller falsk (beskrivs systemets
delar pd ett korreke sitt?). Jag menar att denna tudelning ér en konsekvens av ett
funktionsbegrepp vars syfte ir att intervenera i och forklara ett fenomen utifrin dess
funktionella tillhirighet, inte att definiera dess begreppsliga tillhorighet (exempelvis
huruvida det ror sig om en funktion eller en effekt).'”” Det ir inte mojligt ate
objektivt bestimma om ett visst tillstdind kan kallas for ett psykiske lidande.
Diremot kan tillstindet beskrivas funktionellt och objektive. En funktionell
analys kan forklara bade det fungerande och det ickefungerande utifrin den
funkdion det fyller i det aktuella systemet. Denna egenhet gor pé vissa sitt den
funktionellt  orienterade psykoterapin unik, 4ven om variationer av
resonemanget kan beskriva ménga av den vetenskaplig kunskaps tillimpningar i
dagens samhille (exempelvis andra delar av medicinen).

73 Att visa hur exempelvis depression har fungerat som en mekanism for att skapa samhérighet i mindre
grupper (det vill sdga beskrivs dess evolutionira funktion) innebir inte en bittre formdga att behandla en
depression hos en konkret patient.
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Ett vanligt sdtt att hantera dysfunktioner inom andra delar av medicinen ir att
reducera en dysfunktion pd en niva till en funktion pd en ligre nivd. Dirmed
blir det mojligt att beskriva en funktion som slutat fungera (men som ir ett
resultat av funktionella processer pi en ligre niva). Pa biologisk nivd kan
exempelvis blodet anses fungera dysfunktionellt i sin uppgift att transportera
syre i kroppen pa grund av mojligheten att reducera tillstandet till en kemisk
nivd (blodet fyller inte sin funktion att transportera syre pd grund av vissa
kemiska forindringar). Med sitt antireduktionistiska &tagande att kunna
forklara varje kinsla, tanke eller handling som ett beteende kan inte
beteendeterapin kosta pa sig en sidan lyx. Jag ska nu visa hur jag menar att den
tredje generationens terapier 18ser dilemmat med forklaringar pa olika nivier
(en vetenskaplig och en vardaglig).

5.3. Forklaringar pa person- och subpersonniva

Det funktionsanalytiska funktionsbegreppet dr beroende av den abstrakta
analysen och den teoretiska modellen i sin tillskrivning av funktioner. Detta
vicker frigan om hur funktionella modeller kan relateras till erfarenheten av
psykiskt lidande eller till en vardaglig forstaelse av psykisk sjukdom. Om det vi
asyftar med begreppet psykisk sjukdom bist forstds utifrin de funktioner det
spelar i ett visst system, och om funktionsbegreppet ir forbehillet vetenskapliga
analyser och modeller, hur kan di begreppet psykisk sjukdom relateras till
individens erfarenheter? Om vi begrinsar oss till att enbart tala om psykisk
sjukdom (och inte alla andra méjliga omriden dir vetenskaplig kunskap méoter
erfarenheten), menar jag atc begreppen personnivdi och subpersonnivd i
modifierad form kan anvindas for att tydliggora relationen. Begreppen
presenteras av filosofen Daniel Dennet i dennes (1969) Content and
Consciousness, dir de anvinds for att beskriva tvé olika site att forklara minskligt
handlande. En forklaring pé subpersonniva forklarar det minskliga handlandet i
mekaniska termer (Dennet begrinsar nivan till minniskors och djurs neuro-
fysiologi). Vad som forklaras 4r det sitt pa vilket sinnesdata (izpuz) omvandlas
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till beteende (output).’* En forklaring pi personniva forklarar et handlande
utifrin individens kédnslor, tankar och intentioner. En person gor si darfor att
hon vill det och en annan person gor sa dirfor att han blir tvingad till det. Vad
som dr vikeigt att betona dr att Dennet skiljer mellan en neurofysiologisk
struktur och en vardagsforstéelse. Detta dr inte samma sak som att skilja mellan
fysiologiska och exempelvis sociologiska forklaringar (de senare 4r frinvarande i
Dennets modell).!”

5.3.1. Personniva

Filosofen José Luis Bermudez anger tre kriterier som en forklaring maste
uppfylla for att vara en personniviforklaring.'’® 1. Att den anvinder en specifik
vokabulir. Forklaringen maste anta intentionella tillstind som orsaker till det
som ska forklaras. Orsaken till forindringar p& personnivin méste kunna
hirledas till personnivan: en person handlar pa ett visst sict for att han eller hon
hade intentionen att gora det. 2. Att den pekar pd specifika lagar. Forklaringen
maéste identifiera klasser av beteendemissig regelbundenhet som inte kan
isoleras pa andra forklaringsnivaer. Forklaringen till att en person handlade pa
ett visst sitt fir inte hinvisa tll ett subpersonnivétillstdnd.'”’” Jag kommer senare
att komplettera denna egenskap med inskrinkningen att en klass pa personnivin
inte sammanfaller med en klass pi subpersonniva."”® Och slutligen 3. Att den

174 Se José Luis Bermudez (1995), ”Syntax, Semantics and Levels of explanation”, i Philosophical Quarterly
(45), s. 361.

75 Prefixet sub ska inte forstdis si att subpersonnivin Ar mer grundliggande eller sann in
personnivaforklaringen, i varje fall inte i min anvindning av begreppen, dir prefixet bara dr en metafor. En
sociologisk f6rklaring skulle kunna kallas f6r en forklaring pa suprapersonnivd.

76 José Luis Bermitidez (2000), “Personal and Subpersonal: A Difference without a Distinction”, i
Philosophical Explorations (3:1), s. 64.

77 Anledningen ¢l att intentionen fanns hos personen kan d4 inte vara att dennes hjirna 4r konstruerad pi
ett visst sitt, att vissa kemiska eller hormonella obalanser (eller balanser) orsakade beteendet/intentionen och
sa vidare.

7% Om intentionen bakom en handling ir att personen var ridd, ska “ridd” definieras pa ett sidant sitr att
den inte direkt kan Sversittas till en subpersonnivaforklaring. Att vara ridd 4r en upplevelse som firgas av
individens bakgrund, erfarenheter och sociala omgivning. Det finns inte e neurologiskt tillstind som
beskriver samma sak som denna upplevelse. Med risk for att forenkla for mycket 4r upplevelsen av ridsla inte
samma sak som binjuremirgens utsondring av adrenalin.
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innebir specifika begrinsningar i det atc den struktureras utifrin rationalitets-
principer. Tillskrivningen av intentionella tillstind utgér frin antagandet att
personen ir rationell (dven i sina irrationella handlingar). Om ett intentionellt
tillstind forindras, férindras dven det som ska férklaras. Om intentionerna
bakom handlandet f6rindras, forindras aven handlingarna.

Utifrin denna beskrivning dr personnivaforklaringar att jimstilla med
vardaglig eller ideologisk kunskap. En personnivaforklaring till att jag har skrivit
min avhandling ir dll exempel att jag dr intresserad av dmnet, att jag méste
forsdrja mig och min familj samt att man behdver gora nagot med sin tid. 1.
“Intresserad av  epistemologiska frigor i ett minniskovetenskapligt
sammanhang” dr intentionen bakom mitt handlande. 2. Dessa tre forklaringar ir
beteendeklasser som inte sammanfaller med neurologiska klasser (minnisko-
hjarnan har exempelvis inte nigon “intresserad av epistemologiska frigor i ett
minniskovetenskapligt sammanhang”-modul som ir ovanligt aktiv hos mig).
"Att gbra nigot med sin tid” ir inte nigot som neurologer kan lokalisera i
hjarnan. 3. Om jag tappar intresset for amnet och tjdnar bittre pa att gora
ndgot annat hade det varit forstieligr att sluta eller byta amne. Om jag bara har
lite kvar innan jag dr firdig dr det kanske bidst att bita ihop. Detta dr en
beskrivning av situationen som ir beroende av den rationalitet som styr pa
personnivd. Den kausalitet som neurologiska tillstind beskriver ser annorlunda
ut. Hjirnan “biter inte ihop”; de processer som de neurokemiska
forindringarna innebir sker utan existentiell rannsakan hos den neurologiska

strukturen.!'”’

5.3.2. Subpersonniva

Distinktionen mellan de tvd nivderna ar inte godtycklig, utan markerar viktiga
skillnader mellan tvd klasser av forklaringar till midnniskors kinslor, tankar och
handlingar. Som subpersonellt informationssystem ar hjdrnan inte i kontake
med omgivningen; den information som bearbetas ir konverterad il
“inputsignaler” (hjirnan ser inte, den fir information frin 6gat och de nerver

79 Mirk att en sociologisk forklaring till mitt avhandlingsskrivande inte heller bér reproducera min
vardagliga, ideologiska eller personnivafsrklaring.
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som leder informationen till hjirnan). Hjirnans slutprodukt ir inte heller
minskligt handlande, utan information ("output”). I Dennets ursprungliga
definition var subpersonforklaringar att likstilla med neurobiologiska
forklaringar. Jag kommer snart att argumentera for att nivin bér utvidgas till att
omfatta aven den funktionsanalytiska forklaringen till manskligt beteende. Den
subpersonella forklaringen kan nagot otillfredsstillande beskrivas som en
forklaring som inte uppfyller kriterierna for personniviférklaring (men alla
forklaringar som inte uppfyller dessa kriterier r inte subpersonniviforklaringar:
forutom dessa finns bdde vad som kan kallas for “suprapersonforklaringar”,
exempelvis sociologiska forklaringar, och nonsenférklaringar). Vad som kidnne-
tecknar subpersonnivin kan enklast beskrivas i forhallande till personnivan.

5.3.3. Person- och subpersonnivéan: tva sidor av samma mynt

Det finns mycket att vinna pa att tydlige skilja mellan de i forklarings-
nivierna. Men frigan om hur forhillandet dem emellan ser ut kvarstar. Aven om
personnivan och subpersonnivin beskrivs som tva skilda nivaer, innebdr det inte
att forklaringar pa de tvd nivderna syftar till tva olika objekt. Samma fenomen
kan forklaras bdde pd en subpersonnivd och pd personnivd. (Diremot dr det
fortfarande viktigt att en forklaring pd personnivd inte refererar till orsaker pa
subpersonnivi och vice versa.)

Ett vanligt forekommande exempel pd de skillnader och likheter som finns
mellan forklaringarna ir en kognitiv karta. En kognitiv karta dr en mental bild
av de rumsliga relationerna i omgivningen, oberoende av den egna positionen
(for att skapa en kognitiv karta, forestill dig den plats dir du befinner dig). Den
kognitiva kartan kan forklaras samtidigt pd personnivd och pd subpersonnivé:
P4 personnivé ir den en del av formégan att uppleva rummet som oberoende av
den egna personen och férmagan att vara medveten om sig sjilv i detta rum (det
). 180

du upplevde nir du forestillde dig den plats dir du befinner dig

1% Tbid., 5. 29.
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Ur [detta] perspektiv dr formdgan att skapa en kognitiv karta en
kognitiv formdga pd hog nivd: nigot individen tillgodogér sig i
barndomen och som innebir ett betydande ontogenetiskt steg.

Det idr en form av kunskap pd personnivd: kunskap om den
181

rumsliga utbredningen av en virld oberoende av medvetandet.
P4 subpersonniva ir den kognitiva kartan istillet en berikning ”i det centrala
nervsystemet av makroskopiska geometriska relationer mellan ytor i
omgivningen [...]”."" En kognitiv karta ir samtidigt en neurologisk process och
en upplevelse av rummet. P4 neurologisk nivd 4r kartan inte ndgon
representation av rummet, utan berikningar. En sddan beskrivning forhindrar att
den vetenskapliga forklaringen Svertar ideologiska férestillningar om hjirnan
som medveten (att din hjirna nyss forestillde sig den plats du/den befinner sig
pd). Upplevelsen av rummet kan tilldelas subjektet, inte nervsystemet.'®’
Vardagliga begrepp som anvinds for att beskriva minniskors handlingar 4r inte
lampliga for att beskriva elektriska och kemiska processer i hjirnan.

De tva forklaringarna befinner sig pa olika nivder, men vilken av dem som far
foretride ir inte en friga om vilken som dr mest sann, utan om vilken av dem
som bist fyller frigestillarens intention eller syfte. Om man vill forstd en
persons upplevelser och erfarenheter ar en beskrivning av personens upplevelser
och erfarenheter bist limpad. Vill man forklara hur exempelvis nervsystemet
bearbetar information om tredimensionella ytors reflektioner dr en teori pa
subpersonnivd mer anvindbar." T friga om kognitiva kartor ir det vil frimst
filosofer som kan tinkas vara intresserade av hur forhillandet mellan de olika
forklaringarna ser ut. Men forhéllandet mellan funktionella beskrivningar av

'8 José Luis Bermudez (2005) Philosophy of Psychology: An Contemporary Introduction, s. 29. Intressant i
sammanhanget ir att samma stycke aterfinns i Bermudez (2000), s. 64, men med en liten frindring. Den
kunskap som diskuteras i sista meningen str utan férbehallet "pd personniva”. Frigan om huruvida kunskap
kan existera pa subpersonnivé kommer att diskuteras i avsnittet "Det mereologiska felslutet”.

182 C. R. Gallistel (1990), The Organization of Learning, s. 103, citerad i Bermudez (2005), s. 29. Nistintill
alla djur har en subpersonell kognitiv karta, medan en kognitiv karta pd personnivd enbart finns hos
organismer med hdg kognitiv formaga.

'8 Diremot dr det inte ett dualistiskt resonemang eftersom alla dessa minskliga handlingar grundar sig i
kroppens materialitet.

184 Denna subpersonella forklaring till vad en kognitiv karta 4r kommer fran David Marrs (1982) Vision: A
computational investigation into the human representation and processing of visual information.
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kinslor, tankar och beteenden och individens forstielse av det egna sjilslivet ir
en viktig fraga for terapin.

5.3.4. Den funktionella forklaringen: pa person- eller subpersonniva?

Dennet definierade subpersonnivin som den neurofysiologiska nivan, det vill
siga hjirnans och det centrala nervsystemets strukeur.'® Genom uteslutnings-
metoden borde dirmed de aktuella terapierna som (interventions- och)
forklaringsmodell forlaggas till personnivin (d&4 de inte behandlar hjirnan).
Men om man ser till hur de tva nivderna skiljs frin varandra si menar jag att
svaret blir annorlunda. Den funktionella férklaringen utgér ett brott med den
vardagliga forstielsen (med personnivin). De kriterier jag stillt upp for en icke-
ideologisk vetenskap (att den inte tar 6ver vardagsforklaringarnas begrepp och
att den konstituerar sitt objekt i en vetenskaplig problematik) kan ses som en
beskrivning av vad som kinnetecknar subpersonnivin gentemot personnivan.

5.3.5. Forhallandet mellan person- och subpersonnivin

En persons forstdelse av den egna sociala och psykologiska situationen kan
jimforas med en vardagsforstielse av fysik: det dr en form av kunskap som
hjdlper oss att navigera i vir vardagliga omvirld. I "normala” fall seiller den inte
till problem for oss. Misstag kan intriffa, pd samma sitt som vi kan missbedéma
avstindet till bordet ndr vi sitter ner en kopp kaffe, kan vi missbedoma hur en
viss person kommer att reagera i en viss situation. Detta dr inget utslag av
dysfunktioner eller neurologiska skador, utan misstag som omfattas av ett tinke
normaltillstind. Vardagsforstdelsen ir en forklaring pa personnivd och bestar av
laglitknande generaliseringar av aktorers beteende. Vardagsforstaelsen bygger pa ett
antagande om att intentionella tillstind hos individen styr handlandet: en

1% Aven neuronitverk finns med i Dennets definition av subpersonnivin. Detta ska forklaras av det faktum
att det rdr sig om en filosofisk diskussion, dir medvetandets materialitet inte nédvindigtvis dr kopplad till
hjirnan som biologisk massa. En dator kan fungera som ett neuronitverk, det vill siga ersitta hjirnan. I mitt
sammanhang innebir ett sidant resonemang en onddig komplicering, varfor jag inte tar upp det i den
lépande texten.
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person beter sig pa ett visst sitt darfor ate han eller hon har en intention bakom
handlingen, en intention som har ett innehéll, som omfattar en representation
av virlden. En andra férutsittning for personnivin dr att vissa beteendeklasser
identifieras med begrepp himtade frin vardagsforstielsen.'™ En vardaglig
beteendeklass kan exempelvis vara att "mé diligt” eller apropa exemplet hir
ovan, “att sitta ner saker”. Sidana handlingar dr beteendeklasser som inte kan
identifieras pa subpersonnivé: De tillstind pa subpersonnivd som korrelerar
med de personnivimissiga fenomen som omfattas av att "ma daligt” eller av att
“stilla ner saker” har ingen subpersonell koppling till varandra. Det finns ingen
subpersonell version av "att md daligt” som binder samman de neurologiska
tillstdinden. Att vi kan fora ihop sorg, dngest, schizofreni och fobi som sitt pa
vilka vi kan "ma daligt” beror pé att det dr en klassifikation pa personnivd, inte
att det finns négot subpersonellt samband dem emellan. Distinktioner som gors
med hjilp av vardagskunskapen ir beroende av denna kunskap:

Ingen kunskap om det neurologiska systemet kan ge oss formagan
att skilja mellan det att skriva sitt namn, att kopiera sitt namn, att
ova pd sin signatur, atc forfalska en signatur, att skriva en
autograf, att signera en check, att bevittna ett testamente, att
underteckna en dodsattest med mera [...]. [S]killnaden mellan
dessa handlingar dr beroende av de omstindigheter under vilka de
utfors; de ir inte enbart funktioner av individens intentioner,
utan dven av sociala och rituliga konventioner som individen
miste tillgodogéra sig for att sidana intentioner och sidana
handlingar ska vara mojliga.'”

Skillnaden mellan att skriva sitt namn, att skriva en autograf och att signera en
check med mera ligger inte i individens neurologiska uppbyggnad, utan i den
sociala kontext som handlingen utférs inom. Vad som stér i stycket ovanfor den
streckade linjen 4r inte beroende av neurobiologi. Vardagsforstielsen har
tidigare beskrivits som ideologiska forestillningar om virlden, och citatets
sociala och ritesliga konventioner ingdr i dessa forestillningar. Samtidige har

186 Bermudez (2005), s. 33, 34.
'8 Maxwell Bennet och Peter Hacker (2003), The Philosophical Foundations of Neuroscience, s. 360. En
vardagsspraklig abstraktion kan realiseras pa ett odndligt antal biologiska och fysiska sitt.
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den funktionella forklaringen beskrivits som ett brott med denna ideologiska
kunskap. Men varje hindelse kan forklaras bade pa personnivd och pi
subpersonniva.'®® Det ir forklaringarna till hindelsen som ir separata; det finns
inte olika hindelser som ska forklaras. Frigan dr hur forhallandet ser ut mellan
forklaringar pa personnivd och forklaringar pa subpersonnivd. Oturligt nog
finns det fler 4n ett svar pi den frigan. Vi har redan sett att de tvd nivderna ir
avgriansade fran varandra, men Aur pass avgrinsade de ir, och vilken betoning
som ldggs pa respektive nivd, kan generaliseras i fyra perspektiv eller
idealtyper.'®

Det autonoma medvetandet. Det forsta sittet att uppfatta forhillandet mellan
person- och subpersonnivin ir att se ett radikalt brott dem emellan. Den
subpersonella nivin mdjliggér en personnivd (hjirnan maste finnas for att
individen ska kunna tinka). Men dir slutar férhallandet mellan de tvi nivierna
enligt uppfattningen om ett autonomt medvetande, eftersom “det inte finns
nagon motsvarighet pa subpersonnivi till den rationalitet och normativitet som

190 Personnivin 4r medvetandets nivd och

styr forklaringar pi personniva”.
organiserad enbart efter psykologiska lagar. Minniskors tankar och tankarnas
form anses inte péaverkade av hjirnan och olika neurologiska fenomen.
Patientens emotionella, kognitiva och beteendemissiga problem kan tolkas
enbart med kunskap om kinslan, tanken eller handlingen.

Der funktionella medvetandet. Atct medvetandet ar funktionellt innebir att det
finns en korrelation mellan olika intentionella tillstind och subpersonella
tillstdind. Mot varje tillstdind pd personnivan svarar ett tillstind pé subperson-
nivdn. Férhillandet dem emellan kan konceptualiseras pa tvé olika sitt:'”' 1. De
beteende- och kinsloklasser som utgdr generaliseringar av tillstind pé
personnivan (exempelvis att “ma daligt”) ska forstas som ett nitverk av tillstind.
Man menar att det finns ett isomorft nitverk av subpersonella dillstaind pé

' T de tre senaste kapitlen har jag argumenterat for att de bada forklaringarna inte rér samma objeke, dven
om den hindelse som r i blickfinget fér dem 4r densamma.

"% Jag himtar dessa fyra perspektiv frain Bermtdez (2005). For en mer utforlig presentation, se ibid., s. 40—
132, 245ff. Jag bearbetar perspektiven for att skapa en bild som 4r mer representativ for den empiri jag senare
kommer att analysera. Exempelvis diskuterar inte Bermudez psykisk sjukdom.

0 Ibid., s. 36.

Y1 Bermudez definierar dem som filosofisk funktionalism” och ”psykologisk funktionalism” (ibid., s. 58).
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subpersonnivin. Den ena nivin realiseras dirmed pé den andra (det vill siga

.92 2. Det andra sittet att forstd det

den forestillning jag tidigare kritiserat
funktionella medvetandet dr att varje tillstind pd personnivin kan brytas ner i
ett antal mindre mekanismer eller moduler pa subpersonnivd. Pa samma sitt
som en maskins delar tillsammans bildar maskinen som helhet ar férklaringar
pa subpersonnivan forklaringar till de mentala kapaciteter eller mekanismer som
ir involverade i de olika personnivétillstinden. Patientens emotionella,
kognitiva och beteendemissiga problem kan brytas ner i dess subpersonella
bestindsdelar. Samtidigt 4r dessa subpersonella bestindsdelar organiserade pé
ett sitt som bekriftar vardagsforstaelsen.

Det representerande medvetandet. Det ir hir som jag menar att man kan
placera de terapimodeller som jag diskuterar. Olyckligtvis dr den samtidigt den
mest komplicerade av de fyra perspektiven. Denna beskrivning av férhallandet
ligger pA manga sitt nira den forra, di den betonar en interaktion mellan
nivierna. Vad som skiljer perspektivet frin det forra dr att mentala tillstind ses
som ¢ffekter av ett "internt sprak” med syntaktiska egenskaper.'”® Varje mentalt
tillstand 4r resultatet av en subpersonell struktur pa samma sitt som det skrivna
eller talade spriket biar upp en mening. Den logik eller rationalitet som styr
personnivan ir en effeke av relationer mellan subpersonella tillstind. De
subpersonella tillstinden har en nirmast grammatisk struktur och vilka tillstind
som foljer pa varandra bestims av det interna sprakets regler: en respons foljer
pa stimuli, och antecedenter, beteenden och konsekvenser dr sammanvivda i en
helhet. Det existerar ingen respons om det inte finns ndgon stimulus och vice
versa.

Jag menar att detta sitt att beskriva forhallandet mellan de tvd nivierna ger en
intressant och anvindbar bild av férhillandet mellan vetenskaplig kunskap och
vardaglig erfarenhet i terapin. Det “interna sprikets” synzax kan jimforas med
beteendeanalysens funktionella definition av beteendet eller en kognitiv modell

192 Mot varje sitt att ma dalige svarar ett neurologiske tillstind. Dessa neurologiska tillstind ingir i ett stérre
neurologiskt kluster som kan kallas "att ma déligt”.

1% Ett spriks syntaktiska egenskaper syftar till exempel pi majligheten att dela upp en mening i satsdelar
sasom subjekt, predikat och objekt. Satsdelarna bildar tillsammans en sats eller mening. (Ett fortydande kan
vara pé sin plats: I filosofin talar man ibland om en syntaktisk och en semantisk beskrivning av teori, att en
teori kan forstds som ett antal pistienden eller som en eller flera modeller. Mina argument har inget med
denna kategorisering att gora.)
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av minniskans tinkande. For att kunna intervenera i en viss kinsla, tanke eller
handling méste man forstd dess plats i den syntaktiska strukturen. Patientens
egen tolkning av sin situation underordnas inte dessa forklaringar, utan beskrivs
som hennes erfarenheter och forsk att hantera de problem som hon har. Den
forldggs till personnivin som en semantisk forstielse av exempelvis anledningar,
intentioner, virderingar och psykiskt lidande. Férhillandet mellan de tva
nivierna bestir av att de bada dr forklaringar till ett och samma empiriska
fenomen: en kinsla, tanke eller handling. Diremot finns det ingen kontinuitet
mellan de tvd nivderna i friga om vad forklaringarna syftar till: forhéllandet
bestdr av ett brorr. Patientens emotionella, kognitiva och beteendemissiga
problem kan utifrdn detta perspektiv bide, men inte samtidigt, forstis som dess
semantiska egenskaper (som en erfarenhet av psykiske lidande) och som en
kinslas, tankes eller handlings syntaktiska forhallande till sin kontext. De bada
nivderna bestar av olika (inkommensurabla) férklaringar till patientens problem.

Det 4r inte syntaxen i exempelvis satsen “Jag dr dalig” som analyseras i en
funktionsanalys, utan den syntaktiska struktur som meningen (i form av en
kinsla, en tanke eller ¢ill och med en handling) i sin kontext ingir i (tanken ”jag
ar dilig” 4r bara det beteende som omgirdas av en antecedent och en
konsekvens). Den syntaktiska forklaringen omfattar hela kedjan av fenomen (A
-> B -> C), medan den semantiska forklaringen bestdr av en enda link (B).
Skillnaden 4r dirfor inte den mellan en tankes (interna) syntax och dess

194 En sidan forandring skulle inte innebdra nigot brott,

semantiska betydelse.
utan bara olika forhallningssitt till ett och samma (ideologiska) objekt.

Nir den funktionella analysen forstds som en syntaktisk forklaring kan man
inte siga att en antecedent orsakar ett beteende eller att ett beteende orsakar en
konsekvens. I den funktionella analysen av ett beteende kan man identifiera
hindelser som stimuli och som responser, men man kan inte tala om
orsakssamband dem emellan. (P4 samma sitt som det 4r nonsens att siga att ett
subjekt orsakar ett predikat.) Diremot kan man utifrin den syntaktiska
strukturen (i relationen mellan beteendet och dess kontext) forstdi hela
hindelsen och det sitt pd vilket dess delar hinger samman. Erfarenhetens

4 Det syntaktiska forhillandet mellan “jag”, “4r” och "dalig” har naturligvis inget att gra med der lidande
som kinslan, tanken eller handlingen innebir for patienten.
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semantiska struktur dr enbart en "satsdel” i denna helhet och den férstielse man
fir av erfarenheten ar begrinsad till den enskilda delen. P4 ett ndstan paradoxalt
sitt tjanar den funktionella forklaringen till ate skapa en verklig forstdelse av ett
beteende, medan en vardaglig forstdelse ses som ett alltfor enkelr och mekaniskt
sitt att forklara handlingen.

En funktionell forklaring kan fungera ideologiskt dven efter att den brutit
med vardagsforstaelsen. De olika vardagliga eller ideologiska forestillningarna
om kinslors, tankars och handlingars roll 4r inget utslag av en wviss ideologisk
eller vardaglig forestillning. Men deras funktion ir enligt Althusser en och
samma: att strukturera medvetandet. I analysen av de epistemologiska
antagandena hos den tredje generationens terapier har jag identifierat tva
generella ideologiska forestillningar: den mekanistiska och den vitalistiska
forestillningen. Nir den enkla ("rationella”) formen av kausalitet dverfors till
den funktionella beskrivningen — nir en antecedent antas orsaka ett beteende
som i sin tur har en konsekvens pad samma sitt som en svir situation kan
upplevas orsaka ett aggressivt handlande (om det sker 4r det forstieligt) — har en
mekanistisk ideologisk forestillning tagit &verhanden. Den semantiska
forstdelsen kan i sin tur likstdllas med en vitalistisk ideologi. Jag menar att detta
ir tva sice att interpellera patienten som subjeke i terapin. Den mekanistiska och
den vitalistiska forestillningen utgdr tva sitt for individen att forhalla sig dill sig
sjalv och sin situation, tvd sitt varpd den vetenskapliga kunskapen — den
funktionella analysen — kan fungera ideologiskt.

Medvetandet som ett neurondtverk (alternative som ett beteendesystem). 1 den
fjairde och sista modellen dr férhéllandet mellan subperson- och personnivan,
liksom i synen p& medvetandet som autonomt, degraderad till ett simpelt orsak-
verkanforhillande. Men hir ges i stillet processer pa subpersonnivin
forklaringsforetridet. Vardagsforstielsen beskrivs som de sdct pd vilka vi
legitimerar vara handlingar, men inte som det som orsakar vart handlande. Vad
som styr minniskan 4r de lagar som bestimmer hur neuroner interagerar i
hjarnan (alternativt hur beteendet bestims i sin kontext). I en sddan modell
finns det ingen koppling alls mellan de tva nivierna. Vardagsforstdelsen 4r pa si
sitt autonom, men dven irrelevant. Patientens emotionella, kognitiva och
beteendemissiga problem identifieras som ett problem enbart om det dr méjligt
att  identifiera forutbestimda subpersonella  strukturer som  fungerar
dysfunktionellt. "Problemet” kan bara forklaras subpersonellt.

116



5.3.6. Det mereologiska felslutet

Min uppgift dr att lokalisera terapins funktionellt definierade objekt. Jag har
beskrivit de terapiteoretiska forklaringsmodellerna som subpersonella. En bra
utgdngspunkt for att analysera hur de terapiteoretiska forklaringsmodellerna och
de vardagliga forklaringarna interagerar i en viss praktik (hur de vetenskapliga
forklaringarna kan fungera ideologiskt) dr neurobiologen Max Bennets och
filosofen Peter Hackers kritik av delar av neurologin. Deras kritik riktar sig mot
att vissa neurologer gor ett “mereologiske felslut”. Mereologi 4r “teorin om
forhéllandet mellan del och helhet och om hirledda operationer, sisom den
mereologiska summan. (Summan av ett flertal ting 4r det minsta ting varav de
alla ir delar.)”'” Angiende “det minsta ting av vilka de alla ir delar”: Mina
hinder och fotter dr en del av mig, jag ir en del av Sociologiska institutionen i
Lund. Men mina hinder och fotter kan inte sigas vara en del av Sociologiska
institutionen i Lund (pa institutionen forskar och undervisar man, jag kan sigas
forska och undervisa, men denna egenskap kan inte tillskrivas mina hdnder och
fotter). Det mereologiska felslutet sker nir egenskaper som tillhér helheten
felaktigt antas tillhdra de delar som inte omfattas av den mereologiska summan.
Bennet och Hacker kritiserar delar av neurovetenskapen for att gora detta felslut
angdende forhallandet mellan minniskan som handlande varelse och
ménniskans hjirna. Det mereologiska felslutet uppstir nir egenskaper som gar
att tillskriva manniskan som helhet felaktige tillskrivs hjirnan (vilket sker nir
minskliga handlingar reduceras till hjirnan, det vill siga nir hindelser pé
personniva Sverfors direke till subpersonniva):

Det 4r inte sa att hjirnor inte tinker, funderar och bestimmer, ser
och hor, stiller och besvarar frigor. Det 4r snarare si att hjdrnan
inte kan tillskrivas siddana egenskaper eller deras motsatser.
Hjirnan varken ser eller dr blind — p4 samma sitt som pinnar och
stenar inte ir vakna, men utan att for den skull sova. Hjirnan hor
inte, men den ir inte dov, pa samma sicc som trdd inte dr dova.
Hjirnan fattar inga beslut, med ir inte heller obeslutsam. Endast
den som kan besluta kan vara obeslutsam. Dirfér kan inte heller

195 Concise Routledge Encyclopedia of Philosophy, uppslagsord "Mereology”.
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hjirnan vara medveten. Enbart den levande varelse vars hjirna
den ir kan vara medveten eller medvetslos. Hjdrnan dr logiskr setr
inget limpligt objekt ate tillskriva psykologiska egenskaper.*®

Det ar viktigt att betona att Bennet och Hacker inte forutsitter en dualistisk
forstaelse av minniskan/medvetandet och hjirnan. Férmégan ate tinka, se och
vara medveten tillskrivs inte ndgot nytt objeke, exempelvis en 7sjil”. Dessa
egenskaper tillskrivs midnniskan som helhet. Det vill siga att de uppstir péd
personnivin. De dar beroende av subpersonnivins struktur, men kan inte
reduceras till egenskaper pa subpersonnivi. Minskliga kinslor och handlingar
kan inte reduceras till hindelser i hjirnan: “hjirnan och dess aktiviteter gor det
mojlige for oss — inte for den — att uppfatta och tinka, att uppleva kinslor och
att planera och utféra handlingar”."” 1 den historiska epistemologins termer
méste en vetenskaplig praktik bryta med de ideologiska begrepp som tidigare
beskrivit vetenskapens omrade. (En vetenskaplig praktik som anvinder ideologiska
begrepp fungerar ideologisks.) 1 nista avsnite ska jag beskriva tillskrivningen av
bestdndsdelarna ("attributen”) hos ett personnivibegrepp till ett subpersonniva-
begrepp som ett exempel pé ett mereologiske felslut. Innan jag utvecklar denna
diskussion maiste jag dock gora en kort utvikning.

5.4. Epistemologiskt och konceptuellt brott

Jag har introducerat distinktionen mellan person- och subpersonnivd och
argumenterat for att den dr ett anvindbart sitt att beskriva terapiteorins brote
med vardagsforstielsen. Resonemanget vicker frigan om hur behandlingens
mél ska relateras till de tvd nivierna. Terapins mal ir att gora det majligt for
patienten att tinka och hantera sin situation pi ett sitt som ligger i linje med
hennes forestdllningar om ett liv vért ace leva. Svaret pa denna friga ska ligga i
linje med hur jag tidigare beskrivit de tvd nivierna. I detta sista avsnitt foreslas
ett sitt att uppfatta skillnaderna mellan det epistemologiska brottet och de

1% Bennet och Hacker (2004), s. 72, dven citerad i Cromby (2007), “Integrating Social Science with

Neuroscience”, i BioSocieties (2), s. 160, kursiv i original.
197 Bennet och Hacker (2004), s. 3.
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psykiska forindringar som individen genomgar samt hur detta kan relateras till
det mereologiska felslutet.

5.4.1. Konceptuellt brott

Det epistemologiska brottet sker i den vetenskapliga praktiken. Detta dr en
viktig restriktion som innebir att begreppet inte kan anvindas som beskrivning
av individens psykiska tillstind, utan bara som beskrivning av vetenskaps-
teoretiska och epistemologiska processer. Brottet har beskrivits som den troskel
som en protovetenskap méste gi Sver for ate klassificeras som vetenskap, som
det som skiljer en vetenskaplig utsaga frin andra typer av utsagor. Samrtidigt
finns det en parallell process som vetenskaparen méste genomga. Det sker en
kognitiv eller konceptuell process hos den enskilde praktikern parallellt med
vetenskapens brott med det forgivettagna. I forra kapitlet beskrev jag skillnaden
mellan brottet i vetenskapen, dir erfarenheten ir nirvarande enbart som ett
minne av det forflutna, och brottet i terapin, dir den fortfarande har en central
plats dven efter brottet intriffat. Aven om terapeutens och patientens
forhillande till brottet liknar vetenskaparens, si ar allesd brottets effeke (den
funkdionella forklaringen och den vardagliga forstdelsen som separata
forklaringar av en hindelse) mycket mer nirvarande i terapin. Detta har tvéd
konsekvenser. For det forsta blir det viktigt att betona skillnaden mellan det
brott som vetenskapen genomgir och det som individen genomgir. For det
andra blir en diskussion kring det senare mer relevant i en analys av terapi 4n i
en analys av vetenskap.

Den forandring eller det brott som individen genomgér har inte samma unika
status i forhéllande till andra mentala processer som det epistemologiska brottet
i forhallande «ill andra kunskapsproducerande processer. Den mentala process
som vetenskaparen eller terapeuten och patienten genomgér 4r exempelvis inte
unik for vetenskapliga praktiker. Men det ir fortfarande mgjligt att ringa in
vissa egenskaper i individens tinkande. Dessa kan beskrivas som koncepruella
forindringar. En parallell ¢ill min beskrivning av det epistemologiska brottet gar
att finna i filosofen Wouter van Haaftens analys av den nederlindske

119



® van Haaftens resonerar kring

konstniren Piet Mondrians konstnirskap.'”
mojligheten att identifiera en "utvecklingslogik” hos Mondrian, och jag ser hir
anvindbara berdringspunkter med de férindringar som ACT, MKT och DBT
uppfattar ske hos patienten. Jag viljer ett exempel som ligger utanfér den
terapeutiska och vetenskapsteoretiska diskursen for att betona att de
konceptuella férindringar som patienten genomgar inte 4r unika for terapin.

van Haaften menar att en konceptuell forindring dger rum nir bedémnings-
kriterier forindras. Sddana kriterier kan gilla en stor mingd olika saker, alle frin
moraliska, estetiska och rationella till vetenskapliga utsagor. Enkla pastienden
sasom jorden ir rund, inte platt” och “det dr fel att doda” dr dill sin struktur
lika komplicerade som “man fingar tingens vara genom att beskriva deras
rorelse och inverkan pd minniskan snarare dn att avbilda deras fysiska gestalt”
och “for att kunna skapa och bibehilla goda relationer till andra krivs en
acceptans av den egna personen”. Alla dessa pastienden bygger pa att de
uppfyller vissa kriterier for vad som ir sant eller ritt. En konceptuell frindring
innebdr att de kriterier som anvinds vid varderingen av ett pastiende forindras
(for vad som idr sant eller ritt). van Haaften identifierar fyra sitt pa vilka
konceptuella forindringar kan ske, med allc hogre grad av “intensitet” i
overgangen fran ett koncepruellt tillsednd till ett annat. De tre forsta kommer
inte att vara relevanta i den fortsatta diskussionen, vilket gor att jag inte
presenterar dem i texten.'”

Den form av konceptuell férindring som jag menar beskriver den mentala
“motsvarigheten” till det epistemologiska brottet kallar van Haaften kriterie-

%8 Wouter van Haaften (2003), "Logic of artistic development: The case of Mondrian”, i New Ideas in
Psychology (21:3), s. 71-96 och densammes (2007), ”Conceptual Change and Paradigm Change: What's the
Difference?”, i Theory ¢ Psychology (17:1), s. 59-85. En kuriositet r att det finns en begreppslig likhet:
Bachelard kallar den moderna fysikens brott med Newtons fysik for en surrationalistisk férindring. Han drar
hiir paralleller till surrealisternas relation till realismen. Se exempelvis Bachelard (1970/1976), Nejets filosofi, s.
93ff.

' De tre forsta typerna av forindring kallar van Haaften for kriterieforlingning, kriteriespecifikation och
kriteriebyte. De innebidr en dverging frin en konceptualisering till en annan. Det handlar om forindringar
som innebir att tidigare virderingar maste kompletteras med nya kriterier for vad som ér sant eller rite. Vid
en kriterieforlingning liggs nya kriterier till de gamla (exempelvis nir en ny djur- eller vixtart uppticks). Vid
kriteriespecfikation innebdr de nya kriterierna att forklaringssystemet dndras (exempelvis nir forskningen
uppticker att en djur- eller vixtart ska forflyttas i klassificeringsschemat — exempelvis degraderas dll en
underart istéllet for en egen art). Vid kriterientbyte forflyttas objektet till ett nyte forklaringssystem (exempelvis
vad som skulle ske om en art forflyttas frin djurriket till vixtriket).
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mutation. Det handlar inte om att tidigare konceptualiseringar varit felaktiga,
utan om att tidigare sitt att virdera plotsligt blivit irrelevanta. De kriterier som
anvinds fére och efter forindringen har inget gemensamt. For van Haaftens
Mondrian handlar det om att gi fran realistiske till neoplasticistiskt méleri. Den
sene Mondrian strivade efter att i sina tavlor “frigora form och firg” frin dess
“naturalistiska representation”. ** Vad jag vill ta fasta pa ir det sitt koncep-
tualiseringen av ett och samma objekt forindras pid ett sitc som varken
ifrigasitter eller korrigerar tidigare forklaringssystem. Forandringen resulterar i
ett nytt sitt att ordna vérlden. De tvd forklaringssitten ar for att tala med Kuhn
inkommensurabla. Det innebir att de tva férklaringssystem som anvinds inte
kan dversittas till varandra.””' Jag kommer att utveckla detta resonemang i nista
avsnitt.

Jag menar att en sidan beskrivning kan belysa viktiga aspekter av det sitt
forklaringsmodeller anvinds i terapin. Patienten har forhiéllit sig till kinslor,
tankar och handlingar pi ett visst sitt, men ska nu bryfa med detta for ate en
mer funktionell forstielse av kinslors, tankars och handlingars kontextuella
karakedr ska kunna uppstd. Den nya forstdelsen utgdr frin helt andra premisser
(en syntaktisk analys av kinslor, tankar och handlingar i deras kontext istillet for
en semantisk forstielse av dem). De terapeutiskt verksamma teknikerna
kompletterar inte den dysfunktionella forstielsen och gor inte heller nya

distinktioner utifrdin den dysfunktionella férstielsen.”®*

Den terapeutiska
kunskapen kompletterar inte de dysfunktionella strategierna pa funktionell niva.
I den kriteriemutation som den terapeutiska interventionen ger upphov till
bryts relationen till de dysfunktionella strategierna genom att nya sitt for att
forstd den egna situationen presenteras (analys av problembeteendets funktion
snarare in dess topografi)*”. Den tidigare forstielsen behover inte beskrivas som

felaktig. Den har inte samma objekt som den funktionella analysen och dédrfor

20 Tbid., s. 72.

' Vid de tre ovan nimnda forindringarna sker inget brott mellan de forklaringssystem som anvinds. Djur-
och vixtriket beskrivs med samma begreppsliga ramverk.

292 Vilket gor att det varken handlar av en kriterieforlingning eller en kriteriespecifikation.

23 Ett beteendes topografi ir dess uttryck. Imitation ir en méjlig funktion hos beteenden. Ett beteende vars
funktion 4r att imitera kan utforas pa ett oidndligt antal sitt, det kan ha ett oidndligt antal topografier. Vissa

imitationer kriver en klinning, andra en mustasch och s3 vidare.
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ir den enas sanning inte den andras falskhet. I syfte att fi till stind en mer
enhetlig terminologi kommer jag i fortsittningen att anvinda begreppet
konceptuellr brotr for att beskriva denna relationsstruktur angiende individens
psykiska forindring.

5.4.2. Inkommensurabla attribut och det mereologiska felslutet

Men vad hinder om individen inte lyckas att konceptuellt bryta med tidigare
forstelser? Jag menar ate det finns en klarliggande beskrivning i filosofen Xiang
Chens analys av "kognitiv efterslipning” i vissa vetenskapliga praktiker. Chen
exemplifierar med den moderna optikens (paradigm-)skifte frin en forstielse av
ljus som partiklar till en forstaelse av ljus som vagor. I vergingen mellan dessa
bida forstielser synliggdrs det konceptuella brottet nidr astronomen John
Herschels misslyckas med att bryta helt med det tidigare paradigmet. Den
kognitiva efterslipningen orsakas av att den enskilda vetenskaparen (Herschel)

204 T sice exempel

fortsitter att anvinda sig av delar av den tidigare forklaringen.
identifierar Chen tre attribut hos optikens forstielse av ljus som partikel:
hastighet, storlek och form (dessa ir de tre egenskaper som beskriver ljus-
partiklarna, korpusklerna). I forklaringen till ljus som vigor finns inte lingre
dessa attribut (férutom ett). Ljus som vigor beskrivs istillet med attributen
hastighet, amplitud, viglingd och fasskillnad?” Herschel var enligt Chen
oférmdgen att helt limna den tidigare forstdelsen av ljus och dverforde de dldre
attributen till det nya ljusbegreppet: han anség att ljusvdgor har en hastighet, en
storlek och en form.® Min tolkning av detta ir att optiken som vetenskap hir
bryter med en vardaglig forstielse av ljus, men att Herschels konceptualisering av
ljus inte genomgir den nédvindiga motsvarigheten (det konceptuella brott jag
diskuterat tidigare).

24 Xiang Chen (2003), "Why did John Herschel fail to understand polarization? The differences between
object and event concepts”, i Studies in History and Philosophy of Science (34:3), s. 491-513.

% Ibid., s. 496.

26 Begrepp med helt olika attribut ir enligt Chen inkommensurabla, medan begrepp med vissa liknande
attribut dr ldttare att “oversitta” eller tolka. Chen menar att anhingare av partikelbegreppet och anhingare av
vigbegreppet skulle ha svirt att kommunicera med varandra utifrin de egna begreppen. Men om de dnda

forsokee skulle en limplig utgdngspunke vara hastighetsattributet.
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Det problem Chen beskriver har sin orsak i vad som kan kallas for forklarings-
systemens inkommensurabilitet. Inkommensurabilitet innebir att tva forkla-
ringssystem skiljer sig frin varandra pa ett sidant site att det ena systemet inte
kan oversittas till det andra. De kan heller inte jimforas utifrin ett tredje
“neutralt” perspektiv.”” T Chens exempel ir de tvd forklaringarna av ljus
inkommensurabla da de attribut ljusbegreppen bestir av inte kan dversittas eller
jimforas med varandra. En korpuskels storlek kan exempelvis inte dversittas
eller jamforas med ljusvigens amplitud (avstindet mellan vigens topp och dess
jamvikeslage). Trots att de biada modellerna innehaller begreppet "ljus” skiljer
sig deras forklaringar till vad ljus 4r pd ett sddant sitt att de inte kan sigas tala
om samma sak.

I den vetenskapliga praktiken fir oférmagan att bryta med den vardagliga
forstielsen forstds stora konsekvenser. Samma problem eller moment aterfinns i
den terapeutiska praktiken. Att byta en vardagsforstielse av att "ma déligt” mot
exempelvis en beteendevetenskaplig forklaring till beteendet och dess kontext ir
att konceptuellt bryta med vardagsforstdelsen. De azzribut som en vardags-
forstéelse identifierar vid ett visst moment av att “md déligt” kan omfatta den
egna intelligensen, grannars ondska eller den smutsiga diskens uralstring, medan
en funktionell forklaring dll ett visst psykologiskt problem innebir en
funktionellt definierad modell av beteende och dess operanta betingning (den
nya férklaringens attribut utgdrs av modellens delar). En overforing av de
attribut vardagsforstaelsen tillskriver en kinsla till en funktionell forklaring av
densamma (att ens uppgivenhet dr en konsekvens eller verkan av att disken
aldrig tar slut) innebir att vetenskapen fungerar ideologiskt.

Det problem som kognitiv efterslipning utgdr dr internt i forhéllande till
vetenskapen och inte lika relevant i terapin. Att forhélla sig till det egna
psykiska lidandet pd ett nytt, funkdionellt sitt dr inte en forutsittning for
terapin, utan ett av dess mdl. Men vad jag vill ta fasta pd ir tanken om att
begreppets artribut kan 6verforas till andra begrepp och de problem detta
innebir om begreppen ir inkommensurabla. Aven om det inte var Chens

27 Forklaringssystemen i de tre ovan nimnda konceptuella forindringarna 4r diremot kommensurabla. Se for
Svrigt Thomas Brantes (1984) Vetenskapens sociala grunder: en studie av konflikter i forskarvirlden s. 51-66 for
en diskussion om inkommensurabilitetsbegreppet.
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avsikt, menar jag att detta ar en anvindbar beskrivning av hur det mereologiska
felslutet sker i terapin: en 6verging fran en forklaring pa personnivé till en
forklaring pa subpersonnivd medfor en risk att attribut som tillskrivs person-
nivins begrepp, exempelvis intention och vilja, tillskrivs de nya, subpersonella
begreppen. Begreppstrojkan antecedent-beteende-konsekvens ska inte blandas
samman med vardagsforstéelsen av intention-handling-resultat. Den senare
gruppen lyder under rationalitetsprinciper och en form av mekanistisk
kausalitet som inte subpersonbegreppen med deras syntaktiska karaktir later sig
begrinsas av (se den tidigare definitionen av personnivan).

5.4.3. Konceptuellt brott och férhallandet mellan person- och
subpersonniva

Det konceptuella brottet kan kopplas till distinktionen mellan person- och
subpersonnivin pad i sitt. For det forsta som ett brott med
personnivaforklaringar och en &verging till subpersonella férklaringar il
kinslor, tankar och handlingar. Fér det andra som en forindring som sker pa
personniva: det dr personens forestillningar som genomgér en forindring, de
byts inte ut mot subpersonella processer. Vad som sker ir att de attribut som ett
personnivibegrepp bestdr av inte lingre blir giltiga i forklaringen pd
subpersonnivd. Ett forsok till sidan férklaring innebir ett mereologiskt felslut.
Vi kan tala om olika forklaringsmissiga “6vertramp”: 1. Att funktionella,
vetenskapliga, forklaringar kommer att fungera normativt i individens vardag
(att subpersonella forklaringar koloniserar personnivin, den motsatta rorelsen i
forhallande till det mereologiska felslutet). 2. Act forklaringar fran andra
subpersonella nivier gérs normativa pa den aktuella subpersonnivan (att
exempelvis neurologiska forklaringar eller tekniker koloniserar beteendenivan
eller den kognitiva nivan). Jag har nu identifierat ett tredje: 3. Det mereologiska
felslutet. Detta ir de tre sitr pa vilka den terapeutiska praktiken kan fungera
ideologiskt. 1 olika terapimodeller och i olika situationer ir de tre dvertrampen
olika framtridande. En terapiform kan beskrivas som en specifik ideologisk
konfiguration (eller som ett motstind mot en viss ideologisk konfiguration).
Men hur en sadan faktiskt ser ut 4r en empirisk friga. Darfér ar det nu dags for
en analys av de tre terapimodellerna, Acceptance and Commitment Therapy

(ACT), metakognitiv terapi (MKT) och dialektisk beteendeterapi (DBT).
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Kapitel 6. Brottet: En analys av tre
terapimodeller

Reduktionen kommer nira sin fullbordan om man kan tillverka

en modell av modellkonstruktdrens aktivitet.?%®

Detta kapitel tar vid dir det forra slutade. Jag analyserar de forklaringsmodeller
som anvinds i ACT, MKT och DBT som subpersonnivaforklaringar till
psykiske lidande och psykisk hilsa. Jag diskuterar vilka konsekvenser den
vetenskapliga kunskapens brott med erfarenheten och den vardagliga kunskapen
har for terapins forutsittningar och méjligheter.®” Vad ersitter erfarenheten
och vardagsforstielsen nir dessa inte lingre anses som fungerande och giltiga
forklaringar till patientens situation? De subpersonnivimodeller som anvinds ir
for det mesta modeller av hur patienten forhiller sig till psykiske lidande. Detta
forhéllande beskrivs i allmdnhet med personnivibegrepp, exempelvis som en
erfarenhet, en upplevelse eller ett lidande. De modeller som anvinds i terapin
beskriver istillet ett beteendevetenskapligt eller beteendeterapeutiske system av
tekniska begrepp som forklarar intentionaliter, sprikanvindning och

298 Badiou (1971), s. 19.

2 Det beteendevetenskapliga och beteendeterapeutiska spraker ir tekniskt och har kritiserats for att délja mer
in det avsldjar. Jag har valt act behalla de tekniska begreppen i min diskussion av terapierna, framfér allt
ddrfor att en Sversdttning av begreppen till andra, vardagliga eller mindre tekniska begrepp skulle innebéra en

problematisk betydelseforindring.
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emotionella reaktioner funktionellt. Jag menar att det brott som terapin medfér
bestar av ett skifte frin personniva- till subpersonnivaférklaringar.?'

Aven om de tre terapimodellerna skiljer sig at i vissa avseenden (bland annat
har MKT en kognitiv utgingspunkt, medan ACT och DBT utgar frin ett
beteendeterapeutiskt perspektiv) har de mycket gemensamt. En av dessa
gemensamma punkter ir det sitt pa vilket patientens grundliggande problem
forklaras: Patienten anses ha bristande fardigheter i att reglera och relatera till
kinslor, tankar och handlingar samt reagera pa ett fungerande sitc pi bade

interna och externa hindelser.?!

I grunden ir detta en subjektivitetens
problematik, d& den giller individens forhéllande till kinslor, tankar och
handlingar. Terapin erbjuder ett medel for att komma till ritta med detta
svartillgingliga forhallande. Subjektet beskrivs overraskande som beteendets
(interna) kontext eller som kinslors, tankars och handlingars effekr. De
terapeutiska teknikerna kan betraktas som interventioner i (eller interpellationer
av) en viss subjektivitet, snarare in som enkla manipulationer av beteenden.”'?
Detta dr en diskussion som kommer att utvecklas senare, men pistiendet att
subjektiviteten 4r en "intern kontext” kriver redan nu en kortfattad forklaring.
Patientens forhallande till det egna sittet att kdnna, tinka och handla (samt
hennes forestillningar om varfér man gor pé ett visst sitt och vad som ir rice
och riktigt att gora) uppfattas som en viktig del av beteendets férutsittningar
och konsekvenser.””® Enkelt uttrycke dr det inte de negativa kinslorna eller
tankarna som vidmakthaller psykiske lidande. Det psykiska lidandet forstarks av
de forsok som gjorts att ta kontroll Gver de negativa upplevelserna. Enligt ACT,

10T forra kapitlet visade jag hur detta skifte dven innebir en 6verging fran en semantisk forstielse av det
psykiska lidandet till en syntaktisk forklaring till lidandet och dess kontext.

1! En konsekvens av dessa problem ir en ofsrméga ate relatera till andra minniskor. Se dven kapitel 2.

12 En kritik som kommit fran bade sociologiskt hill och andra psykologiska inriktningar gor gillande ate
beteendeterapi och beteendevetenskap bara ”skrapar pa ytan” pd psykiska problem. Att det under beteendet
finns ett kinnande, tinkande och handlande subjekt som man méste komma i kontakt med for att verklig
terapeutisk fordndring ska vara mojlig. Beteendeterapins forsvar liknar ytligt sett den franska epistemologiska
och strukturalistiska kritiken av essentialism och “humanism”: Subjektet anses vara en effekt av den
tillskrivning av subjektivitet som talet om kénslor, tankar och handlingar innebir, och inte ett “ting” som
uppticks i och med tillskrivningen. Likheten forsvinner vid nirmare anblick: de bada tanketraditionerna har
uppkommit i olika politiska och filosofiska kontexter och anviinds for att besvara diametralt olika frigor.

3 Diremot 4r det inte de enda forutsittningarna och konsekvenserna for beteendet. Den yture kontexten
spelar fortfarande en viktig roll. Att komplettera analysen av beteende med en intern kontext beskrevs i kapitel
2 som ett av den tredje generationens kinnetecken.
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MKT och DBT ir en viktig del av det psykiska lidandet forestillningen att det
ir negativt eller farligt att tinka vissa tankar.”'* Problemet ir inte den negativa
kinslan, tanken eller handlingen, utan det sitt pd vilket individen later sig
paverkas av den.

Motivet bakom den funktionella forklaringen ar att inféra en ny kontext for
beteendet. Beteendets kontext (bdde dess yttre omstindigheter och individens
sitt ate forhélla sig till beteendet) tolkas som ickefungerande och den
funktionella forklaringen ska férindra kontexten si att mer “effektiva”
beteenden mojliggors. Exempelvis kan en ickefungerande forstielse av angest
vara att det dr nodvindigt att ta kontroll 6ver angesten. I kombination med
bristande strategier for att hantera dngest riskerar en sddan forstielse att leda till
sjilvskada eller sjalvmord. Den funktionella forklaringen kan visa hur kontroll-
strategin dr invdvd i dngesten och rekommendera patienten att inte forsoka ta
kontroll 6ver dngesten, vilket kan minimera angestens effekter. For patienten
innebdr detta konkret att en ickefungerande forstdelse byts ut mot en mer
fungerande dito. Jag menar dédrfor att de forklaringar till psykiske lidande som
anvinds inom ACT, MKT och DBT samtidigt dr funktionella forklaringar till
subjektivitet.

[ detta kapitel kommer jag att diskutera hur man inom ACT, MkT och DBT
forstdr och forklarar de terapeutiskt verksamma processerna. Jag menar att den
huvudsakliga terapeutiska processen bestdr i att det ickefungerande beteendets
“interna kontext” — patientens upplevelser och erfarenheter — kompletteras med
den funktionella forklaringsmodellen. Tillsammans bildar de en ny intern
kontext, en ny form av subjektivitet. Den funktionella modellen producerar
kunskap som har forutsittningar att uppfylla patientens forestillningar om ett
fungerande liv pd ett bittre sitt in vad de l8sningar hon sjilv skapat har.””
Detta skapar inte ndgon “subjektslos” patient, utan ett nytt sdtt for patienten ate
utdva sin subjektivitet. Jag kommer att analysera forhallandet mellan dessa
kontexter, mellan subjektiviteten och den funktionella forklaringen. Kapitlet

2 Inom ACT exemplifieras detta med “forbudstankar”, som alltid innehaller det som férbudet rikar sig mot.
Tanken ”Jag far inte tinka pd att jag nigon ging kommer att d6” innehaller tanken pa den egna dédligheten
(’[...] jag [...] kommer att d3”). Varje gdng tanken tinks bryter den tinkande mot férbudet.

15 Orsaken till denna make 4r bland annat att den tredje generationens terapier har hela det vetenskapliga
projektet i ryggen. Som motvikt har patienten hela den ideologiska apparaten att stodja sig pa.
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bérjar med en diskussion om hur frigan har behandlats i den terapiteoretiska
debatten.

6.1. En grins bade runt och inom den teoretiska
modellen

Den funktionella férklaringen till minniskors beteende har inte stitt
oemotsagd. Ur ett fenomenologiskt perspektiv har den beteendevetenskapliga
och beteendeterapeutiska analysen kritiserats for att forklara de krafter som styr
minniskans beteende pa ett alltfor enkelt och mekaniske sdte. Kritiken gor
gillande att minniskans “sjilsliv” dr si komplext att man inte kan forklara det
pa samma sitt som andra, “naturliga” hindelser. Skillnaden har beskrivits sd att
djur har en omgivning, [men] minniskor [lever i] en virld.”*'® Det ir enligt
kritiken minniskans meningsskapande som gor virlden forstaelig. Till skillnad
fran naturvetenskapens (och djurens) omgivning ir minniskans "virld” en plats
dir ndgot sker av skil (eng. reasoms) snarare in orsaker (eng. causes).
Uppdelningen mellan minniskans virld och djurens “omgivning” kan 4ven den
jimforas med forra kapitlets person- och subpersonnivéer. Fenomenologerna
uppmanar terapeuter att forklara manniskors handlingar som ett resultat av
intentionella strukturer (pi personnivd) och kritiserar vad man uppfattar som
beteendeterapins tendens att reducera minsklig existens till, med Pérez-Alvarez
och Sass ord, “konsckvenser av logiska satser” (forklaringar av beteende pé
subpersonnivd).”'” Frigan ir om man maste vilja mellan dessa beskrivningar.
Utesluter de nodvindigtvis varandra? Kritiken utgar frin antagandet att det
finns tvd separata dominer som styrs av tvd uppsittningar regler. Men kriver
den “fenomenologiska” virldens existens att minniskors intentioner inte kan
analyseras pi samma sitt som djurs (formodat intentionslsa) beteende? Att

216 Marino Pérez-Alvarez och Louis A. Sass (2009), "Phenomenology and Behaviorism: A Mutual
Readjustment”, i Philosophy, Psychiatry, Psychology (15:3), s. 205 (eng. environment och world). Se dven
likheterna men frimst skillnaderna gentemot Canguilhems tes om brottet mellan en virld av lagar och en
virld av omstindigheter.

7 Tbid., s. 205ff. "Logiska satser” syftar hir bland annat pa de relationer som de terapeutiska forklarings-
modellerna identifierar mellan problembeteendet och dess kontext, mellan stimuli och respons.
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minniskors beteende kan forklaras funktionellt 4r inte samma sak som att
intentioner ir irrelevanta for minniskors beteende. Det ir fortfarande méjligt
att se intentionalitet, upplevelser och erfarenheter som viktiga bestandsdelar i
det orsakssamband som beteende kan forklaras genom. Men det ror sig trots allt
om ett orsakssamband. Beteendeterapin och den fenomenologiska terapin ir
bada kritiska mot att mekaniska modeller 6verférs till det vetenskapliga studiet
av intentioner, sprikanvindning och si vidare. Men dir den fenomenologiska
terapin ger efter for erfarenheten soker beteendeteorin konstruera nya modeller
av internt beteende som dr mer kinsliga for komplexiteten i minskligt
handlande. En ny vetenskap kréver nya begrepp.

Person- och subpersonnivaforklaringar utgdr tvéd olika forklaringar av samma
fenomen. Den ena forklaringen utesluter inte den andra. Den tredje
generationens terapier har ambitionen att funktionellt forklara intentionalitet
och andra fenomenologiska storheter, vilket forutsitter intentionalitetens
existens. Ett exempel 4r den kognitiva karta som ldsaren konstruerade i forra
kapitlet. Upplevelsen av rummet ir inte ndgot bevis for att den neurologiska
forklaringen av hur information om det tredimensionella rummet bearbetas ir
falsk. Den neurologiska forklaringen 4r inte heller ndgot bevis for ate
upplevelsen av rummet ir felaktig. Den funktionella forklaringen reducerar inte
erfarenheten till beteendevetenskapliga begrepp, utan utgdr en alternativ
forklaring till samma fenomen. Ett representationellt perspektiv (se forra
kapitlet) ser de tva forklaringsnivierna som sjilvstindiga och inkommensurabla.

Denna diskussion aktualiserar frigan om hur terapeut och patient ska relatera
till personnivin (den upplevda virlden) och tdill subpersonnivin (den
funktionella forklaringen). Skillnaden mellan beteendeterapin  och den
fenomenologiskt orienterade terapin bestdr 1 terapins forhéllande il
erfarenheten:

For atc gora psykologin till en vetenskap méste man bérja med
den fenomenologiska virlden, men man maste Gverskrida den.
[...] Varje vetenskapare dr metafysiker, vare sig man erkinner det
eller inte — atminstone i den midn som han eller hon antar
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existensen av ndgot som han eller hon inte helt forstdr, men ir
218

fast besluten att undersoka.
Inom den kognitiva beteendeterapin fornekas inte den fenomenologiska
“livsvirldens” existens. Den livsvirld som upprittas av minniskors upplevelser
och erfarenheter omojliggor inte en funktionell analys av individens situation.
Skillnaden mellan beteendeterapin och den fenomenologiskt orienterade
terapin bestdr alltsd i hur relationen mellan den funktionella forklaringen och
livsvirlden avgrinsas (det sizz som forklaringen “Gverskrider” patientens
upplevelser och erfarenheter). Jag menar att ett ytterligare sicc atc beskriva
skillnaden 4r som en skillnad mellan et brost respektive kontinuiter med
patientens erfarenhet av sig sjilv och sin situation. Diremot ignorerar eller
forkastar man inte erfarenheten inom ACT, MKT och DBT. Det som firkastas
dr de forklaringar till beteende som erfarenheten innebdiller. Kunskapsobjektet {6r
den tredje generationens terapiers dr en funktionell forklaringsmodell av inter-
aktionen mellan kontexten — “omgivningen” — och beteendet. Om terapins
kunskapsobjekt istillet dr livsvirlden, bor livsvdrlden och de regler som
organiserar den vara terapins utgingspunkt. Dessa olika utgingspunkeer
beskriver ett brott respektive en kontinuitet med vardagsforstaelsen.

Den fenomenologiska invindningen mot beteendevetenskapens forklaringar
till kinslor, tankar och handlingar som effekter av deras kontext ar att den
intentionella strukturen forsvinner ur forklaringen. Jag menar att en bittre
beskrivning av situationen ir att den intentionella strukturen inte lingre 4r den
forklaring som ska anvindas, utan blir ett fenomen som ska forklaras. Vad som
skiljer de tvd perspektiven frin varandra dr frigan om subjektiviteten och dess
roll i analysen av minskligt handlande (subjektivitet som forklaring eller som
objekt att forklara). Ett resonemang som komplicerar skillnaden fors av
Skinner, som kommenterar beteendevetenskapens och fenomenologins
mojlighet att forklara manniskors inre.

"Vetenskapen tar inte hinsyn tll privata data” siger Boring,. [...]
Men jag menar att min tandvirk ir lika fysisk som min
skrivmaskin, dven om den inte ir lika synlig for andra. Jag ser inte

218 R. B. MacLeod, (1964), "Phenomenology: A Challenge to Experimental Psychology”, i (red.) T. W.
Wann, Behaviorism and Phenomenology: Contrasting Bases for Modern Psychology, s. 54.
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nigon anledning dll att en objektiv och operationell vetenskap
inte kan studera de processer som ett tal om tandvirk uppricthills
av. Det ir ironiskt atc Boring mdste begrinsa sig till beskrivningar
av mitt externa beteende, medan jag fortfarande ir intresserad av
vad man skulle kunna kalla f6r Boring-frin-insidan.*"

Tankar och kinslor ir otillgingliga for alla utom den person som upplever dem,
vilket gor dem till vanskliga studieobjekt for vetenskapen. Men nir den tredje
generationens terapiers framhéller att man kan férklara “interna beteenden”
(kinslor och tankar savil som handlingar) méste man p& négot sitt gi runt
denna forsvarande omstindighet. Losningen ir att man istillet for acc forszd
upplevelsen av kinslan eller tanken kartligger den funktion en kinsla eller tanke
fyller. Detta sker genom en funktionsanalytisk beskrivning av den syntaktiska
struktur som kinslan eller tanken ingdr i.

Jag menar att det inte dr de privata hindelserna, utan de personliga
forklaringar manniskor har av sitt eget och andras (interna och externa)
beteende som ignoreras inom ACT, MKT och DBT. Individens forklaringar till
och intentioner med ett beteende ir beteenden i sig sjilva. Dirmed inte sagt att de
forkastar introspektion som metod. Reflektion och psykoterapi ir fortfarande
relevanta interventionsformer. Men de ifrigasitter de antaganden om ett
“initierande jag eller medvetande som introspektionen antas ge tillging till”.”
Den intentionella strukturen dr inte ndgon forklaring tll etr beteende, wran
ytterligare ett beteende att forklara. Aven om man inom MKT beskriver de
interna hindelserna som kognitioner och metakognitioner, har man samma
forstdelse av intentioners, erfarenheters och upplevelsers funktion i psykiske
lidande.

Skillnaden mellan den funktionella och den fenomenologiska forklaringen ir
att den forra enbart rymmer vetenskapliga generaliseringar (av de principer som
organiserar en viss klass av interna hindelser), medan den senare innchéller

2% B. F. Skinner (1945), "Rejoinders and second thoughts”, i Psychological Review (52:5), s. 295. Mannen
med det olyckliga efternamnet var en amerikansk psykolog, mest kiind for att ha gett namn 4t den bild av
béde/antingen en ung och/eller en gammal kvinna, som anvinds for att illustrera hur den visuella
representationen kan paverkas. I citatet representerar han ett fenomenologiskt perspektiv.

220 B. F. Skinner (1990), ”Can psychology be a science of the mind?”, i American Psychologist (45:11), s. 1209.
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ideologiska eller vardagliga abstraktioner (utifrin en viss klass av interna

hindelser).??!

En vardagsforstielse (det vill siga en personniviforklaring) av
sjalvskada 4r en abstraktion utifrin individens erfarenheter av sjilvskada. Denna
erfarenhet bestar bland annat av eget och andras potentiella sjilvskadebeteende
samt av den mediala bilden av sjilvskada. Vissa forklaringar inom psykologin ir
sddana forlingningar av de privata forklaringarna, men inom ACT, MKT och
DBT striavar man efter att bryta med dem. Enligt Hayes finns det bade fordelar

och nackdelar med respektive form av forklaring:

Mainga av de behandlingstraditioner som finns i den kliniska
praktiken uppstod inte i en vetenskaplig subkultur. Deras teorier
och tekniska begrepp ir egentligen varianter av vardagsspriket
eller vardagssprikliga dialekter. Som sidana har de den styrkan att
andra minniskor litc kan identifiera dem. Men deras svaghet ir
att de har ett bihang av de icke-tekniska begrepp och implicita
antaganden som vardagspsykologin bestér av.

For de beteendevetenskapliga tolkningarna giller det mot-
satta. De ir svira att forstd for alla forutom dem som ir fulle
acklimatiserade i den beteendevetenskapliga traditionen, men de
ir precisa och — nir de anvinds korrekt — i stdnd att binda
samman grundliggande vetenskapliga upptickter med en analys

av komplexa minskliga handlingar.?*

2! Se iven Bennet och Hacker (2004), s. 370. Den skillnad som jag gor mellan generalisering och abstraktion
ir subtil, men viktig. Ur exempelvis ett evolutionsteoretiskt perspektiv ér ridsla en mekanism vars funktion 4r
att gbra organismen uppmirksam och forsiktig vid potentiell fara. Detta ir en generalisering av den roll som
ridsla spelat i den evolutionira historien. Den vardagliga forstaelsen av ridsla ir istdllet resultatet av alla de
dllfillen en person varit eller sett andra vara ridda. Detta ir att abstrabera ett begrepp frdn alla konkreta
situationer som haft med ridsla att gora, frin erfarenheten av ridsla.

22 Steven C. Hayes, Jacqueline Pistorello och Robyn D. Walser (1995), "Communicating Behavioral Views
and Techniques to Practicing Clinicians”, i Journal of Behavior Therapy ¢ Experimental Psychiatry (26:2), s.
107. Aven Aaron Beck, en av den kognitiva terapins grundare, betraktar vardagsforklaringar som ortillrickliga
forklaringar till psykiske lidande. Trots att sunt fornuft dr viktigt for att kunna “prova antaganden” och “dra
slutsatser” kan det sunda fornuftet inte ”ge godtagbara och anvindbara forklaringar till olika svértillgingliga
emotionella storningar” (Aaron Beck (1976), Cognitive Therapy and the Emotional Disorders, s. 12, 14). Enligt
min tolkning menar Beck att det sunda férnuftet 4r ett vikeigt redskap for terapeutiska interventioner (frimst
i form av den sokratiska metoden) men fSr patienten inte nog for att sortera och virdera de egna tankarna och

kinslorna.
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De férklaringsmodeller som anvinds inom ACT, MKT och DBT beskrivs som
vetenskapligt grundade och som resultat av béde kliniska erfarenheter och
vetenskaplig forskning.”” Med den begreppsapparat jag utvecklat i foregiende
kapitel kan de anses bryra med vardagsforklaringar till psykiske lidande. At
overskrida den fenomenologiska livsvirlden innebdr inte att forklaringen
reduceras till subjektets upplevelse eller tolkning, utan ett brott med den
rationalitet som styr livsvirlden.”?* Malet med den terapeutiska interventionen
kommer i nista kapitel att beskrivas som en intervention i patientens situation
som om den vore att likstalla med en funktionell forklaringsmodell.

Beteendeteorins uppgift dr enligt Fletchers och Hayes svar pd den
fenomenologiska kritiken att forklara manniskans ”(livs)virld” och terapins mal
ar att forklara hur konstruktionen av denna virld ser ut:

Patienter  borjar  uppmirksamma den  relationsskapande
aktiviteten och inte enbart dess produkter. Detta bidrar till att
bryta sprikets illusion. Illusionen bestar av en forestillning om att
tinkande dr att vara i kontakt med virlden. Men egentligen
strukturerar man akeivt virlden med tankar. Uttrycke med RFT-
begrepp ir stimulusfunktionen hos hindelser i virlden hirledda
frin deras relation till andra hindelser. Detta sker med sprik och
kognitioner, men processen sker automatiskt och dr svir att se.
For den som tinker verkar det som om han eller hon bara sysslar
med den strukturerade virlden, inte att han eller hon sjilv
strukturerar den aktivt och kontinuerligt. Medveten nirvaro och
acceptans sitter fingret pd denna process och pd samma sitt som
en publik som fir se hemligheten bakom ett magitrick, kan de i
grunden forindra effekten av de sprikliga illusionerna. [...] Det
visar sig att det finns ett mycket annorlunda sitt ate ifrdgasitta
trovirdigheten av negativa eller irrationella tankar: [...] en form

223 Se exempelvis Linehan (1993), 19ff, 37ff, Hayes (1999), 26ff och Wells (2000), s. 16ff.
224 Bachelards fenomenoteknologi innehaller en kritik av Husserls fenomenologi. Se exempelvis Jean Cavaillés
(1946/1970), ”On Logic and the Theory of Science”, i Phenomenology and the Natural Sciences s. 353-409).

Den historiska epistemologins kritik av fenomenologin r ett spir som jag inte tar upp i avhandlingen.
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av exponering, men milet ir inte virlden sidan den ir
strukturerad verbalt. Milet ir tinkandet sjilvt.?®

Utifrdn ett sidant perspektiv kan terapins mal anses vara att forklara subjektets
konstruktion av livsvirlden, och omvint att forklara livsvirldens konstruktion
av subjektiviteten. Mitt mél 4r i detta sammanhang att diskutera terapin som en
aktiv konstruktion av férhéllandet mellan subjektet och virlden.

Jag menar att de tre terapiformerna delar en specifik problematik, men att de
ska ses som tre skilda tillvigagingssitt. Med Althussers ord kan man nirma sig
ett problem ur olika vinklar, men att befinna sig pa det filt varpa problemet
formulerats “implicerar att man underkastas [problematikens) lag’.*® 1 detta
forsta avsnitt har jag velat klargdra hur denna lag ska forstds, och jag menar att
brottet med vardagsforstdelsen och erfarenheten 4r dess viktigaste kinnetecken.
Nu ir det dags att presentera de tre terapimodellerna och for att dirigenom
konkretisera hur brottet tar sig uttryck i terapin.

6.2. Acceptance and Commitment Therapy

Acceptance and Commitment Therapy ir den forsta av tre terapimodeller jag
analyserar. Dess anhingare beskriver den som en klinisk tillimpning av
beteendevetenskapens resultat och som en del av ett storre projeke. Hayes
menar att detta storre projekt har tre niver. I botten ligger ett filosofiske
antagande som kallas “funktionell kontextualism”. Det bestir av ett antal
ontologiska och epistemologiska antaganden om hur det dr majligt att analysera
beteende. Med utgingspunket i den funktionella kontextualismen har man
konstruerat en modell av verbalt beteende, "teorin om relationella ramar” (eng.
relational  frame theory, forkortat RFT). Utdfran RFT har i sin tur
terapimodellen ACT utformats. Den funktionella kontextualismen bygger
vidare pa Skinners radikalbehaviorism och delar dennes ontologiska och

225 Steven C. Hayes (2002), "Acceptance, Mindfulness and Science”, i Clinical Psychology: Science and Practice
(9:1), s. 104. Se dven Lindsay B. Fletcher och Steven C. Hayes (2009), "Phenomenology and Modern
Behavioral Psychology”, i Philosophy, Psychiatry, Psychology (15:3), s. 256.

226 Althusser (1968/1970), s. 184.
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epistemologiska antaganden (bland annat kritiken av mentalism och dualism).
RFT idr en beteendevetenskaplig modell av sprikanvindning — dven kallat
verbalt beteende — som ir forenlig med ett funktionellt kontextualistiskt ram-
verk. Utifrin begreppet verbalt beteende analyseras sprikanvindning — verbalt
formulerade kinslor, tankar och handlingar — som beteende. Det verbala
beteendet lyder under samma lagar som andra beteenden.?”’ Jag kommer nu att
presentera dessa tre nivéer och ligger tonvikten pd 1. hur vetenskaplig kunskap
omformas till ett effektivt verktyg for terapin, och 2. hur minniskan som
meningsskapande varelse forklaras funktionellt.

6.2.1. ”Varfor den tekniska nivan inte ar tillracklig”*®

I ett forsok att beskriva vad som skiljer ACT fran andra terapimodeller hivdar
Hayes, Strosahl och Wilson att det finns en tydligare koppling inom ACT
mellan grundliggande vetenskaplig forskning om psykiska processer och
utvecklingen av de tekniker som anvinds i terapeutiska interventioner.”” For
att ange skillnaden menar de att terapi kan beskrivas pd tva sitt. For det forsta
kan den beskrivas som en samling tekniker, som var for sig (forhoppningsvis)
har visat sig fungera vil. Enkelt uttryckt anvinds en reknik for atc behandla erz
symtom. Ritt samling tekniker korrelerar med ett formulerat syndrom (en
samling symtom) eller en diagnos. En sidan terapimodell 4r ett knappt
sammanhingande system av sndva utsagor om en viss samling symtom. For det
andra kan terapi beskrivas som ett system av breda wussagor, som ir mer
abstrakta, men tillimpbara pd fler dn ett specifike tillstind. Breda utsagor
beskriver inte ett visst symtom utan bestir av grundliggande antaganden om
minskligt fungerande och dysfungerande. En sddan forklaring bygger pi en mer
allmdn kunskap och kan dirfor placera patientens problem i en bredare kontext.
En snav utsaga ir till exempel "En impuls att skira sig sjilv kan lindras om man
kramar en isbit hirt i handen”. En bred utsaga kan vara "Nir emotionell
reglering misslyckas kan man anvinda sig av firdigheter i att distrahera sig

227 Se Hayes et al. (2001a), s. 3-20.
28 Rubriken kommer frin Hayes et al. (1999), s. 13.
22 Ibid., s. 13.
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sjilv”. Den sndva utsagan har fortjinsten att beskriva vad som bor goras i ett
visst sammanhang, medan den breda utsagan har fértjinsten att inte vara
begrinsad till just detta sammanhang. Den sniva utsagan forklarar inte vad som
sker och varfor (varfor impulsen uppstar och varfor isbiten lindrar den), medan
den breda utsagan inte ger nigon ledtrdd till vad vare sig den misslyckade
emotionella regleringen eller distraktionen innebir i en konkret situation.

Vissa terapier kan uppfattas som mer tekniske inriktade och andra som mer
teoretiskt eller konceptuellt inriktade. Men det kan dven vara tvd site ate
beskriva en och samma terapimodell. P4 en teknisk nivd ir ACT en samling
tekniker, men den 4r samtidigt baserad pa de generella eller breda utsagor som
den funktionella kontextualismen och teorin om relationella ramar utgor. RFT —
de breda utsagorna — har utvecklats med hjilp av bland annat experimentella
analyser av verbalt och andra typer av beteende. Utifrdin RFT har specifika
terapeutiska tekniker — de snidva utsagorna — utvecklats med vissa specifika
problem i atanke. Andra terapiformer kan vara strategiskt utformade utifrin ett
urval fungerande tekniker, utan nigon egentlig forstielse av hur teknikerna
samverkar och hur patientens situation ska forklaras.” Hayes menar att en
effektiv terapi bor utformas utifran breda utsagor. Det finns tre skil till detta.
For det forsta finns det annars ingen majlighet att utveckla metoder for ate 16sa
nya problem eller hantera nya situationer i terapin. For det andra dr det inte
mojligt att utveckla nya tekniker d man inte har nigon egentlig kunskap om
vad de nya teknikerna ska anvindas till. (Diremot kan man ta in nya tekniker
fran andra terapier eller praktiker med liknande syften.) For det tredje menar
Hayes att de terapier som ir utformade utifrdn ett urval sndva utsagor tenderar
att bli alltmer oorganiserade och osammanhingande dé det inte finns nigot som
haller dem samman. Det finns andra terapiformer som anvinder tekniker
liknande ACT:s, men dessa tekniker forklaras och organiseras inte i ett enhetligt
system. Det dr forst i forhéllande till ett sadant enhedigt system — RFT — som
det 4r mojligt att forstd ACT. Eller med Hayes ord:

9 Etr exempel 41 EMDR (se not 34). Francine Shapiro, skaparen av EMDR, siger sig ha upptickt metoden
under en promenad di obehagliga tankar som forfoljt henne plotsligt forlorade sin makt 8ver henne. Nir hon
funderade pd vad som kunde vara orsaken kom hon pé att hennes blick hade vandrat frdn sida dll sida.
Shapiro upptickte nagot hon upplevde fungera, men utan nigon aning om varfor det fungerade.

! De tre punkterna ir tagna fran Hayes et al. (1999), s. 14.
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Nir ACT f6rstis som enbart en teknik finns det ofta en tendens
att tillimpa den ordagrant. Vi anvinder manualer for att trina
ACT-terapeuter, men erfarna ACT-terapeuter modifierar ofta
procedurerna eller den ordning i vilken dmnen tas upp efter den
specifika [patientens] behov vid det specifika tillfillet. Om ACT
enbart dr en samling av topografiskt definierade tekniker, méste vi
komma till slutsatsen att en erfaren terapeut som ror sig fritt i den
stora samlingen av ACT-tekniker inte anvinder sig av ACT, men
att en nyutexaminerad terapeut som gar igenom terapimodellen
fran forsta dll sista sidan gor det. Detta dr struntprat. Den
effektiva  ACT-terapeuten definierar ACT funkdonellt, inte
enbart topografiskt. Eller om man ska beskriva det pi ett annat
sitt: Den effektiva ACT-terapeuten gora ACT pd ett sdtc som
ligger i linje med dess teori och filosofi, inte pd ett sitt som
upprepar de olika procedurerna sisom de presenteras i
litteraturen.???

Aven om valet av tekniker som anvinds under en terapisession styrs av
pragmatiska kriterier, ir inte valet godtyckligt. Terapin ska inte enbart
definieras som en ansamling tekniker, utan dven som en viss forklaringsmodell
av minskligt fungerande och dysfungerande, som kunskap grundad i en
problematik. Den funktionella kontextualismen bestar av de grundliggande
antaganden som valet av tekniker gors utifran.

6.2.2. Funktionell kontextualism

Funktionell kontextualism 4r en filosofisk position som bygger pd en
omarbetning av de epistemologiska och ontologiska antaganden som Skinner
utvecklade. I alla beteendevetenskapliga traditioner definieras psykologins
kunskapsobjekt enligt nigon form av orsakssamband (exempelvis stimuli-
responsrelationer). I de mekanistiska beteendevetenskapliga traditionerna ses
dessa relationer som virldens grundliggande bestindsdelar, att jimfora med

32 Hayes et al. (1999), s. 16.
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fysikens atomer.”” Den mekanistiska beteendevetenskapens uppgift ir ate
reducera minniskors beteende till sidana kausala relationer. Slutmadlet 4r atc
identifiera de mest grundliggande enheterna bakom beteendet (oftast antas
neurologiska processer vara beteendets "atomer”). Funktionell kontextualism ir
ett filosofiskt perspektiv. som istillet ser stimuli-responsrelationer som
pragmatiskt konstruerade i analysen av beteende. Stimuli-responsrelationer
identifieras med hjilp av funktionsanalys, inte genom empiriska observationer av
“virldens byggstenar”. Den funktionella kontextualismens objekt dr “den
pagiende handlingen i dess kontext: handlingen s som den tolkas i vardags-

forstielsen”.

Handlingar situerade i ett vardagligt sammanhang kan delas upp
eller kombineras pa ett odndligt antal sitt. Det finns inte en sann
handling, bara den upplevda helheten. Men denna helhet
definieras vid ett specifike tillfille. Exempelvis dr “att gi till
affiren och handla” en hel, situerad handling. Men nir den
integreras i den storre handlingen "att laga mat” 4r den bara en
del av denna handling. Men nir "att laga mat” forstis som en del
av handlingen ”att ha gister pd besok” blir dven den en del av en
storre enhet. Dessa storre enheter ir inte enkla mekaniska
samlingar av mindre enheter. Enheten ir alltid en helhet och de
egenskaper som ingdr i en sidan helhet forindras dirigenom.
Férindringen sker dirfor ate handlingar i sin kontext har ett syfte,
och nir vi tinker pa olika praktiska syften (att handla, képa mart,

bjuda till fest) forindras de olika hindelsernas funktion.?*

Analysen av handlingen i dess kontext och funktion ska inte ses som en
reduktion till “naturligt forekommande” enheter. En och samma handling kan
forstis pa ett odndligt antal sitc beroende pid dess kontext. Likasd dr ett

beteendes funktion beroende av den kontext som beteendet utférs i. Beroende
pa hur helheten definieras forindras forstaelsen av handlingen.

3 Se Elizabeth V. Gifford och Steven C. Hayes (1999), "Functional Contextualism: A Pragmatic Philosophy
for Behavioral Science”, i (red.) William O'Donohue och Richard Kitchener, Handbook of Bebaviorism, s.
285-327), ddr John Watsons position tas som exempel pi mekanistisk behaviorism.

24 Hayes et al. (1999), s. 18.

5 Gifford och Hayes (1999), s. 290.
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Den kontextbundna handling som analyseras med hjilp av RFT ir i regel sprak-
anvindning eller verbalt beteende. RFT forklarar och ACT intervenerar i
individens sprakligt strukturerade relation dill sig sjilv och sin omgivning
(individens tankar, tolkningar och upplevelser). Det verbala beteendet ska
skiljas frin verbala produkter*® Det verbala beteendet ir psykologins objekt,
medan de verbala produkterna tillhér lingvistiken. Med verbala produkter
menas exempelvis relationen mellan betecknande och det betecknade samt det
sitt pd vilket spraket genererar mening. Uppdelningens syfte dr att skydda det
psykologiska filtet mot ideologiska intring frin sprakfilosofin och
lingvistiken.”” Den funktionella kontextualismens epistemologiska och
ontologiska antaganden kan delas upp i fyra analytiska komponenter.

1. Hela héiindelsen. 1 avsnittet Ett funktionsanalytiskt funktionsbegrepp beskrevs
en funktion som en ¢ffekr av det system det analyseras i (handlingens funktion
som “att handla”, "att laga mat” eller som “att ha gister pa besok”, beroende pé
vilken analysnivd som anvinds). Ur ett funktionellt kontextuellt perspektiv
tolkas det verbala beteendets funktion med hjilp av tekniken beteendeanalys
och RFT som modell av verbalt beteende (RFT kommer strax att beskrivas). I
beteendeanalysen ser man noga till att inte reducera beteendefunktioner till
biologi (exempelvis till neurologiska processer eller komponenter) eller utvidga
dem till samhilleliga processer. Utifrin ett RFT-perspektiv fungerar den psyko-
terapeutiska metoden dérfor att den intervenerar i det verbala beteendet, det vill
siga 1 den struktur som patienten anvinder for att forstd och forklara det
psykiska lidandet.”® Utifrin en sddan uppfattning dr samtalsterapin ett effektive
verktyg for att skapa forindring, eftersom den inte gir omvigar runt biologi
eller det sociala for att tala om psykiskt lidande.”’

Med “hela hindelsen” menas att hindelsen analyseras funktionellt — det vill
siga att alla hindelsens delar beskrivs i sitt sammanhang — istdllet for att brytas
upp i unika, isolerade enheter. Skinner formulerar skillnaden mellan
funktionella enheter och isolerade (mekanistiska) enheter sd hir: "Kungsvatten

har formdgan att 16sa upp guld, men kemister letar inte efter en formaga, utan

36 Hayes et al. (2001a), s. 22.

237 Tbid.

% Hayes et al. (1999), s. 27.

27 Ibid., s. 18. Se idven Hayes et al. (2001c), s. 143.
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efter atomira och molekylira processer.”* [ terapins pragmatiska mélbeskrivning
Gr det den terapeutiska “formigan” — att fi patienten att ma bittre — som ir
relevant. Men formdgan ska kunna forklaras funktionellt i terapiteorin. Detta gors
genom beskrivning av de beteendemissiga processer som resulterar i formégan.
Forst da dr terapins férméga att hjilpa inte en friga om slump, personkemi eller
lyckliga sammantriffanden, utan om vetenskapligt utarbetade modeller som kan
tillimpas i terapin.

2. Kontextens roll. Varje beteende ska sittas i samband med — funktionellt
relateras till — den kontext som det uppstir i.*' Men ett visst beteendes kontext
kan beskrivas pd ett nistan odndligt antal sitt, och ett visst (topografiske

22 varfor

definierat) beteende kan utféras i ett nistan odndligt antal kontexter,
det inte dr mojligt att kartligga varje potentiell relation mellan beteende och
kontext. For att identifiera de aspekter av kontexten som ir relevanta, som bor
abstraheras och analyseras funktionellt, 4r urvalsprincipen “de som bidrar till ate
uppfylla terapeutens eller forskarens mal”.*** Terapeutens och patientens mal ir
att intervenera i problembeteendet.

3. Ew pragmatiskt sanningskriterium. Den tredje komponenten, ett
pragmatiskt sanningskriterium, har behandlats utforligt i kapitel 3, men tar sig
ett speciellt uttryck i den funktionella kontextualismen. Den spelar en viktig
roll som skydd mot de mekanistiska antaganden om det minskliga psyket som
“dominerar i bade den akademiska utbildningen och den vardagliga
forstielsen”.** Hir framfors en kritik mot att ett sanningsbegrepp som bygger
pa ett korrespondenskriterium ska fi styra terapins utformning. Terapins
funktion 4r inte forst och frimst att forklara det mianskliga psyket, utan att
uppfylla de mal som stillts upp for terapin:

0 Skinner (1987), "Whatever happened to psychology as the science of behavior?”, i American Psychologist
(42:8), 5. 785.

21 Hir kan det vara virt att betona att kontext anvinds pa ett f6r den sociologiske lisaren okonventionelle
sitt: det kan handla om bade hur en mening uttalas och i vilket sammanhang den uttalas.

2 Barnes-Holmes et al. (2001), "Multiple Stimulus Relations and the Transformation of Stimulus
Functions”, i Relational Frame Theory: A Post-Skinnerian Account of Human Language and Cognition, s. 52—
57.

243 Hayes et al. (1999), 5. 19.

244 Ibid., s. 20.
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Kontextualismens sanningskriterium ir ast vara indamalsenlig. En
analys 4r sann i den mén som den uppfyller vissa mal. Sanningen
4r dirfor alltid lokal och pragmatisk. Din sanning ir kanske inte
min, eftersom vi kanske inte delar samma mil. Ingen vike liggs
vid en utvirdering av sjilva malen.?®

En metafor som anvinds i detta sammanhang ir valet mellan i olika
representationer av en byggnad. Om den f6rsta ir ett fotografi och den andra en
planritning, kan man bedéma vilken av dessa representationer som 4r limpligast
endast utifrin vad den ska anvindas till. Om man vill kunna kinna igen
byggnaden pd avstind ir fotografiet bittre, men om man vill kunna orientera

26 Det gir inte att siga vilken av de tvi

sig i huset dr planritningen bist.
representationerna som ir sannast, om man med “sann” menar vilken av dem
som korresponderar bist med husets "vara”. Forestillningen om ett sannings-
begrepp som korresponderar med aktorens syfte snarare dn en verklighet
beskrivs som "aontologisk” dirfor att den inte antar att virlden 4r "organiserad i
upptickbara enheter”.”” Men det ir en aontologisk friga enbart pd pappret:
utvecklingen av interventionsstrategier gors utifrin tydliga ontologiska
antaganden, exempelvis att forklaringen uteslutande ska omfatta beteendenivén.
Det rér sig enligt min mening en instrumentell pragmatisk forstielse da det dr
modellens formaga att intervenera i ett visst problem som avgdr dess
anvindbarhet.

Jag menar att det pragmatiska sanningskriteriet kan kombineras med ett
funktionelle perspektiv: Vilken funktion ska beskrivningen fylla? Biologiska,
evolutiondra och sociologiska modeller kan anvindas for att validera eller
ifrigasitta patientens forstdelse av sin situation. Men i ett sédant sammanhang

5 Tbid., s. 19, kursiv i original. Skinner formulerar det pragmatiska sanningskriteriet annorlunda 4n Hayes,
nimligen sa hir: “Det slutgiltiga kriteriet f6r hur bra ett begrepp ér, dr inte huruvida tvd personer kan vara
Sverens om det, utan huruvida vetenskapsmannen som anvinder begreppet kan arbeta effektive med sitt
material — helt ensam om det behdvs. Vad som ir relevant for Robinson Crusoe ir inte huruvida han ir
Sverens med sig sjilv, utan huruvida han kommer ngon vart i sin kamp med naturen” (Skinner (1945), s.
293). Hir ligger Skinner nirmare en instrumentell pragmatism, medan Hayes for sin del tangerar en
subjektivistisk pragmatism.

%46 Hayes et al. (1999), s. 20.

*¥ Ibid.
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handlar det om berittelsens eller representationens funktion (validering av
patienten eller ifrigasittande av en ickefungerande forestillning) snarare dn
berittelsens ontologiska utgingspunkt (biologisk, evolutionir eller sociologisk).
Men pé ett annat plan stir det pragmatiska sanningskriteriet i konflikt med det
funktionella perspektivet. Den funktionella kontextuella forklaringen ar ett sice
att intervenera i beteendet pa verbal nivd, och 4r antingen sann eller falsk:
antingen forklarar den en hindelse funktionellt, eller ocksd gor den det inte.
Samtidigt 4r det viktige att komma ihdg att dven om sanningen dr lokal och
kontextuell, 4r den fortfarande mojlig att definiera ndr vil dess kontext har
identifierats. Men ett sant pastdende behdver inte vara vad som bist uppfyller
aktdrens syfte. Losningen pd konflikten dr att det analyserade systemet
konstrueras i syfte att beskriva beteendets kontext. Sanningens lokalitet och
kontextualitet dr det system som ska forklaras. Forklaringsmodellen lyder med
andra ord under ett instrumentellt definierat sanningsbegrepp.?*® Det ir terapi-
konstruktérens malsittning att konstruera modeller som effektivt kan anvindas
for att intervenera i och férindra patientens situation. Frigan om huruvida en
terapimodell uppfyller terapeutens och patientens gemensamma syfte kan inte
besvaras pa forhand. Det dr de konsekvenser som tillimpningen av representationen
eller modellen har i en viss praktik som ligger till grund for den slutgiltiga
bedimningen av den.

Det pragmatiska sanningsbegreppet anvinds inte enbart for att virdera olika
terapeutiska representationer, utan fungerar dven som en intervention: Hayes
skriver att "patienter [ofta] anvdnder [...] en annan strategi och férsoker
acceptera dysfunktionella erfarenheter genom att formulera ontologiska
pastienden: *Det ir inte bara i mitt huvud’, *Det i4r sant’”.?* Introduktionen av
det pragmatiska sanningskriteriet gér det mojligt for patienten att separera
interna, mentala processer frin externa: "Med ’sant’ menar de oftast inte att det
fungerar att bli styrd av en viss tanke, utan motsatsen. De menar att "Da det
existerar i verkligheten dr det nodvindigt att jag reagerar pa det dven om det

8 Diremot ska man inte av dessa resonemang sluta sig till atc det inte finns nagon relation alls mellan sanna
representationer i traditionell mening och fungerande representationer. Ett fotografi av vilket hus som helst
fungerar inte om syftet 4r att hjilpa en inbjuden gist att komma i tid, och en effektiv utrymningsplan
tenderar att korrespondera med husets verkliga utseende. Podngen med resonemanget dr att om en
representation inte fyller sitt syfte ar det irrelevant om den &r sann eller falsk.

2 Alla citat i derta stycke fran ibid., s. 20-21.
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inte fungerar nir jag gor det.” Den sanna reaktionen bor istillet vara den
reaktion som ir verkningsfull. Skillnaden gentemot traditionell KBT blir tydlig
i den pragmatiska instillningen. Istillet f6r att “byta ut” en negativ,
ickefungerande tanke mot en bittre, mer effektiv (formodat sannare) tanke —
som enligt RFT:s kritik dr den vanligaste metoden inom traditionell KBT — sa
ir ACT:s mélsittning att visa pa hur negativa tankar enbart r tankar, "varken
mer eller mindre”. Tankar 4r tankar om virlden, inte virlden férmedlad genom
tankar.

4. Den sista komponenten ir kontextualismens analytiska mal, och ligger pa
ménga sitt nira det pragmatiska sanningsbegreppet. Terapins mal bér vara ate
hjdlpa patienten att leva ett fungerande liv. Man definierar de problem som
ACT avser behandla som patientens verbalt konstruerade forhillande till den egna
situationen. Patientens situation kan forstds som 1 grunden orsakad av
exempelvis neurologiska eller sociala fenomen (exempelvis en kemisk obalans
eller olika samhilleliga maktrelationer). Men som interventionsmetod dr ACT
att forandra patientens sitt att kontrollera sina problem, inte problemen i sig.
Ett annat exempel dr den form av ACT-terapi som ir avsedd att anvindas i
behandlingen av patienter med kronisk smirta. Terapins mal 4r inte att minska
smirtan, utan att minimera de effekter smirtan har pa patientens formaga att
leva ett fungerande liv. Samma terapeutiska strategi anvinds for att 19sa
problem som frin borjan orsakats av neurologiska eller fysiska skador och
sociala konflikter. Med hjilp av spriket uppfattar patienten en hindelse som
outhirdlig, oundviklig eller smirtsam. Nya strategier kan utvecklas om man
kritiskt granskar hur spriket forhindrar uppkomsten av alternativa synsitt.

Med hjilp av formulerade mal kan man utreda huruvida en viss terapeutisk
intervention (men iven ett visst beteende eller ett visst sitt att tinka) ir
verkningsfull. Man menar att anledningen till att det finns olika kontextuella
teorier — olika beteendevetenskapliga inrikeningar — 4r att olika grupper av
forskare/terapeuter har olika mdl. For den funktionella kontextualismen ir
“influens” ett centralt mal, och "de kontextuella egenskaper som ska abstraheras
i en kontextuell analys ir de som bidrar till att uppfylla analysens mal.”*° Andra
syften dr forknippade med andra forklaringar.

0 Ibid., s. 22.
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Sammanfattningsvis gor den funktionella kontextualismen ett antal ontologiska
och epistemologiska antaganden om den funktionsanalytiska metodens
kunskapsobjekt. Beteenden organiseras pd ett eget filt, varken som en spegling
av vardagliga forestillningar om hur minniskor och sociala relationer fungerar
eller som en reproduktion av andra vetenskapers kunskapsobjekt. Parallellt med
detta beskrivs en skillnad mellan funktionellt definierade enheter och
erfarenhetens hindelser och objekt. Med hjilp av den historiska epistemologins
begreppsapparat kan dessa ontologiska och epistemologiska antaganden
analyseras som en initial konstruktion av en praktik bottnande i en vetenskaplig
problematik.

6.2.3. Teorin om relationella ramar

Den Skinnerska beteendevetenskapliga teorin om verbalt beteende bygger pa ett
antagande om att det verbala beteendet dr inlirt. Skinner definierar verbalt
beteende som ett beteende forstirke av en annan individ som 4r ”trinad i en
sprikgemenskap” i att ge ett visst stimulus.”' RFT bygger vidare pd Skinners
grundliggande antagande om hur beteende ska analyseras, men ifrigasitter
anvindbarheten av Skinners definition av verbalt beteende. Istillet f6r en lang-
randig presentation av Skinners analys av verbalt beteende kommer jag med en
genvig via Noam Chomskys kritik att ga in pa hur RFT formulerats som ett
alternativ.

Jag presentar Chomskys kritik av Skinner eftersom den enligt Hayes pekar pé
en viktig anledning till att Skinners definition av verbalt beteende aldrig togs
upp av forskarsamfundet. De brister som Chomsky pekar ut dr dven de problem
som RFT tar fasta pi nir ett alternativ ska formuleras. Skinners definition
bygger pa ett antagande om att varje verbalt beteende ir inldrt. Chomskys kritik
giller det empiriska faktum att minniskor som stills infor nya situationer, nya

ord, kan anvinda dem utifrén sin tidigare kunskap.

Vad som &verraskar ir de specifika begrinsningar som [Skinner]
infor i friga om hur observationer av beteende ska genomforas,

51 Skinner (1957), s. 52-80, 185-226.
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men frimst den extremt enkla form av finktioner som enligt vad
han pastir kan forklara beteendets kausalitet. Man skulle s3 klart
tro att forutsigelser om si komplexa organismers (eller maskiners)
beteende, forutom information om extern stimulering [eng.
stimulation] skulle kriva kunskap om organismens interna
struktur, om de sitc pd vilka den bearbetar information och
organiserar det egna beteendet. Organismens egenskaper 4r oftast
ett komplicerat resultat av medfodd struktur, genetiskt bestimd
mognadsprocess och tidigare erfarenheter.??

Kritiken riktar sig mot att Skinners teori inte ger ndgon plats at
sprikanvindarens forméga att strukturera ny kunskap. RFT:s kritik har stora
likheter med Chomskys: verbalt beteende ar ett mycket mer komplext fenomen
in ren inldrning av responser och nigot mer maste till f6r att man ska kunna
beskriva verbalt beteende funktionellt. Den kritik som formuleras utifrin ett
RFT-perspektiv dr tvidelad: for det forsta menar man atc Skinners definition av
verbalt beteende faller in i en vardagsforstdelse av sprikanvindning och att han
dirfor misslyckas med att producera vetenskapliga tekniker for att intervenera i det

verbala beteendet.*>

Att beskriva ndgot som inldrt ricker inte for att forklara det.
Hur ska ”inlirningen” operationaliseras? Formagan som ska forklaras ir
inlarningen, men hur ser den process ut som inlirningen sker genom? Den
andra delen av kritiken dr dirfor att Skinners definition av verbalt beteende inte
Gr funktionell. >

Chomsky menar i sin kritik atc vi bér vinda oss till neurologin for att skapa
verklig kunskap om sprikanvindning. 1 citatet hir ovan kallar han det for
"kunskap om organismens interna struktur”. Vad han eftersdker ir en
subpersonniviférklaring till sprakanvindning, som inte behover &aberopa
personnivibegrepp for atc forklara det verbala beteendet. I linje med mina
tidigare resonemang kan ACT forstds som en subpersonnivaforklaring som
bygger pé beteendevetenskapliga begrepp. Det idr inte i organismens interna

2 Noam Chomsky (1959), A Review of B. F. Skinner's Verbal Bebavior”, i Language (35: 1), s. 26-58.
53 Hayes et al. (2001a), s. 14-15.
54 Ibid., 5. 12.
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struktur som vi ska leta efter en verklig vetenskaplig kunskap om verbalt
beteende, utan i beteendets interna struktur.

RFT i4r en teori om verbalt beteende. Verbalt beteende 4r det sitt manniskan
skapar ordning i virlden och liter henne formedla denna ordning till andra.
Verbalt beteende formuleras som férmégan att lira sig nya saker. I korthet gar
det ut pd att ett nytt fenomen relateras till andra fenomen man tidigare varit
med om. En person som ir med om en viss hindelse virderar och tillskriver den
egenskaper utifrdn tidigare, liknande hindelser. Upplevelser och minnen som ir
kopplade till den tidigare hindelsen dyker upp utan uppenbar anledning. Detta
sker enligt ACT pa grund av minniskans forméga att lita en sak std som symbol
for nagot annat (bland annat hur ett ord kan vara en symbol for ett ting). Ur
denna enkla grundtes har en komplex forstielse av sprikanvindning utvecklats.
"Teorin om relationella ramar” 4r en funktionell forklaring till verbalt beteende.
Jag kommer att presentera ett antal tekniska begrepp som tillsammans utgor
basen for teorin.”> De principer som teorin pekar ut (se nedan) kan ses som der
verbala beteendets interna struktur, men iven som det verbala beteendets interna
kontext, alltefter vilken nivd man definierar “helheten” pd (jimfor med den
situerade handling jag diskuterade ovan). I linje med mina tidigare resonemang
menar jag att teorin om relationella ramar Gr en beteendevetenskaplig teori om
subjektiviter. forklaringsmodellen ir en modell &ver interaktionen mellan
individ, beteende och kontext, som forklarar hur virderingar, erfarenheter och
forestillningar produceras. Terapin ar en aktiv tillimpning av denna modell och
kan dirfor anses interpellera subjektet, uppmana patienten att betrakra sig sjilv
med nya dgon, men dven ingripa i tankeprocesser, emotionella reaktioner och
handlingar som tidigare ansigs naturliga och sjilvklara. Beteendets interna
struktur kan sammanfattas med hjilp av fyra begrepp:

1. Relationell respons. Enligt RFT bygger verbalt beteende pi den
grundliggande principen att formdgan att stilla fenomen i samband med
varandra. P4 den mest grundliggande nivin handlar det om en relationell
respons, formagan att identifiera relationer mellan fenomen, sisom “lika”,

5 Den funktionella analysen av verbalt beteende dr mer komplex in vad som kommer att framgd i denna

framstéllning. Jag vill visa hur kinslor, tankar och handlingar férklaras med hjélp av tekniska begrepp, utan
hanvisning till vare sig mentalistiska eller vardagliga begrepp, vilket har varit den styrande principen i
analysen.
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“storre” och bittre”.?°

En relationell respons forutsitter formagan att
begreppsliggora relationer abstrakt. Detta kan illustreras med ett djurforsdk som
utfordes av RFT-forskare for att undersoka formégan att identifiera abstrakea
och konkreta relationer. Framfor ett par duvor i ett laboratorium placeras tva
objekt. Det ena objektet, objekt A, 4r storre dn det andra, objeke B.
Experimentet utformas si att duvorna fir mat nir objekt A viljs. Samma
procedur upprepas med tvd nya objekt, objekt C och objekt D. Denna ging ir
objekt C storre dn objekt D, och beloningen kommer bara nir objeke C viljs.
Duvorna stills sedan infér objekt A och ett femte objekt, objekt E. Nu dr objekt
E storst. Syftet med experimentet ir att visa att den duva som viljer det storre
objektet (objekt E) trots att objekt A tidigare resulterat i mat, har férméga att
forstd “storre” som ett abstrakt begrepp.””” Om duvan diremot viljer objekt A
har den férstatt den konkreta men nu felaktiga relationella inramningen att "A
innebdr mat”. En relationell respons ir att uppfatta en abstrakt relation mellan
tvi fenomen. Vad som undersdks i det atergivna experimentet dr huruvida
duvan kan identifiera en relationell respons, samt hur ling tid det i sé fall tar.

Hos de flesta manniskor dr férmagan sjilvklar. Anledningen dll att jag
presenterar dessa begrepp ir att de pa ett tekniskt sitt beskriver processer som
de flesta tar for givet. Med begreppet relationell respons asyftas inte egenskaper
som “lika”, "storre” och “bittre” sd som egenskaper i virlden eller "sociala ting”.
Istillet hinvisar begreppet till de beteendevetenskapligt formulerade processer
som gor det mojligt att verbalt beskriva forhillanden mellan fenomen som
"lika”, “stérre” eller ”bittre”. Det dr de strukturer i det verbala beteendet som
gor det mojligt att identifiera en relation mellan fenomen som ir intressanta,
inte relationen i sig. Relationell respons ir den forsta av de processer som
genererar formdgan till verbalt beteende.

2. Omsesidigt inbegripande. En skillnad mellan olika relationer mellan objekt
ir huruvida de ir “6msesidigt inbegripande” eller €j.”® Aven hir kan ett
laboratorieexperiment tas som exempel. I ett laboratorium far en forsoksperson
uppgiften att markera ett visst objekt, objekt B, nir ett annat objekt, objekt A,

56 Hayes et al. (2001a), s. 24.

7 Exemplet kommer fran ibid.

8 Eng. mutual entailment. Oversﬁttningen ir himtad frin Niklas Térneke (2002), “Relational Frame
Theory: En psykologisk teori om kognitioner och minskligt sprak”, i Beteendeterapeuten (4), s. 19-23.

147



dyker upp. Om personen lyckas med detta har en relation skapats mellan de tvé
objektet. En variant av experimentet skulle vara att forsokspersonen ska siga
ordet for objektet. Relationen dr dmsesidigt inbegripande om den inldrda
relationen medfér att 4ven den omvinda relationen forstirkes — det vill siga om
forsokspersonen utan ytterligare instruktioner markerar objekt A nir objekt B
dyker upp. Podngen ir att relationen enbart lirts in pa ett hall (objekt A ->
objekt B), men att den omvinda relationen (objekt B -> objekt A) "kommit
med pa kopet”. Enligt RFT fungerar sprikanvindning med hjilp av den hir
typen av funktionella relationer. Relationen mellan ett ord och ett fenomen ir
omsesidigt inbegripande och férmagan att uppfatta relationen som Smsesidigt
inbegripande har bara vi minniskor. (Det dr ocksd en relation som vi tar for
givet. Det dr svart atc forestilla sig att det skulle kunna vara pa nigot annat
sitt.) Det 6msesidiga inbegripandet dr basen for att forstd symboler och det
enskilda fenomenets symboliska relation till andra fenomen.

3. Relationellt nitverk. Nista del i den funktionella férklaringen av verbalt
beteende ir det relationella nitverket. Det handlar om att férklara hur ett
fenomen kan relateras till nya fenomen utan att de har nigon egentlig relation
till varandra. Den formel som ir framtridande i litteraturen ir illustrativ, dven
om den kanske retar den logiskt lagda ldsaren: ’Om A s3 B, om B si C. Dirfor,
om A s C”»° Till RFT:s forsvar ir det virt att nimna att formeln
kompletteras med ett ”i den specifika kontexten”. Vad det konkret handlar om
dr att ndr en person, ctt objekt eller ett beteende 4r kopplat till ett annat, som i
sin dr tur kopplat dll et tredje, si finns det dven en relationell koppling mellan
det forsta och det tredje. De ingdr i ett relationellt nitverk. Exempelvis kan
jordgubbar piminna om barndomens somrar. Om man blir bjuden pé ett glas
jordgubbschampagne kan det piminna om jordgubbar, vilket i sin tur
paminner om barndomens somrar. Aven om det ir forsta gingen man dricker
jordgubbschampagne kan det piminna om barndomens somrar eftersom de
ingar i samma relationella nicverk.

4. Transformation av stimulusfunktioner. Funktionen hos ett stimulus eller en
hindelse paverkar andra stimulusfunktioner/hindelsefunktioner i det
relationella nitverket (se ovan). Funktionen hos ett visst fenomen "sprider sig”
till de andra delarna av det relationella nitverket. Dessa analytiskt separerade

7 Tbid., s. 30.
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moment bildar tillsammans etc abstrakt fenomen som kallas for
stimulusekvivalens. Detta innebir att de olika stimuli befinner sig i relation till
varandra (tillhor samma ekvivalensklass).’® Dessa relationer har inte blivit
inlirda utan ir hdirledda. Yuerligare ett exempel pa ett relationelle nieverk dir
det sker en transformation av stimulusfunktioner (de tvd processerna ar titt
sammanbundna) dr det relationella nitverk som finns mellan ordet "stopp”, ett
r6dljus och en stoppskylt. En individ ldr sig att ordet "stopp” innebir att man
ska stanna. Frin det inldrda beteendet kan ordet “stopp”-s stimulusfunktion
overforas till rodljuset och stoppskylten, de tvd andra fenomenen i det

' Rédljusets och stoppskyltens stimulusfunktion ir

relationella nitverket.”
hirledd frin relationen tdll ordet “stopp” (och ordet "stopp”-s stimulus-
funktion). Det ir ett enkelt exempel, men samma process antas ske nir till synes
ofarliga hindelser (exempelvis hogtider, folkansamlingar och sma utrymmen)
sitter iging dysfunktionella kinslor, tankar och handlingar som 4r kopplade till
traumatiska minnen av Overgrepp, obehagliga situationer med mera. Den
ofarliga hindelsen befinner sig i samma relationella nitverk som minnet av
traumat, vilket gor att den kan 6verta minnets stimulusfunktion.

Poingen med att introducera alla dessa tekniska begrepp dr att jag vill
beskriva hur verbalt beteende — meningsskapande — forklaras som specifika
beteendeprocesser, i kontrast till den vardagliga forstdelsen av minniskors
tankar, upplevelser och erfarenheter. Ett verbalt beteende ir hir att rama in
hiindelser relationellt, det vill siga skapa mening i en hindelse genom art relatera
den till tidigare hindelser’* Ramarna ir typer av relationer och de som
identifieras som mojliga generella klasser dr: koordination, opposition, distinktion,
jimforelse, hierarkiska relationer, temporala relationer, spatiala relationer,

263

kausalitet och positionella relationer>® En viss hindelse blir meningsfull nir den

uppfattas som annorlunda 4n en annan hindelse, som bittre eller simre 4n en

260 Niklas T6rneke (2001), "Ost dr ost, vist 4r vist”, i Beteendeterapeuten (1), s. 17-21.
! Jag himtar exemplet frin Simon Dymond och Ruth Anne Rehfeldt (2000), "Understanding complex
behavior: The transformation of stimulus functions”, i The Bebavior Analyst (23:2), s. 240.

62 Thid., . 43.

263 Ibid., s. 35-39; se dven Stewart et al. (2001), "Relations among relations: analogies, metaphors, and
stories”, i Relational Frame Theory: A Post-Skinnerian Account of Human Language and Cognition, s. 73—87,
och Wilson et al. (2001), "Psychopathology and Psychotherapy”, i Relational Frame Theory: A Post-Skinnerian
Account of Human Language and Cognition, s. 211-239.
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annan hindelse eller som orsakad av en annan hindelse. Med hjilp av de ovan
presenterade tekniska begreppen kan det verbala beteendet beskrivas
funktionellt: En relationell inramning fSrutsitter att man kan identifiera
abstrakta relationer som ir dmsesidiga. Vid inramningen placeras ett fenomen i
ett relationellt nitverk, vilket resulterar i en transformation av stimulus-
funktionerna hos de relaterade hindelserna (det som vanligtvis utldser ett visst
sitt att kdnna, tinka eller handla i en viss situation utldser detta dven i en
annan). Den relationella responsen, det omsesidign inbegripandet, det relationella
néitverket och transformationen av stimulusfunktionerna ir de processer som
formagan till verbalt beteende bygger pi. De kan dven ses som operationella
definitioner av det teoretiska begreppet verbalt beteende. De gor det mojligt ate
identifiera manipulerbara processer som man kan utforma terapeutiska tekniker
for att paverka. Tillsammans bildar de en funktionell forklaring till subjektivitet
och dess kontextuella ursprung.

6.2.4. Psykiskt lidande utifran ett RFT-perspektiv

Foretradarna for det funktionella perspektivet kritiserar psykiatrin for ate
felaktigt definiera hilsa som ett normaltillstind och psykiskt lidande som ett

onormalt tillstand.?*

Orsaken till detta misstag anses vara att psykiatrin tagit
over en modell frin en annan vetenskap och ett tillvigagingssitt frin en annan
praktik (den kliniska, biologiska medicinen). Ytterligare en konsekvens av den
biologiska, medicinska modellen #r att psykiatrin anvinder sig av syndrom-
diagnoser.®> DSM:s modell kan tas som exempel. Hir stills diagnos utifran ett
antal symtom som den diagnosticerande likaren, psykiatern eller terapeuten
miste anse vara uppfyllda.”® Syndromklassifikationer har till syfte, “inte bara

att organisera tecken och symtom, utan dven att uppticka patologiska

264 Hayes et al. (1999), s. 4.

205 Tbid., s. 4-6, och Wilson et. al (2001), s. 212.
%6 Detta ir ett tillvigagingssitt som Dominic Murphy kallar en klinisk fenomenologi”. Diagnosen ar det
sitt pa vilket en sjukdom “uppenbarar sig for klinikern” snarare dn en bestimning av ett sjukdomstillstand. Se
Dominic Murphy, (2006) Psychiatry in the Scientific Image, s. 20, 61-63, 310, dven densammes (2005), "The
Concept of Mental Illness: Where the Debate has Reached and Where it Needs to Go”, i journal of
Theoretical and Philosophical Psychology (25:1), s. 118-119, 124-130. Se dven kapitel 2, dir jag presenterar de
diagnostiska kriterierna fér BPD.
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tillstand”.*” Skillnaden ir att tecken och symtom ligger till grund for en

topografisk klassifikation (ett visst kroppsligt eller beteendemissigt uttryck eller
en viss samling av uttryck), medan ett definierat patologiske tillstind ligger till
grund for en klassifikation av funktionella skillnader. Kopplingen mellan ett visst
topografiske tillstind och de samexisterande funktionella skillnaderna ir inte
sjalvklar. Enligt ACT boér psykologin — bade den kliniska och den
experimentella — rikta in sig pa att koppla samman psykopatologiska processer
med olika behandlingsmodeller. Istillet for att koppla ett symtomkluster till ete
teknikkluster bor interventionen ske i relationen mellan kontexten och
beteendet, i dess funktion. Den biologiska modellen ir inte limplig vare sig som
forebild eller som mal for detta arbete:

Den psykologiska analysnivin bestdr av hela organismen i
interaktion med en kontext som ska forstis bide historiskt och
situationellt. Samtidigt som alla psykologiska hindelser kan
studeras pd biologisk nivé 4r det svart, om inte omdjligt, att vara
lyhérd for interaktionen mellan en organism och dess omgivning

nir man exempelvis studerar och analyserar olika kemikalier i
68

hjirnan.?
ACT bygger pd ett antagande om normalitetens destruktivitet, eller nirmare
bestdmt att vanliga psykiska processer, och frimst de som omfattar minskligt
sprak”, kan orsaka psykiskt lidande.”® Det ir samma processer som gor det
mojligt att kommunicera och skapa mening som ir de aktiva bestindsdelarna i
en stor del av minniskors psykiska lidande. Relationell inramning ger méjlighet
att kommunicera med andra minniskor, men riskerar samtidigt att skapa
“fillor” for tinkandet. Det som gor att minniskor upplever dngest och radsla i
situationer som utifrn sett inte dr farliga eller hotfulla 4r i grunden samma
processer som innebdr att vi troligtvis stannar vid en stoppskylt om vi lart oss att
stanna nar nigon siger ~stopp”.

27 Hayes et al. (1999), s. 212 (eng. disorders).
268 Wilson et al. (2001), 5. 213.
2% Hayes et al. (1999), s. 6, 49ff.

151



Orsaken till att psykiskt lidande 4r sa vanligt forekommande och svart att rida
bot pd anses vara att sprakets struktur och dess centrala plats i minniskors liv
naturaliserar meningsskapandet och fir det att framstd som automatiske, sjilv-
klart och ofrdnkomligt. Det ir svart att se meningsskapandet da forméigan ate
tinka 4r beroende av det. Skillnaden mellan verbala beskrivningar av
verkligheten och den faktiska verkligheten blir osynlig i spraket: svarigheten att
till fullo forsta skillnaden mellan pastiendet “detta ir ett bord” och det faktiska
bordet kan orsaka filosofiska dilemman, men innebir sillan existentiella
problem. Didremot tenderar svirigheten att skilja mellan tanken “jag ir
virdelds” och den egna personen att ha negativa konsekvenser for den som
kimpar med verbala konstruktioner i férhdllande dll sig sjilv. De verbala
processer som sker i bada situationerna kallas inom ACT f{or kognitiv fusion.
Detta innebdr att inramningen av situationen osynliggors. Meningsskapandet
ses inte som ett skapande av mening utan som ett upptickande av mening.
Utsagan om eller virderingen av verkligheten smilter samman med verkligheten
sjalv. Att beskriva ett foremal bestdende av en triskiva och fyra ben som ett bord
blir detsamma som att féremélet 47 ett bord. Att beskriva den egna personen
som virdelés blir detsamma som att man 4r virdelos. Talet om den egna
personens virde bestdr av de processer som tidigare beskrivits (relationell respons,
omsesidigt  inbegripande,  relationellt  nitverk  samt  transformation  av
stimulusfunktioner).

Ur ett funktionellt perspektiv dr psykiske lidande inte nigon annan klass av
tillstdnd dn psykisk hilsa. Samma verbala processer leder till lidande som till
hilsa. Med Canguilhems ord dr en analys av ett beteende pd subpersonnivd
“inte lingre en friga om en miljo for levande varelser, inte heller om hilsa eller
sjukdom”.*”° T den "levande varelsens miljo” eller i livsvirlden kan ett tillstdnd
definieras som hilsa eller lidande, men i analysen av beteendets funktion ar det
inte mojligt att skilja mellan de kognitiva fusioner som ar vardagliga inslag i
kommunikation och de som oméjliggor ett fungerande liv. Det fungerande och
det ickefungerande fyller bida sin funktion.

Att RFT ir en teori om verbalt beteende innebir inte att alla tillstind som
klassificeras som psykisk sjukdom ska tolkas som variationer av normalitetens
destruktivitet. Vissa tillstind beskrivs bdst med “traditionella” forklaringar till

7% Canguilhem (1966/1989), s. 197.
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psykisk sjukdom, exempelvis som ett resultat av serotoninbrist eller andra
kemiska obalanser. Men dven vid sidana problem kan “vanliga psykologiska
processer forstirka de grundliggande svirigheterna”.”! Kemisk obalans kan
tolkas (relationellt inramas) som 6desbestimt, som stigmatiserande eller som
befriande. Aven vid fysisk sjukdom kan kinslor och tankar utgdra ytterligare en
komplikation. Oron fér déden vid cancersjukdom eller den pifrestning som
kronisk smirta medfor dr verbala konstruktioner av den situation som
sjukdomen innebir for individen.*”

6.2.5. En funktionell férklaring till psykiskt lidande kontra en
vardaglig: Den terapeutiska interventionen som konceptuellt brott

Tanken om “normalitetens destruktivitet” har en for analysen intressant
konsekvens: den lyckade terapeutiska interventionen ska inte resultera i att
patienten slutar rama in hindelser relationelle eller byter ut den ram som
anvinds. Jag menar att den férindring som ACT strivar efter kan beskrivas som
ett konceptuellt brott. Subpersonniviforklaringen 4r ett brott med den
vardagliga erfarenheten. Den funktionella férklaringen 4r inkommensurabel
med den erfarenhet som den férklarar. Vad som utmirker den tredje
generationens terapier ir att forklaringens objekt dr erfarenheten och vardags-
forstdelsen, det vill siga det verbala beteendet. Det som forklaras ar dven det
som ska forindras.”?

Inom ACT idr dikotomin mellan regelstyrt och omstindighetsstyrt beteende
viktig for ate forstd de processer som ligger bakom tillstdind som personlighets-
storningar, depression och angest. Med regelstyrt beteende avses de handlingar
som styrs av principer som inte gir att hidrleda fran de aktuella

77! Hayes et al. (1999), s. 6.

72 For det senare exemplet, se JoAnne Dahls och Tobias Lundgrens (2008) Skipp taget om smértan.

73 1 en neurobiologisk modell forklaras hjirnans funktion och de stérningar som dir kan uppsta. Den neuro-
biologiska modellen forklarar inte patientens erfarenhet och férstaelse av psykiske lidande och hjirnan.
Relationen mellan neurobiologiska och vardagliga forklaringar kan beskrivas med hjilp av modellen &ver
medvetandet som ett neurondtverk (se avsnittet 5.3.5.).
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omstindigheterna.””* Omstindighetsstyrt beteende dr motsatsen, det vill siga att
beteendet styrs av den situation i vilken det utfors, av den “direkta
erfarenheten.” Regelstyrt beteende 4r nddvindigt i de situationer “dd ett
omstindighetsstyrt beteende hade varit ineffektivt eller till och med dadligt”.*”
Att dra gift, att hoppa frin hoga héjder och ate bli pakord ir handlingar vilkas
konsekvenser minniskor har tydliga asikter om, oftast utan att de har nigon
direke erfarenhet av deras pastddda farlighet. Beteendet regleras av wverbalt
formulerade regler. Ett beteende binds till regler nir individen ramar in en
hindelse relationellt med tidigare hindelser, nir hindelserna placeras i ett
relationellt nétverk. Utan relationell inramning 4r hindelsen inte forstielig.
(Faran med att 4ta gift 4r mojlig att uppfatta enbart med hjilp av ett relationellt
nitverk som jaimfor och virderar giftitandet med andra farliga handlingar.) Nir
regler som inte hjilper individen till ett fungerande beteende styr handlandet
uppstar psykiskt lidande. Anorektikerns regel att inte dta mat bygger pa samma
verbala processer som regeln om att inte dta gift, men inverkar negativt pd den
som fdljer den.”® (Diremot forklaras inte dtstdrningar enbart utifrdn skillnaden
mellan regel- och omstindighetsstyrt beteende.”’) Foér att en forindring av
beteendet ska vara mojlig och effektiv bor den terapeutiska interventionen ske i
inramningens kontext, da "vi — regelféljarna — lever [...] i den potentiellt
manipulerbara virlden utanfér det beteendesystem som studeras”.””® Beteendet
ir en effekt av kontexten, vilket gor det ineffektive att forsdka forindra ete
beteende utan att forindra kontexten. ACT uppfattas pa sd sitt som en
intervention i (det verbala) beteendets kontext. Beteendets interma kontext
bestr av patientens erfarenheter och de processer som tidigare analyserats. Jag
urskiljer tva strategier som anvinds for att litta pd de ickefungerande reglernas
maket Sver patienten: 1. att ge patienten kunskap om hur menings- och regel-
skapandet gir dll (med hjilp av tekniker som synliggor den relationella

774 Skinner beskriver regelstyrt beteende som “beteende som kontrolleras av verbala stimuli” (citatet fran
Steven C. Hayes och Linda Hayes (1996), “Verbal relations and the evolution of behavior analysis”, i
American Psychologist (47:11), s. 1384.

75 Hayes et al. (1999), s. 27.

776 Av samma anledning som det ir svirt for den som foljer den fungerande regeln att svilja arsenik, ar det
svart for den som f8ljer den ickefungerande regeln att svilja mat.

777 Se exempelvis Ata Ghaderis och Thomas Parlings (2009), Lev med din kropp.

778 Ibid., s. 23.
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inramningen, det vill siga som separerar det som den kognitiva fusionen smile
samman), och 2. att analysera hur patienten sjilv ramar in sin situation och
konstruerar regler som forsvarar ett effektive sdtt att vara i situationen. En sidan
analys kallas beteendeanalys och kommer att diskuteras i senare avsnitt.

Teorin om den relationella inramningen besvarar ytterligare en friga,
namligen varfér 7 ett samtal mellan [patient] och terapeut kan leda till kraftiga
forindringar i [patientens] liv [...]”.*”” Svaret pi frigan har redan antytts: ACT
dr en intervention pd samma nivd som patienten upplever och virderar det
psykiska lidandet. Hir finns dven en parallell till diskussionen om the dodo bird
effect. Samtalsterapi ir en effektiv strategi for att behandla psykiskt lidande dé
samtalet har en unik férmdga att intervenera i patientens verbala processer.
Denna mojlighet finns i all samtalsterapi, men formagan dr beroende av hur vil
det verbala beteendets interna struktur ir kartlagd i den aktuella terapiteorin.

Patientens erfarenhet och vardagsforstaelse av psykiske lidande beskrivs som
ett hinder for att den funktionella analysen ska kunna utféras. Inom ACT anser
man sig ha kartlagt vardagsforstdelsen av psykiskt lidande. Den typiska delas
upp i ett antal steg. For det forsta definieras psykologiska problem som
nérvaron av obehagliga kinslor, tankar, minnen, kroppsliga upplevelser med mera.
Detta leder till en forestillning om att de obehaglign upplevelserna iir en signal pa
att ndgot dr fel med personen och att detta “nigor” maste indras. En (felakdig eller
ickefungerande) slutsats som dras av en sidan tolkning dr att est hilsosamt och
fungerande liv Gr utom rickhill om inte de negativa erfarenheterna forsvinner. En
sadan slutsats leder i sin tur till att personen bérjar anvinda dysfunktionella
hanteringsstrategier. Man kan avligsna de negativa erfarenheterna genom att
rétta till de brister som orsakat dem (exempelvis daligt sjilvfortroende och misstro
mot forhallanden), vilket dr méjligt genom att forindra de negativa faktorer som
orsakat svdrigheten (dilige sjilvioreroende pd grund av overkritiska forildrar,
misstro som orsakats av sexuella dvergrepp).”® Den verbala processen — den
relationella inramningen av det psykiska lidandet — beskrivs som en beteende-
analys baserad pi en vardagsforstielse av det psykiska lidandet, en dysfunktionell
beteendeanalys. ACT intervenerar i denna vardagsforstielse genom att

79 Ibid., s. 27.
280 Punkterna ir himtade frin Hayes et al. (1999), s. 88.
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introducera tanken om att den ickefungerande tolkningen — den relationella
inramningen — bara dr ett verbalt beteende, inte verkligheten i sig. De
obehagliga kinslorna, tankarna med mera utgér inte direkta dterspeglingar av
verkligheten, utan upplevelser vilkas inflytande man sjilv kan bestimma &ver.
Istillet for att se pd sin situation som hopplos fram till alla negativa upplevelser
suddats ut kan individen forindra sitt sitt att forstd och virdera de negativa
upplevelserna.

Med hjilp av den funktionella forklaringen till verbalt beteende blir det
mojligt for patienten att bide forstd de processer som den relationella
inramningen bestdr av och betrakta sin erfarenhet och vardagsforstielse pa ett
nytt sitt. Det nya perspektivet uppkommer inte som en féljd av ett byte av
forstdelseram, utan utgdr ett “metaperspektiv’, en forstdelse av den gamla
forstielsen som dysfunktionell. Tolkningen av det psykiska lidandets orsaker
genomgdr en forindring som bist kan beskrivas som ett konceptuellt brott. Den
nya forklaringens kriterier — det verbala beteendets interna struktur och det
syntaktiska forhédllandet mellan stimuli och respons — forhéller sig till de tidigare
— diligt sjilvfortroende, upplevelsen av hoppléshet och sé vidare — inte som en
korrekrion, utan som ett brort. Det nya sitt att agera som terapin uppmuntrar
bygger inte pd en ny virdering av samma egenskaper, utan betecknar ett nytt
satt att forhalla sig till behovet av att virdera. De attribut som vardagsforstielsen
tillskriver det psykiska lidandet 4r inte lingre anvindbara i den nya,
funktionella forklaringen dll psykiske lidande. Den terapeutiska forklarings-
modellen sitter patienten i stind atc reflektera dver de egna tolkningarna av
situationen. Der verbala beteendet ir inte lingre bara ett medium for virderingar,
utan ett objekt som dr mdjligt art virdera som fungerande eller ickefungerande.
ACT ir en intervention i de mekanismer som producerar vardagsforstielsen och
erfarenheten av psykiske lidande. Det konceptuella brott som den terapeutiska
processen mynnar ut i dr beroende av det brott med vardagsforstielsen som
terapin och forklaringsmodellen genomfor.

6.2.6. Vem ir det som accepterar?

Enligt ACT bygger vardagsforstaelsen av psykiske lidande pé forestillningen ate
den kortaste vigen till psykisk hilsa dr att skaffa sig kontroll Gver och rensa ut
negativa eller obehagliga aspekter av den egna personen. Detta 4r dven orsaken
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till att normala tankar och funderingar ibland har ohéllbara konsekvenser. For
att lyckas bryta med de ickefungerande problemldsningsstrategier som patienten
anvinder sig av maste forestillningen om kontroll som lésning pa problemen
ifrigasittas. Tanken att det psykiska lidandet kompliceras och uppritthalls av
dysfunktionella kontroll- och forindringsstrategier ir gemensam for ACT, MKT
och DBT. De forsok att férindra sin situation som patienten gjort utifrin
vardagsforstielsen ska ersittas med effektivare strategier utformade utifrin den
funkdionella modellen. Man identifierar tre mojliga interventioner som ska
destabilisera den ickefungerande beteendeanalysen: 1. Synliggérande av de
relationella nitverk som den aktuella hindelsen ingar i, 2. Synliggérande av de
regel- respektive omstindighetsstyrda beteenden som utfors, och 3. Ifraga-
sittande av den vardagliga, “kulturellt sanktionerade” forstielsen av psykiske
lidande och dess botemedel.”!

Utifrdn en sidan forstdelse dr psykiskt lidande inte nigot som kan drabba
individen. Det ska istillet forstas si att individen forhéller sig till sig sjilv pa ett
“oflexibelt” sitt.”®* Detta oflexibla forhillande till sjilvet delas in i fyra typer.
Det handlar om fyra “tankefillor” eller verbala processer som kan leda till
psykiskt lidande. Dessa ir: kognitiv fusion, virdering och objektifiering,
erfarenhetsundvikande och skil som orsaker.*®

Dessa definieras som kulturellt sanktionerade strategier for att hantera psykiske
lidande. Det ror sig om de sitt pa vilka individer i det visterlindska samhillet
uppmanats forstd vad det innebir att kinna, tinka och handla. De ir strategier
som anvinds for att hantera negativa eller obehagliga kinslor, tankar och
handlingar, men &4ven for att navigera i det sociala. Kognitiv fusion har
presenterats i tidigare avsnitt. Denna innebir att upplevelsen likstills med
verkligheten. Tanken “jag dr délig” blir till en utsaga om sakernas tillstind, till
en beskrivning av den egna personen. Enligt ACT ir det limpligare att studera
en sadan tanke “icke-domande”. Istillet for att handla efter den bor man tolka
tanken som ett tecken pa att “jag dr en person som just nu har en kinsla som

81 Se Hayes et al. (1999), s. 45 ff, 6569, 95-98,118, Wilson et al. (2001), s. 217-218 och Hayes (2002), s.
104.

2 Hayes et al. (1999), s. 49ff.

23 Ibid., 5. 72-77. P4 engelska forkortas de till FEAR (Fusion, Evaluation, Avoidance och Reasons).
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kallas ’depression”.”® Fusionen sker nir tanken och verkligheten smilter
samman.?®

Virdering och objektifiering beskriver formagan ate tinka pa en hindelse som
vore det ett ting. Detta leder till att hindelsen avkontextualiseras och skiljs fran
sitt sammanhang. Etiketter som “dngest” och “psykisk sjukdom” sitts pé
miénniskors reaktioner vid helt olika hindelser, men antas vara samma ting”
dirfor att de beskrivs med samma ord. Aven ouppnieliga tillstind, som evig
lycka utan motgingar och negativa upplevelser, konstrueras med hjilp av
spriket. Eftersom vi kan formulera ett sidant tillstind i ord 4r det ett tillstind
som vi kan striva efter. Men eftersom det 4r ouppnaeligt 4r strivan démd att
misslyckas.

Erfarenhetsundvikande ir en process som manifesteras i slutsatsen att en
situation (inom eller utanfér minniskan) som orsakar obehag, ska undvikas.
Men det som undviks dr enbart erfarenbeten av lidandet, inte det som fakriske
utloser det. Spindelfobi kan ge upphov dll ett beteendemonster dir man
undviker att se eller vara nira spindlar. Men oron for att det ska finnas en
spindel i nidrheten och tankarna pé spindlar inverkar fortfarande negativt pa
vilbefinnandet. Hanteringsstrategin bidrar inte ill att 18sa problemet.

Skil som orsaker innebdr att vi “forklarar och ricefirdigar vért beteende i
emotionella och kognitiva termer.”¢ Att identifiera vad man upplever vara
orsaken till sitt hilsotillstind blir att legitimera det. Om &ngest anses orsakad av
att andra minniskor ir i nirheten, ir den ritta responsen att inte ha andra
minniskor i sin omgivning. Skil kan skapa forstdelse, men ir meningslosa, eller
till och med destruktiva, om personen anvinder dem for atc forklara det
psykiska lidandet. Detta ir fyra "tankefillor” som kan genereras da vi anvinder
oss av spraket for att tinka eller kommunicera. I nista kapitel kommer jag att
beskriva tekniker som anvinds for att ifrdgasitta dessa verbala processer.

4 1bid., s. 73.

%5 Ett annat exempel pa den kognitiva fusionens makt Gver tinkandet ir de svarigheter som utsagan "detta
pastiende ir falskt” skapat. Utsagans sjilvmotsigelse begrinsar sig till den sprikliga nivin. Foucault har
uppehillit sig vid René Magrittes tavla La trahison des images (Ceci n'est pas une pipe) som bygger pa ett
liknande synliggérande av kognitiv fusion (se dennes (1968), "This is not a pipe”, i Essential Works of Foucault
1954-1984, band 2, Aesthetics, s. 187-203). Ingen, inte ens Foucault, undgar sprakets grepp om verkligheten.
86 Hayes et al. (1999), s. 76.
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Terapeuten och patienten identifierar de dysfunktionella hanteringsstrategierna
med hjilp av beteendeanalys. ACT:s kunskapsobjekt kan beskrivas som
funktionsanalytiska  forklaringsmodeller av relationen mellan ickefungerande
hanteringsstrategier, sprikanvindning och psykiskt lidande. Inom ACT anvinds
acceptansfokuserade tekniker for att motverka patientens sitt att tolka psykiske
lidande och dess orsaker. Om patientens fordndringsstrategier ses som den
primira orsaken till det psykiska lidandet, r acceptans inf6r kinslor, tankar och
handlingar den mest effektiva 16sningen, dd nya forindringsstrategier riskerar
att forstirka de fyra tankefillornas makt har dver patienten.

Teorin om relationella ramar ska ses som en teknisk, beteendevetenskaplig
forklaring till det som vardagligen kallas for patientens “jag” eller medvetande.
Individens medvetande” (eng. mind) forklaras som

[iindividens repertoar av offentliga och privata verbala aktiviteter
(i vart tekniska bruk av begreppet verbal): virderande,
kategoriserande,  planerande,  resonerande,  jimforande,
hinvisande och si vidare. Aven om vi kommer att anvinda verb-
formen [medvetande] ir medvetandet inte ndgot ting. Hjirnan ir
ett ting, med vit och grd substans, olika strukturer med mera,
men medvetandet dr en repertoar och inte nigon plats. "Att
medveta” skulle vara en bittre men omstindligare beskrivning.**

Vad som i vardagligt tal kallas for jaget eller personen beskrivs nu istillet som
det verbala beteendets interna struktur. Jag menar att detta har tva viktiga
konsekvenser. For det forsta beskrivs detta medvetande som en “verbal aktivitet”
snarare in som personens essens. Personen — det individuella och partikuldra —
anses dirmed uppstd i interaktionen mellan beteendet och kontexten. Detta
illustrerar aterigen att teorin om relationella ramar 4r en subperson-
nivaforklaring tll subjektivitet. Det partikuldra kan forklaras utifrén de
generella principer som styr det interna beteendet. For det andra bygger teorin
pa kunskap som producerats i laboratoriestudier av beteendeprinciper. Det ror
sig om en vetenskapligt producerad férklaring av ménniskan som tillhandahéller
ett nyte sict for individen ate forhilla sig till sig sjilv, sina kinslor, tankar och

7 Tbid., s. 49.
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handlingar. I tidigare kapitel har jag diskuterat den vetenskapliga kunskapens
sirstillning ndr det giller produktionen av sann kunskap. Kunskapens
legitimitet och effektivitet dr en effekt av vetenskapens struktur och brott med
vardagskunskapen. Den funktionella modellen tillhandahéller ett nyte sice for
individen att uppticka och utdva sanningen om sig sjilv.

6.3. Metakognitiv terapi

I detta avsnitt kommer jag att analysera den metakognitiva terapimodell som
utvecklats av Adrian Wells. Med "metakognitioner” avses de kognitioner som
ror andra kognitioner. En kognition ir en tankeprocess, vilket innebir att meta-
kognitioner 4r de tankeprocesser som riktar sig mot andra tankeprocesser — de
kinslor, tankar och handlingar som riktar sig mot kinslor, tankar och
handlingar.

Man kan dela upp metakognitioner i tvd generella typer: metakognitiv
kunskap (kognitiva processer som skapar kunskap om andra kognitiva processer)
och metakognitiv kontroll (kognitiva processer som gor det mojligt ate
kontrollera eller styra de egna kognitiva processerna). Kontrollen dver tanke-
processerna foljer av kunskapen om dem. Den metakognitiva terapimodellen
syftar tll att ge patienten metakognitiv kontroll, men kontrollen forutsdcter ate
patienten har kunskap om tankeprocesserna. Man kan identifiera fyra "nivaer” i
en sidan forklaring: metakognitioner, kognitioner, faktiska tankar och de objekt
som dessa tankar riktar sig mot.

MKT liknar pd manga sitt bide ACT och DBT, inte minst dirigenom att
man ser patientens forhillande tll de egna kinslorna, tankarna och
handlingarna som en viktig komponent i det psykiska lidandet. Meta-
kognitioner har stora likheter med ACT:s definition av hanteringsstrategier: det
handlar om individens virderingar och tolkningar av erfarenheter och
upplevelser. En skillnad gentemot ACT och DBT ir den metakognitiva utgings-
punkten, men de terapeutiska effekterna kan beskrivas pé liknande sitt. Ett av
de primira mélen med terapin dr att lira patienten gi in i ett fungerande
metakognitivt tillstand, det vill sdga observera och reglera/kontrollera kinslor,
tankar och handlingar pa ett effektivt sitt.
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Enligt Adrian Wells 4r den metakognitiva teorin en klinisk tillimpning av den
kognitiva vetenskapens resultat.”® Den kognitiva teorin beskriver den kognitiva
struktur vari information bearbetas, medan den metakognitiva teorin beskriver
patienten sitt att relatera till de kognitiva processerna eller till det egna sittet att
kinna, tinka och handla. I en sidan arbetsdelning intervenerar terapin i de
metakognitiva strukturerna eller strategierna, inte i den kognitiva strukturen.

6.3.1. Metakognitioner och depression

Enligt Wells forklarar den kognitiva beteendeterapin depressioner och
emotionella storningar sa att individens kinslor och tolkningar av intryck inte
star i samklang med omvirlden. Denna process kallas vanligen aktivering av
dysfunktionella scheman. Ett schema bestdr av forestillningar om den egna
personen och om virlden (om den egna personens virde exempelvis) samt
antaganden om relationen mellan hindelser och sjilvforstielse (om relationen
mellan fakta och tankar exempelvis).”®” For att beskriva den metakognitiva
forklaringsmodellen som ett viktigt steg framit i den kognitiva terapins
utveckling jamfor Wells KBT:s traditionella beteendeanalys 6ver en patient med
dngest eller depression med MkT:s beteendeanalys. Wells menar att en
traditionell beteendeanalys bestar av tre generella kategorier av frigor: 1. Vad
utloser dngesten eller depressionen? 2. Vilka tankar aktiveras nir dngesten eller
depressionen  uppkommer? 3. Vilka dr de emotionella och beteendemdssiga
reaktionerna i denna situation?° Nir en metakognitiv nivd tas in i forklarings-
modellen méste beteendeanalysens form modifieras. I den “utvidgade” —
metakognitiva — beteendeanalysen av hur depression gestaltar sig kompletteras
de ursprungliga tre frigorna med tre aspekter av den metakognitiva processen.

91

De tre metakognitiva aspekterna dr: 1. Patientens explicita®™' antaganden om

tankars och kinslors betydelse. Det vill siga vad patienten tror att tankar och

28 Wells (2005), s. 338.

%9 Eng. beliefs och assumptions.

20 Adrian Wells (2002), Emotional Disorders & Metacognition: Innovative Cognitive Therapy, s. 105.

#! Med explicit menas deklarativ kunskap (som kan uttryckas i ord) i motsats till implicit eller procedurell
kunskap (formégan att utfora handlingar som kunskapen rér) (ibid., s. 105).
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kinslor 4r och vilken inverkan hon tror att de kan ha pa virlden. 2. Den
explicita kunskap som den kognitiva kontrollen vilar pi. Det vill siga hur
patienten forklarar och rationaliserar sin strivan efter kontroll éver de egna
kinslorna, tankarna och handlingarna. Och slutligen 3. De implicita meta-
kognitioner eller kunskapsbearbetningsstrategier som personen wutformat utifrin
sjilvrapportering eller observation av kognitiva och beteendemdssiga processer vid ett
dysfunktionellt emotionellt tillstind. Det vill siga formen hos de aktuella meta-
kognitionerna.”> 1 Wells version av kedjeanalysen infors ett "m” (meta-
kognitioner) som fungerar som ett filter mellan “beteende” och dess
antecedenter och konsekvenser (en ny och omstindlig beteckning skulle vara
"AmBmCanalys”). De beteenden som analyseras ses som en funktion av de
metakognitioner som aktiveras i en viss situation. Enligt MkT beror individens
agerande pa vilka metakognitiva planer som hon anvinder for att filtrera och
virdera hindelser, kinslor, tankar och handlingar. En viktig podng ir att
metakognitioner inte dr en process som riktar sig enbart mot kognitiva
processer. De kan rora de egna handlingarna likavil som de egna tankarna och
kinslorna. Beteendevetenskapligt kan metakognitioner beskrivas som en intern
kontext tor bade externt och internt beteende (tankar och kinslor). P4 si sitt
nirmar sig MKT samma friga som ACT (och for ovrigt DBT som vi ska se
senare), men utifrdn ett annat teoretiskt ramverk: hur patientens férhallande il
de egna kinslorna, tankarna och handlingarna inverkar pi det psykiska

lidandet.

6.3.2. En modell av sjilvreglerande exekutiva funktioner

Navet i MkT:s forklaring till psykiske lidande dr en modell av sjélvreglerande
exekutiva funktioner. Exekutiva funktioner ir ett begrepp som anvinds i ett
flertal vetenskapliga kontexter for att beskriva de processer i hjirnan eller det
kognitiva systemet som &vervakar andra neurologiska eller kognitiva processer.
Begreppet har kritiserats for att vara alltfor diffust och oméjligt att anvinda pa

2 Ibid., s. 106.

293 1 en rent kognitiv modell har ibland A:et stitt for aktiverande hindelse”, B:et f6r antaganden [eng. beliefs]
och C:et for de emotionella och beteendemissiga konsekvenser som antagandet resulterar i. I ACT:s och
DBT:s begreppsapparater kan de antaganden som representeras av B:et ses som ett inzernt beteende.
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ett effektive och enhetigt sitt; det har exempelvis anvints for att beskriva bade

24 Men trots dessa brister menar Wells att

psykiska och anatomiska funktioner.
den kognitiva forskningen om exckutiva funktioner utgdr en limplig utgdngs-
punkt for terapiteori. Anledningen 4r att den visat sig ha ett tillimpnings-
omride i utformningen av modeller av de kognitiva processer som ir
inblandade i psykiskt lidande.”> Den pekar dven pa méjliga sitt att intervenera
i dessa kognitiva processer. Jag tolkar Wells tilligg “sjilvreglerande” som att
modellen enbart ror psykiska fenomen. Det som regleras dr det (meta-)-
kognitiva systemet, vilket innebir att begreppet beskriver psykiska funktioner. I
Wells tappning bygger de sjilvreglerande exekutiva funktionerna (SREF)*° pa

ett antagande om

en mangdimensionell kognitiv arkitektur som bestdr av tre
interaktiva nivder: en nivd som styrs av automatiska och
reflexmissiga bearbetningsmekanismer, en nivd som styrs av
uppmirksamhetskrivande men frivillig bearbetning samt en nivd
av lagrad kunskap eller antaganden om sjilvet.?””

SREF betecknar en viss form eller sammansitning som den kognitiva
strukturen kan anta. Modellen beskriver individens sjilvreglering, som styrs av
hennes antaganden om sig sjalv. Den “virderar externa hindelser och kroppsliga
signaler, men fyller dven en metakognitiv funktion sétillvida att den vérderar
tankar och bestimmer hur individen ska handla utifrin dem”.””® Med SREF
forklaras psykiskt lidande som ett resultat av en process i ett antal steg (se dven
modellen hir nedan): ett visst stimulus startar de automatiska och reflexmissiga
processerna (den understa nivan), som resulterar i vissa kroppsliga upplevelsers
och tankars intringande i individens medvetande. De sjilvreglerande exckutiva
funktionerna (den mellersta nivdn) virderar de kroppsliga reaktionerna och

24 Se exempelvis Donald T. Stuss och Michael P. Alexander (2000), "Executive functions and the frontal
lobes: a conceptual view”, i Psychological Research (63:3—4), s. 289-298.

% Adrian Wells och Gerald Matthews (1996), "Modeling cognition in emotional disorder: The S-Ref
model”, i Behaviour Research & Therapy (34:11-12), s. 881-888.

26 Den engelska forkortingen r S-Ref, men bindestrecket faller bort i den svenska forkortningen.
¥7 Tbid., s. 882.

%8 Tbid.
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tankarna och viljer en hanteringsstrategi utifrin individens antaganden om sig
sjilv (den &6vre nivan). Det finns en kontinuerlig interaktion mellan de tre
nivderna och individens antagande om sig sjilv aterverkar pd de tankar som
uppstar och pa de kroppsliga upplevelserna. Forklaringen sammanfattas i en
modell av de sjilvreglerande exekutiva funktionerna (se figur 1).

Modellen beskriver ett normalt fungerande (hur normal och effektiv
bearbetning av tankar och kroppsliga upplevelser sker), men kan dven férklara
dysfunktionalitet eller psykiske lidande. Vid psykiskt lidande upplever individen
inte bearbetningen av de egna tankarna och kroppsliga upplevelserna som
frivillig, utan uppfattar i stillet bearbetningen som negativ i sig.””” Stimulus eller
den utlosande hindelsen kan vara en konkret situation, men oftast ir den en
mental hindelse: en tanke som dyker upp i huvudet. Ett exempel pa en sidan
mental hindelse 4r tanken 7jag kommer aldrig att bli firdig med den hir
avhandlingen”. Denna tanke leder till reflexmissiga reaktioner i form av oro.
Hindelsen utloser olika hanteringsstrategier som bygger pa den initiala tanken,
exempelvis "om jag tar fasta pA min oro sd kommer jag att arbeta mer med
avhandlingen och dirigenom bli firdig”. Den efterféljande tanken 4r en meta-
forestillning di den rikear sig mot den egna oron, inte mot de faktiska tids-
planerna eller hur skrivandet ser ut. Denna tankekedja utgdr en straregi for att
hantera ens sitt att tinka, baserad pd ens sjilvuppfattning — i exemplet
antagandet om vad som skulle hjilpa mig bli klar med avhandlingen. Nir
individen upplever att oron har hjilpt henne att forbereda sig infér den
stundande hindelsen (i exemplet att disputera) bér under normala
omstindigheter oron avta. Enligt MKT 4r processen i sig normal och inte unik
for depression eller emotionella storningar. Den ir ett exempel pd hur det
minskliga tinkandet utvecklats och fyller en viktig funktion (bide i en
funktionsanalytisk och i en evolutionsteorietisk definition av begreppet). Men
om de strategier som konstrueras for att hantera den initiala oron tar
overhanden, om de oroliga tankarna blir for manga och alltf6r specifika, kan en
ny typ av metafdrestillningar uppstd. De antar formen av en oro for den egna
oron, en metaoro: “Om jag bara oroar mig for att avhandlingen inte ska bli
firdig kommer jag att bli galen. Jag kommer att fi skrivkramp om jag fortsitter
sd hir”. Metaoron leder till en rundging: den resulterar i fysiska, kognitiva eller

»? Ibid., s. 885.
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Figur 1: “Schematisk dtergivning av SREF-modellen av
emotionell storning” (frin Wells och Matthews (1996), s. 883).

emotionella forindringar, vilka tas till intike for att oron 4r vilgrundad (det ir
ritt att oroa sig dd det verkar vara nagot i situationen som inte stir rice till),
men dven for att den dr otillricklig. Metaoron okar, vilket resulterar i allt
starkare fysiska, kognitiva och emotionella forindringar (som paverkar den
ursprungliga “typ l-oron”). Metaoro som hanteringsstrategi ir dirmed
dysfunktionell om den inte hjilper individen att hantera situationen. Vad som
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skiljer fungerande metastrategier frin dysfunktionell metaoro ir att den forra
kan vara effektiv for att hantera en stressig situation (genom att driva pa
utstakandet av planer for hur situationen ska hanteras), medan den senare ir
destruktiv pd sd vis att den dkar mingden oro hos individen till den grad att
inga konkreta strategier kan utvecklas.’® Med tanke pa hur jag tidigare
presenterat RFT:s beskrivning av verbalt beteende ir det intressant att metaoron
enligt MKT ofta antar formen av tankar, det vill siga att metakognitioner ir
beroende av spriket for att forstirka eller forsvaga ett visst beteende eller en viss
kinsla. En viktig skillnad ar att féretridarna for MKT tenderar att beskriva
psykiskt lidande som normala funktioner som spérat ur eller som fungerar
dysfunktionellt och ligger mindre vikt vid lidandet och den normala orons
funktion av den kontext de uppstér i. Detta dr forst och frimst en begreppslig
skillnad som inte har nimnvird inverkan pd hur interventionen i

problembeteendet beskrivs.

6.3.3. Objekts- och metakognitivt tillstand

Orsaken tll de dysfunktionella hanteringsstrategierna dr att de mentala
hiandelserna tolkas som en beskrivning av verkligheten. Forklaringen har tydliga
likheter med ACT:s idé om kognitiv fusion. Den terapeutiska interventionen
bestir i att de mentala hindelsernas objektivitet ifrigasites, och patienten
uppmanas att istillet betrakta de egna forestillningarna som enbart tankar och
kinslor. Interventionen syftar till att producera vad som kallas for ett meta-
kognitivt tillstind, som ir ett av tvi tillstind som ir relevanta i den meta-
kognitiva terapimodellen. Det andra dillstandet kallas objeksstillstind, vilket dr
det tillstind dir sprik (i form av tolkningar av virlden) och verklighet smilter
samman.”" Dessa ir de bida sitt pa vilket det sjilvreglerande exekutiva systemet
kan matas med information.

30 Wells (2000), s. 158-160. Det finns likheter med ACT:s tanke om att en av de viktigaste egenskaperna
som manniskans evolutionira historia resulterat i dr formégan att planera infér framtiden. Det dr dven denna
formaga som gdr att minniskor oroar sig f6r och handlar med tanke pé potentiella framtida risker, nigot som
kan resultera i psykiskt lidande.

3! Skillnaden mellan ett objekts- och ett metakognitivt tillstind 4r inte den mellan automatiska eller
reflexmissiga tankar och reflexiva tankar. Objektstillstindet och det metakognitiva tillstandet beskriver tva
forhllningssitt som de sjilvreglerande exekutiva funktionerna kan anta.
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Objektstillstand Metakognitivt tillstand
Metakognitioner: Metakognitioner:
* Tankar beskriver verkligheten (hot dr * Tankar dr hindelser, inte verklighet (hot 4r subjektiva).
objektiva).
* Tankar méste leda till handling. * Tankar méste utviirderas.
Mal: Mal:
* Att eliminera hot. * Att modifiera tinkandet.
Strategier: Strategier:
* Att utvirdera hot. * Att utvirdera tankar.
* Att iscensitta hotreducerande beteende (att * Att iscensitta ett metakognitivt kontrollbeteende (att
oroa sig, hotdvervakning). hejda oron, att omdirigera uppmirksamheten).
Troligt resultat Troligt resultat
* Att den maladaptiva kunskapen stirks. * Att kunskapen omstruktureras.
* Att nya planer utvecklas.

Figur 2: Jamforelse av objekts- och metakognitivt tillstind (frén
Wells (2002), s. 28).

Om patienten befinner sig i ett objekestillstdnd dr upplevelser, virderingar och
forestillningar referensramen for hur hon tolkar det psykiska lidandet och sin
situation. Dessa bildar dven utgdngspunkten i patientens forsok att mé bittre.
Ett annat sitt att beskriva detta vore att det 4r kinslors, tankars och handlingars
innehill som bestimmer hur de virderas. MKT uppfattar det metakognitiva
tillstindet som ett mer effektivt sitt att relatera till situationens omstindigheter.
Patienten uppmanas att observera de funktioner som kinslor, tankar och
handlingar fyller i det psykiska lidandet. Men att vara i ett metakognitivt
tillseand dr inte att utféra en funktionell beteendeanalys. Med hjilp av en
modell som beskriver de bada tillstinden blir det majligt att effektivt och
funktionellt analysera individens situation, de forsok som gjorts for att forindra
den samt alternativa, mer effektiva strategier som kan tas i bruk. De bida
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tillstinden beskriver en skillnad i vad patienten uppmanas att rikta sin upp-
mirksamhet (eller medvetenhet) mot. I det metakognitiva tillstindet framstdr de
egna tankarna och kinslorna som en subjektiv upplevelse av virlden.

MKT ldgger inte lika stor vikt vid acceptans och nirvaro som ACT och DBT.
Strategin att “omdirigera uppmirksamheten” forutsitter exempelvis en starkare
kontroll av det egna beteendet in motsvarande strategier hos de andra terapi-
formerna. Generellt anvinds forindringsstrategier i storre utstrickning inom
MKT in inom ACT och DBT. Man anvinder fler tekniker for att kontrollera
de dysfunktionella hanteringsstrategierna i syfte att forindra dem och
konstruera ny, mer funktionell metakunskap. Skiftet fran ett objekestillstind till
ett metakognitivt tillstdind gor det mojlige att ifrdgasitta tankar som direkea
aterspeglingar av verkligheten. Att vinda tanken frin det som upplevs som ett
hot till tankarna och upplevelserna om hot blir ett sitt att omdirigera det
kontrollerande beteendet frin det upplevda hotet till upplevelsen av hotet.>
Acceptansbaserade tekniker dr dock inte helt frinvarande inom MKT. I nista
kapitel kommer jag att visa hur vissa metakognitiva tekniker beskrivas bygger pd
acceptans av de egna kinslorna, tankarna och handlingarna.

Objekestillstindet uppfattas inte som ett dysfunktionellt beteende, men som
en vanlig komponent i det psykiska lidandet, en vanlig typ av dysfunktionell
hanteringsstrategi som reproducerar och forstirker det psykiska lidandet och
forsvarar ett effektive forhallningssitt. Att psykiskt lidande ofta innebir att
personen allefor intensivt anvinder sig av och forlitar sig pd den kunskap som
produceras i ett objekestillstind dr inte ndgot diagnosspecifike pastiende.
Dirmed begrinsar sig inte heller MKT till en viss diagnos. De dysfunktionella
strategierna anvinds av nidstintill alla minniskor; de 4r en del av det minskliga
sdttet att tinka och forhélla sig till sina tankar. Man menar diremot att det 4r
extra viktigt for individer med depression, olika emotionella stérningar och
dngestproblematik att trina pa att forsitta sig i ett metakognitive tillstind.

Den sjilvreglerande exekutiva funktionsteorin [...] om psykisk
sjukdom betonar likheterna mellan olika psykiska sjukdomar
ifriga om maladaptiva kognitiva processer. Teorin utgdr frin ac

2 Alla dessa strategier forutsitter att de upplevda hoten ir just upplevda och inte reella. Frigan om hur
patient och terapeut ska forsikra sig om detta forblir obesvarad.
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alla [psykiska] sjukdomar 4r kopplade till en aktivering av ett
dysfunktionellt kognitionsmonster, som kallas kognitivt upp-
mirksamhetssyndrom  (KUS)  [cognitive attentional syndrome,
CAS]. Detta syndrom omfattar en icke-flexibel sjilvfokuserad
uppmirksamhet, varaktiga tankestilar som innefattar oro och
iltande, uppmirksamhetsstrategier som hotdvervakning och
hanteringsbeteenden som inte formir modifiera felaktiga
forestdllningar.’®

De metakognitiva kontrollstrategierna — strategier for att kontrollera de egna
kognitionerna — ir centrala bestindsdelar i individens forhallande dill sitt
tinkande. Strategierna kan anta tv& former, dvervakning och modifiering av

3 De tvd sjilvreglerande strategierna styrs av patientens sjilv-

objektsnivéin.
forstielse, i form av exempelvis kinslor eller sjilvbilder.’® Terapins syfte ir att
hjilpa individen att formulera mél som inte utgdr fran objektsnivin (och den
dysfunktionella kunskap som skapas dir) och att sdtta patienten i stind att dra
nytta av ett metakognitivt tillstind for att samla kunskap om de egna tankarna
och reglera dem pa ett funkdionellt sitt.

MKT beskrivs som en vidareutveckling av den kognitiva terapin. Schema-
teorin (det vill siga den traditionella kognitiva teorin) forklarar negativa
schemans wuppkomst (genom att hirleda en tankes innehdll tll exempelvis
omstindigheter i barndomen), men den metakognitiva modellen forklarar
varfor dessa scheman reproduceras (varfor selektiva tankeprocesser uppstar och
reproducerar individens negativa antaganden). Med en sidan beskrivning av
traditionella kognitiva teorier nirmar man sig Hayes kritik av den andra
generationens terapier.

Den bild av psykiske lidande som mélas upp inom MKT forkroppsligas av en
person som tolkar sina kinslor, tankar och handlingar pd ett alltfor bokstavligt
satt. Istillet bor patienten stilla sig vid sidan av de egna tankarna och inta ett
metakognitivt tillstdind. Patienten uppmanas att betrakea sig sjilv och site

303 Wells (2005), s. 338-9.

304 Wells (2002), s. 10-12. Tidigare har dessa tva strategier beskrivits som metakognitiv kunskap och meta-
kognitiv kontroll.

395 Ibid., s. 127.
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agerande i enlighet med modellen av de sjilvreglerande exekutiva funktionerna
och de processer som de olika tillstinden bestdr av. Precis som inom ACT blir
det friga om dubbel interpellation: bide en férklaring av subjektivitetens
interna strukeur ock en uppmaning att ingripa i det egna sittet att kinna, tinka
och handla i linje med denna férklaring.

6.3.4. Interna beteenden eller kognitioner?

Vad innebir det att MkT utgér frin ett metakognitivt perspektiv, medan ACT
och DBT ir beteendeterapier? Beteendevetenskapen har kritiserat den kognitiva
teorins fokus pa tankar och dess mentalistiska tendens. I Hayes beskrivning av
ACT och den tredje generationens terapier kinnetecknas de av intresset for att
forklara internt beteende. Vad som traditionellt skiljer beteendeterapi fran
kognitiv terapi 4r den forras fokus pi beteende samt den roll som beteendets
kontext spelar i uppritthillandet av psykiske lidande. Inom ACT forstas
medvetandet eller formagan atc kommunicera verbalt som beteendets interna
kontext. Inom MKT beskrivs ett sjilvreglerande exekutivt system som styrs av
verbalt formulerade tankar och kinslor samt ’sjilvbilder”. Forklarings-
modellerna har viktiga formella skillnader, men deras funktion ir densamma:
att synliggora de processer som ar aktiva i minniskors forsok att relatera dill sina
kinslor, tankar och handlingar. (Aven de tekniker som anvinds for atc
intervenera i denna relation liknar varandra. Mer om det senare.)

Niklas Torneke, svensk psykolog och terapeut som ar inspirerad av etct RFT-
perspektiv, menar att MKT 4r mottaglig for den beteendevetenskapliga kritiken
om de mentalistiska férklaringarnas svagheter.

I vara forsok att fortydliga och utveckla de teoretiska begrepp vi
anvinder sndrjer vi litt in oss i konstruktioner som ligger lingt
frin de fenomen vi vill beskriva. Att tala om automatiska tankar
ir lte och fruktbart. Vi kan alla iakctaga dessa hos oss sjilva och
véra patienter bekriftar att de har en liknande upplevelse. Men ir
det ndgon av lisarna som iakttagit ett "sjilvschema” i sin inte
virld? Eller en 7Sjilvreglerande Exekutiv Funktion ([SREF])”
[...]? Trots atc vi vet att “scheman”, "[SREF]” och “grund-
antaganden” inte ir tillgingliga i var erfarenhet av oss sjilva utan
ir teoretiska konstruktioner si priglas diskussionerna i kognitiv
terapi ofta av objektifiering av den hir typen av hypotetiska inre
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ting, sisom om de lag i ett horn av var hjirna. Begreppen ir till
for att hjilpa oss men jag tror att de ofta har negativa
konsekvenser som t.ex. att formedla en statisk syn pd vdra

patienter, att de "4r” pa ett visst sitt eftersom de ju “har” dessa
6

ting i sitt inre.*
Torneke gor gillande att teoretiska begrepp ofta objektifieras i “diskussioner i
kognitiv terapi”. Han problematiserar kognitiv terapi i allmdnhet, inte just dessa
begrepp. Kritiken kan tolkas sa att det kognitiva filtet, som ligger &mnesmassigt
nira ideologiska tankar om sjilen, medvetandet och jaget, ir sirskilt sarbart for
mentalistisk paverkan. Den kognitiva teorins begrepp limpar sig vil i
ideologiska diskussioner om medvetandet och jaget i kraft av deras
vetenskapliga ursprung och forklaringsformaga. Om detta stimmer ligger det
mereologiska felslutet nirmare tll hands i den kognitiva terapin 4n i de
beteendeterapeutiska terapierna. Aven om mentalismens faror uppmirksammas
i den beteendeterapeutiska analysen r den inte immun mot ideologiskt intring.
En relationell inramning kan lika ldtc fortingligas som en del av vért beteende
(och upphor dirigenom att betraktas som ett analytiske, funktionellt begrepp)
som de kognitiva begreppen kan tillskrivas individens inre. Den traditionella
beteendevetenskapen — som den forsta generationens terapier grundade sig pa —
hade mekanistiska tendenser dd den sokte intervenera i beteende genom att
skapa endimensionella férindringar i individens omgivning. De moderna
beteendeterapiernas analys av inzernt beteende minskar risken for mekanistiska
forklaringar, men leder samtidigt terapierna nirmare olika mentalistiska
forklaringar. For en analys av terapins ideologiska sitt att fungera dr det inte en
friga om vilken av "generationerna” eller de terapiteoretiska inriktningarna som
har en sann bild av minniskan, utan om hur dessa bilder anvinds. Det dr det
sitt pa vilket subjektet konstitueras som bestimmer om en viss praktik fungerar
ideologiskt.

36 Térneke (2001),s. 17.
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6.4. Dialektisk beteendeterapi

Jag kommer nu att analysera den tredje och sista terapimodellen, dialektisk
beteendeterapi, som i likhet med ACT ir en beteendeterapi. Vad som skiljer
dem 4t ar att DBT utvecklats for ett specifike kliniske “problem”, nimligen
patienter med diagnoserna BPD och (i en svensk kontext) IPS. Forst i efterhand
har en forklaringsmodell utarbetas for att teoretiskt beskriva patientens problem
och de relevanta terapeutiska processerna. Inom ACT gér man istillet en poing
av att klinisk tillimpa en redan befintlig teori om verbalt beteende. Vigen till en
komplett terapi kan ga i olika rikeningar. Men malet 4r detsamma: en utvecklad
och effektiv terapimodell som innehiller bide breda och sniva utsagor. Att
DBT utvecklats med tanke pi en viss patientgrupp innebir att dess forklarings-
modeller ér relativt sndva och inriktade pé att forklara de specifika problem som
BPD utgor. Pa senare ar, allteftersom den dialektiska teorin utvecklats, har
DBT-modellen modifierats for att dven kunna tdllimpas pid andra
patientgrupper.

Utvecklingen av DBT beskrivs som en reaktion pa bristerna hos den
traditionella behandlingen av BPD.”” Mainga av de tidigare behandlings-
strategierna var varken anpassade till de problem som BPD innebir for
patienten — en oférmdga att reglera kinslor, hindra impulsiva handlingar och
etablera fungerande relationer till andra — eller observanta pa de forsvarande
omstindigheter som BPD innebir for terapin. Det senare handlar om att
formégan atc relatera till andra minniskor pa ett balanserat sitt dr central i
terapisituationen (di samtalsterapi i mangt och mycket bygger just pé relationen
mellan terapeut och patient). Om nigon av de inblandade (patienten eller
terapeuten) saknar denna firdighet omojliggors terapeutiska interventioner.
Inom DBT liggs stor vike vid bdde de problem som patienten upplever och den
fungerande relationen mellan terapeut och patient.

Minga menar att DBT &r ett vikeigt steg i den kognitiva beteendeterapins
utveckling. Samtidigt dr det inte nigon helt ny terapiform, utan en vidare-
utveckling av dldre tankegingar. De interventionsstrategier som DBT har

37 Asa Nilsonne (2004), “Tredje gradens brinnskador i sjilen: Introduktion”, i Marsha Linehan Dialektisk
beteendeterapi: Fiirdighetstriningsmanual, s. 7.
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gemensamt med traditionell KBT och BT ir exempelvis exponering med
responsprevention (att utsittas for nigot som upplevs som obehagligt utan att
reagera pa det), fardighetstrining (att ldra in ett nyte sice atc agera) och kognitiv
omstrukturering (att forindra hur ett fenomen tolkas och virderas). Andra delar
av DBT anses vara mer eller mindre unika for terapiformen. Dessa ar: 1.
uppdelningen mellan primidra och sekundira mal (det primdra mélet dr att
forhindra sjilvmord(-sférsék) och “andra terapistdrande beteenden”,*® det
sekundira maélet att patienten ska lira sig vissa grundliggande firdigheter,
exempelvis att validera sig sjdlv och att bearbeta sorg), 2. att man anvinder sig
av medveten nirvaro, 3. att man betonar virldens dialektiska struktur” (se
nedan om de dialektiska strategierna), 4. Att man lir ut specifika firdigheter i
friga om att reglera kinslor, 5. att terapeuten limnar ut sig sjilv i hogre grad 4n
vad som ir brukligt inom andra terapier samt 6. att validering dr en viktig
terapeutisk strategi.”” De instrument och tekniker som anvinds i DBT
kommer att analyseras i nista kapitel. Hir ska jag istillet presentera hur man
forklarar minskligt fungerande och dysfungerande, med betoning pi de
emotionella och kognitiva problem som gir under beteckningarna BPD och

IPS.

6.4.1. Den biosociala teorin i utveckling

Den biosociala teorin gar i korthet ut pa att det finns ett samspel mellan
biologiska (huvudsakligen medfédda) och inldrda egenskaper som resulterar i en
borderlinepersonligher. Det handlar om en personlighet dirfor att det 4r friga om
bestindiga egenskaper hos individen, och inte nigot externt i forhallande till
henne. Den primira biologiska faktorn dr en emotionell sirbarhet, medan den
sociala faktorn, eller den 7socialt formedlade etiologiska processen™'?, ir

invalidering. Den emotionella sarbarheten definieras som en ”biologiskt

%8 Ett terapistorande beteende ir ett beteende som omdiliggr eller forsvarar terapeutiska framsteg. Det kan
verka krasst att betona sjilvmordets terapistérande effekter, men det bygger pa Svertygelsen att terapin utgor
en av de sista mojligheterna f6r patienten att leva ett fungerande liv.

* Lynch et al. (2006), s. 461.

319 Detta och de tva nistfoljande citaten 4r himtade fran ibid., s. 462.
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formedlad predisposition till f6rhéjd kinslighet mot och reaktion pi
emotionellt utmanande stimuli, samt en fordrdjd dtergang till ett normalt
emotionellt tillstind”. Den biologiska komponenten i den biosociala teorin
beskrivs inte som neurologiska eller kemiska processer, utan som ”biologiske
formedlade” emotionella och kognitiva processer. Invalideringen beskrivs som
"bestraffning, ignorerande och trivialisering av individens kommunikation av
tankar och kinslor samt av hennes sjilvinitierade beteenden”. Aven den sociala
delen beskrivs som en beteendeprocess. Den biosociala teorin forstds bast som
en teori om beteendeprocesser vilkas egentliga "ursprung” ir biologiska och
sociala processer.

BPD:s etiologi bestar enligt DBT-modellen av en kombination av sirskild
emotionell kinslighet och erfarenheter av krinkningar. Den dubbla forklarings-
modellen anvinds for att forklara varfor inte alla minniskor som upplevt starka
krinkningar utvecklar en BPD-personlighet (de har inte den biologiske
formedlade emotionella kinsligheten), samt varfér inte alla med den medfédda
kinsligheten utvecklar BPD (de har inte upplevt krinkningarna). Jag menar att
dialektiken mellan dessa bada storheter snarast ska forstds som en reduktion
respektive expansion av diskussionen om orsakssammanhang. Aven om den
emotionella sirbarheten skulle upptickas i en viss del av hjarnan 4r det for DBT
de konsekvenser som denna (férmodat oférinderliga) sirbarhet har pé
behandlingen som ir av vike, inte dess roll som slutgiltig férklaring. Detsamma
giller den sociala aspekten av teorin. Anledningen till att Linchans ursprungliga
biosociala teori dr utformad for ate forklara relationen mellan den emotionella
strukturen och beteende 4r enligt min tolkning att teorin har ett instrumentellt
syfte, att den ska fungera som ramverk for terapeutiska interventioner snarare in
som forklaring till ett visst fenomen. (RFT ddremot dr en teori som iven ska
anvindas i forskning. RFT har dirfor det kompletterande syftet atc kunna
forutsiga verbalt beteende.)®' Till skillnad fran ACT och MKT ligger DBT
inte ndgon vidare viket vid att argumentera for att det psykiska lidandet uppstir
pa den nivd som interventionen sker (det verbala beteendet alternativt (meta-)-
kognitiva strategier). Jag uppfattar talet om biologi och det sociala som ett

31! Mycket schematiskt kan terapins syfte sigas vara att intervenera i ett visst beteende, medan vetenskapens
syfte r att forutsiga (identifiera lagbundenheter i) dess objekt. Denna skillnad skulle d& motsvaras av den
mellan ett instrumentellt och ett vetenskapligt sanningsbegrepp.
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strategiskt beslut for att inte behdva ge sig in i orsaksdiskussioner som ligger
utanfor terapins rickvidd. Mojligheten att utfora en effektiv intervention
prioriteras framfor en diskussion om orsakssammanhang.

En foljd av teorins interventionssyfte 4r att den dr mindre en forklaring till
psykiske lidande 4n en beskrivning av vilka interventioner som ir effektiva och
en forklaring till varfér de dr det. Detta gér det svart att presentera en bild av
DBT som en generell forklaringsmodell. Den utveckling av DBT som beskrivs i
bocker och artiklar giller forst och frimst en forindring och effektivisering av
DBT som interventionsmodell. Man beskriver terapins utformning, hur man bér
lagga upp en terapisession, hur terapin kan tillimpas pd nya patientgrupper och
si vidare. Men i den senaste litteraturen presenteras en biosocial modell av
BPD:s utveckling. Crowell, Beauchaine och Linehan (2009) utvecklar en kausal
modell av BPD som utgir frin Linehans ursprungliga modell frin 1993.
Skillnaden mellan modellerna bestar i att man har integrerat de neurologiska
och utvecklingspsykologiska framsteg som gjorts sedan dess (se figur 3 pa nista
sida). Jag presenterar modellen for att den illustrerar hur man férklarar BPD
som orsakad av interaktionen mellan biologiska och sociala komponenter.

Den biologiska sirbarheten beskrivs i denna utvecklade modell som
lokaliserad i ett eller flera av tre olika omriden: generna, hjirnans anatomi eller
neurokemiska processer.’'” Och 4ven om den socialt férmedlade processen har
specificerats nagot, ar skillnaden inte s stor jimfort med den ursprungliga
modellen. En rimlig forklaring till detta dr att fSrstielsen av de sociala
mekanismerna som BPD anses bestd av var relativt utvecklad redan nir Linehan
konstruerade den ursprungliga modellen. De neurologiska framsteg som gjorts
ar huvudsakligen av teknologisk art. Forklaringen av BPD har inte genomgatt

12 Sheila E. Crowell, Theodore P. Beauchaine och Marsha Linehan (2009), A Biosocial Development
Model of Borderline Personality: Elaborating and Extending Linehan’s Model”, i Psychological Bulletin
(135:3), s. 495-510. For atc gora modellen mer hanterbar och littférstaelig har jag tagit bort beteckningarna
pa de specifika generna, namnen pa de specifika omridena i hjirnan och namnen pi de neurokemiska
processerna. Férfattarna visar dven pd att man i familjer med personer som diagnostiserats med BPD kan hitta
en mingd andra diagnoser som beskriver olika typer av oférmdga att reglera kinslor och tankar, samt olika
affektiva stérningar. De drar slutsatsen att den biologiska delen av BPD #r bredare (inbegriper fler genetiska
variationer, fler neurologiska system och fler neurokemiska processer) 4n andra, liknande diagnoser sasom
ADHD och depression. De senare antas vara resultatet av mer specifika och isolerade biologiska fenomen

(ibid., s. 502-3).
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Hogrisktransaktioner

Barnets bidrag: Virdnadsgivarens bidrag:
Biologiska komponenter: * Negativ affektivicer.  * Invalidering av barnets kiinslor.
Gener. * Impulsivitet. * Orillricklig emotionell vigledning.
Hjérnan. * Hoég emotionell * Negativ forstirkning av odnskade
Neurokemi. Kinslighet. emotionella reakioner. <

* Ineffektiv uppfostran p.g.a. ofdrmaga
eller otillrickliga resurser (tid, pengar,
socialt stod).

Reaktioner pa emotionella
situationer (8vergiende
emotionella tillstand).

Medfodda brister i emotiorell reglering férstirks av miljon och leder till emotionell labilitet.

Férhéjd emotionell dysreglering:
Hég emotionell kinslighet.

Okad risk for
psykopatologi.

Alternativa resultat.

Kraftiga reaktioner pa emotionella stimuli.
Langsam dterging till normallige.

Seord informati Kan inte planera si atc Kan inte kontrollera
cord informations- huméroberoende mal humérberoende Stinger v,
hantering. appns, beteende. sluter sig,
Process
som
Forhojd risk for negativa konsekvenser (langvariga “egenskaper”): upprepas
Sociala: Social isolering, problematiska vinskapsrelationer, ineffektiv separation frin forildrar. over tid.

Kognitiva: Lag sjilvfortroende, sjilvhat, hoppléshet, oordning, dissociation.
Emotionella: Overgripande emotionell sirbarhet, ledsamhet, skam, anger.
Beteendemissiga: Avskildhet, undvikande, upprepade impulsiva handlingar (iven silvskada).

Upprepade icke-fungerande beteenden som fyller funktionen av emotionell reglering/undvikande och dirmed forstirks.

Borderline personlighetsstérning.

Figur 3: En biosocial utvecklingsmodell av BPD (frin Crowell et al.
(2009), s. 503).

nagon egentlig forindring. Modellen 4r ett exempel pa hur man inom DBT

utgdtt frdn en interventionsstrategi som kliniske visat sig fungera. Frin en sidan
instrumentell utgdngspunkt har man velat utvirdera modellen, det vill siga med
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hjilp av vetenskapliga instrument underséka om och varfor den fungerar som
man tror att den gor. Tillvigagingssittet skiljer sig frin hur man inom ACT
och MKT gatt frin abstrakta teoretiska modeller (RFT och SREF) dill en
konkret interventionsstrategi (ACT och MKT). Ur ett terapeutiske perspektiv
ska samtidigt inte DBT:s utveckling av forklaringsmodeller Gverskattas.
Modellen ir ett sitc att kontextualisera den dialektiska beteendeterapeutiska
behandlingen, inte att utforska nya — neurologiska och sociala — omraden som
behandlingen ska omfatta. Den ir en viktig del i arbetet med att utveckla och
utvirdera DBT som vetenskapligt validerad terapimodell och utgor ett terapi-
teoretiskt snarare dn ett terapeutiskt framsteg.De tva teoretiska storheterna
(sirbarhet och invalidering) riktar den terapeutiska uppmirksamheten mot det
emotionella system de manifesteras i. Férmagan att reglera kinslor (eller der
emotionella systemet) ir nedsatt (genom en kombination av sirbarhet och
invalidering), och terapins mal 4r att ge patienten firdigheter i att reglera
kinslor och hantera de tillfillen ndr den emotionella dysregleringen inte gar att
paverka.

Det grundliggande problemet i BPD antas inte vara alltfor
intensiva kinslor, utan att det system som reglerar kognitioner,
beteenden och kinslor bryter ihop nir [patienten] upplever
intensiva kinslor [...]. Atc hjilpa [henne] till ett funktionellt
beteende som 6kar livskvaliteten, dven vid intensiva kinslor, ir
dirfor ett grundliggande mél f6r behandlingen.®'

"Det grundliggande problemet” beskrivs som en oférmdga att reglera kinslor.
Den emotionella sirbarheten bestir av oformdga att reglera kinslor, vilket i sin
tur definieras som kinslighet for emotionella stimuli, intensiva responser pa
emotionella stimuli samt i “langsam aterging till emotionellt normallige efter
emotionell aktivering”.*'* Men malet med den dialektiska behandlingen ir inte
att lira patienten att reglera kinslorna i alla ligen. En limpligare strategi dr att
finna en balans mellan att lata sig styras av kinslor och att lita sig styras av sitt
“fornuft”. (Det faktum att det dnskvirda tillstindet innebir balans mellan

1 Lynch et al. (2007), s. 185.
14 Linehan (2000), s. 28.
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kinsla och fornuft, har foranlett forslaget att behandla dven personer med det
motsatta problemet — tvingssyndrom (som innebir en alltfor stark kontroll av
de egna kinslorna, tankarna och handlingarna) — med en modifierad form av
DBT.>?)

Inom DBT utgir man frin antagandet att patientens beteende dr "naturliga
reaktioner pd miljomissiga forstirkare”.’'® Patientens problem beskrivs som
normala men ohallbara reaktioner pa extrema situationer. Sjilvskadebeteende ir
funktionellt si till vida det uppfyller mél pa kort sikt (exempelvis att reducera
dngest), men ickefungerande da det inte uppfyller de langsiktiga malen (att ta sig
ur dngesten). Sjilvskada ir en naturlig men inte nédvindig reaktion pd dngest.
Det dr terapins mdl att forma och forstirka mer adaptiva beteenden samt
tillhandahélla en mer validerande omgivning for patienten. Beskrivningen av
problembeteendet som funktionellt och normalt dr bade ett strategiske,
terapeutiskt beslut — att validera istillet for att stigmatisera patienten — och ett
teoretiskt grundantagande om att varje beteende 4r en konsekvens eller funktion
av sin kontext. Ett beteende kan strida mot ”det sunda férnuftet” utan att for
den skull gi emot de beteendeteoretiskt identifierade processer som forklarings-
modellen beskriver. Dessa processer blir synliga forst nir de definierats och
begreppsliggjorts i en modell av minskligt beteende.

For att ssammanfatta utgdr den biosociala teorin utgingspunkten f6r DBT som
forklaring rill BPD. Samtidigt kan teorikonstruktionen ses som ett strategiskt
beslut. Att biologiska och sociala processer beskrivs som orsaken till att vissa
personer utvecklar en borderlinepersonlighet har ingen egentlig relevans for
behandlingen (diremot antyder den pd ett problematiskt sitt hur uppdelningen
mellan det som inte gir att forindra och det som gar att forindra ska goras).
Den biosociala teorin utgdr en utvig ur diskussionen om orsakssammanhang,
men ger inga ledtrddar till hur DBT utformas som behandling av BPD. Detta ska

inte ldsas som att DBT saknar terapiteoretiska forklaringsmodeller. De modeller

*15 Se exempelvis Thomas W. Miller och Robert F. Kraus (2007), "Modified Dialectical Behavior Therapy
and Problem Solving for Obsessive-Compulsive Personality Disorder”, 1 Journal of Contemporary
Psychotherapy (37:2), s. 79-85, Amy W. Wagner, Shireen L. Rizvi och Melanie S. Harned (2007),
”Applications of dialectical behavior therapy to the treatment of complex trauma-related problems: When one
case formulation does not fit all”, i Journal of Traumatic Stress (20:4), s. 391-400 och Lynch et al. (2007), s.
183.

316 Ibid., s. 183.
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som anvinds i behandlingen beskriver de aspekter av beteendets interna
struktur som man anser vara viktiga for att ett problembeteende upprirthills.

6.4.2. Dialektiska strategier

Den nigot ambitivsa mélbeskrivningen “att lira patienten om virldens
dialektiska struktur” innehiller antagandet att dysfunktionella kinslor, tankar
och handlingar omfattar sin motsats.”"’” Sjilvskadan rymmer en vilja att ma
bittre, de handlingar som skrimmer bort andra rymmer en ridsla att bli limnad
ensam och det sjilvupptagna beteendet utfors av en person med svag jagkinsla.
Den ickefungerande kinslan, tanken eller handlingen déljer en strivan efter ett
fungerande liv. Tolkningar av virlden gérs utifrin ickefungerande, ofta ensidiga
antaganden om virlden (hur man bor handla for att mé bittre, att kinslor ir
ofiltrerade reaktioner pa virlden och si vidare) som ofta dr alltfor ensidiga.
Antingen 4r man glad och bekymmerslds eller ocksa 4r man deprimerad och
utan framtid. Antingen gir det bra eller si gir det déligt. Personer i ens
omgivning ir antingen ens bista vinner eller ens virsta fiender. Det dialektiska
forhallningssdttet dr for det forsta en virldsiskiadning som ifrigasiteer sidana
antingen/eller-forestillningar. Gliddje och sorg, framging och motging,
minniskors goda och daliga sidor dr egenskaper som samexisterar. Att alltfor
intensivt betona endera sidan (att exempelvis ignorera alla goda eller alla daliga
sidor av en situation) dr att ha ett ickefungerande — icke-dialektiskt —
forhallningssitt «ill sig sjilv och omvirlden.

[ terapin och de tekniker som den anvdnder bestir den huvudsakliga
dialektiken i férhallandet mellan acceptans och forindring. De tekniker som
anvinds kan klassificeras som antingen forindringstekniker (exempelvis ate
reglera kinslor) eller acceptanstekniker (exempelvis att std ur med kinslor).
Begreppet dialektik inspireras enligt Linehan av “en marxistisk tanke” om
vixlingen mellan tes och antites, som leder till en syntes av motsatser.’’® Det
dialektiska tillvigagingssittet inspirerar bland annat dll kritik av traditionell

*17 Se avsnitt 6.4., citatet fran Lynch et al. (2006), s. 461.
318 Se Linehan (1993) not 1. Diremot himtas ingen inspiration frin den marxistiska teorin eller historie-
materialismen.
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kognitiv beteendeterapi, som anses ligga alltfor stor vikt vid forindring (av
exempelvis kognitiva scheman).’”® Att enbart stillas infor forindringsstrategier
leder enligt Linehan till att BPD-patienter upplever sig invaliderade. Ytterligare
en nackdel med alltfor ensidigt fokus pa forindring dr att vissa av de problem
som patienten upplever inte ar limpliga eller mojliga ate forindra. Ibland ligger
det faktiska problemet i férindringsférsken, inte i det som patienten forsoker
forindra — exempelvis viljan att forindra sin kropp eller att bli rik utan ate
nagot egentligt behov finns. En fullt fungerande kropp eller ekonomi ir inget
som nddvindigtvis utgdr ett problem. Det dr forst ndr forindringsstrategier
anvinds for att forverkliga orealistiska drommar om det goda livet som problem
uppstar. Annat kan inte forindras (exempelvis den biologiskt medierade
sarbarheten). Den dialektiska processen mellan forindring och acceptans av
kinslor, tankar och handlingar bygger pa ett antagande om att det dr m&jlige ate
reglera sina kinslor alltfor mycket och alltfor lite. Nir ett fungerande liv blir en
balansging mellan ytterligheter bestdr ett funktionelle tillvigagingssitt av en
syntes” av forindring och acceptans.

6.4.2.1. Dialektik mellan individ och miljo

Det forsta av de dialektiska forhéllanden som beskrivs i forklaringsmodellen av
BPD ir det mellan individ och miljo. En definition som enligt Kaver och
Nilsonne idr ganska representativ for hur personlighetsstorningar forstds dr ace
“olika [beteende-]ménster [...] leder till att personlighetssystemet fungerar pa
ett icke-indamalsenligt sitt i relation till sin milja”.*® Orsaken till dessa
monster och deras bestindsdelar skiljer sig a4t mellan olika férklaringsmodeller,
bide ifriga om teoretiske perspektiv och om de diagnoser som diskuteras. Nir
det giller BPD menar man inom DBT att problemet 4r individens
sjilvreglering. Patienten formar inte effektivt reglera jagtillstind, sisom wupp-
mdrksambet, nirvaro, affekrer och begiir”*' Denna abstrakta tes om sjilvreglering

* Linehan kritiserar 4ven ACT:s ensidiga betoning av acceptansstrategier. De patienter som DBT rikear sig
dll 4r enligt Linehan bést hjilpta av en kombination av acceptans- och férindringstekniker. Men det innebir
sdvitt jag forstdr inte att detsamma giller de patienter som ACT rikear sig till. (Se Linchan och Van Nuys
(2007).)

320 T, Millson och R. D. Davis Disorders of Personality: DSM-IV and beyond, citerad i Kaver och Nilsonne
(2002), s. 21.

! Linehan (1993), s. 42.
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operationaliseras pa si sitt att patienten brister i fyra fiardigheter. Hon har svart
att reglera kinslor, atc skapa och uppritta goda relationer, att sti ut i svira
situationer och att vara fokuserad pi hir och nu.>** De fyra firdigheterna bygger
dven pa dialektiken mellan acceptans och forindring: de tvé forra beskrivs som
forindringsfirdigheter (firdigheter som kan anvindas for att forindra ens
situation) och de tvd senare som acceptansfirdigheter (firdigheter som kan
anvindas for att acceptera ens situation). Fér DBT i4r den terapeutiska
interventionen lyckad om patienten ldr sig vilja vilka av dessa fyra firdigheter
som ir limpliga och har formaga att anvinda dem. Detta har nigot otydligt
beskrivits som “minskningen av ineffektiva handlingstendenser kopplade till
dysreglerade kinslor”.’* I grund och botten férklaras BPD som en oférméga atc
reglera kinslor och de beteendeménster som uppstar dirur. En effektiv terapi
tillhandahaller kunskap om hur och nir kinslor bor férindras och nir de bor
accepteras samt vilka tekniker som 4r limpliga att anvinda i olika situationer.

6.4.2.2. Kinslors roll i personlighetsstorning

Som vi sett spelar kinslor en viktig roll i forklaringen dll personlighets-
storningar. Men hur forklarar man vad en kinsla 4r? I P. J. Langs efterfoljd
definierar Kéver och Nilsonne kinslor pa basis av tre olika responssystem: det
verbala eller kognitiva responssystemet, det kroppsliga eller det fysiologiska
responssystemet samt det beteendemiissiga responssystemet.””* De tre respons-
systemen ir relativt sjilvstindiga i forhallande till varandra. Forandringar i de
tre systemen dr inte nddvindigtvis analoga: en minskning i de verbala
responserna kan mycket vil ske samtidigt som de fysiologiska responserna ir
mycket intensiva. Detta har konsekvenser for hur en forindring i patientens
reaktioner ska virderas.”” Det ir inte tillrickligt att uppné resultat i friga om
patientens sitt att tinka pd kidnslor, utan man bor dven arbeta med de
fysiologiska reaktionerna (andndd, panik och si vidare) och med beteende-
reaktioner (sjilvskada, flyktbeteende och si vidare). Att kinslor definieras som

322 Kaver och Nilsonne (2002), s. 23.
33 Lynch et al. (2007), s. 185.

3 Kaver och Nilsonne (2002), s. 38.
32 Ibid., s. 38.
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responssystem innebar att kdnslor ska analyseras i forhéllande till deras kontext.
En kénsla dr en reaktion pa en yttre omstindighet. "Yttre” syftar hir pa respons-
systemet, varfor den utldsande hindelsen inte behdver vara utanfor individen.
De tre systemen beskrivs inte som slutna, utan som andamélsenliga mekanismer
som fyller viktiga funktioner i individens interaktion med hennes omgivning.
Att bli ridd nir man stills infor ett hot, att bli ledsen nir nagon ir elak och att
bli glad av att ha goda vinner dr kinslor som fyllt viktiga funktioner i var
“evolutionira dverlevnad”.® Oférmiga att reglera kinslor leder till att de tre
responssystemen uppfor sig pd ett negativt sitt, med psykiskt lidande, icke-
fungerande relationer och destruktiva handlingar som foljd.

Inldrningen och utvecklingen av kinslor ses som en av de mest grundliggande
faktorerna i den minskliga utvecklingen da de fyller en viktig funktion i nistan
all minsklig aktivitet. Kaver och Nilsonne beskriver sex utvecklingsforlopp som
ar viktiga for att en fungerande emotionalitet ska kunna uppstd. Dessa ir:

att ha erhallit en kinsla av tillit och egen identitet genom att ha
blivit bekriftad och uppmirksammad nir man varit orolig eller
stressad.

att ha blivit lugnad och trostad.

att ha fitt virme och kirlek.

att ha face dllfille ace “hirma” andra viktiga personer med
avseende pd kinslor och kinslouttryck, si kallad modellering.

att ha fatt forstirkning for act uppleva och att uttrycka kénslor.

att ha fitc vigledning om kénslors funktion och om hur man talar
om kinslor.

att ha fice fardigheter i att strukeurera individuella och gemen-
samma mal i ens interaktioner med andra minniskor.3”

26 Tbid., s. 39.
37 Ibid., s. 45.
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Detta dr processer som sker mellan individer som stir varandra nira. Darfor ses
familjen som den enskilt viktigaste enheten for att en individ ska kunna
utveckla en fungerande emotionalitet. I familjen ldr sig barnet att benimna och
uttrycka sina kinslor samt vilka effekter de har pa andra ménniskor: hur man
bor bemota en kinsla, hur man kan uttrycka kidnslor och si vidare. Barnet
skapar olika “mentala modeller” eller "kinsloscheman” som fir std som mall
infor senare interaktioner och emotionalitet.””® Det idr ocksd i familjen som de
vanligaste (sociala) orsakerna till psykiske lidandet patriffas. Om inldrningen
misslyckas kommer barnet i framtiden inte att veta hur det ska anvinda och
hantera sina kinslor pd ett fungerande sitt.

6.4.2.3. Dialektik mellan acceptans och forindring

Inom DBT kompletteras den traditionella KBT:ns forindringsstrategier med
acceptansstrategier och acceptanstekniker himtade frin andliga, buddistiska
traditioner. Acceptansstrategier anvinds ndr forindringsstrategier visat sig
orsaka fler problem 4n de léser. Det exempel som nimnts tidigare ir sjilvskada.
Utgangspunkten ir att sjdlvskada inte 4r nigon funktionell strategi for angest-
hantering. Att acceptera att ngesten finns dir (att acceptera att man upplever
den istillet for atc fly frin den) 4r en strategi som antas kunna leda till
“desensitivisering” (att dngesten inte paverkar en i lika hog grad). Acceptans av
dngesten fungerar bide som ett alternativ till dysfunktionella strategier (som
alternadiv dll att skada sig) och som en terapeutisk teknik i sig sjilv (en
accepterad dngest pdverkar patienten mindre). Forindring ar fortfarande
nddvindigt i de situationer och tillstind som inte 4r majliga att acceptera eller
forlika sig med. Acceptans och férindring dr ett sice att dela in tekniker i
funkdionella klasser. I nista kapitel kommer jag dirfor ace diskutera dem som
tvd typer av tekniker. Samrtidigt dr dialektiken mellan acceptans och forindring

en viktig del i DBT:s forklaring till psykiske lidande.

8 Tbid., 5. 44.
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6.4.2.4. Acceptans av det som inte gir att forindra

Acceptans ir en instillning som sammanfattas med att malet 4r "atc leva et liv,
inte vinna ett krig”.’” Med acceptans avses formigan att acceptera att man
befinner sig i ett negativt tillstind, inte att acceptera det negativa tillstandet i
sig. Mélet 4r att komma till insikt om sin situation och ta den for vad den ir.
Motsatsen till acceptans dr inte enbart férindring, utan dven en férdomande
instillning. Bristande acceptansfirdigheter orsakas av att patienten overtagit
omgivningens invaliderande beskrivning av henne. En initial acceptans av
tankar och kinslor dr en "forutsittning [...] for att fordndra sig sjilv eller sin
omgivning”.**® Kéver och Nilsonne exemplifierar sidant som “vi i allminhet
(men inte alltid) maste kunna acceptera™ oss sjilva som vi dr, vir personliga
historia, vdrt inre: tankar, kinslor och kroppssensationer, virt beteende, livet som
det iir, andra som de iir och vir oformaiga att alltid acceptera.'

6.4.2.5. Forindring av det som éir oacceptabelt

Acceptans 4r att ta sin situation for vad den 4r. Forindring ir istillet att 16sa de
problem som gor att situationen upplevs som ohéllbar. Ett annat ord for
forandringsstrategier 4r problemldsningsstrategier. Inom DBT menar man att
terapeuten bor anvinda problemlésningsstrategier vid tre tillfillen:?? For der
forsta for att bestimma om DBT ir ritt behandling for patienten. Faller
patienten inom det diagnoskluster som DBT visat sig vara en effektiv
behandling for> Ar DBT en effektiv 1sning pa patientens problem? Fir det
andra for atc bestimma vilka tekniker och strategier som ska anvindas i det
sirskilda fallet. Hur forstir terapeuten orsakerna till atc “problembeteendet”
uppstitt och uppritthalls? Vilka tekniker kan effektive 18sa patientens allminna
problem? Fir det tredje for att identifiera och gora det mojligt for patienten ate
l6sa de problem som hon upplever i sin vardag. Hur ska den konkreta terapi-
sessionen utformas? For patienten (pi egen hand och i samarbete med
terapeuten) ir de problemldsningsstrategier som anvinds att definiera problemet,

32 Tbid., 5. 136. Se iven Asa Kaver (2005) At leva et liv, inte vinna ent krig: Om acceptans. Formuleringen ir
fran borjan Steven C. Hayes.

330 Kaver och Nilsonne (2002), s. 135.

! Ibid., s. 136.

332 Linehan (1993), s. 250-251, 254-264.
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att utfora en beteendeanalys, att komma till insikt och att anvinda de fardigheter
som lirs ut i terapin. En korrekt anvindning av de olika firdigheterna gor det
mojligt att uppna en balans mellan acceptans och f6érindring. Dialektiken dr en
formaga att identifiera vad som méste accepteras och vad som méste forindras.

6.4.3. Den dialektiska behandlingen

Behandlingen inom DBT kan delas upp i fyra faser. Behandlingen kan betona
de olika faserna i olika hog grad, beroende pa hur den aktuella patientens behov
forstds. Faserna dr: 1. att minska sjilvmordsrisken (och andra terapistdrande
beteenden hos patienten och terapeuten), 2. att hjilpa patienten att kdnna
kinslor, 3. att hjilpa patienten att l6sa levnadsproblem, och 4. att hjilpa
patienten att "uppnd frihet och glidje”.””® Graden av abstraktion ir stigande
och behandlingen 4r progressiv. Sjalvmordsnira patienter borjar i den forsta
fasen, medan patienter utan sidana problem kan fokusera pd senare stadier.
DBT-behandlingen utgir frin en funktionell analys av patientens situation.
Patient och terapeut utfér tillsammans en beteendeanalys av ett pd férhand
bestimt problembeteende. Detta beteende kopplas samman med ett av terapins
sju mal. Dessa dr: 1. att minska patientens sjilvmordsbeteende, 2. att minska
terapistorande beteende, 3. att minska det beteende som stor livskvaliten, 4. att
arbeta med bristande beteendefirdigheter, 5. att arbeta med sjilvaktnings-
problem, 6. att bearbeta det beteende som utgdr reaktioner pa posttraumatisk
stress och 7. att 16sa svarigheter med att uppfylla patientens egna mal.** (Dessa
sju mél behandlas i terapins fyra faser.) Det primira mélet inom DBT ir att
forhindra sjdlvmordsbeteende och terapistérande beteende. Detta prioriteras i
terapin inte dirfor ace det dr orsaken till problembeteendet, utan dirfor att det
ar det mest akuta hotet mot patientens liv och majligheten att fortsitta terapin.
Med hjilp av en beteendeanalys, som dr den viktigaste tekniken som anvinds
inom DBT (och troligtvis inom alla former av KBT), kopplas ett beteende
samman med ett av de sju malen. Att missa bussen till terapin darfér att man

3 Lynch et al. (2007), s. 185.
34 Se Linehan (1993), s. 255 ff.
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inte stillt vickarklockan kan exempelvis tolkas som ett terapistorande beteende.
Att forsoka avsluta terapin dédrfor att man inte tror sig kunna slutféra den kan
tolkas som ett tecken pd svag sjilvaktning. Ett beteende ska analyseras och
kategoriseras inom terapins malhierarki. Sett utifrin mélhierarkin har beteendet
att inte stilla vickarklockan féretride framfor beteendet att vilja avsluta terapin,
trots den till synes omvinda graden av allvar.

Bade patientens egen forstdelse av sin situation och den forstielse som
utarbetas med hjilp av den terapiteoretiska forklaringsmodellen dr beteende-
analyser. Vad som skiljer dem 4t dr att den forra bygger pa forgivettagna
forestillningar om beteendets orsaker och konsekvenser. Den funktionella
beteendeanalysen ir ete sdte ace forindra forstdelsen av beteendet.

En stor del av det terapeutiska arbetet inom DBT bestdr av en
stindig analys av vissa specifika delar av malbeteendet. Ny
information  integreras  fortldpande med den tidigare
informationen i syfte att urskilja ett monster och utforska méjliga
alternativa beteendeldsningar pd de problemhindelser som ir ofta
aterkommande.

Varfor s3 tydligt betona detaljerade bedémningar av enskilda
episoder? Dirfor att terapeuten inte litar pa patientens "naturliga”
formaga att minnas, analysera, vilja viktiga antecedenter och
konsekvenser samt syntetisera information fran ett flertal olika
tillfillen i sitt liv. Terapeuten tar med andra ord inte for givet att
patienten  pdborjar  terapin  med goda firdigheter i
beteendeanalys.?

Beteendeanalysen producerar kunskap om en viss kinsla, tanke eller handling.
Inom ACT, MKT och DBT ses patientens initiala eller intuitiva beteendeanalys
— grundad i erfarenheten — som ett mojligt amne for den funktionella beteende-
analysen. Patientens dysfunktionella beteendeanalys (och de efterfdljande
strategierna) r ett problembeteende som en effektiv och funktionell beteende-
analys ska forklara. De tre terapimodellerna betonar den roll som patientens
forhallande till sina kinslor, tankar och handlingar spelar i uppritthéllandet av
det psykiska lidandet. Patientens forindringsstrategier (sjilvskada, drogmissbruk

%% Ibid., s. 258.
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med mera) ir strategier som har utvecklats pa grundval av en felaktig
beteendeanalys. ACT, MKT och DBT erbjuder istillet funktionella forklarings-
modeller, som gor det mojligt att analysera patientens situation pd ett mer
effektivc  och 4ndamélsenligt sitt. Hur dessa forklaringsmodeller ir
strukturerade har varit dmnet for kapitlet. Terapin och vardagskunskapen har
samma motiv: Att férklara och hitta en vdg ur det psykiska lidandet. Men
forestillningen om hur man ska gé till viga for att uppnd detta bygger pd tva
diametralt olika tolkningar av patientens situation di de utgdr frin olika
problematiker, en vetenskaplig och en ideologisk. De olika terapimodellerna
skiljer sig at sinsemellan, men de har en viktig gemensam nimnare i den
vetenskapliga problematiken.

0.5. Den tredje generationens problematik

Vad innebir det att vetenskapliga forklaringar ska integreras i det terapeutiska
arbetet? Uppmaningen till psykologer och terapeuter att striva efter en sidan
integration ifrigasitts sillan.**® Men hur sker det i det kliniska arbetet?
Terapeuten Nancy Murdock menar att integrationen kan ske pd tva sitt. For
det forsta genom att man upprepar empiriske validerade bebandlingsformer, och
for det andra genom att man applicerar vetenskapliga reorier.””” Risken med att
upprepa empiriskt validerade behandlingar dr enligt Murdock att terapeuten
inte kan vara siker pd att samma omstindigheter giller for den validerade
behandlingens patienter som for den egna patienten. Att strike folja en
manualiserad terapi kritiseras inom bade ACT och DBT, och terapeuter
rekommenderas att frimst folja de principer och teorier som terapin bygger pa.
(Det faktum ate MKT inte lika aktive kritiserar manualfoljande kan s vitt jag

336 Se exempelvis Nancy L. Murdock (2006), "On Science-Practice integration in everyday life: A plea for
theory”, i The Counseling Practice (34:4), s. 548-569, som refererar till K. Chwalisz, (2003), "Evidence-based
practice: A framework for twenty-first-century scientist-practitioner training”, i The Counseling Psychologist
(31:5) 497-528, C. ]. Gelso och B. Fretz, (2001), Counseling psychology och P. P. Heppner et al. (1992), "A
proposal to integrate science and practice in counseling psychology”, i The Counseling Psychologist (20:1), s.
107-122.

37 Murdock (2006), s. 548.
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forstar inte tolkas som en starkare tilltro till manualens formaga att ticka in alla
situationer som kan uppstd i terapin.) En teori dr en forklaringsmodell, ett sitt
att forklara varfor och hur nigot sker. Teorin bér vigleda behandlingen.

ACT:s, MKkT:s och DBT:s integration av vetenskapliga teorier sker nir
terapin forklarar patientens kinslor, tankar och handlingar funktionellt och med
hjilp av tekniker intervenerar i beteendets funktion. De funktionella
beskrivningarna (exempelvis att tankar dr den relationella inramningen av en
hindelse, att depression ir en effekt av ickefungerande strategier for att hantera
oro och att dngest ar ett resultat av dysreglerade emotionella system) mojliggors
av de forklaringsmodeller som terapiteorin bestar av.

Vetenskapliga begrepp och modeller forutsitter att det gir att identifiera
regelbundenheter i kinslor, tankar och handlingar. Kognitiva och beteende-
missiga konstanter (det mest grundliggande exemplet ir att respons foljer pa
stimulus) 4r forutsiteningen for atc en kognitiv och/eller beteendeterapeutisk
praktik ska kunna kallas vetenskaplig. Det partikuldra spelar en betydande roll
for patientens sjilvforstielse, men for den funktionella forklaringen 4r de
allminna principerna det enda egentliga kunskapsobjektet.

En vetenskapligt grundad terapi forutsitter atc de modeller, instrument och
tekniker som anvinds har konstruerats och forklarats inom det egna filtet. En
terapeutisk praktik (bade komstruktionen av terapiteorin och den terapeutiska
tillimpningen) ir vetenskaplig om den uppfyller de kriterier som stillts upp for
det epistemologiska brottet med vardagsforklaringar. Men i terapins fall kan
epitetet vetenskaplighet problematiseras. Modell- och instrumentanvindning i
terapin brottas med vissa forsvirande omstindigheter. I en annan kontext har
filosofen Kjetil Rommetveit varnat for de risker som uppstir vid tillimpningen
av laboratoriets tekniska objekt i en klinisk, medicinsk kontext.

[...] ndr tekniska eller teknomedicinska objeke forflyteas till andra
kontexter kan de férvintas uppvisa minga eller alla de egenskaper
som de hade i den experimentella kontext de uppkom i. Det ir
allt annat som har dndrats: nir genen flyttas frin genomcentret
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till kliniken trider genen in i en ny omgivning och klinikerns eller
38

patientens regler dr inte desamma som molekylirgenetikerns.’
Detta skifte i “regler” kan hir till stor del tillskrivas praktikernas olika mal.
Laboratoriearbetets mal ir forutsigelse, medan terapin stravar efter att paverka
patientens situation. Ménga av de terapiteoretiska forklaringsmodellerna
utvecklas for atc forussiga vilka fenomen som leder till et visst resultat (under
vissa givna omstindigheter). Men i terapin ir den avgorande frigan huruvida
modellen ger terapeuten och patienten en inblick i (och férméga att intervenera
i) de processer som leder fram till terapeutiskt relevanta férindringar. Med risk
for att allefor mycket forenkla en komplex situation ar det viktigare i den
terapeutiska kontexten att kunna forebygga forsvagad sjilvreglering hos
patienten, dn att kunna férutsiga under vilka forutsittningar sjélvregleringen
kan minska. P4 ett kunskapsteoretiskt plan ska skillnaden uppfattas si att
terapin  organiseras  utifrin instrumentella snarare 4n  vetenskapliga
sanningskriterier. Vad ett sidant skifte innebdr kommer att diskuteras i
samband med nista kapitels analys av de instrument och tekniker som anvinds
i terapin.

Jag menar att terapin fungerar som en ideologikritik pd sa vis att den synliggor
ideologins existens och nédvindighet samt forklarar dess interna mekanismer
(hur beteenden, forestillningar och erfarenheter skapas) genom begrepp som
himtas frin den kognitiva vetenskapen och beteendevetenskapen. Jag har visat
hur ACT, MKT och DBT bygger pia en vetenskaplig problematik om
minniskans fungerande. Terapins ideologikritiska funktion ska ses som en
passiv egenskap sitillvida att den ar ett resultat av att terapin bygger pd en
vetenskaplig problematik. De funktionella modellerna ir ett alternativ till de
ideologiska forestillningarna om psykiske lidande och normalitet. Men jag
menar att de samtidige kan fungera ideologiskt nir de tillimpas i en specifik
kontext. Risken bestdr av de funktionella forklaringarnas ofrankomliga nirhet
till minniskors vardag och av minniskors forestillningar om sig sjilva (alldeles
oavsett de analyserade terapimodellernas kritik av mekanistiska och

8 Kjetil Rommetveit (2008), "Towards a hermeneutic of technomedical objects”, i Theoretical Medicine and
Bioethics (29:2),s. 112.
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mentalistiska forklaringsmodeller). Frigan hur en specifik terapi ska forstas i
forhallande till begreppsparet vetenskap — ideologi dr empirisk och kan inte
besvaras pa forhand. Dirmed ir det inte mojligt att en ging for alla sla fast om
den tredje generationens terapier dr “sanna” eller “falska”. Att utreda var ACT,
MKT och DBT ska placeras efter en sidan demarkationslinje har inte heller
varit syftet med detta kapitel. Syftet har varit att analysera terapins
forutsittningar och begrinsningar. Detta har gjorts genom en diskussion av
terapins kopplingar till vetenskaplig och vardaglig kunskap och dess sitt att
jamka och kontrastera dessa kunskapsformer.
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Kapitel 7. Konstruktionen av

kunskapsobjektet

Man kan se den historiska personen Buddha bland annat som en
vetenskapsman och likare som inte hade nigra andra instrument
in sitt medvetande, sin kropp och sina erfarenheter, men som

med dessa mycket basala verktyg 4ndd lyckades undersika

lidandet och den minskliga existensen pa djupet.’?

I det forra kapitlet analyserades hur den terapeutiska kunskapens legitimitet
forutsitter att kinslor, tankar och handlingar ordnas i funktionella modeller.
Modellen — det terapiteoretiska kunskapsobjektet — beskriver beteendets interna
struktur for ace forklara psykiske lidande. Erfarenheten utgdr en andra
forklaring, men dr ingen garant for sann kunskap. Jag menar att det finns
ytterligare ett sitt att producera kunskap om beteendets orsaker och effekter,
namligen det som bestir av de instrument och tekniker som anvinds i terapin.
Det finns dirfor tre sitt att inhimta kunskap i terapin: erfarenbeten, den
funktionella modellen samt terapins tekniker. De tre metoderna har olika forut-
sittningar och konsekvenser. Utifrdn ett funktionellt perspektiv finns det inget i
erfarenheten av psykiske lidande som avsldjar hur det ska lindras. Det finns 4
andra sidan inget i den funktionella analysen som kan avgéra om ett visst
beteende ar ett tecken pd psykiskt lidande, eftersom allt beteende beskrivs som
en funktion av sin kontext. De tekniker som anvinds i terapin fyller den lucka

3 John Kabat-Zinn (2003), "Mindfulness-Based Interventions in Context: Past, Present, and Future”, i
Clinical Psychology: Science and Practice (10:2), s. 145.

191



som uppstir mellan mojligheten att definiera nigot som sant eller falskt och
mojligheten att definiera nigot som psykiske lidande eller hélsa. Samtliga tre
tillvigagdngssitt ir nddvdndiga medel fér kunskapsproduktion. Féreliggande
kapitel analyserar forhallandet mellan de olika kunskapsformerna och de
implikationer de har for terapin.

Vad innebidr det att tala om tekniker i terapin? Att beskriva terapin som en
tillimpning av tekniker 4r att framhélla den terapeutiska interventionen som en
praktik. 1 det forra kapitlet presenterades skillnaden mellan den funktionellt
definierade modellen (kinslor, tankar och handlingar forklarade pa subperson-
nivd) och erfarenhetens objekt (kdnslor, tankar och handlingar sidana de
upplevs och forstds pd personnivéd). Jag har visat hur terapiteorin bryter med
erfarenheten och vardagsforstaelsen. Men brottet 4r inte en tillricklig
beskrivning av terapin: Om de forklaringsmodeller som anvinds i terapin
fjarmar sig frin patientens forstdelse, hur nirmar man sig da patientens sitt att
kidnna, tinka och handla igen utan att upphiva brottets positiva konsekvenser
for kunskapsproduktionen? Jag menar att terapiteorins kunskapsobjekt (den
funktionella forklaringsmodellen) materialiserar sig — blir majlig arr tillimpa pa
patientens situation — med hjilp av de tekniker som anvinds i terapin. Dessa
tekniker utvecklas och forklaras i vetenskapliga experiment och utvirderingar,
men anvinds for att intervenera i erfarenheten av psykiskt lidande.

Aven om det epistemologiska brottet innebir att det vetenskapliga och det
ideologiska skiljs frin varandra, finns det fortfarande en relation mellan terapins
kunskapsobjekt och erfarenheten. Jag har tidigare diskuterat hur denna relation
uppstar i tvd olika moten. For det forsta i rerapiteorin. Sprik, tankar och si
vidare — erfarenhetens innehall — forklaras utifrin deras funktion i psykiskt
lidande. Métet innebir inte ndgon konflikt om forklaringsforetride, dd de olika
kunskapsformerna antas ha sitt tillimpningsomrdde pa diametralt olika nivier
(personnivin och subpersonnivin). For det andra sker det ett méte 7 der
praktiska terapeutiska arbetet i och utanfor terapisessionen. Detta andra méte
innebir en storre risk for konflikt mellan olika sdtc att forklara patientens
situation. Detta kapitel syftar till att analysera hur tillimpningen av tekniker
utgdr bade ett site att losa dessa konflikter och en metod fér att 6verbrygga det
avstind som uppstir mellan vetenskaplig kunskap och erfarenheten.

Hir dr det vikegt att pdminna lisaren om att distinktionen mellan der
vetenskapliga och det vardagliga ir min distinktion. Den ir ett filosofiskt i
motsats till vetenskapligt objekt. Den demarkationsprocess” som distinktionen
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beskriver ar ett sitt att skilja ett vetenskapligt falt bestiende av det sanna (och
som dirmed dven rymmer det falska) fran ett filt styrt av pragmatiska principer
(och dirmed inte virderat utifrin vad som #r sant eller falskt, utan av en
handlings konsekvenser). Skillnaden kan beskrivas som den mellan ett
fenomens funktion och dess fungerande. Vad ir ett fenomens funktion och
vilken inverkan har det pa patientens forsok att leva ett fungerande liv? En
funktion definieras i det subpersonella ramverk som den vetenskapliga
problematiken utgér, medan ett fenomens konsekvenser forklaras med
pragmatiska principer pd personniva.

Jag gor en analytisk uppdelning mellan visualisering, materialisering och
hantering som tre syften med tillimpningen av instrument och tekniker. Det ir
en uppdelning som kommer att tjina som &vergripande struktur i kapitlet.**
Det forsta avsnittet — “Visualiseringen av kinslor, tankar och handlingar” —
analyserar hur subpersonella fenomen har askadliggjorts med hjilp av
visualiseringar. Vid en forsta anblick kan det kanske verka som en obetydlig
friga. Men mojligheten att intervenera i en viss kinsla, tanke eller handling
bestims av hur den presenteras for patienten. Det sitt pd vilket kunskaps-
objektet synliggors ("ritas upp”) paverkar mojligheten att arbeta med det. En
funkdionell forklaring kan synliggoras pa olika sitt, beroende pa avsikten med
visualiseringen. Ett enkelt exempel dr diagrammet, som fungerar utmirke for att
belysa hur ett beteende férindras 6ver tid, men som inte kan synliggora
beteendets forutsittningar och konsekvenser. Ett beteende visualiserat i ett
diagram blir ett forinderligt fenomen, men forindringarnas regelbundenhet ir
ett attribut hos vigrorelsen, och kan inte forklaras av beteendets relation till dess
kontext. Hur péaverkar sittet att mita och visualisera ett fenomen forstielsen av
det? En fréga som stills i analysen av visualiseringsmetoder 4r huruvida de bilder
som skapas dr visualiseringar av kunskapsobjektet, eller om de snarare ir
instrumentella artefakrer. En instrumentell artefake dr en produke av de
instrument som anvinds (exempelvis de ljusreflexer som uppstir i kameror,
teleskop och speglar). Ar de bilder (faktiska och abstrakta) som skapas i

anvindningen av de terapeutiska instrumenten och teknikerna fakriska

9 Med denna tredelning kan dven terapins formaga att intervenera operationaliseras som en process i tre
delar: att visualisera, materialisera och hantera det psykiska lidandet i terapin.
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visualiseringar av terapins kunskapsobjekt? Eller ska de forstds som
instrumentella artefakter, vad Althusser kallar “ideologiska spegeleffekter”?

I det andra avsnittet, "Materialiseringen av kinslor, tankar och handlingar”,
utreder jag hur subpersonella fenomen identifieras med hjilp av instrument och
tekniker i de tre terapimodellerna. Vilka fenomen ir terapeutiskt intressanta,
hur ordnas de funktionellt och hur materialiserar de sig med hjilp av olika
terapeutiska  instrument? Jag kommer att betona i aspekter av
materialiseringen: Den frsta illustreras med tva instrument som anvinds for att
mita medveten ndrvaro. Mitningen dr beroende av att den medvetna nirvaron
kan beskrivas som egenskaper hos individen. Syftet r att analysera hur dessa
instrument tillimpas i terapin och hur de anvinds for att framstilla medveten
nirvaro som ett funktionellt alternativ till patientens tidigare strategier for att
hantera psykiskt lidande. Det andra amnet f6r avsnittet dr beteendeanalysen. Jag
visar hur beteendeanalysen introduceras som en alternativ beskrivning av
patientens situation. I avsnittet “Hanteringen av kinslor, tankar och
handlingar” diskuteras ett urval av de tekniker som anvinds — bade av
terapeuten i relation till patienten och av patienten sjilv — for att hantera
(synonymer i terapilitteraturen ar “relatera till”, “kontrollera” och “influera”)
psykiske lidande. Bland de tekniker som analyseras intar medveten nirvaro en
sarstillning, di den pd manga sitt ir representativ for den tredje generationens
terapier. Ytterligare ett skil till att medveten nirvaro kommer att fi stort
utrymme i analysen 4r att den terapiteoretiska forskningen har rikeat in sig pa
att funktionellt forklara vad som en ging var en rent andlig teknik. Darfor dr
detta ett bra exempel pa vad det epistemologiska brottet innebar for terapin och
terapiutvecklingen.

’[1] terapin”, skriver Hayes, "ir diskursen rent pragmatisk och allt som
uppfyller terapins mil — dven det som ir vetenskapligt ’felaktigt’ eller
inkompatibelt frin en tidpunke till en annan — ir pragmatiskt sant”.**! Ett
sidant péstdende ir pa sitt och vis kontraintuitivt: enbart de metoder som
bygger pd sanna antaganden borde kunna uppfylla terapins mal. Men man bér
skilja mellan ett pragmatiskt sanningsbegrepp (det vars konsekvenser fungerar ir
sant i just den kontexten) och ett vetenskapligt sanningsbegrepp (sanning ir en
effekt av kunskapens produktionsprocess). Jag menar att det uppstir en

341 Hayes (1999), s. 82.
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mojlighet att dverbrygga sanningsbegreppens olika forutsiteningar nir tekniker
anvinds for att intervenera i det psykiska lidandet. Detta ir vare sig nodvindigt
eller majligt om forklaringsmodellen inte brutit med patientens erfarenhets-
baserade forstéelse av sina problem. I sa fall finns ingen verklig skillnad mellan
den vetenskapliga och den vardagliga kunskapen.***

Jag menar att det finns tvd problem med begreppet om det pragmatiskt sanna.
For det forsta dr det en efterhandskonstruktion. Forst sedan en viss intervention
skett kan man veta om den uppfyllt terapins mélhierarki. Ingen behandling kan
fungera innan den utforts (dess antaganden kan diremot vara vetenskapligt
sanna fore utférandet). Att nagot visat sig fungera tidigare 4r inte ett bevis for
att det kommer att fungera i framtiden. For det andra 4dr det pragmatiskt sanna
preanalytiskt: “vetenskapligt felaktiga” (men pragmatiskt sanna) metoder ir
sddana metoder som inte forklarats vetenskapligt. P4 samma sitt som samtal om
fotboll, tillbedjan eller tillimpningen av kedjeanalys kan férklaras som
exponering, distraktion och si vidare (se kapitel 3) kan sidana ovetenskapliga
terapier forklaras funktionellt. En “falsk” men fungerande terapi kan analyseras
som en intervention i funktionellt definierade relationer, oberoende av hur
terapin sjilv forstdr sin verkan.*?® Utifrin ett sidant perspektiv ir det
pragmatiskt sanna ndgot dnnu inte kartlagt. Diremot loper den vetenskap som
inte kan forklara varfor en pragmatiskt sann metod fungerar (en vetenskap som
inte kan intervenera i och producera sanning om det egna objektet) risken att

bytas ut mot nya alternativ. Denna sistnimnda poing gor dven Hayes:

Langa perioder av normalvetenskap forekommer nir anhingarna
kan utfora intressant arbete, nir det finns beléningar for arbetet
och nir den organisatoriska berittelsen upplevs som
sammanhingande och progressiv. [...] Till slut forindras saker
och ting. Anomalier uppstir som underminerar det férhirskande
paradigmet. Belonings- och stodsystem forindras, och vissa
forskningstraditioner blir allt mindre fruktbara. Unga forskare

%2 Detta innebir att endast de terapier som utgdr fran funktionellt definierade principer miste forlita sig pa
operationaliserade instrument och tekniker.

3 Bt exempel 4r EMDR, vars positiva resultat kan hirledas dll terapins funktion som exponering for
traumatiska erfarenheter i en trygg miljo. En sidan forklaring av EMDR ignorerar de processer som enligt
foresprikare for EMDR ir terapeutiskt verksamma (8gonrdrelserna och olika neurologiska korrelat).

195



kommer in i filtet utan att vara bundna dll de grundliggande
antaganden som tidigare varit sjilvklara. [...] Av detta f5ljer att
man vigar stilla nya frigor och att nya metoder och principer
utvecklas. >

Den filosofiska distinktionen mellan det vetenskapliga och det vardagliga gor det
mojligt att analysera terapin med hinsyn till hur kunskap tillimpas och hur nya
fenomen forklaras med hjilp av kunskapen. Ett exempel pé en ny, pragmatiske
sann intervention som kommer att beskrivas senare i kapitlet ir medveten
nirvaro. Olika sinsemellan motstridiga forklaringar till medveten nédrvaro har
lagts fram. Arbetet med att beskriva medveten nirvaro har som insats att kunna
visa vad som sker i den lyckade acceptansbaserade terapin. Forklaringsprojekten
har som mal att identifiera vad som betraktas som en allminminsklig forméiga
att forhalla sig till de egna kinslorna, tankarna och handlingarna pd ett

fungerande site.

7.1. Visualiseringen av kinslor, tankar och handlingar

I detta avsnitt kommer jag att diskutera hur ACT, MKT och DBT beskriver
den svardtkomliga relationen mellan beteende och kontext fér patienten. Den
tidiga psykologin skiljde mellan vetenskapliga objekt — sidana som vetenskapen
kunde studera — och icke-vetenskapliga objekt — sidana som var otillgingliga for
vetenskapen. Den privata upplevelsen, exempelvis kinslor, sinnesintryck och
erfarenheter, uppfattades som otillginglig for vetenskaplig observation och
avskrevs ddrfor som limpligt kunskapsobjeke for den gryende vetenskapen. Vad

%44 Steven C. Hayes (2004), "Acceptance and Commitment Therapy and the New Behavior Therapies:
Mindfulness, Acceptance and Relationship”, 1 Mindfilness and Acceptance: Expanding the Cognitive-Behavioral
Tradition, s. 3—4. Mirk den kuhnska undertonen i citatet, som dolts under de beteendevetenskapliga
begreppen.

35 Man menar att olika varianter av medveten nirvaro har beskrivits i de stora religivsa traditionerna (islam,
judendom och kristendomen), i "naturfolks” religitsa riter samt i den buddistiska traditionen. Till och med i
Thoreaus Walden har tankar om medveten nirvaro upptickts (se Jon Kabat-Zinns (1995/2005) Vart du in
gir dr du dir). Formagan att vara medvetet nirvarande dr svar att utnyttja, men verkar samtidigt vara
allestides nirvarande. Medveten nirvaro och den forstielse av forhallandet mellan minniska och verklighet
som den anses utgd frin kan siigas vara en perenn filosofi.
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som var otillgingligt for vetenskaparen var otillgingligt for vetenskapen. Trots
ett sidant till synes definitivt avstindstagande har psykologin sedan linge varit
en vetenskap om “privata hindelser”. Men man har nirmat sig privata
hindelser pd avstind. Man kan peka pd ett allmint tllvigagingssice for ace
objektivt studera kinslor och tankar utan att vara tvungen att forlita sig pa det
som anses forbehallet den subjektiva upplevelsen. Man har tagit en omvig via
mitbara fenomen i form av fysiologiska processer, exempelvis blodtryck, puls
och hormonmingder, som har tjdnat som substitut for de subjektiva
kinslorna.**® Frin studiet av mitbara forindringar i kroppen har forskaren
hirlett emotionella tillstind. Forhojt blodtryck har exempelvis setts som ett
tecken pa okade aggressiva kinslor. 1 ytterlighetsfallet har de fysiologiska
processerna ersatt de upplevda kinslorna: att vara arg dr ate ha forhdjd puls,
spinda muskler och si vidare. En sidan mekanistisk ideologisk forstielse av
kinslor reducerar begrepp pd personnivd till fysiologiska begrepp. Dess
vitalistiska motsvarighet bestir av den psykologi som begrinsar sig tll det
empiriska studiet av subjektivt upplevda kinslor. Dessa tvd ideologiska
forklaringsmodeller, den ena mekanistisk och den andra vitalistisk, har under
psykologins historia varit dominerande i forstdelsen av privata hindelser. En
viktig skillnad mellan den tidiga psykologin och den moderna terapin 4r vem
som har rollen som undersékare och vem som blir underséke. Forhéllandet
mellan forskare och férs6ksperson ir inte detsamma som férhillandet mellan
terapeut och patient. Men i stora drag féljer problemet samma logik: Mellan
aktoren och objektet finns det et hinder. Tidigare bestod det av
forsokspersonen (logndetektorn ar ett av fa fortfarande anvinda instrument som
forsoker kringgd individen), men nu ir det istillet de epistemologiska och
metodologiska svéirigheterna att funktionellt beskriva kinslor, tankar och
handlingar. Jag har redan nimnt att den tredje generationens terapier anser sig
kunna observera interna hindelser direkt, utan nigra omvigar. Men hur menar
man att detta blivit det mojligt?

346 Se exempelvis Otniel Dror (2001), “Techniques of the Brain and the Paradox of Emotions, 1880-1930”, i
Science in Context (14:4), s. 643—-660.
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7.1.1. Kinslor som beteende: En visualisering av det psykiska och
dess kontext

Den beteendevetenskaplign 15sningen pd problemet med att studera kinslor,
tankar och handlingar skiljer sig pa nira nog alla punkter frin det tidiga studiet
av kinslor. Beteendevetenskapens sitt att forklara privata hindelser och interna
fenomen (genom studiet av deras interna strukeur) har redan diskuterats, men
en kort uppfriskning av minnet kan behévas:

Alla mentala processer dr, som Skinner [...] framholl, metaforer
for potentiellt observerbara, empiriskt verkliga hindelser och helt
enkelt ett bekvime sict ate tala om dessa. Att indoeuropeiska

sprak gor det mojligt for oss att tala om tankar, scheman med
47

mera, innebir inte att tankar, scheman med mera existerar.’?
Talet om psykiska eller mentala processer ir vardagliga abstraktioner av psykiska
och mentala processer, medan psykologiska mekanismer och principer ir
funktionella  generaliseringar av desamma. Utifrin det beteendeteoretiska
perspektivet ar varken verbala eller fysiologiska processer relevanta substitut for
kinslor. Den individ som tillskriver sig sjilv eller andra en kénsla har inte
tillgdng till det som finns ddr “under ytan”, utan uppvisar bara dnnu ett
beteende. Beteendet idr inte likeydigt med de mekanismer som producerar
kinslor: beteendet tar inte ver blodtryckets, pulsens eller hormonernas roll som
kinslornas orsaker. Liksom andra beteenden beskrivs kinslor, tankar och
handlingar som effekter av de kontextuella processer som beteendeanalysen
identifierar. Psykologins och terapins objekt dr inte desamma som sprakets (eller
vardagens). Att det dr mojligt, ja nodvindigt, ate tala om intentioner bakom
minniskors handlingar gér inte detta till ett vetenskapligt relevant sitt ate
forklara beteende. (Didremot kan denna mojlighet/nédvindighet vara ete
intressant fenomen att forklara.) Den kontext som i det tidiga fysiologiska
studiet av kinslor anvdndes for att producera kidnslor kan i det beteende-
vetenskapliga studiet av kinslor, tankar och handlingar sigas genomgi en

7 Christina Lee (1990), ”Theoretical weakness: Fundamental flaws in cognitive-behavioral theories are more
than a problem of probability”, i Journal of Behavioral & Experimental Psychiatry (21:2), s. 144. Hennes kritik
beskriver den kognitiva psykologins objekt som sociala ting.
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forandring frin en zeknik for att producera kunskap tll etc kunskapsobjeks i sig
sjalv. Om den experimentellt genererade kinslan definierades som ahistorisk och
icke-situerad, uppmirksammar beteendeanalysen beteendets  kontextuella
ursprung  (exempelvis experimentet). Kontexten genererar beteendet och
relationen dem emellan ar det egentliga studieobjektet. Kinslan, och det subjekt
som kan sigas bira upp den, ir en effekt av kontexten. Det ir terapiteorins
uppgift att forklara hur sidana effekter uppstir. Vad som visualiseras i den
beteendevetenskapliga analysen dr det system av (teoretiskt, vetenskapligt och
experimentellt definierade) funktioner och regelbundenheter som ett visst beteende
(Cexternt” eller “internt”) dr en effekt av: kinslans funktion bestir av relationen
mellan beteendet och kontexten, inte enbart individens respons.

7.1.2. Exempel pa visualiseringar av beteende

Den viktigaste formen av visualisering sker i samtalet mellan terapeut och
patient. Beskrivningen av hur exempelvis en beteendekedja ser ut sker oftast
verbalt och i samarbete med patienten. Hindelsens bestindsdelar identifieras
och beskrivs funktionellt. Som pedagogiske verktyg kan kedjeanalysen dven
visualiseras mer direkt s& hir:

Sarbarhet utlosande hiindelse Id 1&111‘ problembeteendet  konsekvenser

Figur 4: Visualisering av en beteendeanalys frin ett DBT-
348

perspektiv (frin Kalmar landstings hemsida).

Denna illustration ir inte ndgot allmdnt verktyg i beteendeanalysen, men
poingen ir den logik som den iskadliggér. Nir kedjan presenteras — nir
patientens sirbarhet knyts till en viss utlésande hindelse, nir man visar hur

% Fran Kalmars landstings hemsida. Informationen pi hemsidan ir oklar angiende vem som utformat
figuren.
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detta samband formedlas av olika linkar och resulterar i ett wvisst
problembeteende och nidr man visar pa den hittillsvarande kedjans konsekvenser
— binds biologiska, historiska, sociala och psykologiska fenomen samman till
just en beteendekedja. Det handlar inte om en orsakskedja utan om en synzaktisk
kedja. Trots sitt utseende kan den inte jimforas med en rad av dominobrickor,
ddr den forsta brickans fall orsakar den andra brickans fall och si vidare. Det
handlar i stillet om relationer mellan hindelser som funktionellt kan definieras
som varandras effekter. Den utlosande hindelsen ir utlésande pa grund av
sarbarheten och det problembeteende som “utldses” orsakas inte av sirbarheten.
Det syntaktiska férhillandet mellan delarna ir ett resultat av den funktions-
analys som gors av terapeut och patient. Den kunskapsteoretiska relationen
mellan enheterna — “effekten” — kan i sin tur sigas vara en effekt av modellens
forklarande syfte: Modellen som utgangspunkt och verktyg for intervention gor
det maojligt att koppla fenomen till varandra, att skapa sammanhang i och
forstielse for en patients situation.

I visualiseringen av den abstrakta modellen finns det en inneboende risk for
att de funktionellt definierade relationerna reduceras till en viss topografi, att ett
visst specifikt ”problembeteende” (exempelvis ett sjilvskadebeteende) forklaras
som en effekt av en viss specifik "utlosande hindelse” (exempelvis en panik-
dngestattack). De funktionella relationer som identifieras i modellen
manifesterar sig i patientens vardag som just ofrinkomliga relationer mellan
orsak och verkan. Visualiseringen riskerar att éverfora den abstrakta modellens
egenskaper till den konkreta situationen. I modellen 6ver hindelsekedjan kan
inget annat 4n problembeteende folja pd den utlésande hindelsen, men
verkligheten har inte en sidan “genomskinlighet”. De relationer mellan
abstrakta begrepp som beskrivs av modellen férs 6ver till en vardaglig kontext.
Relationerna mellan antecedenter, beteenden och konsekvenser ir desamma;
det dr den konkreta situation som modellen tillimpas pd som skiljer sig frin den
vetenskapliga diskursen. Modellen och vardagen utgdr tvad diametralt olika
kontexter for den syntaktiska forklaringen.

Forflyttningen riskerar leda till att de funktionella, syntaktiska relationerna
omvandlas till mekaniska, kausala relationer. Om en patient med diagnosen
PTSD tillsammans med sin terapeut utfor en beteendeanalys av ett sjilvskade-
beteende kan traumat och minnet av traumat ses som en ursprunglig "orsak” till
patientens problem. Men om exempelvis ett dodsfall i patientens familj utldser
en period med panikingest och sjilvskadehandlingar (dédsfallet 4r dd linken
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“utldsande hindelse”) ska inte relationen mellan de konkreta linkarna beskrivas
i orsakstermer: traumat orsakar inte ndgot dédsfall, patientens reaktion pa
dodsfallet 4r inte nodvindigtvis panikdngest, som i sin tur inte maste leda till
sjilvskadehandlingar. I en vardaglig tolkning av situationen kan hindelse-
torloppet beskrivas med sidan ofrinkomlighet, men den funktionella beteende-
analysen bor uppmirksamma hela kontexten och férklara delarnas funktion
med hinsyn till helheten. I patientens forstaelse av sin situation dr méjligheten
att se ett samband mellan hindelser ett viktigt terapeutiskt framsteg. Patienten
har kanske tidigare sett delarna i hiandelsekedjan som direkta resultat av
varandra, men den funktionella analysens uppgift dr att bryta upp de
(relationella) ramar som erfarenheten och kulturella forklaringar stiller upp.
Den funktionella beteendeanalysen beskriver den ickefungerande beteende-
analysen i dess kontext: patientens forstielse analyseras i dess kontext (med
hinsyn dll dédsfallet, traumat och si vidare). Den vetenskapliga kunskapen
riskerar att fungera ideologiskt nir attribut hos de funktionella begreppen
tillskrivs vardagens hindelser (eller nir vardagshindelsens attribut tillskrivs de
funktionella begreppen).

I linje med mina tidigare resonemang menar jag att der ideologiska inte
handlar om att en viss relation mellan fenomen skulle vara falsk eller osann (att
det exempelvis inte finns ett samband mellan en panikingestattack och ett
sjilvskadebeteende), utan om hur vetenskapliga begrepp anvinds i terapin och
terapiutvecklingen. En funktionell beteendeanalys — till exempel i form av
visualisering av den aktuella situationen i patientens liv — ir ett anvindbart
verktyg i konstruktionen av en terapiteoretisk beskrivning av en situation for
patienten och terapeuten. Men den riskerar samtidigt bli ett normativt element.
Attribut som dr centrala for en korrekt tillimpning av de funktionella
begreppen (den kontextuella relationens syntax) resulterar i en mekanistisk
ideologi nir de dverfors till erfarenheten (den subjektiva semantiska forstielsen)

av psykiskt lidande.
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7.2. Materialiseringen av kinslor, tankar och

handlingar

Med materialisering avser jag de sitt pd vilka funktionellt definierade kinslor,
tankar och handlingar blir dll ett potentiellt omride fér intervention.
Beteendeanalysen anvidnds vanligen for att astadkomma ett funktionelle
forhallningssite till patientens situation. Andra tillvigagingssitt (frimst inom
DBT) ir de skattningsskalor och veckokort som patienten fyller i kontinuerligt
under terapin. Terapisessionen tar fasta pd de problem som ir mest akuta enligt
sjalvskattningsinscrumenten (men dven de som terapeuten ser sig foranledd att
ta upp, oberoende av om de utmirker sig i veckokortet). Dessa olika former av
informationsinhimtning ligger till grund f6r den beteendeanalys som terapeut
och patient gér tillsammans.

Ytterligare en roll som psykologins och terapins instrument spelar ar atc de
kontrollerar si att en viss teknik fungerar. Utvecklingen av och begrepps-
bildningen kring medveten nirvaro har inneburit ett intresse for hur de tekniker
som anvints i andliga och terapeutiska sammanhang kan fungera terapeutiske.
Vad innebir det att vara medvetet nirvarande och vilka konsekvenser har det
for individen? Med hjilp av operationaliseringens funktionella definitioner
(medveten nirvaro som exponering, som avslappning och si vidare) utformas
mitinstrument for att utvirdera hur vil en viss teknik (meditation,
avslappningsdvningar och si vidare) uppfyller syftet med interventionen.*”” Som
ett forsta steg i forklaringen av medveten nidrvaro gors en funktionell
generalisering av vad som frin bérjat varit en andlig teknik. Hur kan man
teoretiskt forklara vad medveten nirvaro dr? Direfter gir man dllbaka dill
teknisk nivd och forsoker forbittra de konkreta teknikerna i linje med sin
teoretiska och funktionella forklaring av medveten nirvaro. Det kontinuerliga
arbetet pendlar mellan funktionella generaliseringar och utformning av

39 Se exempelvis Bishop et al. (2004), "Mindfulness: A Proposed Operational Definition”, i Clinical
Psychology: Science and Practice (11:3), s. 230-241 och Ruth A. Baer (2003), "Mindfulness Training as a
Clinical Intervention: A Conceptual and Empirical Review”, i Clinical Psychology: Science and Practice (10:2),
s. 125-143.
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konkreta tekniker. Det rdr sig om en vetenskaplig bearbetning av ideologiska

begrepp.

7.2.1. Att mita medveten nirvaro

I forra kapitlet visade jag hur utvecklingen av funktionella forklaringar till
psykiske lidande gir till. Operationaliseringen av en funktionell princip,
exempelvis kognitiv defusion, metakognitiva tillstind och medveten nérvaro,
forutsitter att effekterna av en viss tekniktillimpning kan mitas. For att veta
hur en viss teknik fungerar maste man kunna mita dess effekter. Mitningen
kan goras pi tvd site: for det forsta som terapeutens/klinikerns skattning av
teknikens effekter pa patienten ifriga (i vilken grad ett visst symtom uppvisas
fore och efter tillimpningen av tekniken), och for det andra som sjilvskattning.
Vilka effekter upplever patienten att tekniken har? I friga om medveten nirvaro
ar sjilvskattning den vanligaste metoden for att mita en specifik tekniks
effekter. Ett antal procedurer har utvecklats for att analysera sjilvskattningens
resultat utifrin de forklaringsmodeller som anvinds.

Medveten nirvaro dr ett samlingsnamn for ett antal olika dvningar och
forhallningssidtt som uppstatt i ett flertal olika kontexter. For den tredje
generationens terapier har influenserna framfor allt kommit fran de buddistiska
traditionerna. Beskrivningarna av medveten nirvaro ir orikneliga, men har
dndé vissa gemensamma tankegingar. Det handlar om att utféra en handling pa
ett uppmirksamt sitt. Uppmirksamheten ska riktas mot sjilva handlingen, inte
mot dess mal eller resultat. Aven om den stillasittande meditationen blivit den
medvetna nirvarons mest karaktiristiska uttryck, menar ménga att det ir en
hillning som ska atfolja alla vardagens handlingar. Den zenbuddistiske munken
Thich Nhat Hanh, som inspirerat flera av de visterlindska terapeutiskt
inriktade traditionerna, tar diskning som exempel.

Nir man diskar ska man diska, inget annat, vilket betyder att nir
man diskar ska man vara fullkomligt medveten om att man
diskar. Vid forsta anblicken kan detta tyckas en aning dumt.
Varfor ligga en sidan vikt vid en s enkel sak. Men det ir just det
som dr meningen. Detta att jag stdr hir och diskar dessa skalar ir
en outgrundlig verklighet. Jag dr mig sjilv helt och hallet, jag
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foljer min andning, dr medveten om att jag 4r hir, och medveten
om mina tankar och handlingar. D3 riskerar jag inte att tankspritt

kastas hit och dit som en flaska pa havets vigor.’

Att vara medvetet ndrvarande dr att vara delaktig och uppmirksam i den
handling som utfors, hur obetydlig den in anses vara.””' Ett annat sitt att
beskriva den medvetna nirvaron ir att varje handling ska utforas meditativt.
Den stillasittande meditationen gir ut pd att meditera ver den stillasictande
kroppen samt de kinslor och tankar som uppkommer. Att diska 4r att meditera
over att diska, det vill siga att vara uppmirksam pa och nirvarande i
diskningen. Att kdnna en kinsla pa ett medvetet och nirvarande sitc ir att
meditera over kinslan. Meditation brukar betraktas som ett introvert och
avskdrmat tillstind, men hir anvinds begreppet for att beskriva en riktad
uppmirksamhet. Den kan vara introvert om dess objekt 4r ett internt fenomen.
Jag kommer inte att beskriva de andliga definitionerna av medveten nirvaro
mer utforligt 4n jag redan gjort, eftersom terapierna lanar teknikerna frin dessa
traditioner, men inte forklaringarna.

Det finns ett flertal instrument for att mita medveten nirvaro och dess
effekter. Ett av de vanligaste dr Kentucky Inventory of Mindfulness Skills (KIMS),
som utvecklats av psykologen Ruth Baer. Det ir ett formulir som bestdr av
trettionio pastienden, vilka ror olika aspekter av medveten nirvaro. Fem svars-
alternativ ir mojliga: “aldrig eller vildigt sillan sant”, sillan sant”, “sant
ibland”, 7ofta sant” samt “alltid eller mycket ofta sant”. Formuliret avslutas
med frigor som ror respondentens erfarenhet av olika metoder som enligt
konstruktorerna bygger pd principer som kan jimforas med medveten nirvaro.
De forslag som ges ir tai chi, qi gong, hathayoga, vipassanameditation och
transcendental meditation. Tai chi och qi gong ir meditation i rérelse, vipassana-
meditation och transcendental meditation &r stillasittande meditation och
hathayoga bestir av en mingd olika &vningar och tekniker med meditativa

350 Thich Nhat Hanh (1975/2002), Mandeltriidet i din tridgird: Uppmirksambetens under, s. 15.

! Den amerikanske buddisten Shinzen Young jimfor for sin del medveten nirvaro med professionella
idrottares instillning till sin idrott (Shinzen Young (2005), The Science of Enlightenment (ljudbok)). En sidan
beskrivning “amerikaniserar” forstaelsen av medveten nirvaro genom att betona den dkade prestanda som
medveten nirvaro kan resultera i. En professionell idrottare bor vara malinriktad, vilket motsiger tanken om
medveten nirvaro som ett mal i sig sjilv.
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aspekter. De tidsramar som stills upp for hur linge man anvint metoderna ir
“mindre dn sex mdnader”, ”sju ménader till tvd ar”, "tre till fem ar”, "sex till tio
o » o % o o o ..

ar” samt “elva eller fler 4r”. Exempel pé pastdenden ir:

Jag dr bra pa att beskriva mina kinslor i ord.

Jag brukar fundera pid om det som jag upplever stimmer eller
inte.

Jag lagger mirke till ndr min kropp forindras, exempelvis om min
andhidmtning blir lugnare eller snabbare.

Jag kritiserar mig sjilv nir jag har irrationella eller opassande
kinslor.

Jag brukar uppmirksamma ljud, exempelvis klockor som tickar,
faglar som kvittrar och bilar som kor forbi.

Nir jag utfor hushallssysslor, exempelvis diskar, brukar jag
dagdrémma eller tinka p3 andra saker.

Jag dr aktivt uppmirksam pa mina kinslor.
Jag brukar mirka om mitt humér f6rindras.?>

KIMS ir ett flerdimensionellt instrument som miter fyra komponenter i
patientens beteende: att observera, att beskriva, att agera med nirvaro och att
acceptera pd ett icke-domande sitt. De dr relativt sjilvstindiga i forhéllande till
varandra men bildar tillsammans medveten nirvaro som analytisk enhet.
Formagan att observera, att beskriva, att agera nirvarande och att acceptera utan
att déma ir indikatorer pa medveten ndrvaro. Det dr inte sd enkelt att de fyra
aspekterna 4r medveten nirvaro, utan trining i medveten ndrvaro kan hjilpa

%52 Exempel frin Kentucky Inventory of Mindfulness Skills, se Ruth A. Baer, Gregory T. Smith och Kristin B.
Allen (2004), "Assessment of Mindfulness by self-report: The Kentucky Inventory of Mindfulness skills”, i
Assessment (11:3), s. 191-206.
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patienten att lira sig dessa firdigheter.” Frigorna berdr pd olika sitt de fyra
komponenterna (pastienden som handlar om att man &r kritisk mot irrationella
tankar 4r kopplade till firdigheten att acceptera pé ett icke-domande sitt och s
vidare).

Ett annat instrument ir Mindful Attention Awareness Scale (MAAS), som
konstruerats av psykologerna Kirk W. Brown och Richard M. Ryan. Det bestar

av femton pastienden som respondenten ska skatta pd en sexgradig skala (vilken
spanner frin “nistan alltid” dill “nistan aldrig”). Exempel pa frigor ar:

Ibland uppticker jag forst i efterhand att jag haft en viss kinsla.

Jag brukar ta sonder eller tappa saker for att jag idr slarvig,
ouppmirksam eller distri.

Nir jag for forsta gdngen fir hdra nigons namn glommer jag det
nistan direkt.

Jag kan bli sd fokuserad pa ett mal att jag inte funderar 6ver vad
jag gor just nu for att uppna det.

Vad jag gor just nu upptas allefér mycket av funderingar om
framtiden eller det forflutna.

Ibland kan jag smdita utan att vara riktigt medveten om att jag
354
.

gor de
MAAS ir ett endimensionellt instrument som miter medveten nirvaro som
formagan att vara uppmirksam pd pagiende hindelser. Konstruktdrerna
definierar medveten nirvaro som en “subjektiv upplevelse av [...] upp-
mirksamhet och nirvaro i nuet”.? Av ett stort antal pastienden (184) har de

353 Att jag anvinder ordet firdigheter 4r ingen slump. Baer menar sjilv att DBT:s konceptualisering av dessa
fardigheter ligger nirmast KIMS sitt att mita medveten nirvaro (ibid., s. 193).

354 Exempel fran Mindfulness Attention Awareness Scale, se Kirk W. Brown och Richard M. Ryan (2003), *The
benefits of being present: Mindfulness and its role in psychological well-being”, i Journal of Personality and
Social Psychology (84:4), s. 822-848.

% Ibid., s. 825.
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som av olika skil® inte ansetts uppfylla kriterierna valts bort. De femton
pastienden som MAAS bestar av beskriver inte medveten nirvaro utifrin nigot
teoretiskt antagande. MAAS idr ett instrument som utarbetats med hjilp av
statistiska metoder: urvalet av femton frigor har gjorts med hjilp av faktor-
analys (det vill siga med hjilp av statistiska verktyg som identifierar méonster i
skattningen av pastiendena), inte utifrin nagra teoretiska antaganden om vad
medveten nirvaro ir eller ndgon andlig tradition.”

KIMS miter fyra faktorer (formigan att observera, beskriva, agera med
narvaro och acceptera pd ett icke-domande sitt), som tillsammans antas vara ett
miétt pa hur medvetet nirvarande individen dr. MAAS ir istillet utformat for
att mita medveten nirvaro som en subjektiv upplevelse av uppmarksamhet och
ndrvaro.

I en utvirdering av sjilvskattningsinstrumenten identifierar Baer et al. fem
gemensamma faktorer i definitionen av medveten nirvaro hos som de vanligaste
instrumenten (KIMS och MAAS, samt Freiburg Mindfulness Inventory (FMI),
Cognitive and Affective Mindfulness Scale (CAMS) och Mindfulness Questionnaire
(MQ).”*® De gemensamma faktorerna ir: 1. Formagan att inte reagera pd upp-
levelser. (Pastiende som omfattas av faktorn dr exempelvis: “Jag ser pd mina
tankar och kinslor utan atc behdva reagera pia dem.”) 2. Formagan att
observera/notera/utforska de egna upplevelserna/perceptionerna/tankarna/-
kinslorna. (Pistdende som omfattas av faktorn dr exempelvis: ”Jag stannar kvar i
nuet med upplevelser och kinslor dven nir de dr obehagliga eller smirtsamma.)
3. Férméigan att agera med medvetenhet/autopilot/koncentration/icke-
distraktion. (Péstdende som omfattas av faktorn ir exempelvis: ”Jag brukar ta
sonder eller tappa saker for att jag ar slarvig, ouppmirksam eller distrd.”) 4.
Férmdgan att beskriva/benimna med ord. (Pistéende som omfattas av faktorn
r exempelvis: "Det 4r lite for mig att sitta ord pad mina trosforestillningar,

356 Dessa skil 4r bland annat statistiska analyser, tillimpningen av “sunt fornuft” och rekommendationer fran

personer med ling erfarenhet av meditation och medveten nirvaro (ibid.).

*7 Se Erling Hansen et al. (2009), "Measuring Mindfulness: Pilot Studies with the Swedish Versions of the
Mindfulness Attention Awareness Scale and the Kentucky Inventory of Mindfulness Skills”, i Cognitive
Bebavior Therapy (38:1), s. 3. Se dven fdrra noten.

%8 Baer, et. al (2006), "Using self-reported assessment methods to explore facets of mindfulness”, i Assessment
(13:1), 5. 27-45. Artikeln bygger p4 en statistisk analys av de olika mitinstrumentens validitet och reliabilitet.
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asikter och forvintningar.”) Den sista faktorn dr 5. Férmégan att vara icke-
ddémande i relation till erfarenheter. (Pistiende som omfattas av faktorn ir
exempelvis: "Jag sdger till mig sjilv att jag inte borde kdnna som jag kinner.”)
Tillimpningen av en teknik ar framgangsrik om individen skattar ndgon av eller
alla dessa faktorer hogre. Vad som bor uppmirksammas dr att faktorerna
beskrivs som firdigheter eller formagor hos patienten, vilket inte 4r detsamma
som en funktionell beskrivning av medveten nirvaro. Vad som mits 4r de
effekter som tillimpningen av en teknik har pa patientens beteende.”

7.2.2. Beteendeanalys

Att utfora en beteendeanalys dr att beskriva ett beteende i dess kontext — vad
som lett fram till beteendet och vilka konsekvenser det har. Aven om
“kedjeanalys” ofta anvinds synonymt med beteendeanalys kan en sidan
bendmning litt leda tankarna fel: analysen beskriver inte beteendet som ett ting,
knutet till ez antecedent och en konsekvens. Patientens “orsaksforstielse” (att en
sak — en enskild hindelse som kan isoleras frin sin kontext — gjorde att
patienten betedde sig pé ett visst sitt) dr en del av det beteende som analyseras.
Den terapeutiskt verksamma beteendeanalysen ska identifiera de hindelser som
omger den av patienten upplevda beteendekedjan.’® Relationen mellan den
funktionella beteendeanalysen och den “beteendeanalys” som patienten tidigare
utfort bestar inte av ett kriterieutbyte (det ir med andra ord inte nya orsaker, nya
individuella hindelser och s vidare som ersitter de gamla). Den bestir av ett
begreppsligt och konceptuellt brott. Den terapeutiska interventionen har inte
till dandamal atc bysa ur patientens dysfunktionella forstaelse av sin situation,
utan att fi patienten att arbeta med och reflektera Gver var en sidan forstdelse
har sitt ursprung, varfor den inte fungerar och varfor den trots detta fortfarande
anvinds. Ett viktigt element i beteendeanalysen dr omkonceptualiseringen av
beteendets kontext. Beteendeanalysens syfte dr att urskilja sela hindelsen, det
vill siga alla aspekter av hindelsen som anses relevanta for terapin.

%% Frigan om vilka beteendefunktioner eller beteendeprinciper som resulterar i medveten nirvaro diskuteras
utforlige i senare avsnitt.

30 1 inehan (1993), s. 259.

208



Som psykologer vill vi forstd hela organismer i interaktion med
den historiska och lokala kontexten. Detta dr den psykologiska
analysnivin. En kontextuell psykolog kan inte forklara en
psykologisk handling-i-dess-kontext genom att hinvisa till
handlingar utférda av de delar av organismen som utfor
interaktionen (exempelvis dess hjirna, kértlar och s3 vidare). Ben
gar inte, hjirnor tinker inte och penisar dlskar inte. Minniskor
gor dessa saker, och minniskor 4r sammansatta organismer. [...]
Den analytiska enheten ir den interaktiva helheten.’!

Hayes ifrigasitter reduktionen av ett fenomen till vissa subpersonella nivéer,
speciellt den neurobiologiska. Men “handlingen-i-dess-kontext” utgér inte
vardagsforstdelsen av handlingen. Resonemanget liknar kritiken mot det
mereologiska felslutet, men skiljer sig pad en viktig punkt: en funktionell
forklaring tar inte sin utgdngspunkt i en vardaglig upplevelse av hindelsen. Den
funktionella beteendeanalysen maste per definition bryta med den vardagliga
forstielsen och istillet objektifiera den. Den kontext som Hayes handling
befinner sig i styrs av beteendeprinciper, inte av de rationalitetsprinciper som
organiserar vardagen. Handlingen delas in i “funktionella enheter”. Dessa dr de
delar som tillsammans bildar beteendets syntaktiska sammanhang. De viljs ut
med det pragmatiska” syftet att enheterna “ir de kontextuella fenomen som

[...] bidrar till att terapeutens eller vetenskapsmannens mal uppfylls”.*

Hayes
kritik rikear sig inte mot tendensen att reducera kunskapsobjektet till en
subpersonnivd, utan mot tendensen att reducera det till en subpersonnivd pé
vilken det inte 4r mojligt att direkt intervenera i det aktuella problemet: ett
problem som definieras som ett problembeteende kan inte analyseras som ett
neurologiskt eller socialt problem, utan bara som ett beteendeproblem.*®
Problemet och dess 18sning maste formuleras pd ett och samma sitt. De
“pragmatiska” syften och sanningskriterier som man talar om uppstir i

relationen mellan analysens resultat och forskarens/terapeutens/patientens syfte

1 Hayes et al (1999), s. 18-19. Se dven Linehan (2000), s. 155, for en diskussion om beteendeanalysens
betydelse for formagan att reglera kiinslor.

%2 Hayes et al. (1999), s. 19. Se dven avsnittet 6.2.2.

363 Aven det omvinda giller: Ett neurobiologiskt formulerat problem kan enbart 6sas pa neurobiologisk niva

och ett socialt problem enbart med sociala eller samhilleliga medel.
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(en instrumentell pragmatism) snarare dn i erfarenheten (en subjektivistisk
pragmatism). Den pragmatism som styr beteendeanalysen sikras inte av
subjektets erfarenhet, utan av den vetenskapliga mitningen av en viss tekniks
effekter. Den instrumentella pragmatismens sanningsgarant ir dess formdga att
representera och intervenera i sitt kunskapsobjekt.***

Beteendeanalysen dr en teknik for att skapa kunskap om och intervenera i
patientens situation. Kunskapen bygger pd funktionella forklaringar dill
relationen mellan beteendet och dess kontext. Beteendeanalysens tillimpning
styrs av vissa principer och omgirdas av instruktioner som ska forsikra
terapeuten och patienten om att den genomfors korrekt. Linehan stéller upp en
checklista som ska anvindas nir en DBT-terapeut utfor en beteendeanalys:

Terapeuten  hjilper patienten att DEFINIERA PROBLEM-
BETEENDET.
Terapeuten hjilper patienten formulera problemet som ett
beteende.
Terapeuten hjilper patienten att beskriva problembeteendet i
dessa termer:
Beteendets frekvens.
Beteendets lingd.
Beteendets intensitet.
Beteendets topografi.
Terapeuten viver kontinuerligt in validering.
Terapeuten utfor en KEDJEANALYS.
Terapeuten och patienten viljer ut en del av problemet.
Terapeuten beskriver beteendet i smd enheter (kedjans
linkar), med betoning pi kedjans bérjan (antecedenter), dess
mitt (sjilva probleminstansen) och dess slut (konsekvenser) i
dessa termer:
Kinslor.
Kroppsliga upplevelser.
Tankar och bilder.
Overta [Yexterna” eller for andra uppfattbara]
beteenden.
Faktorer i omgivningen.

364 Se Alchusser (1968/1970), s. 75-76.
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Terapeuten gor en kort kedjeanalys av hindelser som sker
under terapisessionen.
Terapeuten arbetar for att bibehdlla patientens samarbete
(dven for att bibehalla sin egen delaktighet i terapin).
Terapeuten hjilper patienten att utveckla metoder for att
bevaka sitt beteende mellan terapisessionerna.
TERAPEUTEN KONSTRUERAR HYPOTESER tillsammans med
patienten angdende vilka variabler som influerar eller kontrollerar
det aktuella beteender.
Terapeuten anvinder tidigare analysers resultat for att vigleda
den aktuella analysen.
Terapeuten vigleds av DBT-teori.

Handlingar som kolliderar med ert DBT-perspektiv.
Terapeuten tar 6ver patientens undvikandebeteende under
deras gemensamma analys av milbeteenden.
Terapeuten betonar vissa delar av  informationsin-
himtningen for att styrka sin egen teori om patientens
beteende.

Figur 5: Checklista f6r beteendeanalytiska strategier (frdn
Linehan (1993), s. 256).

Aven om terapeuten enbart ska "vigledas” av DBT:s teoretiska antaganden, ska
han eller hon samtidigt szyras av et dialektiske perspektiv. Den grundliggande
forstielsen av minskligt fungerande och den aktuella patientens problem bygger
pa den dialektiska teorin. Terapeutens “frihet” dr snarare en begrinsning, dé
terapeutens och patientens arbete inte ska styras av teoretiska utsagor pé ett
urskillningslést site. Det 4r terapeutens ansvar att forklaringarna bade ir
teoretiskt baserade och strategiskt motiverade. Ytterligare en inskrinkning av
terapeutens mojligheter att improvisera utgdrs av att en kompetent beteende-
analys skiljer sig frin en ideologiskt grundad beteendeanalys genom att den
forra baseras pa en funktionell forklaring. Om terapeuten dvertar patientens sitt
att forklara sitt beteende eller om terapeuten anvinder sin egen (vardagliga)
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forstéelse definieras detta som ett terapistorande moment, vilket ska prioriteras
hogst av alla problem, nist efter sjilvskada och sjilvmordsforssk.>

Den effektiva beteendeanalysen 4r ett viktigt redskap i terapin. Men den ir
dven en firdighet som patienten ska ldra sig anvinda i sin vardag. De tolkningar
som patienten tidigare gjort av ett visst beteende definieras som en viktig del av
det faktiska problembeteendet. I den funktionella analysen vivs patientens
tolkningar in for att analysen ska vara si exakt som mdjligt, si att den ger en
korrekt och tillrickligt komplett bild av den sekvens av interna och externa
hindelser som ir kopplad till problembeteendet”.*®® Tolkningarna vivs in i
forklaringen, men inte som en forklaring. P4 si sitt bereds vigen for att
patienten sjilv ska kunna utféra en pélidig och kvalificerad beteendeanalys som
omfattar alla relevanta linkar i kedjan av hindelser. Man beskriver fyra
anledningar till att patienten bor ldra sig att utféra beteendeanalysen pa egen
hand. De ir alla kopplade till tolkningen av hindelsen: 1. Patienten ska kunna
identifiera de hindelser som gor att det ickefungerande beteendet uppkommer
automatiskt, 2. Patienten ska kunna identifiera brister i beteendet som stirker
de egna problematiska reaktionerna, 3. Patienten ska kunna hitta hindelser i
omgivningen eller i de egna reaktionerna som stor mer limpliga beteenden,
samt 4. Patienten ska kunna se handlingarna som dysfunktionella svar, men
dven hur alternativa handlingar skulle kunna utféras. Kort sagt ska patienten
kunna identifiera beteendets funktion.

En kontextuell forstielse av beteende bygger pd att relationen mellan
beteendet och kontexten beskrivs funktionellt. Den funktionella modellen bildar
utgdngspunkten for beteendeanalysen, och utgér den metod med vilken
handlingens "funktionella enheter” identifieras. Modellens utformning beror pa
vilket terapiteoretiskt perspektiv som anvinds, vilket beteende som ska forklaras
samt vilket syftet med interventionen ir (férutsigelse eller influens till exempel).
Inom DBT anvinds bland annat en modell av sjilvmords- och sjilvskade-
beteende som bas for intervention. Modellens funktion ir att identifiera de
relevanta delarna i sjilvskadans kontext:

365 Om inte syftet med overtagandet 4r att validera patienten.
%% Linehan (1993), s. 255. Aven Kéver och Nilsonne betonar att man maste kunna identifiera och beskriva
tankar for att kunna utféra terapeutiska interventioner (Kaver och Nilsonne (2002), s. 117).
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Figur 6: En social och beteendemissig modell av sjilvskade-

beteende (frin Linehan (1993), s. 40)37

Beteendets tre subsystem ir de processer som ir inbegripna i beteendet (det
kognitiva, det affektiva och det motoriska systemet). Miljons subsystem dr de
aspekter av individens situation och omgivning som anses relevanta for
beteendet. De demografiska faktorerna dr i sin tur sociala och kulturella
fenomen som inverkar pd beteendet. De olika delarna bildar inte nigon
fullstindig bild av sjalvmords- och sjilvskadebeteende, utan dr de delar som
utifran ett dialektiskt beteendeterapeutiskt perspektiv anses vara av betydelse for
en intervention i beteendet. Sjilva beteendeanalysen eller beteendekedjan
visualiseras inte i form av en modell. Modellen tillhandahiller de funktionella

%7 Linehan kallar modellen for en “visuell representation” av miljé-person systemet.
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enheter som tillskrivs beteendet. Det 4r i konstruktionen av beteendets
“funktionella enheter” som modellen fyller en funktion, som gor beteende-
analysen palitlig och kvalificerad. Hindelsen bryts upp i samband, orsaker och
konsekvenser, och det hindelseférlopp som identifieras blir synligt och
forstaelige for patienten (vad foregick sjilvskadan och vilka konsekvenser hade
den?). Det dr viktigt att betona att patienten inte fir hindelsen beskriven for sig
i ordalag som "subsystem i omgivningen” och "relationen mellan beteenden och
demografiska faktorer”. Forklaringen knyter an till de konkreta hindelser vilkas
funktion de abstrakta termerna beskriver. Utifrin modellen ir det diremot
mojligt ate identifiera pa vilket sitt det dr limpligt att intervenera for att
forandra beteendets kontext, det vill siga vilka aspekter av hindelsen som ir
relevanta. Det dr i relationen mellan de funktionella enheterna som syntaxen
framtrider och det dr utifrin den som interventionen wutformas. Att utfora en
beteendeanalys 4dr att operationalisera férhdllandet mellan modellen och
patientens situation.

Beteendeanalysen begrinsas inte heller negativt av modellen. Modellen hir
nedan innehédller bara ett av manga sitt som ett visst beteende kan
konceptualiseras pa. Detta beteende kan forstds pa fler sitt 4n som sjilvskada,
att jimfora med den kontextbundna tolkning av handlingar som diskuterades i
forra kapitlet; ett visst beteende kan fylla mer 4n bara en funktion. Men
hiandelsens delar organiseras som terapeutiskt relevanta fenomen med hjilp av
modellen. Modellen spelar en viktig roll i beteendeanalysens utformning och
dirmed #dven i hindelsens omkonceptualisering. Modellen beskriver de
processer som uppritthaller sjilvskadebeteendet. Det ar beteendeanalysens
funktion att abstrahera den konkreta situationen si att den kan beskrivas
funktionellt.

Beteendeanalysen  analyserar den  “reciproka  interaktionen  mellan
omgivningen och patientens kognitiva, emotionella och beteendemissiga

svar” 3%

Det ir med andra ord varken individen eller omgivningen som
analyseras, utan interaktionen dem emellan. Relationen dem emellan ir
komplex, och "méinga, om inte de flesta, terapeutiska felen 4r skattningsfel, det

vill siga terapeutiska svar pd en felaktig forstdelse och skattning av det aktuella

38 1 inehan (1993), s. 253.
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problemet”.*® Ett sidant terapeutiskt fel kan bestd i att ta patientens egen
beteendeanalys for given eller att av andra anledningar inte arbeta med en
terapiteoretiskt grundad beteendeanalys. Den pidlitliga och kvalificerade
beteendeanalysen forklarar varfor beteendet, exempelvis patientens egen
forstdelse av situationen, ser ut som det gor samt beskriver beteendet och dess
kontext funktionellt utifrin de mél som stillts upp for terapin.

Anledningen till att en palitlig och kvalificerad beteendeanalys ir si vikdig i
terapin ir att en effektiv terapeutisk intervention enbart kan ske i patientens
forhillande till sina kinslor, tankar eller handlingar, trots att det "egentliga”
problemet oftast forliggs till hindelser utanfér patienten (till delar av den
medfédda sirbarheten och till en invaliderande omgivning).””® Exempelvis kan
det problem som ska losas i en situation dir patienten blir utsatt for vild i en
nira relation “definieras som att patienten inte upplever situationen som
acceptabel.””! Analysen ror ”patienters beteende i situationer, inte situationerna
i sig”, varfor det definierade problembeteendet inte dr den grundliggande
orsaken till beteendet, utan alltid patientens beteende. Aven om beteende-
analysen identifierar ndgot i patientens omgivning som ursprunglig orsak till
hennes problem, si dr det fortfarande terapins mdl att forindra patientens
beteende (det kan, men behdver inte handla om att ge patienten formaga ace
forindra sin omgivning). Beteendeanalysens andamal ir att producera kunskap
om beteendets relation till dess kontext. Nir vil denna relation ir forstadd ir
det mojligt att paverka beteendet. Nir beteendet forstis som resultatet av vissa
omstindigheter dr det enda effektiva sittet att paverka det ate fordndra dess
kontext. Ur ett sddant perspektiv kan patientens tolkningar ses som en del av
problembeteendets kontext; forindringar i tolkningen kan paverka patientens
sitt att reagera pa kinslor, tankar och handlingar. (Patientens tolkning kan
direfter ses som ett problembeteende, och di dr beteendeanalysens uppgift ate
identifiera tolkningens kontext: handlingen i dess kontext dr analytiske

39 Ibid., s. 254 [eng. assessment error].

70 Ibid., 5. 256-257.

7! Tbid., s. 257. Ert tinke scenario dir patientens situation att leva i ett valdsamt forhallande inte leder till
problem édr med andra ord inte intressant f5r det terapeutiska arbetet. I den mycket vanligare situationen att
valdet inverkar negativt pa personen formuleras 18sningen péd ett sitt som gor den mojlig att utforas av
patienten.
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definierad och inte “naturligt forekommande”.)”* Nir analysen kontinuerlige
skiftar mellan frigan om varfor patienten tolkar en hindelse pa ett visst sitt och
vilka konsekvenser tolkningen har pd exempelvis patientens strategier for att
hantera dngest, blir det mojlig acc identifiera beteendets kontext och

dstadkomma foérindring.

7.2.3. Beteendeanalys som taktande eller som interpellation?

Att takta innebir i Skinners analys av verbalt beteende ate sitta ord pd nigot, att
beskriva nigot med ord: ”[e]tt takt kontrolleras av en omedelbart foregende
stimulus, den stimulus som taktas. [...] Vi sdger ’stol’ nir en stol 4r nirvarande.
Responsen, det vi siger, dr en direkt foljd av att vi ser stolen.””” Radikal-
behaviorismen bygger pé ett antagande om att allc minskligt beteende, dven
psykoterapi, kan beskrivas i beteendevetenskapliga begrepp. Med en sidan
tolkning av terapi dr det terapeuten som taktar patientens beteende, men dven
terapins mal — exempelvis att ge patienten férméiga till ett mer
omstindighetsstyrt beteende eller till kinsloreglering. Nir terapin beskrivs som
ett taktande av situationen blir det dr majligt at stélla frégan vilka stimuli som
Gr nirvarande nér en kinsla, tanke eller handling taktas utifrin den funktion den
har i problembeteendet. Ar det beteendet eller den funktionella modellen som
resulterar i beteendeanalysen som respons? Den funktionella modellen blir en
ny kontext for forstdelsen av beteendet. Beteendet forindras radikalt av ace
modellen inférande forklaringen och av det instrumentella syftet med
interventionen.

Arbetet med att reglera och hantera kinslor, tankar och handlingar bestir till
stor del av att bendmna eller takta den egna personen. Taktandet av den egna
personen gors inte med tekniska, funktionella eller terapiteoretiska begrepp.

Det talas exempelvis inte om “antecedenters forindrade stimulusfunktion”,”*

%72 Gifford och Hayes (1999), s. 290. Se 4ven avsnittet om funktionell kontextualism, dir en handling kan
utvecklas genom att man ligger pé lager efter lager av kontexter.

73 Se Toérneke (2009), s. 51-56, 125-136 och Kéiver och Nilsonne (2003), s. 45-47 (eng. tact, som i
kontakt).

74 Antecedenters forindrade stimulusfunktion innebdr att en hindelse paverkar en person pi et nyte sitt.
Lasarens forhallande till denna text férindras om han eller hon plétsligt fir reda pa att det kommer att bli
prov pd innehdllet efter att man list firdigt.
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“diskriminativa stimuli” och “arbitrirt tillimpliga relationsresponser™”.

Diremot blir beteendet och dess funktionella relation till kontexten ett
kunskapsobjekt med hjilp av de forklaringsmodeller som anvinds och de
funktioner som tillskrivs en viss kinsla, tanke eller handling. Den funktionella
analysen gor det mojligt ate forklara och organisera vardagens hindelser sdsom
funktionella och dysfunktionella enheter, att takta dem i funktionella termer.

Men hur férhiller sig beteendeanalysen och taktandet av den egna personen
till vad jag kallat for vetenskapens ideologiska fungerande? Terapi fungerar
ideologiskt pa ett timligen sjilvklart sitt: de flesta former av psykoterapi som ir
avsedda att behandla personlighetsstorningar dr en del av psykiatrin, och
terapins utformning regleras av en viss typ av samhillelig rationalitet. Ett sadant
pistiende stimmer, men formar sig dock till en timligen begrinsad kritik av
psykoterapin. Konstaterandet att terapin dr en del av en maktutdvning tenderar
att sld in 6ppna dérrar.”’® Jag analyserar istillet terapins premisser, effekter och
tillimpning och jag har argumenterat for ett utifrin mitt syfte mer anvindbart
ideologibegrepp: ACT, MKT och DBT kan, pi grund av de funktionella
modeller av minskligt fungerande (och dysfungerande) som de utgir frin,
definieras som vetenskapliga praktiker (utifrin den definition av vetenskaplighet
som jag utformade i kapitel 3, 4 och 5). Med utgangspunkt i en analys av de
satt pa vilka en vetenskaplig praktik kan fungera ideologiskt ir det mojlige ate
forstd hur den terapeutiska praktiken forhiller sig till vetenskaplighet och till
ideologiskt fungerande. Beteendeanalysen 4r en forklaringsmodell som
uppmanar till en ny férstielse av patientens situation. Hiri finns det en
uppenbar risk for att terapin ska fungera ideologiskt. Terapins pragmatiskt
formulerade mal, att skapa forutsiteningar f6r patienten att leva ett fungerande
liv, kan lite blandas samman med forklaringar av beteendets funktion. Terapin
har flera bestandsdelar som gor en sidan sammanblandning méjlig.

75 Att relationsresponser ir arbitrirt tillimpliga innebir att vilka hindelser eller fenomen som helst kan
kopplas till varandra verbalt, och att de olika hindelsernas eller fenomenens stimulusfunktion kan “smitta av
sig” pd varandra. Det verbala beteendets interna struktur begrinsas inte av sprakliga utsagors form.

%76 Vilket inte innebir att det inte 4r nédvindigt att granska terapins roll i maktutdvningen.
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7.2.3.1. Beteendeanalys och det konceptuella brotret

Malet med terapin ir att patienten ska kunna leva ett fungerande liv. Vigen dit
stakas ut med hjilp av instrument och tekniker som ska intervenera i patientens
problem. Men om terapin lyckas uppfylla detta mal innebér det att "vigen” tar
en annan riktning 4n patienten forst tinke sig. Med Kéver och Nilsonnes ord
upplever patienten ett “paradigmskifte” 1 sitt sitt att tinka pd de egna
kinslorna, tankarna och handlingarna. Med hjilp av begreppet konceptuellt
brott kan vi forstd hur terapin strivar efter att forindra de strategier som
anvinds for att leva ett fungerande liv, och i férlingningen kanske dven vad ett
“fungerande liv” innebir. Frin att exempelvis definiera det lyckliga livet som
frice frin bekymmer, kan patienten utveckla en formaga att inte lita bekymren
ta Over i svdra stunder, vilket dr ett mer fungerande f6rhillningssite till ens livs-
situation. Detta knyter an till den gemensamma uppfattning de tre terapi-
formerna har angiende de dysfunktionella hanteringsstrategiernas forsvarande
effeke pa psykiske lidande. Tanken att enbart ett liv frict frin bekymmer dr vért
att leva rustar en inte vil infor livets realiteter. Patientens dysfunktionella
strategier dr resultatet av den vardagliga kunskap som hon bir med sig. Inom
ACT ir det olika dysfunktionella férindringsprocesser och forindringsstrategier
som analyseras, inom MKT arbetar man med olika dysfunktionella meta-
kognitiva strategier och inom DBT strdvar man efter att forindra patientens
dysfunktionella reaktioner pd kinslor och upplevelser och introducera mer
langsiktigt fungerande strategier.

Det ickefungerande i situationen ir ofta smirtsamt uppenbart for patienten,
men ("dys-”)funktionen i patientens strategier ir dold for hennes direkea
introspektion. Ur terapimodellernas perspektiv kan man anvinda tekniker och
instrument for att synliggora det ickefungerande i patientens strategier samt
identifiera, trina och generalisera alternativa beteenden. Den vardagliga intro-
spektionen (den ”primitiva” formen av beteendeanalys) 4r i mangt och mycket
det problem som ses som mest akut att losa. For att dterknyta dill det citat som
inledde avhandlingen ser inte ACT, MKT och DBT den vardagliga kunskapen
som en anvindbar spegel for betraktandet av individen. Andra hjdlpmedel ir
nédvindiga. De instrument och tekniker som presenteras i terapin blir en viktig
del av patientens alternativa strategier for att fa kunskap (en funktionell analys
av sin situation) och medel att paverka (att intervenera i problembeteendets
funktion snarare 4n i dess topografi). Milet med behandlingen kan beskrivas
med begreppet konceptuellt brotr. Patientens forstdelse av det psykiska lidandet
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(de "attribut” som tillskrivs objektet psykiske lidande) ska fordndras pa ete site
som gor det mojligt f6r henne att komma till rdtta med sin situation.

Det konceptuella brottet forutsitter att terapin bygger pid en forklarings-
modell som sjilv brutit med vardagsforestillningar om psykiskt lidande.””” Jag
har diskuterat riskerna med att tillimpa den rationalitet som styr en semantisk,
vardaglig forstielse pa de funktionella objekt som identifieras pa subpersonniva.
Jag har dven analyserat det omvinda tillvigagingssittet, att tillimpa den
syntaktiska forstdelsens "genomskinlighet™”® pd personnivan. Skillnaden mellan
en vetenskaplig och en vardaglig kunskap kan uppritthallas bara om de attribut
som tillskrivs lidandet i den vardagliga kunskapen inte férs 6ver till den
funktionella analysen. Ett viktigt ateribut i vardagsforstielsen av psykiske
lidande 4r subjektets roll som den som bir, initierar och ansvarar for det
psykiska lidandet. I min analys av terapin, som betonar instrument- och teknik-
anvindning, intar subjektet en mindre framtridande plats. Det ir inte lingre
det tinkande, kinnande och handlande subjektet som sitts under lupp och
undersoks av terapeuten i sokandet efter ofirdiga eller patologiska processer i
sjlslivet. Det psykiska lidandets orsaker soks istillet i kinslors, tankars och
handlingars interna strukeur.

7.3. Hanteringen av kinslor, tankar och handlingar

Jag har nu analyserat ACT, MKT och DBT utifran de analytiskt konstruerade
begreppen visualisering och materialisering. Detta avsnitt inriktar sig pa hur
man sitter patienten i stind att hantera det psykiska lidandet. Dessa strategier
dr tdtt sammanknutna mél i terapin, di patienten “maéste ha férmégan att forsta
en analys, tillimpa den pi befintligt beteende och veta hur hon kan styra det
faktiska beteendet med hjilp av verbala regler. Utan sidan férmaga kan inte ens

77 Diremot forutsitter inte en lyckad terapi (eller religios, medicinsk eller annan form av intervention) att
brottet har skett, detta d& de férindringar som sker hos patienten inte dr hindelser som ér unika for de terapier
som har ambitionen att "tillimpa vetenskapligt testade principer” pd patientens problem.

%78 Se avsnittet 4.2.4.

219



korrekta regler ligga till grund for ett funktionellt regelstyrt beteende.” I detta
avsnitt kommer jag att visa hur patientens beteende blir mgjligt att forindra
med hjilp av de tekniker som anvinds i terapin. En gemensam nimnare i de
olika terapimodellerna dr att patientens reaktioner pa kinslor, tankar och
handlingar ses som en viktig orsak till hennes problem. Hur reaktionen ska
forindras beror pa vad patienten reagerar pd och vilken form reaktionen antar.
Gemensamt for nidra nog alla interventioner ir att de kan beskrivas som
antingen acceptansbaserade eller forindringsbaserade. Patienten ska antingen
acceptera eller forindra de egna tolkningarna av hindelser, de egna “sekundir-
kinslorna” (de kdnslor som ir effekter av andra kinslor) eller den egna
upplevelsen av situationen.

7.3.1. Metakognitiva tekniker

Inom MKT anvinds en teknik som kallas for uppmdrksambetstrining. Tekniken
har stora likheter med medveten nirvaro, men Wells menar att man undviker
den medvetna nirvarons ideologiska “bagage” (dess bakgrund i den &sterlindska
andliga traditionen) genom att utgd frin en kognitiv modell av emotionella
stérningar.”®® Nir Wells beskriver skillnaderna mellan uppmirksamhetstrining
och medveten nirvaro betonar han att den férra ir teoribaserad.”®' Jag ser
ddrutdver tvd vikeiga skillnader. For det férsta dr patienten under uppmirk-
samhetstriningen vigledd av terapeuten. For det andra ska patienten rikea sin
uppmirksamhet mot skeenden utanfor kroppen for att formad sig sjilv att inte
agera utifrdn interna fenomen. Den medvetna nirvaron ir en teknik som syftar
tll att fA medvetandet folja de olika tankar och kidnslor som uppstir pa ett
icke-ddmande” sitt, medan uppmirksamhetstriningen syfrar dll atce fa
“patienten att undvika att fingas av irrelevanta interna distraktioner”.® Den
medvetna nirvaron bygger pd en acceptans av de egna kinslorna, tankarna och

%79 Hayes et al. (1995), s. 108.

30 Adrian Wells (2002), "GAD, metacognition and mindfulness: An information processing analysis”, i
Clinical Psychology: Science and Practice (9:1), s. 96.

38! Ihid. Wells skriver diremot inte uttryckligen att medveten nirvaro inte ir teoribaserad.

%82 Tbid. Pastiendet att en intern hindelse ir irrelevant och distraherande kan utifran ett DBT-perspektiv
beskrivas som démande eller virderande.
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handlingarna, vilket anses fi konsekvensen att kontrollen 6kar, alternativt ate
behovet av kontroll minskar medan uppmirksamhetstriningen syftar till att 8ka
patientens direkta kontroll &ver metakognitiva tillstind. Malet med
uppmirksamhetstriningen dr, i MkT:s terminologi, att inte aktivera negativa
metaforestillningar, vilket skiljer tekniken frin den medvetna narvaron, som ir
ett sitt att konfrontera kinslor, tankar och handlingar utan att agera pa
grundval av dem. Inom MKT ses dven formagan att aktivera positiva meta-
forestillningar som ett viktigt mél, nigot som man har gemensamt med DBT.
(Aven inom ACT finns detta andra mal, men inte i lika hog grad som i de
andra tva terapierna.) Trots att man inom MKT menar att man inte latit sig
inspireras av andliga traditioner, dr inte uppmirksamhetstrining och medveten
nirvaro nimnvirt olika.’® Skillnaden ligger i hur teknikerna teoretiskt forklaras
(i ett metakognitivt respektive ett beteendevetenskapligt ramverk).

7.3.2. Att ifragasitta sprakets funktion: Medvetandet som
internaliserade relationer och regler

Antagandet om att individens egna tolkningar av sin situation spelar en viktig
roll i uppritthéllandet av det psykiska lidandet far ytterligare en konsekvens. De
flesta av den tredje generationens terapier bygger i olika grad pé en forstdelse
enligt vilken beskrivningar av verkligheten ir skilda frin verkligheten i sig. I den
metakognitiva terapimodellen resulterar denna uppfattning i tekniker som
syftar till att uppnd ett metakognitivt tillstind. Inom DBT beskrivs patientens
oformaga att reagera funktionellt pa yttre (och interna) hindelser som en f6ljd
av ett dysreglerat emotionellt system, vilket innebir att patientens reaktioner
inte star i proportion till det som utloser reaktionen. Inom ACT uppfattas
spriket och dess plats i meningsskapande och kommunikation som en av de
centrala orsakerna till “normalitetens destruktivitet”. Inom ACT har man dven
utvecklat ett antal tekniker som gir under samlingsnamnet “kognitiv

3% Det finns dven metakognitiva strategier som uttryckligen anvinder sig av medveten nirvaro. Se Adrian
Wells (2005), "Detached Mindfulness In Cognitive Therapy: A metacognitive analysis and ten techniques”, i
Journal of Rational-Emotive and Cognitive-Behavior Therapy (23:4), s. 337-355.
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defusion”.?®* De olika teoretiska beskrivningarna innehaller en gemensam
forklaring: verbala och icke-verbala tolkningar (kdnslomissiga reaktioner, tankar
och handlingar i relation till hindelsen) utgor ett filter mellan individen och
hindelsen. Forutom verkligheten anses tolkningen bero pa det verbala
beteendets interna struktur (ACT), vilka metakognitiva strategier som anvinds
(MKT) eller individens emotionella reaktioner (DBT).

En av de tekniker som anvinds inom ACT gir ut pd att identifiera och
ifrigasitta hur verbalt formulerade skal for ett visst beteende omformuleras till
orsaker till ate det utférdes. Genom att friga patienten varfor denne handlade
eller tinkte pa ett visst sitt identifieras de skil som enligt individens tolkning
orsakar ett visst beteende (pa detta sitt synliggors den ickefungerande “kedje-
analysen” som patienten anvinder sig av). Podngen ir att interna hindelser roll
osynliggors nir ett skil forliggs utanfor individen, den miljomissiga kontexten
osynliggors nir ett skil forlaggs inom individen. Vad som ir relevant dr “vilken
funktion som skilen fyller, inte dess bokstavliga sanning”.”® Aven om ett skil
faktiskt 4r orsaken till ett beteende dr det viktigare att forstd vilken roll det
spelar for patienten. Sprikets funktion ifrdgasitts i det terapeutiska arbetet i
syfte att synliggora hur en hindelse sitts i samband med andra (samt hur detta
samband naturaliseras):

Terapeut: Beritta for mig varfor du anvinde [droger] i tisdags.
Patient: (paus) Jo, jag var arg for de dir sakerna som hinde pd
jobbet.

T: Fanns det ndgra andra skil?

P: Jo, jag vet inte, kanske for att jag inte har ndgon stédgrupp.
Du vet, for att prata om de hir sakerna.

T: Ok. Och andra skil? Jag menar, det liter som helt rimliga skal.
Men kan du ge mig négra skil som inte dr sanna?

P: Vad menar du?

T: Hitta p4 nigra skil. Vilka skil skulle du kunna hitta pa?

P: Négon tvingade mig?

T: Andra skil?

384 Se avsnitt 6.2.4.
%% Hayes et al. (1999), s. 164.
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P: Jag rikade ta pillren for att jag trodde att de var
huvudvirkstabletter.

T: Ok. Kan du tinka dig att nigon skulle nimna de hir skilen?

P: Visst.

T: Sikert flera av dem pa samma ging. Och om du frigade fler
personer, mamma, pappa, ja du vet, du skulle di fi en ling lista
av skil. Och nagra skulle férmodligen motsiga varandra. Hmmm.
Nigot star inte rite till hir, om skilen verkligen orsakar ditt
handlande.

[...]

P: [...] skulle du kunna ge mig en lika ling lista av skil att inte
anvinda droger? [...] Skulle du kunna ge mig ett skil dll att
anvinda droger om jag bad dig om en? S klart skulle du kunna
det. Och for varje skil act anvinda droger, skulle du kunna
komma pi etc skl att inte gora det.

P: Jovisst.

T: Och jag kan sld vad om att du har gjort det med. Suttit och
tinke ut listor med skil att gora och att inte géra det — och
antingen gjort det eller inte. Och vart forsvann skilen dll det
andra valet nir du vil facrat dite beslut? Tink om det 4r s att vi
har detta oindliga lager av skil som vi kan ta fram f6r vad vi 4n
gor? Skulle det kunna vara s3? Och skulle det kunna vara s3 att
dven om handlingen och skil-skapandet ofta hinger samman, s3
orsakar inte det ena det andra. Min gissning ir att du har f6rsoke
komma pa tillrickligt med skil, verkligt bra skil, dll att inte
anvinda. Men ir det inte sant att du har ett par verkligt starka
skil dill att sluta med drogerna? Varfor skulle du annars ga i den
hir jobbiga terapin? Du har starka skil. Kan du forestilla dig ett
viktigare skl 4n att fa tillbaka dina barn?

P: Ne;j.

T: Men ir det inte nigot som inte stdr dll rdct hir? Du trodde att
du handlade p ett visst sitt pa grund av skil X och Y. Men vi har
nu hittat bevis for att det inte fungerar si. Det ena 4r att det finns
en odndlig mingd skil, och det andra ir att du redan har det
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viktigaste skidl som finns. Senare kommer vi att prata om
alternativ, men nu ir det viktigt att bara uppmirksamma detta.?%

Teknikens syfte ar att synliggora hur de skil som patienten formulerar dill sitt
handlande bara 4r verbala konstruktioner, en verbal kontext kring det aktuella
beteendet. ACT bygger pé ett antagande om att orsaken till det psykiska
lidandet 4r det verbala beteendets interna struktur och férhéllande till dess
kontext. Hir finns en intressant koppling mellan Chomskys tidigare
presenterade kritik mot Skinners sitt att forklara sprikanvindning som verbalt
beteende. Overforbarheten — hirledningen — fran en (sprik)situation till en
annan ir central for forstielsen av ménniskans sprikanvindning. Det 4r i denna
process, snarare dn i individens konkreta tankar och forstielse av det egna
beteendet, som man kan hitta forklaringar dll bade funktionella och
dysfunktionella beteenden. Utifran detta perspektiv ska spraket inte forst och
frimst forstds som formedlare av dysfunktionella tankar. Det ir inte tankens
innehdll som ir problemet. Der verbala beteendets interna struktur (formigan ace
rama in en hindelse relationellt) dr den mekanism som producerar de olika
dysfunktionella processer som sammansmiltningen av spriket och verkligheten
innebir. Tekniker for att skapa en kognitiv defusion for upp det verbala
beteendets interna struktur till ytan, som ett majligt kunskapsobjekt. Den mest
simpla teknik for atc ifrigasitea spriket som mekanism ir att lita patienten
upprepa ett ord som dsamkar henne obehag s snabbt som hon kan under en
eller ett par minuter. Det handlar om en form av exponering, som anses leda till
att ordet forlorar sin emotionella kraft, och kvar blir det fonetiska ljudet
(spraket forlorar sin formaga att rama in hindelser reladonellt). Det verbala
beteendet beskrivs som just ett beteende och tekniken skapar en ny kontext i
vilken en viss verbal konstruktion inte lingre innebir obehag for patienten.
Spréket anvinds enligt ACT for att géra patienten medveten om verkligheten,
for att sitta henne i stdnd att forstd och kommunicera. Detta ir sprikets roll
(eller dess etiologiska funktion). Men denna roll osynliggors nir spraket smilter
samman med den virld det beskriver. Ett stort antal tekniker har utvecklats for

36 Tbid., s. 164-166. Se dven Barnes-Holmes (2001), s. 52—57, for en RFT-analys av detta fenomen. Jag har
inte kunnat avgdra om citatet ir ett utdrag ur en autentisk terapisession eller om det ir ett konstruerat
exempel.
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att 4skadliggora skillnaden mellan upplevelser och tankar om virlden & ena
sidan och den faktiska virlden & den andra. De gor det majligt att "betrakea
mentala reaktioner snarare in att betrakta virlden genom dem”.*®” De olika
regler och relationer som anvinds for att organisera virlden definieras inom
ACT som medvetandet och de tekniker som anvinds ir interventioner i detta
medvetande.

Med "medvetande” [eng. mind] avser vi de regler och relationer
som [patienten] anvinder f6r att strukturera virlden. Did s
mdnga av dem ir kulturellt skapade finns det en klinisk podng att
tala om ”"medvetandet” som en annan person eller som nagot till
viss man externt (vilket det faktiskt 4r om man tinker pd det som
ett kulturellt intring i individen). [...] Uttryck sisom ”Ditt
medvetande berdcar f6r dig ate X7 forsvagar de verbala
relationernas normala sitc att fungera, dd nitverk av hirledda
stimulusrelationer visar sig sjilva som ordnad “verklighet”, inte
som en process i vilken en ordnad bild skapas. Konstruktionen av
en nirmast personliggjord storhet [eng. person-like entity] som
kallas ”medvetandet” gor att [patienten] kan utgd frdn en historia
av vad som ska goras nir andra minniskor calar. Sjilvet ir lictare
att separera frin tal-om-sig-sjilv nir det behandlas som en

objektslik hindelse [...].%

Medvetandet definieras som den ena parten i ett motsatspar. Den andra parten
ar “erfarenheten”. Skillnaden mellan dem ska ses i ljuset av uppdelningen
mellan regelstyrt och omstindighetsstyrt beteende. Separationen mellan
patienten och hennes medvetande blir tll ett terapeutiskt verktyg:
subjektiviteten dr bidde det verbala beteendet (inramningen av nigot som
exempelvis bittre eller simre, viktigare eller oviktigare och sd vidare) och den
som studerar det verbala beteendet som ett beteende. Jag menar att det subjekt
som tar plats i terapin 4r tudelat: & ena sidan ir hon teknikanvindaren och a
andra sidan det som produceras med hjilp av tekniker. Genom talet om
metakognitiva processer, verbalt beteende och emotionell reglering interpelleras

% Hayes et al. (1999), 5. 97.
% Ibid., s. 95, 97-98.
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patienten ett subjekt med formdga att styras av antingen sitt "medvetande” eller
av erfarenheten och omstindigheterna. Patienten uppmanas att betrakta sig
sjilv bdde som aktor och som kunskapsobjekt.

Minniskor anvinder spraket for sjilvforstdelse och for
definitionsprocesser, och manga deskriptiva attribut kan hirledas
till spraket: snill, osiker, intelligent, dngslig och si vidare. Sjilv-
identitet 4r i en visentlig mening synonymt med det sprik som
anvinds for konceptualisering av sjilvet. I denna yttersta form av

fusion blandas personen samman med sprakets produkter pd ett
389
t.

sitt som déljer sprakoperationernas nirvaro i sjilva systeme
Det sprak som den nya funktionella kunskapen uttrycks med betecknar inte
nigon ny forstielse av det som det tidigare spriket beskrev. Istillet 4r det en
analys av det tidigare sprakets, vardagsforstielsens, struktur. Om sjilvforstielsen
ar synonym med det sprik den formas i, dr de férklaringsmodeller som anvinds
i terapin det nya 7sprik” som anvinds i interpellationen av subjektet som

kunskapsobjekt.

7.3.3. Medveten nirvaro och generaliseringen av ett ideologiskt

begrepp

Ett kinnetecken for den tredje generationens terapier 4r att man inkorporerar
ett flertal tekniker som himtats frin olika andliga, huvudsakligen buddistiska
traditioner. Bland dessa ir det medveten nirvaro som diskuterats mest nir det
giller skillnaden mellan empiriske validerad terapi och de andliga
traditionerna.”® 1 sin firdighetstriningsmanual riktar Linehan en varning till
terapeuten: ”Var uppmirksam pé att vissa [patienter] kan bli stérda av att héra
talas om osterlindska meditationsmetoder. Antingen kan man skilja meditation

*% Ibid., 5. 150.

0 Se exempelvis G. A. Marlatt, och J. L. Kristeller (1999), "Mindfulness and meditation”, i (red.) W.R.
Miller Integrating spirituality into treatment: Resources for Practitioners, s. 67-84, William Hathaway och Erica
Tan (2009), "Religiously Oriented Mindfulness-Based Cognitive Therapy”, i Journal of Clinical Psychology: In
Session (65:2), s. 158-171 och C. ]. Robins (2002), "Zen principles and mindfulness practice in dialectical
behavior therapy”, i Cognitive and Behavioral Practice (9:1), s. 50-57.
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hele frin religion eller ocksd kan man se meditation som nigot som ingér i alla
?31 Ur ett annat perspektiv betonar Hayes vikten av att uppmirk-
>392 Att buddism inte ir

samma att “buddismen ir ett forvetenskapligt system”.
vetenskap ir en sjilvklarhet, men det har konsekvenser for de terapimodeller

religioner.

som strivar efter teoretisk stringens och som har ambitionen att skapa forstaelse
for hur patienters problem kan lsas utifrdn teoretiska, vetenskapligt grundade
forklaringsmodeller. Om Linehan tar upp risken for att patienten kinner sig
frimmande for dsterlindska andliga metoder, riktar sig Hayes i stéllet till andra
kliniker och forskare:

Om det 4r sant att det 4r den empiriska, kliniska psykologins
uppgift inte bara att anvinda och utprova tekniker, utan dven att
utveckla en sammanhingande disciplin, d4 har vi ett mycket svart
arbete framfor oss nir det giller atc f6rstd tekniker som himtats
fran andliga traditioner. Vi miste teoretiskt infoga dem i vért filc
teoretiske, utan att koppla dem dill sekterism och tro pad det
overnacurliga.®

Vikten av att identifiera vilka psykiska funktioner som &r involverade i
medveten nirvaro utan att hinvisa till andliga tankesystem betonas i nira nog
all terapiteoretisk litteratur om medveten ndrvaro. Men detta ir forknippat med
ett problem, eftersom medveten nirvaro dr en process och ett mal som genom-
syras av den andliga tradition den ir sprungen ur: “att skriva om medveten
ndrvaro pa ett akademiskt och analytiskt sitt gér emot den medvetna nirvarons
essens, da den dr ett site ate erfara [eng. an experiential process]”.** Jag har i
tidigare avsnitt diskuterat hur medveten nirvaro mits, men att forklara och
beskriva de vetenskapligt definierade mekanismer som medveten nirvaro bestir
av dr ndgot annat dn att instrumentellt beskriva teknikernas effekt pd utovaren.

! Linehan (2000), s. 125. Linehan ir forst och frimst influerad av den zenbuddistiska meditationen ifriga
om medveten nirvaro, men hon utbildade sig till “andlig vigledare” inom katolska kyrkan innan hon bérjade
utveckla DBT.

2 Steven C. Hayes (2003), "Mindfulness: Method and Process” Clinical Psychology: Science and Practice
(10:1), 5. 161.

3% Steven C. Hayes (2002), s. 105. Detta ir nédvindigt for att inte patienten ska friga sig om hon ska "bege
sig till ett tempel eller Ashram istillet for till den lokala kliniken” (ibid., s. 103).

394 Shauna L. Shapiro och Linda E. Carlson (2009), The Art and Science of Mindfulness, s. 3.
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Att forklara medveten nirvaro dr att forligga tekniken till ett vetenskapligt falt,
ddr tekniken operationaliseras och de verksamma delarna isoleras och kartliggs.
Det dr ingen motsigelse att terapimodellerna anvinder sig av ursprungligen
andliga tekniker samtidigt som de vill grunda sig pa ett vetenskaplige projeke
med ambitionen att funktionellt forklara patientens kinslor, tankar och
handlingar, utan att hédnvisa till vardagliga, andliga eller ideologiska
forklaringar. Det vore ett misstag att tro att en funkdonell férklaring maste
kriva en forindring i teknikernas utformning. Vad som kinnetecknar ett
vetenskapligt forhédllningssite ar sdttet att konceptualisera och forklara en viss
teknik, att jimféra med vad jag tidigare sagt om den vetenskapligt baserade
terapins atagande att forklara vad i varje terapeutiskt verksam process som
fungerar.”” Althusser beskriver den vetenskapliga teorin s att den fungerar som
en sanning for arbetet med att producera ny kunskap, det vill siga fér den
vetenskapliga praktiken. Ideologiska teorier fungerar ddremot som en sanning om
objektet. De ideologiska teorierna beskriver det vetenskapliga objektet som “ett
slutet system [...] och finner darfor i verkligheten inget annat 4dn sin egen
spegelreflektion”.”* Det ir anvindningen och forklaringen av teknikerna som
kidnnetecknar ett vetenskapligt tillvigagangssitt, inte deras ursprung.
Gemensam for de analyserade terapimodellerna 4r uppfattningen att man
méste kunna forklara den medvetna nirvarons mekanismer utifrin ett
terapiteoretiskt perspektiv.’”” John Kabat-Zinn, en av konstruktdrerna av
mindfulness-based stress reduction (MBSR), en annan acceptansbaserad terapi-
form, formulerar medveten nirvaro som en friga om att praktisera vissa centrala
andliga principer som ska genomsyra hela livet.*® Detta begreppsliggdrande av
medveten nirvaro skiljer sig frin ACT, MKT och DBT. MBSR bryter inte med
de andliga beskrivningarna av medveten nirvaro. Den behandlingsmetod som
Kabat-Zinn utvecklat pidminner om de terapimodeller jag analyserar, men

% Se avsnittet 3.4.

3% Alchusser (1976), "Elements of Self-Criticism”, i Essays in Self-Criticism, s. 154.

%7 Se exempelvis Lizabeth Roemer och Susan M. Orsillo (2006), "Expanding Our Conceptualization of and
Treatment for Generalized Anxiety Disorder: Integrating Mindfulness/Acceptance-Based Approaches With
Existing Cognitive-Behavioral Models”, i Clinical Psychology: Science and Practice (9:1), s. 54-68, men idven
Hayes (2002), Linehan (2000) och Wells (1997).

8 John Kabat-Zinn (2003), "Mindfulness-Based Interventions in Context: Past, Present, and Future”, i
Clinical Psychology: Science and Practice (10:2), s. 150.
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skiljer sig frin dem pa en viktig punkt: ambitionen att beskriva och intervenera
i patientens problem funktionellt finns inte pa samma sitt inom MBSR. MBSR
kan ddrmed forstis som en praktik som inte genomgatt nigot epistemologiske
brott.

Varken i den buddistiska traditionen eller i den tredje generationens terapier
begrinsar sig medveten nirvaro till vissa konkreta handlingar.”® Ett beteende
kan forstds utifrdn en viss topografi och utifran sin funktion, det samma kan
sigas om medveten nirvaro: den kan forstds som en viss topografi (exempelvis
stillasittande meditation) och utifrin de mekanismer som ir involverade (se
nedan). Inom bide den buddistiska och den terapiteoretiska traditionen varnar
man for att blanda samman dessa tvé sitt att beskriva den medvetna nirvaron.
Man ska inte “missta fingret som pekar mot minen for den faktiska manen”.“”
Jag kommer nu att visa hur medveten nirvaro forklaras som en beteendeprocess.

7.3.3.1. Medveten niirvaro som terapeutisk intervention

Jag har tidigare diskuterat hur beteendeanalysen forklarar beteende som en
funktion av den kontext som det utfdrs i. Syftet dr att forindra patientens
forstdelse av kinslor, tankar och handlingar. Ytterligare en terapeutisk strategi ar
atc forindra patientens erfarenbhet av och reaktion pi kinslor, tankar och
handlingar. For detta indamal anvinds medveten nirvaro.

Medveten nirvaro syftar bland annat till att minska patientens
forssk att kontrollera sina personliga upplevelser (exempelvis
kinslor, kognitioner och kroppsliga tillstand). Ur detta perspektiv
innebir medveten nirvaro att lira sig kontrollera vart man rikear
sin uppmirksamhet, inte objektet som den riktar sig mot
(exempelvis att observera en tanke som en tanke eller en kinsla

39 For den buddistiska traditonen, se ibid., s. 147, for den tredje generationens terapier, se Bishop et al.
(2004), s. 235-236.

40 Kabat-Zinn (2003), s. 147. Denna metafor dr himtad frén en traditionell zenbuddistisk koan. (En koan ir
en buddistisk “tankendt” som oftast inte har nagot pa forhand faststille svar, exempelvis "Hur later det nir
man klappar med en hand?” och ”Liter ett trid som faller i skogen dven om ingen hor det?”. Buddisten ska
meditera dver koanen och férhoppningsvis komma till ndgon form av insikt. En tolkning av koaners funktion
4r att skapa en form av kognitiv defusion genom att synliggéra hur man kan konstruera oméjliga verkligheter

med hjilp av spraket.
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som en kinsla, utan att forsoka forindra tanken eller kinslan).
Till skillnad fran strategier som anvinds for beteendeférindring
innebir medveten nirvaro acceptans av erfarenheten, utan f6rsok

att ritea till, forindra, trycka undan eller pid ndgot annat sitt
undvika den. !

Inom DBT har man operationaliserat den abstrakta egenskapen medveten
nirvaro till tre "vad”- och tre "hur’-firdigheter. De tre "vad”-firdigheterna ir:
1. Att observera kinslor, tankar och handlingar. Detta dr en grundliggande
firdighet som sitter patienten i stind att “forutse konsekvenser och dirmed
paverka sig sjilv och sin omgivning”.*** 2. Att beskriva beteendet. Detta ir en
fardighet som har vissa likheter med kognitiv defusion, dé dess syfte 4r att "halla
isir tankar och fakta, tankar och kinslor”.“”® Firdigheten bygger pa en formiga
att separera den faktiska hindelsen frin de egna tolkningarna och upplevelserna
av hindelsen. Att beskriva och att vara medveten om att det ir en beskrivning.
"Den faktiska hindelsen” kan ligga utanfér patienten, men kan lika girna vara
en tanke eller en kinsla. 3. Att delza i det som sker. Det 4r denna tredje punke,
att delta i kinslan, tanken, handlingen eller det som sker runt omkring en, som
enligt anhdngarna skiljer DBT:s forstielse av medveten nirvaro frin andra

terapiformer.

ACT betraktar objektifieringen av tanken och dess uppkomst
som kognitiv defusion. Inom MKT bestir uppmirksamhetstrining och éverhu-
vudtaget ett metakognitive tillstind av en liknande distansering frin och
objektifiering av det som uppmirksamheten riktar sig mot. Inom DBT
uppmanas istillet patienten att inte dra sig undan, utan vara nirvarande.

De tre "hur’-firdigheterna bestir av instruktioner for hur man ska utféra de
tre “vad”-firdigheterna. Den forsta “hur’-firdigheten ir att vara icke-domande.
Det giller att skilja den egna virderingen frin hindelsen i sig; att observera,
beskriva och delra utan att ligga in virderingar eller forsoka forindra det
uppmirksamheten riktas mot. Den andra "hur’-firdigheten ir att ta en sak i
taget. Man ska forsoka rikta uppmirksamheten mot en sak i taget, utan att
distraheras av andra hidndelser. Den tredje och sista punkten 4r att man ska vara

1 Lynch et al. (2006), s. 464.

42 Kaver och Nilsonne (2002), s. 117.
903 Tbid., 5. 117.

4 Lynch et al. (2006), s. 463.
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effektiv. "Effektiva beteenden idr de beteenden som har ett sd stort antal positiva
konsekvenser och s3 fi negativa konsekvenser som majlige.”**

Milet med en sidan operationalisering av medveten nirvaro dr att identifiera
tre “primidra psykiska sinnestillstind”: fornuft, kinsla och visshet.“”® Visshet
(som dr Kédver och Nilsonnes tolkning av engelskans svirdversatta wise mind)
betecknar en integration, eller om man sa vill syntes, av fornuft och kinsla, av
"logik” och "intuition” i reaktionen pi kidnslor, tankar och handlingar. Balansen
eller dialektiken mellan att forlita sig pa fornuft och ate forlita sig pa kinsla ar
ett viktigt mdl inom DBT; hir finns paralleller till ACT:s uppdelning mellan
regelstyrt och omstindighetsstyrt beteende. Om man inom ACT ser det som en
terapeutisk intervention att ifrigasitta det regelstyrda beteendets alltfor hirda
grepp om patienten, forsoker man inom DBT uppnd en “dialektik” mellan
regler och erfarenheter som en styrande princip for beteende. Trots detta dr det
svért att skilja mellan ACT:s och DBT:s forstdelse av terapins mal. Skillnaden
ligger snarast i hur man definierar regler (inom ACT som allt verbalt beteende
och inom DBT som verbalt formulerade regler).

7.3.3.2. Ideologiskt och vetenskapligt definierade funktioner

DBT:s beskrivning av de sex firdigheterna har presenterats som ett exempel pé
hur medveten nirvaro anvinds som en terapeutisk intervention. Men detta
beskriver fortfarande inte de mekanismer som medveten nirvaro bestir av.
Linehan beskriver firdigheterna som “psykologiska och beteendemissiga
varianter av meditationsfirdigheter som vanligtvis lrs ut i sterlindska andliga

» 407

praktiker”.*”” Det ror sig om funktionella definitioner av tekniken medveten
nirvaro. En mekanism syftar pa forstaelsen av det sitt en viss tekniktillimpning

leder till "symtomreduktion och beteendefdrindringar”.® Om en funktionell

405 Kaver och Nilsonne (2002), s. 118.

46 T inehan (2000), s. 122.

97 Linehan (1993), s. 114, citeras 4ven av Hayes (2004), s. 250. En anledning till att man inom DBT brutit
ner medveten nirvaro till sex firdigheter 4r att man anser att noggrann meditation Sver interna processer inte
limpar sig som behandlingsform for patienter vilkas problem definieras som en oférmaga att reagera pa
kinslor pa ett fungerande sitt.

0% Baer (2003), 5. 128.
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definition innebir en syntaktisk forklaring till beteende (ett problembeteende
eller en terapeutisk intervention) beskriver mekanismen ett orsakssambancd.

[ ett forsok att placera in den medvetna nirvaron i en allmin, vetenskaplig
KBT-modell identifierar Ruth Baer fem gemensamma psykiska “mekanismer”
som ligger bakom medveten nirvaro som terapeutisk process. Dessa ir
exponering, kognitiv omstrukturering, forméiga till sjilvkontroll, avslappning,
och till sist acceptans.”” Utifrin mitc perspektiv ir det nédvindigt atc
problematisera en sidan beskrivning. Frigan dr om dessa fem mekanismer utgodr
en vetenskaplig definition av medveten ndrvaro. I en kommentar till Baer
varnar Teasdale, Segal och Williams for att en vetenskaplig definition av
medveten nirvaro riskerar att forbise centrala komponenter i den andliga
traditionen som ir nddvindiga for att kunna arbeta kliniskt med medveten
nirvaro.”’” I en annan kommentar menar Dimidjian och Linehan att det
viktigaste terapiteoretiska arbete som psykologer har framfor sig dr att dverfora
de positiva terapeutiska effekter som utdévandet av medveten nirvaro visat sig ha
till en klinisk kontext. Riskerar en alltfér teknisk beskrivning av medveten
nirvaro att gora terapin till en urvattnad form av andlighet? En andlig praktik
utan andlig dimension? Forfattarna menar istillet atc forskare bor forsoka
beskriva medveten nirvaro med hinsyn till de ytterligare psykiska processer som
den andliga praktiken bestdr av. Det dr de terapeutiskt relevanta processerna i
de andliga traditionerna — dir medveten nirvaro bara ir en del — som terapi-
teorin bor forklara.”!! Gemensam foér de bida kommentarerna ir uppfattningen
att den isolerade (meditations-)tekniken medveten nirvaro inte limpar sig att
direke Gverfora till terapin. Jag ldser in i dessa problematiseringar av medveten
nirvaro en uppmaning till terapeuter och terapikonstruktorer att 6verviga de
risker som det innebir att dverfora ett ideologiskt begrepp utan vidare till den
vetenskapliga diskursen.

99 Tbid., s. 129-130. De fyra forsta mekanismerna finns dven i Anna Kavers (2004, s. 141-143) beskrivning
av den medvetna nirvarons bakomliggande mekanismer.

419 John D. Teasdale et al. (2003), "Mindfulness Training and Problem Formulation”, i Clinical Psychology:
Science and Practice (10:2), s. 157-160.

1l Sona Dimidjian och Marsha Linchan “Defining an Agenda for Future Research on the Clinical
Application of Mindfulness Practice”, i Clinical Psychology: Science and Practice (10:2), s. 166-171.
"Fortgdende diskussioner med andliga ledare kan hjilpa oss att formulera och till slut operationalisera deras
metoder och kriterier, nigot som skulle kunna péaverka hur man utbildar och kvalitetssikrar kliniska
terapeuter i att lira ut medveten nirvaro” (ibid., s. 167).
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De sex firdigheter som utarbetats inom DBT ir beteendeterapeutiska varianter
av den andliga praktiken medveten nirvaro. Men vilka ir de teoretiska
“varianterna” av de bakomliggande processerna? Av de fem definitionerna som
Baer tar upp 4r bara de tva forsta — exponering och kognitiv omstrukturering —
vetenskapligt definierade begrepp for att beskriva psykiska mekanismer. Sjilv-
kontroll, avslappning och acceptans ir inte vetenskapliga generaliseringar eller
identifierade kausala mekanismer, utan snarare abstraktioner fran erfarenheten.

Detta innebir inte att sjilvkontroll, avslappning och acceptans dr ovisentliga
nir det giller den medvetna nirvarons effekter pa psykiske lidande. De ir
egenskaper hos medveten nirvaro som inte beskriver mekanismer. De kan
diremot potentiellt hirledas till vetenskapligt definierade mekanismer:
sjalvkontroll 4r till exempel en effekt av att metakognitiva hanteringsstrategier
fungerar pd ett dndamalsenligt sdct. Yeeerligare ett exempel pd icke-
operationaliserade beskrivningar 4r Baers hidnvisning till Hayes definition av
acceptans: “att uppleva hindelser till fullo, utan forsvar, som de ir.”#"?
Acceptans dr en héllning man kan inta gentemot kinslor, tankar och
handlingar, men frigan 4r hur man ska forklara dess positiva inverkan pi
individen. Aven avslappning beskrivs med fordel som en &vning eller teknik.
Det 4r inte ndgon definition av en kognitiv mekanism eller beteendemekanism,
utan en beskrivning av en aspekt av (de nuvarande) teknikerna som faller inom
kategorin medveten nirvaro. Ddremot ska inte sjilvkontroll, avslappning och
acceptans ses som irrelevanta bestindsdelar i medveten nirvaro. De beskriver
centrala processer i medveten nirvaro som teknik. Deras framtid kan se ut pé
olika sitt. De kan forklaras som former av exponering och kognitiv
omstrukturering (att exempelvis acceptans handlar om ett foérindrat sitc ate
tinka pd en hindelse). De kan dven uppfattas som sjilvstindiga psykiska
mekanismer (och ta plats vid sidan av andra vetenskapligt beskrivna
mekanismer under nytt eller gammalt namn). Ett sista alternativ 4r att inget
sker, och att forklaringen dven fortsittningsvis bestir av icke-operationaliserade
begrepp. Vilken vig som tas dr upp till forskare och terapiteoretiker.

I arbetet med att identifiera verksamma mekanismer kan de funktioner som
pekats ut placeras antingen i en vetenskaplig eller i en ideologisk problematik. Det

412 Baer et al. (2003), s. 130, citatet fran Hayes (1994), 5. 40.
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ar vikeigt att pdpeka att en sidan beskrivning inte ir en kritik mot medveten
nirvaro som terapeutisk teknik. Terapins mdlbeskrivning styrs av pragmatiska
sanningskriterier och det 4r den medvetna nirvarons effekt pd patientens
situation som avgdr om malen uppfylls eller inte. Terapins effekrer mits utifrin
instrumentella kriterier f6r hur problembeteenden kan ¢ka eller minska. Innan
vi gr in pa frigan om vilken mekanism medveten nirvaro bestir av maste vi ta
upp en sista kritik mot det terapiteoretiska filtets definitioner.

En sida av problemet med att definiera de mekanismer som medveten nirvaro
bygger pa tas upp i Hayes och Schenks (2004) kritik av hur medveten nirvaro
definierats av kognitiva forskare.*’® Definitionen betonar sjilvreglering och en
medveten "instillning” till de egna tankarna och upplevelserna.*’* Hayes och
Schenks kritik gir ut pd att denna definition av medveten nirvaro begrinsar
medveten nirvaro till en egenskap 4os individen. Utifran en beteendeterapeutisk
standpunkt bor medveten nirvaro snarare forklaras med en mekanism som
beskriver forhallandet mellan ett visst beteende och dess kontext. Diskussionen
om vilka mekanismer som 4r aktiva i medveten nirvaro handlar inte bara om
huruvida de ska beskrivas i vetenskapliga eller vardagliga begrepp, utan dven
vilka vetenskapliga begrepp som ska anvindas. Definitionen ska fungera som
utgdngspunket for kliniska interventioner och bor darfor vara utformad pd et
sitt som omfattar de teoretiska inriktningar som finns i det kliniska arbetet.*®

7.3.3.3. Medveten néiirvaro som exponering

Av de tvd vetenskapligt definierade mekanismer som beskrivs som aktiva i
medveten nirvaro ir det exponering som diskuterats mest utforlige nidr det
giller de terapimodeller jag analyserar. Exponering innebir att man utsitts for
en situation som orsakar obehag eller dngest och stannar kvar i situationen.

i3 Steven C. Hayes och Chad Shenk (2004), "Operationalizing Mindfulness Without Unnecessary
Attachment”, i Clinical Psychology: Science and Practice (11:3), s. 249-254.

1 Bishop et al. (2004), s. 232-234.

15 For beteendeterapeuter krivs en beteendeterapeutisk definition; for kognitiva terapeuter en kognitiv
definition. I neurobiologiska studier av medveten nérvaro och dess effekter pd hjirnan har medveten nirvaro
beskrivits som habituering (de neurologiska forindringar som sker vid ett givet stimulus minskar i intensitet
om individen befinner sig i ett meditativt tillstand) eller som fSrindringar i vissa omraden i hjirnan. For at
dra en parallell till Chens diskussion om de olika attribut som tillskrivs ljus i de tvd paradigmen kan en méjlig
Sppning till diskussion mellan behaviorister och neurologer vara just begreppet habituering pa grund av dess

begreppsliga likhet med exponering.
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Situationens forméga att skapa obehag eller dngest minskar med tiden da
relationen mellan stimuli och respons forsvagas. Den minskade angesten
tillskrivs insikten att situationen dr hanterbar, vilket gor att situationen upplevs
som mindre hotande.

Exponering kan ses som en bredare mekanism an kognitiv omstrukturering.
Kognitiv omstrukturering innebir ett nytt site att tinka pa en hindelse genom
att skapa en forindring i personens tankeprocesser. Om en person fOrstar sig
sjidlv. som virdelés och agerar ddrefter arbetar man inom kognitiv
omstrukturering med att forindra patientens sjilvforstdelse. En forindrad
forstielse av det egna virdet forindrar det beteende som ér en reaktion pa sjilv-
forstielsen. En lyckad exponering kan resultera i kognitiv omstrukturering om
patienten later erfarenheten av att inget farligt hinde inverka pa hur hon
torhéller sig till det som anses obehagligt.

Ett problembeteende som man anser att patienter med diagnoser som BPD,
PTSD och IPS har dr deras undvikande av smirtsamma upplevelser och
erfarenheter. Medveten nirvaro fungerar i detta sammanhang som en
exponering for kinslor, tankar och beteenden som patienten tidigare forsoke ta
kontroll over eller undvika. Om man kopplar mekanismen exponering till
DBT:s beskrivning av firdigheter kan medveten nirvaro forstds i tre steg: for
det forsta att isolera hindelsen frin de verbala beskrivningarna av den
(Cobservera”), for det andra att isolera de verbala beskrivningarna ("beskriva”),
och for det tredje att exponera sig sjilv for den faktiska hindelsen ("deltaga”).

D4 medveten nirvaro inbegriper acceptans och observation av
smirtsamma  interna  erfarenheter kan den fungera som
exponering med responsprevention for kinslor, tankar och
upplevelser som tidigare undvikits. Traditionellt sett har
medveten nirvaro diskuterats som exponering for observerbara
stimuli, men enligt detta synsdtt har medveten nirvaro likheter
med interoceptiv exponering. ‘'

416 Lynch et al. (2006), s. 464. "Exponering med responsprevention” innebir att aktivt forsoka att inte reagera
pa det sitt man vanligtvis gor i situationen. Att aktivt inte dubbelkolla si att kaffekokaren 4r avstingd innan
man gar hemifrdn dr ett exempel.
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Interoceptiv  exponering ir exponering for de kroppsliga reaktioner som
exempelvis dngest innebir.”'” Exponeringen syftar till att visa vad de kroppsliga
reaktionerna innebdr om man inte reagerar pi dem. Medveten nirvaro riktad
mot kinslor, tankar och handlingar 4r exponering for ett visst problem-
beteendes interna kontext, det vill siga de kinslomissiga och kognitiva processer
som dr inbegripna i patientens meningsskapande eller tolkande. (Med den
terminologi som anvinds inom ACT kan medveten nirvaro férstds som
exponering fér medvetandet!)

Medveten nirvaro har tagit plats i en vetenskaplig problematik pa si vis att
den beskrivs utifrin de mekanismer som 4r verksamma i ett tillstaind av
medveten nirvaro. Vid exponering férindras relationen mellan den interna
kontexten och beteendet. Utifrin ett DBT-perspektiv menar psykologen
Thomas Lynch att en fordel med medveten nirvaro eller interoceptiv
exponering ir att traditionell exponering enbart minskar patientens reaktion i
just den kontext exponeringen utfors i. Atc lira sig att inte reagera pi
traumatiska minnen i terapeutens rum ar en sak; att inte reagera pd dem nir de
dyker upp en somnlds natt en helt annan. Det finns en risk att de lyckade
terapeutiska processerna dr bundna till den plats dir exponeringen utférdes och
dess forutsittningar. Terapeutens stdd, en lugn miljo och si vidare kan vara
viktiga bestindsdelar i den nya kontext som skapats. Behandlingens effekter pa
patienten ska inte vara beroende av den yzzre kontext som terapin bildar. (Detta
dr dven ett vanligt argument for att patienten ska arbeta med sina problem i sin
vardag, genom att 6va pd firdigheter och hemlixor. Det ir 7 vardagen, inte
under terapisessionen, som det huvudsakliga terapeutiska arbetet sker.) I detta
sammanhang — anvindning av tekniker som inte 4r beroende av terapin som
kontext — dr den medvetna nirvaron ett viktigt redskap.

Medveten nirvaro kan skapa en intern kontext som gor det
mojligt att utslicka ofrivilliga responser och frimja anammandet
av nya responser. Kontexter kan vara miljdmissiga, tidsliga eller
interna tillstind (exempelvis droger och kinslotillstind). Ny
forskning ger vid handen att medicinering kan fungera som en

17 Interoceptiv exponering har anvints inom KBT 4ven utan inflytande fran dsterlindska metoder. En teknik
som anvints dr imitation av delar av dngestupplevelsen — varvid man later patienten andas genom ett sugror
eller sitta p en snurrande stol — for att exponeringen ska ske stegvis.
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intern kontext. Nir det medicinska tillstindet f6rsvinner,
forsvinner dven den inlirda upplevelsen av sikerhet. [...] Da
kontexten ir intern dr associationen [att agera funktionellt pa

upplevelser och hindelser] alltid tillginglig.*'®

Den medvetna nirvaron har som mal inte att minska en viss kinslas intensitet,
utan att forindra den interna kontext som erfarenheten och tolkningen av
kinslor, tankar och handlingar gérs utifrin. Den interna kontexten intar en
sirstillning di den alltid 4r ndrvarande. I en ideologisk, andlig praktik
organiseras den “inre kontexten” som ett andligt fenomen (exempelvis en sjil),
men i den funktionella forklaringen forstds den som det verbala beteendets
interna struktur, en sjilvreglerande exekutiv funktion, ett emotionellt
regleringssystem och sa vidare. Att tillimpa medveten nirvaro ir att omforma
beteendets interna kontext.

Den tredje generationens terapier kan pa dessa sitt leda till att patienten
forindrar site forhillande till kidnslor, tankar och handlingar. Med hjilp av
beteendeanalysen fir patienten en ny forstielse av sig sjilv och sin situation.
Med hjilp av medveten nirvaro (och andra acceptansbaserade tekniker)
forindras hennes erfarenhet och upplevelse av psykiskt lidande. Jag har hir
analyserat hur detta forklaras i terapiteorin och hur forindringen genomfors

med hjilp av tekniker.

418 Thid., s. 464. Att "utsliicka” ett beteende 4r att inte forstirka det.
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Kapitel 8. Sammanfattning

Jag menar att hilsa och sjukdom f6r den levande varelsen — om
det sd vore en amoba — enbart existerar som en erfarenhet {6r

varelsen [...]. Vetenskapen forklarar erfarenheten men avligsnar

den inte.4"?

I kapitel 4 diskuterade jag vad som kdnnetecknar de tre terapimodellerna i fraga
om mdjligheten att fi kunskap om och omforma sjilvet. I jimforelse med
tidigare (frimst andliga) metoder menar jag att utmirkande for ACT, MKT och
DBT ir att deras forklaring till individens upplevelse utarbetas med hjilp av
kunskap som uppkommit wzanfor individens erfarenhet. Vigen tdll sann
kunskap om sig sjilv dr inte lingre introspektion och den subjektiva
upplevelsen. Avhandlingen har analyserat hur denna i forhallande «ill
erfarenheten utomstdende kunskap tillimpas i terapin och hur den anses vara
ett effekeive alternativ till erfarenheten och vardagsforstaelsen nir det giller act
forklara mianniskans inre liv. Samridigt forkastas inte de subjektiva
upplevelserna. Kunskapen ror upplevelsens subjektiva dimension. Vad ir det
hos just mig, i denna situation och utifrin mina erfarenheter som gor att jag
kinner, tinker och handlar pa det sitc jag gor? Kunskapen handlar om
subjektiviteten, men den hirstammar inte ddrifrin.

Avhandlingens syfte har varit att underséka hur teoretiska forklaringsmodeller
av minniskans kinslor, tankar och handlingar anvinds i psykoterapi for att
producera kunskap om och intervenera i psykiskt lidande. I analysen har jag
betonat subjektets roll i terapin, att terapin bestir av ett mote mellan

419 Canguilhem (1966/1989), s. 198.

239



vetenskaplig och vardaglig kunskap samt att terapin ska forstds som
tillimpningen av tekniker pé patientens problem.

Jag har visat hur man ersitter vardagsforstielsen av orsakerna — “skilen” — till
minniskors kinslor, tankar och handlingar med funktionella férklaringar. Det
som initierar beteendet dr inte den sjilvstindiga aktoren, utan samverkan
mellan  beteendets interna kontext och dess sociala omstindigheter.
Férklaringen hinvisar inte till subjektet, men uppmuntrat indd en viss bestimd
forstdelse av den egna personen. Patienten interpelleras som subjekt genom ate
uppmuntras att ta den funktionella férklaringen som utgéngspunkt i forstdelsen
av sig sjdlv.

Skillnaden mellan vetenskaplig och vardaglig kunskap har beskrivits med
hjilp av begreppet epistemologiskt brott. Jag har dven presenterat exempel pa
hur man inom ACT, MKT och DBT skiljer mellan en funktionell forklaring
och en vardagsforstdelse av psykiskt lidande. Det beteende som beskrivs i
forklaringsmodellerna 4r ett hirlett beteende. Det dr en variant av inlirt
beteende som tydligare betonar beteendets interna struktur. Med begrepp som
relationell inramning, sjilvreglerande exekutiva funktioner och reglering av
emotionella tillstdind forklaras intentioner, erfarenheter och upplevelser som
interaktionen mellan beteendets “externa” omstindigheter och minniskan som
kidnnande och tinkande varelse. Ur ett historiskt epistemologiskt perspektiv har
dessa forklaringar analyserats som vetenskapliga forklaringar till subjektivitet.

Slutligen beskrivs den psykoterapeutiska behandlingen som tillimpningen av
tekniker pa vardagens problem. Pa grund av den roll som vetenskaplig kunskap
spelar i utvecklingen och utvirderingen av terapin har jag betonat hur
tillimpningen av tekniker utgdr ett sitt att overbrygga avstindet mellan
vetenskaplig kunskap och patientens vardag. Den gor det méjligt att nirma sig
erfarenheten utan att overta de forklaringar som dir styr. Jag har samtidigt
uppmirksammat de risker som ett sidant tillvigagingsitt for med sig.

Med instrument som KIMS och MAAS ir det férmégan att intervenera i
subjektiviteten, inte subjektet sjilvt, som bestimmer om terapin har den effeke
pa patienten som efterstrivas. Det ir inte till erfarenheten av en forindring som
utvirderingen av terapin hinvisar. Terapin beddms istillet utifrin huruvida
forindringen skett pd ett sidant sitr att den gir atr pavisa utifran vissa utstakade
bedimningskriterier. Det faktum att dessa beddmningskriterier inte gir att
reducera till individens erfarenheter och tolkningar innebir inte att de 4r falska.
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Vetenskapens formdga att producera sitt objekt gor ddremot att terapin inte
begrinsar sig till ideologins eller erfarenhetens innehll.

Jag har analyserat hur de forklaringsmodeller som anvinds i terapin
producerar en forklaring till patientens kinslor, tankar och handlingar. En
sddan forklaringsmodell kan fungera ideologiskt pd tre sitt. For det forsta
fungerar den ideologiskt om den blir normerande i patientens vardag, i
erfarenheten av psykiskt lidande (om forklaringen koloniserar erfarenheten
opererar den pi ett ideologiske filt). For det andra fungerar den ideologiskt om
den tar 6ver de forklaringar till psykiske lidande som patientens erfarenhet vilar
pa (forklaringen blir en ren dterspegling av en samhillelig ideologi). For det
tredje fungerar den ideologiskt om den dvertar en annan vetenskaps modeller
eller bilder av psykiskt lidande (en férklaring som separeras frin den
vetenskapliga problematik inom vilken den uppstitt forliggs ofrinkomligen till
ett ideologiskt filt). Analysen har redogjort for exempel dir terapin riskerar ett
ideologiskt funktionssitt.

De pragmatiska malen hos den tredje generationens terapier skiljer sig frin
deras vetenskapliga utgingspunkt. Den intervention som skapar “hilsa” ir en
fungerande intervention, oavsett om den kan beskrivas som vetenskaplig eller
ideologisk. Bilden kompliceras av att den terapi som strivar efter ett
vetenskaplige tillvigagangssitt dven ir forpliktigad att forklara Aur det
pragmatiska mélet uppfylls. Detta kan goras pa olika sitt. Den lyckade
interventionen kan i efterhand forklaras funktionellt med hjilp av de begrepp
som den vetenskapliga problematiken tillhandahéller. Jag har visat hur
beteendeanalysen kan forklara varje lyckad intervention utifrn det syntakeiska
forhallandet ¢ill kontexten. Forklaringens syfte ir att skapa en forindring
(genom antingen acceptans eller direkt forindring) snarare dn att forutsiga
under vilka omstindigheter en forindring kommer att ske. Forklaringen
innebdr att patientens kinslor, tankar och handlingar tolkas utifrin deras
funktion i relation till deras kontext. Den tillhandahaller dven tekniker for att
paverka detta forhallande pé ett sdtt som ligger i linje med det pragmatiska
mélet. P4 sa sdtt forklaras erfarenheten utan att avfirdas. Ett andra site pd vilket
den vetenskapliga forklaringen kan bindas samman med det pragmatiska malet
ar att vetenskapen tar vardagsforstdelsen som sitt objekt. Teorin om relationella
ramar dr en teori om hur minniskor tolkar och forstar sin situation. Patientens
forstdelse inte bara férindras genom terapin, utan ir dven dess objekt. Nir
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medvetandet beskrivs som den interna kontext som kinslor, tankar och
handlingar ir en effekr av, blir beteendeanalysen bide ett alternativ till denna
kontext och en férklaring av den.

8.1. Att nagot 4r falskt innebir inte att det 4r ideologi

Vetenskapen bor utgora sin egen mittstock. Det vetenskapliga arbetet skiljer sig
fran ideologin diri att det kan utvirderas som antingen sant eller falskt. I denna
avhandling har jag intagit en tredje position bredvid den vetenskapliga och den
ideologiska. Dirfor kan jag inte uttala mig om en vetenskaplig utsaga dr sann
eller falsk. Daremot har jag analyserat hur terapin forhaller sig till vetenskaplig
och ideologisk kunskap.

For att kartldgga hur beteenden kan péverkas genom manipulation av vissa
principer konstruerade Skinner under 1950-talet tillsammans med Charles
Ferster en mingd forstirkningsscheman (forutbestimda system som forstirker ett
visst beteende genom beléning).”” Till sin hjilp hade de ett antal duvor som
svarade pé olika typer av forstirkning genom att picka pa knappar (beloningen
var mat). | vissa scheman tog det lingre tid att producera ett visst beteende, och
hirav drogs slutsatser om vad som skapar och férhindrar uppkomsten av ett
visst beteende: antalet led som ska utféras och hur mainga parallella
instruktioner som ska foljas dr exempel pd egenskaper i scheman som pédverkar
hastigheten i inldrningen. (Beteendet att picka pa den stdrsta knappen for att £2
mat gar snabbare att lira in 4n beteendet att forst picka pa den storsta for att
senare picka pa den minsta for atc fi mat. Skillnaden mellan olika inlirnings-
scheman beskrevs i generaliserbara principer for beteendemanipulation.)
Utifrin dessa forstirkningsscheman konstruerades en mingd experiment och
scheman 6ver forindringsprocesser som legat till grund for en stor del av den
beteendevetenskapliga forskningen. Men dessa forstirkningsscheman kom ate
ifrdgasittas. Forstirkningsscheman ar berdkningar av hur ett beteende lirs in. 1
Fersters och Skinners experiment bestod det inlirda beteendet av duvornas
pickande pd knappar. Psykologen Barry Schwartz har presenterat experimentella

420 Charles Ferster och B. F. Skinner (1957), Schedules of Reinforcement.
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resultat som visar att en del av duvornas pickande dr ett reflexmdssigt eller
naturligt beteende.*”’ Om duvornas beteenden inte enbart ir betingade svar pa
de scheman som Ferster och Skinner konstruerade, utan reflexmissiga
handlingar oberoende av experimentet som stimuli, ir de principer f6r inldrning
som konstruerats falska. De olika férstirkningsschemana 4r da experimentella
och instrumentella artefakter av forskarnas felaktiga tolkningar av reflexer. Trots
att kritiken ger vid handen att ett av de viktigaste beteendevetenskapliga verken
kan bygga pa feltolkade resultat, ska man lisa Schwartz som en fSrsvarare av
beteendevetenskapens férmiga att korrekt forklara beteenden. Kritiken
forutsitter att beteckningarna “operant beteende” och “reflexmissigt beteende”
dr sanna beskrivningar av duvornas pickningar. Problemet ir att Ferster och
Skinner misstagit sig angdende vad som ir vad. En riktig reaktion pa kritiken
vore att konstruera nya scheman som kan ligga till grund for framtida
beteendevetenskapliga studier. Aven om inte just Schwartz kritik verkar ha
paverkat utvecklingen av nya forklaringsmodeller inom ACT, MKT och DBT,
ska man inte se deras kritik av tidigare terapiteoretiska traditioner som ett
forkastande av KBT:s formaga att intervenera i patientens situation, utan som
en forfining av den.

Schwartz kritik piminner oss dven om att frigan om huruvida de forklarings-
modeller som anvinds i den tredje generationens terapier ir sanna eller falska
inte ska blandas samman med frigan om huruvida de ir vetenskapliga eller inte.
Det vetenskapliga ramverket gor det mojligt att virdera huruvida en viss
intervention ligger i linje med en specifik funktionell forklaring, men dven att
korrigera felaktiga resultat eller interventioner. De terapier som inte utgar frin
en vetenskaplig problematik virderas internt enbart som fungerande eller
ickefungerande, medan den tredje generationens terapier bade ska fungera och
utgd fran korrekea beskrivningar av beteendets funktion. Detta dubbla dtagande
komplicerar, men ir dven det som ger terapierna deras make i ett samhille som
ser sanningen som en styrande princip i individens arbete med att forbdttra och
finna sig sjilv. I avhandlingen har ett genealogiskt perspektiv anvints for att
analysera denna sanning som en relation mellan makt, vetande och

21 Barry Schwartz (1977), “Studies of operant and reflex key picking in the pigeon”, i Journal of the
Experimental Analysis of Bebavior (27:2) s. 301-313.
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subjektivitet, vars konkreta resultat 4r bestimningen av den “position i
verkligheten eller det imaginira [individen] maste ha, for atc bli ett legitimt

subjekt i en viss form av kunskap”.*??

8.2. Terapins vara eller icke-vara

Kanske 4r avhandlingens resultat — utarbetandet av en historisk epistemologisk
begreppsapparat for att studera terapin, analysen av terapins forklaringsmodeller
som ett epistemologiskt brott samt beskrivningen av de tre sicc pd vilka
vetenskaplig kunskap kan fungera ideologiskt — otillfredsstallande f6r den ldsare
som vill komma pa det klara med terapins vara eller icke-vara. Att besvara en
sadan friga har inte varit syftet med avhandlingen. Om man betraktar terapi
som en mdjlighet till frigdrelse och som ett sitt atc uppfylla den minskliga
potentialen 4r det fortfarande nédvindigt att forhalla sig kritisk till terapins
intervention i patientens liv och hennes forhallande till sig sjilv. Aven den som
anser att terapin 4r en form av disciplinering och maktutdvning miste ta de
vetenskapliga och kliniska resultat som genererats pa allvar. Att kritiskt granska
vad det dr som fir terapin att fungera pa det sitt som den gor ar ett vikeigt
foretag, oavsett hur man stiller sig till det terapeutiska projektet och dess
forklaringar av minniskan.

Avhandlingen har betonat den kognitiva aspekten av terapins makt i relation
till sanningen om minniskan. Aven terapins sociala aspekter (dess relation till
staten och andra samhilleliga och sociala institutioner) ir en viktig del av denna
make. For ate kunna gé pa djupet med frigan har avhandlingen betonat terapin
som ett mote mellan olika former av kunskap och avsiktligt forbisett terapin
som ett mote mellan aktdrer som agerar utifrin olika institutionella
rationaliteter. Som jag tidigare poingterat grundar sig detta val i ambitionen att
analysera terapin utifrin ett visst perspektiv och inte pa nigot antagande om att
de sociala aspekterna ir mindre viktiga. Om man vill forstd en konkret
terapeutiskt behandling — en viss patient, ett visst problem och si vidare — ir

422 Foucault (1980/2000), s. 460.
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bida aspekterna nodvindiga. Attt  kombinera den hir utformade
begreppsapparaten och den analys som den mojliggér med en analys av den
konkreta terapins sociala aspekter dr ett méjligt framtida projeke.

8.3. Filosofi som terapi — terapi som filosofi

Den position utifrin vilken det blir mgjligt att kritiske granska relationen
mellan vetenskap och ideologi har av Althusser kallats for filosofi. Filosofin har i
andra sammanhang getts den dubbla funktionen att fungera som terapi och att
orsaka behovet av terapi. Den har setts som bade en frigorelse frin sprikets
bojor och ett fingelse for den tinkande. Somliga har till exempel ansett
Wittgensteins sprakfilosofi vara ett medel for att skapa den kognitiva defusion
man talar om inom ACT.*” Filosofin kan inte tillskrivas samma makt som
terapin, men tanken om filosofi som kritik av det som antas vara sjilvklart,
ofrinkomligt och naturligt 4r inte frimmande for de terapier som hir
analyserats. Exempelvis citerar Hayes (tillsammans med Elizabeth Gifford) den
pragmatiske filosofen John Dewey:

Filosofi ir kritik av forgivettagna idéer. Dessa idéer bestdr av
tidigare forestillningar som blivit sammanfogade, som smilt
samman i den direkta erfarenhetens material och som kan bli ett
medel for att stirka och forbittra individen [...]. Om de f6rblir
oreflekterade over s doljer och frvringer de, men om de istillet
utforskas och forkastas leder de till upplysning och frigorelse. En
av filosofins stora uppgifter ir att uppfylla decta mal.**

23 Se exempelvis James DPetermans (1992) Philosophy as Therapy: An Interpretation and Defense of
Wittgenstein’s Later Philosophical Project.

4 John Dewey (1916) Essays in Experimental Logic, citerad i Elizabeth Gifford och Steven Hayes (1999),
"Functional contextualism: A pragmatic philosophy for behavioral science”, i (red.) W. O'Donohue och R.
Kitchener Handbook of behaviorism, s. 285-327. Hayes definierar som jag tidigare nimnt den kontextuella
funktionalismen som filosofi.
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En sidan forestillning om filosofins formaga till emancipation kan inte
jimféras med den position som tagits i avhandlingen. Men en intressant
gemensam tanke hos vissa terapikonstruktorer och filosofer ar att kunskap om
sprikets funktion och om kunskapens egna villkor kan fungera som terapi. Som
ett bidrag till sidan kunskap kan kanske denna avhandling sigas “fungera”
terapeutiskt, men detta har inte varit dess roll eller funktion: det ror sig da pa
sin h6jd om en “effekt” av interventionen i vetenskapen och ideologin.

Vilken funktion fyller di terapin? Avhandlingens inledande citat jimforde
sjilen” med ogat, som ser all, men [bara kan] se sig sjilv i en spegels
reflektion [...]". Sjilen kan “bara se sig sjilv i sin reflektion och i ett
igenkinnande av sina effekter”.*”” I linje med en sidan metafor ir terapins
instrument och tekniker speglar vari patienten ser en bild av sitt egentliga jag. I
analysen har jag varnat for att de reflektioner som bildas inte ska ses som enkla
dterspeglingar av en subjektivitet som legat gomd nagonstans inom individen.
Sadana "speglar” reflekterar inte, utan producerar en bild av minniskan. Ar de
funktionella forklaringarna kanske till och med instrumentella artefakrer, atc
likna vid de reflexer som uppstir i naturvetenskapens mikroskop och teleskop?
Ar den funktionella forklaringen en av de “ideologiska spegeleffekter” som
Althusser talar om?* Spegelmetaforen ir problematisk, dd den forutsitter att
det som betraktas finns framfor spegeln. Jag har visat hur terapin istallet kan ses
som en aktiv producent av kunskap. Men vilka verkningar har kunskapen
egentligen pd patienten? Om “spegelbilden” visar en bild av en sjil i psykiske
lidande visar den inte — for att blanda samman metaforerna — nigra verkliga
viagar ut ur detta “fingelse”, utan bara en mojlig utvig ur det psykiska
lidandet.*”” Terapin utgdr inte en vig bort fran subjektivitetens begrinsningar,
utan producerar ett subjekt. Terapin dr, &terigen, en mycket mer aktiv
verksamhet 4n en enkel aterspegling.

42 Scipion De Pleiz (1636), s. 353 citerad i Canguilhem (1968), s. 367.
426 Althusser (1965/1970), s. 157.
47 Se Foucault (1975/1992), s. 40.
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Summary in English

The main question that is addressed in the thesis is how to describe the ways in
which mental illness is explained and treated, in what has been called the third
wave of cognitive behavioural psychotherapy. This “third wave” is represented by
three therapy models: Acceptance and Commitment Therapy (ACT),
Metacognitive Therapy (McT) and Dialectical Behavior Therapy (DBT).

The thesis can be divided into two main parts. The aim of the first part
(chapters 3, 4 and 5) is to present and discuss the central concepts of the thesis:
epistemological break, phenomenotechnique, personal and subpersonal levels of
explanation and conceptual break. 1 am inspired by the French philosophical
tradition of historical epistemology, in which the ideas of Gaston Bachelard,
Georges Canguilhem, Louis Althusser and Michel Foucault have been
prominent contributions to a theory of scientific knowledge, and the ways in
which it differs from everyday knowledge. In the first part I analyse the basic
ontological and epistemological standpoints of ACT, McT and DBT to
illustrate how the central concepts of the thesis should be understood and used.
I show how to develop these concepts into a useful tool for the analysis of
cognitive behavioural therapy.

According to historical epistemology, the relationship between science and
everyday knowledge is characterized by an epistemological break. The term
“epistemological break” refers to a process by which scientific thought questions
the concepts and explanations of everyday knowledge. Rather than rely on
everyday notions about the state of the world, science should develop its own
explanations. Chapter 3 locates the thesis in a broader sociological context. This
is done by showing how the concept of truth has been understood in realistic,
pragmatic and instrumentalist approaches to science and psychotherapy.
Chapter 4 presents the main part of the theoretical framework. I start from the
relationship between science and everyday (or "ideological” as some historical
epistemologist define it) knowledge. In chapter 5, I make a proposal on how to
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modify historical epistemology to produce an even more useful tool in the
analysis of therapy.

Chapters 6 and 7 represent the main empirical part of the thesis. In chapter 6
I turn my attention to the ways in which mental illness and mental health are
explained in the three therapy models. I focus on how ACT, McT and DBT are
based on an assumption that the patient’s problem is created and upheld by
dysfunctional patterns of emotions, thoughts and actions. These therapies
should be defined as an intervention in the patient’s understanding of, and
relation to their feelings, thoughts and actions. The explanations used by ACT,
McT and DBT describe how the strategies used by the patient, even though
these strategies are aimed at curing their "illness”, are actually a key component
in the patient’s experience of suffering. The explanations ACT, McT and DBT
offer, should be understood as new ways for the patient to relate to herself and
her problems. The third wave is characterized by the way they seck to balance
the traditional cognitive behavioural therapeutic change strategy with acceptance
strategies. Instead of trying to change one’s own emotions, thoughts and
actions, ACT, McT and DBT propose acceptance — to take a non-judgmental
attitude towards the feelings, thoughts and actions — as a more useful way to
relate to feelings, thoughts and actions. An accepting attitude means that the
ineffective strategies to take control of mental suffering — avoidance of
unpleasant experience, anxiety and impulsive reactions to feelings and thoughts
— lose their grip on the patient.

Chapter 7 consists of an analysis of the techniques used in therapy. I discuss
how the patient’s emotions, thoughts and actions, by means of behaviour
analysis, are defined as responses to a logic constructed of everyday language,
and as socially constructed responses to emotions. I argue that therapeutic
techniques, (mainly those described as mindfulness techniques), are used to
counteract the influences of everyday experience and common sense
explanations on the understanding of health, suffering and the subject.

I argue that the explanations used in ACT, McT and DBT are grounded in a
scientific problematic, where the functioning of the patient’s, (and the
therapist’s), everyday experience is defined in an ideological problematic. This
difference aside, I show how the various forms of explanation share a common
goal: the construction of subjective experience. This means that the therapeutic
and the everyday explanation of suffering are two ways in which the patient’s
subjective experience is constructed and intervened. Inspired by Althusser and
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Foucault, 1 discuss how therapy can be seen as an interpellation of the
individual as a certain kind of subject.

[ argue that historical epistemology can be used to understand therapy as an
encounter between two different forms of knowledge (scientific and common
sense or “ideological” knowledge), and that the psychological techniques form a
bridge over the gap between the abstract concepts used in the functional
explanations and the patient’s everyday experience. The functionally defined
model is both an effective alternative to, and an effective explanation of the
patient’s dysfunctional strategies. But despite the fact that the therapeutic
explanation distances itself from the everyday or “ideological” understanding of
man, it may still be used for ideological purposes. What ultimately determines
the potential and limitations of therapy is the way in which the explanations
and techniques are used.
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