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Teori vs modell
� Modell er en beskrivelse av et fenomen (system, � Modell er en beskrivelse av et fenomen (system, 

tilstand, hendelser) som beskriver hva som skjer eller 
er karakteristisk, men behøver ikke forklare noe (om 
årsak)

� Teori forsøker å forklare og forutse ved å foreslå 
eksistens eller virkning av selvstendig(e) faktor(er) 
som ikke er observert i praksissom ikke er observert i praksis
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Menneskets motivasjonssystem
� Planer, responser, impulser, motiver, evalueringer� Planer, responser, impulser, motiver, evalueringer

pirp m e

� Stimuli og informasjon fra sansning og hukommelse

� Arousal -
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� Planer: bevisste mentale representasjoner om � Planer: bevisste mentale representasjoner om 
fremtidige handlinger + forpliktelse

� Responser: starte, stoppe eller modifisere en handling

� Impulser/inhiberende krefter (kan bli opplevd bevisst 
som «sterkt ønske/drift/må ha»)

� Motiver («wants» / kan bli opplevd bevisst som sterkt � Motiver («wants» / kan bli opplevd bevisst som sterkt 
ønske)

� Evaluering (evaluere hva en tror) 
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Følelsesmessig 
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5 nivåer av motivasjon
� 1. Refleks respons («au» når det gjør vondt)� 1. Refleks respons («au» når det gjør vondt)

� 2. Impulser og hemmende krefter som setter i gang, 
modifiserer eller stopper en handling («urges» = 
sterkere behov enn ønske, har krav om øyeblikkelig 
handling). Drifter og følelsesmessig tilstand 
(generalisert eller målrettet), forventninger spiller en 
kritisk rolle, dannes på to måter: 
� Assosiativ læring

� Inference = «logisk slutning» baseres på bevisst 
tenkning. Behøver ikke være logisk, baseres på 
forestillinger som kan være riktige eller gale
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� Arousal: Generelt nivå av energi, spenning� Arousal: Generelt nivå av energi, spenning

� 3. Motiver. Kan tenke over mulige konsekvenser. Når 
motiver er bevisste: behov, ønske, «må ha». Involverer 
verdisetting av fenomenet. Det som skaper motiv er 
drifter, følelsestilstand og evaluering. Tidligere 
erfaring er viktig. Kan være motstridende/konkurrere.

� 4. Evalueringer. Influerer motiver direkte (vi danner � 4. Evalueringer. Influerer motiver direkte (vi danner 
oss bilder av ting som attraktive eller frastøtende) eller 
indirekte gjennom våre følelsestilstander 
� Direkte : forpliktelse, identitet

� Indirekte: skapes en følelsesmessig tilstand
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� 5. Planer (=indre bilder av handlinger, med � 5. Planer (=indre bilder av handlinger, med 
forpliktelse, forventninger). Kommer når vi ikke kan 
handle på en evaluering eller et motiv med en gang. 
Avtaler og rutiner gir struktur til livet. Livsstilsplaner. 
Må genere motiver.

� Momentum og inertia: Hvis en handling har startet, er 
det sannsynlig at den fullføres (blir mindre påvirket av det sannsynlig at den fullføres (blir mindre påvirket av 
ytre stimuli). Andre ganger er det tryggest å være i ro, 
og nesten umulig å få startet en handling
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Hvordan påvirker tidl opplevelser 

motivasjon?
� Habituering og sensitisering� Habituering og sensitisering

� Nummenhet og forsterkning

� Reversering

� Tilpasning og kjedsomhet

� Balanse og forsterkning

� Explicit memory

� Assosiativ læring� Assosiativ læring
� Pavlov og klassisk betinging

� Instrumentell læring (operant betinging). Korrektive 
emosjonelle opplevelser
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Motivasjonssystemet er ustabilt
� Forandring� Forandring

� Bevissthet

� Vi kan lage indre bilder av alt

� Selvbilde og identitet

� Selvbevissthet

� Selvkontroll� Selvkontroll

� Selv-verdi (egenverdi)
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The unstable mind
� Vår mentale aktivitet er alltid i endring og i kontakt � Vår mentale aktivitet er alltid i endring og i kontakt 

med andre og arbeider med å balansere input

� Hvis store hendelser påvirker systemet, kan det ta nye 
retninger, det kan endre seg pga mangel på 
balanserende input, det kan endre seg pga input som 
drar det i en annen retning (ubalanserende input)

� Når en uønsket atferd oppstår, skal vi se etter hvilke � Når en uønsket atferd oppstår, skal vi se etter hvilke 
faktorer som har påvirket retningen, og hvilke faktorer 
som har manglet
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«Det epigenetiske landskap»
� Tenk deg at atferd som utvikler seg er som en ball som � Tenk deg at atferd som utvikler seg er som en ball som 

beveger seg nedover et landskap, hvilken vei den tar 
bestemmes av landskapet og hvilken påvirkning vi 
klarer å gi den utenfra

� Pasientens tro på at hun selv kan påvirke sin egen 
situasjon og sin egen fremtid?

� Pasientens opplevelse av motivasjonskrefter:� Pasientens opplevelse av motivasjonskrefter:

� Mindful: wants (vil ha/ønske), urge (sterkt påtrengende 
behov), evalueringer

� Mindless: reflekser og vaner
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Konsekvenser
� Ruslidelser er sosiale konstruksjoner. Kronisk tilstand i � Ruslidelser er sosiale konstruksjoner. Kronisk tilstand i 

det motivasjonelle system, hvor en belønningssøkende 
atferd har kommet ut av kontroll

� Det kan skyldes mange underliggende tilstander og 
kan ses på som et symptom mer enn en enkelt sykdom

� Må se etter:

� Lidelser i motivasjonssystemet uavhengig av ruslidelsen, 
psykiske lidelser, ADHD, FAE etc

� Lidelse i motivasjonssystemet som skyldes ruslidelsen

� Unormale tilstander i sosialt eller fysisk miljø 
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� Teorien forklarer og påpeker den enorme variasjonen � Teorien forklarer og påpeker den enorme variasjonen 
blant pasienter med ruslidelser og nødvendigheten av 
individuell utredning og behandling

� Forandring kommer mer kaotisk og tilfeldig enn vi har 
trodd: Må tro på raske forandringer i motivasjon som 
følge av at personen er mottakelig der og da

� Alle pasienter følger sin individuelle vei fra � Alle pasienter følger sin individuelle vei fra 
avhengighet til bedring. Men: man må være helt fri fra 
selve rusmidlet

� Rusfrihet er ikke recovery, men er kontroll over rusen
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Behandling
� A Balansere motiverende krefter� A Balansere motiverende krefter

� B Tenke dette i hele pasientens motivasjonssystem

� C Intervensjoner: 

� Fullstendig rusanamnese

� Utrede hele pasientens tilstand, psykisk og fysisk, 
herunder alle psykiske lidelser, dysfunksjonelle 
kognitive skjemaer, identitet, selvbilde, selvkontroll, kognitive skjemaer, identitet, selvbilde, selvkontroll, 
følelsesliv. Holdninger til sin egen rusing

� Forsøke å se hvilket endringspotensiale pasienten har, 
MI er bare starten, de sterke følelser må nås
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� Vær oppmerksom på de begrensningene våre � Vær oppmerksom på de begrensningene våre 
intervensjoner har. Skal varig endring finne sted må vi:

� Oppnå reell identitetsendring

� Endret sosialt og fysisk miljø

� Etablere langvarige tiltak som hindrer tilbakefall

� Ha nok fokus på pasientens underliggende patologi 
(psykisk lidelse, traumatisering, nevrologisk lidelse)(psykisk lidelse, traumatisering, nevrologisk lidelse)

� Det må implementeres tiltak i forhold til befolkningen 
som kan minske presset på de som har eller er sårbare i 
forhold til ruslidelse
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