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BIOLOGISKA RYTMER

Vid bipoléar sjukdom kan sjukdomsperioderna upptrada ganska rytmiskt.
Manga jamfér dem med arstidernas vaxlingar, dar varens intensiva ljus sa
smaningom kommer att 6éverga i hoéstens kyla och mérker. Sjukdomens
forlopp kan ocksa rent bokstavligt folja arstiderna, med aterkommande de-
pressioner pa vintrarna och 6veraktivitet under somrarna. Ett &n vanligare
monster ar sjukdomsperioder som tenderar att utvecklas under varar och

hostar, d.v.s. under de manader da dagens langd andras som snabbast.

Ocksa dygnets skiftningar kan satta sin pragel pa sjukdomsbilden. Depressi-
onerna kan t.ex. ha en karakteristisk dygnsrytm med svara besvar i samband
med uppvaknandet pa morgonen, besvar som darefter langsamt avtar un-
der dagens lopp. De sena eftermiddagarna och kvallarna kan i sa fall kdnnas
skapliga. Men morgonen darpa kommer plagorna tillbaka med full styrka.
Man vaknar tidigare an normalt, ofta vid 03.00-04.00-tiden, med fértvivlan,
angest och smartsamt grubbel och kan sedan inte somna om. Dygnets rytm
far en att pendla mellan hyfsade kvallar och outhardliga morgnar.

Det finns visserligen andra typer av depressioner. Men foér de flesta som har
en bipolar sjukdom paverkas risken att drabbas av sjukdomsutbrott av arsti-
dernas och dygnets rytmer. Fenomenet ar darfér praktiskt betydelsefullt och

paverkar ens mojligheter att lyckas fa kontroll éver sjukdomen.

For att battre forsta den har sidan av problemet, bér man utga fran den

dygnsrytm som praglar alla manniskor. Vakenheten och viljan att vara aktiv



visar normalt en rytmisk pendling mellan en kansla av energi och aktivitets-
lust som nar sin topp en bit in pa eftermiddagen och en kansla av trotthet
och dasighet som kommer 6ver en pa kvallen, och som sedan f6ljs av somn

under natten. Denna normala sdmn-vakenhetsrytm kan illustreras pa fol-
jande satt:




FORSKJUTNINGAR AV DYGNSRYTMEN VID BIPOLAR SJUKDOM

Den normala dygnsrytmen férandras under saval depressioner som manier.
Vid bipolara depressioner sover manga betydligt mer an normalt, ofta mer
an 12 timmar per dygn, och kanner sig trots det inte utsévda. Det ar som
om det inte varit nog med nattens sémn. Manga foérsoker fortsatta sova
under dagarna och brukar inte lamna sangen férran fram pa eftermidda-

gen. Och kanske inte ens da.

Vid manier ses ett motsatt monster. Somnbehovet minskar. Efter bara nagon
timmes sémn vaknar man full av verksamhetslust. Energin ar till synes out-
tomlig under dagen, och den stegrade aktivitetsnivan haller i sig sent pa

kvallen och ocksa in pa natten. Manga sover nastan inte alls.

Den dygnskurva som beskrivs i figuren ovan pressas saledes nedat mot 6kad
oféretagsamhet och sémn under depressionerna, och foérskjuts under mani-
erna uppat mot 6veraktivitet och minskat sémnbehov. Dessa férandringar
ska emellertid inte enbart ses som symtom. De bidrar dessutom till att for-

varra sjukdomsperioderna.

ANDRAD DYGNSRYTM KAN UTLOSA NYA SJUKDOMSPERIODER

Manga har markt att 6kad somn kan leda till att deras depressioner blir
djupare. En del har darfor fatt en kluven installning till sitt sovande under
depressioner. A ena sidan kanner de ofta en stark 6nskan att f& sova vidare
och tycker att de pa det sattet kan dra sig undan fran nagot av lidandet.

A andra sidan kan de marka att en patvingad sémnbrist kan leda till en

snabb forbattring, ma vara att den brukar bli kortvarig.



Det ar ocksa val kant att brist pa sémn kan utlésa manier. Maniska symtom
kan boérja utvecklas efter en resa, en fest, ett sjukfall i familjen eller nagot
annat som hindrat en fran att sova tillrackligt. Den minskade nattsémnen
haller darefter i sig, men nu som ett maniskt symtom, ett symtom som kan
bidra till att driva pa den maniska utvecklingen ytterligare. En ond cirkel
bildas.

Ett vanligt symtom i bdrjan av en mani ar upplevelsen av att olika projekt
blivit mer angelagna, lockande och inspirerande. Man tar sig an allt fler
uppgifter och energin 6kar. Den 6kade aktiviteten intensifierar kénslorna av
entusiasm och motivation, kanslor som sedan inte avtar namnvart fram mot
kvallen. Man kan inte avsluta projekten och kommer inte i séng. SGmnen

minskar ytterligare, och det driver upp graden av mani.

Eftersom brist pa sémn far manin att accelerera, férsoker man vid behand-
lingen hjalpa patienten att fa ordentligt med sémn. Och eftersom 6kad
somn under en depression kan férvarra depressionen, férséker man vid be-
handling motverka tendensen att sova under dagarna. Vid langtidsbehand-
ling av bipolar sjukdom, slutligen, galler det att forsoka skapa och vidmakt-
halla en sa regelbunden 24-timmarsrytm som mojligt for att motverka nya

sjukdomsperioder.



VILL MAN LEVA | EN REGELBUNDEN DYGNSRYTM?

En del manniskor inordnar sig spontant i en mycket regelbunden dygns-
rytm. De trivs bast nar de far lagga sig och stiga upp vid bestamda tider,
nar maltiderna ar punktliga och nar de under dagarna kan félja ett ganska
val inrutat schema. Andra ser med viss forfaran pa en sadan bundenhet till
klockan. De trivs bast da de kan improvisera och reagera pa de handelser
som satter fart pa olika intressen och engagemang. For dem ar det natur-
ligt att lagga sig senare an vanligt om nagot engagerar dem pa kvallen. Far
man sedan maojlighet att ta igen férlorad nattsémn genom att sova pa for-
middagen, gér man det. Ata vill man géra da det faller sig l1ampligt eller d&

man kanner sig hungrig, inte vid fastlagda tider.

Sadana har olikheter ar sakerligen till stor del medfédda. For en del formar
dygnets rytm ramar inom vilka man maste organisera sin dag. For andra ar
det betydligt lattare att gora sig oberoende av klockan. Ett skiftarbete, dar
man ska vaxla mellan férmiddags-, eftermiddags- och nattskift, ar en omoj-

lighet for en del, medan andra klarar det ganska skapligt.

Manga som har en bipolar sjukdom har markt att de ar mycket kansliga
aven for ganska sma avvikelser fran de tider som markerar dygnets rytm.
Att lata kvallarna bli sena, att tidvis sova for lite, att ibland sova pa dagen,
att resa Over tidszoner, allt sddant tycks kunna dra igang nya sjukdomsperi-
oder. Trots det har de ofta, ocksa mellan sjukdomsperioderna, svart att halla
fast vid de fasta och aterkommande tidpunkter som praglar en regelbunden
dygnsrytm. En del har sa svart for det att det bor ses som ett av sjukdomens

symtom. Dygnen blir oregelbundna. Man har ibland latt for att komma upp
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pa morgnarna, ibland svart. Ibland kdanner man sig pigg pa kvallarna och
har svart for att varva ned for att lagga sig, medan man ibland ar patagligt
kvallstrott. Nar avvikelserna fran den normala dygnsrytmen 6kar, kan det

bade forebada och utlésa nya sjukdomsperioder.

STYRS DYGNSRYTMEN UTIFRAN ELLER INIFRAN?

Mot den bakgrunden kan man fraga sig vad det ar som far de flesta man-
niskor att vanja sig vid att leva i en mycket regelbunden dygnsrytm? Spon-
tant tanker man sig kanske att man reflexmassigt blir trott av morker och
att man darfor skaffat sig vanan att ga till séngs pa kvallarna. Det ar natur-
ligtvis en del av sanningen. Lagg en filt 6ver en fagelbur, sa tystnar faglarna.
Res till fjallen och lat dig paverkas av ljuset dar, och du kommer att marka
att du blir mycket piggare. Jorden vrider sig kring sin axel sa att solljuset
skapar rytmiskt aterkommande dygn med ljusa dagar och mérka natter och
med stigande och fallande temperatur, och till dessa regelbundna vaxlingar
tycks bade vaxter och djur anpassa sig genom att automatiskt folja en ge-

mensam dygnsrytm pa 24 timmar.

Men det som ter sig reflexmassigt i dygnsrytmen ar bara delvis reflexartade
reaktioner pa den yttre situationen. Vissa syrsor spelar t.ex. bara under
nagra fa timmar pa kvallen. Man skulle kunna tro att det ar minskningen
av dagsljuset som satter igang deras spel och att morkret sedan far dem

att tystna. Men placerar man dem i ett laboratorium dar ljuset standigt ar
tant, sa kommer de ocksa da att spela uteslutande under de fa timmar da
de "tror” att det ar kvall. Och i stort sett prickar de in tiden ratt. De fortsat-
ter dygn efter dygn med sina kvallsserenader som om de hade en inbyggd

klocka som de foljde.



Med hjalp av sadana inre biologiska klockor tycks djur och manniskor kunna
forutsaga vad som ska komma att handa. Manga djur bérjar med vissa akti-
viteter redan fore solens uppgang, inte exakt vid soluppgangen. De tycks ha
en slags inre bild av tiden och ar inte sa beroende av att fa signaler utifran
varje gang de ska satta igang ett visst beteende. Ett beteende som ar styrt
av inre klockor kan ibland vara mer andamalsenligt an det som utléses som

rena reflexer pa yttre handelser.

HUR EXAKTA AR DE BIOLOGISKA KLOCKORNA?

Vara inre klockor far oss automatiskt att fungera i rytmer pa 24 timmar.
Man har gjort forsok dar manniskor fatt vistas i isolerade rum, varifran man
inte kunde ana sig till vad det var for tid pa dygnet. Inget dagsljus trangde
in, temperaturen var konstant och det hordes inget ljud utifran. Forsoksper-
sonerna fick sova nar de sa 6énskade och vara verksamma nar de ville det. De
hade ingen mojlighet att titta pa nagon klocka, men de inrattade sig anda

automatiskt i en dygnsrytm pa omkring 24 timmar.

An maérkligare ar att odlade celler ocksa féljer en sddan dygnsrytm, dven
nar de halls i konstant ljus och temperatur. Studerar man sadana isolerade
celler, t.ex. energiproduktionen i hjartmuskelceller, aktiviteten i hormon-
producerande celler eller skeenden i leverceller, sa visar det sig att all sadan
aktivitet foljer en rytm pa 24 timmar, trots att det inte finns nagra signaler

utifran som antyder vad det ar for tid pa dygnet.

1
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Uppenbarligen styrs dygnsrytmen i dessa isolerade celler av information
fran nagon eller nagra av cellens gener. Man har kunnat identifiera nagra
av dessa "klockgener” och funnit att de skapar en dygnsrytm som ligger
forvanande nara 24 timmar ocksa nar cellen inte paverkas av nagra yttre im-
pulser. Klockornas fel ligger pa ungefar en procent, d.v.s. de gar bara nagra

minuter fel per dygn.

ATT STALLA OM SINA KLOCKOR

Liksom alla klockor som gar nagot for fort eller fér langsamt, maste ocksa
de biologiska klockorna regelbundet stdllas om. De maste underhallas med
ett flode av upprepade tidsangivelser som kommer utifran. For de flesta
djur ar det solens upp- och nedgang som ar den viktigaste tidsangivelsen

som justerar klockorna.

Man har hyggligt kunnat kartlagga hur det gar till. Ljusets skiftningar under
dygnet paverkar en speciell typ av celler i 6gats nathinna. Dessa celler reage-
rar inte pa hastiga och tillfalliga skiftningar i ljuset, utan pa den langsamma
forandringen under dygnet. Fran dem gar nervbanor till en liten anhopning
av nervceller som ligger just 6ver den plats i hjarnan dar de tva synnerverna
korsar varandra. Man kallade lange det har omradet for “den biologiska
klockan”, och antog att vi bara har en enda inre klocka. Man kunde konsta-
tera att cellerna i denna klocka signalerar rytmiskt pa ett satt som motsvarar
dygnets vaxlingar och att dess rytm finjusteras av ljuset. Fran detta omrade
gar sedan nervbanor till andra delar av hjarnan och 6évriga kroppen, som
paverkar de klockor som styr olika kroppsliga funktioner sa att ocksa de an-
passas till dygnets rytm. Det galler t.ex. blodtrycket, kroppstemperaturen,

produktionen av olika hormon, aktivitetsnivan och vakenhetsgraden.



ANDRA TIDGIVARE

Vid sidan av dagsljusets vaxlingar finns det ocksa andra tidgivare som kor-
rigerar de biologiska klockorna. Dygnets temperaturvaxlingar hér t.ex. dit.
Och aktiviteten i levern foljer en rytm som paverkas av de tider som man

valt for sina maltider.

For manniskan fungerar dessutom de sociala rutinerna som viktiga tidgiva-
re. Vi passar en mangd tider, och eftersom andra ocksa gor det, paverkar vi
varandra for att halla en gemensam dygnsrytm. Med vara armbandsur och
rutiner korrigerar och fininstaller vi f6r det mesta vara biologiska klockor till
exakta 24-timmarsdygn. Vi vacks, gar till arbetet, ater och lagger oss, allt vid
ganska bestamda tider pa dygnet, och nar vi gor det staller vi ocksa in vara

inre rytmer efter soldygnet.

Nu for tiden har de sociala tidssignalerna blivit sarskilt viktiga eftersom var
miljo praglas av elektriskt ljus och centralvarme. Vi paverkas inte lika myck-

et av ljus- och temperaturvaxlingarna utomhus som en gang vara forfader.

VAD HANDER OM VI FORSOKER GORA UPPROR MOT KLOCKAN?

Vi ar inte helt férslavade under vara inre klockor, utan kan ibland bryta oss
ur deras rytm. Vi kan vara uppe langre an normalt en kvall och sova lange en
I6rdagsmorgon. Men hur langt kan vi ga i ett slags uppror mot var inre 24-
timmarsrytm? Om jorden plotsligt skulle borja rotera langsammare och dyg-

nen bli langre, skulle vi da kunna anpassa oss ocksa till en sadan férandring?

13
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En grupp forsdkspersoner fick préva att leva i 30-timmarsdygn. De fick bo
och arbeta i isolerade rum dar ljuset var tant under 20 timmar, da de skulle
vara vakna och aktiva, och dar det var slackt under de féljande 10 timmar-
na, da de skulle sova. Men till sddana "dygn” kunde de aldrig anpassa sig.

De fick bade sdmnproblem och betydande psykiska besvar.

Det kan tyckas markligt att vi far sa mycket besvar av att forsoka avvika fran
dygnets 24-timmarsrytm. Varfor kan vi inte sova och vara aktiva pa ett mer
oregelbundet satt? Varfor kan vi inte lata oss styras mer av tillfalligheterna
omkring oss och mindre av den tid som klockan rakar visa? Varfor hotas vi

av forsamrad halsa om vi forséker?

VARFOR HOTAS VAR HALSA OM VI FORSOKER AVVIKA FRAN DYGNETS
24-TIMMARSRYTM?

Manniskans inre dygnsrytmer omfattar betydligt fler fenomen an skiftning-
arna mellan sémn och vakenhet och mellan en 6nskan att komma till vila
och en lust att vara aktiv. Var amnesomsattning och var kroppstemperatur
pendlar t.ex. ocksa i en typisk dygnsrytm. Tempen stiger under morgonen
och férmiddagen och ar som hogst en bit in pa eftermiddagen. Darefter
sjunker den och ligger som lagst under nattens smatimmar. Sedan bérjar
den ater stiga och det vacker oss pa morgonen. Produktionen av hormon,
sasom binjurarnas stresshormon kortisol, hypofysens tillvaxthormon och
hormonet TSH som stimulerar skéldkérteln, varierar ocksa i bestdmda
dygnsrytmer. Kortisolnivan ar som hogst nar vi borjar komma igang pa mor-
gonen och mycket lagre nar vi haller pa att somna pa kvallen. TSH-nivan ar

hogst pa natten.



Vara inre klockor dirigerar saledes flera olika dygnsrytmer vars toppar infal-
ler vid olika tidpunkter. Samma sak kan iakttas i kroppens olika organ. Hjar-
tats och leverns aktiviteter foljer var sin dygnsrytm. Deras aktivitetstoppar

skiljer sig at, men de ar samordnade i 24-timmarsperioder.

Den tidpunkt da man ser en topp i en viss dygnsrytm ar inte slumpartad.
Rytmerna ar lankade till varandra sa att de tillsammans bildar ett bestamt
monster av toppar och dalar. En person som stiger upp relativt tidigt pa
morgnarna, ater lunch vid 12-tiden och sover pa natterna, kan t.ex. férvan-
tas ha foljande toppar och dalar i sina dygnsrytmer: kl 21.00 bérjar sémn-
hormonet melatonin utsdndras, kl 22.30 hdmmas tarmrérelserna, kl 02.00
ar somnen som djupast, kl 04.30 ar kroppstemperaturen som lagst, kl 07.30
avbryts utséndringen av melatonin, kl 08.30 satter tarmroérelserna igang,

kl 10.00 ar vakenheten som hogst, kl 14.30 ar musklernas samordning som
bast, kl 15.30 ar reaktionshastigheten som hégst, kl 17.00 ar muskelstyrkan
storst, kl 18.30 ar blodtrycket som hoégst, kl 19.00 ar kroppstemperaturen
som hogst. Det vi ser ar flera sammanlankade rytmer som var och en foljer

dygnets 24-timmarsrytm pa sitt eget speciella satt.

Vi har alltsa inte bara en, utan flera dygnsrytmer att ta hansyn till. For var
halsa tycks det vara nédvandigt att de ar val samordnade till en helhet, un-
gefar som instrumenten i en orkester, dar vart och ett ska komma in i ratt

tid, halla ratt takt och inte far bérja fungera oberoende av de 6vriga.
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Nar de biologiska klockorna standigt justeras av olika tidgivare, sker det
inte bara for att de inre rytmerna ska lankas till dygnets vaxlingar i naturen.
Viktigare ar att justeringarna far de olika kroppsliga funktionerna att sam-

ordnas med varandra.

Om vi forsoker frigora oss fran dygnets naturliga rytm, borjar kroppens
olika funktioner att hamna i otakt pa ett satt som kan skada oss. | experi-
mentet med dem som fick leva i 30-timmarsdygn kom kroppstemperaturens
vaxlingar, sémn-aktivitetsrytmen och den rytmiska produktionen av olika

hormon helt i otakt med varandra. Samordningen slogs sénder.

Da man forr trodde att hjarnan hade en enda biologisk klocka, tankte man
sig att den fungerade som en kraftfull dirigent fér den stora orkestern av
olika rytmer. “Den biologiska klockan” antogs vara envaldig och styra med
jarnhand. Upptackten av klockgenerna i mitten av 1990-talet férandrade
den bilden. Det finns mangder av decentraliserade klockor som styr in olika
aktiviteter i rytmer pa 24 timmar och det finns manga olika slags tidgivare

som anpassar cellernas 24-timmarsrytmer till soldygnets.

Det omrade i hjarnan som ligger ovanfér synkorset fungerar visserligen

som dirigent. Men dess inflytande ar svagare an man trott. Uppgiften att
samordna kroppens alla 24-timmarsrytmer ar en vanskligare uppgift an man
tankt sig. Och samordningen mellan de olika dygnsrytmerna ar mer sarbar

an man forstatt.



NAR SAMORDNINGEN BRYTER SAMMAN

Om de olika dygnsrytmerna kommer ur takt med varandra, kan man marka
att man fungerar sdmre an vanligt. Man kan ldagga marke till det om man
t.ex. tar flyget till USA - det brukar da kallas "jet lag”. Val framme i USA
staller man om sin armbandsklocka och férséker leva som andra som bor
dar. Men man bérjar snart kdnna av att olika biologiska rytmer inte stammer
med soldygnet. Man kan t.ex. bérja frysa pa kvéallen darfor att kroppstem-

peraturen sankts till den laga niva som den normalt brukar ha pa efternatten.

De biologiska klockorna har inte hunnit stalla om sig. Vid 03.00-tiden pa
natten ar man pigg och det kanns naturligt att stiga upp. Kroppstemperatu-
ren har da stigit och vackt en, men nu vid oléaglig tidpunkt, och den hastigt
o6kande produktionen av kortisol, som intrader under den tid som normalt
ar morgon for en, bidrar ocksa till att dra igang ens lust till aktivitet fast
man vet med sig att man borde fortsatta att sova. Man ar ocksa hungrig vid
fel tidpunkter pa dygnet och kanner sig trég och oskarpt vid tider da man

behdéver vara klar och alert. En del kan kédnna en viss nedstamdhet.

Efter nagra fa natter pa den nya orten sover man hyggligt. Sémnrytmen
fungerar igen. De yttre tidgivningssignalerna, ljuset, de sociala signalerna
och annat, har bidragit till anpassningen. Men det tar ofta langre tid innan
t.ex. kroppstemperaturen och kortisolproduktionen varierar som de ska i

den nya tidszonen. Det drdjer innan man fungerar helt normalt.

17
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Orsaken till den har otakten ar att olika biologiska klockor anpassar sig oli-
ka latt till handelser i omgivningen. En del av dem tycks anpassa sig ganska
smidigt, medan andra ar svarare att rubba. Man talar om svaga, d.v.s. latt

justerbara, och starka, d.v.s. mer orubbliga klockor. Om de kommer i otakt
med varandra, paverkas vi negativt. De flesta manniskor har inte sa ont av
resor till USA som av resor tillbaka till Sverige. Manga kan efter hemkom-

sten fa en kansla av att de inte kan f6lja med i det som hander, de far svart
att koncentrera tankarna, upplever att de inte kan tanka klart och inte kan
komma till vila. De far svart att fungera eftersom olika rytmiska hjarnfunk-
tioner inte ar samordnade. Det har ofta hant att sadana resor 6sterut éver

tidszoner utlost manier.

Vara mer lattpaverkbara inre klockor tycks styra aktivitetsnivan, djupsém-
nen, hudtemperaturen, variationen i produktionen av tillvaxthormon och
utséndringen av urin-kalcium. Mer svarpaverkbara klockor styr den sa kall-
lade REM-sémnen, kroppstemperaturen, produktionen av kortisol och ut-
sondringen av urin-kalium. Eftersom olika klockor ar olika paverkbara av
yttre handelser (tidgivare), kommer de latt i otakt med varandra. For att
nagot sadant ska ske behovs inga flygresor som ger jet lag. Det kan racka
med betydligt mer vardagliga handelser som bryter en regelbunden dygns-
rytm. For att vi ska fungera bra, maste hjarnan klara av att relativt snabbt
fa de olika klockorna att ater fungera samordnade med varandra. For en
del manniskor fungerar det utan markbara svarigheter. Fér andra ar det be-
tydligt svarare. Vid depression fungerar det inte. Manga antar att en viktig
orsak bakom bipolar sjukdom ar en nedsatt formaga hos organismen att

justera de biologiska klockorna och att samordna de biologiska rytmerna.



KORTA RYTMER PA 1-2 TIMMAR

Inom dygnsrytmen pa 24 timmar tycks det ocksa finnas snabbare rytmer. Un-
der dessa korta perioder vaxlar var uppmarksamhet, aktivitet och aptit. Vi
organiserar darfor garna vart beteende i korta tidsblock med omvaxlande
aktiviteter och pauser. Skolorna har ofta lektioner som ar 45 minuter langa,
varefter en kvarts rast foljer. P4 arbetsplatser tas kaffepauser. Man maste
upp och réra pa sig sedan man suttit stilla en tid. Under langre vandrings-
turer séker man sig med jamna mellanrum till rastplatser. Vara vakna aktiva
dagar bryts upp i block. Aktiviteterna kan darmed planeras battre éver tid

och genomfoérandet styras pa ett mer andamalsenligt satt.

Men eftersom vi ganska latt kopplar oss ur dessa rytmer, marker vi dem inte
sa latt. Det ar istallet under natten som vaxlingarna blir tydliga. Vi skiftar da
mellan tva helt olika typer av sémn, och vi gor det i rytmer pa 1-2 timmar.
Den forsta typen kallas djupsémn. Da ar vilan pataglig. Den andra typen

kallas REM-s6mn. Den praglas av aktivitet.

Djupsémnen inleder somnen. Efter insomnandet sjunker vi allt djupare in i
den. Vart medvetande om omgivningen kopplas bort, pulsen slar langsam-
mare, blodtrycket faller, hjarnans aktivitet minskar och energiférbrukningen
dras ned pa sparlaga. Nar denna sémn ar som djupast visar hjarnans elek-
triska aktivitet, nar den avlases med hjalp av s.k. EEG, en langsam vagro-
relse. Om manniskor hindras fran djupsémn genom att de vacks sa snart de

narmar sig den djupaste nivan, far de besvar av bl.a. muskelvark.
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Normalt avbryts djupsémnen efter ungefar 1 2 timme av den foérsta REM-
perioden. SGmnen ter sig nu som djupsémnens motsats. Hjarnaktiviteten ar
hoég, drommarna livliga, och blodflédet i hjarnan t.o.m. kraftigare an under
dagtid. EEG-bilden paminner om den som man ser nar manniskor ar vakna.
Ogonen rér sig kraftigt och det &r det som givit upphov till namnet REM
(Rapid Eye Movement). Samtidigt med denna hoga aktivitet i hjarnan ar

den groévre muskulaturen bortkopplad och praktiskt taget férlamad.

Den forsta REM-perioden ar kort, bara cirka 15 minuter. Darefter kommer
en ny period med djupsémn. Djupsdémn och REM-perioder avloser darefter
varandra under natten. REM-perioderna blir successivt allt [angre och bor-
jar komma tatare. REM-sémnen blir darfér vanligare under senare delen av
natten. Samtidigt blir djupsémnen mindre djup. Den sammanlagda mang-

den REM-sémn blir totalt ungefar en fjardedel av den totala sémnen.

Den normala nattsémnen tycks alltsa forlépa i en rytm som ar snabbare an
dygnsrytmen, i en vagrorelse med omvaxlande djupsémn och REM-sémn.
Egentligen ror det sig om tva rytmer, dels perioder av djupsémn och dels pe-
rioder av REM-sémn. Dessa tva rytmer styrs av olika klockor, men ar normalt
samordnade pa ett satt som ger det typiska somnmonstret. Vid en depres-

sion ar denna normala samordning mellan de tva rytmerna ofta bruten.



DE BIOLOGISKA RYTMERNA HAMNAR | OTAKT UNDER EN DEPRESSION
Vid depressioner har de biologiska rytmerna ofta hamnat i otakt med var-
andra. SOmnmonstret ar forandrat. REM-perioderna kommer tidigare an
normalt. Den sammanlagda REM-sémnen ar [angre an normalt, sarskilt
under den forsta halvan av natten. Djupsémnen blir ofta lidande, vilket
kan leda till besvar av muskelspanning. Kroppstemperaturen och kortisol-
produktionen kan stiga tidigare an normalt pa morgonen. Man vaknar for
tidigt. Kroppstemperaturen sjunker mindre an normalt under natten och

TSH-nivan stiger mindre an normalt.

De har rytmrubbningarna minskar eller férsvinner som regel nar antide-
pressiv behandling har effekt. Antidepressiva lakemedel och litium liksom
elbehandling far somnens REM-perioder att upptrada vid normal tid. Den
behandlingsmetod som ar tydligast inriktad pa att korrigera sémnrytmerna

ar s.k. somndeprivation (patvingad sémnloshet).

SOMNDEPRIVATION - PATVINGAD SOMNLOSHET

Sémndeprivation ar intressant eftersom den belyser sémnens och dygnsryt-

mens betydelse vid bipolar sjukdom. Metoden ar kanske inte sa praktisk och
latt att genomfoéra, och kommer darfor sallan till anvandning. Man bor hel-

ler inte experimentera med den pa egen hand eftersom manier kan utlésas.
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Vid en s.k. total sémndeprivation stiger man upp i vanlig tid pa morgonen,
t.ex. klockan 07.00, och ar darefter uppe under dagen, foér att sedan fort-
satta att halla sig vaken och inte lagga sig under den féljande natten och
under nastkommande dag. Den antidepressiva effekten kan vara slaende,
men ar som regel kortvarig, och fungerar darfér daligt som enda behand-
lingsmetod. Daremot har den anvants med gott resultat i kombination med

lakemedel som litium och SSRI.

Ett satt att hindra depressionen fran att snabbt aterkomma ar att félja upp
den totala somndeprivationen med en partiell sadan. Patienten far da forst
stiga upp kl 02.00 pa natten efter cirka fyra timmars sémn. Darefter far han
eller hon fortsatta med att lagga sig mycket tidigt pa kvallen och stiga upp
mycket tidigt.

Det som hander ar att somnrytmerna forskjuts sa att de infaller tidigare
under dygnet. Darmed kommer de rytmer som styrs av de inre klockor som
ar lattast att rubba (de "svaga” klockorna) att skjutas tillbaka sa att de kom-
mer in tidigare. Samtidigt kommer de rytmer som styrs av “starka” klockor,
och som ar svarare att rubba, att paverkas mindre. REM-sOmnen styrs t.ex.
av en stark klocka, medan djupsémnen styrs av en svag. De forskjuts nu i

forhallande till varandra sa att rytmerna ater samordnas.

Under en mani minskar nattsémnen kraftigt och da sarskilt djupsémnen.
Aktiviteten under dygnet 6kar. Manga kanner sig utvilade efter nagra fa
timmars somn och ar sedan snabbt igang igen. Man vet emellertid mindre

om hur samordningen mellan biologiska rytmer paverkas under en mani.



MALET ATT VIDMAKTHALLA EN NORMAL DYGNSRYTM

Alla gor ibland avsteg fran sin normala 24-timmarsrytm, ar uppe pa kval-
larna langre an man brukar, stiger upp senare pa morgnarna och ater vid
andra tider an vanligt. Men efter sadana avvikelser ska hjarnan aterskapa
samordningen mellan de olika biologiska rytmerna. Fér en del manniskor
fungerar det sémre an for andra, och de tycks vara mer utsatta for risken att

drabbas av depressioner och manier.

For att motverka riskerna bor man forséka skapa sig en mycket regelbun-
den dygnsrytm, och géra det under ett skede nar man fungerar relativt bra.
Man ska forsoka schemaldgga sin dag ganska sa pedantiskt och géra det
tidsbundna schemat till en fungerande rutin. Om en ny sjukdomsperiod ut-
vecklas, galler det sedan att halla fast vid samma regelbundenhet. Man ska
forsoka motsta sin tendens att sova pa dagarna under en depression och
motsta sin lust att vara aktiv pa kvallarna och uppe pa natterna under en
mani, i medvetande om att 6kad s6mn kan utl6sa eller férvarra depressio-
ner och att minskad sémn kan dra igdng manier eller 6ka deras intensitet,
och ocksa 6ka svarigheterna att samla tankarna och 6ka risken for psyko-

tiska symtom.

DE KONKRETA UPPGIFTERNA KAN VARA SVARA ATT GENOMFORA

Enligt det dygnsschema som man bor efterstrava, ska man stiga upp vid sam-
ma tid pa morgnarna och lagga sig vid en och samma tid pa kvallen. Man
bor forsdka sova 7-8 timmar och inte lagga sig under dagtid. Man bor ata

vid bestamda tider och ha nagon motionsaktivitet under eftermiddagen.
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Har man ett férvarvsarbete med fast arbetstid under dagtid brukar man
tvingas in i en liknande mycket regelbunden dygnsrytm. Man stiger upp vid
en tid som gor att man bade hinner ata frukost och komma till arbetet. De
flesta har darfor vackarklockan stalld pa en tid mellan 06.00 och 07.00. For
att kunna fa tillrackligt med nattsomn lagger man sig ocksa ganska punkt-
ligt pa kvallen. Men ofta ar det svart att komma i sang i tid. Man far for lite
somn och forsoker ta igen det under helgerna. Da passar manga ocksa pa
att vara uppe lite langre eftersom man kan tillata sig att stiga upp senare

pa morgnarna.

For manga som har en bipolar sjukdom ar det uppenbart att ocksa sadana
sma avvikelser fran dygnsrytmen kan bryta samordningen mellan olika bio-
logiska klockor och skapa de svangningar i stamningslaget som kan bidra till
att utlésa nya sjukdomsperioder. For att undvika den risken bér man mana
om att fa tillrackligt med somn under bade vardagar och helger och fortsat-

ta med samma tider f6r sanggaende och uppstigning ocksa under helgerna.

SVARIGHETERNA

Ett problem f6r manga som har en bipolar sjukdom ar att sjukdomen dri-
vit fram en pataglig oregelbundenhet. Under depressionerna har det varit
svart att stiga upp pa morgnarna, en stor del av dagarna har tilloringats i
eller pa sangen och en stor del av dygnen har agnats at somn. Under ma-
nierna har 6veraktiviteten under dagarna fatt fortsatta i nattliga projekt
med brist pa sébmn. Fran period till period har tiderna fér sanggaende och
uppstigning darfér kommit att skifta mellan ytterligheter. Men ocksa mel-

lan sjukdomsperioderna fortsatter manga med en oregelbunden dygnsrytm.



Delvis kan det forklaras av vanor. Men vid bipolar sjukdom ar det dessutom
vanligt att stamningslaget pendlar rejalt ocksa under mer symtomfria pe-
rioder, nagot som ofta ar ett symtom pa sjalva grundsjukdomen, och som

bidrar till patagliga stérningar i somn-vakenhetsrytmen.

Man far svart att vidmakthalla vanan att dela upp dagen med hjalp av ett
dygnsschema. Somn, maltider och annat far istéllet styras av yttre handel-
ser. Ar man sysselsatt med nagot skjuter man pé sdnggdendet och kan vara
uppe en bra bit in pa natten. Sémnen kan man, om det behovs, ta igen
genom att sova mer pa morgonen. Dagar med mycket arbete far vaxla med
perioder av vila. Man har svart att komma igang nar inget speciellt aktiverar

en, och man blir garna liggande utan att komma sig for att stiga upp.

Till det kommer nagra andra vanliga orsaker till att dygnsrytmen stors:

1. Avsaknad av tidgivare pa morgonen. Fo6r manniskor som har tider
att passa ar vackarklockan det som far en att stiga upp i tid. Under
helger, semestrar och sjukskrivningar stanger man av vackningen. De
rytmfoérskjutningar som foljer pa det kan bli for mycket fér den som
har en bipolar sjukdom. Man boér da behalla vackningen oférandrad,
gora den oberoende av om man har ett arbete att passa eller inte.
For att kunna vidmakthalla en sadan vana ar det viktigt att man lag-

ger sig i tid pa kvallen for att fa den sémn som man behéver.
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Aktivering pa kvallen. For att kunna somna i tid pa kvallen maste
man kunna varva ned fran det som aktiverar en under dagen. Man
bor avsluta stimulerande sysslor och fa stresspraglade situationer ur
varlden dtminstone en timme innan man bérjar ga och lagga sig.
Under denna nedvarvningstid ska man t.ex. inte dgna sig at uppgo-
relser och konflikter. Motion pa kvallarna kan ocksa vara aktiveran-

de och forsamra sbmnen.

Stimulerande medel. Dit hor framforallt kaffe. De flesta manniskor
anvander det for att piggna till. For manga bidrar det till sémnsvarig-
heter och kan gora det svart att vidmakthalla en normal dygnsrytm.
Avgorande ar inte bara hur mycket man dricker, utan ocksa hur kans-
lig man ar for kaffets uppiggande effekter. Manga ar mer kansliga
an de forstatt. Man har blivit sa van vid kaffet att man har svart att
se hur det paverkar en. Har man en bipolar sjukdom bér man se 6ver

sin konsumtion av kaffe. Manga bor férséka minska den.

Alkohol. Konsumtionen av alkohol blir [att ett problem vid bipolar
sjukdom. Ocksa ganska sma mangder kan ha en negativ effekt pa
somn och somnmonster. Det ar ett viktigt skal att vara sa restriktiv

som moéjligt.



FORSVAR MOT FORANDRINGAR

Om man har en tendens att lagga sig vid mycket olika tidpunkter och stiga
upp vid lika varierande tider, och om man lart sig trivas med oregelbundna
kvallar, da kan det vara svart att motivera sig till att bli mer noga med ti-
derna. De flesta manniskor andrar ogarna sina vanor och har latt att finna
argument till férsvar. Man vill kdnna frihet och kunna arbeta nar man har
som mest flyt. Man vill ha utrymme fér improvisationer och inte leva ett in-
rutat liv. Man vill ha kvar sina méjligheter att gripa tillfallen i flykten och att

vara kreativ.

Men mot sadana invandningar kan man havda att det som kannetecknar
manga mycket kreativa manniskor ar just disciplinen att stiga upp i tid pa
morgnarna och att bérja arbetet vid bestamda tidpunkter. Improvisationer
skapas som regel inom ramen av ett bestamt och ofta enkelt grundmonster.
Dygnsrytmen ar en ram som de flesta manniskor tenderar att réra sig i, och
den har inte hindrat dem fran att gripa tag i ovantade mojligheter. Mannis-
kor som stravar efter att vara hégpresterande, t.ex. idrottsman, finner ofta
att de fungerar samre om de inte haller sig till regelbundna rutiner. Man
kan anda inte komma ifran att man maste sova och ata, och kanske kan
man gora det pa bestamda tider om det finns mycket att vinna med det.
Och det finns det vid bipolar sjukdom. Vid sidan av forebyggande medici-
nering ar skapandet av en regelbunden dygnsrytm en av de viktigaste fore-

byggande atgarderna.
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VARFOR AR VI INTE HARDARE STYRDA AV DYGNETS RYTM?

Vart satt att fungera i rytmer ar en slags balansakt. A ena sidan tvingar vara
inre rytmer oss att folja dygnets rytm. A andra sidan kan vi ta oss ur den
rytmen vid behov, atminstone for ett tag. Men om vi gor det for mycket kan
det bryta sonder samordningen mellan rytmerna och ge oss obehag som

kan bli nog sa allvarliga.

Det kan leda till féljande fragor: Dygnsrytmen ar till stor del medfédd och
styrd av inre klockor, varfor ar vi da inte utrustade med mer kraftfulla inre
varningssignaler som far oss att sta emot lockelsen i att vara uppe sent?
Borde det inte vara battre for var halsa om vara biologiska rytmer domine-
rade oss sa pass mycket att vi helst av allt ville dra oss undan pa kvallarna
for att fa sova? Evolutionen brukar ju vaska fram mekanismer som skyddar
individen mot de vanligaste farorna, varfér har den inte da drivit fram en

mer effektiv styrning av dygnsrytmen?

Ett svar ar att en effektiv styrning for tiotusentals ar sedan inte behoéver
vara det idag. Vara forfader stalldes infor helt andra hot an dem vi moéter.
D3, och under de tusentals miljoner ar av evolution som foregick den tiden
(evolutionen ar en langsam process), var den mest éverhangande risken
med en for hart styrd dygnsrytm att man inte skulle kunna skydda sig vid
ovantade faror pa natterna. Det var da som man var som mest sarbar for

angrepp och olyckor.



De individer som styrdes mycket hart av sina medfédda dygnsrytmer och
som darfor hade svart att vakna pa natten, kunde inte agera tillrackligt
snabbt om det hdnde n&got ovéantat. Aven om man var styrd av en inre

dygnsrytm maste man ocksa ha en férmaga att koppla sig ur den rytmen.

Riskerna med en sadan flexibilitet var kanske inte sa allvarliga foére elek-
trifieringen. Da fanns det bara anledning att bryta med dygnets rytm vid
mycket enstaka tillfallen. Mestadels gjorde man bast i att foélja vaxlingarna
mellan ljus och moérker och mellan varme och kyla. Man hade inte tillgang
till nagon god belysning pa natterna och pa grund av nattkylan var det

ocksa bast att stanna kvar i sangvarmen.

Det ar med den senare tekniska utvecklingen som det blivit lattare att vara
aktiv under natten och sova under dagen. Vi behover inte langre f6lja na-
turens rytm sa slaviskt som vara forfader. Vi har hjalp av elektriskt ljus, ter-
mostatreglerad rumstemperatur och praktiska kaffebryggare. Det ar inte
langre bara nodsituationer som driver oss att avvika fran dygnsrytmen. Vi ar
sakrare pa natterna, men kan, om vi vill det, agna nattens timmar at ett sti-
gande utbud av stimulerande aktiviteter. Vi tycks ha skapat oss en frihet att

sta emot den dygnsrytm som praglar naturen i 6vrigt.

Men den méjligheten har alltmer visat sig vara en illusion. Den brist pa sam-
ordning som kan drabba olika biologiska rytmer kan inte bara férsamra var
funktionsférmaga utan ocksa 6ka risken for olika sjukdomar. Manga kanner
av det sambandet och upptacker att de mar bast av att folja en regelbun-

den dygnsrytm. Andra har svarare att marka det, trots att de uppenbarligen

fungerar daligt pa grund av sina oregelbundna sovvanor.
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Manniskor ar naturligtvis olika kansliga for stérningar i dygnsrytmen. En
del tycks hyggligt klara ett skiftarbete, medan andra inte alls klarar det, hur
mycket de an forsoker. De som har en bipolar sjukdom ar sarskilt kansliga
och reagerar kraftigt. For dem finns det mycket starka skal att skapa och

vidmakthalla en normal dygnsrytm.

Ens inre biologiska klockor kanske inte ar sa starka att man spontant inrat-
tar sig i en regelbunden dygnsrytm. Men man kan medvetet skaffa sig vanor
som far en att folja den normala dygnsrytmen. Att fatta beslut om att goéra

sa ar lattast i en period da man ar relativt fri fran sjukdomssymtom.



DYGNETS GRUNDSCHEMA

Det ar lampligt att borja med att bestamma den tid da man ska stiga upp.

For de flesta manniskor bestams tiden av nar arbetet borjar eller nar barnen

ska till skolan. Om man int

e har nagon speciell tid att passa pa morgnarna

b6r man anda valja en bestamd tid da man ska stiga upp, nagon gang mel-
lan klockan 06.00 och 08.00. Antag att du valjer klockan 07.00. Da bér du

somna klockan 23.00 for att fa 8 timmars somn. En tankt person kan ha fol-

jande schema:

07.00 — vackning
07.30 — frukost

08.30-11.30
12.00
13.00 - 15.30
16.00 - 16.30
17.00 - 18.00
18.00
19.00 - 21.00
21.00-22.00
22.00
23.00

Darefter toalettbestyr och pakladning.
Darefter tidningslasning, diskning och baddning.
Planerade aktiviteter. Eventuell fikapaus.
Lunch.

Planerade aktiviteter.

Motion.

Matlagning etc.

Middag. Darefter diskning m.m.
Planerade aktiviteter, inklusive TV.
Nedvarvning.

Sanggaende.

Senaste tid for att slacka.
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DE INLEDANDE STEGEN

Om steget fran en oregelbunden dygnsrytm till en regelbunden 24-timmars-
rytm kanns stort, bér man gora férandringarna i sma steg. Man kan boérja
med att gora dagliga noteringar om tidpunkter och stamningslage sa som

i formularet pa nasta sida. Man anvander ett blad for varje dygn. Syftet ar
dubbelt:

For det forsta skaffar man sig en mycket konkret bild av hur oregelbunden
eller regelbunden man ar. Hur varierande ar de tider da man stiger upp och
da man lagger sig? Hur mycket har man sovit pa dagarna? Hur mycket har
man sovit per dygn? Hur mycket varierar den tid man sover? Kan man se ett
samband mellan sdmn och stamningslage? | vilken utstrackning ater man

vid bestamda tider? Motionerar man regelbundet?

For det andra kan den bild som man far fram vara till stor hjalp da man dis-
kuterar hur man ska féorandra monstret. Var ligger de storsta svarigheterna?
Vad fungerar bast? Vad gar att andra med relativt enkla medel? Vad bor bli
ens forsta steg i férsoket att skapa en mer normal dygnsrytm? Ar det na-

gonting andra kan hjalpa till med?

Om man skams over de vanor som kommer fram under sadana har note-
ringar, kan det vara motbjudande att fylla i blanketterna. Man bér da vanta
en tid med att diskutera vad som kan férandras och koncentrera sig pa sjalva
ifyllandet. Det galler att skapa sig den distans som kan gora det majligt att
iaktta vad man faktiskt gor. Det maste ju vara ett forsta steg i ens forsok att

fa battre kontroll 6ver sin sjukdom.



SOémn och aktiviteterden ..........cceovvnennnnn.

DAGENS AKTIVITETER KLOCKAN

Vaknar

Stiger upp

Tvattar mig, klar mig

Frukost

Gar ut férsta gangen

Paborjar planerad formiddagsaktivitet

Férmiddagsfika

Lunch

Paborjar aktivitet efter lunch

Eftermiddagsfika

Motion

Middag

Paborjar aktivitet efter middag

Borjar varva ned

Lagger mig

Slacker

S6mn under férmiddagen: timmar
S6mn under eftermiddagen: timmar

Antal timmar sdbmn de senaste 24 timmarna:

Stamningsldage under dagen:

+3 = pataglig mani -1 = nagot lagt stamningslage
+2 = lindrig mani -2 = lindrig depression
+1 = nagot hogt stamningsléage -3 = pataglig depression

0 = normalt stamningslage
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Nar man sedan ska ta ett forsta steg till férandring, kan man anvanda sam-
ma blankett for att gora en plan f6r den narmast kommande tiden. Skriv
upp de tider da du planerar att stiga upp pa morgonen och lagga dig pa
kvallen, och tiderna for maltider. Folj sedan upp vad du faktiskt gér genom

att fortsatta med dagliga registreringar.

Pa detta stadium ar det viktigt att komma ihag att malet ar att uppstig-
ning, sanggaende och maltider ska styras av klockan och inte av den tid

da man rakar kéanna for de har aktiviteterna. Vad man sedan gor eller inte
gor i évrigt under dagarna ar inte av intresse i det har ssmmanhanget. Det
som uppgiften har koncentreras till ar tidpunkter fér de milstolpar som kan

fungera som stod for en regelbunden dygnsrytm.

Nar de fasta och regelbundna tiderna borjar bli en vana, kan man fran de
anteckningar man gjort se om man kan finna ett samband mellan det nya
tidsmonstret och stamningslaget. Kan mer regelbundna vanor ge ett mer
stabilt stamningslage? Om man tidigare varit tveksam till det meningsfulla
med att andra sina vanor vad galler tiderna f6r sbmn och aktiviteter, kan en
registrering vara meningsfull eftersom den kan visa ett samband som man

inte varit sa medveten om tidigare.

Motiven for att schemalagga sin dag sa har pedantiskt och att gora det tids-
bundna schemat till en daglig rutin ar manga. Man vill féorebygga nya sjuk-
domsperioder. Man vill skaffa sig en dygnsrytm som ar sa pass stabil att man
kan halla fast vid den ocksa under nya sjukdomsperioder. Och man far lattare

att upptacka tidiga tecken om en ny sjukdomsperiod hotar att bryta fram.



ATT VIDMAKTHALLA DYGNSRYTMEN UNDER EN DEPRESSION

Det ar ofta svart att vidmakthalla en normal dygnsrytm under en depres-
sion. Lusten att vara aktiv infinner sig inte langre. Trottheten goér det na-
turligt att stanna kvar i séngen. Den 6kade stresskansligheten goér att man
vill avskarma sig fran dagens handelser och krav. En ond cirkel bildas som

forvarrar depressionen.

Men samtidigt som det finns skal fér att forsoka bryta denna onda cirkel,
bor man inte pressa sig till nagot som man inte klarar. Det kan ju forstarka
depressionens plagsamma kanslor av stress och otillracklighet. Dessutom blir
fragan om somn latt kanslomassigt laddad, eftersom de som inte stiger upp

pa morgnarna har brukat betraktas som lata och ansvarslosa.

Nar man som anhorig eller vardpersonal forsoker forma den som ar depri-
merad att stiga upp for att bryta den onda cirkeln av inaktivitet och stord
dygnsrytm kravs det bade flexibilitet och forstaelse. Man maste ha en kansla
for vad som bast gagnar den som ar deprimerad i det skede han eller hon
befinner just sig. Det ar viktigt att undvika varje moraliserande hallning och
att inte skapa onodig stress. Man maste istallet forsoka framhalla det for-
nuftiga i att efterstrava en mer normal dygnsrytm och visa en positiv attityd
och omsorg. For att hava en depression ar det visserligen sallan tillrackligt
att normalisera dygnsrytmen, men det motverkar en férsamring och under-

lattar 6vrig behandling.
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Svarigheterna kraver att man ar metodisk. For att lyckas vidmakthalla den
normala dygnsrytmen kan det vara till hjalp att ateruppta de dagliga regist-

reringar som diskuterats tidigare.

En avgorande punkt ar att lyckas stiga upp i normal tid pa morgonen och
att sedan inte lagga sig igen under formiddagen. For att klara det ar det
viktigt att man har haft en mycket fast tidpunkt fér uppstigning, t.ex.
klockan 07.00, under symtomfria tider. Det galler nu att mekaniskt halla fast
vid samma tidsbundna rutin. Manga klarar visserligen att stiga upp for att
dricka sitt morgonkaffe, men gar sedan och lagger sig igen. Det ar darfoér
viktigt att halla fast vid samma tider som man f6ljt fére depressionen och
att fo6lja samma morgonrutiner foér tvattning, pakladning, frukost o.s.v.
Darefter maste man ha aktiviteter som man kan genomféra pa dagen och

undvika att ga och lagga sig igen.

Att lagga sig for att fortsatta att sova pa dagen ar mycket vanligt. En del tar
somnmedel under dagtid for att kunna sova da. Den totala mangden sémn
per dygn kan bli betydligt mer an 12 timmar. Manga vill sedan vara uppe
lange pa kvallarna. Féljden blir 1att att dygnsrytmen blir kraftigt rubbad och
att depressionen forvarras. Det ar saledes viktigt att inte lagga sig for sent
pa kvallarna och att inte drabbas av de insomningssvarigheter som kan bero

pa kaffe eller annan 6verstimulans pa kvallen.



Under dagen bor man ha en eller flera positivt stimulerande aktiviteter
framfor sig. Att det ar svart att ta till sig gladjeamnen skapar speciella pro-
blem. Det som ar lustfyllt da man inte ar deprimerad, kan nu vara angest-
skapande. Nar anhoriga eller vanner foéreslar nagot, hander det att de tankt
sig sadant som en fest eller en revy. Men en revy som lockar fram skratt fran
publiken eller en glad fest kan fér den som ar deprimerad, och har svart att
reagera pa sadant som normalt kanns roande, forstarka den plagsamma
kanslan av att sta utanfér andras gemenskap. Samtidigt kan en del sysslor
upplevas som positiva nar man val ar igang med att genomféra dem, trots

att de i férvag verkat motbjudande.

Det kan vara bra att i férvag ha gatt igenom vad det ar for aktiviteter som
kan vara positiva under en depression. Om man ar osaker pa vad det ar som
[ampar sig bast, kan man gora en lista 6ver det man kan tanka sig. Darefter

kan man préva sig fram.

Under en depression ar det svart att spontant ta sig féor med vad man plane-
rat. Det kan darfor vara bra att schemalagga nagon eller nagra aktiviteter
per dag. Vilka personer bland narstdende ar det positivt att traffa? Ar det
moijligt att traffa dem under former som paverkar en positivt? Vilka aktivi-
teter, t.ex. promenader, telefonsamtal, bad, tradgardsarbete, cykelturer ...,

kan paverka en positivt?
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Foljande sammanfattning kan ges:

1.

Normalisera sémnen

Bestam tidpunkt for uppstigning pa morgonen (t.ex. klockan 07.00).
Se till att sbmnen inte blir [angre an 8 timmar och planera
sanggdendet pa kvallen darefter (t.ex. klockan 22.00-23.00).
Bestam den tidpunkt pa kvallen da det galler att bérja varva ned
(t.ex. kl 21.00).

Om du har svart att somna pa kvallarna, drick inget kaffe efter

kl 18.00.

Anvand aldrig smnmedel under dagtid.

Normalisera dagens aktiviteter

Planera dagens aktiviteter i forvag.

Forsok att genomfoéra aktiviteter som kan vara stimulerande.
Positiva handelser kan motverka oféretagsamheten och det laga
stamningslaget. Undvik sadant som riskerar att mest skapa
bekymmer, oro och kanslor av otillracklighet. Vad du ska ta dig for

under en depression bor du planera i forvag.

De rutiner som man kan félja vid depressioner diskuteras ytterligare i

del 5, "Rutiner for att motverka sjukdomsepisoder; Rutiner for att fore-

bygga risker.”
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ATT VIDMAKTHALLA DYGNSRYTMEN UNDER EN MANI

Nar en mani borjar ge sig till kdnna, kan man bromsa dess utveckling bl.a.
genom att slaviskt fortsatta att vidmakthalla sin normala dygnsrytm. Sva-
righeten ar att manier praglas av minskat somnbehov och ékad verksam-
hetslust, inte minst under kvallarna. Nar idéerna flédar, nya initiativ kanns
angelagna och man upplever att man absolut inte kan skjuta upp det man
just ar mitt uppe i, da ar det inte sa latt att disciplinera sig till att félja den

normala dygnsrytmen.

En mani kan inte stoppas genom nagon enkel viljeakt. Man kan inte bli herre
over den genom att bli mer kontrollerad, anvanda avslappningstekniker
eller tanka sa som man lart sig. Manin ar en sa kraftfull sjukdomsyttring att
man inte ensam kan ra pa den. Problemet med ens vilja under manin ar inte
bara att den ar otillracklig for att hava sjalva manin. Den kan te sig starkare
an nagonsin, ingenting tycks omojligt, men det ar svart att rikta den ma-

niska viljan mot de maniska symtomen.

De energiska viljeyttringarna far ofta manniskor i omgivningen att uppfatta
det maniska beteendet som tecken pa oférstand eller brist pa moral. Men
moralismer och férsék att prata forstand med den som blivit manisk leder
oftast bara till konflikter och frustration. Manin ar en sjukdomsyttring som

den drabbade inte ska lastas for.

Samtidigt behéver man inte helt och fullt vara ett offer fér manin. Man kan
na viss kontroll 6ver symtomen och géra mycket for att motverka manins

tendens att accelerera. Den skruvar sig uppat genom aktivering och sémn-
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brist. Det hindrar inte att man kan agna sig at rutiner som motverkar den
onda cirkel som formas av 6kad aktivitetslust, minskat sémnbehov och

manisk acceleration.

Med schemalaggning av de olika aktiviteterna och rutiner for att f6lja
schemat kan en sadan motkraft sattas in. Man maste vidmakthalla en nor-
mal dygnsrytm. Nattsémnen maste normaliseras. Antalet projekt under
dagen maste minskas sa att de blir 6verskadliga och man maste undvika

aktiviteter som stimulerar.

1. Normalisera sémnen

a. Hall fast vid tidpunkterna fér sanggaende pa kvallen (t.ex. kl 22.00)
och uppstigning pa morgonen (t.ex. kl 07.00), se till att smnen blir
minst 6-8 timmar.

b. Bestam den tidpunkt pa kvéllen da det galler att borja varva ned
(t.ex. kl 21.00). Anvand eventuellt en vackarklocka for paminnelse.
Dagens diskussioner och dispyter ska da vara avslutade.

¢. Inget kaffe efter kl 18.00.

d. Om det behovs, anvand somnmedel.



Normalisera dagens aktiviteter

Planera dagens och veckans aktiviteter i forvag.

Undvik alltfor stimulerande aktiviteter. Manin far inte eldas pa.
Prioritera att gora sddant som normalt ar ganska trakigt, som att
stada.

Anvand inte alkohol.

Lagg in avslappningspass. Tillampa tidigare avslappningsévningar.
Schemalagg veckans aktiviteter, inklusive maltider och avslappnings-
pauser.

Om det behdvs, anvand dampande medel.
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