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Sammendrag

I denne studien undersgkte vi pasientopplevelser i en Korttids psykodynamisk
gruppepsykoterapi for pasienter med rusmiddelproblemer med kvalitativ fors-
kningsmetode. Deltakerne ble dybdeintervjuet etter avslutning. Vi analyserte
intervjuene med Interpretive Phenomenological Analysis (IPA). I denne artik-
kelen undersgker vi det overordnede temaet ‘terapeutens holdning og grup-
pas rammer/metode’. Resultatene viste at menn og kvinner reagerte forskjellig
pé terapeutenes holdning og gruppens rammer/metode. Mennene utviklet en
negativ overfering som kan ha forstyrret dem i deres terapeutiske arbeid,

1. Torbjern Liaaen, psykologspesialist i privat praksis. @kern torgvei 1, 0580 Oslo

2. Inger Helene Vevatne, psykolog og avdelingsleder ved A-senteret, Maridalsveien
176a, 0469 Oslo. Vi vil rette en stor takk til Institutt for psykoterapi og A-senteret for
okonomisk statte til dette arbeidet, samt til psykologspesialist og gruppeanalytiker
Andreas Ekberg og psykolog Lene Suzann Emanuelsen for deres hjelp.

36. argang nr. 1



mens kvinnene virket mer i stand til & arbeide kreativt. Dette kan veere et re-
sultat av kjennskvaliteter, men ogsa et mer generelt fenomen i gruppeterapi
med pasienter med rusmiddelproblemer.

Innledning

Gruppepsykoterapi er en behandlingsform med veldokumentert effekt i be-
handlingen av et bredt spekter av psykiske lidelser (Burlingame, Fuhriman,
Mosier, & Kivlighan, 2003; Leichsenring & Leibing, 2007; McRoberts, Burlin-
game, Hoag, & Forsyth, 1998). Gruppebehandling har en lang tradisjon i be-
handlingen av rusmiddelproblemer. Dette er nok en fglge av bl.a. AA-bevegel-
sens sterke innflytelse i fremveksten av behandling av rusmiddelproblemer
(Vannicelli, 2012).

Psykodynamisk gruppebehandling var imidlertid lenge lite representert i
behandlingen av rusmiddelproblemer, men mot slutten av forrige arhundre
skjedde det en utvikling i takt med at rusmiddelproblemer fikk status som et
helseproblem som kunne behandles, og at behandling fundert pé systematisk
teori og forskning vant terreng. I dag finner vi flere psykodynamiske gruppe-
behandlingstradisjoner i rusfeltet: tilnytningsfokusert, interpersonlig, modi-
fisert psykodynamisk og anvendt gruppeanalytisk (Flores, 2001; Weegman, &
English, 2010).

Det foreligger en kasuistisk litteratur som beskriver terapeutisk arbeid med
pasienter med rusmiddelproblemer i psykodynamisk gruppepsykoterapi
(Weegman, & English, 2010). I tillegg foreligger det noe kontrollert forskning
pé utfallet av korttids psykodynamisk gruppepsykoterapi for pasienter med
alkoholproblemer. Sandahl, Herlitz, Ahlin og Rénnberg (1998) sammenliknet
i en randomisert kontrollert studie effekten av korttids psykodynamisk grup-
pepsykoterapi (KPG) med kognitiv atferdsterapeutisk gruppepsykoterapi
(KAT) for moderate alkoholproblemer, og fant at begge behandlingsmetodene
hadde effekt. Imidlertid hadde stersteparten av pasientene i KPG opprettholdt
mer positive drikkemegnstre gjennom hele follow up-perioden (15 md.) enn
pasientene i KAT-gruppene.

Bruken av systematisk kvalitativ forskningsmetode for & undersoke grup-
pedeltakeres opplevelse av egen prosess i gruppepsykoterapi er imidlertid liten
(Morken, Binder, Arefjord, & Karterud, 2017). Det har generelt veert lite bruk
av kvalitativ metode innen forskningen péa rusmiddelproblemer, selv om det
er i ferd med a endres (Shinebourne, & Smith, 2008). I denne artikkelen skal
vi se nermere pa prosessen i KPG ved hjelp av kvalitativ metode, med fokus
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pa deltakernes opplevelse av gruppeterapeutene og gruppas rammer/metode.
Vi vil undersgke deltakernes fortellinger om sin opplevelse i psykoanalytisk
informerte forskningsintervju (Stremme, Gullestad, Stdnicke, & Killingmo,
2010) ved hjelp av analysemetoden Interpretative Phenomenological Analysis
(IPA) (Smith, Jarman, & Osborne, 1999; Smith, Flowers, & Larkin 2009). Sa
vidt vi vet er dette ikke tidligere gjort.

I dette arbeidet tradte det, som vi kommer tilbake til, frem en kjennsfor-
skjell. Kjonnsforskjeller i psykoterapi generelt, og gruppeterapi spesielt, er et
lite utforsket omrdde (Moreno, Kramer, Scheidegger, & Weitzman, 2005;
Ogrodniczuk, Piper, & Joyce, 2004).

Metode

Utvalg

Gruppens deltakere ble rekruttert fra en ruspoliklinikk. 13 pasienter ble
spkt inn fra sine polikliniske behandlere, seks ble vurdert som egnet for
gruppen. En deltaker trakk seg like for oppstart. Utredningen besto av to
intervjuer om tanker om egen problematikk/dynamikk, hva det innebarer
a ga i gruppeterapi av denne typen, samt hvilke tema de gnsket & arbeide
med i gruppen.

Alle de som gnsket & veere med i gruppen, skrev kontrakt for deltakelse. De
fikk ogsa utdelt et informasjonsskriv om gruppepsykoterapi, og signerte sam-
tykke til deltakelse i forskningsprosjekt. For, midtveis og etter gruppen, samt
ved en 10 md. follow up, fylte deltakerne ut en rekke selvrapporteringsskjema.
Gruppesesjonene ble tatt opp med digital lydopptaker.

Gruppen besto av fem deltakere, tre kvinner og to menn. Alle hadde et
alkoholproblem, unntatt én som hadde kokain som sitt hovedproblem. Han
hadde veert avholden fra kokain i ca. tre maneder for gruppen startet. De re-
sterende deltakerne hadde et pa-og-av-drikkemenster; ingen av dem var av-
holdne. Tre hadde avhengighetsdiagnoser, og to hadde skadelig bruk.

Gruppen var relativt jevnt fordelt i alder, mellom 40 og 60 ar. Alle var i
arbeid og gikk i ukentlig individualterapi ved siden av gruppen, med unntak
av én, som til vanlig gikk i individualerapi til en av gruppeterapeutene, men
hadde pause fra denne i forbindelse med gruppen. Tre levde i parforhold og
hadde barn, to var single og hadde ikke barn.

Terapeutene og gruppeterapien

Gruppen besto av 18 meater og ble drevet av to terapeuter (forfatterne), etter

36. argang nr. 1



prinsipper for korttids psykodynamisk gruppepsykoterapi beskrevet i manua-
len Group Analytic Psychotherapy. Working with affective, anxiety and personality
disorders (Lorentzen, 2014). Vi som gruppens terapeuter leste gjennom manu-
alen, og hadde et droftingsmete for oppstart av gruppen, hvor gruppens ram-
mer og grunnleggende terapeutiske holdningskvaliteter og intervensjonsma-
ter ble diskutert.

Intervju

Fire maneder etter avslutning gjennomfgrte deltakerne et dybdeintervju om
sin deltakelse i gruppen med en annen gruppeterapeut. Intervjuene ble gjen-
nomfert som et psykoanalytisk informert forskningsintervju (Stremme, Gul-
lestad, Stdnicke, & Killingmo, 2010). Dette er en intervjuform hvor intervjuer
tilstreber noe projeksjon gjennom intervjuet, en viss grad av frittflytende
oppmerksomhet hos intervjuer og fri assosiasjon hos den som intervjues. En
forsoker & unngd 4 komme i en spgrsmal/svar-modus, og er oppmerksom pa
den som intervjues sin mate & forholde seg til den som intervjuer (relasjons-
stil, tilknytningsstil).

Etter intervjuet skrev intervjuer et prosessnotat, med alt han husket av
nonverbal kommunikasjon (blikk, holdning, kroppssprak, pust, fremstillings-
form) fra intervjuet, samt egne motoverfgringsreaksjoner.

Intervjuene ble dpnet med folgende instruksjon, inspirert av forslaget til
instruksjon hos Stremme et al. (2010):

Na er jeg interessert i hvordan du opplevde din og gruppens prosess — alle
innfall du far til prosessene. Fgl deg fri til & utbrodere og utdype nar du
matte gnske. Det er ikke spesielt viktig & svare pd mine sporsmal, jeg er
forst og fremst interessert i hva du legger vekt pa i din opplevelse av din
0g gruppas prosess.

Intervjuer hadde ogsd en liste med tema som han kunne gjore bruk av ved
behov:

e Opplevelsen av gruppeterapeutene

e Opplevelsen av de andre gruppedeltakerne

e Opplevelsen av gruppa som helhet

e Om noe har forandret seg i deres forhold til seg selv, andre mennesker eller rus-
midler.
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Denne intervjuformen er ment a skulle fange inn ogsa latent meningsinn-
hold, det som kommuniseres hinsides ordene, gjennom kroppssprak, hold-
ning, tema det unngas & snakke om, folelsesuttrykk osv., og kan si noe om
informantens forsvarsmekanismer og relasjons-/tilknytningsstil.

P4 grunn av utvalgets storrelse og mangelfullt utfylte sporreskjema, valgte
vi & legge de kvantitative dataene fra selvrapporteringsskjema til side, og foku-
sere pa etter-intervjuene og kvalitativ metode i det videre arbeidet. Disse ble
transkribert verbatim fra lydopptakene, og analysert etter IPA-metoden
(Smith, Jarman, & Osborne, 1999; Smith, Flowers, & Larkin 2009).

For ivaretakelse av konfidensialitet er alle navn og en del detaljer endret i
den videre presentasjonen av resultater. Deltakerne har gitt skriftlig samtykke
til sin deltakelse i forskningsprosjektet.

Analyseprosessen

Vart samlede materiale besto av de transkriberte intervjuene, intervjuers mo-
toverfgringsnotater, var egen erfaring som terapeuter i gruppen og lydopptak
av alle gruppemeatene. Av dette gjorde vi systematisk bruk av intervjuene og
intervjuers motoverferingsnotater. Var erfaring som terapeuter i gruppen og
lydopptakene utgjorde mer en erfaringsbakgrunn som vi hadde med oss inn i
analysen av intervjuene.

Resultater

De overordnede temaene som tradte frem for oss gjennom analysearbeidet
var:

e Terapeutenes holdning og gruppas rammer/metode
e Rusmiddelbruk

e Intervjusituasjonen

e Egen prosess og problematikk

e Gruppeterapeutiske faktorer

Et spersmal som ansporet oss til a starte dette prosjektet var: Hvordan vil det
veere & arbeide med rusmiddelproblemer som symptom i Korttids psykodyna-
misk gruppepsykoterapi, som en del av det polikliniske behandlingstilbudet
innen Tverrfaglig spesialisert behandling (TSB) for rusmiddelproblemer? Vi
ble derfor ngdvendigvis trukket mot de to forste temaene i listen over, og
valgte & legge hovedfokus pa undersgkelse av gruppedeltakernes opplevelse av
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oss som terapeuter og metoden var, da dette var aspekter av materialet som
tradte spesielt tydelig frem.

Nar det gjelder tema tre og fire, har vi ogsa gjort bruk av elementer herfra
der det er naturlig. Tema fem vil vi i liten grad belyse.

Terapeutenes holdning og gruppas rammer/metode

Vi har valgt en kasuistisk tilnerming i presentasjonen av resultater, og starter
med en mer inngdende beskrivelse av et gruppemedlem. Dette er i trdd med
den psykoanalytiske tradisjonen, og gir mulighet for mer dybde i fremstilling-
en. For & ga om bord skal vi ta utgangspunkt i en deltaker vi har valgt a kalle
David.

David er en mann i begynnelsen av 40-drene, som har sgkt behandling for
et problem med kokain. Da han startet i behandling, hadde han allerede av-
ruset seg selv i samarbeid med fastlege, men han eonsket terapi for & vedlike-
holde avholdet og fa hjelp med de vanskelige folelsene som var kommet til
overflaten. David var enslig og strevde med a fa kontakt med kvinner ut over
vennskap. Fra oppveksten beskrev han far som fravaerende og mor som domi-
nerende. Han hadde psykisk lidelse og rusmiddelproblemer i bade neer og mer
perifer familie, og strevde selv med depressivitet, lav selviglelse og selvforakt.
Kokainen hadde fungert som et slags «prestasjonsfremmende» middel for &
klare & fungere pa jobb i perioder med nedtrykthet og lite initiativ.

Han strevde betydelig med kontakt med egne genuine folelser, og var
fortvilet over dette. Winnicotts begrep «falsk selv» (Winnicott, 1965/2007)
dukket opp i metet med David; hans kroppslig funderte vitale og genuine
folelser virket avstengt og holdt borte gjennom tilpasning og tankevirksom-
het. Som vi skal se neermere pa nd, ble var dynamiske administrering (Berg,
2000) og gruppens apne og frie form en utfordring for David. Hvilke regler og
retningslinjer skulle han forholde seg til her?

Dette er det forste David sier om sin opplevelse av gruppen:

D: Eh, og det har jeg tenkt pd sdnn i etterkant at kanskje det hemmet litt
at man ikke folte seg sd trygg i begynnelsen fordi de, eh. Eh det var mye
diskusjon, det var litt sdnn at noen pratet litt lenge og det ble frustrasjon
ja ikke sant, det var noen sanne konflikter som dukket opp gjennom hele
prosessen.

I: Mhm
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D: Eh, sa det, det husker jeg at var, eh, det ga ogsa litt sdnn grobunn for en
litt sdnn ehm, mye spekulasjon i hva er liksom. Hva er det no motivene
til psykologene egentlig, sann?

I: Mhm

D: Det & ikke fa klare svar eller at de ikke tar tydelig eh, altsd det var
(kremter). De reglene som eksisterte, i forhold til at alt som sies i gruppa
blir i gruppa og, eh, ja det var vel egentlig det ene, ogsa var det litt sann
fritt frem.

I: Ok

D: Sa det var veldig lite styrt, det var jo pd en mate en litt sdnn flat struk-
tur ogsa tanken at vi skulle pa en mate finne litt ut av det selv. Eh, eh,
men da begynner man & spekulere hvorfor. Hvorfor velger de det sdnn?
Hvorfor er det? Ikke sant, sa det er. (Ler litt), ehm.

I: Du ler litt.

D: Ja, nei, jeg ler fordi jeg har jo ogsa en sdnn tendens til & overtenke ting
litt.

I: Ok

D: At det, som, det er vel, jeg holdt pa & si litt derfor jeg er her i utgangs-
punktet ogsa eh.

I: Mhm

D: En del av det er, ikke sant, at man grubler mye og er mistenksom (ler
litt) eller ja, ehm, men, jeg tror jeg var der stort sett alle gangene.

Terapeutene og gruppas rammer/metode er altsd det ferste temaet David
bringer inn i sin fortelling, sa det er grunn for a tro at dette er noe som har
gjort inntrykk pa ham. Han beskriver hvordan den apne utvekslingen av tan-
ker, folelser og fantasier som gruppeterapeutene inviterte til, skapte grobunn
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for grubling og mistenksomhet hos ham. Nar intervjuer papeker latteren
hans, kommer han i kontakt med en selverkjennelse: Han er en som overten-
ker ting, og det er faktisk noe av grunnen for at han har sgkt terapi.

David vender tilbake til dette temaet ved flere anledninger i intervjuet, og
vi skal se pa et eksempel til:

D: De var ikke ute etter a skape den hyggeatmosfeeren.

I: Nei

D: De var mer: Ja, jassd, du er her, ja, fem over. Klokken er fem over.
I: Mhm

D: Veldig sdnn nekterne, ikke sdnn at de dreit ut noen foran de andre el-
ler, pd en mate hang ut noen eller sann, men det var veldig, eh, det var
litt strengt da.

I: Ok

D: (Ler litt). S& de hadde pa en mate, ehm, den, ja, litt sdnn strenge, st-
renge og alvorlig. Det var ogsa et sted en gang hvor de. Eller husker jeg feil
nd? Nei, jeg husker ikke. Streng er et sterkt ord, men du skjgnner hva jeg?

I: Litt bade og, pa en mate hores det ut som det var, du opplevde det som
veldig fritt og pa en mate alt er lov...

D: Ja, med unntak av.
I: ... men noen ting var veldig fast.

D: Var veldig fast, og at ndr man begynte & rokke ved de tingene som var
veldig fast, sa var de veldig kjapt ute med a gi deg stenansikt, og sann: Det
far vaere opp til deg, men sann er det. Det er i og for seg fair nok, eh, men
jeg holdt pa si jeg ser det tydeligere nd enn jeg gjorde den gang, for da var
det litt sann ja, eh, da opplevde man mer alt som en helhetlig grot. Na
kan jeg pa en mate skille litt mellom, skille litt mellom det a komme i tide
og hva man prater om er to forskjellige ting (...)
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Her setter David ord pa hvordan terapeutenes holdning og gruppens rammer
skapte det som kan virke som et fglelsesmessig kaos, eller en grot da han satt i
gruppen. I etterkant kan han skille ting mer fra hverandre og se at terapeu-
tene pa ingen mate var ute etter a8 henge ut noen, men det kan virke som om
dette ikke var helt klart for ham mens gruppen pagikk. Slik sett kan det se ut
som at forskningsintervjuet hjelper ham & sortere i inntrykkene sine etter
gruppeterapien, og kan kanskje ha en terapeutisk effekt i seg selv?

Han bruker ordet stenansikt for & beskrive terapeutenes tematisering av for
sent-komming og andre rammebrudd. Vi tenker at dette er et betegnende bil-
de for den indre objektrepresentasjonen som ble vekket hos ham i mgtet med
terapeutenes holdning og gruppens rammer. Gullestad & Killingmo (2013)
definerer objektrepresentasjon slik: “en kompleks perseptuell, begrepsmessig
og emosjonelt ladet indre «organisasjon» som uttrykker hvordan en selvrepre-
sentasjon, bevisst eller ubevisst, oppfatter et objekt” (s. 58). Davids mote med
terapeutenes holdning og gruppas rammer blir til noe forvirrende og overvel-
dende, hvor terapeutene i hans indre verden blir til utilgjengelige stenansikter
som ikke anstrenger seg for & ivareta gruppen eller ham.

Vi som gruppeterapeuter husker David som veldig stille i begynnelsen av
gruppen. Vi satt med en tydelig fornemmelse av at han hadde mye angst, og
béade vi og de andre gruppemedlemmene bestrebet oss pa a invitere ham inn
i samtalen. Flere av de andre gruppedeltakerne nevner ham i sine intervjuer,
og snakker om hvordan gruppen strevde med & inkludere ham. Han var delta-
keren med det mest stabile oppmetet, og som innordnet seg gruppens ram-
mer til punkt og prikke.

Mot slutten av intervjuet sier han:

D: Ja, nei veld..., altsa veldig hyggelig personlig sann eh, det er ikke, eh,
men jeg ble veldig, eh, jeg spekulerte mye pé deres rolle pa en méte.

I: Ja

D: Hva de, og det tror jeg ogsa lett tilla dem péd en mate skjulte motiver
eller progvde &, provde a de var veldig sann gatefulle da pa en mate ved a
ved 4 vaere s tilbakelent og ikke ikke ta styring eh. Ogsd, men sd blir man
liksom ja hva? Det, hva skal jeg fa? Hva hvilken laering skal jeg trekke ut
av dette pa en mate? var vel litt sinn noe som opptok tankene mye da,
hva? Hvorfor? Jeg kanskje av og til ble litt sittende sdnn i metaperspektiv
og tenke: Hvorfor gjor de dette her? snarere enn & veere i situasjonen.
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Den andre mannlige deltakeren i gruppa, som vi har valgt a kalle Isak, hadde
en tilsvarende reaksjon som David. Han hadde en annen personlig stil og
veeremate enn David, og fikk sdledes en annen rolle i gruppen, men hans in-
dre bilde av terapeutene er i samme sjanger som Davids. Han bruker ordet
sfinx for & beskrive terapeutene. Sfinx er betegnelsen pd et gresk fabelvesen
sammensatt av dyr og menneske, og kan danne grunnlag for interessante as-
sosiasjoner, men i denne sammenhengen virker det rimelig a tenke seg at Isak
har statuene fra det gamle Egypt i tankene. Ogsa for ham ble terapeutene til
uttrykkslese stenansikter i bokstavelig forstand, gjennom a gi gruppen ansva-
ret for & sette dagsorden. Gjennom intervjuet virker det som ogsa han strever
med & forholde seg til dette.

De kvinnelige deltakerne har imidlertid en ganske annen holdning til det-
te temaet. Ingen av dem synes & veere preget pa samme mate av terapeutenes
holdning og gruppas rammer. En nevner det som noe relativt ukomplisert, og
to av dem beskriver terapeutenes holdning som noe vekstfremmende og bra
for gruppen. Maria sier det slik:

I: Mm, jeg lurer pd om du far noen tanker omkring hva, hvordan det ble
sa trygt. Var det noe?

M: Det var, jeg tror det var det at vi eh, vi var s, altsd samme situasjon pa
en mate og at ndr noen tok opp noe s, og i forhold til det som har med
gruppeledelse ogsa, sd det var jo det at de styrte jo ikke sdnn at na skal
dere gjore det, og nd skal du si det, ikke sant, det ble jo til slutt vi tror jeg
som pd en mate tok ansvaret for mye av, sammen med lederne egentlig,
men at det ble en egen. Vi ble ansvarliggjort, eller, det hortes litt sann
intellektualiserende ut, men.

For Maria blir altsd terapeutenes holdning og gruppas rammer noe som skapte
trygghet og forte med seg et felles ansvar for prosessen. Rakel sier det slik:

Som jeg sa tidligere sa tror jeg at jeg hadde forventet at de skulle vare noe
mer aktive, men det foltes ikke ngdvendig. Jeg synes gruppa hadde ganske all
right dynamikk og folk var sapass interessert i hverandre at det stimulerte til
at vi kom interessante steder nesten hver gang.

De kvinnelige gruppemedlemmene viste altsd storre evne til & ta i bruk
terapeutene og gruppas rammer i en kreativ prosess for & forstd mer av seg
selv. Maria forteller her om hvordan relasjonen til den mannlige gruppetera-
peuten utviklet seg:

Redde menn og kreative kvinner

Matrix ® 13




Matrix e 14

M: Eh, ja det var mer tanker i jeg hadde, men det var viktig liksom hva
han syntes om meg. Eh, det er jo, men samtidig s& var det en sdnn mis-
tenksombhet eller at, eh i starten husker jeg, at liksom at han hadde en
sann slags makt i gruppa fordi han var gruppeleder og at jeg tror jeg var
litt sdnn i oppr..., ikke i opprer, men litt sdnn: Jassa ja! Hva skal? Hva
mener du med det liksom? Eller litt sdnn, eh, mistenksom kanskje pa
hans hensikter eller noe sann at eller annet sann litt vart der da eh, mm.
Som, men som ogsé utviklet seg da, til at jeg ble jo mer og mer trygg pa
han og hans intensjoner etter som jeg sa han, hvordan han pa en mate
behandlet alle likt, eller sinn som jeg opplevde det mm. Sann at.

I: Ok. Sa noe av den usikkerheten tenker du handlet om at du var usikker
pa om du ble behandlet annerledes kanskje, eller?

M: Eh, nei, det var nok mer jeg som projiserte en eller annen sdnn ut-
rygg..., men jeg tenkte i hvert fall. Altsa na vet ikke jeg, na bare snakker
jeg hva jeg tenker ikke sant.

Kvinner og menn trer altsa frem som tydelige subgrupper i maten de forholdt
seg til terapeutenes holdning og gruppas rammer. Det er forskjellige over-
toringer og relasjonsscenario som utlgses hos dem. Forenklet sagt blir menne-
ne famlende og forvirrede, og terapeutene blir til stenansikter og sfinx. For
kvinnene blir det imidlertid et trygghetsskapende og fruktbart samarbeid
som leder til interessant dynamikk og selvutforsking.

Diskusjon

Det var altsa en forskjell i hvordan kvinner og menn i gruppa forholdt seg til
0ss som terapeuter og maten vi drev gruppa pa. Dette betyr ikke at mennene
ikke hadde utbytte, de beskriver ogsa gode erfaringer, men det kan synes
som de ble mer forstyrret i sin prosess av overfgringen til terapeutene. Dette
fikk de ikke satt ord pd i gruppen, s& det ble ikke mulig & gjennomarbeide
det. Dette er i trdd med eksisterende forskning pa kjennsforskjeller i gruppe-
terapi.

Ogrodniczuk, Piper, & Joyce (2004) beskriver en kjonnsforskjell i menn og
kvinners utbytte av bade fortolkende og stottende korttids gruppepsykotera-
pi. Dette var riktignok snakk om grupper for pasienter med depressiv proble-
matikk, men vi tenker at dette funnet kan vare av interesse for a forsta mer av
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kjennsforskjellen vi fant hos vare deltakere i deres forhold til terapeutenes
holdning og gruppens rammer.

Ogrodniczuk et al. (2004) fant at mennene jevnt over fikk darligere utbyt-
te av gruppeterapi enn kvinner, og at de i mindre grad folte seg knyttet til
gruppene. De foreslar at deres funn kan forstds om et uttrykk for at «<menns
selvfolelse tenderer til & veere mer avhengig av & oppleve uavhengighet, dis-
tinksjon, og separasjon fra andre» (s. 239, egen oversettelse). Den mellomper-
sonlige tilknytningen i grupper kan hos menn virvle opp angst for at selvets
grenser er truet, slik at de kobler seg fra gruppen og blir fglelsesmessig reser-
verte eller kompetitive. Videre foreslar de at menn blir sarbare dersom de er i
undertall i en gruppe; de er avhengige av en storre subgruppe for trygt & kun-
ne engasjere seg i gruppen.

Moreno et al. (2005) beskriver liknende forstaelsesmater, som kretser rundt
at menn gnsker & dominere og soker bekreftelse hos lederne, mens kvinner ve-
grer seg fra & dominere og sgker bekreftelse hos de mannlige deltakerne i grup-
pen. De beskriver ogsa overfering som en faktor i denne sammenhengen, men
da i hovedsak med utgangpunkt i terapeutens kjenn, og hvordan gruppedelta-
keres persepsjon av dette preger overfgringen. De siterer bl.a. Burrows (1981) sin
forskning som indikerer at forholdet til foreldre av samme kjonn som terapeu-
ten preger overforingen. Hvorvidt kvinner og menn danner ulike overfgringer
med utgangspunkt i eget kjonn er imidlertid mindre diskutert.

Ogrodniczuk et al. (2004) og Moreno et al. (2005) forklarer sine funn
primert ut fra menns forhold til gruppen som et hele, og til dels med en litt
stereotyp oppfatning av at menn er individualister og kvinner er kollektivis-
ter. Dette kan kanskje gi mening pa gruppeplan, med ved & se narmere pa
Isak og Davids subjektive opplevelse, med bevisste og ubevisste lag, kan vi
legge til et nytt lag i forstdelsen.

A forsta et fenomen med utgangspunkt i kjenn er krevende, da det som
tidligere nevnt lett inviterer til dikotomi og forenkling. Kalb (2002) tar til
orde for en mer kompleks forstdelse av kjonns innvirkningskraft: «Et moder-
ne perspektiv kan omfatte den fundamentalt intrikate, inkongruente og téke-
te bade/og-posisjonen hvor kjonn til tider spiller en sentral rolle og til andre
tider trer i bakgrunnen, til tider er et ekko av sosiokulturelle prototyper og til
andre tider blir mer flytende. Til syvende og sist er kjonn en psykisk realitet.
Klinisk usikre kjgnnsforestillinger kan sveve rundt var bevissthet i det analy-
tiske meotet, og slik utvide rommet vi arbeider i.» (s. 141, var oversettelse).

I var gruppe sa det ut til at fraveeret av retningslinjer og instruksjoner for
hvordan samtalen i gruppen skulle forlgpe virket hemmende pd mennene i
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gruppen, og gjorde terapeutene til utilgjengelige stenansikter og sfinx. Kalb
(2002) peker pa at kjonnene har ulike sosiokulturelle og utviklingsmessige
erfaringer nar det gjelder grenser, makt, intimitet, seksualitet og separas-
jon-individuering fra mor. Terapeuter av begge kjonn inviterer til en type re-
gresjon og avhengighet hos pasienter, og kanskje spesielt menn har en frykt
for denne regressive dragningen da den kan kjennes som en trussel mot den
mannlige selvfglelsen. Kalb sper derfor om menn og kvinner kan ha litt ulike
forsvar mot denne typen folelser.

Dette kan gi mening i forstdelsen av David og Isak: Fravaeret av retnings-
linjer og konkrete oppgaver inviterer i storre grad til & ha tillit til terapeutene
og gruppa. Denne mulige regresjonen i egos tjeneste (Kris, 1999/1952) ble
skremmende for dem, og resulterte i mer indre kaos, paranoid beredskap,
grubling og en negativ overfgring, fremfor lek og kreativitet i gruppen. Denne
overfgringen hadde selvsagt sitt utspring i deres forhold til primare om-
sorgspersoner, men i nyere forstaelse av overforing innbefatter dette kliniske
fenomenet mer enn bare repetisjon (Kalb, 2002). Ogsa aspekter ved na-situas-
jonen tas i betraktning, og her kommer kjonn inn som en av flere faktorer.

Nar det er sagt, er det ogsa verdt & sperre seg om mennenes reaksjoner bare
ber forstds som koblet til kjenn. Behovet for terapeuter som er mer aktive,
varme og folelsesmessig tilgjengelige er et behov som er beskrevet mer gene-
relt i litteraturen om gruppepsykoterapi med pasienter med rusmiddelproble-
mer (Weegman & English, 2010) - ogsd i den fremvoksende litteraturen om
mentaliseringsbasert terapi (Bateman, & Fonagy, 2016).

I var gruppe var det en terapeut av hvert kjonn, og den kvinnelige terapeu-
ten ble oppfattet som varmere, mildere og mer tilgjengelig enn den mannlige.
Dette avhenger nok av bade kjgnnsstereotyper og reelle forskjeller i var tera-
peutiske stil. I tillegg var det forste gang vi drev gruppe sammen, og forste
gang noen av oss drev en Kkorttids psykodynamisk gruppepsykoterapi. Dette
kan nok ha preget var grad av ledighet og emosjonell tilgjengelighet, da vi
matte regulere var egen angst som nybegynnere og var nye for hverandre som
gruppeterapeuter.

Samtidig kan det vare grunn for a tenke at det er stgrre behov for denne
typen terapeutkvaliteter i arbeid med pasienter med rusmiddelproblemer enn
det er i arbeid med den pasientgruppen som behandlingsmanualen i utgangs-
punktet er utviklet for: personlighetsforstyrrelser og symptomlidelser (Lo-
rentzen, 2014).

I sd mate virker det naturlig & sperre om mennene i var gruppe kunne ha
behevd mer tid for a bli trygge, og fa giennomarbeidet den overferingen som
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oppsto tidlig. Svaret pa dette tror vi er ja, og vart generelle inntrykk av grup-
pen er at den som helhet kunne ha beheovd mer tid. Vi satt igjen med en opp-
levelse av at psykodynamisk gruppepsykoterapi er nyttig for pasienter med
rusmiddelproblemer, men at de behgver a vare lengre. Var intensjon med a
lage en korttidsgruppe var 4 tilby dette som et supplement til ordinar indivi-
dualterapeutisk behandling — uten & kreve forpliktelse over sa lang tid. Var
erfaring ble imidlertid at det korte formatet ble for krevende for denne pa-
sientgruppen; spesielt mennene hadde behgvd mer tid for & etablere trygghet
og rom for a arbeide.

Konklusjon

Dette er en kvalitativ undersokelse med et lite utvalg, sa det er begrenset hvil-
ke konklusjoner som kan trekkes pa bakgrunn av resultatene, men de kan ha
klinisk nytteverdi og anspore videre forskning. I denne korttids psykodyna-
miske gruppepsykoterapien for pasienter med rusmiddelproblemer kan det se
ut til at de mannlige gruppedeltakerne i storre grad enn de kvinnelige ble
preget av negative overforinger til terapeutene, som fglge av en opplevelse av
terapeutene som mer tilbaketrukne og noytrale. Dette forte til forvirring og
utrygghet som kan ha statt i veien for terapeutisk arbeid. I langtidsgrupper vil
det veere mer tid til & gjennomarbeide negative overforinger.

De kliniske implikasjonene av disse funnene kan vere at pasienter med
rusmiddelproblemer i kjsnnsblandede grupper er i behov av aktive, varme og
folelsesmessig tilgjengelige terapeuter for a fa mest mulig ut av korttids grup-
peterapi. Dette kan veere spesielt viktig for mannlige gruppedeltakere, noe
som kan veare verdt 4 merke seg i og med at menn er overrepresentert i TSB.

Videre forskning ber utforske betydningen av kjonn med tanke pa opple-
velse av terapeuter og gruppas rammer/metode ytterligere, gjerne ogsad opp
mot tid som dimensjon.

Referanser

Bateman, A., & Fonagy, P. (2016). Mentalization-based Treatment for Personality Disorders.
A Practical Guide. Oxford: Oxford University Press.

Berg, E. M. (2000). Etableringen av et terapeutisk rom. Om Rammer, lek og dynamisk
administrering. Matrix. Nordisk tidsskrift for psykoterapi, 17, s. 377-398.

Burlingame, G. M., Fuhriman, A., Mosier, J., & Kivlighan, D. M. (2003). The differential
effectiveness of group psychotherapy: A meta-analytic perspective. Group Dynamics:
Theory, Research, and Practice, 7, 3-12.

Redde menn og kreative kvinner

Matrix ® 17




Matrix ¢ 18

Burrows, P. B. (1981). The family-group connection: Early memories as a measure of
transference in a group. International Journal of Group Psychotherapy, 31, 3-23.

Flores, P. J. (2001). Addiction as an attachment Disorder: Implications for group therapy.
International Journal of Group Psychotherapy, 51, 63-81.

Gullestad, S. E., & Killingmo, B. (2013). Underteksten. Psykoanalytisk terapi i praksis. Oslo: Univer-
sitetsforlaget.

Kalb, M. B. (2002). Does sex matter?: The confluence of gender and transference in ana-
lytic space. Psychoanalytic Psychology, 19, 118-143.

Kris, E. (1999). Psychoanalytic Explorations in Art. New York: International Univeristies
Press. (Originalverket publisert i 1952).

Leichsenring, F., & Leibing, E. (2007). Psychodynamic psychotherapy: a systematic re-
view of techniques, indications and empirical evidence. Psychology and Psychotherapy:
Theory, Research and Practice, 80, 217-228.

Lorentzen, S. (2014). Group analytic psychotherapy: working with affective, anxiety and per-
sonality disorders. London: Routledge.

McRoberts, C., Burlingame, G. M., Hoag, M. J., & Forsyth, D. R. (1998). Comparative
efficacy of individual and group psychotherapy: A meta-analytic perspective. Group
Dynamics: Theory, Research, and Practice, 2, 101-117.

Moreno, J. K., Kramer, L., Scheidegger, C. M., & Weitzman, L. (2005). Gender and group psychother-
apy: A review, Group, 29, 351-371.

Morken, K. T. E., Binder, P. E., Arefjord, N., & Karterud, S. (2017). Juggeling thoughts and
feelings: How do female patients with borderline symptomology and substance use
disorder experience change in mentalization-based treatment? Psychotherapy research,
1-16.

Ogrodniczuk, J. S., Piper, W. E., & Joyce, A. S. (2004). Differences in men’s and women'’s
responses to short-term group psychotherapy. Psychotherapy Research, 14, 231-243.

Rose, C. (2002). Talking gender in the group. Group Analysis, 35, 525-539.

Sandahl, C., Herlitz, K., Ahlin, G., & Ronnberg, S. (1998). Time-limited group psycho-
therapy for moderately alcohol dependent patients: A randomized controlled clinical
trial. Psychotherapy Research, 8, 361-378.

Shinebourne, P., & Smith, J. A. (2009). Alcohol and the self: An interpretative phenome-
nological analysis of the experience of addiction and its impact on the sense of self
and identity. Addiction Reseach and Theory, 17, 152-167.

Smith, J. A., Jarman, M., & Osborn, M. (1999). Doing interpretative phenomenological
analysis. I M. Murray, & K. Chamberlain (Red.) Qualitative Health Psychology. London:
SAGE Publications Ltd.

Smith, J. A., Flowers, P., & Larkin, M. (2009). Interpretative Phenomenological Analysis.
Theory, Method and Research. London: SAGE Publications Ltd.

Stremme, H. (2010). Confronting helplessness. A study of psychology students’ acquisition of
dynamic psychotherapeutic competence. (Doktoravhandling). Psykologisk institutt, Uni-
versitetet i Oslo.

Stromme, H., Gullestad, S. E., Stdnicke, E., & Killingmo, B. (2010). A widened scope on
therapist development: Designing a research interview informed by psychoanalysis.
Qualitative Research in Psychology, 7, 214-232.

Vannicelli, M. (2012). Effective management of substance abuse issues in psychodynam-
ic group psychotherapy. I Kleinberg, J. L. (red.) The Wiley-Blackwell Handbook of Group
Psychotherapy (forste utg.). Chichester: John Wiley & Sons Ltd.

Weegmann, M, & English, C. (2010). Beyond the shadow of drugs: Groups with sub-

36. argang nr. 1



stance misusers. Group Analysis, 43, 3-21.

Winnicott, D. W. (2007). Ego Distortion in Terms of the True and the False Self. I M. M.
R. Kahn (Red.), The Maturational Processes and the Facilitating Environment (s. 140-152).
London: Karnac books. (Originalverket publisert i 1965).

Abstract

In this study we examined patient experiences in a short-term psychodynamic group
psychotherapy for patients suffering from alcohol and drug problems with qualitative
research methodology. Participants were depth interviewed after termination. We ana-
lyzed the interviews utilizing Interpretive Phenomenological Analysis (IPA). In this paper
we investigate the overarching theme therapist attitude and the frame of the group. Our
results indicate that men and women reacted somewhat differently to the therapists’
attitude and the frame of the group. The men developed a negative transference which
may have disturbed them in their therapeutic work, whilst the women seemed more able
to work creatively. This may be the result of gender qualities, but also a more general
phenomenon in group therapy with addicted patients.

Keywords: group psychotherapy, gender, addiction, qualitative research, Interpretative
Phenomenological Analysis

Redde menn og kreative kvinner

Matrix ® 19




