Forsknings- och utvecklingsenheten

Habilitering & Hjalpmedel
FoU-rapport 10/2014 SKANE

Mindfulness for vuxna med

funktionsnedsattning
- en utvardering av effekt pa stress

”Jag stannar upp, tar tag i andningen.
Forsoker ta det lite lugnare och finnaro.”




Verksamhet:

Projektansvariga chefer:

Ansvariga for projekt-
redovisning:

Handledare vid FoU-enheten:

Utgivning:
ISBN:

Layout:

Vuxenhabiliteringen (Vux)
Habilitering & Hjadlpmedel, Region Skane

Ingrid Kongslov, verksamhetschef
Fredrik Asserlov, enhetschef S6dra Skane
Goran Steen, enhetschef Nordostra Skane

Leg psykolog Marit Fontana Oscarsson
marit.fontanaoscarsson@skane.se

Leg psykolog Charlotte Mardell
charlotte.mardell@skane.se

Forsknings- och utvecklingsledare, fil dr Stine Thorsted
Maj 2014
978-91-7261-277-8

Ulla Gotesson

FoU-enheten strdvar efter att publicera rapporter av hog kvalitet i ett kortfattat format.
Syftet ar att Oka tillgangligheten och anvandningen av den kunskap som utvecklats
inom var division. Det finns alltid mdjlighet att kontakta oss pa FoU-enheten for att

fa ytterligare information.

Las mer pa var hemsida www.skane.se/habilitering/fou

© Habilitering & Hjdlpmedel, Region Skane



mailto:marit.fontanaoscarsson@skane.se
mailto:charlotte.mardell@skane.se
http://www.skane.se/habilitering/fou

Sammanfattning

Mindfulness ar ett hdlsoframjande forhallningssatt som kan leda till 6kad livs-
kvalitet och forebygga saval fysisk som psykisk ohalsa. Det ar alltsa inte i forsta
hand en behandlingsmetod utan ett forhallningssatt till sig sjalv och till livet,
som syftar till att utveckla formagan att uppméarksamma och vara narvarande

i nuet. | foreliggande arbete utvarderas effekter av mindfulnesstraning i grupp
pa personer med rorelsehinder, utvecklingsstorning och/eller autismspektrum-
tillstand. Effekten pa deltagarnas stress och deras upplevelse av insatsen har
undersokts. Ett MBSR-program (MindfulnessBaserad StressReduktion) har legat
till grund for insatsen som har anpassats till deltagarnas férutsattningar; sa har
till exempel ett mer konkret sprakbruk anvants i dvningarna. Resultatet visar att
anpassad mindfulnesstraning i grupp ar en insats som deltagarna upplevt som
positiv. Deltagarnas upplevelse av stress minskade och formagan till stress-
hantering 6kade. Langtgaende slutsatser kan inte dras utifran svaga tendenser
och litet urval, men resultaten pekar pa att insatsen ar anvandbar fér vuxen-
habiliteringens malgrupper och insatsen kommer att implementeras framover.



Innehallsférteckning

o T o] '« F PP 5
BaKgrund ...........oooiiiiiiieee e 6
Effekter av mindfulnesstraning ........ccccevvvviieiiiiiiiee e 7
Mindfulness fér personer med funktionsnedsattning.........ccccceeeuneeen. 8
Motivering for att prova mindfulness.......cccceevveieeiiniieec e, 9
Syfte och fragestallNingar........ccoveeveeiiiie e 9
IMIEEOM........oeiiieee e e e 10
Beskrivning av iNSatSeN .......ccovciiiiiiiiiee e 10
Urval och deltagare ......occuveeeceiiii ettt 12
Etiska OVErvAganden ......c..eevi i 12
MaterialinSamIliNg.......cooiiiiiiiiiie e 13
ANAIYS e s e e e nareae s 13
RESUITAL ... 14
DiSKUSSION ...ttt e e s rae e e e 19
MetoddiSKUSSION .....eeieiiiiiiiiieiiee et 22
SIUESATSEI ettt e e 23
IMPIEMENTEIING ...t e e e e 24
REFEIENSEr...... i 25
Bilagor

1. MeditatioNSOVNING ..cceeee i e 27
2. Upplagg pa traffarna .......ccceee i 28
B PSS-1A e e et saaeeen 31
4. Frageformular fore/efter mindfulnesstraning .........cccccceveeeeveeennen. 33
5. Frageformuldr om mindfulnesskurs..........cccveeieiiiiieiiiiie e, 34



Forord

Habiliterings- och hjalpmedelsdivisionens vision ar att starka ett gott liv utifran
egna val. Vi ska med professionella insatser gora livet mera majligt for barn,
ungdomar och vuxna med varaktig funktionsnedsattning. | samarbetet mellan
Forsknings- och utvecklingsenheten och verksamheterna sker en standig gransk-
ning av radande metoder och utprovning av nya metoder for att kontinuerligt
kunna forbattra kvaliteten i de olika habiliteringsinsatserna.

Forsknings- och utvecklingsenheten har ansvar for att driva och utveckla kun-
skap utifran det kunskapsbehov som finns inom divisionen genom att utveckla
ny kunskap inom habiliterings- och hjalpmedelsomradet, sprida kunskap om
funktionsnedsattning, skapa en kultur av kritiskt och vetenskapligt tdankande
samt att stimulera och stddja systematisk kunskaps- och kompetensutveckling.

FoU-rapporterna utgar fran en fragestallning fran praktiken, som relateras till
aktuell forskning samt professionell erfarenhet och som leder vidare till en stu-
die pa vetenskaplig grund. En viktig del i arbetena ar att visa hur resultaten kan
anvandas och kommuniceras i verksamheten for att pa sa satt bidra till kunskaps-
utvecklingen.

Arbetet med en FoU-rapport medfoér att det kritiska tankandet utvecklas. Den
praktiska erfarenheten varderas gentemot generell kunskap/forskning och for-
stdelsen for praktiken vaxer. Meningen ar att varje enskild FoU-rapport ska
bidra till att verksamheten vilar pa basta tillgdngliga kunskap inom omradena
habilitering, rehabilitering och hjalpmedel.

| detta arbete har effekterna av mindfulnesstraning studerats. Projektet har
genomforts av leg psykolog Marit Fontana Oscarsson vid Vuxenhabiliteringen
Nordostra Skane och leg psykolog Charlotte Mardell vid Vuxenhabiliteringen

i Sodra Skane. Forsknings- och utvecklingsledare vid FoU-enheten har fil dr

Stine Thorsted varit handledare. Arbetet har genomforts med stdd fran enhets-
cheferna Goran Steen och Fredrik Asserlov och verksamhetschef Ingrid Kongslov,
och har genomforts med stéd av FoU-medel.

Malmo i maj 2014

Pernille Holck

Leg logoped, dr med vet

Chef for Forsknings- och utvecklingsenheten
Habilitering & Hjalpmedel



Bakgrund

Mindfulnesstraning ar en evidensprévad metod som ar under utveckling
(Edenfield & Saeed, 2012; Praissman, 2008). Ordet mindfulness ar svarover-
satt, men ofta anvands pa svenska orden medveten narvaro eller uppmark-
samhetstraning. Mojligheten att anvanda sig av mindfulnessbaserade metoder
provas efterhand pa allt fler tillstand, saval fysiska som psykiska (Edenfield &
Saeed, 2012; Praissman, 2008; Schenstrom, 2007).

Mindfulness har sitt ursprung i buddhistisk tradition, och ar inte i férsta hand
en behandlingsmetod utan ett férhallningssatt till sig sjalv och till livet, som
syftar till att utveckla formagan att uppmarksamma och vara narvarande i
nuet. En foregangare nar det galler introduktion av mindfulness i vaster-
landet ar den vietnamesiske buddhistmunken Thich Nath Hanh. Han be-
skriver mindfulness som ett tillstand dar vi har var uppmarksamhet och vart
medvetande i den situation dar vi befinner oss for 6gonblicket (Nilsonne,
2009). Sedan slutet av 1970-talet har mindfulnesstraning utvecklats och
anpassats till vasterlandska forhallanden, fran bérjan av den amerikanske
lakaren Jon Kabat-Zinn. Han s6kte efter metoder att hjadlpa patienter med
stressrelaterade besvar och sjukdomar (Kabat-Zinn, 1990). Det program han
utvecklade heter MBSR (Mindfulness-Baserad StressReduktion) och &r ut-
format sa att det passar manniskor utan erfarenhet av meditation och dven
personer med fysiska begransningar. Kabat-Zinns definition av mindfulness
lyder: “ett sarskilt satt att rikta uppmarksamheten, med avsikt, i 6gonblicket
och utan att vardera det vi uppmarksammar” (Schenstrém, 2007: 40).

I mindfulnesstraning framhalls sju betydelsefulla attityder: icke-démande, tala-
mod, nyborjarens sinnelag, tillit, icke-stravan, acceptans och att slappa taget
(Kabat-Zinn, 1990; Schenstrom, 2007). Nar man Ovar ar det viktigt att inte ha
nagra sarskilda forvantningar pa resultat eller férandring, utan mota varje
ogonblick precis som det ar. Det ar viktigt att betona att mindfulness inte ar
detsamma som avspanning. Mindfulness ar ett tillstand av alert vakenhet, som
visserligen kan leda till avspanning, men utévaren uppmanas till ett férdjupat
upplevande dven av negativa stimuli (Nilsonne, 2009; Edenfield & Saeed, 2012).
Mindfulness ar inte heller detsamma som hypnos eller mental traning, som ar
metoder dar man arbetar med visualiseringar och malbilder (Konstenius, 2010).

| Bishops m.fl. (2004) definition av mindfulness (refererad i Nilsonne, 2009;
Edenfield & Saeed, 2012) urskiljs tva huvudkomponenter i mindfulness: 1)
medvetet styrd uppmarksamhet (self-regulation of attention) och 2) en
orientering mot det innevarande 6gonblicket som karaktariseras av 6ppenhet,
nyfikenhet och acceptans. Den forsta komponenten kan sdgas vara av kognitiv
natur, medan den andra handlar om affektiva aspekter och forhallningssatt.



EFFEKTER AV MINDFULNESSTRANING

| MBSR-programmet och aven i forskning om effekterna av mindfulnesstraning
framhalls regelbunden tréning, bade under genomférandet av programmet och
efter kursens slut, som en forutsattning for att uppna positiva hilsoeffekter pa
lang sikt (Kabat Zinn, 1990; Schenstrom, 2007; Nilsonne, 2009; Edenfield &
Saeed, 2012).

| foreliggande arbete utvarderas effekter av mindfulnesstraning nar det galler
deltagarnas stressniva. Stress ar en fysiologisk reaktion, som aktiverar det
sympatiska nervsystemet. Kronisk stress uppstar nar aktiveringen av systemet
blir langvarig (Schenstrom, 2007). Stress definieras har som en kénsla av att inte
ha tillracklig formaga eller resurser att hantera de krav och pafrestningar man
utsatts for (Institutet for stressmedicin, 2013). Att ha svart att hantera en
stressande omgivning kan leda till psykisk ohalsa och till en 6kad och férlangd
produktion av stresshormon som kan ha en skadlig inverkan pa individen (Miller
& Loos, 2004).

Erfarenhet fran praktiken visar att vuxenhabiliteringens malgrupper manga
ganger upplever mycket stress. Forekomsten av stress hos personer med
autismspektrumtillstand (AST) beskrivs exempelvis av Baron m.fl. (2006).
Stressen yttrar sig bland annat som spanningar i kroppen och oro i magen
(Baron, Groden, Groden & Lipsitt, 2006). Stress kan dven ta sig uttryck i till
exempel somnsvarigheter, nedsatt koncentrationsformaga och nedstamdhet.
Stress hos personer med AST kan orsakas bade av svarigheter med att forsta
och att ldsa av andras intentioner (Miller & Loos, 2004).

MBSR har studerats i olika kliniska sammanhang varvid man har funnit sénkta
stressnivaer samt minskad depression, angest och ruminering (tvangsmassigt
dltande av tankar och hdndelser och oférmaga att sldppa negativa upplevelser)
(Edenfield & Saeed, 2012; Praissman, 2008; Spek, van Ham & Nyklicek, 2013).
Lindring av besvaren kan i forlangningen leda till 6kad livskvalitet och férbattrad
halsa (Schenstrom, 2007). Inom det somatiska omradet anvands mindfulness-
traning vid exempelvis hjart-karlsjukdomar, tinnitus, diabetes, smarthantering
och cancer (Schenstrém, 2007; FoU-rapport 13/2012; Edenfield & Saeed, 2012).
Tolkning av sinnesintryck, kroppsliga fornimmelser, tankar och kanslor i olika
situationer ar av avgérande betydelse for individens reaktioner och beteenden.
Traning i medveten narvaro kan gora dessa tolkningar mera medvetna och pa
sa vis leda till minskad stress och 6kad formaga att hantera det som utlost
stressreaktionen (Schenstrém, 2007). Man har funnit evidens for att mindful-
nesstraning har direkta effekter pa hjarnans funktion, sarskilt prefrontala cortex
och det limbiska systemet, som ar av avgorande betydelse for reglering av
beteenden och affekter (Schenstrom, 2007; Nilsonne, 2009; Edenfield & Saeed,
2012).



En utveckling av MBSR-programmet, kallat MBCT (Mindfulness-Based Cognitive
Therapy), specifikt utformat for aterfallsprevention vid depressioner har
utarbetats av Segal, Williams och Teasdale (Jacobson, 2009). Andra metoder
inom det psykologiska omradet som integrerar delar av mindfulnesstraning ar
DBT (Dialektisk beteendeterapi) och ACT (Acceptance and Commitment Therapy)
(Edenfield & Saeed, 2012; Schenstréom, 2007).

Mindfulnesstraning tillampas i stor utstrackning dven for personlig utveckling
och okad férmaga till stresshantering i icke-kliniska grupper, och dven har ses
goda forskningsresultat nar det géller hantering av stress och negativa kanslor
(Nilsonne, 2009). Man har ocksa kunnat pavisa en 6kad férmaga att uppleva
positiva kdnslor (Nilsonne, 2009; Spek m.fl 2013).

MINDFULNESS FOR PERSONER MED FUNKTIONSNEDSATTNING

Effekter av mindfulnessbaserade interventioner for personer med funktionsned-
sattningar har inte undersokts i ndgon storre utstrackning, men dock finns ett
antal studier avseende personer med autismspektrumtillstand och personer
med utvecklingsstorning. Nagra studier vad avser personer med rérelsehinder
har inte identifierats.

| en forskningsoversikt av Harper, Webb och Rayner (2013) granskades arton
studier i syfte att vardera om mindfulnessbaserade interventioner fér personer
med utvecklingsstorning (Intellectual Disabilities) kan ha effekt pa problem-
beteenden. Samtliga studier visade att mindfulnesstraning kan ha positiv
paverkan pa beteenden for personer med utvecklingsstorning. Man sag en
minsk-ning av exempelvis aggressivitet, stress, sjalvskadebeteende och
utatagerande beteende.

Hwang och Kearney (2013) granskade i en forskningsoversikt effekter av mind-
fulness som intervention for personer med utvecklingsrelaterade funktionsned-
sattningar (utvecklingsstorning, autismspektrumtillstand). Resultatet visar att
personer med utvecklingsstorning kan lara sig mindfulness och med denna
metod fa minskade problem med beteendemaéssiga och psykologiska svarig-
heter sasom aggressivitet, sexuellt utatagerande, tvangshandlingar och 6ver-
atande.

| en randomiserad studie genomforde Spek m.fl. (2013) en anpassad form av
mindfulnessbaserad terapi i grupp for vuxna med autismspektrumtillstand.
Man antog att mindfulnesstraning skulle lampa sig battre fér personer med
denna diagnos an sedvanlig KBT-behandling, utifran svarigheter med menta-
lisering, kommunikation och sjalvreflektion. Studien visar att programmet,
kallat MBT-AS, har effekter vid oro och depression hos vuxna personer med
AST. Resultaten visar pa signifikant minskning av depression, angest och
ruminering (grubbel) samt en 6kning av positiv affekt.



Effekter av mindfulnesstraning for ungdomar med Aspergers syndrom under-
soktes i en experimentell studie (Pahnke, 2008). Syftet var att granska effekter
pa exekutiv uppmarksamhet, stressreaktioner, psykisk ohalsa och allméan
funktionsniva. Resultatet visar pa en forbattring av exekutiv uppmarksamhet,
men endast delvis minskad stress och psykisk ohalsa.

Fejne, Mansson och Nystrom Larsson (2013) har i en FoU-rapport (1/2013) gjort
en forskningsoversikt om mindfulness och autismspektrumstorning. Deras resul-
tat visar att den forskning som finns pa omradet ar begransad. Tillsammans med
den beprévade erfarenheten ger den dnda ett underlag for slutsatsen att mind-
fulness kan vara en anvandbar insats vid stresshantering for personer med
autismspektrumstorning.

Mindfulness har provats for personer med tinnitus i Syn-, horsel- och dovverk-
samheten inom divisionen Habilitering & Hjalpmedel i Region Skane (FoU-
rapporter 5/2010; 13/2012). Resultaten var goda och MBSR har nu implemen-
terats i denna verksamhet.

Forskningen pekar sammantaget pa att mindfulnessbaserade interventioner
skulle kunna ha god effekt pa problemomraden som finns bland malgrupperna
inom vuxenhabiliteringen.

MOTIVERING FOR ATT PROVA MINDFULNESS

Vuxenhabiliteringens huvudmal ar tillganglighet, kvalitet och effektiva processer
(Vuxenhabiliteringen, 2013). De insatser som ges syftar till att ge brukarna basta
mojliga funktionsformaga och basta mojliga forutsattningar for delaktighet i sam-
hallet. FOr att uppna detta ar det av stor vikt att inom verksamheten anpassa och
prova metoder som i andra kliniska grupper visat sig ha effekt pa problemomra-
den som ar vanligt forekommande i vuxenhabiliteringens malgrupper. Mindful-
nesstraning i anpassad form ar en insats vars utformning och mal pa flera satt
ligger i linje med vuxenhabiliteringens huvudmal. Evidensunderlaget nar det
galler personer med funktionsnedsattningar ar dock begransat, varfor det be-
démdes som viktigt att prova och utvardera ett anpassat mindfulnessmaterial.

Vuxenhabiliteringens arbetssatt ar habiliteringsplanering pa grundval av ICF
(International Classification of Functioning, Disability and Health). | arbetssattet
betonas att brukaren ska ta aktiv del i sin habilitering, vilket ar en del av malet
"kvalitet”. Mindfulnesstraning ar en insats som innebar aktiv egentraning och
som ger redskap for sjalvhjalp efter avslutad insats, vilket stammer val 6verens
med arbetssattet.

SYFTE OCH FRAGESTALLNINGAR
Syftet ar att prova och utvdrdera ett anpassat mindfulnessmaterial.

Fragestallningar:
Vilka effekter har insatsen pa deltagarnas stressniva?
Hur upplever deltagarna insatsen?



Metod

BESKRIVNING AV INSATSEN

Inspirationen till insatsen kommer fran det MBSR-program som ledarna for
insatsen har gatt (Kognio, Lund, kursledare Helena Bjuhr). MBSR-programmet
syftar till att gora meditationstraning och forandrat forhallningssatt till en
integrerad del i individens liv. Férhallningssattet omfattar - i korta drag — att
inte vardera eller doma, att ha talamod, att forsdka uppleva utifran ett ny-
borjarperspektiv och utan forutfattade meningar, att ha tillit, att inte strava
efter nagot (dvs att vara i nuet utan malinriktning), att acceptera det man
upplever samt att forsoka slappa taget. Stor vikt laggs vid fokus pa andningen
som ett medel att vara narvarande i 6gonblicket. Deltagarna tranas att foku-
sera pa sina upplevelser, “har och nu”, via olika meditativa tekniker, vilka
introduceras och utokas successivt under insatsens gang. En MBSR-insats
omfattar alltsa ett brett spektrum av 6vningar. | buddhistisk tradition betonas
vikten av att 6vningarna ar individanpassade utifran personlighet och andra
individuella forutsattningar (Skough, 2012). Varje traff i en MBSR-insats
innehaller daven samtal kring deltagarnas upplevelser samt undervisning och
diskussion kring de principer som ligger till grund for traningen.

Ett MBSR-program omfattar grupptraning under atta veckor med en traff pa 2,5-
3 timmar per vecka. | ett MBSR-tréningsprogram ingar att mellan tillfdllena 6va
mindfulness med dagliga hemovningar i cirka 45 minuter. Hemdvningarna bestar
av formella 6vningar, som yoga och meditation, samt informella évningar (var-
dagsovningar) dar dagliga aktiviteter utfors med medveten narvaro. Exempel pa
vardagsovning kan vara att man borstar tanderna eller diskar pa ett medvetet
satt. Hemdvningarna finns beskrivna i ett hafte och instruktion till dvningarna
finns inspelad pa ljudfiler. Utdver de atta veckotraffarna arrangeras en mini-
retreat, det vill sdga en heldag da gruppen under tystnad och utan 6gonkontakt
utfor mindfulnessévningar (Kabat-Zinn, 1990; Schenstrom, 2007).

I mindfulnessinsatsen pa vuxenhabiliteringen har manga av de innehallsliga
komponenterna fran MBSR-uppldgget behallits. | enlighet med Pahnkes till-
[ampning av MBSR-programmet pa ungdomar med Aspergers syndrom (2008)
och rekommendationer i FoU-rapporten 1/2013 har insatsen anpassats med
kortare 6vningar och ett mer konkret sprakbruk. Aven Spek m.fl. (2013) gjorde
anpassningar utifran informationsbearbetningsstil och exekutiva svarigheter i
autismgruppen. Komponenterna i MBSR-programmet har alltsa modifierats och
anpassats till vuxenhabiliteringens malgrupp och dess kognitiva, exekutiva och
motoriska svarigheter.

Antalet sammankomster utokades fran MBSR-programmets atta till insatsens
elva veckotraffar. Av praktiska skal holls under den forsta, andra och sista veckan
tva traffar per vecka och i 6vrigt en traff per vecka. Varje traff omfattade 1,5
timme.
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Vid varje grupptillfalle aterkom fyra basovningar: yoga, meditation, kropps-
kanning och vanlighetsmeditation. Yogadelen omfattar fem enkla yogadvningar
med alternativa rorelser for personer med rorelsehinder. Meditationsévningen
ar en kort meditation som fokuserar pa att uppleva andningen (se bilaga 1).
Kroppskanning dr en anpassning av kroppsskanning som ar en grunddvning i
MBSR-programmet. Kroppsskanning innebar att man forestaller sig mentalt hur
det kdnns i olika kroppsdelar. | kroppskadnning lagger man sina hander pa krop-
pen och upplever hur det kdnns. Vanlighetsmeditation ar inspirerad av den
Ovning som i MBSR-programmet kallas karleksfull vanlighetsmeditation. | den
anpassade ovningen lag fokus pa vanlighet och karleksfullhet mot sig sjalv som
person’.

Utdver dessa basdvningar hade varje traff ett tema, exempelvis “Kroppen i
rorelse och stillhet”, ”“Mindfulness i vardagen”(se Upplagg pa traffarna, bilaga 2).
Temat inleddes med en kort presentation som féljdes av en eller ett par évningar
pa temat, exempelvis sinnesévningar: syn och horsel, eller meditationsévningar
med fokus pa tankar/kanslor. Den enskilda 6vningen utférdes endast vid ett
tillfalle, men olika vardagsévningar och paminnelsedvningar togs upp vid flera
tillfallen under olika teman. En paminnelsedvning ger utévaren tips om nar och
hur en 6vning utfors i vardagen eller i en stressande situation.

Efter dagens tema gavs utrymme for samtal och fragor pa temat. Under den sista
kvarten vid varje sammankomst fanns mojlighet att stalla fragor individuellt samt
att fa extra hjalp med instruktioner.

Insatsen ar uppbyggd pa kortare évningar (5-15 minuter) an i det ursprungliga
MBSR-programmet; detta ar dels med tanke pa malgruppens svarigheter, dels
for inte att vacka allt for mycket kdnslor, vilket kan vara en risk vid langre
ovningar. Av samma anledningar har sarskilt fokus lagts pa kroppsévningar,
sinnesovningar och vardagsévningar som ar mer konkreta i sitt upplagg och
som inte ger en lika pataglig psykiskt uppéppnande effekt som meditations-
ovningar. Heldagstraffen ingick inte i det anpassade programmet.

Forskningen forordar daglig traning av mindfulness (Nilsonne, 2009; Schenstrom,
2007, Edenfield & Saeed, 2012) och i enlighet med detta utformades hem-
ovningar pa samma satt som i MBSR-programmet, men med kortare 6vningstid.
Av denna anledning framtogs ett material bestdaende av ett hifte och ljudfiler
som deltagarna kunde anvanda hemma. Deltagarna instruerades att 6va cirka 15
minuter per dag i hemmet. Insatsens upplagg (bilaga 2) fanns presenterat i haftet
sa att gruppdeltagarna kunde orientera sig infor nasta traff.

o MBSR-programmet ingar karleksfull vanlighetsmeditation inte som en basévning. | detta pro-
jekt valdes att |ata 6vningen dterkomma vid varje traff, som ett satt att uppmuntra deltagaren
att visa omtanke och véanlighet mot sig sjalv som person. Till skillnad frén évningens utformning
i MBSR-programmet innehaller vanlighetsmeditation, av hansyn till malgruppen, inga visualise-
ringar.
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Ocksa i materialet har spraket anpassats till malgruppen. Spraket ar huvudsak-
ligen konkret, fritt fran metaforer, och meningarna ar korta. Yogaprogrammet
omfattar dven alternativa rorelser for brukare med rorelsehinder. Saval dvningar-
na som gjordes pa traffarna som hemaovningarna anpassades ytterligare till den
enskilda brukaren vid behov.

Mindfulnesstraningen genomférdes i tva grupper parallellt, en i Kristianstad och
en i Trelleborg. Varje grupp leddes av en psykolog samt ytterligare en person
som assisterade.

URVAL OCH DELTAGARE

Grupptraningen var tillganglig for personer fran samtliga enheter inom Vuxen-
habiliteringen i Region Skane och fér samtliga tre malgrupper, det vil saga
personer med utvecklingsstorning, autismspektrumtillstand och rorelsehinder.
Rekrytering skedde genom att samtliga enheter kontaktadesmed uppmaningen
att komma med forslag pa personer som kunde vara intresserade av mind-
fulness. Darefter inbjods dessa till en informationstraff pa de orter som erbjod
insatsen. Vid traffen presenterades mindfulness och insatsens upplagg beskrevs.
Intresserade personer inbjods till en individuell traff dar mer utforlig information
gavs. | slutet av detta samtal gjordes en 6verenskommelse om brukaren skulle
deltaiinsatsen eller ej.

Vissa begransningar i urvalet av deltagare gjordes med hansyn till begavning och
rorelseférmaga. Personer med mattlig eller svar utvecklingsstérning bedémdes
inte kunna tillgodogora sig traningen. Likasa stélldes krav pa viss rorelseférmaga
i ovre delen av kroppen for att kunna delta i de yogainspirerade 6vningarna.
Personer med svarare psykiatrisk problematik (exempelvis svara angest- eller
depressionstillstand eller psykossjukdom) ansags inte lampliga for insatsen.
Bedomning av behov och lamplighet skedde i samrad med teamet runt brukaren.
Brukare med stress, latt till mattlig oro, nedstamdhet, koncentrationssvarigheter
och/eller somnsvarigheter antogs kunna ha nytta av traningen. Intresse for
metoden samt 6ppenhet och lamplighet for gruppinsats beaktades. | urvalet togs
det hansyn till att inte skillnaderna i forutsattningarna bland deltagarna skulle
vara alltfér svara att 6verbrygga.

Storleken for varje grupp bestamdes till max atta personer. 16 personer var an-
malda till de tva grupperna, 14 pabodrjade insatsen och 12 fullféljde den, varav
6 pa vardera ort. Deltagarna var i aldern 22-54 ar, sju kvinnor och fem man. Av
dessa har sju personer diagnos inom gruppen autismspektrumtillstand och tre
inom gruppen rorelsehinder; tva personer har diagnosen lindrig utvecklings-
storning.

ETISKA OVERVAGANDEN

Eventuella risker vid insatsen har tagits i beaktande. Urvalet baserades pa psyko-
logiska bedomningar for att minimera riskerna for att ndgon enskild brukare
skulle fara illa av 6vningarna (som kan satta igang processer hos personer med
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psykiska svarigheter). Personen som assisterade vid insatsen instruerades att
vara uppmarksam pa enskilda brukares behov av att tillfalligt Iamna lokalen
under 6vning och att i de fall detta forekom, folja efter brukaren och vid be-
hov erbjuda stod.

Att delta i insatsen var frivilligt och baserades pa ett valgrundat val. Deltagarna
informerades dven om att resultaten skulle anvandas i en FoU-rapport och att
de i denna anonymiserades.

MATERIALINSAMLING

Veckan fore insatsens start genomfordes en baseline-studie som omfattade en
kortare intervju for orientering om brukarens aktuella situation samt ifyllande av
sjalvskattningsformularet PSS-14 (Perceived Stress Scale, bilaga 3). PSS-14 ar ett
av de mest anvanda psykologiska instrumenten fér att mata stress. Det har ut-
vecklats for att mata i vilken grad situationer i livet upplevs som stressande’.
Ibaseline-studien ifylldes ocksa ett for projektet framtaget formular med skatt-
ning av somn, koncentrationsférmaga och psykiskt maende (Bilaga 4). Nagra
veckor efter insatsens slut anvandes pa nytt PSS-14 samt det egna skattnings-
formularet och darutover fick brukaren fylla i en enkat (Bilaga 5) om sina upp-
levelser av insatsen. Anteckningar gjorda vid samtal infor och efter insatsen har
anvants som komplement till matinstrumenten.

ANALYS

Analysen av resultaten bygger pa deltagarnas svar pa matinstrumenten.
Resultaten av PSS-14 har analyserats utifran tva delomraden: upplevelse av
stress och formaga att hantera stress. Materialet har analyserats pa gruppniva
for att identifiera eventuella ménster och variationer. Analys av skillnader i
resultatet mellan de bagge kursgrupperna har valts bort. Detta med tanke pa
att grupperna var sma. Av samma skal analyserades inte heller skillnader mellan
diagnosgrupper.

? PSS utarbetades av Dr. Sheldon Cohen pa 1980-talet och den férsta vetenskapliga publikationen
dar skalan anvandes kom 1983. | PSS-14 star individens vardering av situationen i centrum och
PSS ger ett matt pd mental stress, genom att undersoka i vilkken grad man upplever sitt liv som
oforutsagbart, okontrollerbart och dverbelastat (Institutet for stressmedicin, 2013).
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Res

ultat

PSS-14 bestar av 14 fragor, varav sju behandlar upplevelser av stress och sju
behandlar férmagan att hantera stress. De tva delomradena behandlas sepa-

ratn

edan.

Tabell 1. PSS14 Upplevelse av stress fore och efter intervention,
dar 0= aldrig och 4=valdigt ofta. (n=12)

Fraga

Totalt
fore

Totalt
efter

Medelvirde
fore

Medelvirde
efter

Hur ofta har du under den senaste
manaden kant dig upprord pa grund av
att nagot ovantat har intraffat?

26

24

2,2

2,0

Hur ofta har du under den senaste
manaden kant att du inte kunnat
kontrollera viktiga saker i ditt liv?

25

26

2,1

2,2

Hur ofta har du under den senaste
manaden kant dig nervds och stressad?

33

32

2,8

2,7

Hur ofta har du under den senaste
manaden tyckt att du inte kunnat klara
av allt du skulle ha gjort?

32

25

2,7

2,1

11

Hur ofta har du under den senaste
manaden blivit arg pa saker som har
hant och som du inte kunnat kontrollera

27

26

2,3

2,2

12

Hur ofta har du under den
senaste manaden kommit pa dig
sjalv med att tanka pa saker som
du maste goéra?

35

31

2,9

2,6

14

Hur ofta har du under den senaste
manaden tyckt att svarigheter har

tornatupp sig sa mycket att du inte
kunnat hantera dem?

28

20

2,3

1,7

Summa

206

184

2,3

2,2

Resultatet av PSS-14 visar att deltagarna fore start sammantaget hade en skatt-
ning pa 206 podng pa fragorna som handlar om upplevd stress; efter avslut lag

denna siffra pa 184. Av svaren pa fem av sju fragor framgar att deltagarna skattar
sin upplevelse av stress som ungefar lika eller med en liten tendens till minskning
efter interventionen. Svaren pa fraga 8 och 14 utmarker sig genom en relativt
stor minskning pa mer an 0,5 skalenhet pa medelvardet efter interventionen.

Deltagarna anger efter interventionen i 6kad utstrackning att de kunnat klara av
allt de ska géra samt kunnat hantera svarigheter. Variationerna inom gruppen

visar

att:

Nio personer upplever minskning av stress efter interventionen.

For en person ar minskningen sammantaget pa mer an fyra poang.

Tre personer upplever 6kad stress efter interventionen.
Ingen av personerna har en sammantagen okning i stressupplevelse pa

mer dn fyra poang.
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Tabell 2. Upplevelse av att kunna hantera stress fore och efter intervention,
dar O=aldrig och 4=vildigt ofta.’

Fraga

Totalt
fore

Totalt
efter

Medelvirde
fore

Medelvarde
efter

Hur ofta har du under den senaste
manaden framgangsrikt hanterat
vardagsproblem och irritationsmoment?

23

28

1,9

2,3

Hur ofta har du under den senaste
manaden effektivt kunnat hantera viktiga
forandringar som intraffat i ditt liv?

20**

31*

2,0

2,8

Hur ofta har du under den senaste
manaden kant tilltro till din egen férmaga
att hantera personliga problem?

23*

30

2,1

2,5

Hur ofta har du under den senaste
manaden kant att saker och ting gatt din
vag?

23

25

1,9

2,0

Hur ofta har du under den senaste
manaden kunnat kontrollera
irritationsmoment i ditt liv?

25

28

2,1

2,3

10

Hur ofta har du under den senaste
manaden kant att du har haft kontroll pa
saker och ting?

25

27

2,1

2,3

13

Hur ofta har du under den senaste
manaden kant att du haft kontroll 6ver
hur du anvander din egen tid?

28

32

2,3

2,5

Summa

167

198

2,1

2,4

(N=12, *=n=11, **=n=10)

Det sammantagna resultatet pa fragorna pekar pa att formagan att hantera
stress har Okat efter interventionen. Fore start ligger siffran pa 167 och efter
avslut ligger siffran pa 198. Svaren pa alla de sju fragorna visar att skattningen av
formagan att hantera stress ar konstant eller har okat lite efter interventionen.
Svaret pa fraga 5 skiljer ut sig ut genom en relativt stor 6kning pa 0,8 skalenhet
pa medelvardet efter interventionen. Deltagarnas skattning efter interventionen
pekar alltsa pa att de i 6kad utstrickning kan hantera viktiga férédndringar som
intrdffat i deras liv.

* rattningsmanualen for PSS-14 anges att skalan for fragorna som avser stresshantering ska
vandas sa att ett sammantaget resultat for hela skalan kan framraknas. | ovanstaende tabell
har vi valt att l1ata de ursprungliga siffrorna sta kvar for att 6ka lasbarheten.
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Variationerna i gruppen visar att:
e Atta personer skattar sin férmaga att hantera stress som kad efter

interventionen.

e Tva personer skattar forbattringen i stresshanteringen som sammantaget

mer an fyra poang.

e Tva personer skattar sin formaga att hantera stress som oforandrad efter

interventionen.

e Tva personer skattar sin formaga att hantera stress som minskad efter

interventionen

e Ingen av deltagarna skattar forsamringen i stresshanteringen som mer an

sammantaget fyra poang.

Sammanfattningsvis skattar deltagarna alltsa sin upplevelse av stress som lite

mindre efter interventionen och resultaten visar samtidigt att deltagarna

sammantaget skattar sin férmaga att hantera stress som 6kad efter interven-

tionen.

Aven resultatet av frdgeformularet kring psykiskt maende, koncentrations-
formaga och sémn visar en liten tendens till 6kat valmaende efter interven-

tionen (deltagarna hade totalt en skattning pa 262,5 poang fore start och
268,5 podng efter avslut).

Tabell 3. Upplevelse av psykiskt maende, koncentrationsformaga och sémn.
Skala 1-10, dar 1 visar mkt lag funktion och 10 mkt god funktion.

Totalt fére Totalt efter Medelvarde Medelvirde

fore efter

Psykiskt maende 58,5 60,0 4,9 5,0

Orolig-lugn

Psykiskt maende 70,5 63,5 5,9 5,3

Nedstamd-glad

Koncentration 64,0 71,5 5,3 5,9

Mkt dalig — mkt bra

Sémn 69,5 73,5 5,8 6,1

Mkt dalig — mkt bra

TOTALT 262,5 268,5 21,9 22,4

N=12

Nar det galler upplevelsen av oro respektive lugn var resultatet i stort sett ofor-
andrat, medan variabeln somn visar pa en marginell férbattring. Upplevelsen av
att vara glad eller nedstamd visar pa en viss forsamring. Koncentrationsformagan

har 6kat nagot.
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Variationerna i gruppen visar att:
e Sju personer anger en forbattring sammantaget.

e For fyra personer dar den sammantagna forbattringen fem poang
eller mer.
e Fem personer anger en forsamring sammantaget.
e For tva personer ar den sammantagna férsamringen nio poang eller mer.

Enkaten avseende deltagarnas upplevelser av insatsen bekraftar den svaga
tendensen till minskning av stress som noteras i deltagarnas skattning i PSS-14.
Resultaten fran enkaten visar att deltagarna upplever att mindfulnessévningarna
har en positiv inverkan pa upplevelser av stress. Elva av tolv anser att mindful-
nessovningarna har hjalpt dem mer eller mindre i stressande situationer. En
person anser inte detta. Kommentarer fran enkaten visar pa mer allmanna
effekter dar man betonar ett storre lugn i vardagen:

Jag stannar upp och tar tag i andningen. Jag férséker ta det lite lugnare och
finna ro.

Jag stressar mindre och tar dagen som den dir.

Jag har fatt positiva kommentarer om detta [6kat lugn] fran min
omgivning.

Jag tycker att jag nu har bdttre planering for hur min energi ska récka, att
det blir balans i mina aktiviteter. Det dr kopplat till acceptans — det dr sa
jag madste gora for att det ska fungera.

Det finns ocksa exempel pa mer specifika effekter i vardagen:
Jag klarade av att std i en k6 som pdgick i 1,5 timme.

Tréiningen har hjdlpt mig att vara lugnare tillsammans med mitt barn.

Jag anvidnde mindfulness ndr jag skulle klara av mina kénslor efter en svar
héndelse. Det var skitjobbigt, men det fungerade.

Jag klarade av att hélsa pd en familj, ddr ...[en person som deltagaren inte
tycker om] var ddr utan att jag visste det innan, men jag stannade dnda.

Vardagssysslor kan vara ldttare nér man utfér dem med medveten ndrvaro.
Deltagarna ar positiva till mindfulnessinsatsen. Elva av tolv bedomer insatsen
som “bra” eller "mycket bra”, medan en upplever den som “varken bra eller

dalig”. Sju av deltagarna beskriver att deras férvantningar pa insatsen har blivit
uppfyllda. En annan tycker inte att forvantningarna uppfyllts men tillagger att
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en van beskrivit mindfulness som nagot helt fantastiskt och att forvantningarna
darfor var mycket hogt stallda. Tre personer kan inte svara pa om deras for-
vantningar har infriats. Fragan upplevdes som motsagelsefull eftersom det pa
traffarna har betonats att man inte ska ha nagra forvantningar infor mindful-
nesstraning i enlighet med principen om att méta varje dgonblick som det ar,
utan mal. Dessa personer svarade darfor "Vet ej”. Pa fragan om man saknade
nagot, svarar elva av tolv ”"Nej”. Den tolfte dnskar mer av den 6vning som
personen tyckt bast om.

| enkdten ombads deltagarna ocksa att skatta hur de upplevde de olika 6vningar-
na som ingick i insatsen. Det galler basévningar (yoga, meditation, kroppskanning
och vanlighetsmeditation) som ingick vid varije tillfalle, vardagsovningar och pa-
minnelser, sinnesdvningar samt meditation tanke/kansla. De 6vningar som
generellt ar mest positivt skattade ar de basovningar som gjordes regelbundet
vid varje tillfalle. Pa en skattningsskala 1-10, dar ett ar mycket daligt och tio ar
mycket bra, blev medelvardet for de fyra basévningarna mellan 7,3 och 8,2.

Atta av tolv deltagare skattar samtliga basévningar till minst 7. Vid uppféljningen
framkom i samtalen med nagra av deltagarna att de upplevt évningen vanlighets-
meditation (en av basévningarna) som bra men dven som svar och utmanande.
Vardagsovningar och paminnelser skattas ocksa relativt hogt med ett medel-
varde pa 7, vilket aterspeglas i citaten ovan om tillampning i vardagssituationer.
Sinnesovningar och meditationer med inriktning pa tanke/kansla skattas gene-
rellt ndgot lagre med ett medelvarde pa 6,3 - 6.5. Flera deltagare hade svart att
minnas alla évningar och ett par av dem fick avsta fran att skatta en 6vning var-
dera eftersom de inte alls kunde erinra sig den.

Samtliga deltagare svarar ”Ja” pa fragan om det gick bra att férsta instruk-
tionerna till 6vningarna samt pa fragan om ledaren for insatsen kunnat be-
svara fragor. Samtliga deltagare har 6vat mindfulness hemma. Sex personer
har ovat ofta, fem ibland och tva séllan. Elva av tolv har anvant nagon del av
materialet hemma. De Ovningar som anvants mest for hemtraningen ar de fyra
basdvningarna samt vardagsovningar och paminnelser. Elva av deltagarna har
anviant basdévningen meditation. Ovningarna fran “dagens tema” har anvints
mindre frekvent i hemtraningen.

Atta av deltagarna tycker att det har gatt bra att 6va hemma; tre tycker inte att

det har gatt bra. De senare beskriver i kommentaren att det varit svart att hitta

en bra plats, att det varit for trangt, att det varit svart att fa lugn i hemmet samt
att det varit svart att komma ihag eller fa rutin pa traningen. Samtliga deltagare
har ambitionen att fortsatta 6va i hemmet.
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| en allman kommentar till hemovningarna beskrevs personliga tillvagagangssatt
och preferenser:

Det dr svdrt att halla koncentrationen under Vardagsévningarna, ldttare
med de planerade 6vningarna. Man far fortsdtta férséka. Man kan miss-
lyckas mdnga gdnger, det dr bara att forséka igen.

Vardagsévningar och sinnesévningar passade mig bdst, sdrskilt att ga
ut i naturen och uppleva. Bra att géra trakiga hemsysslor i medveten
ndrvaro. Det gdr ldttare, blir lite lekfullt.

Bra att ha ljudfiler. Férsékte folja planen (éversikten). La sjélv till
Vinlighetsmeditation som hemévning efter nagra trdffar.

Kroppsscanning ér “min grej”. Det hjélper mig att hantera svdara saker
i livet. Att acceptera.

Alla deltagare var i enkaten positiva till att trana i grupp. Nio av deltagarna tycker
att langden pa traffarna varit lagom. Tva anser att traffarna varit for langa och en
att de varit for korta. Pa fragan om forbattringsforslag pa insatsen handlar fem av
sex kommentarer om insatsens eller de enskilda tillfallenas langd. Fyra personer
skulle ha féredragit en langre insats och en person hade velat ha langre tid vid
varje tillfalle. Den sjatte kommentaren ar ett 6nskemal om att fa lara sig den
kroppsskanning som erbjuds inom MBSR (istallet for den anpassade 6vningen
kroppskanning).

Diskussion

Det ar vanligt att personer med olika funktionsnedsattningar moter situationer i
vardagen som ar svara att forsta, tolka eller av andra skal svara att hantera, vilket
for manga leder till stressreaktioner. Utgangspunkten for detta projekt var ett
antagande att mindfulnesstraning i anpassad form skulle kunna vara en effektiv
insats for personer som tillhor vuxenhabiliteringens malgrupper, nar det géller
minskning av upplevd stress och forbattrad formaga till stresshantering.

Resultaten tyder pa viss minskad upplevelse av stress och 6kad férmaga till
stresshantering. Kommentarer fran deltagarna handlar bade om en allmén
upplevelse av 6kat lugn och valmaende och om mera specifika situationer i
vardagen da man haft en 6kad formaga till stresshantering. Omraden som
deltagarna namner ar exempelvis forbattrad aktivitetsbalans, att |attare kunna
behalla sitt lugn som foralder, forbattrad hantering av sociala situationer och
vardagsrutiner och att lattare kunna reglera sina kanslor och sitt beteende.
Stress kan leda till nedsatt koncentrationsférmaga, sémnsvarigheter, oro och
nedstamdhet. | undersdkningen stalls fragor inom dessa fyra omraden.
Resultaten visar att det efter insatsen finns en svag tendens till 6kad koncentra-
tionsférmaga, medan nedstamdheten har 6kat nagot och sémn respektive
oro/lugn ar oférandrade. Effekten pa koncentrationsférmaga stéds av Pahnke
(2008), vars studie visade att forbattrad exekutiv uppmarksamhet var den
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framsta effekten av mindfulnesstraningen. Det ar dven kant fran annan forsk-
ning (Posner & Rothbart, 2007; Posner, Rothbart, Sheese & Tang, 2007; Tang
m. fl., 2007, alla refererade i Pahnke, 2008: 37) att uppmarksamhet ar en av de
forsta delaspekter av mindfulness som paverkas vid traning.

| den del av formuldret som mater stress framkom det att deltagarna upplevde
sarskilt stor minskning vad avser dels formagan att ha 6verblick och sortera
dagliga géromal, dels férmagan att hantera svarigheter utan att bli kdnslomas-
sigt overvaldigad®. Detta dverensstimmer vil med de tva huvudkomponenter
som Bishop m.fl. (2004, refererad i Edenfield & Saeed, 2012; Nilsonne, 2009)
beskriver i sin definition av mindfulness: dels medvetet styrd uppmarksamhet
som ar en kognitiv funktion, dels den affektiva aspekten som innebar ett till-
stand av 6ppenhet, nyfikenhet och acceptans.

Resultaten visar dven att nagra av deltagarna har tagit till sig de grundlaggande
attityderna i mindfulness, sdsom acceptans och att ”slappa taget”, vilket ger en
bra utgangspunkt for att fortsatta med mindfulness.

Deltagarna upplevde 6verlag mindfulnesstraningen som positiv men nagra av
dem hade livssituationer som gjorde att de inte kunde ta till sig insatsens inne-
hall fullt ut. Detta var nagot man ocksa sag i utvarderingen av MBSR for personer
med tinnitus (FoU-rapport 13:2012), varfor man betonade vikten av att erbjuda
insatsen vid en lamplig tidpunkt i rehabiliteringsprocessen. Vid urval av deltagare
i foreliggande projekt lades stor vikt vid att inte erbjuda insatsen till personer
med stora psykiska svarigheter eller med en livssituation som pa annat satt
kunde vara hindrande. Effekten av insatsen kan d@nda forvantas bli individuell
och oférutsdgbar beroende pa olika utgangslagen och svarigheter, samt
héndelser som intraffar under insatsens gang. Formagan att ta till sig mindful-
ness, inte bara som traningsform, utan som ett nytt férhallningssatt i livet, ar
ocksa den individuell.

| enlighet med resonemang och rekommendationer i andra studier (Pahnke,
2008; Spek m. fl., 2013; FoU-rapport, 1:2013) gjordes anpassningar av in-
satsen med kortare dvningar och ett mer konkret sprakbruk, med tanke pa
malgruppens svarigheter rorande bland annat exekutiva funktioner, minne,
bildsprak och abstrakt sprak. | insatsen ingick fyra basévningar som aterkom
vid varje traff, varav tre dven utgjorde hemdvningar. Darutover betonades
ovningar i vardagen, sa kallad informell tréning, i syfte att integrera mindful-
ness som forhallningssatt i olika delar av livet. Pa fragan om vad man tyckte om
de olika 6vningarna skattade deltagarna basévningarna och vardagsdvningarna
hogst. Basdvningen vanlighetsmeditation upplevdes som svar och utmanande av
nagra deltagare, pa grund av ovana att rikta sig till sig sjdlv med omtanke, men

* pss-14 fraga 8 och 14, som utmarkte sig genom en relativt stor minskning pa medelvardet efter
interventionen.
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skattades d4nd& hogt. Okat fokus pa denna évning skulle kunna ha positiva
effekter pa deltagarnas sjadlvkansla och formagan att ta hand om sig sjalvai
svara situationer. Ovningar som endast genomférdes vid enstaka traffar
skattades lagre eller var bortglémda. Detta kan tolkas som en bekréaftelse pa
deltagarnas behov av repetition fér att kunna minnas och uppskatta en 6vning.
Enstaka dvningar staller for stora krav pa exekutiva funktioner — och minnes-
funktioner. Samtidigt begransar man vid en smalare repertoar av dvningar
mojligheten att hitta “sin” dvning. Vikten av ett individorienterat val av 6vning
betonas i buddhistisk tradition (Skough, 2012).

Med tanke pa att manga diagnoser bland vuxenhabiliteringens malgrupper inne-
bar att individen har svarigheter med mentalisering och sjalvreflektion skulle
man kunna tanka sig att det fanns anledning att begransa eller utesluta évningar
med fokus pa tankar och kdnslor. Detta var emellertid inte huvudskalet till den
prioritering av mera konkreta 6évningar som gjordes i anpassningen av insatsen.
Denna gjordes istdllet med tanke pa risken for alltfor starka kansloupplevelser
eftersom 6vningar riktade mot tanke/kansla kan vara mer kanslomassigt upp-
Oppnande an de évningar som férankrar utévaren med yttervarlden via kroppen
och sinnena. Spek m.fl. (2013) resonerar kring férdelar med MBT (Mindfulness-
Baserad Terapi) i jamforelse med traditionell KBT for personer med AST, utifran
begransad formaga till mentalisering och sjalvreflektion. | KBT lar sig klienten att
analysera tankar och kanslor for att i férlangningen kunna ifragasatta deras
giltighet och verklighetsanknytning. Detta ar inte nédvandigt i MBT, dar fokus
ligger pa direkt upplevande och acceptans av allt som hander, inklusive tankar
och kénslor. | foreliggande arbete var det huvudsakliga syftet att 6ka formagan
till stresshantering. For att uppna forbattrad formaga till affektreglering och
darmed minska tendenser till angest och depression bor 6vningarna fokusera
mer pa tankar och kanslor. For detta talar den forskning som visar att mindful-
nesstraning som inbegriper évningar med fokus pa tankar kan leda till minskad
ruminering, som i sin tur antas vara en underliggande faktor vid depression och
vissa angesttillstdnd (Praissman, 2008; Spek m.fl., 2013). Okat fokus p& hantering
av tankar och kanslor forutsatter dock troligen en forlangning av insatsen eller
utokad tid vid varje tillfalle samt &nnu noggrannare urvalsprocess.

Vikten av regelbunden 6vning betonas i MBSR-programmet och andra mindful-
nessbaserade interventioner (Kabat-Zinn, 1990; Spek m.fl., 2013; Harper, Webb
& Rayner, 2013), vilket bekraftas av forskningen som en forutsattning for att
uppna positiva halsoeffekter pa lang sikt (Schenstrom, 2007; Edenfield & Saeed,
2012). Genom hemovningarna laggs grunden for fortsatt traning efter insatsens
slut. Majoriteten av deltagarna anvande sig av materialet och ljudfilerna hemma
och nastan alla genomférde hemoévningar, om an i olika omfattning. En svarighet
som manga delade var att komma igang med eller att komma ihag att géra hem-
ovningarna. Det ar val kant att personer med olika funktionsnedsattningar kan ha
exekutiva svarigheter, exempelvis med planering, tidsuppfattning och igdngsatt-
ning. Vid varje grupptillfdlle fanns det tid for genomgang av hemovningar och
aven mojlighet till individuella fragor. Dock var det upp till varje deltagare att
sjalv ta initiativ till enskilt samtal. Pa forhand planerade individuella avstamnings-
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samtal skulle kunna férbattra deltagarnas planering och 6ka motivationen for
traningen. For att uppna battre forberedelse och ge utdkat stod under genom-
forandet av traningen ar det av vikt att dven tillvarata 6vriga resurser i habili-
teringsteamet infér och under mindfulnesstrianingen. Aven brukarens natverk
skulle kunna engageras for att optimera forutsattningarna, da sa ar mojligt.

Att delta i en gruppsituation kan for en del skapa osdkerhet och nervositet, inte
minst for personer med AST. Flera deltagare uttryckte oro kring detta infor in-
satsen, men efterat var alla positiva. Man tyckte att gruppen hade varit en trygg-
het, att samtalen kring olika @amnen varit givande och att det 6kade motivationen
att traffas i grupp. Ingen hade negativa synpunkter kring det faktum att gruppen
var sammansatt av personer med olika diagnoser.

En diagnosblandad gruppinsats har fordelar i form av tillganglighet for alla mal-
grupper och innebar effektiv resursanvandning. Man kan dven se det som en
positiv bieffekt att personer med olika diagnoser mots och far perspektiv pa sina
svarigheter. Som ovan beskrivits utgor brister i mentalisering och sjalvreflektion
hos vissa malgrupper inget hinder for deltagande i en anpassad mindfulness-
insats. Daremot innebar motoriska svarigheter begransningar i mojligheten att i
upplagget anvanda mer fysiskt krdvande 6vningar.

METODDISKUSSION

Det anvanda sjalvskattningsformuldret PSS-14 ar ett vedertaget psykologiskt
instrument for att mata stress. Instrumentet har dock inte utprovats pa mal-
gruppen. For att anvanda ett sjalvskattningsformular kravs férmaga till sjalv-
reflektion och generalisering, vilket ar en svarighet for personer med autism-
spektrumtillstand och personer med utvecklingsstorning. Tillforlitligheten i
skattningar gjorda av dessa malgrupper kan darmed bli lidande (Pahnke, 2008;
Spek m. fl., 2013). Infér undersékningen lades stor moda pa att hitta lampliga
instrument och PSS-14 bedomdes vara ett skattningsformuldr som inte stallde
alltfér hoga krav pa deltagarnas formaga till sjalvreflektion och generalisering.
Trots detta fick den som administrerade formularet i undersékningen i flera
fall hjalpa den som skulle fylla i formuldret med forstaelsen av fragorna, vilket
kan ha blivit en felkalla for resultatet. Infér undersokningen dvervagdes aven
anvandning av vedertagna formular for skattning av graden av medveten nar-
varo. Pa grund av att formuldren bedémdes som for abstrakta for deltagarna
att ta stallning till, anvandes dessa inte.

Det formular som nyttjades for att skatta psykiskt maende, koncentration och
sdmn gav inga entydiga resultat. Man kan i kommande undersokningar 6ver-
vaga att anvanda ett vedertaget screeninginstrument for att mata dessa
aspekter. Med tanke pa att uppmarksamhet ar en av de forsta delaspekter
som paverkas vid traning (Pahnke, 2008) skulle en utvardering av férandringar
inom detta omrade vara intressant.
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Det var gruppledarna som holl i samtalen fore och efter insatsen. Sjalvskattnings-
formularen administrerades i gruppledarens narvaro for att ge deltagaren majlig-
het att stélla fragor. Gruppledarens narvaro kan vara en felkalla. Detta galler sar-
skilt enkaten efter insatsen, da det kanske kdnts svart for deltagarna att avge
negativa svar pa utvarderingsfragorna.

| utvarderingen har endast en korttidsuppfoljning gjorts. Langtidseffekterna ar
inte kanda.

SLUTSATSER
Sammanfattningsvis ligger foljande till grund for insatsen:

e Gruppledarnas grundkompetens nar det galler bedémning av [ampliga
deltagare, kunskap om gruppinterventioner och hantering av psyko-
logiska reaktioner hos deltagarna.

e Att gruppledarna har en grundutbildning i mindfulness och egen
meditationspraktik.

e Att traningen genomfordes i grupp.

e Aterkommande basévningar.

e Fokus pa vardagsovningar.

e Hemovningar med stod av skriftligt material och ljudfiler.

¢ Individuella anpassningar av 6vningarna.

Sammanfattningsvis var anpassad mindfulnesstraning i grupp en insats som
deltagarna upplevde som positiv. Deltagarnas upplevelse av stress minskade och
formagan till stresshantering 6kade, men de matbara effekterna var svaga.
Langtgaende slutsatser kan inte dras utifran svaga tendenser och litet urval, men
deltagarnas uttalanden om effekten av mindfulness pa deras vardagsliv pekar pa
att insatsen ar anvandbar for vuxenhabiliteringens malgrupp. Mindfulness ar en
halsofraimjande atgard som kan leda till 6kad livskvalitet och férebygga saval
fysisk som psykisk ohdlsa. Interventionen ger ett helhetsperspektiv och kan i sin
forlangning ge effekter pa hela den samlade livssituationen. Traning i grupp och
anpassningar till olika malgrupper okar tillgangligheten till insatsen och innebar
en effektiv anvandning av resurser.

Forbattringsforslagen ar foljande:

e Anvanda teamet som resurs for att stodja deltagarna i att trana
mindfulness hemma.

e Ha planerade individuella avstamningssamtal med deltagarna under
insatsens gang.

e Overviga mojligheten att engagera brukarens natverk.

e Forlangning av insatsen.

e Okat fokus pa hantering av tankar och kinslor.

e Okat fokus p& évningar i kirleksfull vinlighetsmeditation.

e Utesluta dvningar som endast forekommer vid enstaka tillfallen.

e Overviga att prova ldngre évningar efterhand.

e Se till att gruppledarna har en férdjupad utbildning i mindfulness.

23



IMPLEMENTERING

Utifran resultatet fran utvarderingen av mindfulnesstraningen beddms insatsen
som angelagen att implementera pa i Region Skane framover.
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Bilaga 1.
Meditationsdvning

Ovningen kan goras sittande, liggande eller stdende.

Om du vill sitta ner: Satt dig pa en stol. Sitt |angt fram pa stolen. Luta dig inte mot
ryggstodet. Ha bagge fotterna i golvet. Strack upp ryggen. Gunga sakta i sidled tills
du hittar ett lage som kanns bra. Forsék kdnna dina sittknolar mot stolen. Om det
kdnns bra for dig sa kan du blunda. Om du vill ha 6gonen 6ppna sa ska du rikta
o6gonen mot en punkt en bit framfor dig och halla blicken stilla dar.

Om du vill ligga ner: Ligg ner pa rygg pa en filt eller matta eller yogamatta. Om det
behovs kan du lagga en kudde under knana. Du kan ocksa lagga en kudde under
huvudet om det behdvs. Lyft armarna och strack ut dem ovanfér huvudet. Strack
pa benen. Ta ner armarna och ldgg dem langs med kroppen. Férsék kidnna vilka
delar av kroppen som ror vid filten eller mattan.

Om du vill std upp: Sta upp med fotterna isar lite grand. Férsok ha fotterna lika brett
som dina hofter. Gunga lite forsiktigt fran sida till sida. Kdnn var du har balans i mitten.
Gunga lite framat och bakat. Kdnn var du har balans. Slappna av i armarna.

Instruktion for alla: Ldgg en hand pa magen. Kadnn hur magen hdjer sig nar du andas

in och hur magen sanker sig nar du andas ut. Lagg sedan handen pa bréstkorgen och
kdnn efter hur den rér sig i takt med andningen. Lat andningen vara som den &r, forsok
inte styra den.

Hall en hand en liten bit framfor din ndsa. Kdnn hur det blaser pa handen nar du andas
ut. Ta ner handen, |at handerna vila i ditt knd. Kadnn nu efter hur det kdnns i ndsan nér
du andas ut och nar du andas in. Lat andningen vara som den &r.

Sitt, ligg eller sta nu i stillhet och tystnad en stund. Stanna i nuet genom att félja din
andning dar du kdnner den bast. | magen, i brostkorgen eller i nasan.

Varje andetag ar unikt, en inandning och en utandning i taget. Lagg ocksa marke till
den lilla pausen mellan andetagen.

Lyssna nu pa de ljud som finns. Ljud i rummet, utanfér rummet eller inifran din kropp.
Lyssna utan att doma eller tycka.

Nu ar den har mindfulnessdvningen slut.
Né&r du kdnner dig beredd sa kan du réra lite pa dig och 6ppna 6gonen eller hoja blicken.
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Uppldgg pa triffarna
Traff 1 — Introduktion

Praktisk information
Meditationsévning
Russinet

Samtal i gruppen
Yogadvningar

Genomgang av hemovningar

N o u kW N oe

Kroppskanning
8. Vanlighetsmeditation

De gemensamma 6vningarna slutar ca 17.15.
De sista 15 minuterna finns majlighet att stanna kvar for att prata enskilt med
kursledarna.

Samma ordning varje gang traff 2 - 11

. Yogadvningar
. Meditationsdvning

. Dagens tema

. Genomgang av hemovningar

1
2
4
5. Ovningar pa dagens tema + samtal
6
7. Kroppskanning

8

. Vanlighetsmeditation

De gemensamma 6vningarna slutar ca 17.15.
De sista 15 minuterna finns mojlighet att stanna kvar for att prata enskilt med
kursledarna.

28

Bilaga 2.



OVERSIKT FOR HELA KURSEN

TEMA OVNINGAR under OvA OVA | VARDAGEN ANDRA
traffen PLANERAT hemma UPPGIFTER
(utover de vanliga) hemma UNDER VECKAN
(ljudfiler)
Traff 1 Russinet Kroppskanning Stall i ordning en
Introduktion plats dar du kan
Ova. Fundera
over vilken tid pa
dagen som ar
[amplig.
Traff 2 Kroppskdnning
Kroppen i
rorelse och Meditations-
stillhet évning
Traff 3 Horsel och Kroppskanning
Sinnesintryck: synovning
horsel och syn Meditations-
ovning
Traff 4 Genomgang av Kroppskanning | Vardagsévning som
Mindfulness i vardagsovningar, valj du har valt.
vardagen en som du kan gora Meditations-
hemma. ovning
Stanna upp-6vning.
Traff 5 Smakdvning. Vardagsévning som
Sinnesintryck: Luktdvning. Meditations- du har valt.
smak och lukt dvning Ata med narvaro
minst en gang
under veckan.
Traff 6 Vanlighets- Yogaovningar | Anvdnd de
Acceptans, inte | meditation till en situationer du har
vardera och van valt fran

doma

Genomgang av
Stanna Upp-6vning

Paminnelselistan
for att 6va pa att

och Paminnelselista. Stanna Upp.

Vilj nagra

situationer.
Traff 7 Kanselovning Yogaovningar | Anvdnd de
Sinnesintryck: Uppféljning av forra situationer du har
kinsel veckans tema och valt fran

hemdvningar.

Paminnelselistan
for att 6va pa att
Stanna Upp.
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TEMA OVNINGAR under OvA OVA | VARDAGEN ANDRA
traffen PLANERAT hemma UPPGIFTER
(utover de vanliga) hemma UNDER VECKAN
(ljudfiler)
Traff 8 Guidad meditation — | Yogadvningar | Vardagsdvning som | Nu nar du har lart
Om tankar observera tankar. du har valt. kdnna din kropp
Stanna Upp! med och ditt sinne
fokus pa béattre —
tankar. Kan du beskriva
vilka signaler som
ar typiska for dig
nar du blir
stressad, radd
eller orolig?
(Fyll i arbetsblad
infor traff 10)
Traff 9 Guidad meditation - | Yogaovningar | Vardagsévning som
Om kanslor observera kanslor. du har valt.
Stanna Upp! med
fokus pa kanslor.
Traff 10 Ga igenom signaler Valfri, valj de Valfri Fundera 6ver hur
Mindfulness i pa stress och oro. ovningar som | Vardagsovning du vill fortsatta
stressande/ passar dig bast med
svara eller nagot du mindfulness-

situationer

vill trana extra
pa.

traningen efter
kursen.

(Fylli arbetsblad
infor sista
gangen)

Traff 11
Sammanfattning
av kursen

Repetition. Langre
samtal.
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PSS-14

Bilaga 3.

Fragorna i den har enkaten handlar om dina kanslor och tankar under den senaste
manaden. For varje fraga uppmanas du att ange ditt svar genom att satta ett X dver
den cirkel som motsvarar hur ofta du kdnt eller ténkt pa ett sarskilt satt.

Aven om en del av frdgorna liknar varandra finns det skillnader mellan dem och du
bor behandla varje fraga separat. Det basta ar att besvara fragorna ganska snabbt.
Det betyder att du inte ska forsoka rakna antalet ganger du kant pa ett sarskilt satt
utan snarare ange det alternativ som kdnns som en rimlig uppskattning.

Aldrig

0

Nastan
aldrig

Ibland

Ganska
ofta

Vildigt
ofta
4

1. Hur ofta har du under den
senaste manaden kant dig
upproérd pa grund av att nagot
ovantat har intraffat?

2. Hur ofta har du under den
senaste manaden kant att du
inte kunnat kontrollera viktiga
saker i ditt liv?

3. Hur ofta har du under den
senaste manaden kant dig
nervos och stressad?

4. Hur ofta har du under den
senaste manaden framgangsrikt
hanterat vardagsproblem och
irritationsmoment?

5. Hur ofta har du under den
senaste manaden kant att du
effektivt kunnat hantera viktiga
forandringar som intraffat i ditt
liv?

6. Hur ofta har du under den
senaste manaden kant tilltro till
din egen férmaga att hantera
personliga problem?
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Aldrig

Nastan
aldrig

Ibland

Ganska
ofta

Vialdigt
ofta
4

7. Hur ofta har du under den
senaste manaden kant att saker
och ting gatt din vag?

8. Hur ofta har du under den
senaste manaden tyckt att du
inte kunnat klara av allt du skulle
ha gjort?

9. Hur ofta har du under den
senaste manaden kunnat
kontrollera irritationsmoment i
ditt liv?

10. Hur ofta har du under den
senaste manaden kant att du har
haft kontroll pa saker och ting?

11. Hur ofta har du under den
senaste manaden blivit arg pa
saker som har hant och som du
inte kunnat kontrollera?

12. Hur ofta har du under den
senaste manaden kommit pa dig
sjalv med att tanka pa saker som
du maste gora?

13. Hur ofta har du kdnt under
den senaste manaden att du haft
kontroll 6ver hur du anvander
din tid?

14. Hur ofta har du under den
senaste manaden tyckt att
svarigheter har tornat upp sig sa
mycket att du inte kunnat
hantera dem?

Perceived Stress Scale: Cohen S, Kamarck T, Mermelstein R (1983): A global measure of perceived

stress. J Health Soc Behav 24: 385-396.
Mer information om skalan finns p3; http://www.psy.cmu.edu/~scohen/

Svensk version 2012-05-25

Oversittningen ar gjord av Institutet fér Stressmedicin, Vastra Gotalandsregionen. Mer

information om skalan och berakningar finns pa www.vgregion.se/stressmedicin.

Kontakt; stressmedicin@vgregion.se
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Bilaga 4.

Frageformular fore/efter mindfulnesstraning

Skatta hur du har haft det den senaste tiden nar det géller de har omradena:

Hur har du matt?

Orolig Lugn

I I I I I I | I I I

1 10
Nedstdamd Glad

I I I | I I | I I I

1 10

Hur har din koncentrationsformaga varit?

Mycket dalig Mycket bra
I I I | I I | I I I

1 10

Hur har din s6mn varit?

Mycket dalig Mycket bra
I I I I I I | I I I

1 10
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Frageformuldar om mindfulnesskurs

1. Vad tyckte du om mindfulnesskursen?

O Mycket bra O Bra O varken/eller [ Daligt

2. Har mindfulnessdvningarna hjalp dig i stressande situationer i vardagen?

OJa O Ja, lite [0 Nej

Om ja - ge gdrna exempel

O Mycket daligt

3. Har dina férvantningar pa kursen blivit uppfyllda?
OJa 0 Nej [ Vet gj

4. Saknade du nagot pa kursen?

OJa 0 Nej O Vet gj

Om ja - vad

5. Vad tyckte du om de olika 6vningarna pa traffarna?

Bilaga 5.

10

Yoga 1

Meditation

10

Kroppskdnning

10
10

Vinlighetsmeditation

10

Sinnesévningar

- = = T

10

Meditation tanke/kénsla

Vardagsévningar och pdminnelser 1

1 mycket daligt

6. Gick det bra att forsta instruktionerna till vningarna?
7. Har kursledaren kunnat besvara fragor?

8. Har du anvant haftet med kursmaterial hemma?

9. Har du anvant ljudfilerna hemma?

10. Tror du att du kommer fortsatta 6va hemma?

11. Var det bra att traffas i grupp?
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O Ja
O Ja
OJa
O Ja
OJa
O Ja

10
10 mycket bra

O Nej
O Nej
O Nej
0 Nej
O Nej
O Nej



12. Hur upplevde du langden pa traffarna?

O for langa O lagom

13. Hur upplevde du antalet traffar?

O for ménga O lagom

14. Har du ovat mindfulness hemma?

O ofta O ibland O sillan

15. Jag har gjort dessa 6vningar hemma:
Yoga

Meditation

Kroppskdnning

Vinlighetsmeditation

Sinnesévningar

Vardagsévningar och pdminnelser

16. Gick det bra att 6va hemma?

Om nej —vad var svart?

O for korta

O for fa

O aldrig

OJa

O 000000

17. Kommentarer till hemdvningarna

18. Har du forslag pa forbattringar pa kursen?

Tack for din medverkan!
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