Velkommen

Velkommen til kapittel 1.

| dette kapittelet, og i de to neste, skal du laere om det som er grunnleggende for
behandlingen. Det viktigste du kommer til & gjgre i denne behandlingen, er bruke det
du lzerer til & skape nye vaner i hverdagen din.

| dette kapittelet skal vi ga gjennom hva depresjon er, vanlige symptomer og hvordan
en depresjon utvikler seg. Vi skal ogsa kort fortelle om behandlingen, og hvordan og
hvorfor den fungerer. Til slutt kommer du til 3 sette deg mal for behandlingen.

Vi vet at du allerede har forsgkt mye frem til nd. Kanskje har du allerede en idé om
hva som er nyttig for deg? Dessverre vet vi at depresjon gjar det vanskeligere a
gjennomfare aktivitetene som er gode for oss. Men ved a gjere de gode aktivitetene
igien og igjen, til de blir en vane, kan du bryte ut av depresjonen. Bade forskning, og
var erfaring som behandlere, har vist at dette er en effektiv mate 8 komme seg ut av
depresjonen pa.

Side 1



Mot Ben og Amalie

Na vil vi presentere Ben og Amalie. Selv om begge er deprimerte, har de forskjellige
opplevelser av a veere deprimert. | de kommende ukene vil du felge hvordan de har
jobbet med ulike gvelser i behandlingen. Vi haper de kan hjelpe deg med a finne din
mate a jobbe med behandlingen pa.

Ben

Hei, jeg heter Ben. Jeg er 32 ar gammel og
jobber som elektriker. Siden tenarene har
jeg hatt perioder hvor jeg har vart langt
nede. Oppigjennom arene har jeg tenkt mye
pa hvorfor jeg har disse vanskelige
periodene, men jeg kommer liksom ikke
frem til noe konkret.

Jeg har vokst opp i, det som jeg vil si er, en
ganske vanlig familie. Jeg har tatt fagbrev, og
har en jobb som jeg trives helt ok i. Jeg har
noen venner som jeg har kontakt med.

| perioder der jeg er i kjelleren, blir det virkelig markt. Jeg blir sittende fast i
tankekaos og negative tanker om meg selv. Jeg har ikke noe energi, blir
lettere irritert og klarer ikke a fa gjort noe. Livet kjennes helt meningslgst ut.
Jeg blir liggende mye i sengen og sover mye mer enn vanlig.

Akkurat na har jeg en slik vanskelig periode. Jeg har veert sykemeldt fra jobb i
to maneder. Denne gangen begynte det hele etter moren til datteren min
flyttet fra meg for seks maneder siden. Alt raknet, og jeg skammer meg mye
fordi jeg ikke har klart 3 komme meg opp igjen. Spesielt kjenner jeg pa mye
skyldfglelse de ukene datteren min er hos meg.Hun er 18 maneder gammel.
Jeg syns det er vanskelig & snakke om og d innremme at jeg har det vanskelig.
Faktisk er dette farste gangen jeg ber om hjelp. Jeg haper at denne
behandlingen vil hjelpe meg, men jeg har ikke helt troen. Kanskje jeg ikke har
helt troen pa meg selv.
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Amalie

Hei, jeg heter Amalie. Jeg er 54 ar gammel.
Jeg er gift og har to barn i slutten av
tenarene.

Til vanlig jobber jeg som laerer, men na er
jeg sykemeldt. Det sa bare stopp. Hjernen
og kroppen min fungerer ikke som far
lengre, og jeg har lurt pa om jeg sliter med
en tidlig demens. Men legen sa at vanskene
med hukommelsen er et symptom pa
depresjon.

Det er virkelig vanskelig for meg a veere sykemeldt, og jeg har kjent mye pa
skyldfelelse. Jeg tenker ofte pa at jeg burde ta meg sammen. Jeg har alltid
veert den som fikser alt og har alt pa stell. Jeg er verge for min mor som er
dement, arrangerer venninnekvelder og stiller alltid opp hvis noen spar.

Na klarer jeg ikke en gang a sove godt eller slappe av. Jeg blir til og med kvalm
av tanken pa a vaere sosial. Alt jeg klarer na er a besgke min mor. | tillegg
prever jeg a holde masken overfor barna mine.

Det er som kroppen og hjernen min er pa heygir hele tiden. Jeg lander aldri
og tankene mine gar i ett. Jeg har pregvd a stresse ned med laping, strikking,
baking og ved a fa mer orden i hverdagen. Likevel er jeg like sliten og trist. Jeg
har ingen glede av a gjere tingene jeg pleide a like lengre. De negative
tankene har tatt helt overhand, og jeg kjenner mye pa skyld for at jeg ikke
duger lengre.
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Forst, sevnen som en snarvei

Hvordan er sgvnen din?

Her kommer det rad til deg som har
problemer med a sovne, vakner om natten
eller vakner for tidlig om morgenen uten a
kunne sovne igjen. Du som sover for mye,
kan ogsa ha nytte av disse radene.

A fa orden pa sevnen, kan vere en effektiv
snarvei til & bli mindre deprimert. Forskning
har vist at sevn og symptomer pa depresjon
henger tett sammen. Derfor anbefaler vi
deg som har sgvnproblemer a starte her.
Pa neste side vil du fa tips om hvordan du
kan forbedre sgvnen din. Dersom du sover
godt kan du hoppe over siden og ga videre.

Rad for bedre sovn

Disse radene er basert pa kognitiv
atferdsterapi, og forskning viser at de er
spesielt hjelpsomme for personer med
milde sgvnproblemer eller savnproblemer
som nylig har oppstatt. Om du har mer
alvorlige sevnproblemer kan det hende du
trenger en egen behandling for dette.
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Hvordan du gar fram

1.Bestem deg for et fast tidspunkt du skal sta opp. Velg et tidspunkt som
passer for bade hverdager og helger.

2.Bestem deg for hvor lenge du @nsker a sove, og vaer realistisk. Pa et
generelt grunnlag anbefales det ikke a veere over 8 timer, da du ber
vaere vaken lenge nok til & bli tratt for du skal sove. Om du liker & sove
lenge og er vandt til det, kan du velge a sove lenger.

3.Finn en fast leggetid ut i fra nar du star opp. Du bar kun ligge i sengen
nar du faktisk skal sove. Du kan legge deg senere innimellom, som i
helgene, men du ber fortsatt sta opp til samme tid for a fa best effekt.

Eksempel: Du vil sta opp kl. 7 hver morgen og tror du trenger 7,5
timer sevn. Anbefalt leggetid blir derfor kl. 23.30. Altsa 7,5 timer for
du skal sta opp, som er kl. 7.

Tips: Skriv gjerne ned tidene dine og hvor mye du tror du har soveti en
dagbok. Da kan du se om sgvnen blir bedre over tid.

Flere rad

e Fra vi star opp, bygges det opp et sgvntrykk. Heneblunder pa dagtid
reduserer sgvntrykket om kvelden og det blir vanskeligere a sovne.
Unnga dem helt, eller bruk dem med varsomhet hvis du har spesielle
behov for & sove i lgpet av dagen. Ta helst en hgneblund til samme tid
hver dag, ikke sov for lenge (under 20 minutter), og helst far klokken
15:00.

e Sorg for a fa dagslys. Jo tidligere pa dagen jo bedre.

e Unnga inntak av koffein og/eller nikotin om kvelden. Alkohol har ogsa
en negativ pavirkning pa sevn.

e Ro ned for du legger deg. Avslutt skjermbruk, reduser belysning og
aktiviteter i 30-60 minutter fgr leggetid.

e Varier aktivitetsnivaet i lgpet av dagen. Aktiviser kroppen og hjernen
giennom fysisk aktivitet og sosiale situasjoner, og lad batteriene med
f.eks. korte avslapningsevelser, musikk eller gaturer.
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Ben

Sevnen min er ute 3 kjgrer om dagen. Jeg
sover mye mer enn jeg pleier. Ofte legger
jeg meg tidlig, sann i rundt 22, og sovner da.
Jeg sover litt urolig, men ganske lenge, sann
9-10 timer.

Likevel fgler jeg meg helt skutt og ma sove pa dagen. Jeg har bestemt meg
for a teste ut sevnradene for a se om jeg blir mindre trott. Jeg skal preve a sta
opp til samme tid hver dag. A sta opp kl. 07:00 vil passe med tidspunktet jeg
ma sta opp for a rekke jobben nar jeg ikke er sykemeldt lenger. Det kommer
til a bli teft i helgene, men jeg skal prave. Jeg skal preve a legge meg litt
senere, sann 23, men jeg tror egentlig ikke det gar. Atte timer er sikkert nok.
Det var det for.

Amalie

Sevn er noe jeg virkelig sliter med, og det
hadde vaert en drem a fa sove godt igjen. Jeg
har vansker med a sovne, og vakner igjen
etter kort tid etter jeg har sovnet. Da blir jeg
liggende i sengen a tenke.

Kroppen vil ikke roe seg ned. Na sover jeg omtrent 5-6 timer per natt. Egentlig
tror jeg at jeg trenger 7,5 timer, men ville veert lykkelig om jeg sov 7 timer. Ut
fra radene jeg leste, har jeg bestemt meg for at jeg skal sta opp kl. 07:00 hver
morgen. Jeg tror jeg vil starte med a forsgke fa til 7 timers sgvn. Derfor har jeg
bestemt meg for a legge meg kl. 24:00.
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Hva er depresjon?

| dagligtalen hgrer vi gjerne at folk sier at
“jeg feler meg deprimert”. Vi kan alle fgle
oss nedstemte fra tid til annen, og det er
vanlig a ha en darlig dag eller en darlig uke.

Men, hvis nedstemtheten preger livene vare
over tid og hindrer oss i hverdagen, kan det
hende det er nedvendig med behandling for
depresjon.

Symptomer og diagnose

Depresjon oppleves forskjellig fra person til person, men innebaerer flere

av disse symptomene:

e Nedstemthet

e Nedsatt interesse og folelse av glede
e Nedsatt energi og slitenhet

e Vanskeligheter med a ta initiativ

e Qktirritabilitet

e Konsentrasjonsvansker

e Sgvnproblemer

e Uro og angst

e Skyldfglelse og haplashet
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Diagnosekriterier

Depresjonsdiagnosen defineres som fglger i diagnosemanualen DSM-5:
Minst fem symptomer, hvorav minst ett av symptomene under A, har
forekommet stgrsteparten av dagen, nesten hver dag i minst to uker i
lgpet av den siste maneden.

A:

1. Nedstemthet

2. Tydelig nedsatt lyst og/eller interesse for aktiviteter

B:

. Betydelig endring i vekt

. Sgvnforstyrrelser

. Rastlgshet eller psykomotorisk uro

. Folelse av svakhet/mangel pa energi

. Falelse av verdilgshet eller ubegrunnet skyldfelelse

. Redusert tanke- eller konsentrasjonsevne eller beslutningsvegring
. Selvmordstanker (trenger ikke a forekomme daglig i lapet av en to-ukers
periode).

N o o LN -

Symptomene skal ikke skyldes noe av felgende:
C. Fysiologiske effekter av noen substans, som for eksempel misbruk eller
medisinering, eller av somatisk sykdom/skade.

Kilde: DSM-5 - Diagnostisk og statistisk handbok for mentale lidelser,
American Psychiatric Association.
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Depresjonens onde sirkel

Det kan veere flere drsaker til hvorfor akkurat du er deprimert, og ofte er det en
kombinasjon av faktorer. Det kan vaere utfordrende eller smertefulle hendelser i

livet, problemer med relasjoner, ensomhet, sykdom eller andre biologiske endringer.

Det er ogsa mange som ikke ser en tydelig arsak til depresjonen.

Uavhengig av hva en depresjon kommer av, far en depresjon oss til & gjere for
lite av de tingene som kan gi oss glede, mestring og energi.

Det er ikke alle som kjenner seg igjen i dette, og synes at livet er fullt av gode
ting. Noen gjgr mye som er bra og er aktive, og kan slite med tanker om at de
dermed ikke burde fgle slik de fgler. Forklaringen kan da kanskje vaere at de
gjor for mye, men at de gjar for lite av det som gir nettopp glede, mestring og
energi. Positive aktiviteter, som var viktige for de tidligere, har kanskje mistet
betydningen sin. For eksempel at en hobby har blitt et krav eller de har mistet
gleden av a gjere noe for andre.

En depresjon kan endre hvordan vi oppfatter oss selv, bdde mentalt og i kroppen. Vi
kan oppleve at vi ikke er gode nok, og det kan fere til en overdreven fglelse av skam
og skyld. Vonde tanker og felelser kan gjgre det ubehagelig 8 mgte andre og vi kan i
starre grad trekke oss tilbake.

De fleste med depresjon tilpasser livet sitt for & unnga ubehag. Dette kan veere
ubehag som a mislykkes, a bli utmattet, 8 matte late som om vi er glad, 3 matte
forklare hvorfor vi ikke har det bra, a se andre som har det bra og fele seg utenfor.
Denne tilpasningen fagrer til mer depresjon, fordi vi ikke lenger tar del i det som kan
pavirke humeret i positiv retning ved a gi opplevelse av glede, mening, tilhaerighet,
mestring og energi.

Refleksjon
Kjenner du deg igjen i eksemplene ovenfor? Hvordan ser det ut for deg?
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Hva er kognitiv atferdsterapi?

En depresjon pavirker vare tanker, fglelser, kroppslige reaksjoner og tingene vi gjer.
Omgivelsene, altsa relasjoner og samfunnet, spiller ogsa inn pa hvordan vi har det.
Behandlingen som brukes i dette programmet heter kognitiv atferdsterapi (KAT). KAT
har en veldokumentert effekt pa depresjon, og er anbefalt i nasjonale retningslinjer i
de fleste land i verden.

Kognitiv atferdsterapi er en behandlingsform hvor vi jobber spesielt med
det vi gjor, altsa atferd eller handlingene vare. Dette er ikke fordi
omgivelsene, tanker, falelser og de kroppslige reaksjonene er uviktige.
Men hvor lett er det a fa andre til a endre seg? Hvor lett er det & endre pa
folelsene sine? Eller & unnga en kroppslig reaksjon? Det er ikke lett, det har
du sikkert allerede prevd.

Kroppen

Folelser

Derfor handler denne behandlingen om a endre pa hva vi gjer.

Det er lettere a kontrollere hva vi gjer, enn hvordan vi tenker, faler eller
reagerer i kroppen. Det er det som gjar KAT sa effektivt. Forskning har vist
at vi kan pavirke tankene, falelsene og de kroppslige reaksjonene vare,
gjennom aktivitetene vi gjor. Sa selv om det er slitsomt a trosse hvordan vi
har det, og handle likevel, er dette en sveert effektiv mate 8 komme seg ut
av depresjonen pa.
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Det du gjor pavirker hvordan du har det

A veare deprimert er som at vi har havnet i en ond sirkel. Vi gjer feerre aktiviteter
som er bra for oss, og det fgrer til mindre energi og gode faglelser, som igjen
farer til ferre aktivitet som er bra for oss, og sa videre. Det er mulig a veere
deprimert og gjare for lite, eller nesten ingenting, av det som er bra for oss. Eller
gjore for mye av det som ikke gjar oss godt. | behandlingen introduseres
strategier bade for deg som gjar lite, og for deg som er veldig aktiv.

For deg som gjor lite:

Kjenner deg

nedstemt og
sliten

Feerre positive Mindre aktiv
opplevelser

For deg som gjor mye:

Kjenner deg
nedstemt og

Utmattet,
feerre positive
opplevelser

Veldig aktiv
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Gode sirkler

For 8 komme deg ut av den onde sirkelen, og skape gode sirkler, ma du endre pa
hva du gjer. Det er ikke lett & endre det vi gjar, og vare vaner, selv nar vi har det
bra. Det er enda vanskeligere a gjore en endring nar vi er deprimerte, det
kjenner du helt sikkert igjen.

Du vil i denne behandlingen laere hvordan du kan gjgre endringer, selv om det
kanskje ikke kjennes ut som om det er mulig eller du plages av tanker om at det
ikke har noen betydning. Du vil ogsa leere hvordan du kan ga imot det du fgler i
oyeblikket, og gjgre det som kan gi energi eller en god fglelse, og slik skape nye,
gode sirkler. Det handler om 4 ta sma steg i riktig retning, slik at du gradvis kan
komme deg mer ovenpa og gjer mer av det som gir livet ditt mening og trivsel.
Behandleren din vil hjelpe deg langs veien med kunnskap og stette. Ikke ngl med
a sperre behandleren din hvis du er usikker pa noe.

For deg som gjor lite:

Kjenner deg

Flere positive

Mer aktiv
opplevelser

For deg som gjer mye:

Kjenner deg
bedre

Flere positive Balanserte og
opplevelser restituerende
0g mer energi aktiviteter
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Ovelse: Et lite steg

Du har allerede tatt et stort steg mot
bedring, ved at du er i gang med behandling.
Fgr du leser videre i dette kapittelet skal du
stoppe opp og ta et nytt, denne gangen et
lite, steg, ved a gjare en kort gvelse. Her skal
du ta et valg om hva du skal gjgre, og kanskje
trosse hva du fgler for & gjere her og nd i
dette gyeblikket.

For deg som gjor lite:

Hvis du kjenner deg sliten og gjar lite, er
gvelsen a ga ut i to minutter. Gjor hva du
vil der ute, men gjor det umiddelbart, og
kom tilbake til kapittelet etterpa. Hvis du
ikke kan ga ut av praktiske grunner, finn
pa noe annet som er aktiviserende, noe
du kan gjere.

Hvis du synes gvelsen er for lett kan du
velge en annen som er i samme gate.
Noe du kjenner motstand mot, men som
kan veere bra for deg i lengden. Gjor
gvelsen na.

Det du skal gjere na:

1.Ga uti 2 minutter eller gjar noe annet som er aktiviserende.
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For deg som er veldig aktiv:

Hvis du derimot er en veldig aktiv person
som farer rundt og gjer ting hele tiden og
samtidig feler deg darlig, er din farste
gvelse a ta to minutter for d roe ned. Du
kan for eksempel sette deg ned og bare
telle pusten din i to minutter.

Hvis du synes gvelsen er for lett kan du
velge en annen som er i samme gate.
Noe du kjenner motstand mot, men som
kan veere bra for deg i lengden. Gjar
gvelsen na.

Det du skal gjere na:

1.Ro ned i 2 minutter.
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Hvordan gikk det?

Hva oppdaget du av a gjere denne avelsen? La du merke til noen
hindringer?

De fleste av oss hopper over slike gvelser ndr vi leser dem. Vi tenker gjerne
at vi skal gjere dem senere eller lignende. Hoppet du ogsa over oppgaven?
Om du gjorde det, kan du legge merke til hva som stoppet deg, hva du fglte
og tenkte? Her kan du oppdage noe nyttig. Skriv inn det du oppdaget i
tekstboksen over.

Etter & ha skrevet dette inn, kan du reise deg, riste litt kroppen, ga til et
annet rom og for eksempel drikk et glass vann, fer du kommer tilbake? Gjar
dette med gang, og kom tilbake etter du har gjort det.

Hva la du merke til da du gjorde denne ovelsen?

Poenget med gvelsen var a legge merke til hindringer for 8 komme i gang.
Det var ogsa for at du skulle erfare at du kan selv bestemme hva du gjer, til
tross for ubehagelige hindringer. Det er ogsa et poeng at du ikke kan lese
deg til bedring. Du ma gjgre noe. Husk at sma steg gjar en stor forskjell.
Noe sa lite som a ga ut i to minutter, bevege seg litt eller & drikke et glass
vann, fgrer deg narmere bedring.
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Livskompasset ditt viser vei

Livskompasset kan hjelpe deg med a reflektere over hva som er meningsfullt og
viktig for deg, og hvordan du gnsker at livet ditt skal se ut innenfor en rekke
livsomrader.

Hva som er
viktig for meg

. X

-

Nar du har fylt ut livskompasset, kan det veilede deg nar du senere velger mal for
behandlingen, og hva du skal fokusere pa. Mdlene hjelper deg til & overfgre det som
er meningsfullt og viktig for deg, til det du gjar i praksis. Du kan spegrre deg selv “Vil
denne aktiviteten ta meg naermere slik jeg ensker a leve livet mitt?”. Livskompasset
kan hjelpe deg med a peke ut hvilken retning du skal bevege deg mot.

Fyll gjerne ut livskompasset na. Du finner det pa neste side. Hvis du ikke kommer pa
noe, eller du synes at det er vanskelig a fylle ut livskompasset, er det helt greit.
Kanskje behandlingen hjelper deg med a finne ut av dette, og du kan fylle det ut
senere. Du kan ogsa supplere eller endre innholdet etter behov.
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Ovelse: Livskompasset

Hva som er et godt liv er forskjellig. Vi lever ulike liv og har ulike preferanser. Her
finnes det ingen fasit, det som er viktig for hver enkelt er ikke noe man trenger a
forklare eller begrunne. Det kan velges helt fritt. Det er litt som preferanse for mat, vi
er forskjellig i hva vi liker. Og hva vi ensker a bruke tiden var pa kan ogsa endre seg
utover i livene vare.

Livskompasset

Nedenfor finner du en liste over livsomrader som kan veere relevante for deg
a reflektere over. Velg de omradene som feles viktigst for deg, og beskriv i
tekstfeltet. Du kan legge til livsomrader, hvis du savner noe.

Nar du fyller ut livsomradene kan det veere nyttig a stille deg disse
spersmalene:

e Hvem og hva er viktig for meg i mitt liv?

e Se for deg at det pa magisk vis ble tatt videoopptak av hverdagen din fra
na av og 5 ar frem i tid. Hvis du hadde sett pa den videoen, hva skulle du
gnske du sa?

Hvilke aktiviteter skulle du gnske du brukte tiden din pa?

Hva gnsker du a se at du gjorde sammen med andre mennesker?
Hvordan skulle du gnske du behandlet deg selv?

Hvordan skulle du gnske du var mot andre mennesker?

(o}

(o}

(o}

(o}

Naere relasjoner (familie, venner og bekjente)

Helse (fysisk aktivitet, savn, kosthold, hvile, osv.)

Arbeid/utdanning/personlig utvikling

Fritid

Andre omrader som er viktig for deg
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Ben sitt livskompass

Jeg syntes det var vanskelig a fylle ut livskompasset mitt. Jeg vet ikke helt
hvordan jeg vil at livet mitt skal se ut. Kanskje det er det som er
problemet, at jeg blir sittende fast og tenke mye pa livet og hva poenget
er. Jeg utsatte oppgaven noen dager, og tenkte mer konkret pa hvem som
er viktig for meg. Jeg vil vaere mer sammen med datteren min, og fa med
meg det hun gjar og er opptatt av. Jeg vil og vaere mer tilstede nar jeg er
med folk. | tillegg @nsker jeg & ha noe a gjgre pa etter jobb. Da jeg var liten
likte jeg a vaere kreativ og oppdage nye ting. Det hadde sikkert ikke vaert
dumt for meg a veere i bedre fysisk form, for a holde fglge med datteren
min. Jeg er ogsa singel, og det gjar til at jeg har litt ekstra lyst til a fale meg
litt sprek.

Amalie sitt livskompass

Det var fint & skrive ned hva som er viktig for meg i livskompasset. Men det
var ogsa litt vondt. Jeg ble bevisst pa at livet mitt, pa papiret, egentlig er slik
jeg vil ha det. Jeg har en god mann, barn og venner som jeg er glad i. Det er
viktig for meg a stille opp for de rundt meg. Samtidig har jeg darlig

samvittighet for at jeg ikke er sa tilstede nar jeg er med de jeg er glad i. Jeg er

sa utrolig sliten. Jeg er ogsa redd for a belaste andre eller si i fra om det er
noe jeg er uenig i.

Over lang tid har mange sagt til meg at jeg ma tenke mer pa meg selv og ikke

stresse sann med ting. Tiden strekker bare ikke til og jeg vet ikke hva jeg skal
gjore.

Innerst inne skulle jeg jo @nske jeg kunne ha tatt livet litt mer rolig, slik at jeg
kunne gjort noe for meg selv og fatt mer tid til fritid. Kanskje jeg til og med
kunne ha gjort noen sprell. Noe nytt, hvor jeg rett og slett kom meg litt ut av
komfortsonen.
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Dine mal for behandlingen

Ta deg tid til & tenke gjennom hva du @nsker a8 oppna med denne behandlingen.

Ha gjerne arbeidet med livskompasset i bakhodet. Du kan forestille deg at du
meter behandleren din nar behandlingen er ferdig - hvilke konkrete endringer
vil du gjerne fortelle om? Hva har du gjort i praksis?

Ben sine mal

Vaere med en kompis en gang i uken

Invitere foreldrene mine pa besgk annenhver uke nar datteren min er pa
besgk. Pa sikt dele med dem hvordan jeg har det.

Ga tur tre ganger i uken.

Ta med kamera og ta bilder pa turene mine.

Komme tilbake i jobb.

Amalie sine mal

Holde pa i hagen 20 minutter hver dag.

Ga pa en konsert.

Delegere og si mer nei til oppgaver.

Gjere avspenningsgvelse daglig.

Pregve noe nytt en gang i maneden.

Snakke mer med venninnen min Kristin om hvordan jeg egentlig har det.

Mine mal

Side 19



