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Sammanfattning Fraga

1. Vilken forening ar du medlem i?
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2. Vad tyckte du om konferensen i sin helhet?
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3. I vilken omfattning deltog du? LD
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4.Vad tyckte du om att foreningarna SAD och SfB hade ett gemensamt mote 7 LD
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5 Vad tyckte du om forelasningarna? Challenging the brain disease model of addiction, LD
Professor Nick Heather
57 svar
30
28 (49,1 %)
20

16 (28,1 %)

7 (12,3 %)

6 (10,5 %)




6. Epidemiology of addiction, Professor Cecilia Magnusson |_D
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7. Drug addiction is a disorder of excessive goal-directed choice, not habit or compulsion, LD
Associate Professor Lee Hogarth
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8. Reconceptualising the way addiction is modelled in animals — atranslational perspective, LD
Research Director Véronique Deroche-Gamonet
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8. Reconceptualising the way addiction is modelled in animals — atranslational perspective,

Research Director Véronique Deroche-Gamonet

58 svar
30
20
13 (22,4 %)
10
0(0 %)
0 |
1 2 3

17 (29,3 %)

4

26 (44,8 %)

5

9. The concept of addiction as a chronic relapsing brain disorder: Has it delivered? Professor

Markus Heilig
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10. Panel debate with all speakers |D
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11. Fria foredrag dag 2 LD
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12 Hur skall ev. framtida moten organiseras LD

58 svar

@ Endagarsméten

@ Som nu - 2 dagar med middag

@ Ett stérre méte i en lokal dar betydligt
fler kan delta

@ Annat forslag - fyll i nedan

@ Vibor inte ha nagra méten ihop
framover

Som nu - 2 dagar med middag
46 (79,3%)



Man borde fundera pa andra féreningar att samarbeta med

Lokalen var liten och skdrmen var svart att titta uppat hela tiden.

lite for lang forstadag med lite I&nga dragningar och sen middag. Sverige ar for litet for att inte ha
gemensamma maoten, men det maste inte vara varje ar.

Hade varit bra med fler pauser i de langre blocken, bade dag 1 och 2. Tex 3 korta talks och sedan kort
paus. Istéllet for paneldebatt hade det kanske blivit battre att ta fragor direkt i anslutning till
foreldsningarna, alt samla in fragor fran publiken per sms sa moderatorerna med kunde styra debatten. Nu
pratade panelen mycket om varandra.

Ge mer till de som haller fria foredrag. Kanske ndgon workshopdel. Postersessionen kandes lite
malplacerad sa sent

Det kanns viktigt att andra foreldsare/ deltagare beter sig respektfull gentemot den som foreldser och inte
med suckar, miner och kroppssprak uttrycker missndje eller avvikande mening.

Kommentar kring torsdagens forelasningar & paneldebatten: Tyvéarr upplevde jag att flera av deltagarna i
panelen hade ett valdigt trakigt bemé&tande och ton under debatten och forelasningar, framst gentemot
Nick Heather. Det &r sjélvfallet s& att man kan tycka olika i sakfrdgan, men att bemdéta varandra respektfullt
ar for mig grundbulten i vad bada arrangorsforeningarna star for, och nagot som ska genomsyra de méten
vi har. Det som utspelades tyckte jag var beklammande och hoppas att framtida moéten bjuder pa en battre
ton.

Tycker inte att temat for motet diskuterades, dvs om det kroniska begreppet &r till nytta eller skada for
patienten. F.6 mkt stimulerande och alltid harligt att trédffa kollegor. Vet inte om prof. Heather tyckte det var
maodan vart, kdndes som en relik fran 70-talets polariserade diskussion inom psykiatrin och ratt overspelat
i dagens synsatt kring psykiska och beroendesjukdomar...

Bade 2-dagarsmote OCH stérre lokal. Dessutom vill jag tilldgga att en paneldebatt kraver att alla talar i en
mikrofon ndra munnen. Den forlorar annars tyvarr podngen for auditoriet



Garna gemensamma moten framover, dock kanske inte varje ar utan vartannat ar. Bra med tva dagar. Mer
tillfallen att tréffas och prata.

Kanske gemensamma mdten typ vartannat ar?
Det behovs fler korta pauser for att kunna koncentrera sig.

Inte varje ar men kanske varje ar...

Trevligt! Sverige ar for litet for att organisera tva olika hogkvalitativa beroendeméten om aret, sa det ar
naturligt att féreningarna arrangerar ihop. Garna med plats for lite fler deltagare framover!

Garna plats for fler deltagare och eventuellt forlanga dag 2

Varannan eller var tredje ar

Tror diskussionen skulle gynnas av en nagot mindre konfrontativ approach under forelasningarna pa
torsdagen. Amnet var mycket intressant!

Bra med korta presentationer av pagdende forskning

1. Det kan vara bra med gemensamma maoten, men vi kan axa forlora SADs specifika identitet.

2. Paneldiskussionen var ett bra initiativ, men det ar vanskligt att fa ihop perspektiven a det kréver sina
moderatorer. Ofta blir det bara platt a intetsdgande. Igar gick det ganska bra men vi skull behovt mer tid,
och dven fokus pa att sy ihop perspektiven.

3. Vanskligt med den skeva idoldyrkan av en av motesdeltagarna, det kan sékerligen ldagga band pa vissa i
auditoriet. Har skulle moderatorerna behdvt moderera.

4. Fragan om att motet skall hallas gemensamt nedan har inte det troligtvis vanligast férekommande
svarsalternativet, om det fanns. Kanske med vissa intervall. Jag skulle géarna se vart tredje ar. Nasta med
social/psykologiska intressefdreningar, sen bara SAD & s& bérjar det om ifall medlemmarna sa énskar.

- Viktigt tydliggora kopplingen mellan pre-klinisk forskn pa rattor och majlig klinisk framtida relevans for
patienter. Sarskilt viktigt nar foreningarna samarrangerar och manga av deltagarna ar kliniker. Det gjordes
pa ett bra satt i borjan av foredraget om steroider med en illustration pa en manniska, som sedan gick over
till att redovisa rattexperiment. Saknade sedan ett resonemang i slutet hur resultatet skulle kunna generera
hypoteser hur ménskligt beteende paverkas av anvandning av steroider. Ovriga féredrag som tog upp pre-
klinisk forskning tydliggjorde inte som jag minns det kopplingen till manniska och méjlig klinisk relevans.

- Underlatta garna deltagande och interaktion med publiken genom t ex menti. Det var valdigt fa i publiken
som valde att prata i publikmikrofonen. Sannolikt fanns méanga intressanta tankar och synpunkter i
publiken som nu aldrig lyftes fram.

- Paneldebatter bra men férutsatter mer aktiva moderatorer. Ligger dven ett stort ansvar pa
paneldeltagarna att halla en god ton i debatten. Nu blev det mest ett stallningskrig som inte tillforde sa
mycket.

- Vad galler samverkan mellan féreningarna upplevde jag detta som ett SAD-md&te med deltagande av SfB.
Tanker att SfB har en tydlig forankring i kliniskt arbete, som inte fick nagot stérre utrymme under
konferensen. Ser garna att det fortsatt ar en forskningskonferens, men att mojlig framtida klinisk relevans
av den forskning som presenteras tydliggors for deltagarna.



