Modul 1 —iKBT for paniksyndrom - Testversion

Observera att detta ar en testversion av Modul 1 fér att visa hur
behandlingen ser ut. Du kan inte skicka in svar pa fragorna. Om
du ar intresserad av behandling sa behéver du gbra en
intresseanmalan via 1177.se

Modul 1: Om Paniksyndrom
1. Om behandlingen

Valkommen till din Internetbehandling! Det har ar ett forsta steg for att du ska lara dig att hantera
och bli fri fran paniksyndrom. Behandlingen &r uppdelad i 10 moduler. En modul &r som ett kapitel
som innehaller information och strategier som du behéver for att ma battre. Varje modul bestar av
ett antal avsnitt som du foljer genom att klicka pa lanken Ndsta langst ned pa varje sida. Nar du
lyssnar pa modulen kan du valja att lyssna pa hela modulen i sin helhet, utan att byta sida. Da trycker
du pa den 6versta play-knappen. Du kan ocksa vélja att félja med i texten under tiden som du lyssnar.
Da trycker du pa den nedersta play-knappen. Du behéver da trycka pa play-knappen pa varje sida for
att lyssna pa ljudfilen.

Du far tillgadng till en modul i taget. For att fa nasta modul behover du ldsa texten, gora alla 6vningar
och svara pa alla uppgifter. Din behandlare gar igenom dina svar nar du klickat knappen pa sista sidan
att du kdnner dig klar med modulen. Behandlaren gar da igenom det du skrivit och stammer av att du
fatt med dig den kunskap du behéver for att kunna ga vidare till nasta modul.

Behandlingen &r ett sjalvhjalpsprogram. Gar det att bota paniksyndrom med sjalvhjalp — kanske du
undrar? Det finns ingen garanti for att alla blir av med sin panikangest, daremot upplever de flesta
att man far en rejal minskning av sin angest och darfor lever ett battre liv efter att man genomgatt
behandlingen. Det spelar inte heller nagon roll hur lindriga eller stora svarigheter du har for att du
ska fa effekt av behandlingen. Du kommer sannolikt inte ma sa mycket battre av att bara ldsa den
text som finns i behandlingen. Det ar istallet viktigt att du testar vara 6vningar, forsdker férandra ditt
forhallningssatt och hur du beter dig i din vardag. Vi kommer beratta mer i detalj om vad du ska goéra
under hela behandlingen. Kommer du pa dig sjdlv med att tdnka att det inte ar nagon idé att testa
behandlingen och alla dess delar ar det bra om du hor av dig till din behandlare. Din behandlare kan
namligen hjdlpa dig med hur du kan ténka for att nd malet att borja ma battre.

Du kommer ha tillgang till din behandlare under 12 veckor, och kan hela tiden hora av dig genom att
skriva meddelanden till behandlaren. Det gor du genom att klicka pa “Meddelanden” i fliken ovan
och sedan skriva ditt meddelande. Nar dina 12 veckor &r slut kan du fortfarande se dina moduler och
arbetsblad under ytterligare 100 dagar. Efter det kan du inte langre logga in pa behandlingens sida. Vi
kommer da ge dig mojlighet att svara pa ett antal fragor som uppféljning efter behandlingen. Vi
kommer att informera dig om nar behandlingen narmar sig sitt slut och da upprepa vad som hander
harnast.

Avsitt tid for behandlingen!

Var rekommendation ar att du goér cirka en modul per vecka sa att du hinner igenom hela
programmet under behandlingstiden. Det ar darfor bra om du redan nu kan avsatta tid for
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behandlingen i din kalender, sa att du har mojlighet att arbeta med den under varje vecka. Tycker du
att det ar svart att hinna med pa grund av en fullspackad vardag? Det &r inte konstigt om det kdnns
stressigt att forsoka hinna med ytterligare en sak. Men vi tror att du redan nu lagger ner valdigt
mycket tid och energi pa att forsoka motverka och sta ut med panikattacker. Om du under de
kommande 12 veckorna investerar tid i dig sjalv och i att forséka ma battre sa tror vi att det kommer
att I6na sig. Du kommer att ma battre och ha mer tid och energi 6ver till annat efter att du
genomgatt behandlingen. Vill du satsa pa dig sjalv och ge dig sjalv bdasta mojligheten att foréandra din
vardag? Satt da av minst ett par timmar per vecka at att arbeta med din behandling.

Gor klart hela behandlingen — dven om du mar béttre!

Det ar inte ovanligt att man borjar ma battre tidigt i behandlingen. Skulle det handa dig vill vi rada dig
att inte avsluta behandlingen utan gora klart alla delar. Behandlingen innehaller namligen strategier
och rad som &r viktiga for att motverka eventuella bakslag eller aterfall. Ta chansen att forandra din
livssituation och gor hela behandlingen.

2. Behandlingsinnehall

Har ar en 6verblick av vad behandlingen kommer att besta av.

Behandlingens innehall

Modul 1 Modul 2-3 Modul 4-5 Modul 6-8 Modul 9-10
Introduktion till Tankar och tolkning- Vaga uppleva Ta tillbaka makten Faktorer som paver-
behandlingen. ar som &kar angest. symtom fran over din tid och kar paniksyndrom.

Kroppen. vardag.
Information om Nya tankesatt for att Strategier for att Strategier for att Om oro och generell
paniksyndrom och hantera panik och hantera kroppsliga, hantera svara situa- angest. Hantera
agorafobi angest. obehagliga symtom. tioner och mota bakslag och planera
angest. fér framtiden.

3. Vad ar paniksyndrom?

Vid diagnosen paniksyndrom drabbas man av aterkommande panikattacker. Attackerna kdnns sa
svara att hantera att de paverkar ditt satt att fungera, ger dig ihallande radsla eller oro for
panikattacker. Manga kanner att de behdver anpassa sin vardag pa grund av attackerna, vilket kan
gora tillvaron begransad. For manga innebar attackerna ett stort lidande och kan leda till
nedstamdhet. Ungefar 2 % av Sveriges befolkning uppfyller kriterierna fér diagnosen paniksyndrom.
Kvinnor drabbas oftare dn man.

Enkel information finns pa 1177.se

De flesta som upplever panikattacker har sokt pa internet for att forséka forsta vad det ar som
hander i kroppen. Vi kommer i denna behandling beskriva mer utforligt vad paniksyndrom ar, men
for den som Onskar en kortare sammanfattning att t.ex. dela med sig av till anhoriga eller
vardpersonal rekommenderar vi framst 1177.se som sakligt och kortfattat beskriver vad
paniksyndrom ar. Ga in pa 1177.se och skriv in ”Paniksyndrom” i sokfaltet for att ta del av kortfattad
information om diagnosen.

Kunskap ar makt!
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Vi tror att det ar bra att ha sa mycket kunskap som majligt om paniksyndrom och panikattacker.
Forstaelse gor det enklare att veta hur man ska hantera attackerna och pa sa satt minska risken for
att de aterkommer. Den har modulen kommer att handla om vad som hander i kroppen nar man far
panik, och varfoér det hander.

4. Vad ar en panikattack?

En panikattack dr en avgransad upplevelse da man har mycket intensiv radsla, obehag eller olust.
Attacken kommer plotsligt, ovantat eller som av sig sjalvt och brukar na sin kulmen (alltsa bli som
varst) inom 10 minuter. Dessutom upplever man nagra eller samtliga av féljande symtom:

1. Bultande hjarta och hastig puls
Svettningar

Yrsel

Darrningar eller skakningar
Kvavningskansla

Smarta, tryckkansla eller obehag i brostet
Illamaende eller obehag i magen

Svindel, ostadighetskanslor

W L N~ W N

En kdnsla av att tappa andan

[EY
o

. En kansla av overklighet

[y
[N

. Domningar eller stickningar i delar av kroppen

=
N

. Frossa eller varmevallningar

[E
w

. Dodsskrack
14. Tunnelseende

Ibland kallas panikattacker for panik, angestattack eller panikangestattack. Ofta menar man samma
sak. Panikattacker &r valdigt vanliga och man kan fa dem dven om man inte har paniksyndrom.

5. Alma, Par och Mohammed far panikattacker

Panikattacker ar vanligare dn manga tror. Omkring en tredjedel av befolkningen har haft en
panikattack senaste aret. En panikattack kan ga till pa manga satt. Du kommer nu att fa lasa tre olika
historier om Alma, Par och Mohammed och deras panikattacker. Alla historier och exempel du far
|asa om i denna behandling ar pahittade, men de beskriver hur det ofta ar for personer med
paniksyndrom. Det ar darfér inte konstigt om du kdnner igen dig i ndgot av vara exempel.

Alma var stressad

Alma hade haft en intensiv period i sitt liv. En dag bérjade hon kénna sig olustig ndr hon kérde bil pa
motorvdgen. Vidgen kdndes overklig, hjdrtat slog fortare och fortare, hon svettades och darrade.
“Ténk om jag dr pd vég att tappa kontrollen”, téinkte hon. Med tryck éver bréstet och en kéinsla av att
inte kunna andas svingde hon hastigt av pd ndsta avfart. Attacken kom som en blixt fran klar himmel
och blev hastigt bara vdérre och vérre. Hon trodde att hon skulle dé. Alma fick fler attacker. De var
olika intensiva men oftast kdnde Alma att hon inte stod ut och var tvungen att fly undan fran
situationen. Att kéra bil, att vara ensam eller pa folktdta platser var det vdrsta. Ibland fick hon flera
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attacker per dag. Hon gjorde allt for att slippa attackerna. Hon kédnde att hon var tvungen att ha med
sig ndgon hela tiden och héll stindigt koll pd vart nédutgdngar fanns sa att hon visste hur hon skulle
kunna fly. Hon blev vildigt stressad om hon glémde telefonen i ndgot annat rum ndr hon var ensam.
Till slut var paniken det enda Alma funderade éver.

Par hade svart att ta sig nagonstans

Pdr hade varit sjukskriven ett ar ndr ndr han Gter skulle till Idkaren fér att férnya sitt sjukintyg. Pér
hade haft panikattacker under flera ar och till slut bett om en sjukskrivning. Under det ar Pdr varit
sjukskriven hade hans dngest och panik férvdrrats. SG ldnge han var hemma i hemmets lugna vra
kédnde han sig trygg och paniken héll sig i schack. Da fungerade det mesta ganska bra. Sa fort han
skulle ta sig ur hemmet och férséka vistas “bland folk” bérjade kallsvetten och tankarna pa panik
kom. Oron kunde bérja flera dagar innan ett bokat méte. Pér férsékte anpassa tiderna for métet s
att han slapp dka med bussar ddr det var mycket folk. Oftast férsékte han distrahera sig med musik
eller radio. Nér han kom fram till métet hade han ingen aning om vilka IGtar han hade lyssnat p@. En
gang fick han en kraftig panikattack trots att bussen ndstan var tom. Pdr kéinde pulsen stiga ohejdligt
sd fort han klev pa bussen. “Jag madste kliva av ndsta hdllplats” tidnkte han i panik. Han kunde nédstan
se sig sjdlv utifrén, ddr han stod och skakade. Svetten rann och han kdnde sig illamdende. Sa fort Pér
klev av bussen avtog paniken. ”Vilken tur, jag mdste sett galen ut.” tdnkte han. Efter den gdngen sdg
han alltid till att fa skjuts av sin sambo till sina méten och avbokade det mesta som krévde att han
dkte hemifran. Léakaren hade skrivit ut bade starka dngestddmpande tabletter och antidepressiv
medicinering. Trots att han tog tabletterna fick han dnda panik och kédnde sig mest ddsig. “Hur ska
jag ndgonsin kunna arbeta igen?” tinkte Pdr.

Mohammed oroade sig fér symtom fran kroppen

Mohammed hade tyckt att livet var perfekt innan han bérjade fa sina panikattacker. Helt plétsligt
bérjade han mdrka att kroppen kéindes lite konstig. Ofta kom kénslan nér han minst anande det. “Ska
det verkligen kdnnas s@ hér? Det kanske dr ett tecken pd att jag dr sjuk?” téinkte Mohammed. Ndr
den konstiga kdnslan aterkom allt oftare bérjade han bli orolig. Han oroade sig for att drabbas av en
hjdrtsjukdom. Han hade hért talas om att man kunde fa hjértinfarkt Gven om man var vdltrénad.
Ddrfér avbokade han sina tréningspass de dagar den konstiga kédnslan kom. Lékaren hade sagt att
symtomen var helt ofarliga, men Mohammed oroade sig for att Iékaren hade missat ndgot. En natt
vaknade Mohammed med panik. “Jag kommer att d6!” tdnkte han. Pulsen kdndes skyhdg, trycket
Over bristet gjorde det tungt att andas och han kénde sig svimférdig. Panikattackerna kom flera
ndtter i veckan och stérde nattsémnen. Mohammed kéinde sig trétt och hédngig och han var orolig fér
att somna. Efter ett tag bérjade panikattackerna ocksd komma dagtid. Han kéinde att det var som att
hjértat skulle stanna. Mohammed férsékte att leva pd som vanligt, men bérjade efter nGgra mdnader
kénna sig ledsen och trétt. Han hade svdrt att orka med arbetet. Han vagade inte géra ndgot som
O6kade pulsen och slutade ddrfér med all tréning.

6. Vad ar angest och panik?

Vi ménniskor blir radda, far panik eller angest for att vi ska akta oss for faror och pa sa satt éverleva
béattre. Det ar en automatisk reaktion fran var kropp som ska fungera som ett skydd. Precis lika
naturligt som att vi kan andas, skratta eller nysa sa kan vi bli rddda, fa angest eller panik. Syftet med
panik ar att var kropp och hjarna ska gora sig redo att hantera en farlig situation.

Viktig kamp/flykt-reaktion

Kortvarig och omedelbar angest kallas ibland "kamp/flykt-reaktionen” och &r alltsa det som vi ocksa
kallar panik. Reaktionen kallas sa for att den gér kroppen redo for att slass eller att springa fort for
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att hantera det som hotar oss. Pa senare tid har man ocksa upptackt att man kan reagera med att bli
helt lamslagen och stilla tills det som hotar oss férsvunnit. Da kallas reaktionen for att “spela dod”.
Alla tre strategier har hjalpt vara forfader att 6verleva. Pa sa vis har vi fatt med oss reaktionen som
ett arv i vara gener. Om man skulle vara avslappnad om det t.ex. borjar brinna sa riskerar man att do.
Om man a andra sidan ar pa helspann och springer ifran eldsvadan 6verlever man sannolikt battre.
Aven i dagens samhille ir reaktionen valdigt anvandbar, men framférallt d& vid olyckor, krig, 6verfall
eller naturkatastrofer. Vid paniksyndrom har kamp/flykt-reaktionen satt igang trots att det inte finns
nagon fara i narheten. Som om brandlarmet ringer, trots att det inte finns nagon brand — som ett
falsklarm.

Panik ar helt ofarligt

Ré&dsla, angest och panik ar viktiga for att vi ska fungera normalt. Utan panik skulle inte
manskligheten 6verlevt sa lange. Du kan darfor vara sdker pa att panik ocksa ar helt ofarligt for
kroppen. Kroppen ar anpassad for att kunna ha panik. Det ar inte heller farligt att ha flera eller
aterkommande panik- eller angestattacker. Den har behandlingen handlar inte om att ta bort panik
eller angest for att det skulle vara farligt for dig. Behandlingen handlar istallet om att du ska fa 6kad
livskvalitet. Vi vet namligen att angest och panik ar valdigt obehagligt. Dessutom brukar
paniksyndrom medfora att livet blir begransat.

7. Vad hander i kroppen?

For att battre forsta att panik kan vara normalt, naturligt och ofarligt ar det bra att veta vad det &r
som far paniken att kdnnas som den gor. Du kommer nu att fa Iasa mer om vad som hander i din
kropp i samband med en panikattack.

Autonoma nervsystemet

| kroppen finns flera nervsystem. Ett nervsystem ar flera nerver som dr sammankopplade med andra
delar av kroppen och med varandra. Nerverna ar ett av kroppens satt att fa olika kroppsdelar och
funktioner att prata med varandra. Ett av dessa nervsystem &r det autonoma nervsystemet. | det
autonoma nervsystemet sammankopplas var hjarna med muskler, organ, kortlar och andra nerver.
Det autonoma nervsystemet har tva undergrenar som har olika funktioner: det sympatiska
nervsystemet och det parasympatiska nervsystemet. Ett system (det sympatiska nervsystemet)
aktiverar och forbereder kroppen for basta méjliga 6verlevnad vid en hotfull situation. Det andra
systemet (det parasympatiska nervsystemet) bromsar reaktionen och ser till att kroppen atergar till
sin normala funktion nar hotet ar borta. Dessa tva system verkar i samspel med varandra. Det
sympatiska systemet fungerar som en gaspedal som aktiverar kroppen medan det parasympatiska
nervsystemet fungerar som en broms for att aterstalla kroppen.

Autonoma nervsystemet

Sympatiska nervsystemet Parasympatiska nervsystemet

Aktiverar kamp/flyktreaktioner Aktiverar aterhamtning

Kroppens kraftiga aktivering - sympatiska nervsystemet
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Det sympatiska nervsystemet ar alltsa till for att aktivera kroppen och gora oss redo. Syftet med det
sympatiska nervsystemet ar att se till att det finns energi i kroppen dar det behdvs. Att slass, fly eller
vara lamslagen krdaver mycket energi. Det sympatiska nervsystemet ser till att ingen energi eller kraft
slésas pa "ondédig” uppbyggnad eller reparation av kroppen — det viktiga ar istallet att dverleva i
stunden. Nerverna i det sympatiska nervsystemet har kontakt med stora delar av kroppens organ och
funktioner. Darfor kan olika manniskor kanna av valdigt olika symtom nar det sympatiska
nervsystemet ar igang.

N&r var hjarna uppfattar ett hot skickas signaler via nervsystemet till 6vriga kroppen. Signalen far
kroppen och vara organ att reagera pa ett forbestamt satt for att forbereda kroppen infor kamp, flykt
eller forsok att spela déd. Bland annat borjar hormonerna adrenalin och noradrenalin transporteras
runt i kroppen via blodet. Hormonerna gér att man bland annat far 6kad andning, 6kad
blodcirkulation, férandrad matsmaltning, 6kad muskelspanning och férandrad kroppstemperatur.
Denna reaktion ar inte viljestyrd utan sker automatiskt. Oftast aktiveras hela systemet pa en gang,
vilket gor att man kan ga ifran att inte kdnna av nagon aktivering till full aktivering av systemet pa
valdigt kort tid. Dessutom aktiveras oftast hela kroppen samtidigt, vilket gor att man vid en
panikattack kan kdnna av aktiveringen olika delar av kroppen samtidigt.

Panikreaktionen ar pa manga satt extrem. Den anvands normalt ocksa for att hantera extrema
situationer. Vi kan darfor vara sakra pa att kroppen ar byggd for att klara av panik och att panik inte
kan skada var kropp. Reaktionen marks i var kropp pa manga olika satt. Det kommer vi att
aterkomma till.

Kroppens naturliga nedvarvning — det parasympatiska nervsystemet

Kroppen stravar efter att uppna balans. Som en naturlig del av uppvarvningen maste kroppen
aterhamta sig efter en kraftig aktivering av det sympatiska nervsystemet. Vi vet att reaktionen inte
kan paga for alltid, eftersom kroppen behdéver reparera sig och aterga till vanliga aktiviteter. Det ar
namligen valdigt energikrdvande att ha panik. Det ar fysiskt omojligt att ha sa mycket energi och
resurser lagrat i kroppen sa att paniken konstant kan paga. Syftet med

det parasympatiska nervsystemet ar att aterstalla kroppen till sitt normaltillstand.

Nar faran forsvunnit skickar hjarnan en signal via det parasympatiska nervsystemet till kroppens
organ, muskler och kortlar att ga in i vilolage. Kamp/flykt-reaktionen bromsas och kroppen kan nu
aterhamta sig och "ladda batterierna”. Nar det parasympatiska nervsystemet ar aktiverat far kroppen
hjalp att minska pa panikreaktionen och man kan efter ett tag kdnna ett avslappnat tillstand i balans.

De hormoner som frislapps i samband med panik ska vid vanliga situationer inte cirkulera i kroppen
utan ska endast finnas tillgdngliga i samband med en allvarlig situation. De bryts naturligt ner efter
ett tag. Effekten av en panikattack kan darfor inte paga for alltid. Det parasympatiska nervsystemet
ar en inbyggd skyddsmekanism som gor att en panikattack inte heller kan na skadliga nivaer.

Om man stannar kvar i en ofarlig situation dar man fatt en panikattack kommer man uppleva att
attacken klingar av helt av sig sjalvt. Det ar forst nar man valjer att inte fly som man har majlighet att
upptéacka att situationen inte ar farlig. Da kommer aterhamtningen naturligt, vilket gor att paniken
avtar.

8. Varfor far vi sa mycket konstiga symptom vid
panik?

Hur kommer det sig att man far sa mycket konstiga symtom vid en panikattack och &r det verkligen
nddvandigt? Nar man inte hittar en tydlig forklaring till sina symtom tror manga att det ar fel pa
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kroppen. Istallet &r det helt normala reaktioner fran kroppen som gar att forklara. Du ska nu fa lasa
mer om de vanligaste reaktionerna nar det sympatiska nervsystemet ar aktiverat.

Effekterna &r manga och varierade, men vi
har valt att beskriva de vanligaste. Det finns
alltsa symtom som du kan uppleva som inte
star med hér. Det betyder inte att ditt
symtom ar farligt eller ett tecken pa att ditt
nervsystem inte fungerar som det ska.
Kroppen har sa manga olika satt att fungera
pa att vi omojligt kan beskriva alla symtom
man kan fa vid panikangest. Kom ihag att
alla reaktioner vi skriver om ar naturliga
och helt ofarliga. De allra flesta har ocksa
ett tydligt syfte for var dverlevnad.

9. Kroppens
reaktioner vid
panikattacker

Hjarta, blodkarl och svett

Vid en panikattack slar hjartat fortare och
hardare for att mer syre och energi skall
komma till de stdllen dar det behovs i
kroppen. T.ex. behover stora
muskelgrupper mer blod eftersom de
arbetar hardast vid en anstrangning.
Hander, fotter och hud far mindre blod.
Detta gor oss starkare och mindre sarbara.

YR$EL

“TUNNELLEENDE

KUAVNINGSKRANSLA

FPARTE VAPPNING

TRyew
Bver BRssTeT

AnsTRANGD
ANDNING

STICKNINGAR/
DoMNINGRR

MER Broo
TwL SToRA

MU SKEL G RUPPER

Skulle man under kamp fa ett sar pa huden eller handerna sa bléder saret mindre eftersom mindre
blod finns dar. Det gor att man kan bli kall, eller fa en domningskénsla, i hander, fétter och huden.
Man kan adven fa hjartklappning och ibland en kédnsla av obehag nar hjartat slar. Blodtrycket stiger
och man kan dessutom kdnna sig omvéaxlande varm eller kall. Det beror ocksa pa det forandrade

blodflédet.

Vi svettas ocksa mer for att kroppen inte skall bli fér varm nar vi anstranger oss. Man tror ocksa att
det kan vara bra att vara hal pa kroppen infér en kamp eftersom det gor det svarare fér den som

anfaller oss att fa tag pa oss.

Andning och hyperventilation

Andningen forandras nar man far panik eller stark angest. Ofta flyttas andningen fran magen till
brostkorgen for att magmusklerna ska spannas. Man vet inte riktigt varfor magmusklerna spanns néar
man utsatts for hot. En teori ar att det gors for att skydda organen innanfér magmusklerna.

Nar magmusklerna ar spanda ar det svarare att dra in luft i lungorna nedat. Da tvingas man andas
med lungorna utat och uppat i brostkorgen istallet. Detta gor att musklerna mellan revbenen och
brostmuskulaturen blir valdigt hart spanda, vilket i sin tur gér dem anstréangda och uttréttade. Ibland
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far man till och med kramp i bréstmusklerna. Krampen i bréstmusklerna kdnns som ett tryck éver
brostet och ibland som smarta. Manga tror felaktigt att smartan i brostet ar ett tecken hjartproblem
och tryckkanslan kan kdnnas som att man har svart att fa luft, trots att det enbart beror pa ofarlig
muskelkramp.

En annan forandring av andningen ar att man boérjar andas fortare och drar in mer luft vid varje
andetag — man hyperventilerar. Hyperventilering kan ge upphov till manga olika symtom som &r
vanliga i samband med en panikattack, bland annat att hjartat hoppar 6ver slag, att man blir kall och
blek, att man svettas mer och far huvudvark. Hyperventilering kan utlésas av manga olika orsaker
som exempelvis stress, &ngest, ilska, fuktig luft eller starka lukter. Aven virme kan f& oss att andas
haftigt eftersom det ar ett satt att kyla ned kroppen. Ibland marker man inte ens av att man
hyperventilerar, eftersom det kan ske valdigt subtilt utan att man pustar eller flasar. Det finns nagra
vanliga tecken pa att man hyperventilerar. Man kan sucka och gaspa mycket. Det ar ocksa vanligt att
man andas genom munnen. Ofta kdnner man sig yr eller omtdcknad, far torrare mun och ibland
svarare att svialja. En del far pirrningar och stickningar i armar och hander.

Tunnelseende och ostadighet

Om man andas fort sa 6kar nivan av syre i blodet. Syre behévs om man ska kdampa eller fly eftersom
syre bidrar till att musklerna kan arbeta normalt. Om man inte gor nagot mycket fysiskt anstrangande
sa stannar syret kvar i kroppen. Néar vi andas ut forsvinner koldioxid ur var kropp via blodet. Eftersom
blodet flyter snabbare vid panik forsvinner extra mycket koldioxid. Det gor att man har mer syre och
mindre koldioxid i kroppen @n normalt Da kan man bli yr och kan kdnna stickningar och domningar.
Hyperventilering gor ocksa att blodkéarlen i hjarnan drar ihop sig en aning och mindre blod och syre
kommer fram till vissa delar hjarnan. D& kan man kanna av tunnelseende, svarigheter att tanka klart
och ocksa lite ostadighet. Manga blir da radda for att man ska bli blind, bli “tokig” eller tappa
kontrollen. Det kan lata skrammande och dramatisk att vissa delar av hjarnan far mindre syre, men
kom ihag att allt i panikreaktionen ar ofarligt och till for att vi battre ska éverleva. Om vi har mycket
energi i delar av hjarnan som analyserar eller tanker fér mycket sa reagerar vi lite langsammare. Vid
panik behéver man kunna reagera pa instinkt, reflex och impuls hellre dn att tanka igenom saker
noggrant.

Kvavningskansla

Vid snabb andning blir luftstrupen torrare vilket kan gbéra att man kdnner sig kvavd. Det ar alltsa inte
ett tecken pa att man inte langre kan andas, utan dr en normal konsekvens av att man andas — vilket
ju ar motsatsen till kvavning.

Kansla av overklighet

Hyperventilering kan ocksa gora att man uppfattar ljus och ljud starkare. Vissa upplevelser kan da bli
tydligare dn andra. Da kan man enklare utskilja olika faror eller sdkra platser, vilket ar bra vid en
kamp/flykt-situation.

Nar man hyperventilerat kraftigt eller en langre stund slutar man fa starka sinnesintryck. Istallet kan
omgivningen kdannas mer avlagsen och nedtonad, vilket ibland kan ge overklighetskanslor. Man kan
da uppleva bade sin omgivning och sig sjalv som overklig, frammande, |6sryckt eller kdnna sig matt.

Svimningskansla

Det ar ocksa vanligt att kdnna sig svimfardig vid en panikattack eftersom man hyperventilerar. Det &r
extremt ovanligt att svimma av en panikattack. Det &r alltsa inte samma sak att kdnna sig lamslagen
eller svimfardig som att faktiskt forlora medvetandet.
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Man overlever simre om man dr medvetslds vid en fara eftersom man inte har nagon kontroll 6ver
situationen. Darfor ar det inte av varde for ens dverlevnad att svimma. Vid panik ar det dessutom
valdigt svart att svimma. Svimning beror namligen pa lagt blodtryck, och vid panik har man aningen

hogre blodtryck an vanligt.

Enda gdngen méanniskor svimmar av riadsla &r vid stark blodfobi. Aven da fungerar kroppens funktion

som den ska eftersom svimning vid mycket blodforlust har ett varde for att overleva. Da gor
svimningen och det minskade blodtrycket att man férlorar mindre blod. Vid en skada kan man alltsa
Overleva battre om man svimmar. Vid panik galler motsatsen.

Beteenden och tankar

Adrenalin och andra hormoner
paverkar ocksa vad vi tanker och gor.
Uppmarksamheten dndras sa att
hotet just i stunden blir det viktigaste
att tdnka pa. Man spiller ingen
uppmarksamhet pa andra saker som
inte har att géra med hotet. Detta
spar pa overklighetskanslor och
dimsyn. Man kan ocksa borja kdnna
sig desperat. Att vilja agera har
historiskt fatt oss att 6verleva. Det &r
namligen inte bra att vara stilla eller
agera langsamt vid fara. Tankarna
brukar ocksa fokuseras pa sadant
som skulle kunna vara farligt eller
hotfullt. Manga upplever att man
tanker mycket pa det som skulle
kunna ga fel. En del upplever det som
att hjarnan sténger av och att man
inte tanker alls. Det ar inte ovanligt
att bli arg eller irriterad pa andra.

Andra vanliga reaktioner

Det ar vanligt att pupillerna blir
storre for att fa in mer ljus i 6gonen.
Man kan da uppleva att synfaltet blir
suddigt eller att man ser prickar. Du
far mindre saliv vid panik, vilket kan
gora att munnen kanns torrare. En
del far diarré eller blir forstoppade
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eftersom matsmaltningsorganen far mindre blodtillférsel och kroppen inte fokuserar pa att smalta

mat.

Obehaglig aterhamtning

Det tar en stund for kroppen att varva ner och att bryta ner de hormoner som finns i kroppen efter
en panikattack. Det gor att man ett tag efter en panikattack fortfarande kommer kdnna sig
uppvarvad. Det fyller en viktig funktion for var 6verlevnad eftersom man da snabbt dr beredd om
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hotet skulle komma tillbaka. Vid en ofarlig situation kan kanslan av uppvarvning saklart kdnnas jobbig
eftersom man oftast gar pa hogvarv. Man kan kédnna sig darrig, svag eller marka av andra symtom
som kan upplevas udda. Det ar alltsa inte tecken pa att man haller pa kollapsa utan &r en naturlig del
av aterhamtningen och ett tecken pa att kroppen tar hand om sig sjalv som den ska.

11. Varfor far man aterkommande
panikattacker? Del 1

Alla som upplever en panikattack drabbas inte av paniksyndrom. Man tror att det beror pa att olika
manniskor har olika biologiska och psykologiska forutsattningar. Det gar inte alltid att peka ut en
enskild orsak till att panikattackerna standigt kommer tillbaka. Oftast ar det flera faktorer som
samspelar. Du ska nu fa lasa mer om dessa faktorer.

Stress och kroppslig uppvarvning

Det &r vanligare att fa flera panikattacker om man upplever mycket stress i sin vardag. Det &r ocksa
vanligt att fa fler panikattacker efter manga stressande handelser. Stresshormoner kan lagras i
kroppen nadr man stressar mycket lange. Det gor att gransen for en sa kraftig stressreaktion som en
panikattack redan ar valdigt nara.

Se bilden nedan. Bilden visar hur allmén stress och enstaka stressande handelser kan trigga en panik.
Nar staplarna nar strecket far man en panikattack.

Sara har i juni ganska hég allmdn stressnivad (blda delen av stapeln i juni). Helt plétsligt hdnder ndgot
som stressar henne (gréna delen av stapeln). Sara fdr en panikattack eftersom totala stressnivan ngr
till gréinsen for att fa panik (den réda linjen). | september har hon lyckats varva ner den allménna
stressen (blda delen av stapeln dr nu mindre). Samma stressande hdndelse hénder igen (lika stor grén
del av stapeln som i juni). Sara fdr dd ingen panikattack. Under december har Sara mycket att géra
och har dérfér en hég allmdn stressnivd, (mycket av stapeln dr bld). Ndgot mindre stressmoment
intréffar (den lilla gréna delen av stapeln), vilket triggar en panikattack trots att det hon upplever inte
dr sa allvarligt. En ganska liten hdndelse orsakar alltsé en panikattack for att den allménna
stressnivan var sG hég.

Hur stress kan trigga panik

Stressande handelse
m Allman stressniva

e Gransen for panik

Juni September December
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Mangden allman stress i vardagen paverkar alltsa risken for att drabbas av panik. Beskrivningen ar
saklart en forenklad forklaring som visar pa varfor man ibland far panik trots att man inte ar med om
sarskilt svara saker.

Andning/hyperventilation

Att andas for snabbt och ytligt kan vara en orsak till att en panikattack triggas. Ofta marker man inte
sjalv att man andas snabbt och ytligt, men som du nu vet kan det ge symtom som liknar en
panikattack.

12. Varfor far man aterkommande
panikattacker? Del 2

Rédsla for kroppsforandringar

Det finns massor av naturliga men stindigt pagdende férdndringar i kroppen. Ar man radd fér dessa
kroppsliga fordandringar och tolkar férandringen som farlig sa kan radslan i sig utlésa en panikattack.
En liten ojamnhet i hjartslagen kan exempelvis tolkas som hjartfel. Tolkningen i sig leder till radsla.
Stark radsla for kroppens egna signaler kan leda till en panikattack.

Hjarnans formaga att koppla ihop saker

Var hjarna lar sig snabbt att koppla ihop saker och hitta samband, det &r en av dess viktigaste
funktioner. Har man nagon gang gatt in i sin gamla skola eller pa en gammal arbetsplats kan man
kdnna igen att lukten kan vacka kédnslor och minnen, saval positiva som negativa. Var hjarna lar sig att
miljoer eller situationer, kdnslor och tankar hanger samman med andra saker. Det kan handla om
fysiska ting, ens egna tankar, kdnslor eller vad vi gor. Inlarningen sker automatiskt om vi vistas i en
miljo flera ganger, och det ar inte nagot vi styr 6ver. Ibland sker inldrningen sa att hjarnan lar sig att
nagot omkring oss eller inom var kropp kopplas ihop med att en panikattack ska triggas.

Detta ar en anledning till att man far en attack nar man inte egentligen ar hotad. Sma saker i miljon
eller i den egna kroppen som ibland ar svara att upptacka, kan bli ihopkopplade och alltsa vacka
panikreaktionen. Man kan inte alltid veta vad som ar ihopkopplat eftersom inlarningen sker
automatiskt och omedvetet i hjdrnan. Det kan vara lukter, tankar, platser, ljud, farger, kroppens
naturliga férandringar eller nagot annat.

Angestkanslighet och sarbarhet

Olika manniskor ar olika kdnsliga for angest. En person med hog angestkanslighet ar ofta mer radd
for hur kroppen kanns vid angest och uppfattar angesten som farlig. Det ar ocksa vanligt att kdnna att
man inte kan kontrollera eller hantera angesten. En del tror da att ens nervsystem ar trasigt, vilket
det alltsa inte ar. Man har bara ett annorlunda satt att hantera angesten pa.

Det finns dessutom en naturlig skillnad mellan olika ménniskors angestkanslighet. En person kan vara
alldeles lugn i en situation dar en annan far angest. Denna variation och sarbarhet verkar delvis vara
biologisk och delvis psykologisk. Det verkar ocksa som att personer med paniksyndrom har lattare att
marka av obehagliga situationer eller kroppsliga symtom. En person som inte har paniksyndrom kan
alltsa uppleva samma symtom fran kroppen, utan att marka eller besvaras av dem i samma
utstrackning.

Undvikande
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Manga personer som har aterkommande panikattacker tycker att de &r sa obehagliga att man gor allt
i sin makt for att slippa dem. Manga borjar dgna sig at flera strategier for att kdnna sig sékrare pa att
man inte ska fa en panikattack. Det &r ocksa vanligt att man borjar undvika saker som man forknippar
med panikattacker. Hur konstigt det dn kan lata sa ar undvikande nagot som 6kar sannolikheten for
att fa fler panikattacker. Att anvanda sig av olika knep eller skrockfulla strategier paverkar ocksa
risken for att panikattackerna ska komma tillbaka. Detta ar nagot som du kommer lara dig mer om
under behandlingens gang och som vi aterkommer till senare i modulen.

13. Det ar ett samspel som skapar
paniksyndrom

Det finns alltsa inte en enkel forklaring till varfér man far aterkommande panikattacker. Du ska nu fa
ldasa om nagra personers olika forutsattningar for att fa panik. Detta ar en forenkling av verkligheten
for att tydliggora hur mycket det ar som paverkar panikattacker.

Samspel mellan faktorer

120
100
80
60
40

20
, 1N

Pim UIf Ines John Max
s Sress Andning
mmm R adsla mmm Hjarmans ihopkopplingar
Sarbarhet — Gransen for panik

Pims attacker orsakas av flera faktorer

Pim fdr ofta panikattacker. Det kdnns som att det inte spelar nagon roll vad hon gér. Panikattackerna
kommer énda. Fér Pim dr det manga faktorer som gér att hon far Gterkommande panik. Ibland vet
hon med sig att hon har andats kraftigt innan en panikattack men ibland kénns panikattackerna helt
oférklarliga. Flera gdnger har de kommit i samband med att hon upplevt héga krav eller oro och
dngest.

UIf hyperventilerar

UIf far alltid panik ndr han andas vdldigt snabbt. Han tdnker inte pG det sjdlv, men hans fru har
pdpekat att han ofta suckar och pustar timmen innan en panikattack. Precis i samband med attacken
kan man utifran se att Ulfs andning dr véldigt forcerad och spénd. Han dr véldigt rddd fér att fa
panikattacker och har ofta en “ddlig kdnsla” infor en viss dag dd han kédnner pd sig att en panikattack
kan komma.

Ines reagerar med radsla for kroppsliga reaktioner

Ines dr extremt rédd for att uppleva kroppsliga symtom. Hon undviker allt som pdminner om
panikattacker, men attackerna kommer dnda. Hon dr inte sdrskilt stressad och mdrker inte av att hon
andas annorlunda innan paniken kommer.

12
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John har en 6kad sarbarhet

Max och John har vdldigt lika grundférutséttningar och lever liknande liv med samma livspussel att
l6sa. Ddremot har John en 6kad kroppslig och psykologiska sarbarhet for panikattacker. Ddrfér krévs
det vdldigt lite for att John ska drabbas av en panikattack. | Johns fall kan sdrbarheten handla om
t.ex. vilka Johns férdldrar dr, hur han har vuxit upp och vad han har gjort senaste dren. Max kommer
d andra sidan sannolikt aldrig uppleva en panikattack under hela sitt liv.

14. Olika typer av panikattacker

Ovidntade och nattliga panikattacker

Man brukar beskriva panikattacker utifran hur enkelt det gar att forutsdaga dem. Ofta upplevs
attackerna som “en blixt fran klar himmel” och kallas da for ovantade panikattacker. Dessa kan
komma nar som helst under dagen och kan inte kopplas ihop med nagon speciell situation. Ovantade
attacker kan ocksa forekomma i smnen. Ca 70 % av de som har paniksyndrom far ocksa
panikattacker pa natten. Dessa uppkommer oftast under djupsémn och ar alltsa inte kopplade till
mardrommar. Symtomen dr samma som vid attacker dagtid och vacker personen i fraga. Ovantade
och nattliga attacker ar typiskt for just paniksyndrom. Varken ovantade eller nattliga panikattacker ar
farliga.

Panikattacker utan paniksyndrom

Panikattacker kan ocksa forekomma vid andra typer av angesttillstand (forutom vid paniksyndrom),
exempelvis vid en fobi eller mycket stark radsla infoér andra handelser. Istdllet for att attacken bérjar
ovantat, sa ar det da istdllet situationen i sig (t.ex. att mota en spindel) som triggar panikattacken.
Man kan ocksa fa enstaka panikattacker utan att ha paniksyndrom eller ndgon annan diagnos. Att fa
panikattacker ar helt enkelt valdigt vanligt och inte ett tecken pa att man &r sjuk.

15. Agorafobi

Agorafobi och paniksyndrom &r tva separata och olika diagnoser. Det ar dock vanligt att man har
bada diagnoserna samtidigt. Det ar lika vanligt att enbart ha paniksyndrom som att enbart ha
agorafobi. Den har behandlingen ar anpassad for att kunna behandla bada diagnoser. Det ar darfor
viktigt att du genomfor hela programmet oavsett om du framférallt begrdnsas av paniksyndrom eller
agorafobi. Agorafobi handlar om radslan for platser dar du skulle kunna fa en panikattack.

Agorafobi brukade tidigare i dagligt tal kallas "torgskrack”. Egentligen handlar det inte om skrack for
torg utan radsla i situationer dar det ar svart att fa hjalp, svart att komma undan, ndr man ar ensam
eller av andra skal kdnner sig utsatt. Man kan ha agorafobi utan att nagonsin ha fatt en panikattack.
Radslan for situationen ska handla om att det ar svart att komma undan, radsla for att fa panikartade
symtom eller andra genanta symtom eller kroppsliga reaktioner.

Radslan kan komma infor, vid tanke pa eller under en situation dar man skulle kunna fa en
panikattack. Radslan ska vara sa stark att man har mycket svart att sta ut eller maste dgna sig at en
mangd strategier for att klara av att sta ut. Det kan ocksa kdnnas som att man aldrig klarar att vara
ensam.

Elias har agorafobi

Elias kénde ett starkt obehag i mataffdren. Kéerna var de vdrsta. Han kdnde sig fast och fdngad. Han
stod inte ut ldngre. Enda sdttet att slippa paniken var att undvika att gé och handla. Eftersom Elias
fru inte hade kérkort var han tvungen att kéra henne till afféiren, men han kunde inte félja med in.
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Det tog mycket tid och blev krdngligt fér familjen. Ndr Elias fru hade glémt handla mellanmdl hade
inte barnen ndgot att dta efter skolan, och Elias klarade inte av att dka och handla ndgot extra.

Elias dr nu vdldigt rddd att han ska fa fler panikattacker pd andra stdéllen. Han sdger dérfér nej till
biobesok, nojesfilt, stora folkfester, sportevenemang och annat som barnen skulle tycka var roligt.
Egentligen vet han att barnen skulle bli vildigt glada om de fick géra nGgot roligt i sommar. Elias stdr
inte ut med tanken pa att f& en panikattack dédr han inte kan komma undan.

16. Undvikande och sakerhetsbeteenden

De flesta med paniksyndrom eller agorafobi brukar undvika situationer dar man ar radd att fa
panikattacker eller angest. Det &r séllan situationen i sig innebar nagot verkligt hot eller fara. Att
undvika situationer som ar jobbiga kan kdnnas bra pa kort sikt. Tyvarr vet vi att det pa lang sikt
brukar kunna gora att lidandet totalt sett forvarras. Dels far man inga nya, battre, erfarenheter av
svara situationer. Dels far fantasin fritt spelrum kring vad som skulle hdnda om man kom till
situationen igen. Om man ofta undviker aktiviteter eller platser gar man miste om viktiga
livsupplevelser och riskerar att bli Iast i vardagen. Att undvika svara situationer leder ocksa till att
man kadnner sig mer radd an tidigare. Allt fler situationer kdnns da mer och mer svarhanterliga och
livet begrénsas allt mer. Under den har behandlingen kommer du att pa sikt fa arbeta med att ta
tillbaka livsomraden som du upplever att du idag undviker. Att sluta undvika ar en viktig del av att ma
battre, bade vid paniksyndrom och vid agorafobi.

Exempel pa aktiviteter eller situationer man undviker vid paniksyndrom och agorafobi

Situationer som kdnns obehagliga, medfor en kédnsla av att vara fangad, instangd eller att man inte
kan fa hjalp brukar vara sadana som triggar agorafobisk radsla. Vanliga agorafobiska situationer ar:

e Bilkdrning

e Allménna fardmedel (buss, tag, bat, flyg, taxi, tunnelbana, linbana mm)
o Affédrer

o Koer

e Oppna platser

e Ga pateater, bio, konsert eller foreldsning

e Attvara langt ifran hemmet eller sin upplevt “trygga” zon
e Aka hiss

e Attvara ensam hemma

e Stora folkmassor

e Okanda platser

e Sma eller instangda platser

e  Fysisk aktivitet

e Sex

e Avslappningsévningar/meditation

e Dagdromma

e Arbete som kraver lyft eller ar anstrangande
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e  Pulsdkningar

e Aktiviteter som triggar svettning

e Att klara sig sjalv eller vara ensam

e Attvara langt ifran sjukvard

e Karuseller/berg- och dalbanor
Sdkerhetsbeteenden

Det ar ocksa vanligt att dgna sig at en rad "strategier” eller knep for att sta ut med svara situationer
som vacker angest och panik. Detta kallar vi for sakerhetsbeteenden — alltsa saker vi gor for att kdnna
oss ”sakra”. Vanliga sakerhetsbeteenden ar:

e Att alltid ha med sig nagot av féljande
o En person man kdnner sig trygg med
o Medicin
o Mobiltelefon
o Papperspase
o Nagot att dricka
o Amulett eller nagot som upplevs lyckobringande
o Halstabletter
o Horlurar for att distrahera sig eller isolera sig
e Distrahera sig
o Medvetet tdnka pa annat
o Surfa i mobilen/ldsa tidning
o Stirra pa nagot
o Rakna eller kontrollera nagot
o Overdrivna andningsévningar (t.ex. andas i fyrkant)
e Fokusera pa flyktplaner
o Sitta ndra utgangen i en lokal
o Alltid veta vart toaletten ar
e Halla andan/spéanna sig
e Hallainagot
o Halla hartiratten
o Hallaien kundvagn hart
e Magiskt tankande

o Att bara gora vissa saker pa specifika dagar som t.ex. bra/daliga dagar eller
soliga/molniga dagar

o Att ha en sdkerhetszon dar man upplever att man inte kan fa en panikattack
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Vissa av dessa beteenden ar helt normala saker att dgna sig at. Problemen med dessa “knep” ar nar
man gor dem for att slippa angesten. Man blir némligen anda aldrig “sdker” fran att inte uppleva
angest, eftersom angest finns naturligt hos alla manniskor och inte ar nagot vi kan ta bort.

17. Problemen med undvikande och
sakerhetsbeteenden

Det &r tre saker som gor att du mar samre av att undvika det som triggar angest och att dgna dig at
sdkerhetsbeteenden:

1. Du blir inte flexibel i din vardag utan maste hela tiden géra anpassningar pa grund av att du
har paniksyndrom

2. Dular dig aldrig lar hantera panikattackerna, utan ar beroende av att fly och undvika vanliga
delar av livet eller beroende av olika “sdkerheter”.

3. Du blir radd for allt fler situationer eftersom hjarnan fortsatter att koppla ihop olika
situationer med fara

Ofta upplevs strategierna som ett “maste” for att orka med vardagen eller klara av pafrestande
situationer. Vi vet att de har beteendena ar en del av forklaringen till varfor paniksyndrom inte gar
Over av sig sjalv, utan till och med kan forvarras. Du kommer att fran modul 4 och framat arbeta
vidare med sdkerhetsbeteenden och undvikanden.

18. Det gar att skapa panik-symtom sjalv

Visste du att du kan framkalla symtom som man ofta far vid panikattacker helt pa egen hand?
Eftersom panik &r en sa naturlig del av din kropp sa kan vi enkelt sjdlva skapa liknande symtom. Det
kanske later skrammande men det &r helt ofarligt. Genom att t.ex. andas kraftigt och for mycket kan
du skapa en egenproducerad hyperventilation. Det brukar kunna medféra symtom som liknar
symtom som du far vid panik. Férhoppningen med 6vningen ar att du kdnner av effekten av
hyperventilation och kroppens normala funktion. Vi vill att du ska fa kdnna att symtomen kommer
fran din egen kropp och dr normala. Hade det inte varit normalt hade du inte kunna producera
effekten pa egen hand.

Hyperventilation ar ofarligt

Ovningen &r helt ofarlig och &r inte till for att skapa en panikattack. Samtidigt ar det svart att
garantera att du inte kommer att fa en panikattack. Som du nu vet ar panikattacker inte farliga och
inte heller darfor nagot som ska undvikas. Far du en panikattack sa garanterar vi att den kommer ga
over. Det kan dock vara bra att satta av lite extra tid till dvningen, ungefar 15-30 minuter. Skulle du fa
en panikattack sa har du och din kropp gott om tid att varva ner. Far du en panikattack sa forsok bara
stanna kvar i situationen. Paminn dig gdrna om att panikattacker ar ofarliga och att symtomen
kommer att avta efter ett tag.

19. Ova pa att hyperventilera

Hyperventilation kan du skapa sjalv genom att andas fort och kraftigt, som nar man flasar,
exempelvis ndr man trénat eller sprungit fort. Ta manga djupa andetag tatt efter varandra och forsok
fa utandningen att |ata hogt (alltsa att flasa). Ljudet liknar det som hundar ger ifran sig efter
anstrangning eller vid varme.
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Syftet med 6vningen ar att du ska undersoka vilka reaktioner du sjalv kan utlosa. Du ska ocksa fa
kdnna pa hur du reagerar pa symtomen. Det ar valdigt viktigt att du gor 6évningen da du kommer att
behdva erfarenheten senare i behandlingen.

Férberedelser
e Aggklocka, tidtagarur eller timer (finns ofta i mobiltelefoner)
e Papper och penna

e En mindre papperspase (kallas ibland for lunch-, blom-, svamp- eller glasspase. Anvand INTE
en pase i plast). Har du ingen pase hemma kan du géra 6vningen dnda.

20. Ovning: Skapa hyperventilation

Instruktion
1)  Ova pé att ta 5 hyperventilationsandetag stdende. (Andas djupt med en hég utandning)
Hur kdndes detta? Kdnde du symptom fran kroppen sa gjorde du formodligen ratt.

2)  Stall dig upp med hinderna i sidan. Stall din timer/aggklocka pa 90 sekunder. Blunda och andas
snabbt och djupt till dess att klockan ringer eller tills du kdnner att du inte klarar langre. Kom ihag att
du ska flasa rejalt. Forsok ta minst 60 andetag tills klockan ringer.

Forsok under 6vningen att lagga marke till vilka tankar som poppar upp i huvudet, hur det kanns i
kroppen och vad du far lust att gora (t.ex. avbryta eller satta dig ner) under tiden. Forsok att inte
avbryta 6vningen eller forsoka tanka pa nagot annat an sjalva évningen.

3) Nar klockan ringt eller du ar klar — satt dig ner och andas langsamt och latt. Forsok att anvanda
magen nar du andas, sa att du kan se nedre delen av din mage réra sig fram och tillbaka i takt med
att du andas. Andas langsamt till dess att du mar bra igen. Tar det lang tid att ma bra sa kan det ga
fortare att ma battre genom att andas i papperspasen. Andas i pasen och tack for munnen och nasan
tatt. Har du ingen papperspase kommer du anda bérja ma battre.

4)  Skriv ner dina upplevelser nedan.

Kroppsliga Tankar Kanslor Reaktioner/impulser
upplevelser

21. Utvardering av hyperventilationstestet

Hur gick det att genomfdra hyperventilationstestet?
Jag var fér rddd fér att géra testet

Bra att du klickat pa knappen! Det ar viktigt att vara arlig mot sig sjalv och med din behandlare s3 att
vi pa basta satt kan hjalpa dig att komma framat. Det &r valdigt vanligt att kdnna sig orolig infor
denna 6vning. Manga brukar tycka att det kdnns som en onédig risk, av radsla for att fa panikattack
eller tror att de kommer svimma av 6vningen. Vi kan da lugna dig med att det inte finns nagot farligt
med att genomfora testet. Du eller din kropp kommer inte ta skada av det. Vanligtvis brukar man i en
terapi som sker pa en fysisk mottagning gora testet tillsammans med sin terapeut. Foérestall dig hur
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manga ganger terapeuten gjort testet, nu nar du vet hur vanligt det 4r med paniksyndrom. Inte en
enda terapeut har tagit skada trots att de genomfort testet extremt manga ganger. Om du tycker det
kdnns valdigt laskigt sa kan du gora testet tillsammans med en medhjalpare. Valj ut en vén,
familjemedlem eller ndgon annan du kan lita pd som du gor testet tillsammans med. Ar det ridsla fér
panik som gor att du inte vagar gora testet? Sjalvklart paminner en del av effekterna av évningen om
panik, det ar ju en del av podngen med 6vningen. Vi tror att du enbart kan lara dig att symptomen ar
ofarliga om du upplever det sjalv och darfor ar det viktigt att géra dvningen. Meningen ar ju att du
ska fa lara dig och uppleva att du kan framkalla symptomen helt pa egen hand och att symptomen
inte mystiskt bara uppstar. Det gar bara att uppleva om du testar évningen. Vi hoppas att du nu ar
redo att genomfora testet. Skicka ett meddelande till din behandlare om du fortfarande kdanner dig
osaker.

Jag kdnde mig bara lite yr — det liknande inte alls en panikattack

Toppen att du testade att genomfora testet. Det finns ett par alternativ som gor att du inte upplevde
sa stark yrsel eller andra symptom. 60 % av panikattackerna kommer tillsammans med
hyperventilering. Chansen att symptomen ska likna en panikattack ar darfor ganska stor. Kanske ar
inte hyperventilering en viktig del av dina panikattacker. Det kan ocksa vara sa att du holl tillbaka lite
under testet. Var girna har helt rlig mot dig sjilv — skulle du kunnat ”ta i” lite mer under testet? Ar
man orolig eller nervos finns alltid risk att man &r lite forsiktig och darfor inte gor testet sa pass lange
eller intensivt som kréavs. Testa garna att géra 6vningen en gang till och ga helt in for 6vningen. Ibland
upplever man namligen lite olika symptom fran gang till gang. Prova garna ocksa med att férlanga
testtiden till 3 minuter. Du ska ta 40 andetag per minut, vilket innebar 120 andetag tills klockan
ringer. Lycka tilll Gor 6vningen igen innan du gar vidare med modulen.

Testet skapade symptom som dr mycket lika de jag upplever vid panikattacker

Wow! Du gjorde testet helt ratt! Bra jobbat och vagat! Tyckte du att testet var obehagligt? Det ar helt
okej, det ar ju sjalva meningen med testet. Det kanske later konstigt att tycka att ndgot obehagligt &r
positivt. Vi vet att testet dr obehagligt men vi vet ocksa att det ar valdigt viktigt. Nu har du fatt lara
dig mer om hur paniken uppkommer. Ju mer kunskap du har om dina panikattacker desto enklare
kommer du att ha att lara dig hantera paniken och ma béttre. Paniken uppstar inte mystiskt eller fran
intet ur din kropp, det finns alltid en orsak. Det ar darfor du sjalv kan skapa symptomen. Bra jobbat!

22. Om hemuppgifter

| den har behandlingen kommer du regelbundet fa svara pa fragor om modulen. Det &r inte som ett
laxforhor i skolan dar du forvantas kunna alla detaljer, utan ett tillfalle da din behandlare ska kunna
hjalpa dig om nagot varit svart eller om du behdver hjalp med nagot. Om du tycker det ar svart att
svara pa en fraga kan du antingen hora av dig till din behandlare eller skumma igenom texten en
gang till.

23. Hemuppagifter

Fyll i svaren nedan!

Nér du har fyllt i att du ar klar med hemuppgifterna skickar vi ett svar med aterkoppling pa det du
skrivit. Kom ihag att du alltid kan hora av dig till din behandlare om du har svart att besvara fragorna
eller tycker att de ar otydliga. Tryck pa "Spara och skicka" langst ner i formularet for att inte forlora
ditt arbete medan du fyller i formuldret. Formularet skickas forst nar du fyllt i att du kanner dig klar
med hemuppgifterna.
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1a. Vad hande néar du gjorde hyperventilationstestet? Beratta om hur du upplevde det. Vilka
lardomar tar du med dig?

2. Vilka symtom brukar du uppleva under en panikattack? Vilket symtom tycker du ar svarast att
hantera?

3. Vad brukar du goéra for att slippa fa panikattacker, finns det nagot sakerhetsbeteende du
anvander? Vad brukar du undvika?

4. Beratta om hur du ténker kring att panik inte ar ett tecken pa att nagot ar fel eller farligt efter att
ha last modulen.

5. Hur kdnner du kring att vi beskriver att en panikattack alltid gar 6ver? Har du ndgon gang testat att
stanna kvar i en situation nar du fatt panikattack? Vad har hant da?

Denna modul ingdr i Internetbehandling fér paniksyndrom i Region Orebro Iin. Denna behandling ges
endast genom den speciellt utformade behandlingsplattformen med inloggning via 1177 Vdrdguidens
e-tjdnster och med veckovisa symtomskattningar. Internetbehandlingen genomférs i samarbete med
en terapeut som kan stétta processen och innan man kan pébérja behandlingen skall man ha besokt
sjukvdrden fér en diagnostisk bedémning. Skulle ndgon anvénda detta material pa ndgot annat sdtt
s@ tar Region Orebro lén inte ndgot ansvar fér detta.

Observera att detta ar en testversion av Modul 1 for att visa hur
behandlingen ser ut. Du kan inte skicka in svar pa fragorna. Om
du ar intresserad av behandling sa behover du géra en
intresseanmalan via 1177.se
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