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“Der findes nok intet omrade inden for traumefeltet, der er mere uafklaret end sporgsmdlet

om, hvilken rolle traumatiske erindringer spiller for bdade patologi og helbredelse”

(Levine, 2017, s. 20)
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Abstract

The relation between trauma and memory is complex, but highly relevant today, where people
all around the world experience terrible suffering in many different ways and more people than
ever are diagnosed with PTSD. This bachelor thesis examines the traumatic memory from a
cognitive neuroscientific and a psychoanalytic perspective. The aim is to make a critical
assessment of two of the criteria for PTSD; criterium A in DSM-5 and ICD-10 concerning
exposure to an event that can be acknowledges as “traumatic” from the objective particularities
of a situation, and criterium E in ICD-10, which defines that the traumatic symptoms and the
clinical syndrome of PTSD have to develop within six months after the potentially traumatic
event.

The scope of our investigation is limited to the implicit memory mechanisms in the cognitive
neuroscientific perspective and to the primary processes in the ‘Id’ as the component of the

psyche that is completely unconscious in the psychoanalytic perspective.

From the analysis of the different memory mechanisms from the cognitive neuroscience and
the psychoanalysis it is concluded that the two perspectives can be united in one critic of the
two criteria. In relation to the bridging of the two theoretical traditions the project contains a
reflection of the theoretical and methodological differences and similarities.

Overall, it is found that the criteria A can be criticized for not taking the subjectivity of the
individual into account in the consideration of what makes a situation traumatic. It is argued
that the traumatic memory can be constructed by fantasy or it can be the case that traumatic
symptoms can be present even though there is no access to the ‘real’ potentially traumatic
situation. With the possibility for an individual to have only implicit memory of a traumatic
situation, it is argued that it can be difficult to fulfill criterion A, which might exclude some
individuals from getting treatment.

As regards to criterium E, it is argued, from the two theoretical perspectives in this project, that
it makes no sense to define a latency period for PTSD symptoms due to the fact that the

traumatic memory cannot be conceptualized in the view of linear time.
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1. Indledning (Felles)

Hvert andet sekund fordrives et menneske pa grund af vabnede konflikter og forfelgelse. Dette
oplyser en rapport fra United Nations High Commissioner for Refugees (UNHCR, 2018), der
ogsd kan berette, at der 1 skrivende stund er 68,5 millioner mennesker tvunget pa flugt verden
over (UNHCR, 2018). Antallet er hgjere end nogensinde, og ifelge Dansk Flygtningehjalp er
Post Traumatisk Stress Disorder (PTSD) en af de psykiske lidelser, der er overrepraesenteret
blandt flygtninge (Center for Udsatte Flygtninge, 2016). PTSD-diagnosen er ikke kun udbredt
blandt flygtninge med krigs- og forfelgelsestraumer 1 bagagen, men favner forskellige
traumatiske oplevelser som krigsoplevelser, seksuelle overgreb, naturkatastrofer og
terrorangreb (Friedman, Keane & Resick, 2007).

Det synes vasentligt og aktuelt at beskaftige sig med traumer, og i den forbindelse beskaftige
sig med PTSD-diagnosen.

I dette arbejde finder vi hukommelsen interessant, idet denne synes at udgere en art kuffert for
den traumatiske bagage. Traumeforsker, medicinsk biofysiker og psykolog, Peter A. Levine
(2017) beskeftiger sig netop med forholdet mellem traumer og hukommelse og beskriver, at
man traditionelt har forsket i den deklarative hukommelse og dermed de erindringer er verbalt
tilgeengelige (s. 22). Med et sddant fokus anses kuffertens indhold for at vaere tilgengeligt, men
er dette nedvendigvis tilfeldet? Er traumatiske erindringer altid tilgeengelige for den person,
der barer kufferten?

Et arbejde med hukommelsen som psykologisk feenomen bliver hurtigt en bevagelse rundt pa
dét, man kunne betegne som en bevidsthedsflade, hvor begreber som det implicitte og
eksplicitte, deklarative og non-deklarative, ubevidste og bevidste flyder rundt.

To vinkler, fra hvilke denne bevidsthedsflade 1 forholdet mellem hukommelse og traumatiske
erindringer kan anskues, er den kognitive neurovidenskab og psykoanalysen. Hvor ferstnavnte
opererer med begreber som deklarative og non-deklarative erindringer, tilsvarende eksplicitte
og implicitte hukommelsessystemer, har psykoanalysen begreberne om det ubevidste og
bevidste 1 centrum sit teoretiske repertoire. Levine (2017) efterlyser studier, der beskaftiger
sig med de non-deklarative erindringer og deres relation til traumer, og vi vil tage denne trad

op 1 dette projekt og bevage os 1 den non-deklarative/ubevidste ende af bevidsthedsfladen.

En méde at illustrere bevidsthedsfladens begreber pa, kan vere ved hjelp af billedet om

hukommelsen som et tree. Her synes de to traditioner at forsta traeet pa forskellig vis.
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Vi forestiller os, at psykoanalysen medregner hele treet inklusiv dets rodnet, og at
synlighedsgransen fra dette perspektiv vil skares horisontalt, séledes at stammen bliver det
synlige og rodnettet det usynlige 1 bevidsthedsfladen.

Modsat forestiller vi os, at den kognitive neurovidenskab skerer vertikalt, hvorved den ene
side af traeet er synlig, mens den anden ikke er. Med billedet af disse to sider som henholdsvis
det. deklarative- og non-deklarative hukommelsessystem, beskeaftiger vi os her altsd med
sidstnevnte, mens vi fra et psykoanalytisk perspektiv koncentrerer os om treeets radder, der her
ses som det ”dunkle og det utilgengelige del af vores personlighed” (Freud, 1933 s. 412).
Indskraenkes udenforstdende perspektiv til de traefibre, som selve traet bestar af, har vi nu at
gore med erindringer. Og med gje for de traumatiske erindringer, kan der her stilles et
sporgsmal angdende disses beskaffenhed. Hvad er traumatiske erindringer udgjort af, og

hvordan dannes de?

Figur 1: Det psykoanalytiske hukommelsestre Figur 2: Det kognitive neurovidenskabelige hukommelsestra

I psykiatrien har spergsmalet om traumets &tiologi veret og er stadig centralt; hvorvidt arsagen
er biologisk eller psykologisk; og hvorvidt patologien er “indlejret” i1 den traumatiske
begivenhed objektivt set eller 1 den subjektive fortolkning (van der Kolk, 2007, s. 19).

Et spergsmal om hvad der udleser traumatiske symptomer og et spergsmél angiende
tidsligheden for traumet er anliggender, der synes at kunne kades sammen med relationen
mellem hukommelsen og traumer, og ligeledes er de to aspekter ved PTSD-diagnosen.

I bevaegelsen rundt 1 hukommelsestraet, er vi blevet stadigt mere nysgerrige pa sarligt to af

PTSD-diagnosens kriterier, hvilket har ledt os til felgende problemformulering.
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1.1 Problemformulering (Fzelles)

Vi onsker at foretage en kritisk vurdering af PTSD-diagnosens kriterier angdaende objektivitet
og latenstid ud fra dels en kognitivt neurovidenskabelig og dels en psykoanalytisk forstaelse af

hukommelsesmekanismer.

1.2 Opgavens struktur (M)

For at besvare problemformuleringen vil vi indledningsvist beskrive PTSD-diagnosen og i
denne kontekst uddybe de to begreber objektivitet og latenstid. I forlengelse af dette vil der
vere en teoretisk afgrensning for bade det kognitive neurovidenskabelige og det
psykoanalytiske felt. I forbindelse hermed redegeres der for en brobygning for de to felter.

Herefter er projektet tofoldig, og der vil dermed vare en redegerelse og analyse fra bade det
kognitive neurovidenskabelige og det psykoanalytiske perspektiv. Herfra foretages en
sammenholdning af de analytiske pointer og dernaest diskuteres videnskabsteoretiske forskelle
mellem perspektiverne. Opgaven munder ud i en kritisk diskussion af de to omtalte aspekter af

PTSD-diagnosen.

2. PTSD-diagnosen (K)

I det folgende preesenteres PTSD-diagnosen. Vi beskeftiger os med bade DSM-5 (The
Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, 5. udg.) og ICD-10 manualen
(International Classification of Diseases and Related Health Problems, 10 udg.), men ikke med
ICD-11, der forventes godkendt medio 2019. Revisionen af diagnosesystemet vil ellers byde
pa @ndringer i forhold til PTSD-diagnosen, da den nye diagnose, kompleks PTSD, vil indferes
(Christiansen, 2018 q hvad karakteriserer ICD-11). Vores fravalg af ICD-11 skyldes manglende
litteratur p4 omradet 1 forhold til starttidspunktet for dette projekt.

Som det fremgér af problemformuleringen, er fokus i forhold til PTSD-diagnosen pé de to
kriterier, der omhandler objektivitet og latenstid. Disse begreber satter vi 1 relation til
henholdsvis kriterium A (objektivitet) i bade DSM-5 og ICD-10, og kriterium E (latenstid) 1
ICD-10. En folge ved denne afgraensning er, at der ikke bliver kastet lys over de resterende
kriterier, B, C og D, der tilsammen udger det kliniske symptombillede pa PTSD (Creamer &
Carty, 2016).
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Med begrebet objektivitet menes, at der er en hgj inter-rater reliabilitet om en handelses
fakticitet, at heendelsen er erkendbar for flere individer og “stemmer overens med faktiske
forhold” (Koch, 2016, 9 Objektivitet).

Begrebet latenstid henviser til tidsperioden mellem stimulus og respons. I denne sammenhang
betyder det den tid, der gar, for individet udviser symptomer pa hendelsen (Engelbrecht, 2013,
9| Posttraumatisk belastningsreaktion; Hounsgaard, 2016, 9 Latenstid).

For at opfylde kriterium A 1 DSM-5 og ICD-10 kraves det af individet, at vedkommende skal
havde oplevet en truende eller katastrofisk begivenhed. I DSM-5 er det praciseret som
“exposure to actual or threatened death, serious injury, or sexual violence” (Creamer & Carty,
2016, s. 518). Til kriterium A er der defineret fire mader, hvorpa individet kan vare involveret
1 hendelsen: 1) “Directly experiencing the traumatic event(s)”, 2) “Witnessing, in person, the
event occurring to others”, 3) “Learning that a close relative or close friend was exposed to
violent or accidental trauma”, 4) ”Repeated or extreme exposure to aversive details of traumatic
event(s)” (Creamer & Carty, 2016, s. 518).

Til kritertum A4) fremgar det, at man ikke er berettiget til diagnosen PTSD, hvis eksponeringen
af den traumatiske heendelse har fundet sted gennem elektroniske medier. Og i ICD-10 skal
den traumatiske situation ogsd kunne forarsage patologiske symptomer hos individer, hvis de
var eksponeret for samme situation, “which is likely to cause pervasive distress in almost
everyone”, lyder det (Creamer & Carty, 2016, s. 518).

Hvor kriterium A praeciserer den traumatiske situationen, der forarsager PTSD, og méder,
hvorpd man kan veare involveret 1 haendelsen, praciserer kriterium E latenstidstiden. Jevnfor
ICD-10 skal symptomerne optrade inden for seks méneder, efter at den potentielt traumatiske

begivenhed har fundet sted (Creamer & Carty, 2016 s. 519).

3. Afgransning (K)

Ifolge psykologen og videnskabsfilosoffen Simo Keppe (2015) er verdens faenomener
“uendeligt aspektuerede” (s. 26), hvorfor vi 1 det foreliggende projekt er nodsaget til at fravaelge
ellers interessante perspektiver, der kan anlegges 1 den kritiske vurdering af kriterierne A og
E. Teoretiske valg og fravalg i de to perspektiver gennemgas i det folgende, hvorefter der kort

redegores for en brobygning mellem disse.
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3.1 Den kognitive neurovidenskab (K)

I den kognitive neurovidenskab anses hukommelsen for at vaere et funktionelt system, der er
impliceret 1 indkodningen af r4 sanseinput, konsolideringen (lagringen) af flygtige
hukommelsesspor fra korttidshukommelsen til mere vedvarende spor 1 langtidshukommelsen
og fremhentningen af lagret information (Breedlove & Watson, 2013, s. 532). I dette projekt
er fokus pd konsolideringsprocessen og fremhentningen af de lagrede informationer i
forbindelse med rekonsolidering.

Udvides perspektivet fra konsolidering og fremhentning til hukommelsen som et overordnet
system, har empiriske studier givet evidens for antagelsen om uathengighed mellem
hukommelsens forskellige subsystemer (Breedlove & Watson, 2013). I dag ser man pa
organiseringen af disse subsystemer gennem en taksonomisk prisme (Purves et al., 2002, s.
282) og om hvilken vi anvender analogien om et tra: Her forestiller treeets baerende stamme
individets langtidshukommelse, hvorfra der udspringer sig to hovedgrene. Casestudiet med
patienten Henry Molaison og dobbeltdissociationsstudier i neurodegenerative lidelser
(Alzherimers og Parkinsons) har begge bidraget til opdelingen af langtidshukommelsen 1
henholdsvis deklarativ og non-deklarativ (Purves et al., 2002). Sidestilles forstnaevnte med den
ene af de to store forgreninger i traeet, er dette hukommelsessystem den gren, som kan ses og
vendes tilbage til. Med andre ord bestér den af de erindringer, som man bevidst kan fremkalde
(Breedlove & Watson, 2013). Den deklarative hukommelse forgrener sig i to uathangige
grene; den semantiske og episodiske hukommelse, der tilsammen udger den autobiografisk
hukommelse (Breedlove & Watson, 2013). I denne opgave behandler vi kun det non-
deklarative hukommelsessystem og mere specifikt den emotionel hukommelse samt betingning

inden for dette system.

3.2 Psykoanalysen (M)

Ifelge Bohleber (2007) begyndte psykoanalysen som en teori om traumer (s. 329), men i dag
behandler psykoanalysen mange forskellige emner, er som videnskab mangfoldig, og strekker
sig fra den klassiske psykoanalyse til forskellige skoledannelser (Gammelgaard, 2014).

I det foreliggende projekt tager vi afsat 1 den klassiske psykoanalyse, grundet den freudianske
opprioritering af det ubevidste, som, vi senere vil se, er et af de styrende elementer 1 psyken og
har betydning for den traumatiske erindring.

I den psykoanalytiske redegerelse vil det fremga, at vi 1 arbejdet med Freud tager udgangspunkt

1 tiden efter hans virke 1 fysiologiens verden. En folge heraf er, at vi ikke inkluderer den
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teoretiske arv fra Freuds tid sammen med Josef Breuer, hvilket ellers umiddelbart kan virke
oplagt i kraft af deres felles beskaftigelse med den hysteriske neurose.

Vi veelger vi ikke at inddrage Freuds og Breuers hysteriestudier, idet deres veje skilles 1
spergsmalet om forholdet mellem traumer og fantasi, og vi 1 denne henseende valger at folge

Freud i hans teori om den psykiske realitet.

3.3 Brobygning mellem psykoanalysen og neurovidenskaben (M)

Neuro-psykoanalyse har i de sidste tyve ar eksisteret som et interdisciplinert felt, der arbejder
for at “nedbryde de gamle barrierer og opbygge en radikalt ny tilgang til forskning af psyken”
(Solms & Turnbull, 2004, s. 280-281). Freud betragtede allerede 1 1920 biologien som “‘a land
of unlimited possibilities” og forventede, at den ville berige med “the most surprising
information and we cannot guess what answers it will return in a few dozen years to the
question we have put to it” (i: Weigel, 2016b, s. 4).

At de to lejre har naermet sig hinanden, er der forskellige drsager til. Eksempelvis har de
teknologiske fremskridt inden for hjernescanningsmetoder gjort det muligt at tilgd hidtil
utilgengelige aspekter af psyken, og ifelge Solms & Turnbull (2004) ledsages denne udvikling
af en respekt for psykoanalysen, idet neurovidenskaben er begyndt at erkende vanskeligheden
ved at studere den menneskelige subjektivitet, og herunder det ubevidste, der hele tiden har
varet psykoanalysens genstandsfelt (s. 283).

Den kognitive neurovidenskab har desuden oplevet en “emotionel drejning” (Weigel, 2016b,
s. 1). Da den traumatiske erindring er tat knyttet til de emotionelle aspekter af psyken og
hukommelsen, er udviklingen 1 neurovidenskaben vasentlig 1 lyset af dette projekts emne. Og
vi kunne for sa vidt godt have valgt at kigge pa den traumatiske erindring fra kun ét perspektiv.
Dog vil vi med Solms og Turnbull (2004) argumentere for, at ”Ingen vinder noget ved at smide
psykoanalysens subjektive perspektiv vaek”, men at der i stedet findes en styrke 1 at forene to

parallelle perspektiver (s. 286).

3.4 Litteratursegning (K)

Naervarende projekt baserer sig pa litteratur fundet gennem kadesggning og systematisk
sogning 1 databaserne PsychInfo og REX. Ka&desogningen sporerede os i forste gang ind pa det
overordnede emne om traume og hukommelse og guidede os generelt pa vejen rundt 1 de to
teoretiske landskaber i forhold til emnet. I den systematisk segning indsnavrede vi vores fokus

pa emnet ud fra de to teoretiske lejre med segestrege som trauma AND memory AND
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psychoanalysis samt implicit OR nondeclarative memory AND consolidation AND trauma. 1
segningen efter empiriske studier, der kunne belyse problemstillingen, inkluderede vi litteratur,
der ikke specifikt omhandlede rekonsolidering i forbindelse med traumatiske erindringer, men
omkring erindringer generelt. Dette eksempelvis 1 form af studier angdende falske erindringer.
Inden for psykoanalysen bruger vi Freuds tanker, hvorfor megen af denne litteratur er af @ldre
dato. Modsat er flere af de studier, der anvendes 1 arbejdet fra den kognitivt

neurovidenskabelige vinkel, kun fa ar gamle, hvilket afspejler aktualiteten af projektets emne.

4. Det kognitive neurovidenskabelige perspektiv (K)

4.1 Redegorelse (K)

I det folgende dannes fundamentet for det senere analytiske arbejde med den traumatiske
erindring 1 den kognitive neurovidenskabelige del af opgaven. Der vil redegeres for
rekonsolideringsmekanismen, frygtbetingning samt den emotionelle hukommelse 1 det non-
deklarative hukommelsessystem. Van der Kolk (1996) inddrages i relation til indkodning af

traumatiske erindringer.

4.1.1 Rekonsolidering: Fra et statisk til et dynamisk hukommelsesparadigme (K)

En erindring kan defineres som et engram eller hukommelsesspor, hvilket indfanger det
faktum, at en erindring omhandler forbundne neuroner i et neuralt netvaerk. Dannelsen af et
hukommelsesspor sker i1 respons til et individs erfaringer og dets omgivende milje, og
hukommelsessporet kommer til udtryk som en eget sensitivitet - og dermed oget
kommunikationsevne - mellem et netveerks neuroner. Den ggede sensitivitet kan involvere gget
transmitterstofudledning i en synapsekloft, skyldes dannelsen af nye- eller omstrukturering af
gamle synaptiske forbindelser, og disse funktionelle og strukturelle forandringer afspejler
hjernens plastiske potentiale (Breedlove & Watson, 2013; Meir Drexler & Wolf, 2017). Den
stabile og vedvarende styrkelse af den synaptiske transmission i det neurale netvaerk betegnes
long term potentiation (LTP) og er en type af synaptisk plasticitet, der er involveret i indlering
og hukommelse (Breedlove & Watson, 2013, s. 551).

Konsolideringen af en erindring er sdledes dannelsen af mere vedvarende hukommelsesspor 1
langtidshukommelsen, mens fremhentningsfasen involverer aktivaktiveringen af - eller selve
det at huske” - en allerede indkodet erindring (Levine, 2017, s. 159). Hvor den traditionelle

opfattelse af hukommelsen var unidirektionel og statisk, er den nyere forstaelse, at
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hukommelsen er en dynamisk sterrelse (Levine, 2017, s. 160; Meir Drexler & Wolf, 2017, s.
293). Séledes er forstielsen ikke leengere, at konsolideringen er én afsluttet begivenhed og
hukommelsen et statisk lager for de indkodede erindringer, der forst lagret vil kunne hentes
frem 1 uendret form. I stedet forstds nu, at der er tale om en “foranderlig genskabelse af
hukommelsen i forbindelse med genkaldelse” (Levine, 2017, s. 160).

Det var forskeren Karim Nader, der ovenpéd Eric Kandels nobelprisvindende studier af den
synaptiske transmission paviste, at der var tale om en gentagelse af konsolideringsprocessen;
en rekonsolidering (Levine, 2017). Nader fandt ud af, at rekonsolideringen er en protein-
afhangig proces, idet han gennem et frygtbetingningseksperiment med rotter paviste, at
genkaldelsen af en betinget erindring om (om at associere en neutral lyd med et elektrisk stod)
kan blokeres, hvis et givent protein er inaktivt. Eksperimentets resultat viste, at hvis
muligheden for at danne protein i rotternes amygdala er blokeret, opherer den tillerte
frygtassociation med at eksistere (Levine, 2017, s. 160). Dermed viste karakteren af en
erindring sig at vare anderledes labil og ikke stabil som tidligere antaget.
Rekonsolideringsmekanismen er fundamental for den nutidige forstdelse af hukommelse og
har vaesentlig betydning for forstdelsen af traumatiske erindringer, hvorfor vi vil vende tilbage

hertil lebende gennem opgaven.

I forseget pa at se forbindelseslinjer til psykoanalysens begreb om det ubevidste, samt falge
Levine (2017) 1 segningen efter studier, der behandler non-deklarative erindringer og deres
relation til traumer vil felgende omhandle det implicitte hukommelsessystem. Herfra
indsnavres fokus til den emotionelle hukommelse og betingning, der kan ses som forgreninger

fra den ikke-synlige del af hukommelsestraet.

4.1.2 Den non-deklarative hukommelse (K)

Med tanke péd Levines pédstand om, at man 1 forskningen af traumer og hukommelse mest har
haft fokus pa "verbalt tilgeengelige erindringer” (s. 22), vil vi i kontrast til dette forsage at forstd
de non-deklarative (implicitte) erfaringer, der ifelge Levine (2017) er serligt vasentlige for

traumatiske erindringer. Implicitte erindringer er en kategori af erindringer, der:

ikke kan fremkaldes bevidst (...) I stedet opstar de som en kollage af sansninger, folelser
og adferd. Implicitte erindringer opstér og forsvinder i det skjulte, som regel langt uden
for grenserne af vores bevidsthed. De bygger primart pa felelser og/eller faerdigheder

eller “procedurer” - ting, som kroppen ger automatisk. (Levine, 2017, s. 41)
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Hvor Purves et al. (2013) 1 deres taksonomi forstar ferdighedsindlaring, priming og betingning
som forgreninger ud fra den non-deklarative hukommelsessystem, laegger Levine (2017) den
folelsesmassige hukommelse som en ekstra komponent i den implicitte hukommelse sin

taksonomi (s. 42).

Figur 3: Levines (2017) hukommelsestaksonomi (s. 37)  Figur 4: Purves et al.’s (2013) hukommelsestaksonomi (s. 282)

Eksplicit Implicit s ey

— L A V
- b ¥ - Declarative (explicit) Nondeclarative (implicit)
memory

memory

Deklarativ Episodisk Folelsesmassig Procedural T [ .
(.Kroppens . 2
hukommelse®)

Mest bevidst

I undersogelsen af traumatiske erindringer synes det oplagt at beskaeftige sig med emotionelle
erindringer, 1 forbindelse med hvilke forskningen hovedsageligt har haft fokus pé negative
emotioner, og 1 s@rdeleshed af frygt (LeDoux & Doyere, 2011). Folgende behandler den
emotionelle hukommelse og betingning, der er to aspekter af det non-deklarative

hukommelsessystem.

4.1.3 Frygtbetingning og den emotionelle hukommelse (M)

Et pavloviansk frygtbetingningsparadigme anvendes ofte til studier af frygtemotioner og kan
udgere en simpel model for PTSD (LeDoux & Doyere, 2011). Her er den ubetingede stimulus,
der gennem traening associeres med en neutral stimulus, af ubehagelig eller smertefuld
karakter. Efter associationsparringen vil den betingede neutrale stimulus udlese den
adferdsmaessige og fysiologiske respons, som den naturligt ubehagelige stimulus ellers ville
udlese. Reaktionen kan vare adferdsmaessige forsvarsmekanismer som at fryse sammen eller

flygte (LeDoux & Doyére, 2011, s. 154).

I processeringen af frygterindringer er amygdala afgerende. Denne hjernestruktur er en del af
det limbiske system og bestar af flere forskellige specialiserede nuklea, hvor is@r den laterale
nukleus er relevant for frygtbetingning, da denne modtager bade auditive stimuli og
somatosensorisk information. Frygtsignalet kan enten na frem til lateral amygdala gennem en

hurtig subkortikal rute, hvor et ”groft” signal sendes direkte fra thalamus, eller det kan tage en
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langsommere kortikal rute fra thalamus via hippocampus og anterior cingulate cortex til
prefrontal cortex, hvor sanseindtrykkene fortolkes pa et bevidst plan. Amygdala har desuden
forbindelse til netveerk, der kontrollerer frigivelsen af stresshormoner som kortisol og
adrenalin, som igangsatter det autonome nervesystem (LeDoux & Doyere, 2011, s. 155). 1
behandlingen af den non-deklarative hukommelse har vi fokus pé den hurtige subkortikale rute,
der ikke implicerer hippocampus og gar uden om bevidst processering.

Forskellen mellem disse to ruter kan sattes 1 relation til studier, der indikerer en
dobbeltdissociation mellem den implicitte kropslige folelse af en frygterindring og den
eksplicitte deklarative erindring om denne erindring: Patienter med amygdala-laesioner oplever
ikke en betinget frygtrespons, trods dét at patienten har en eksplicit viden om, at den givne
stimulus almindeligvis vil bringe ubehag med sig. Modsat ses, at patienter med beskadigelse 1
hippocampus kan opleve frygtresponsen, trods dét at betingningen sker uden om patients

deklarative bevidsthed (Purves et al. 2013). Dette uddybes i naste afsnit.

For at opdele amygdala yderligere viser elektrofysiologiske studier, at betingede og ubetingede
stimuli 1 et frygtbetingningsstudie forbindes 1 den dorsale del af lateral amygdala, og det ses
yderligere, at den inferiore del af dorsolateral amygdala er mindre modtagelig over for
udslukning af en betinget association end den superiore del, hvorfor responser her menes at
kunne reprasentere mere stabile frygterindringer (LeDoux & Doyeére, 2011, s. 156).
Amygdala forbindes hermed bdde med nogle statiske forhold, men ogsd med noget mere
dynamisk, idet de molekylare mekanismer, der er impliceret 1 LTP, ogsa ses 1 frygtbetingning
(LeDoux & Doyere, 2011, s. 158-160).

Hvorvidt traumatiske erindringer kun er stabile, vil vi beskaftige os med 1 analysen. Inden vi
vender os mod dette, belyses forholdet mellem hippocampus og amygdala yderligere ved

inddragelse af van der Kolk (1996).

4.1.4 Det traumatiske hukommelsesspor (M)

Omtalte dobbeltdissociation mellem aktivitet i hippocampus og amygdala i1 forbindelse med
frygterindringer indikerer, at et individ kan have en implicit erindring om betingning trods dét,
at der ikke er en eksplicit erindring om, at betingningen har fundet sted. | et sddant tilfeelde ses
ingen aktivitet 1 hippocampus (Purves et al., 2013). I tilfalde hvor der ikke er lasion, og dermed
mulighed for aktivitet 1 hippocampus, ses dog, at aktiviteten 1 hippocampus mindskes, nér

aktiviteten i amygdala foreges. S4 at sige far individets tilstand af emotionel arousal betydning
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for, hvorvidt hukommelsessporet bliver deklarativt og eksplicit eller non-deklarativt og implicit
(van der Kolk, 1996).

Et diktum 1 van der Kolks (1996) teori er, at “the very nature of a traumatic memory is to be
dissociated and to be stored initially as a sensory fragments that have no linguistic components”
(s. 289). Hermed menes, at det der udger erindringen om den traumatiske begivenhed bliver
dissocieret. De symbolske reprasentationer og de narrative fortellinger - der ifelge den
taksonomiske model lagres 1 den deklarative hukommelse - bliver spaltet fra de dele af
erindringen, der udger det folelsesmassige og sanselige. Sa at sige bliver indtrykkene ikke
integreret og lagret som et samlet hukommelsesspor. Derimod spaltes de og lagres pé et implicit
og perceptuelt niveau (McNally, 2003). Som isolerede affektive erindringer, sensomotoriske
modaliteter eller somatiske sensationer (Van der Kolk, 1996).

Hos van der Kolk (1996) fremgér det, at interaktionen mellem hippocampus og amygdala 1
konsolideringsfasen er kendetegnet ved at have en sakaldt omvendt U-funktion (inverted U-
shaped function). Indtil et hvis punkt nas, forbedrer udskillelsen af stresshormoner
hukommelsessporet som folge af oget aktivitet i amygdala. Overskrides punktet, vil denne
aktivitet derimod forringe hukommelsessporet (van der Kolk, 1996, s. 295). Traumatiske
erindringer indkodes altsd anderledes end neutrale erindringer, og da hippocampus forstyrres i
at lokalisere nye informationer 1 tid og sted, vil oplevelsen eksistere inden 1 individet som
fragmenter (van der Kolk, 1996). Dette star i modsa&tning til de neutrale erindringer, der lagres
1 langtidshukommelsen som sammenhangende hukommelsesspor 1 individets autobiografiske
hukommelse.

Van der Kolk (1996) tillegger den patologiske drsag til udviklingen af PTSD den manglende
integration 1 hippocampus (jevnfer den omvendte U-funktion). Felgerne er, at dissociationerne
causes traumatic memories to be retrieved (at least initially) in the form of mental imprints of
sensory and affective elements of the traumatic experience” (van der Kolk, 1996, s. 280). Et
neurologisk studie, der stotter op om om denne tese, er et positron emission tomography-studie
med PTSD-patienter, der eksponeres for selvberettende autentiske narrativer om egne
traumatiske oplevelser (van der Kolk, 1996). Her viser en foreget aktivitet 1 den hejre
hemisfare 1 limbiske system, omrddet involveret 1 emotionel arousal. Ligeledes viser studiet
en foreget aktivitet 1 hegjre visuel kortex, hvilket reflekterer de visuelle flashbacks af egen
traumatiske oplevelse. Modsat denne foregede aktivitet, fandt man, at aktiviteten 1 Brocas-
omradet var nedsat (van der Kolk, 1996, s. 293). Med andre ord en lavere aktivitet i hjernens

sproglige omrade.
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4.1.5 Opsamling pa redegerelsen (K)

Ovenstaende har haft fokus pd det non-deklarative system, den emotionelle hukommelse og
betingning. Bade emotionelle erindringer og betingende associationer er snarere end
deklarative erindringer en slags aftryk, der har sat sig i individets krop. Dette forstas hos van
der Kolk (1996), der med sin omvendte U-funktion heevder, at neutrale og mindre emotionelle
erindringer bliver konsoliderede ved hjlp af hippocampus, der er med til at forankre
erindringen 1 tid og sted. Er individet derimod i en tilstand af hej arousal, hvor amygdalas
aktivitet foreger udskillelsen af stresshormoner, bliver hippocampus sat ud af funktion. Saledes
forstds hukommelsesmekanismerne bag den traumatiske erindring, der netop er praeget af
intense emotionelle udtryk (van der Kolk, 1996). Den nuverende forstielse af erindringens
karakter i1 kraft af viden om synaptisk plasticitet og den rekonsolidering, der sker 1
fremhentningsfasen, er overvejende dynamisk (Meir Drexler & Wolf, 2017; Levine, 2017).
Hvorvidt dette ogsa geelder traumatiske erindringer, og i sd fald hvordan, vil belyses i1 de
folgende afsnit, hvor den traumatiske erindring analyseres med blik pa objektiviteten af dens
beskaffenhed samt tidslige udvikling, hvilket senere vil relateres til PTSD-diagnosens kriterier

omhandlende disse aspekter.

4.2 Analyse (M)

Med afsat 1 redegjorte teori om hukommelsesmekanismer 1 en kognitiv neurovidenskabelig
forstdelse har felgende afsnit til hensigt at belyse, hvordan man fra dette perspektiv kan
indfange den traumatiske erindring som fenomen. Analysen beskeftiger sig med spergsmalet
om, hvorvidt det er muligt at erkende fakticiteten af en (potentielt) traumatisk handelse. Med
andre ord vil det undersages, hvorvidt det er muligt at erindre en haendelse, der 1 fleres gjne kan
defineres som en faktisk/objektivt set traumatisk begivenhed, men ogsé hvorvidt traumatiske
symptomer nedvendigvis vil have “redder” 1 en sddan traumatisk handelse.

Vi vil adressere dette fra to vinkler: Et med udgangspunkt i van der Kolks (1996) begreb om
den omvendte U-funktion og ét med afs@t 1 rekonsolideringsbegrebet. Med udgangspunkt 1
samme to begreber analyseres, hvordan man med disse begreber kan forholde sig til et
sporgsmdl om tid 1 forbindelse med den traumatiske erindring. Begge vinkler pa spergsmaélene
om objektivitet og tidslighed vil pege hen mod en senere diskussion angéende kriterium A og

E 1 PTSD-diagnosen.
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4.2.1 Objektivitet i lyset af den omvendte U-funktion (K)

Forholdet mellem en hippocampus- og en amygdalaathaengig konsolideringsmekanisme,
begrebsliggjort af van der Kolks (1996) omvendte U-funktion, synes at kunne give et potentielt
svar pa, hvorfor kun nogle erindringer er deklarativt tilgeengelige, mens andre ikke er. Med
andre ord, hvorvidt det verbalt er muligt at tilgd en objektivt set traumatisk haendelse pa den
made, at individet bevidst kan fremhente erindringen og i dette deklarere den traumatiske
begivenhed, som vedkommende har veret ude for.

Med den omvendte U-funktion kan man pdpege, at lagringen af neutrale erindringer er
forskellig fra traumatiske, idet karakteren af hukommelseskonsolideringen athanger af graden
af aktivitet 1 amygdala. Under en traumatisk begivenhed sattes hippocampus ud af spil, som
folge af, at individet er i en tilstand af arousal (van der Kolk, 1996). Dette bevirker, at
indtrykkene fra haendelsen konsolideres som fragmenter snarere end et samlet hele. Frem for
en erindring, man kan fremkalde verbalt, er der tale om affektive, sensomotoriske erindringer,
der ikke kan fremhentes, men primert optreeder som dissociative symptomer (van der Kolk,
1996). Med en hermed manglende adgang til, eller eksistens af, en deklarativ erindring om den
traumatiske hendelse, kan man argumentere for, at det bliver svaert at beskrive haendelsen trods
dét, at denne kan vare nok sa traumatisk, objektivt set. Dette forhold vil vi her illustrere med

et eksempel.

Van der Kolk (2015) fremlegger en case omhandlende en mand, der 1 sin barndom misbruges
seksuelt af en katolsk preest og tilsyneladende har glemt, hvad der er sket, idet han ikke kan
sette ord pd handelsen (s. 172-176). Med andre ord kan han ikke deklarativt erindre handelsen
1 tid og sted samt erindre den centrale detalje, at der var tale om et seksuelt misbrug. Manden
erindrer dog handelsen implicit, idet et kropsligt ubehag samt fragmenterede billeder fra
handelsen dukker op, nar han har sex med sin kareste. Traumet har altsd merket ham kropsligt,
sé han, uden at forstd det, har svaert ved tage del 1 seksuelle akter. Da manden ikke kan erindre
haendelsen bevidst og indfange den sprogligt, synes fakticiteten eller de objektivt set
traumatiske forhold ved det seksuelle misbrug at veere gemt vaek (van der Kolk, 2015). Denne
manglende evne til at konstruere et samlet narrativ om handelsen kan jevnfer den omvendte
U-funktion sattes 1 relation til den nedsatte aktivitet i hippocampus, hvilket medferer, at de
sensomotoriske, affektive erindringer ikke sattes forbindelse med en kontekst om tid og sted

(van der Kolk, 2015, s. 172-176).
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I eksemplet har vi altsé at gere med en faktisk traumatisk hendelse, men handelsens objektive
karakteristika (det vil sige de forhold, der i1 flere individers gjne vil kunne defineres som
potentielt traumatiske) er ikke mulige for manden at tilgd deklarativt. Nedenstdende vil
beskaftige sig med en traumatisk handelse, der modsat her ikke har rod i en faktisk

begivenhed, men snarere er konstrueret og ikke erkendbart for flere individer.

4.2.2 Objektivitet i lyset af rekonsolidering (M)

Af redegorelsen omkring rekonsolidering kan det udledes, at den geaengse opfattelse af
hukommelsen i1 dag er overvejende dynamisk, hvilket muligger en potentiel @ndring af
erindringens karakter. Erindringen kan dermed siges at vare konstrueret 1 storre eller mindre
grad (Bohleber, 2007; Breedlove & Watson, 2013; Drexler & Wolf, 2017). Dette kan sattes 1
relation til et studie, der viser, at der efter terrorangrebet 1 New York 1 2001 var en stigning 1
praevalensen af PTSD (Bourke, 2005, s. 356 i: Elsass, 2018, s. 139). Der sas et forhgjet niveau
bade i1 befolkningen naer Manhattan, men ogsa pa landsplan i USA, og is@r bern var markede
af begivenheden. Terrorangrebet skildredes i medierne, og psykologforeningen APA udtalte, at
den massive mediedaekning var med til at konstruere en traumatisk erindring, idet bernene fik
det dérligere af at se de voldsomme billeder igen og igen (Bourke, 2005, s. 377 i: Elsass, 2018,
s. 139).

Neurovidenskabelige studier statter op om tanken om, at traumatiske erindringer pa denne made
kan opstéd pa en mere indirekte facon, og dermed bare praeg af at veere noget konstrueret. Dette
grundet overlappende neural aktivitet i forskellige hjerneomrader, nar individet fremkalder
reelle erindringer og falske erindringer eller teenker pd noget imaginaert (Schacter & Loftus,
2013). I et andet studie skal forsegspersoner forestille sig, at en handelse har fundet sted, og
resultatet herfra er, at der produceres specifikke og detaljerede falske erindringer om
begivenheder, der aldrig har fundet sted (Schacter & Loftus, 2013, s. 121). Med disse studier
kan spergsmalet om traumets objektivitet - dét at traumet reelt har fundet sted pa sddan en made,
at det er har veret observerbart for flere individer - blive sveert at svare pa.

Forudsat at konstruktionen af falske erindringer er mulig, vil vi forsege at fremlaegge hvordan
en hypotetisk situation, hvor medieeksponering kan udmunde i en traumatisk erindring, kan
vaere mulig.

Vi forestiller os, at en tv-seer fylder sin “bagage” med erindringsrester som fragmenterede
auditive og visuelle indtryk under den massive mediedaekning med faretruende billeder af et
terrorangreb. Udsettes individet en anden dag for en stimulus, der skaber arousal, men som

ikke er livstruende (sdsom et hgjt brag eller et kraftigt lysglimt), forestiller vi os, at
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vedkommende i samme gjeblik associerer denne stimulus med indtrykkene fra medierne lagret
1 den non-deklarative hukommelse, der under fremhentningen geres plastiske. I dette gjeblik
sker der en betingning som 1 et simpelt pavloviansk frygtbetingningsstudie (LeDoux & Doyére,
2011, s. 154). Det tenkes her, at der implicit bliver konstrueret et traume, idet individet nu

merker erindringen om begivenheden pé egen krop (Levine, 2017).

Hvorvidt traumatiske erindringer er lige sa plastiske som andre erindringer, som er tilfeeldet i
det anekdotiske eksempel ovenfor, er der uenighed om (McNally, 2003, s. 179). Van der Kolk
(1996) mener, at den traumatiske erindring ikke skifter karakter pa tvers af tid, mens andre ser,
at de implicitte erindringer ikke har sa&rlig status i rekonsolideringsprocessen (Lustig & Hasher,
2001 1: McNally, 2003 s. 170). Van der Kolk (1996) synes at blive bakket op af fundet af, at
udslukning af en betinget association er vanskelig 1 den inferiore del af dorsolateral amygdala
(LeDoux & Doyere, 2011, s. 156). Der er fuld enighed om de emotionelle erindringers
plasticitet, men nar vi alligevel satter det traumatiske erindringsspor 1 forbindelse med
rekonsolidering er det for at pege pa, hvor vanskeligt det er at satte fingeren pa, hvad der er det

traumatiske 1 erindringen.

LeDoux & Doyere (2011, s. 154) forklarer, hvordan et frygtbetingningsparadigme kan tjene
som en simpel model for PTSD, men ordet simpel er veesentligt at fremhave i refleksionen over
plasticitet. For en erindring om en traumatisk haendelse kan neppe direkte sammenlignes med
et laboratorieforseg, hvilket ogsd gelder oversattelsen af fund fra en rotte- til en
menneskehjerne. Begge dele peger pé en lav gkologisk validitet (Rogers, 2011, s. 107), og med
dette kan man argumentere for det vasentlige 1 at skelne mellem en association mellem to
stimuli, som 1 frygtbetingningsstudiet, og en traumatisk erindring med redder i1 en virkelighed
uden for laboratoriet.

Tanken er nu, at netop den simple association godt kan vere statisk, men at de mere perifere
erindringer forbliver labile og dermed modtagelige for @ndringer 1 fremhentningsgjeblikkene.
Forsoget pd at erindre en traumatiske handelse som et samlet hele vil 1 denne forstielse
nodvendigvis vare en (delvis) konstruktion, idet erindringen i udgangspunktet kun er
fragmenterede erindringsrester uden relation til sprog, tid og sted. Det statiske aspekt
fremhaves hos van der Kolk (1996), der forstar, at de sterke sanseindtryk i en traumatisk
situation lagres som isolerede somatiske sensationer eller affektive erindringer og ikke som
sproglige erindringskomponenter (van der Kolk, 1996). Og selve tanken om, at en traumatisk

erindring kan vare mere eller mindre konstrueret, er 1 trdd med forskningen 1 falske erindringer,
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der viser, at “memory is a reconstructive process that is susceptible to distortion”, samt at
konstruerede erindringer med tiden kan opfattes som reelle erindringer (Lacy & Starks, 2013,

5. 649).

Hvor ovenstaende har fokuseret pd traumet som en ontologisk og erkendbar sterrelse, vil

folgende have fokus pé tidslighed 1 forhold til den traumatiske erindring.

4.2.3 Tidslighed (M)

Idet rekonsolideringen fungerer som en opdateringsmekanisme, vil associationerne til
stadighed a&ndre sig pa baggrund af nye erfaringer og i forhold til den kontekst, fremhentningen
af erindringen finder sted 1 (Breedlove & Watson, 2013; Drexler & Wolf, 2017). Ovenstadende
eksempel med den senere association mellem en kropslig reaktion pa en hgj lyd eller et lysglimt
og billederne af terrorha@ndelsen pd Manhattan ma tenkes at foregé pa ét tidspunkt. Fremhentes
denne association i en ny kontekst, vil elementer herfra tage del 1 associationen og derved @ndre
erindringen, hvorfor erindringen nu kan have et nyt udgangspunkt. Foruden det faktum, at
erindringen ikke har rod i1 den faktiske terrorhandling, synes denne konstruerede traumatiske
erindring slet ikke at have nogen bestemt tidslighed. Kan man 1 det hele taget snakke om ét
tidspunkt, nar det handler om en tilsyneladende uendelig rekonsolidering af en association?
Med tanke pa eksemplet og i lyset af Levines (2017) opmerksomhed pa, at traumet er erindret
implicit og kropsligt, kan man da stille spergsmdlet: Hvorndr har man taget sig selv
tilstreekkeligt med ind 1 terrorha@endelsen, som man har set pa tv, at der kan vere tale om, at man
nu har varet 1 kontakt med noget, der kunne udlese et traume? Jo flere gange erindringen
fremhentes, jo flere sansemodaliteter ma taenkes at blive en del af konstruktionen, idet
erindringen kan fremhentes i1 forskellige kontekster, hvor kroppen erfarer nye procedurale
erindringer og befinder sig 1 forskellige affektive tilstande.

Lacy & Starks (2013) pointerer 1 diskussionen af validitet af vidners erindringer, at plasticiteten
forarsager, at “more recent memories can compete with older memories at time of retrieval,
leading to memory errors when trying to retrieve the original information” (s. 7). Denne
sammenblanding af associationer 1 fremhentningsfasen kan da tenkes at haenge sammen med
en udviskning af erindringens originale tidspunkt. Der dbnes igen op for den mulighed, at en
traumatiske erindring kan opstd undervejs 1 denne associationskade, idet erindringen hele tiden

opdateres.
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Hvor ovenstaende demonstrerer vanskelighed ved at indfange det traumatiske tidspunkt for en
(delvis) konstrueret traumatiske erindring, kan vi nu kort forholde os til en vanskelighed 1i
forhold til det objektivt set reelle traume. Det simple spergsmal er, hvordan man skal fastsatte
et starttidspunkt for et traume, hvis den traumatiske begivenhed ikke er sprogligt tilgeengeligt
for et individ; hvis erindringen stir sleret hen og kun optrader kropsligt. Uden en samlet
erindring om hendelsen, transcenderes tid og sted. Dette grundet amygdala-aktivitetens
forstyrrelse af hippocampus’ funktion, som illustreres af van der Kolks (1996) omvendte U-

funktion.

4.3 Delkonklusion (Felles)

Med den omvendte U-funktion konkluderes, at det er svert at indfange traumets beskaffenhed
og fakticiteten af den traumatiske haendelse, idet der er en manglende adgang til eller eksistens
af den. Ogsa med rekonsolidering kan det volde vanskeligheder at tale om én egentlig
observerbar handelse, hvis der 1 fremhentningen af erindringen sker en @ndring af dens
karakter. I trdd hermed tyder studier pa, at en absolut konstrueret erindring er mulig og med
denne tanke kan objektivitetsbegrebet transcenderes. I modsetning til rekonsolideringen, der
afspejler hukommelsens dynamiske karakter, kan det udledes fra redegerelsen, at traumatiske
erindringer er mindre plastiske end neutrale erindringer. Der er dog ikke fuld enighed om dette
1 litteraturen, og vi har i1 analysen forsegt at tenke de traumatiske erindringer ind i
rekonsolideringsfanomenet pad den made, at det er de perifere detaljer, der er plastiske og abne
for @ndringer 1 fremhentningsfasen. Idet erindringen rekonsolideres 1 fremhentningen
vanskeliggoares dét at datere et originalt tidspunkt for dannelsen af erindringen. Med tanke pa
en fuldsteendig konstrueret erindring, bliver det umuligt at fastsette et tidspunkt for haendelsen,

da den ikke har fundet sted.

Herfra forlader vi det kognitive neurovidenskabelige perspektiv for at vende os mod
psykoanalysen og udforske, hvordan man fra dette perspektiv kan kaste lys over nogle af de

samme problematikker, som var genstand for undersegelse i det ovenstaende.
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5. Det psykoanalytiske perspektiv (M)

5.1 Redegorelse (M)

I denne anden del af projektet fremlaeggelses et klassisk psykoanalytisk perspektiv pa udvalgte
psykologiske mekanismer, der har en betydning for erindringen af et traume. Séledes vil vi
forst introducere Freuds bevagelse fra et neurologisk til et psykologisk beskrivelsesniveau, for
derfra at skabe et overblik over hans psykiske apparat. Herefter forklares de psykologiske
mekanismer - symboldannelse, affektforskydning og fortreengning - der opererer i det
ubevidste, samt begrebet nachtriglichkeit. Dette med det formal at skabe et teoretisk
udgangspunkt for det videre arbejde i analysen, der leder op til en diskussion, hvor to af PTSD-

diagnosens kriterier udsettes for et kritisk vurderende blik.

5.1.1 Freuds bevzegelse fra gra anatomi til gron praksis (M)

Freud har gennem sit omfattende forfatterveerk bevaget sig vidt omkring. Hans udvikling fra
neurologi til psykologi var ikke et rent skift, men snarere en bevagelse fra en mekanistisk
anatomisk forklaringsmodel for neurologiske lidelser til en klinisk og beskrivende tilgang
(Solms, 2002, s. 28). Der er dermed tale om et skift 1 forstdelsen af gyldig empiri. Opdagelsen
af den mere detaljerede verden i det kliniske liv 1 forhold til det mere stringente udforskning i
laboratoriet beskriver Solms (2002): “When Freud returned to Vienna, he declared himself to
be an enthusiastic disciple of Charcot, and henceforward abandoned the ‘grey’ of anatomical
theory in favour the ‘green’ of clinical life” ('s. 27).

Trods sin opgivelse af den anatomiske teori, har Freud ikke opgivet alt fra den neurologisk og
fysiologiske disciplin. Eksempelvis fremforer Freud sin neuron-teori samt teori om et
‘treeghedsprincip’, der groft set omhandler neuronernes mekaniske evne til at overfore energi
samt deres naturlige tilbgjelighed til at lade denne energi stromme ud (Laplanche, 1987, s. 77).
Keppe (2004) peger pé, at psykologien og neurologien var overlappende i perioder i 1800-
tallet, hvorfor psykiske funktioner som forestilling og affekt anvendtes synonymt med
nervecelle og energi, selvom der ikke reelt var konstateret en relation mellem de to
beskrivelsesniveauer (s. 34). Denne tendens synes at vare til stede hos Freud (1900/1988), der
dog selv fremhever sit fokus pa det psykologiske niveau, idet han i Dremmetydning har 1 sinde
at ’se bort fra, at det psykiske apparat, som det her drejer sig om, ogsa er os bekendt som

anatomisk praeparat (...) Vi forbliver pa psykologisk grund” (Freud, 1900/1988, s. 423). I trdd
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med denne prioritering vil vi 1 det folgende redegere for det psykiske apparat og kortlegge,

hvor traumatiske erindringer slar sine radder.

5.1.2 Det psykiske apparat (K)

Beveager vi os rundt i1 det freudianske landskab, ses forskellige bud pa psykens ontologiske
beskaffenhed (Freud, 1900/1988, 1915/1974, 1923/1976). Felgende tager afsaet 1 Freuds
(1923/1976) anden topiske model, hvis tre systemer kaldes jeg 'et, det et og over-jeg’et (s. 154).
I Freuds revision af det psykiske apparat fra forste til anden topiske model gores dele af jeg’et
og over-jeg’et ubevidst (Olsen Andkjer, 2002 s. 267). Med Freuds (1920/1983) egne ord: Vi
undgédr uklarhed, hvis vi modstiller — ikke det bevidste og det ubevidste — men det
sammenhangende jeg og det fortreengte” (s. 31 i: Andkjeer Olsen, Kjer & Koppe, 1983). Dette
er 1 trdd med projektets indledning om bevidsthedsfladen, som tages op igen i1 det
videnskabsteoretiske afsnit. Eftersom det ubevidste ogsa bererer dele af jeg’et og over-jeg’et,
synes det her relevant at betone, at vi i den psykoanalytiske del af projektet tager udgangspunkt
1 det’et. Nar begrebet det “ubevidste” bruges, refereres der altsd til den nederste instans i

topografien (se fig. 3), det vil sige det et, om hvilken Freud (1923/1976) skriver:

Det’et er den instans i1 det psykiske apparat, som indeholder det biologiske og
fylogenetiske bestemte materiale, hvilket vil sige drifterne og de medfedte traek.
Det’et har imidlertid ogsé et ontogenetisk aspekt, idet det omfatter det fortraengte,

der bestér af individuelt erhvervede forestillinger. (s. 159)

Formalet med fortrengningen er at hindre ubehagelige forestillinger (synonymt med
erindringsspor jevnfer Andkjaer Olsen og Kappe, 1991a, s. 330) eller oplevelser 1 at {4 adgang
til bevidstheden, hvorfor de henvises til det ubevidste (Andkjaer Olsen, 2002, s. 252). Det er
dog muligt, at erindringen der er blevet fortraengt forst senere [nachtrdglich] bliver til et traume
(Andkjer Olsen, 2002, s. 497). Idet Freud (1933/1990) beskriver det’et som tidslest (413),
bares erindringerne med gennem individets ontogenese.

En anden psykologisk proces, der er relevant for nerverende projekt og som ogsa finder sted
1 det ubevidste er forskydning (Andkjaer Olsen, 2002, s. 614). Freud fik gje for forskydning i
sin kliniske udforskning af neuroser, hvor han sé en uathangighed mellem forestilling og affekt
(Laplanche, 1987, s. 79). Dette forhold elaboreres i1 naste afsnit. Det vaesentlige for nu er dels,
at forskydning har sit tilhersforhold 1 det’et, ligesom fortraengning, og dels, at forskydningen 1

det ubevidste er underlagt primarprocessen, som man kan forstd som “’frie energier” (Andkjeer
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Olsen, 2002, s. 614). De frie energier billedliggeres hos Freud (1933/1990), der kalder det’et
et kaos, en kedel fuld af sydende affekter” (s. 413).

Et andet af Freuds begreber, der stér i relation til det’et, er den psykiske realitet (Andkjer Olsen,
2002, s. 63). Forstaelsen udsprang fra Freuds opgivelse af forforelsesteorien, da han fandt ud
af at, ”selvom en neuroses patogene kerne er en forestilling om at vaere blevet forfort, behover
en sadan begivenhed ikke at have fundet sted 1 virkeligheden” (Andkjer Olsen, 2002, s. 637).
Freuds falsifikation af egen forferelsesteori implicerede, at han i sin teori om psyken vendte
blikket indad, forstaet pa den made, at psykens indhold af ubevidste fantasier ikke behover at
afspejle den ydre realitet (Andkjaer Olsen, 2002, s. 637). Et eksempel pd dette kan findes 1
Ulvemanden, hvor Freud (1918/1984) skriver * jeg vil gerne vide, om urscenen hos min patient
var fantasi eller real oplevelse, men med hensyn til andre lignende tilfaelde ma man sige, at det
egentlig ikke var sé vigtigt at fa det afgjort” (s. 93). En af de freudianske hovedtanker, som vi
1 projektet tager med os, er altsd dét, at man 1 det ubevidste ikke kan skelne den reelle erindring

fra den rene indbildning (Laplanche, 1987, s. 49).

Freud (1915/1974) opstiller tre synsvinkler, fra hvilke man kan forstd det psykiske apparat. I
ovenstdende er der anlagt et dynamisk perspektiv, grundet fokus pd primerprocesser og
psykiske konflikter pa tvers af instanserne (Andkjar Olsen, 2002, s. 825). Folgende vil
derimod tage afsat 1 den ekonomiske synsvinkel, der er kendetegnet ved at se psykiske

processer som kvantificerbare (Andkjer Olsen & Keappe, 1991a).

Figur 5: Freuds (1923) afbildning af psyken (i: Andkjaer Olsen, 2002, s. 634)

forbevidst

-----------
......
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5.1.3 Erindringer, symboldannelse og affekter (M)

Symboldannelsen, der foregér 1 det psykiske apparat, reflekterer den skonomiske synsvinkel. I
sit Udkast beskriver Freud (1895/1980) symboldannelsen som en “’kvantitetsbeveaegelse”, der
”sandsynligvis er en primeerforegang” (s. 107). Denne primarproces foregar normalt som en
simpel associationsmekanisme, nar eksempelvis ”Soldaten ofrer sig for en broget klud pa en
stang, fordi den er blev[et] til symbolet pa feedrelandet” (Freud, 1895/1980, s. 101). I visse
tilfelde bliver processen dog patologisk, nar der er sarligt ulystpraegede affekter pa spil, som

det vil vere tilfeldet hos hysterikeren og 1 forbindelse med traumatiske erindringer.

Forskellen mellem den normale og patologiske symboldannelse er, at erindringen om det
symboliserede i ferstnavnte forbliver nervarende, mens “Hysterikeren, der graeder ved A, ved
ikke, at han ger det pa grund af associationen A-B, og B selv spiller slet ingen rolle 1 hans
psykiske liv. Symbolet har her fuldstendig erstattet tingen ” (Laplanche, 1987, s. 55). Der kan
séledes ske en forskydning sa fuldstendig, at der opstar en uathangighed mellem affekt og
forestilling. Men selvom symbolet i dette tilfelde kan optage hele affektmangden, og affekten
da mister sit kvalitative indhold, vedbliver der dog at eksistere et “rent kvantitativ
’spendingsrum’’, der folgelig ma afreageres pa en eller anden méde” (Andkjer Olsen &
Koppe, 1991b, s. 128). Affekten er altsd ikke vak, selvom den ikke nedvendigvis kan
lokaliseres. Affekten er snarere dynamisk og kan opholde sig i forestilling A, savel som B:
”Der er tale om en konstant mangde affekt, en konstant mangde angst eller, om man vil, en
konstant “maengde térer” - og at summen af A + B ma frembringe den samme affekt”

(Laplanche, 1987, s. 56).

Ovenstdende kan sattes 1 relation til Freuds bevagelse fra forste til anden topiske model.
Symboldannelsen som en primer proces i1 det psykiske apparat kan under normale
omstendigheder godt teenkes at forega 1 jeg’et, selvom den umiddelbart er ubevidst (soldatens
association mellem flaget og faedrelandet er sandsynligvis ikke dannet bevidst, men han kan
godt gere sig associationen bevidst). Derimod synes den patologiske symboldannelse, hvor
affektmengden fuldstendigt forskydes fra det symboliserede til symbolet, der sker i et sddant
omfang, at det til sidst er fortrengt og dermed utilgengeligt” at matte foregd 1 det’et
(Laplanche, 1987, s. 59). Dette stemmer overens med Freuds (1933/1990) karakteristik af
det’et som “en kedel fuld af sydende affekter” (s. 413).
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5.1.4 Nachtriglichkeit (K)

Freud kommer adskillige gange ind pé en tidsforstaelse 1 forbindelse med udvikling af traumer.
Denne forstdelse kan begrebsliggares med nachtriglichkeit, hvilket eksempelvis kan
identificeres i casehistorierne om Emma (Freud, 1985), Katharina (Freud, 1893-1895/1955) og
Ulvemanden (Freud, 1918/1984). Casehistorien var Freuds primeere metode i arbejdet med
teoretisk at indfange psykiske fenomener (Michels, 2000). Begrebet nachtrdglichkeit blev
allerede udmentet 1 Udkast fra 1895 og blev introduceret med formalet at forklare en
arsagssammenhangende begivenhedskaede bestdende af interaktioner mellem fortiden og
nutiden. En udspecificering af den arsagssammenhangende begivenhedskade finder sted hos

Laplanche (1987):

B /lad os sige hovedscene/ stér 1 et bestemt forhold til A /erindringssymbolet/. Der har
nemlig varet en oplevelse, som bestod af A + B. A var en biomstendighed, mens B var
egnet til at frembringe den pigeldende blivende virkning. Reproduktionen af denne

handelse 1 erindringen har nu formet sig, som om A var tradt i stedet for B. (s. 54)

Det betyder, at en (traumatisk) oplevelse kan besta af flere tidsfragmenter, hvor den egentlige
traumatiske erindring bliver skubbet 1 baggrunden af en anden erindring. Felgen heraf bliver,
at den anden erindring star 1 forgrunden, selvom denne erindring ikke var den egentlige
traumatiske erindring. Saledes kan der ses en rad trdd tilbage til eksemplet med hysterikeren,
hvor symbolet fuldstendig har erstattet tingen gennem den affektfyldte symboldannelse.
Traumet er dermed ikke lig oplevelsen, men en art psykisk reaktion, der opstar, fordi en
erindringsrest med tilbagevirkende kraft kan blive traumatisk (Laplanche, 1987; Bistoen et al.,

2014).

5.1.5 Opsamling (M)

I denne redegerende del er det blevet belyst, hvordan den klassiske psykoanalyse med Freud
lokaliserer erindringer i den ubevidste instans af det psykiske apparat. Ifelge Freud (1895/1980)
er symboldannelsen en primarproces, som opererer 1 det ubevidste. Det er en
“kvantitetsbevegelse”, som muligger en adskillelse mellem affekt og forestilling. I tilfaelde af
serligt ulystpraegede erindringer, som den traumatiske, kan denne adskillelse vere fuldstendig,
séledes at et symbol - en anden erindring eksempelvis - helt erstatter den traumatiske erindring

(Freud, 1895/1980). Med begrebet nachtrdglichkeit forstds, at en erindring fra en anden
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tidsperiode end den oprindelige traumatiske erindring kan treede frem 1 forgrunden og skubbe
sidstnevnte 1 baggrunden (Freud, 1918/1984). Den traumatiske erindring fortrenges da ned 1
det knudrede rodnet, hvor den som ren affekt bevager sig rundt 1 hukommelsestraets knoldede

rodder.

5.2 Analyse (M)

I pendant til den kognitive neurovidenskabelige analyse vil nervaerende afsnit forholde sig til
et speorgsmal angaende objektiviteten af den traumatiske hendelse samt tidsligheden. Dette ud
fra den redegjorte teori om hukommelsesmekanismer 1 Freuds (1915) anden topiske model. Vi
vil ogsa her pege pa to forhold vedrerende objektivitet, og i Freuds begrebsapparat vil dette

omhandle dels manglende adgang til det’et, dels manglende realitetstegn 1 det’et.

5.2.1 Objektivitet i lyset af den manglende adgang til det’et (K)

Med et blik tilbage pa Freuds (1915/1974) anden topiske model forstar vi, at det’et defineres
som den “dunkle og den utilgeengelige del af vores personlighed”, hvor affekterne syder (Freud,
1933/1990, s. 412-413). Idet de traumatiske erindringer teenkes at forsvinde ned 1 denne instans
af det psykiske apparat, kan man sperge, hvorvidt det er meningsfuldt at snakke om objektive
traumatiske handelser.

Vi vil illustrere denne undren med et konstrueret eksempel - igen med udgangspunkt i
terrorhaendelsen pd New York, 2001. Vi forestiller os en person, der befinder sig pa tyvende
etage, da paflyvningen af et af tdrnene finder sted. Personen overlever ved at lebe ned ad
trapperne, etage efter etage, i dét der foles som uendelig tid. Efter handelsen oplever hun
amnesi for episoden. Hun kan ikke la&ngere erindre, at hun var involveret i1 terrorha@ndelsen,
men derimod oplever hun flashbacks, hvor hun gentagende gange styrter nedad, hver gang hun
ser mager. Hun forstér ikke denne ulystfolelse ved synet af méger, men begynder hurtigt at
undga steder med mange mager.

Sattes dette scenarie i relation til symboldannelsen i det’et, kan man forestille sig, at der er sket
en fuldstendig forskydning af affekten knyttet til erindringen om at styrte ned ad trapperne i de
livstruende gjeblikke til den tilsyneladende neutrale erindring om at se en mige lande. Hermed
besattes symbolet (erindringen om mage) da med den pinefulde affekt, og erindringen om
terrorhaendelsen fortreenges fuldstendigt. Den reelle traumatiske erindring forsvinder dermed i
det’et (Freud, 1933/1990, s. 412), imens den udlgsende faktor for traumet bliver erindringen

om en mage.
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Og det er netop denne forskydning, der umuligger tilgengeligheden af den egentlige
traumatiske erindring om dét at undslippe deden ved at lgbe ned af et af de to tvillingetarne.
Med andre ord er det den patologiske symboldannelse, der vanskeligger kontakten med den
faktiske haendelse. Afbes®tningen af affekt fra den traumatiske erindring taler ind 1 Freuds
dynamiske forstaelse af subjektet, mens selve tankegangen om affekten som en art kvantitativ
energi, der kan cirkulere rundt i det psykiske apparat, reflekterer hans ekonomisk synsvinkel
(Freud, 1915/1974). Den patologiske savel som den normale symboldannelse er netop ogsa
muliggjort af den dynamiske karakter af det psykiske apparat, fordi det er muligt, at det
symboliserede kan forskydes til et symbol fuldstendigt eller delvist.

Hvor vi har set, at den manglende adgang til det’et udfordrer spergsmalet om objektivitet, vil

samme sporgsmal nu tilgds ud fra en forstéelse af, at der intet realitetstegn er i det’et.

5.2.2 Objektivitet i lyset af det manglende realitetstegn i det’et (M)

I Laplanches (1987) lesning af Freud fremgér det, at der ikke kan skelnes mellem sandhed og
fantasi 1 den ubevidste instans af det psykiske apparat, hvorfor man ikke vil kunne skelne den
“faktiske” erindring om en given handelse fra den konstruerede (s. 49). Eftersom en skelnen
mellem individets egen psykiske realitet og en ydre realitet 1 denne forstéelse ikke er mulig,
bliver et spergsmal angéende objektivitet et irrelevant anliggende.

I stedet vil man 1 psykoanalytisk optik altid tilgad individet som et subjekt, der gennem
ontogensen far sin egen partikulere “bagage”, gjort af de indre reprasentationer, med sig.
Denne bagage danner med andre ord rammerne for individets psykiske apparat, og
reprasentationerne bevager sig rundt i de ubevidste dele af det’et, jeg’et og over-jeg’et
(Gammelgaard, 2014). Da vi har de sarligt affektfulde erindringer for gje, beskaftiger vi os
med det’et og de hukommelsesmekanismer, der opererer her.

I redegorelsen fremgar det, at der 1 det’et kan ske en fuldstendig forskydning, da “symbolet
kan optage hele “affektmengden”, mens det symboliserede afbesattes 1 et sddant omfang, at
det til sidst er fortreengt og dermed utilgaengeligt” (Laplanche, 1987, s. 79). Spergsmaélet bliver
igen, hvorvidt man kan snakke om objektivitet, ndr den egentlige traumatiske erindring kan
besatte en anden erindring med affekt, der derved bliver symbolet pa det traumatiske.

Det kan umiddelbart lade til, at vi stiller det akkurat samme spergsmal som 1 forrige afsnit, men
hvor pointen dér var, at der grundet forskydningen ikke var adgang til den egentlige traumatiske
erindring, er pointen her, at det der er traumatisk for personen i objektiv forstand (pa en sddan

made at flere individer vil vaere enige om at haendelsen er eller ikke er traumatisk) slet ikke er
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traumatisk. I eksemplet fra for med den overlevende fra terrorangrebet kan vi altsé pege pa, at
erindringen om mégen bliver det traumatiske. At det lige bliver erindringen om mégen, der
udger malet for symboldannelsen, ma tenkes at vere tilfeldigt, eller 1 al fald ikke noget, der
er generaliserbart for flere individer.

Med andre ord er det den subjektive bagage, der medierer selve forskydningen. Vagtningen af
subjektiviteten i forhold til den traumatiske erindring var, hvad Freud indsa 1 opgivelsen af sin
forforelsesteori og 1 anerkendelsen af den psykiske realitet (Andkjer Olsen, 2002, s. 637).
Trods muligheden for, at traumatiske erindringer konstrueres af fantasien, kan det pointeres, at
der for forskydningen ogsé vil vaere en mulighed for, at affekten besatter en erindring, der for
alle individer vil udlese et traume (Lunn & Keppe, 2008, s. 54). Men igen er der tale om en
mulighed og ikke noget generelt. Med Lunn og Keppes (2014) ord kan vi sige, at der er tale
om et udviklingsforleb, hvor “indre og ydre, krop og psyke, konstitution og erfaring, fortid og

nutid er vaevet sammen i et komplekst menster (s. 59).

Opsamlende kan det udledes, at symboldannelsen og dermed forskydningen af affekt fra én
erindring til en anden, der 1 sarligt pinefulde tilfeelde finder sted 1 det’et, far et anliggende om
objektivitet til at virke gavnles. Ligeledes synes det med tanke pa det manglende realitetstegn
1 det ubevidste at vaere vanskeligt at forholde sig til et spergsmél om objektiviteten af traumets
udlesende element. Freud karakteriserer det’et som et sted preget af “fortreengning og
tidleshed” (Freud, 1933, s. 413), og tidsligheden af traumet er netop genstandsfeltet for

folgende afsnit.

5.2.3 Tidslighed (K)

I forleengelse af ovenstdende kan vi ferst sperge, hvorvidt det er muligt at fastsaette et tidspunkt
for et traume, nar den traumatiske erindring er fortreengt ned i det’et og dermed er oplest, idet
affekten har besat en anden forestilling, der er blevet symbolet for det traumatiske. Freud
(1933/1990) karakteriserer, som tidligere navnt, det’et som tidslest, hvorfor det kan synes
omsonst helt at tale om tidslighed.

Dernest kan tidsligheden 1 forhold til traumet udforskes med begrebet nachtraglichkeit. Ifelge
Bistoen, Vanheule og Craps (2014) har begrebet ikke modtaget opmaerksomhed 1 nutidig
traumeforskning, men kan vare sarligt relevant som forklaringsmodel for “the well-
established yet controversial finding that traumatic reactions sometimes follow in the wake of
non-Criterion A events (...) and the often-neglected phenomenon of delayed-onset PTSD” (s.

668). Netop disse to forhold tager vi senere 1 opgaven op 1 diskussionen af PTSD-diagnosen.

29



Bachelorprojekt
Forar 2019

Bringer vi igen personen, der er involveret i terrorangrebet 1 New York 2001, pd scenen,
forsgger vi nu at anleegge en anden vinkel pa eksemplet for at bringe nachtréglichkeitsbegebet
1 spil.

Vi forestiller os nu, at individet ikke har fortraengt, men har en bevidst erindring om haendelsen.
Dernaest at vedkommende har en overbevisning om, at deden ikke er det endelige eller sé at
sige “vaerre” end livet. Hypotetisk kan det da tenkes, at vejen ned ad trapperne 1 sig selv ikke
er traumatisk for personen, idet vedkommende har en forestilling om, at hun ligesa godt kunne
vare pa vej ind 1 en ny og eventuelt bedre verden. Denne scene kan vi ansla som ferste tidspunkt
1 et videre forleb (T1). Med begrebet nachtraglichkeit forstas nemlig, at traumet manifesterer
sig retrospektivt, sdledes at den forste scene forst forstds som et traume i1 kraft af det nye
perspektiv, som den involverede person har faet pd det senere tidspunkt (T2) (Freud,
1918/1984). Individet i1 vores eksempel kan 1 dette lys tenkes at have faet nye perspektiver pa
deden, der bevirker, at forste scene nu bliver traumatisk: “Precisely at that moment, the moment
of realization, the memory of T1 becomes traumatic”, som det udtrykkes hos Bistoen et al.
(2014, s. 677). Vi forestiller os herved, at vedkommende 1 eksemplet ikke leengere tror pa liv
efter daden og derfor nu finder en potentiel slutning pé livet anderledes skreemmende; ganske

enkelt fremstar muligheden for at de nu traumatisk for hende.

5.3 Delkonklusion (Felles)

Inden for en psykoanalytisk forstaelsesramme vil serligt affektfyldte erindringer fortreenges
ned i den ubevidste instans af det psykiske apparat, hvorfor disse erindringer ikke kan vare
genstande for opmarksomheden eller bevidstheden. Da der er i det’et intet realitetstegn er, er
spergsmalet om en objektiv karakter af den traumatiske erindring for sa vidt irrelevant. Det
manglende realitetstegn muligger desuden forskydning, hvorved en ellers neutral erindring
igennem symboldannlesesprocessen kan blive en traumatisk erindring. Besatningen af affekt
til den neutrale erindring - eksemplificeret ved det kropslige ubehag ved synet af méger - fér
forstielsen af, hvad der objektivt set er traumatisk, til at forvitre. Hertil konkludentes det, at
der med begrebet nachtraglichkeit sker et brud med en lineer tidsforstéelse, hvorved det bliver
vanskeligt at snakke om en kausalitet mellem en fortidig haendelse og en nutidig traumatisk

erindring (Freud, 1918/1984).
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6. Sammenholdning af analyserne (K)

I det folgende afsnit sammenfattes de to ovenstaende analyser af objektivitet og tidslighed 1
relation til den traumatiske erindring. Sammenholdningen har til sigte at na frem til en kritik,

som de to perspektiver synes enige om, af PTSD-diagnosens kriterium A og E.

6.1 Objektiviteten (K)

Med analysen af, at en traumatiserende stimulus ikke nedvendigvis behever at have rod i
fakticiteten eller en objektiv (for andre erkendbar) traumatisk haendelse, synes det neerliggende
at sammenfatte van der Kolks (1996) begreb om den omvendte U-funktion med Freuds (1933)
forstielse af det’et. Hos begge kan der spores en manglende adgang til den traumatiske
erindring. Van der Kolk (1996) tager et neurologisk afsat 1 hippocampus og forklarer, at dens
nedsatte funktion ikke kan forankre erindringen 1 tid og sted, som forklaring p4 den manglende
deklarative tilgeengelighed. Man kan med Freud (1933) derimod pege p4, at den ulystbetonede
erindring fortreenges under den fuldsteendige forskydning og forsvinder i det’et (Freud, 1933,
s. 412). Ogsé inden for den klassiske psykoanalyse bliver det her svaert at berette eller deklarere
sin traumatiske oplevelse, hvis der ingen adgang er til den. Med andre ord forsvinder den
traumatiske handelse som genstand for observation i begge tilfelde.

Solms og Turnbull (2004) bygger 1 denne forbindelse broen mellem de to videnskabelige
perspektiver og peger pa, at “hippocampal frakobling kunne vaere en vigtig komponent 1

fortreengning af traumatiske erindringer (dvs. manglende adgang til bevidstheden)” (s. 166).

Hvor forskydningen i det’et kan sammenholdes med den omvendte U-funktion, synes det
ligeledes spaendende at holde forskydningen sammen med de konstruerede traumatiske
erindringer, muliggjort af rekonsolideringsmekanismen.

Hvor tanken for var, at der ingen adgang er til den egentlige traumatiske erindring, er tanken
her, at det traumatiske for det pdgeldende individ ikke nedvendigvis har fundet sted 1 objektiv
forstand.

Med tanke pa Laplanches (1987) laesning af Freud, hvori det fremgér, at man ikke kan
differentiere den faktiske erindring fra den konstruerede, kan man med psykoanalysen afvise
et anliggende om traumets objektivitet, og dét at traumet er et fenomen, der kun opstar ved en
aktivitet i en ydre verden, der kan erkendes gennem sanserne (Lunn & Keppe, 2008).

P& samme vis kan et anliggende om traumets objektivitet udfordres med begrebet om

rekonsolidering samt eksperimenterne, der viser, at falske erindringer kan veare lige sa valide

31



Bachelorprojekt
Forar 2019

for et individ som faktiske erindringer (Lacy & Starks, 2013). Med afset 1 begrebet om
rekonsolidering samt de inddragede studier om falsk hukommelse, kan det altsa tenkes, at der
implicit er blevet konstrueret en forestilling eller erindring om, at man selv var med i

begivenheden, der har fundet sted, trods det, at man ikke selv var deltager i den.

6.2 Tidslighed (M)

Fra bade et nyere kognitivt neurovidenskabeligt og et klassisk psykoanalytisk perspektiv har
vi set, hvordan der i forbindelse med den traumatiske erindring sker et brud med linezr
tidsforstdelse, der omfatter en kausalitet mellem en fortidig handelse og en nutidig traumatisk
erindring. Den nutidige forstaelse bliver hermed afgerende for, hvorvidt den tidligere heendelse
bliver traumatisk, hvorfor to tidspunkter snarere end et enkelt udger det &tiologiske gjeblik.
Ifelge Lunn og Keppe (2008) er begrebet med til at nuancere traumebegrebet: “For @tiologien
indeberer det principielt, at ethvert traume kan ophaves, og enhver nutidig begivenhed kan
gare noget fortidigt ikke-traumatisk traumatisk™ (s. 63).

Netop denne sondring lader til at vaere forenelig med det kognitivt neurovidenskabeligt
forstielse. Med rekonsolideringsbegrebet muliggeres dét, at en traumatiske erindring kan opsta
undervejs 1 en associationskade, fordi erindringen opdateres, hver gang den fremhentes.
Selvom man fjerner en lille del af de forbundne neuronsamlinger, forsvinder hele erindringen
ikke nedvendigvis, da det er vanskeligt at slette hele netvaerket: “Af samme grund kan
nedbrudte spor “rekonstrueres”, selv om den rekonstruerede version ikke altid er nejagtig”,
som Solms og Turnbull (2008, s. 149) bemarker.

Her tydeliggores igen erindringen som en (delvis) konstruktion. Underordnet graden af
modellerbarhed, gor rekondoliseringsmekanismen 1 sig selv op med en linezr tidsforstelse,
idet associationer til stadighed vil &ndre sig pa baggrund af nye erfaringer og i forhold til den

kontekst, fremhentningen af erindringen finder sted 1 (Breedlove & Watson, 2013).

Vi er 1 denne forbindelse opmarksomme pé, at rekonsoliderings- og nachtréglichkeitbegrebet
ikke nedvendigvis opleser lineariteten pa helt samme made. Psykoanalysen synes mere
bagudskuende, idet nutiden pa sin vis definerer fortiden, og man kan derfor miske narmere
snakke om en omvendt kausalitet. Rekonsolideringsbegrebet, som vi ser det, er omvendt mere
fremadskuende, og oplesningen ligger 1 diskontinuiteten af erindirngsdannelsen (idet

hukommelsessporet er labilt i fremhentningsfasen og erindringen sa at sige dannes igen og
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igen), selvom der ogsd kan vare en akkumulering af associationer 1 de neurale netvaerk. En
undersagelse af denne forskel vil vare et andet projekt vaerdigt.

For Bistoen et al. (2014) demonstrerer nachtraglichkeitbegrebet, at “the subjective impact of
an event is not given once and for all but is malleable by subsequent experience” (s. 668), og
netop det formbare og det erfaringsbaserede er centrale aspekter af rekonsolideringsbegrebet 1
det kognitive neurovidenskabelige vidensfelt, hvorfor begreberne rekonsolidering og
nachtriglichkeit, trods ovenstaende refleksion, kan siges at vere parallelle.

Herudover en ses anden parallel mellem van der Kolks (1996) karakteristik af traumatiske
erindringer og Freuds (1933) karakteristik af det’et. Hos van der Kolk (1996) lagres
sanseindtryk fra en traumatisk situation som fragmenterede somatiske sensationer eller
affektive erindringer og ikke 1 en integreret erindring, der kan lokaliseres 1 tid og sted. Freud
beskriver pa lignende made netop det’et som tidslast, hvorfor begge teoretikere taler imod dét,

at man kan fastsette et tidspunkt for det traumatiske.

I en grundigere overvejelse af forskellene 1 maden, hvorpa de to videnskabelige perspektiver
tilgdr den traumatiske erindring, vil deres videnskabsteoretiske stasteder samt

undersogelsesmetoder diskuteres 1 det folgende.

7. Diskussion (K)

Folgende kaster et videnskabsteoretiske lys over kernebegreberne, der er redegjort for og
analyseret pd 1 denne opgave. Ud over at have blik for de epistemologiske forskelle mellem
den kognitive neurovidenskab og psykoanalysen, vil deres ligheder i forstaelsen af objektivitet
og tidsligheden for den traumatiske erindring fremhaves med sigte pa en samlet kritik af

PTSD-diagnosens to kriterier.

7.1 Videnskabsteoretiske overvejelser (K)

Som belyst 1 labet af opgaven kan der bade 1 den kognitive neurovidenskab og psykoanalysen
spores en dynamisk forstéelse af den menneskelige psyke. De mentale processers dynamiske
natur ligger indlejret 1 den psykoanalytiske tenkning og bliver blandt andet begrebsliggjort
med Freuds (1923) anden topiske model, som det er blevet belyst tidligere. Med begrebet
rekonsolidering som opdateringsmekanisme bliver det klart, at hukommelsen har en dynamisk
karakter og ikke kan teenkes som et statisk lager for erindringer (Breedlove & Watson, 2013;

Levine, 2017). Som fremhavet, er visse associationer, der forbindes med eget aktivitet i
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amygdala, ikke lige s& dynamiske som andre (LeDoux & Doyere, 2011), men vi har forsegt at
vise, at dynamiske og mere statiske hukommelsesspor ikke beheover at vare gensidigt
udelukkende.

Nar denne sammenligning er pa plads, er det dog vard at papege, at de to teoriretninger ikke
anvender samme termer for psyken, og at begrebet non-deklarativ eller implicit hukommelse
ikke er direkte synonymt med Freuds (1923) begreb om det ubevidste. Ifelge Freud (1920) kan
man modstille det bevidste med det ubevidste, men man ma forstd, at det ubevidste
gennemsyrer alle instanser af det psykiske apparat. Med billedet af hukommelsestraet,
introduceret 1 indledningen, forstar vi sdledes, at det ubevidste ikke kan lokaliseres ét sted i
treeet. Fra det kognitive neurovidenskabelig perspektiv forstds i hgjere grad, at det muligt at
udpege et skel mellem et eksplicit/synligt og et implicit/ikke synligt hukommelsessystem.
Dette grundet dobbeltdissociationsstudierne, hvor der ses funktionel uath@ngighed mellem de

forskellige hukommelsessystemer.

Weigel (2016b) pointerer, at “a different terminology might highlight irreconcilable differences
in the epistemologies that are to some extent still incompatible” (s. 5). Med andre ord ses
metodemassige forskelle, og med dem forskellige former for empiri. Weigel (2016a)
formulerer 1 sin diskussion af brolegningen mellem de to videnskabelige lejre, at de er
“challenged to find ways of bridging their radically different epistemologies of, on the one
hand, an empirically based science and on the other, an approach occupied with language and
individual memory” (s. 52).

Freud udviklede begrebet om nachtrdglichkeit pd baggrund af sine sygehistorier eller
casestudier, hvor han noterede sig, at eksempelvis pigen Emma forst lod til at blive
traumatiseret af en fortidig haendelse, da hun betragtede denne 1 lyset af en senere forstielse
(Freud, 1985).

Men udledningen af mekanismer som nachtriaglichkeit og forskydning, ud fra casehistorierne,
haenger nadvendigvis sammen med den analytiske og fortolkende tilgang 1 den kliniske praksis.
Og denne metodiske tilgang til psyken findes da ogsa indlejret 1 begrebet psykoanalyse selv.
Som Solms & Turnbull (2004) bemarker, muligger psykoanalysen en kontakt med psykens
indre virkemade, fordi den ikke er begranset af en principiel idé om, at virkelighed er synonymt

med synlighed (s. 278).

Set fra et naturvidenskabeligt forskningsfelt er to svagheder ved den psykoanalytiske tilgang,

hvorvidt - og til hvilken grad - det er muligt at generalisere ud fra casehistorier, samt at der er
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er en risiko for, at analytikeren kan prage fortolkningen. Denne risiko er blandt andet set 1
tilfelde med terapi-inducerede falske erindringer om eksempelvis seksuelle overgreb (Levine,
2017, s 31, 148-149). Man kan forestille sig, hvordan der 1 tilfelde af en anerkendelse af, at
PTSD-symptomer kan udspringe fra tilfelde, der ikke lever op til kritertum A, kraeves
omfattende arbejde med caseformulering for en kliniker at genkende og give mening til det
traumatiske udtryk af forskellige erfaringer - “beyond a restricted focus on the immediately
preceding event and the surface manifestation of the symptoms” (Bistoen et al., 2014, s. 680).

Diskussionen af kriterium A vil elaboreres 1 kommende afsnit.

Det psykoanalytiske perspektiv pd den traumatiske erindring tager altsd udgangspunkt i empiri,
der kan siges at vare de talte ord. Men idet eksistensen af et ubevidste er et ontologisk
udgangspunkt for psykoanalysen, bliver den epistemologiske konsekvens, at ikke de konkrete
talte ord, men snarere betydningen af ordene, er psykoanalysens empiri (Gammelgaard, 2014).
Et sadant udgangspunkt i1 fortolkning synes fjern fra en diagnosticeringspraksis, hvor en
underliggende antagelse 1 den nuvarende PTSD-diagnose er, at det traumatiske potentiale af
en hendelse kan blive udledt ved at kortlegge de objektive karakteristika ved situationen
(Bistoen et al., 2014, s. 669). Psykoanalysen er p4 denne made ikke i stand til at simplificere
eller generalisere den traumatiske erindring, hvilket fra et naturvidenskabeligt
forskningsparadigme vil siges at vare en ulempe. Modsat kan man argumentere for, at en styrke
ved psykoanalysen netop er den udsigelseskraft, den har 1 forhold til den komplekse mentale
struktur, hvor den psykiske realitet tager hgjde for kvalitative aspekter som meningstilleggelse,

der kan foregd ubevidst.

Psykoanalysens empiri kan fra et naturvidenskabeligt forskningsparadigme virke mindre
reliabel end den tilsyneladende mere konkrete empiri, der fremlaegges 1 de kognitive
neurovidenskabelige studier 1 form af eksempelvis hjernescanningsbilleder, hvor det antages at
én hjerne kan sidestilles med en anden hjerne (Purves et al., 2013).

Den materialistiske ontologi, der ses 1 den kognitiv neurovidenskabelige tilgangs beskaftigelse
med hjernen som et fysisk organ, akkompagneres af en empirisk epistemologi, der havder, at
erkendelse er baseret pa iagttagelse (Ronn, 2006, s. 86). Grundantagelsen i den empiristiske
epistemologi er, at erkendelse er baseret pa iagttagelse, og 1 stedet for at fortolke det, der ikke
kan iagttages, ngjes man fra dette perspektiv med at fremvise, det der er synligt - direkte eller
indirekte (Reonn, 2006, s. 86). Det ma fremhaves, at Freud med sine sygehistorier ogsa ger

psykoanalysen empiristisk, men igen er der tale om to forskellige former for empiri.
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I den kognitive neurovidenskab bygger meget empiri pa fremvisning af korrelationer mellem
observeret hjerneaktivitet og psykiske funktioner (Purves et al., 2013). Eksempelvis har vi set,
at manglende hippocampal aktivitet korrelerer med manglende evne til at erindre en
begivenhed som et samlet hele med en fornemmelse af tid og sted for haendelsen (van der Kolk,
1996), og at foreget aktivitet i inferior dorsolateral amygdala korrelerer negativt med evnen til
at udslukke en associationsparring i et frygtbetingningsstudie (LeDoux & Doyere, 2011).

Mens generaliserbarheden af disse forskellige korrelationer er en styrke fra en
objektivitetssagende naturvidenskabelig forskningstradition, er et af de sterste problemer 1 den
kognitive neurovidenskab klegften mellem de kvantitative-empiriske metoder og si et
sporgsmal om kvalitet eller mening (Weigel, 2016a, s. 52). Generaliserbarhed er ogsa
fremtreedende 1 det nuvaerende diagnosesystem, og vi synes netop, at man med denne tendens
gar pa kompromis med individets subjektivitet i den nuvarende diagnosticeringspraksis. Dette

vil indga 1 diskussionen af to af PTSD-diagnosens kriterier 1 det folgende afsnit.

Med disse videnskabsteoretiske overvejelser ser vi, at der er vesentlige forskelle 1 mdden at
indfange empiri pa 1 psykoanalysen og den kognitive naturvidenskabelige forskningstradition.
Vi mener dog ikke, at disse forskelle har afgerende betydning for muligheden for at lave en
samlet kritik af kriterium A og E 1 den nuvarende PTSD-diagnose.

En indvending mod egen opgave kan bringes 1 denne forbindelse, idet vi med intentionen om
at udfordre de to kriterier netop retter blikket mod de begreber fra de to teoriretninger, der er
forenelige. Ved udelukkende at betragte non-deklarative/implicitte- og ubevidste
hukommelsesmekanismer, negligerer vi for sa vidt muligheden for, at viden om deklarative og
bevidste erindringer ikke pd samme vis kan supplere hinanden, og derudover potentielt ville
kunne nuancere vores kritik af PTSD-diagnosen. Med tanke pd, at alle fenomener vil kunne
betragtes fra et uendeligt antal perspektiver, vil en intention om at udtemme den traumatiske
erindring som fenomen og give en definitiv kritik af de to valgte kriterier 1 PTSD-diagnosen
vare utopisk, hvis ikke naiv (Keppe, 2015, s. 26). Forholdet mellem traumer og hukommelse
er om noget komplekst og uafklaret inden for traumefeltet (Levine, 2017, s. 20), og at to pa
mange méader forskellige teoriapparater kan tale med samme kritiske stemme, s at sige, synes
hermed at veare en styrke 1 forhold til kritikkens udsigelseskraft. Sagt med Solms og Turnbull
(2016) ord:
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While psycho-analysis continued to use subjectivity to explore the internal perception
of the mental apparatus, neuroscience developed tools to study the physical realization
of the mental apparatus in the brain. The authors argue that a position of correlation
between the two modes is likely to yield stronger results than a single-track focus. (s.

13)

7.2 Diskussion af kriterium A og E i PTSD-diagnosen (M)

I dette afsnit vil vi med afsat i de analyserede dele af opgaven foretage en kritisk vurdering af
PTSD-diagnosens to kriterier omhandlende objektivitet og latenstid.

Kriterium A i1 den europaziske diagnosemanual, ICD-10, lyder: “Exposure to a stressful event
or situation (either short or long lasting) of exceptionally threatening or catastrophic nature,
which is likely to cause pervasive distress in almost anyone” (Creamer & Carty, 2016, s. 518,
vores markeringer).

Freud (1937, s. 248 i: Aisling Campbell, 2002) pegede ifelge pa, at “Psychiatry is a science
which, like analysis, is directly concern with the human subject, but which has moved away
from a concern with the particular of the subject to become a science of the general, of
classification and criteria” (s. 124). Og denne tendens er stadig fremherskende i dag og ses
udtrykt med ordene “in almost anyone” (Creamer & Carty, 2016, s. 518), der er i trdd med den
tidligere refleksion over idealet om generaliserbarhed inden for det naturvidenskabelige
forskningsparadigme. Vi ser her, at symptomerne i reaktion pa en ubehagelig handelse skal
vere “af generel karakter”, og der er hermed en underliggende antagelse om, at mennesker vil
reagere omtrent pa made pa den samme stimulus. En sddan antagelse sattes pa prove med de
pointer, vi i denne opgave har analyseret os frem til.

Begreberne om rekonsolidering og den psykiske realitet peger begge pa, at individets “bagage”
medierer dét, der bliver det traumatiserende for dette individ. Med
rekonsolideringsmekanismen dbnes muligheden for, at andre implicitte erindringer kan komme
til indgé 1 erindringen om den ubehage situation, hvorfor man kan argumentere for, at selve
det, der bliver traumatisk, er partikulert. Hermed vil man kunne sige, at det er den implicitte
erindring frem for haendelsen, der er traumatisk. Ifelge Lunn og Keppe (2008) tillegger
psykoanalysen den psykiske realitet samme status, eller snarere mere status, end den objektive
realitet (s. 52). Vi har gennem opgaven vist, at det, der bliver besat og geres traumatisk, kan

vere vilkarlige erindringer, idet fortreengningen og symboldannelsen muligger, at affekt og
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erindring adskilles. Det er 1 denne forstdelse saledes én af de spaltede erindringer, som befinder

sig 1 det’et, der bliver det traumatiske.

Med blik pa ferste kursivering om den katastrofiske natur kan spergsmélet om, hvad der er
traumatisk, og hvad det vil det sige, at en haendelse har “katastrofekarakter”, stilles (Cremer &
Carty, 2016). Et empirisk studie finder, at malte objektive formal ved en traumatisk situation
ikke kan forudsige graden af PTSD, men at det 1 stedet handler om individets oplevelse pa
forskellig vis (Fujita & Nishida, 2008). Samme argument fremlaegges hos Bistoen et al. (2014),
der mener, at “traumatic pathology is the result of a highly personal, subjective encounter that
cannot be reduced to a calculus of objective parametres” (s. 671). Det kan altsd menes, at det
er subjektiviteten og det partikulere hos individet, der er afgerende for, hvad der bliver den
traumatiske erindring, hvorfor det séledes ikke er muligt at tale om noget generelt for “almost
anyone”. Som Bistoen et al. (2014) formulerer det, lader kriterium A til at vaere “neither a
sufficient nor a necessary condition for developing the clinical syndrome of PTSD” (s. 670).
Van der Kolk (1996) synes enig i denne kritik af en udpegning af noget katastrofisk ved en
haendelse, idet han med sin omvendte U-funktion tillegger den traumatiske patologi
dissociationen af den indkodede erindring. Argumentet er her, at individet ikke kan deklarere
det katastrofiske pa grund af den médde, indkodningen har fundet sted pa. Der er med andre ord
ikke nogen “traumatic face validity” (Bistoen et al., 2014, s. 679). Og man kan her argumentere
for, at PTSD-diagnosen med det adgangsgivende kriterium A ikke vil kunne rumme de
individer, hvis traumatiske erindring pa denne méde ikke er verbalt tilgeengeligt (Bistoen et al.,
2014). Den kategorielle antagelse om, at enten har man oplevet noget traumatisk (underforstaet
katastrofalt) eller ej, synes at kunne volde problemer 1 lyset af de gennemgaende pointer om de
implicitte hukommelsesmekanismer fra de to videnskabelige perspektiver. En oplesning af
objekitivtetskriteriet kan herfra synes gavnlig 1 et behandlingsperspektiv, idet flere individer
ville kunne f4 hjelp. Det kan dog indvendes, at det med en sddan nedprioritering af
observerbare h@ndelser umiddelbart bliver vanskeligt at skelne PTSD fra angst. Dette kunne
vaere interessant at diskutere yderligere, men er ikke muligt grundet projektet omfang. Dog vil
vi papege, at der ogsa ses stor komorbiditet mellem PTSD og angst samt depression (Friedman,
Resick & Keane, 2007).

Igen bliver spergsmalet om, hvad diagnosen indfanger, vasentligt. Og evalueres PTSD-
diagnosen ud fra en antagelse om, at den vi/ indfange folk med traumer, gar vi videre til
kriterium A4 DSM-5, der lyder: “Exposure to repeated or extreme exposure to adversive details

of the traumatic events (...) but not exposure through electronic media, unless this is work
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related” (Creamer & Carty, 2016, s. 518). Vores analytiske pointe med den delvist konstruerede
erindring bliver stottet af eksemplet med storre PTSD-pravalens efter terrorangrebet pa
Manhattan. Som tidligere navnt udtalte den amerikanske psykolog forening APA, at “den
pagdende mediedekning var med til at skabe en traumatisk erindring, fordi bernene fik det
dérligere af igen og igen og se billedet af de tirne, der kollapsede” (Elsass, 2018, s. 139). I
henhold til nervaerende fokus pa de implicitte hukommelsesmekanismer lader det altsé til, at
den vedvarende medieeksponering medferer mulighed for konstant rekonsolidering med
traumatisk indhold. Medieeksponeringen bevirker, at de tv-seeende “oplevede traumet 1 realtid,
og man sa det samme klip igen og igen” (Elsass, 2018, s. 139). Dette udsagn virker paradoksalt

med tanke pa noten 1 A4.

I alle ovenstdende argumenter for en kritik af kritertum A kan spergsmalet om tidslighed
inddrages. I ICD-10 defineres det, at “criteria B, C and D all occurred within 6 months of the
stressful event or the end of a period of stress” (Creamer & Carty, 2016, s. 518). Med bade
rekondoliseringsbegrebet og Freuds forstdelse af den indre psykiske realitet lader det til at veere
sveert at fastsette et tidspunkt for disse forskellige reaktioner pa den traumatiske (implicitte)
erindring. Det lader til at vaere vilkarligt, hvornar en sammensat konsolideret erindring bliver
traumatisk pa en méde, der inducerer de forskellige symptomer navnt i kriterium B, C og D.
Og det samme kan siges om tidspunktet for symboldannelsen 1 det’et, der er “praeget af
tidsleshed” (Freud, 1933/1990, s. 413). Ligeledes kan man med van der Kolks (1996) omvendte
U-funktion pege pé, at tidsligheden opleses 1 selve den fragmenterede indkodning af den
potentielt traumatiske haendelse, der sker uden om hippocampus. Slutteligt bryder Freud med
begrebet om nachtriaglichkeit helt med en lineer tidsforstielse, hvorfor de seks maneders
latenstid mellem handelsen og symptomerne ogsa virker vilkérlige (Freud, 1918/1984).
Disse overvejelser om tidsligheden for den traumatiske erindring bliver da ogsa relevante i den
kritiske vurdering af PTSD-diagnosen med tanke pa de individer, hvis traume forst kommer til

udtryk efter de seks maneder.

8. Konklusion (Fzlles)

Vi har med dette projekt beskaftiget os med forholdet mellem hukommelse og traume med
sigte pa at foretage en kritisk vurdering af PTSD-diagnosens to kriterier angaende objektivitet
og latenstid. Mere specifikt har vi arbejdet med dels non-deklarative/implicitte

hukommelsesmekanismer fra et kognitivt neurovidenskabeligt vidensfelt og dels med
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psykoanalysens topografiske model af det psykiske apparat, hvor vi har haft det’et 1 fokus. Fra
begge videnskabelige retninger kan det konstateres, at der med kriterium A og E i PTSD-
diagnosen ikke tages hgjde for nogle af de hukommelsesmekanismer, der kan sattes 1 relation
til den traumatiske erindring.

I forhold til kriterium A, som fastsetter, at de traumatiske symptomer skal vaere funderet 1 en
truende begivenhed, der ogsa vil forarsage patologiske symptomer hos andre individer, er det
blevet vist, at dét, der bliver traumatisk, er mere forbundet med individets subjektive bagage
end til objektive karakteristika for heendelsen. Heri forstds, at ogsa fantasier, gamle erindringer
og (delvise) konstruktioner kan indga 1 eller udgere traumet. Ydermere kan PTSD-diagnosen
kritiseres for, at den med kriterium A ekskluderer individer, der ikke har adgang til traumet pa
en sadan made, at de ikke kan deklarere, hvad der er haendt.

I forhold til kriterium E, der i ICD-10 definerer en latenstid pd maksimalt seks maneder, har de
fremanalyserede pointer om forholdet mellem implicitte erindringer og traumer vist, at den
traumatiske erindring ikke kan placeres pa en lineer tidsakse. Ligeledes er samme problematik
angdende manglende adgang til den traumatiske handelse relevant for dette kriterium, idet en
manglende erindring om det traumatiske selvsagt vanskeligger muligheden for at definere en

latenstid.

9. Perspektivering (K)

I opgaven har vi befundet os pa et intrapersonelt niveau og dermed beskaeftiget os med
mekanismer 1 det enkelte individs hjerne og psykiske apparat. Bevager vi os ud pa et
interpersonelt niveau, abnes op for et interessant perspektiv pd traumatiske erindringer og
PTSD-diagnosen. Transgenerationel Transmission of Trauma (TTT), eller dét at traumer kan
videregives fra én generation til den naste og eventuelt naste igen (Kellermann, 2013), er
relateret til viden om epigenetik, og emnet synes narliggende at beskeftige sig med som
supplement til dette projekts kritik af PTSD-diagnosens kriterium A og E. Hvis man 1 denne
forstielse er anden-generations berer af en traumatisk erindring, bliver det igen vanskeligt at
opfylde kriteriet om, at de traumatiske symptomer skal have rod i en faktisk begivenhed. Og
ligeledes bliver det svert at opfylde kriteriet omkring de seks méaneder. Transmission af
traumer ville ogsa kunne undersegges fra en psykoanalytisk vinkel, hvor transmissionen menes
at finde sted pd et ubevidst plan (Coles, 2012). I sin bog The uninvited guest from the
unremembered past hevder Coles (2012) 1 forbindelse med overlevende fra Holocaust og de

efterfolgende generationer: “It became increasingly clear that the “second generation” children,
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who were being presented in child guidance clinics, were deeply disturbed by the earlier history
of the parents’ traumatic experiences” (2012, s. 74).

Fra denne vinkel vil man kunne undersegge, hvordan traumet kan overfores i forelder-barn
samspillet, og at inddrage dette perspektiv vil dbne op for en ny og mere kompliceret forstaelse

af forholdet mellem hukommelsen og traumer.
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