
Nedturen, 
Det er vigtigt at dele sine erfaringer om depression med hinanden, 
mener Dorthe Kreutzfeldt og Christina Aros. De fortæller her om deres 
egne depressioner – hvor lavt selvværd og det at ville gøre alle andre 
tilfredse, mens egne behov blev negligeret, har spillet en stor rolle.  
Hvad desværre er tilfældet hos mange, der får en depression.

Af ANNETTE AGGERBECK
soendag@soendag.dk
Foto: CHRISTINA HAUSCILDT

der rammer alt for mange



tid, før medicinen hjalp. Så efter 14 
dage på antidepressiv medicin fik 
hun af sin læge en henvisning til 
kognitiv gruppeterapi i et offentligt 
akut team på Fyn, hvor hun boede. 
En gang om ugen mødtes hun med 
depressionsgruppen. Ellers sad hun 
hjemme i sofaen og græd.

Hårdt at erkende
Efter en måned begyndte hun dog 
at få det lidt bedre, dels fordi medi-
cinen begyndte at virke, dels fordi 
hun gennem terapien begyndte at 
lære sig selv bedre at kende. 

– Gruppeterapien byggede på 
kognitiv terapi, og vi arbejdede med 
sammenhængen mellem, hvad vi 
tænker, og hvad det gør ved vores 
selvbillede. Jeg havde stort set kun 
negative tanker og opdagede, at jeg 
har haft lavt selvværd hele mit liv, 
for jeg har altid opfattet mig selv 
som et dårligt menneske. Næsten 
alle mine valg er truffet ud fra et 
lavt selvværd – ikke ud fra den, jeg 
egentlig er. 

– At min depression hang sam-
men med lavt selvværd, var hårdt at 
erkende, og det skyldes nok, at det er 
forbundet med skam at sige, at man 
ikke føler sig værd at elske. 

– Lavt selvværd er et af de sidste ta-
buer i vores samfund, mener Dorthe.

Hun lærte at blive mere bevidst 
om sig selv ved at notere sig, hvad 
hun følte og tænkte i forskellige si-
tuationer og vurdere det på en ska-
la fra 1 til 10, hvor 1 var at være helt 
nede i kulkælderen og 10 at have det 
pragtfuldt. 

– Terapigruppen betød meget, 
fordi jeg var sammen med andre, 
der havde det ligesom mig, og jeg 
skulle ikke forklare mig. Jeg kunne 
spejle mig selv i de andre, der som 
jeg gjorde alt for at leve op til andres 
forventninger. 

– Jeg fandt ud af, at jeg helt fra 
barnsben har negligeret mine egne 
behov for at passe ind i mine omgi-
velsernes forventninger om, hvor-
dan jeg skulle være. Det, jeg kom 
med, var ikke godt nok. Mange i 
min familie har haft lavt selvværd, 
så det handler også om social arv og 
er ikke et udtryk for ond vilje, fortæl-
ler Dorthe.

– Lavt selvværd 
er et af de sidste 
tabuer i vores 
samfund, mener 
Dorthe.

Jeg troede, jeg var  
   et dårligt menneske

Næsten alle 
mine valg 
er truffet ud 
fra et lavt 
selvværd

● Dorthe Kreutzfeldt elsker sin have 
og tilbringer meget tid i den. I små 
potter har hun sat stiklinger af for-
skellige æblesorter, der en dag skal 
blive til hendes egen lille æbleplan-
tage. Hun, der nu er 51 år, har lagt sit 
liv fuldstændig om. 

Tidligere havde hun et hektisk ar-
bejdsliv – som uddannet balletdan-
ser underviste hun og satte ballet-
forestillinger op. 

Men en depression ændrede hen-
des liv. Efter opsættelsen af en bal-
letforestilling, hvor hun havde haft 
et meget stort ansvar og arbejdspres, 
følte hun sig pludselig uendelig træt. 
Hun mistede lysten til alt og kom i 
en tilstand, hvor hun hverken kunne 
eller ville noget, men sad hjemme og 
græd det meste af tiden. Hun følte 
sig meget isoleret, da hun var enlig, 
og hele hendes familie boede i den 
anden ende af landet. 

– Jeg oplevede en smerte, som var 
umulig at lokalisere, og som var så 
stor, at hvis jeg ikke gjorde noget for 
at holde den i skak, var jeg bange for, 
at jeg ville hoppe ud ad vinduet. 

– Jeg forstod ikke, hvad der var galt 
med mig, så jeg ringede til min læge 
for at få antidepressiv medicin. For 
jeg havde læst, at det hjalp, når man 
var ulykkelig, og det var jeg jo, for-
tæller Dorthe. Hos lægen fik hun or-
dineret antidepressiv medicin og fik 
besked om at komme igen 14 dage 
efter, hvis ikke hun fik det bedre.

Hun fik det ikke bedre, for det tog 
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Hun var glad for kombinationen 
af terapi og medicin og blev mere 
og mere stabil. Hun fortsatte med 
medicinen, da depressionsgruppen 
stoppede.

Men efter tre år med medicinen 
begyndte hun at lægge mærke til, at 
den ikke kun fjernede bunden, men 
også tog toppen af hendes følelser. 

– De tidspunkter, hvor jeg var rig-
tig glad, var der ikke længere – det 
virkede helt modstridende, at jeg ar-
bejdede med kunst og ikke kunne 
blive begejstret. 

– Der var heller ikke noget, der 
kunne gøre mig vred, og jeg har el-
lers altid haft meget temperament. 

– Fraværet af følelsesudsving gjor-
de mig bekymret, for jeg følte, at min 
personlighed var forandret.

– Som underviser var det også 
svært at stå over for en elev og sige, at 
hun bare skulle være sig selv, når jeg 
havde lagt låg på mig selv med anti-
depressiv medicin, fortæller Dorthe. 

Skal selv tage ansvar
Og hun fandt ud af, at en af hendes 
største længsler var at komme ind i 
livet og ikke bare være en tilskuer, 
som hun havde følt sig som, fordi 
hun ikke kunne mærke sig selv.

Hun valgte derfor at stoppe med 
medicinen for at kunne fortsætte 
som kunstner og få et godt arbejdsliv. 

Dorthe har nu i flere år arbejdet 

Jeg kunne aldrig

– Jeg troede ved 
hver depression, 
at den ville gå 
væk, hvis jeg 
fiksede mig selv 
ved at tage en 
ny uddannelse 
eller et nyt job, 
siger Christina.

TEMA// DEPRESSION

Jeg har 
indset, at 
jeg selv skal 
tage ansvar 
for mit liv

● I stuen hjemme hos Christina 
Aros står et skilt med ordene: »Hap-
piness is not a Destination. It is a 
Way of Life«, og det passer godt på 
Christina, for hun er stort set altid 
glad og tilfreds. 

På hjemmets vægge hænger ma-
lerier i friske farver, som hun selv 
har malet. Efter sin sidste depres-
sion har hun malet som hobby.

Christina har haft flere depres-
sioner gennem sit 43-årige liv. Den 
første var udløst af stress, da hun var 
21 år og arbejdede i butik, hvor hun 
havde meget høje forventninger til 
sig selv og oplevede et stort arbejds-
pres. Hun har altid handlet sig ud af 
sine depressioner og valgte dengang 

at uddanne sig til pædagog.
Men ti år efter den første depres-

sion brød hendes verden sammen 
igen. Hun var på barsel med sit an-
det barn og troede egentlig bare, det 
var træthed, der gjorde, at hun var 
så trist og intet kunne overkomme. 

– Min mand tog mig med til læ-
gen, som ordinerede de såkaldte 
lykkepiller, men jeg hentede dem 
aldrig, for jeg ville klare mig selv. 
Det var mit livstema dengang, for-
tæller Christina. Så hun lod tiden gå 
og oplevede, at depressionen aftog 
lidt i styrke.  

Den sidste depression
Hun vendte tilbage til arbejdet efter 

gøre det godt nok

Læs eventuelt 
mere i bogen »Det 

handler ikke om lykke 
– helt tæt på antidepressiv 

medicin« af Signe Kierkegaard 
Cain (Forlaget Møller). Bogen 

beskriver medicinen ud fra 
patienternes synspunkt , og 

her kan du også læse om 
Dorthe Kreutzfeldts 

depression.
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SYMPTOMER PÅ  

DEPRESSION
Der skelnes mellem lette, moderate og svære 
depressioner, afhængig af hvor mange symptomer 
man har, og hvor længe de har stået på. Det er indi-
viduelt, hvordan vi oplever en depression, men her 
er nogle af de mest almindelige symptomer: 

• �En følelse af håbløshed, modløshed og triste tanker. 
Nogle oplever i stedet, at de ikke kan føle noget – at 
de er tomme for følelser.

• �Nedsat energi og en følelse af konstant træthed, ud-
mattelse og tunghed i kroppen. Dagligdags gøremål 
som f.eks. indkøb, madlavning og personlig hygiejne 
kan forekomme næsten uoverkommelige.

• �Nedsat selvtillid eller selvfølelse. Følelse af ikke at 
have noget at byde på i forhold til andre mennesker 
– at man ikke er god nok.

• �Selvbebrejdelse – man bebrejder sig selv, at man be-
finder sig i den situation, man er i. Skyldfølelse over 
at føle sig til besvær, føle, man har svigtet nogen 
eller har gjort noget galt. 

• �Rastløshed – eller man bevæger sig langsomt, 
tænker langsommere og er lang tid om at svare på 
spørgsmål. Nogle oplever begge symptomer på 
stort set samme tid.

• �Dårlig søvn og søvnløshed eller øget søvntrang. 

• �Angst, nedsat sexlyst, vrede og irritation samt smer-
ter forskellige steder i kroppen.

Kilde: depressionsforeningen.dk

sin barsel, og da hun efter et par år 
var på en arbejdsplads med en le-
der, som konstant kritiserede hende, 
bukkede hun under igen og var nu 
længere nede end nogensinde før. 

– Jeg var afdelingsleder i dagple-
jen og pladshenvisningen og blev 
personligt kritiseret af min leder. 
Hun havde intet at udsætte på mig 
fagligt, men hun brød sig ikke om 
min spidse sko, min store bil, at jeg 
spiste sundt osv. Det gjorde, at jeg 
mistede både selvtillid og selvværd, 
fortæller Christina.

Hun var herefter sygemeldt et 
halvt år og blev så afskediget. Hun 
følte, hun var i et stort, bundløst hul, 
hvor hun ikke duede til noget som 
helst og ikke var noget værd som 
menneske. Alligevel fik hun taget 
sig sammen og søgt nyt job. 

– Jeg troede ved hver depression, 
at den ville gå væk, hvis jeg fiksede 
mig selv ved at tage en ny uddan-

nelse eller et nyt job. Men selv om 
jeg begyndte at arbejde igen som so-
cialpædagog på en døgninstitution, 
var jeg stadig nede. 

– Jeg gjorde tingene på en anden 
måde end de andre, og set i bagklog-
skabens lys var jeg slet ikke klar til 
så krævende et job. Så jeg røg hur-
tigt ind i samarbejdsproblemer, og 
oveni fik jeg en rygskade.

Vendepunktet
Et par måneder efter at have fået 
rygskaden var hun på en døgnvagt, 
hvor hun fik en konflikt med et af 
børnene på institutionen.

– Jeg var totalt udmattet og kun-
ne ikke tackle konflikten, så jeg trak 
barnet i armene ind i et rum. Bag-
efter blev jeg chokeret over, at jeg 
kunne behandle et uskyldigt barn 
sådan. Jeg kunne slet ikke mærke 
mig selv. Jeg sad og græd, da en kol-
lega kom, og jeg sagde, at jeg ikke 

kunne mere. Jeg sagde op.
– Det blev vendepunktet for mig 

– og starten på at arbejde med mig 
selv, fortæller Christina. Og tilføjer, 
at hun et halvt år efter var så langt 
nede, at hun intet foretog sig og også 
havde selvmordstanker.

– Jeg tænkte, at jeg lige så godt 
kunne lade være med at leve, for li-
gegyldigt hvad jeg gjorde, var det al-
drig godt nok i mine egne øjne. Jeg 
havde krævet så meget af mig selv og 
slet ikke mærket mine egne behov. 
Men det blev ved tankerne, for jeg 
var jo mor, og det afholdt mig fra at 
føre de triste tanker ud i livet. 

Som tiden gik, fik hun det lidt bed-
re og besluttede sig endnu en gang 
for at tage en ny uddannelse, men 
denne gang for sin egen udviklings 
skyld.

Hun fortæller tydeligt berørt, at 
den uddannelse, hun tog som coach 
hos den amerikanske coach Debbie 

Det har også 
hjulpet Dorthe 

Kreutzfeldt meget 
at flytte på landet, 

få egne høns og 
en dejlig have.

Jeg var jo 
mor, og det 
afholdt mig 
fra at føre 
de triste 
tanker ud i 
livet

meget med sit selvværd. 
– Jeg har indset, at jeg selv skal 

tage ansvar for mit liv, og at jeg ikke 
slipper for depressioner, hvis jeg kun 
lever for at gøre andre tilfreds. Jeg 
lukker det hul mellem den, jeg er, og 
den, jeg tror, jeg skal være, for at få 
lov til at være her på jorden.

– Jeg har været alt for selvkritisk, 
og det er ikke godt for mig. Så jeg 
øver mig i at søge efter beviser på, 
at jeg ikke er et dårligt menneske – i 
stedet for at slå mig selv oven i ho-
vedet.

Det har også hjulpet hende meget 
at flytte på landet, få egne høns og 
en dejlig have. 

– Jeg opdagede, at naturen har en 
god effekt på mig, så jeg går ofte tur 
og tilbringer meget tid i min have, 
hvor jeg elsker at nusse og beskære 
buske og træer. Hvis jeg mærker, jeg 
er trist og ikke har lyst til noget som 
helst, så hjælper det mig altid at gå 
ud i haven og arbejde. 

Dorthe skriver dagbog, hvor hun 
skriver om alt det, der lykkes for 
hende, for at huske også at holde 
fokus på det positive i livet. 

Hun underviser ikke længere, 
men lever af at have sit eget  hjem-
mesylteri for på den måde at kunne 
være mest muligt i haven.

Hun har lært at passe på sig selv, 
så hun ikke udmatter sig selv, som 
hun gjorde op til depressionen. 
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Ford, har haft afgørende betydning 
for hende: 

– Jeg fandt ud af, at jeg har haft et 
lavt selvværd, som går helt tilbage 
til min barndom, hvor mine foræl-
dre ikke anerkendte mig for at være 
den, jeg var, men kun roste mig for 
min opførsel.

– Jeg har desuden været udsat for 
massiv mobning både i folkeskolen 
og i gymnasiet, fra jeg var otte til 19 
år. 

– Jeg har derfor i mange år følt, jeg 
skulle bevise, at jeg var noget værd. 
Og jeg har ikke været klar over, hvor 
meget det har betydet for mit liv, før 
jeg begyndte at arbejde med at lære 
mig selv at kende.

Mere hel som menneske
Der gik flere år, før Christina havde 
det helt godt igen. Den sidste depres-
sion varede fire år og indebar også 
en skilsmisse.

Gennem coach-uddannelsen lær-
te hun at drage omsorg for sig selv.

– Jeg lærte at fylde min egen følel-
sesbeholder op, så jeg ikke hele tiden 
behøver anerkendelse fra andre. Og 

så lærte jeg at sætte mig selv først, så 
jeg ikke bliver drænet af hele tiden 
at skulle tilgodese andres behov. 
Jeg gjorde op med, hvad jeg burde 
og skulle gøre for at være rigtig og 
perfekt, og begyndte at leve på mine 
præmisser. Det betød også, at jeg 
blev selvstændig coach, og det har 
jeg været glad for, siger hun.

– Jeg har arbejdet med alle de si-
der af mig selv, som jeg ikke ville ac-
ceptere – for eksempel kan jeg i dag 
godt ligge på sofaen uden at have det 
dårligt over at være doven, for jeg 
er god nok, som jeg er, uanset hvad 
jeg gør. Ved at turde rumme de si-
der, jeg i udgangspunktet ikke bry-
der mig om, bliver jeg mere hel som 
menneske.

– En vigtig erkendelse for mig er, at 
selv om andre ikke altid synes, jeg er 
fantastisk, handler andres reaktio-
ner ikke nødvendigvis om mig, men 
om dem selv og deres egen historie. 

– At arbejde med mit selvværd er 
en kontinuerlig proces, for der vil al-
tid dukke situationer op, hvor selv-
værdet kommer på prøve, fastslår 
Christina. � n

Efter sin sidste depression, har Christina Aros malet som hobby.

TEMA// DEPRESSION

Jeg ville 
klare mig 
selv. Det var 
mit livstema 
dengang

SØG HJÆLP
Her kan du få gratis telefonrådgivning:

PsykiatriFondens telefonrådgivning,  
tlf. 39 25 25 25. Se også psykiatrifonden.dk

Depressionslinien, tlf. 33 12 47 74.  
Se også depressionsforeningen.dk

Eksempler på terapiformer, hvor forskning har vist 
gode resultater ved depression:

• �Kognitiv terapi – vores følelser og adfærd be-
stemmes i høj grad af vores tanker, adfærd og 
overbevisninger. Destruktive tanke- og hand-
lingsmønstre søges erstattet af mere realistiske 
eller mindre destruktive. Læs mere på sakt.dk 
– hvor du også kan finde en liste over kognitive 
terapeuter.

• �Emotions Fokuseret Terapi (forkortet EFT) hjæl-
per med at blive opmærksom på og udtrykke 
følelser, at lære at acceptere og regulere dem 
og at kunne reflektere over dem for at danne 
mening, så følelserne tjener én hensigtsmæssigt. 
Læs mere på eft-instituttet.dk – hvor du også kan 
finde terapeuter, der arbejder med EFT.
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