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Referat fra efterårskursus fredag den 4. september 2009.

På den første rigtige efterårsdag i Danmark var et lille halvt hundrede deltagere draget til Fredericia Messecenter for at være med på NFH`s kursus med titlen: Psykisk sygdom og tandplejeforhold.

Dagens første kursusgiver var Annette Holm, som på en meget bevægende måde fortalte om sine oplevelser som patient i det psykiatriske system.

AH kom ind på, hvad der for hende havde gjort en positiv forskel og ikke så meget det følelsesmæssige omkring selve sygdommen.

AH havde i 13 år lidt af bulimi, skjult, kun forældrene vidste det. 

Da hun var 17 år ønskede hun succes og opnåede dette ved at have kontrol over maden. I andres øjne var hun en succes, tog flere uddannelser og fik også et ”superjob” som markedsøkonom, men følte ikke hun havde fortjent det. Hun henvendte sig hos egen læge, idet hun var begyndt at tabe sig og blev herfra henvist til en psykiater, som hun var meget tryg ved. Den kvindelige psykiater fik AH til at føle sig ligeværdig og var fantastisk god til at lytte samtidig med, at hun medinddrog AH i behandlingen.
Efter ½ års ambulant behandling blev AH indlagt på en åben afdeling og gik herfra fra at være Annette til at blive omtalt som en diagnose.  AH følte, at der blev distance til hende som person og blev i øvrigt sat til at lave kreative ting, trods det, at hun aldrig havde været kreativ.

På et tidspunkt søgte AH ind på en idrætsdaghøjskole idet hun følte, at det ville være rigtigt for hende i øvrigt for første gang i sit liv. Her opnåede hun en vægtforøgelse og fik bagefter et tilbud om psykiatrisk fysioterapi, hvor hun lærte at mærke sin krop. Det var grænseoverskridende og fantastisk og hun fik meget gavn af de 2 værktøjer, som blev givet hende: 1) Grænsesætning 2) Vrede. Ved hjælp af disse lærte hun at sige til og fra, samt at tolke vrede.
Forløbet i psykiatrisk fysioterapi var et kæmpe vendepunkt for AH, idet årene med bulimi havde gjort, at AH følte sig rådden indvendig.

AH gik ikke regelmæssigt til tandlæge i 13 år og kom kun når det var absolut nødvendigt, men på grund af flere knækkede tænder blev hun henvist til den daværende amtstandpleje og oplevede her at blive mødt med respekt og forståelse. AH udtrykte glæde ved, at der blev sendt tider til hende i stedet for, at hun selv skulle være den aktive. Konklusionen på AH`s indlæg var at psykiateren, hendes støtteperson, fysioterapeuten samt amtstandplejen havde set på AH`s problemstillinger i forhold til at have en psykisk sygdom i stedet for at sætte hende i bås som en psykisk syg.
Dagens anden kursusgiver var psykiater Henrik Day Poulsen, som er overlæge på Bispebjerg Hospital samt har egen praksis.

HP talte fortrinsvis om psykopater og Borderline patienter. Disse patienter er ikke sindssyge, men lider af en forstyrret personlighed. Karakteristisk for psykopater er, at diagnosen er fast, hvorimod Borderline er en mere løs diagnose.

Hvordan får man en forstyrret personlighed?

1) Arvelige forhold. 2) Graviditet og fødsel. 3) Opdragelse. 4) Traumer. 5) Skole. 6) Andre miljøpåvirkninger.

Langt de fleste psykiske sygdomme har et kraftigt biologisk islæt, idet arv og genetik vægter.

Hvornår er det for meget?

Når adfærden afviger fra det man i en given kultur forventer og accepterer inden for:
1) Erkendelse og holdning. 2) Følelsesliv. 3) Impulskontrol. 4) Behovstilfredsstillelse. 5) Forhold til andre mennesker.

Psykopater har en ringe evne til at være empatiske og er herudover karakteriseret ved at have grov ligegyldighed overfor andres følelser, mangler ansvarsfølelse, mangler respekt for sociale normer, mangler evne til at fastholde forbindelse med andre, har en lav frustrations og aggressionstærskel, mangler evne til at lade sig påvirke af erfaringer inklusiv straf, tendens til at bortforklare, fralægge sig skyld og projicere dette ud i omgivelserne, samt mangler evne til at føle skyld.
Ved begge diagnoser gælder det, at man ikke bliver psykopat eller Borderline som 30 årig – man har haft trækkene siden barndommen.

Er mennesker ens verden over?

1) Mellem 6 % og 10 % af befolkningen har afvigende karaktertræk. 2) Psykopati er bedst undersøgt. 3) Mellem 2 % og 4 % af befolkningen er psykopater, dvs. 100.000 – 200.000 personer i Danmark. 4) Klar overvægt af mænd.

Borderline personer = emotionelt ustabile.

1) Klar overvægt af kvinder. 2) Har svært ved at tåle pres. 3) Selvskadende. 4) Folk der har haft en besværlig opvækst.

Både psykopater og Borderline personer har narcissistiske dvs. selvoptagede træk.

Efter dette meget spændende indlæg og en rigtig god frokost var det tid at høre dagens sidste kursusgiver Tandlæge Siri Beier Jensen, som er ansat på instituttet for Oral medicin i København. SBJ talte om medicin induceret mundtørhed.
Mundtørhed er hyppigt forekommende:

10 % hos den samlede befolkning

30 % hos personer over 65 år.

50- 80 % af ældre i institution.

Hyppigste årsag : Medicinindtag. Der findes mere end 1800 lægemidler som kan give xerostomi. Jo flere præparater der indtages (polyfarmaci), jo større er risikoen for xerostomi / hyposalivation. Ca. 60 % af personer over 70 år indtager dagligt 3 lægemidler eller flere.
SBJ påpegede at xerostomi er den subjektive vurdering, hvorimod hyposalivation er den objektive vurdering.

Diagnosen hyposalivation fremkommer når:

· Ustimuleret spyt er mindre end eller lig med 0,1 ml/ min.( 0,3 – 0,5 ml/min)

· Stimuleret spyt er mindre end eller lig med 0,7 ml/min.( 1-2 ml./min.)

· Ustimuleret måles i 15 minutter og stimuleret (tygning) måles i 5 minutter.
Behandlingsmuligheder:

1) Ændre på sammensætning af lægemidler. 
2) Hyppige mundplejekontrol/tdr. Hver tredje måned. 
3) Klorhexidin 0,12 % uden alkohol. 
4) Fluorbehandlinger. 
5) Gel til svært mundtørre, bedst om natten. 
6) Flydende form bedst til dagbrug.
Velegnede internetadresser:

www.interaktionsdatabasen.dk
www.medicin.dk
www.produktresume.dk
www.drymouth.info
Sidstnævnte er en rigtig god database, men husk at der skal søges på det aktive stof.
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Tandlæge.
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