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Titta gdrna aven pa det fordjupande dokumentet till att ta anamnes, ur ett
helhetsperspektiv:

Anamnes

Att ta anamnes dr nagot som manga terapeuter kan bli battre pa. Vi vill oftast kora igang
med behandlingen sa fort som maojligt sa att klienten far ut det mesta av sin behandling.
Men i sjdlva verket kan det vara mycket mer effektivt att fran borjan ta en ordentlig
anamnes, ta reda pa klientens férvantningar och undanréja missforstand.

Uppgifter till anamnesen

e Forst och framst naturligtvis namn, fodelsedatum och kontaktuppgifter.
¢ Det kan vara intressant att veta hur klienten hittade dig eller kliniken.

e Halsostatus. Finns diagnostiserade sjukdomar, har klienten en lakarkontakt for
problemet, vilka mediciner, inte nédvandigtvis namnet, utan "blodtrycksmedicin”,
"skoldkortelmedicin” etc kan racka. Tanker du anvanda naring, sa ar det dock
viktigt att kontrollera att medicinens omséattning paverkas av viss ndring. Se FASS
och se ocksa i Naringsmedicinska Terapeuthandboken, dar viss medicinering ar
listad jamfort med mineral/vitamin.

¢ Problem som klienten soker for?
Om man har en klient som pratar mycket, ar ofokuserad och tar upp alla
mojliga symtom och problem som kommer upp i huvudet sa ar det bra att
stavja detta redan under anamnesen. Sjalvklart maste klienten fa beratta sin
historia, och for en del manniskor tar det lite tid. Forsok fa klienten att
prioritera, vad vill hen forst och frimst fa hjalp med. Sammanfatta och upprepa
gdrna. "Sa ditt mest kdnnbara problem just nu ar ditt onda knd, men du har det
dven besvarligt med relationerna pa jobbet och kanner dig stressad och
otillracklig”.

Forberedelse infor behandling

Nu kan det vara bra att forklara vad en kinesiologisk behandling ar, att vi stravar efter att
fa hela kroppen i balans och att den da har de basta férutsattningarna till lakning. Vissa

problem kan hdanga ihop, om strukturen ar bra kan andra problem vara ldattare att komma
till ratta med. Alla kroppens nerver, till muskler och inre organ, utgar fran ryggraden och
finns det lasningar pa kotor och muskler sa kan det ge symtom i andra system i kroppen.

Sedan kan man kort forklara lite hur behandlingen kommer att ga till. T ex vi kommer att
borja med en massage dar jag kdnner igenom kroppen eller en balansering med hjalp av
akupunkturpunkter som lugnar nervsystemet sa att vi blir mottagliga for behandling.
Sedan kommer jag att med hjalp av muskeltester fraga din kropp vilken behandling den
vill ha, genom att kdnna skillnad i gensvar da jag testar din armmuskel samtidigt som jag
stimulerat ett annat omrade pa kroppen. Jag kommer att behandla olika punkter pa
kroppen som t ex stimulerar cirkulationen och lymfflodet, eller olika akupunkturpunkter
for att balansera energisystemet. For att du ska kunna koppla av och jag ska kunna
aktivera flera system samtidigt kommer du marka att jag aktiverar dven dina ben. (jamfor
garna med hur man pa film ibland vill "pausa” en viss sekvens for att kolla nagon detalj i
filmsekvensen). Behandlingen ar oftast mycket behaglig och avkopplande.
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Behandlingsstunden

Darefter ar det dags att be klienten klad av sig (om du kommer ge massage samtidigt med
din kinesiologibehandling) och lagga sig ner, pa rygg eller mage, beroende pa vilken
grundbalansering du vill gora.

Efter grundbalanseringen ar det dags att gora inlasningen. Det ar har som det visar sig
om du tagit en bra anamnes. Har du det, bor du kunna sammanfatta det viktigaste i
nagra fragor som klienten far svara pa och du laser in svaren. Det ar bra att dven fa med
en kansla i inlasningen. Du kan da t ex stélla féljande fragor: Hur lange har du haft ont i
vanstra knat (ta garna pa knat)? Nar gor det mest ont? (ev kan klienten gora en rorelse
som smartar). Har du en jobbig situation pa jobbet? Kdnner du dig stressad? Hur kanns
det? Det &r ju inte bara det som sdgs som lases in. Aven det klienten kdnner och tinker
nar hen far fragan och svarar kommer att lasas in. Viktigt ar forstas ocksa att du ar
fokuserad nar du gor inlasningen. | och med att du just gjort en grundbalansering gor
ocksa att de flesta klienter nu ar lugnare och mer fokuserade.

Ibland uppkommer nagonting nytt under behandlingen som klienten antingen inte visste
sjalv var relevant till problemet eller inte vagade eller tinkte pa att ta upp. Da laser man
bara in det ocksa, och det kan man gora nar som helst under behandlingen. Tank bara pa
att ju mer och tyngre problem man laser in, desto storre ar risken for 6verstarka muskler
och powers of stress. Viktigt ar ocksa att du sjalv styr 6ver processen: Finns tid och
resurser till att aven lasa in det har just nu, eller ska vi bortse fran detta nu och ta det en
annan gang? Du far sjalv géra en bedéomning, men du kan ocksa fraga och muskeltesta,
det behover inte goras hogt sa du behover inte involvera klienten i det om du inte vill.

Efter den djupa behandlingen kan det vara skont att landa lite genom att bara halla nagra
balanserande punkter som hjdlper klienten att komma tillbaks till "hdar och nu”.

Avslut och uppfoljningsmojlighet

Sedan kan du fraga hur det kdnns. Be klienten forsiktigt rora lite pa t ex knat, kdnns det
battre? Hur kdnns det nar du tanker pa din stressiga situation, kanner du att du fatt
krafter till att mota? Du kan nu prata lite om egenvard och ev forstférsamring. Ett
kroniskt "fryst” problem "tinas upp” under behandling, for att bli behandlingsbart. Vi
kallar det att "akutisera” ett problem. Beratta att det eventuellt kan gora lite mer ont i
knat imorgon, och att det ar troligt att forbattring kommer .... dagar efter behandling
(erfarenhet fran olika problem kommer ge dig lattare att forutse hur lang tid
behandlingsreaktion tar, men mycket vanligt ar en-tva dagar om du inte arbetat med
mycket svart problem). Ev lymfpunkter att massera (t ex rectus fem for kna),
andningsovningar, 6gonrotationer, halla esr-punkt for att hantera stress, eller annat som
kommit upp under behandlingen. Naring, hjalp klienten hur hen bestiller, ifall du sjalv ej
sjalv har pa lager.

Boka ny tid, foresla bra tidsintervall beroende pa vad ni jobbar med. Kanske behdver
personen goéra sitt hemmaprogram, ta ndring, trdna osv - sa bra tid for nasta behandling
ar nar tillracklig tid gatt for att personen ska ha tagit eget ansvar hemma, och ar pa
battringsvdagen, vanligtvis ar bra intervall om 1 el 2 veckor, lagg upp egenvardsprogram.
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