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Abstract

A three-session Acceptance and Commitment Therapy (ACT)-intervention was offered
a non-clinical group of stressed women (N=20). The goal was to study the participants’
reactions to the intervention, as well as to see whether ACT may have an impact on how the
participants experience stress and the resources they have to cope with it. Data was gathered
before and after the intervention, in each session, and at a three-month follow-up. The
participants’ reactions were measured with written, open-question evaluations, whereas
change in experience of stress and coping resources was measured with Perceived Stress
Scale and Coping Resources Inventory respectively. Acceptance and Action Questionnaire-2
was also administered to measure psychological flexibility, a central aspect in ACT. Results
show that reactions to the intervention are almost exclusively positive, and statistically
significant changes in all questionnaires indicate that ACT may have a positive influence on
how stress is perceived and coped with in every day life. The design of the study does not
permit conclusions to be drawn regarding cause and effect, but the results suggests that there
is good reason to further examine ACT as an alternative to existing ways of working with

stress and stress-prevention.
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Sammanfattning

En Acceptance and Commitment Therapy (ACT)-intervention pé tre sessioner a tre
timmar har erbjudits en icke-klinisk grupp stressade kvinnor (N=20). Mélet var att undersoka
deltagarnas reaktioner pa interventionen och att se huruvida ACT kan ténkas pdverka
deltagarnas upplevelse av och resurser for att hantera stress. Data samlades in fore och efter
interventionen, vid varje session, samt vid en tre ménaders uppfoljning. Deltagarnas
reaktioner undersoktes med hjilp av enkéter och skriftliga utviarderingar, medan férandring i
stressupplevelse och copingresurser méttes med sjilvskattningsskalorna Perceived Stress
Scale respektive Coping Resources Inventory. Acceptance and Action Questionnaire-2
anvindes for att méta den for ACT centrala variabeln psykologisk flexibilitet. Resultaten visar
att interventionen far néstan uteslutande positiva reaktioner. Statistiskt signifikanta
fordndringar pd samtliga sjdlvskattningsskalor indikerar att ACT kan ha en positiv inverkan
pa upplevelse av, och resurser for att hantera, stress 1 vardagen. Utifran studiens design kan
inga slutsatser om orsak-verkan samband dras, men resultaten pekar pa att det finns anledning
att vidare utforska ACT som ett alternativ till existerande sétt att bemota och forebygga

stressrelaterad ohélsa.

Nyckelord: Acceptance and Commitment therapy (ACT), stress, kvinnor, prevention.
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Enligt Socialstyrelsens folkhdlsorapport 2005 fortsatter medellivsldngden 1 Sverige att
Oka, utbildningsnivan har hojts och fa svenskar klassificeras idag som fattiga. Trots hog
materiell standard och goda samhéllsforhdllanden rapporteras aterkommande om 6kad
psykisk ohiélsa i befolkningen. I debatt, media, forskning och i offentlig statistik kan man se
att stress och dartill kopplad ohélsa &r ett stort problem i Sverige. Mellan 20 och 40 procent av
befolkningen uppskattas i dag lida av psykisk ohilsa (Socialstyrelsen, 2006). Trotthet,
depression, angest, stress och utbrdndhet dr numera vanliga diagnosbeskrivningar vid
sjukskrivning (Wahrborg, 2002), och reaktion pa stress star for en femtedel av nyanmélda
diagnoser (Alecta, 2006). Begrepp som “’den nya ohilsan” och den ”nya tidens sjukdomar”
anvénds for att beskriva denna utveckling (bl a Jonsson & Lofgren, 2005; Wiahrborg, 2002).

Aven om den 6kade psykiska ohilsan finns bland bade mén och kvinnor pekar mycket
pa att kvinnor dr en extra utsatt grupp. Kvinnors andel av antalet sjukskrivningar har
successivt okat frdn 45% ar 1976 till 64 % vid slutet av 2001 (Ernsjod Rappe & Sjogren,
2002), och bland individer under 35 ar dr kvinnornas andel an storre (Alecta, 2006).
Medelaldern for ldngtidssjukskrivning bland kvinnor sjunker och i allt storre utstrackning
kopplas sjukskrivningarna till psykisk ohilsa. Enligt tjinstepensionsforetaget Alectas statistik
var over en tredjedel av kvinnors sjukskrivningar kopplade till psykiska diagnoser ar 2004
(Renstig & Sandmark, 2005b). I en studie fran Statistiska Centralbyran uppger 23% av
kvinnorna att de besvéras av dngslan, oro eller angest, vilket kan jamforas med att 13% av
ménnen uppger sadana besvir (Persson, 2006). Andra studier visar att kvinnor 16per storre
risk 4n mén att fastna i oro och grubbleri (Nolen-Hoeksema, 2004) och att de oftare &n méin &r
ledsna eller deprimerade (Wahrborg, 2002). Kvinnor tenderar att i hdgre grad 4n mén stressas
av faktorer i flera doméner av livet (hemmet, relationer et cetera), medan méns stress i storre
utstrackning dr arbetsrelaterad (Perski, 2002).

Enligt Wéhrborg (2002) ar stress ett av de ord som 6kat mest i anvindning under de
senaste decennierna. Begreppet dr dock mycket brett och svardefinierat, och det saknas bra
och vil underbyggda diagnostiska begrepp for att beskriva stress som sjukdomstillstand.
Fenomenet stress kan ses som ett kontinuum dér vardaglig jakt utgér den ena polen och
diagnoser som medfor sjukskrivning den andra (Bernin, 2001). De olika polerna bestar i
grund och botten av samma biologiska processer och var gransen gar for vad som ar “friskt”
eller ”sjukt” utgors av en godtycklig gradskillnad. Detta gor att stress och stressrelaterad
ohilsa inte pa ett tillfredsstillande sitt passar in i den medicinska modell som dominerar
diagnostisering och behandling av ohilsa idag. Denna modell bygger pd antaganden om

tydliga orsak-verkan samband och utgar ifran att det som &r sjukt” gar att avldgsna bara man



finner ratt metod (Wéhrborg, 2002). Alternativa sétt att forstd och angripa den ”nya ohilsan”
behovs, och foreliggande arbete utforskar ett sddant alternativ. Snarare én att g in 1 debatten
kring diagnosséttning fokuseras hir pa den vardagliga delen av stresskontinuumet, dé det &r
hir en ohédlsosam utveckling av stressen dr mojlig att forebygga.

I vardagstermer heter det att man &r “’stressad” ndr man har manga bollar i luften, har
svart att varva ner eller kianner sig pressad av manga krav. Idag kan antalet stressorer sédgas
vara sd gott som odndligt. De nya levnadsvillkor som utvecklingen av informationssamhaéllet
inneburit har bland annat bidragit till att vi omges av ett kontinuerligt hogt tempo, &r
tillgéingliga i allt storre utstrackning och att den traditionella uppdelningen i arbetstid och
fritid har suddats ut (Wéhrborg, 2002). Vi har ocksa véra tankar som gor att vi stindigt kan
komma i kontakt med upplevda hot. Tankar om att man “maste” eller ”borde” kan vicka
stressreaktioner som fysiologiskt sétt star i proportion till att bli jagad av ett lejon pa
savannen, men till skillnad fran ett konkret hot gr tankarna aldrig att springa ifran (Sapolsky,
2003).

Begrepp som “brattomsjuka” (Perski, 2002), ”additionsstress” (Ernsjod Rappe &
Sjogren, 2002) och ’statusstress” (de Botton, 2004) har myntats for att beskriva en dngslan
som manga kinner infor att inte leva upp till de framgéngsideal som stipuleras av vart
samhélle. Begreppen beskriver en generell tendens att knyta mycket av sitt sjdlvvirde till vad
andra tycker om en och att jamfora sig sjdlv och sina prestationer med andra. Stressen Gver att
inte vara bra nog fir som konsekvens att man drivs pa stindig jakt efter framging. Det
beskrivs dterkommande att speciellt kvinnor ofta hamnar i en situation déir de tror sig behdva
ricka till allt och alla, en problematik som fangas av begrepp som “’diagnos: duktig” (Ernsjoo
Rappe & Sjogren, 2002) och ”duktighetssyndromet” (Renstig & Sandmark, 2005a). Att vara
duktig, effektiv och i viss man stressad, uppmuntras av kulturen, av arbetsgivare och kanske
dven av familj och vinner. I vissa sammanhang anvénds ordet stress rent av som en
statussymbol, vilken utgor ett tecken pé att man dr betydelsefull och eftertraktad (Kroese,
2000).

Parallellt med budskap om att man ska prestera gor sig budskap om stressens farliga
konsekvenser stindigt paAminda i media. Griansen mellan stress som ett positivt och drivande
inslag i livet och stress som innebér en allvarlig hilsorisk ér otydlig. Denna grénsdragning
forsvéras av att stress 1 grunden dr en nddviandig fysiologisk respons som varken &r 6nskvérd
eller mdjlig att helt eliminera (Frankenhaeuser, 1987; Sapolsky, 2003).

Med utgdngspunkt i den “nya ohélsan” och de konsekvenser denna fir bade p4 individ-

och samhéllsniva &r det viktigt att utveckla och utvérdera nya sitt att forebygga



stressproblematik. Foreliggande studie ar en undersdkning av en sddan intervention, baserad
pa Acceptance and Commitment Therapy, ACT. Kvinnor som upplever sig stressade har valts
som malgrupp da de utgor ett exempel pa en icke-klinisk grupp som upplever lidande i
vardagen. Med icke-klinisk grupp avses, i foreliggande arbete, ménniskor som inte har
pagéende kontakt med psykiatrin och vars psykiska maende inte patagligt utgor ett hinder 1

deras vardag.

BAKGRUND

Att bemota stress

Liksom det finns flera olika sétt att definiera och diagnostisera stressrelaterad ohélsa
finns flera olika sitt att bemota den. Det radder oenighet bade kring vilka metoder som dr mest
effektiva (Gustafson & Kivi, 2004) och kring vilka matt som bdr anvéindas fOr att utvérdera
effektiviteten av en intervention (van der Klink, Blonk, Schene & van Dijk, 2001).
Bidragande faktorer till stressproblematik kan finnas i miljon, hos individen sjélv och i
interaktionen dem emellan. Idag finns interventioner som riktar sig mot alla dessa nivéer, och
de kan delas in i sa kallad primér, sekundédr och tertiér prevention (Kompier & Kristensen,
2001). Primér prevention innebér att man arbetar med yttre faktorer for att hindra uppkomst
av stress. Sekundar prevention innebér individinriktat arbete med personer som &r arbetsfora
men som befinner sig i riskzon for att utveckla stressrelaterad ohélsa. Tertidr prevention
utgors av individinriktade rehabiliterande insatser. Den intervention som studeras i
foreliggande arbete kan riknas som sekundirprevention.

Nar det géller individinriktade interventioner, som bygger pa vad som dvergripande kan
kallas stresshantering, utgar man ifran ett interaktionistiskt perspektiv i synen pé stress (Cox,
Griffiths och Rial-Gonzales, 2000). Ett sddant perspektiv beaktar den dynamiska
interaktionen mellan individ och milj6, och stress forstas antingen som ett resultat av
dissonans mellan individens resurser och miljéfaktorer eller som en konsekvens av de
kognitiva processer och emotionella reaktioner som spelar in i interaktionen (ibid.). Man utgar
ifrén att olika personer dr mer eller mindre sérbara for olika stressorer, att bade
inldrningshistoria och arv, utdver yttre kontextuella faktorer, paverkar hur en individ reagerar
pa en specifik hindelse. Detta ligger 1 linje med forskning som visar att en individs
copingstrategier och upplevelse av kontrollerbarhet pdverkar hanteringen av stress (bl a

Lazarus, 1999). Vissa strategier och tankesétt anses vara mer adaptiva én andra, och utifrén
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detta bygger stresshanteringsprogram generellt pa att utoka individens psykologiska resurser

och copingresponser (van der Klink et al., 2001).

Stresshantering

I takt med att stress och stressrelaterad ohélsa uppmiarksammats allt mer under de
senaste artiondena har stresshantering till stor del blivit en kommersiell vara och utveckling
inom detta omrdde har i flera avseenden skett utan vetenskaplig anknytning (Kompier &
Kristensen, 2001). Det finns otaliga tips och rad for hur man bor leva for att undvika
“utbranningsfillan”, men enligt Gustafsson och Kivi (2004), som gjort en genomgang av
svenska stresshanteringsprogram, finns fa verkligen genomténkta och seridsa
behandlingsmodeller for stressproblematik. Ong, Linden och Young (2004), som gatt igenom
over 150 stresshanteringsstudier, skriver att termen “’stresshantering” anvénds brett och ofta dr
vagt definierad. Gruppbehandling &r det vanligaste sittet att arbeta, och typiskt ar att
stresshanteringsprogram utgors av ett paket med blandade tekniker (ibid.). Gustafsson och
Kivi (2004) fann att innehéllet i olika svenska modeller for stresshantering ar relativt likartat.
De flesta innefattar psykoedukativa inslag om stress och stressreaktioner, nigon form av
avslappningsdvningar samt trdning i nya, mer funktionella copingstrategier for att hantera
stress. I linje med detta ger Wahrborg (2002) foljande generella rekommendationer for vad en
gruppbehandling for stress bor innehalla:

e Undervisning som okar individens forstaelse och kédnsla av hanterbarhet.

e Stressinventering som handlar om att identifiera stressorer i den egna livssituationen
och vad som kan paverkas.

e Livsplanering som handlar om att identifiera vad individen vill och hur han/hon kan na
dit, exempelvis genom &vningarna ”Gravstenen” och ”sex-manader-kvar-att-leva-
provet”. Syftet r att &stadkomma ett perspektivskifte, att hjdlpa klienten ga fran
“offer” till "aktdr” i sitt eget liv.

e Bemastringsstrategier for att hantera stress granskas och nya copingstrategier trinas.

e Auvslappning i form av tekniker som muskelavslappningsévningar, andningsévningar,
meditation och anvindning av biofeedback-metoder.

e Motion som visat samband med minskad dngest och béttre forméaga att hantera stress.

Att stresshanteringsprogram dr uppbyggda av manga olika komponenter gor det svért att i
forskningsstudier isolera exakt vad som utgor verksamma mekanismer. Detta, i kombination

med otydlig teoretisk forankring nér det géller konceptualiseringen av stress, forsvarar
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mojligheten att gdra en metaanalytisk jamforelse av olika stressinterventioner (Ong et al.,
2004). Mer forskning inom omradet efterlyses fran flera hall (bl a Kompier & Kristensen,

2001; Perski, 1999; Wihrborg, 2002).

KBT och stresshantering

I majoriteten av de forskningsstudier som gjorts om stresshantering har interventioner
baserade pd KBT, avslappningsmetoder, eller kombinationer av bdda anvénts (Ong et al.,
2004). Genomgangar och metaanalyser av stressinterventioner (Murphy, 1996; Ong et al.,
2004; van der Klink et al., 2001) pekar pa att ett flertal KBT-metoder och modeller har
empiriskt stod nar det giller att reducera stressupplevelse och 6ka psykologiska fardigheter,
atminstone pa kort sikt. KBT-metoder utgér generellt fran antaganden om att stress motverkas
genom att ldra individen copingstrategier (till exempel tankestopp, avspanning eller
tidshantering) och forédndra tankesétt (kognitiv omstrukturering av individens tolkningar av
hot och handlingsméjligheter) (bl a Assadi & Skansén, 2000).

Exempel pa KBT-metoder och modeller som ingétt i ovan ndmnda studier &r:

o Sjélvregistrering av stress och tankar samt ifragasittande av tankar.

¢ “Time-management" — att ta bort, eller pa annat sétt fordndra, ndgot 1 individens
vanliga aktivitetsprogram (Kaplan & Laygo, 2003).

e Assertivitetstraning — fardighetstraning 1 effektiv kommunikation av egna behov,
vilket vanligtvis gors med hjilp av rollspel (Kaplan & Laygo, 2003).

e Systematisk desensibilisering, avslappning eller meditation — avslappning ar den
fysiologiska motsatsen till stress och avslappningstekniker lars ut for att anvianda i
angestviackande situationer i syfte att reducera reaktionen (Schaufeli & Enzmann,
1998).

e Rational Emotive Therapy, RET — en behandlingsmodell som utgér fran att irrationella
tankar leder till stress och att en omstrukturering av dessa tankar kan reducera stress
(Schaufeli & Enzmann, 1998).

e Stress Inoculation Training, SIT — en behandlingsmodell som, utdver att forandra
individens informationsprocessande, lar ut kognitiva och beteendemassiga
copingstrategier for att béttre kunna hantera stressande situationer (Meichenbaum,

2003).
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Ett alternativt perspektiv — fran form till funktion

Att fokusera pa att ldra ut och trdna copingstrategier innebar vissa begransningar, da
olika stressorer och kontexter krdver olika typer av hantering. Man har inte lyckats na
konsensus kring vilka specifika strategier som fungerar bést (Kashdan, Barrios, Forsyth &
Steger, in press). I en studie av Litt, Kadden, Cooney & Kabela (2003), som jaimforde tva
behandlingsmodeller for alkoholism, fann man att det inte var typen av coping utan snarare
antalet anvénda copingstrategier som spelade storst roll for forbattring. Studien visade ocksa
att man inte nddvéndigtvis behover fokusera en intervention pa att direkt ldra ut coping (som
vanligtvis gors i traditionell KBT) for att dka individens copinganviindning. Aven en
interpersonell terapiform visade sig i studien indirekt 6ka coping. Utifran detta verkar det inte
vara formen pd en intervention som avgor dess utfall, utan snarare att det man gor fyller
funktionen att 6ka antalet copingbeteenden. Funktionens betydelse framfor form kan dven ses
i den enskilde individens coping, dér det inte ar vilken copingstrategi som anvénds, utan att
coping anviands som &r avgorande.

Det finns svarigheter med att sdga att en viss copingstrategi dr ”bra” eller ’dalig”,
oberoende av kontext. Till exempel behdver nedskdrning av en individs aktivitetsprogram
(coping som ldrs ut i ’time management”) inte automatiskt innebéra stressreduktion, utan
skulle aven kunna fa en negativ inverkan genom att hennes mojligheter till positiva
upplevelser inskrdanks. Av denna anledning har intresse uppstatt for att underséka kontextuella
faktorers inverkan pé coping. Kashdan et al. (in press) beskriver en mojlig medierande faktor
for copingeffektivitet. De har studerat copingstrategier som ofta visar sig fungera bra, sdsom
problemldsande och kognitiva copingstrategier, samt undvikande och emotionellt
sjalvkontrollerande copingstrategier som konsekvent korrelerar med psykiskt lidande. En
slutsats de drar &r att det inte &r strategierna i sig som avgor vilken paverkan de far pa den
psykiska hilsan, utan att de anvands med olika grad av flexibilitet. Exempelvis har man sett
att undvikande coping dr nidra sammankopplad med beteendemaéssig rigiditet och okénslighet
for kontextuella faktorer (motsatsen till flexibilitet), och Kashdan et al. menar att det ar
rigiditeten som ligger bakom sambandet med psykiskt lidande.

Ovanstaende resonemang antyder att stressinterventioner lika gérna kan syfta till att
frimja en generell flexibilitet som att fokusera pé att lara ut konkreta copingstrategier. Inom
Acceptance and Commitment Therapy (ACT) arbetar man just med att 6ka individens

flexibilitet.
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ACT

ACT ir en behandlingsmodell som réknas till vad man brukar kalla ”den tredje vigen”
inom beteendeterapeutisk utveckling (Hayes, 2004). ACT vilar pé en vetenskapsfilosofisk
inriktning som kallas funktionell kontextualism. Denna inriktning innebér att en individs
beteende (inklusive tankar och kénslor) alltid forstés i ljuset av sin fulla kontext, inbegripande
det aktuella sammanhanget, individens historia och avsikt. Ett pragmatiskt sanningskriterium
tillimpas, vilket innebér att tankar, kénslor och beteenden inte ses som positiva eller negativa
1 sig, utan att deras vérde avgdrs utifrdn hur de fungerar, huruvida de leder till 6nskvarda
konsekvenser for individen eller inte.

Funktionell kontextualism som utgangspunkt for behandling far konsekvenser for hur
man ser pd psykisk hélsa och psykopatologi. Inom ACT menar man att det i grunden ar
samma allmidnménskliga psykiska processer som ligger bakom sévil adaptivt som
maladaptivt beteende, och att det 4r kontexten som avgor nér det dr frdga om det ena eller det
andra. Snarare én att se pa negativa tankar och kénslotillstdnd som nagot man méste gora sig
av med for att kunna leva ett meningsfullt liv, utgdr man i ACT frin att dessa upplevelser
utgdr en normal del av vart kdnsloregister och &r en naturlig del av den ménskliga
erfarenheten (Hayes, Strosahl & Wilson, 1999). Detta leder till att ACT-foresprikare ar
aterhallsamma med begrepp som ”sjuk’ och ”frisk” och intar ett skeptiskt forhallningssétt till

psykiatriska diagnosers betydelse (Hayes, Wilson, Gifford & Follette,1996).

ACT-teori

ACT bygger pa grundforskning om ménskligt sprak och kognition samlad under
beteckningen Relational Frame Theory, RFT (&tergiven bl a i Hayes, Barnes-Holmes &
Roche, 2001). En grundldggande utgangspunkt i RFT &r att manniskor kan reagera lika starkt
pa tankar och inre upplevelser vi har som pa faktiska handelser. Exempelvis kan oro infor
framtiden, tanken att inte duga eller obehagliga minnen fA oss att reagera med en
stressreaktion, d&ven om inget av detta existerar i faktisk bemarkelse. Oformagan att skilja
mellan yttre och inre skeenden kallas inom ACT f6r kognitiv fusion (Hayes et al.,1999).

Var sprikliga forméga gor oss beniigna att skapa och folja regler. Att ha regler och
rutiner for hur saker och ting ska vara fungerar ofta bra i den fysiska verkligheten och ger en
kdnsla av sammanhang och forutsdgbarhet. I kombination med kognitiv fusion kan detta
emellertid f4 som konsekvens att vi tillater oss att styras av de verbala reglerna sé till den grad
att vi missar att uppmérksamma véra direkta erfarenheter, till exempel hur reglerna egentligen

fungerar for oss. Vi blir rigida i vart handlande och gor ofta mer av det som inte fungerar

14



istéllet for att gora ndgot nytt. Rigiditet i beteenderepertoaren antas vara néra kopplat till
psykiskt lidande och psykopatologi (bl a Bond, 2004; Hayes et al., 1996; Kashdan et al., in
press).

I den yttre miljon har vi en enastdende forméga att ta bort eller fixa till i princip allt som
vi inte trivs med. Funktionaliteten i denna problemlosande strategi gor att vi girna applicerar
”fixarmentaliteten” dven pa inre upplevelser som tankar och kdnslor. Tidigt i livet lar vi oss
regler for hur man bor tinka, kénna och vara. Vi ldr oss, i1 enlighet med den medicinska
modellen, att man inte ska behova kénna obehag och att det som &r obehagligt gar att ta bort.
Det blir naturligt att forsoka fordndra eller gora sig av med tankar och kidnslor som inte passar
in 1 hur man vill att det ska vara. Utifran RFT ser man att det fungerar daligt att, med det egna
tankandet, forsoka ta bort eller forandra sina tankar och kdnslor. Forskning har visat att var
sprékinldrning fungerar additivt (Hayes et al., 2001), vilket innebér att vi inte kan "avlira”
ndgot utan bara ldgga till nytt innehéll. Exempelvis kan en tanke som syftar till att man inte
far bli stressad snarare aktivera upplevelser forknippade med ordet stress. Detta far motsatt
effekt till den avsedda, det vill siga mer upplevd stress. Enligt RFT kan man inte ta bort inre
upplevelser utan endast fordndra deras funktion och géra dem mindre styrande for individen
(Hayes et al.,1999).

Trots svarigheten att effektivt undvika eller fordndra inre upplevelser, dr det vanligt att
vi fortsétter forsoka gora just detta (beteendet &r regelstyrt). Inom ACT anvinds begreppet
upplevelsebaserat undvikande for att bendmna oviljan att ha, och forsok att gora sig av med,
det psykiska och fysiska obehag som livet kan fora med sig. Utifran ett ACT-perspektiv
betraktas upplevelsebaserat undvikande som en central faktor i utveckling av psykopatologi
(Hayes et al., 1996). Da man ser pa bland annat angest- och stressreaktioner som naturliga och
nddvéndiga inslag i vad det innebér att vara ménniska (Hayes et al., 1999), betraktas forsoken
att kdmpa mot smértsamma inre upplevelser som en kamp som inte gar att vinna.
Utgangspunkten dr att man aldrig helt kan gora sig av med obehaget och att sjdlva kampen
ofta tar upp s& mycket livsutrymme att den 1 sig blir det storsta problemet. Istéllet for att
kédmpa foresprakas 1 ACT att man lér sig leva med, utan att styras av, sina varierande inre
upplevelser for att kunna dgna sig &t de delar av livet som man vérdesétter och har mojlighet

att paverka (Hayes et al., 1999).

ACT-behandling
Flera av de interventioner och antaganden som tillimpas inom ACT kan kénnas igen

fran andra psykoterapeutiska skolor. ACT &r 6ppet inspirerad av andra terapeutiska och
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filosofiska inriktningar, exempelvis gestaltterapi, existentiell psykologi och buddhistiska
tankegédngar, och flera av de specifika tekniker som anvinds ér plockade fran dessa. Dessutom
har ACT mycket gemensamt med andra KBT-modeller, d& de delar den inldrningsteoretiska
grunden.

Dock skiljer sig behandlingsrationalen i ACT frén den i traditionell KBT, dér minskning
av symtom genom Okad kontroll ofta &r malet for behandling (Hayes, 2004). Med
utgdngspunkt i funktionell kontextualism finns inget sddant pd forhand givet behandlingsmal.
Fokus for en ACT-intervention dr istéllet att fordndra forhdllningsséttet gentemot symtomen
(Hayes, et al.,1999) sé att individen kan interagera friare med sin omgivning och handla i linje
med sina vérderingar snarare @n att styras av odnskade tankar och kanslor. Mélet ar saledes
okad psykologisk flexibilitet, en bred och flexibel beteenderepertoar som gor att individen kan
mdota olika typer av situationer pa ett sa funktionellt och meningsfullt sitt som mojligt. Detta
generella behandlingsmal gor att man dr 6ppen for att blanda individer med olika diagnoser i
behandlingsgrupper (Gustavsson, 2006; Walser & Pistorello, 2004).

Arbetet mot 6kad psykologisk flexibilitet sker generellt genom att forsdka kringgé och
luckra upp de regler och den dysfunktionella kognitiva fusion som finns hos klienten, och dka
dennes kontakt med faktiska konsekvenser pa kort och lang sikt. For att underminera den
makt som spraket har anvinder man i ACT-behandling ett ickelinjart sprakbruk i sa stor
utstrackning som mojligt. Detta innebir att upplevelsebaserade dvningar, anomalier och

metaforer ges foretrdde framfor mer didaktiska interventioner (Walser & Pistorello, 2004).

Behandlingsprinciper

ACT-behandling bygger pa sex kdrnprinciper som tillsammans bidrar till psykologisk
flexibilitet. Principerna forstdrker och delvis 6verlappar varandra, och det finns ingen given
ordning i hur de presenteras i en behandling. Viktigast dr att alla inslag i behandlingen pa
ndgot sétt knyter an till ndgon eller flera av dessa principer (Hayes, Strosahl, Bunting, Twohig
& Wilson, 2004). Olika mycket fokus kan ldggas inom olika omraden beroende pa vad den
enskilde individen behdver for att réra sig mot sitt mal. De sex principerna, som dterges bland
annat i Hayes et al. (1999), sammanfattas kort nedan:

Acceptans/villighet innebir ett icke-domande och aktivt inbjudande forhallningssatt till
inre upplevelser, det vill sdga tankar, kénslor och fysiska sensationer som dyker upp. Det ar
vanligt att en person som soker behandling tidigare forsokt att aktivt gora sig av med eller
fordndra sina symtom. Med utgangspunkt i att personen nu soker hjéilp ar det sannolikt att de

strategier som tidigare anvints for att halla obehaget borta inte fungerat pa ett
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tillfredsstéllande sitt. Genom en metod som kallas “kreativ hopploshet” sitts klientens
problemldsande strategier 1 kontrast till den direkta erfarenheten av hur de fungerar. Férsok
att kontrollera jobbiga tankar och kénslor problematiseras och som alternativ till
kontrollagendan &vas ett accepterande forhallningssétt till inre upplevelser genom
exponeringsovningar av olika slag. Att acceptera handlar inte om att ge upp eller sta ut, utan
har som overgripande syfte att hjdlpa individen att géra det som han/hon vill gora 1 sitt liv.

Kognitiv defusion handlar om att skapa avstand till tankar och kénslor. Detta gors i syfte
att inte blint styras av innehallet i dem. Det &r inte tankarnas innehall som &r problematiskt,
utan vad det kan fa oss att géra om vi tar det pa allvar, “koper” det. Att se inre upplevelser for
vad de dr kan underlitta valet att vara villig att ha tankarna och kénslorna och, oavsett hur
oticka de dr, gora det som for en i en virderad riktning. Tankar kommer och gér hela tiden —
de analyserar, utvdrderar, kritiserar, planerar et cetera, och om man kan vélja nér man ska bry
sig om dem och nédr man hellre struntar i dem, behdver man inte lata sitt beteende styras av
dem. Defusion kan frdmjas bland annat genom nytt sprakbruk (exempelvis genom att prata
om hjdrnan som en tankeapparat), genom fysisk gestaltning av tankar (till exempel genom
ovningen “pd promenad med tankeapparaten”, Bilaga C) och genom 6vning 1 medveten
nirvaro (sasom ’lov pa strommen”, Bilaga C).

Medveten néarvaro handlar om férmagan att rikta sin uppmarksamhet och vara
ndrvarande i stunden utan att doma. Det innebér att kunna registrera och beskriva vad som
pagér inuti och utanfor sig sjdlv, utan att utvirdera eller etikettera det i positiva eller negativa
termer. Att vara medvetet ndrvarande dr att viga stanna kvar dven med jobbiga tankar och
kénslor, vilket fungerar pd samma sitt som klassisk exponering. I ACT ser man inte medveten
ndrvaro som ett mal i sig sjdlvt utan snarare som ett medel. Att vara hir och nu ar en
forutsittning for att man ska kunna handla effektivt och ldra sig nagot. Medveten nérvaro
framjas framforallt genom guidade meditationsdvningar, men ocksd genom dvning i att stanna
upp 1 vardagen och uppmérksamma det som sker omkring och inuti en.

Sjalvet som kontext/det observerande jaget skiljs i ACT fran det konceptualiserade
sjdlvet. Det konceptualiserade sjilvet utgors av de beréttelser man har om sig sjdlv, varfor
man dr och gor pa ett visst sétt. Sddana berittelser gor oss ofta rigida och darfor forsoker man
1 ACT astadkomma en alternativ, mer flexibel och kontinuerlig upplevelse av sjélvet. Sjilvet
som kontext dr ett perspektiv utifrdn vilket man kan betrakta sina erfarenheter och uppleva sin
existens som oberoende av tid och plats. Snarare 4n att definiera sig sjilv i termer av

innehallet 1 sitt liv, betraktar man hér sig sjdlv som sjdlva sammanhanget dér detta innehall
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utspelar sig — som ett kontinuerligt ”’jag” oberoende av att kroppen, roller, kénslor och
upplevelser stindigt forindras. Ovningen “det observerande jaget” (Bilaga C) anvinds.

Véarderingar/riktning handlar om att tydliggéra vad man vill att ens liv ska sta for, vad
man tycker dr viktigt och hur man vill leva. Virderingar identifieras for att skapa riktning och
sammanhang i handlingar och for att undvika att beteenden styrs av impulsivitet och
kortsiktiga beloningar. Det finns inga allméngiltiga viarderingar utan de paverkas till stor del
av den kontext (egna upplevelser, relationer, kultur) i vilken man vuxit upp. I ACT skiljer
man mellan mél och vdrderingar pa sa vis att varderingar, till skillnad fran mal, aldrig fullt
kan uppnés. En virdering som att vara en god mor kan uttryckas i alla ens handlingar, men
man kan aldrig luta sig tillbaks och sédga att man &r ”fardig”, att man har uppnétt att vara en
god mor. Ofta handlar viarderingsarbetet om att forst ta fram vérden genom 6vningar
(exempelvis “begravningsdvningen”, Bilaga C) och formulir, for att sedan identifiera vilka av
klientens mal som ligger i linje med dessa.

Atagande/handling syftar till ett aktivt val att leva i enlighet med de mal och virden som
identifierats genom att formulera och utfora konkreta beteendefordandringar. Det handlar inte
om att dta sig att uppna ett visst resultat, utan att ta pa sig ansvar for att utfora ndgot man har
kontroll 6ver och att gora det &ven om inre hinder i form av tankar och obehagliga kénslor
dyker upp. Det handlar om att skapa sammanhidngande monster av handlingar, att vid
snedsteg kunna fatta beslut om att styra tillbaka i den riktning man virderar. Atagande kan
goras tyst eller formuleras hogt infor andra.

De sex principerna och psykologisk flexibilitet kan sammanfattas med frdgan: Hér och
nu, dr du villig att ha dina tankar och kénslor for vad de dr, inte vad de séger sig vara, utan att

kdmpa emot, och gora det som for dig i den riktning som du vérderar?

ACT och stress

Det dr vanligt att vi reagerar pa stresstankar (som till exempel ”’jag hinner inte”, ”jag
kommer aldrig att klara det””) som om de vore fakta. Detta innebér att vara tankar och kénslor
kan fé en inflytelserik roll nir det géller att pdverka vart stressbeteende. I ACT utgér man
darfor ifrin att det séllan racker att avldgsna yttre stressorer nidr man arbetar for att forebygga
eller behandla stress, utan att det 4r grundldggande att fordndra forhallningsséttet till sina inre
upplevelser, genom kognitiv defusion (Bond, 2004). D4 prestationsbaserad sjdlvkansla har
visat sig korrelera med stressrelaterad ohélsa (Perski, 2002) dr det, i arbete med stress, viktigt

att skapa avstind till tankar om egenvérde knutet till prestationskrav. Detta arbetar man

specifikt med i ACT genom sjilvet som kontext.
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Indirekt handlar defusionsarbete ocksa om att motverka kulturella budskaps inflytande
over manniskors agerande och psykiska halsa. Utifran ett ACT-perspektiv ér det inte
individens symtom som framst utgor ett problem, utan vad kulturen sdger om symtomen
(Hayes, Strosahl, Bunting et al., 2004). Precis som man kan se sina egna tankar bara som
tankar kan man léra sig att se yttre budskap som enbart budskap. Detta ar intressant ur ett
stressperspektiv da alla de budskap om hur man bor vara som ménniska (paldst, viltranad,
vélbidrgad et cetera) sannolikt kan f manga att bli stressade. Samtidigt dr budskap om hur
farligt det &r att vara stressad frekventa i media, vilket kan skapa ytterligare stress, det vill
sdga man blir stressad Over att man &r stressad.

Upplevelsebaserat undvikande spelar en stor roll nédr det giller stressbeteende, da
funktionen hos manga stressbeteenden, exempelvis att dta framfor datorn, handlar just om att
forsoka undkomma obehagliga stimuli i form av tankar och kénslor, rérande exempelvis
otillrdcklighet eller rddsla for att inte hinna. Ett accepterande/villigt forhallningssétt till inre
upplevelser, att se dem som just upplevelser istéllet for ett reellt hot mot ens existens, kan i
detta sammanhang vara funktionellt. Om man kan acceptera att det ar OK att ha en obehaglig
inre upplevelse 0kar man sannolikheten att kunna hantera stressituationen pa ett dverviagt sitt,
vilket inte sdllan handlar om att agera tvirtemot vad tanken eller kénslan sédger.

Att lyfta fram och fortydliga personliga livsvérden blir speciellt viktigt vid stress, d&
fysiska stressreaktioner per definition innebdr att var beteenderepertoar inskrinks till basala
kamp- och flyktreaktioner. Under stress styrs vi av impulser och kortsiktiga beloningar, och
dgnar oss 4t att ta oss ur stressen, bort frdn de upplevda hoten snarare én att stanna upp och
fundera 6ver hur vi vill ha det pé langt sikt. Detta dr en viktig dverlevnadsstrategi for
manniskan, men med de "hot” vi ofta stressas av idag (till exempel langsamma datorer, tankar
om egenvérde) gor det oss mer skada @n nytta att reagera som om vért liv stod pé spel
(Sapolsky, 2003). Om vi kdnner oss sékra i var riktning och 1 vad vi vill med véra liv minskar

vi risken att hamna i svarfrainkomliga undvikandemonster nér vi dr stressade (Bond, 2004).

Forskning pa ACT i icke-kliniska grupper

Hayes, Luoma, Bond, Massuda & Lillis (2006) har gjort en sammanfattning av
forskningsstodet for ACT. Forskningen som gjorts bestar av korrelationsstudier, studier av
enskilda behandlingskomponenter, effektstudier och studier av medierande faktorer.
Forskning kring behandlingsutfall och effekt innefattar bland annat studier av depression,

psykoser, beroendestorningar, kronisk smérta, dtstorningar och arbetsrelaterad stress.
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Psykologisk flexibilitet har undersokts genom korrelationsstudier inom arbetslivssfaren
(Bond & Bunce, 2003; Donaldson-Feilder & Bond, 2004). I dessa studier fann man att graden
av psykologisk flexibilitet, métt med sjdlvskattningsformulér, predicerade psykiskt
vélbefinnande och prestation pé arbetsplatsen béttre &n jobbkontroll, locus of control och
benédgenhet till negativ affekt (Bond & Bunce, 2003). Psykologisk flexibilitet predicerade
aven fysisk och psykisk hélsa béttre &n det metakognitiva konceptet emotionell intelligens
(Donaldson-Feilder & Bond, 2004). Man ség ocksé att de positiva effekterna av att ha mer
jobbkontroll 6kade da den psykologiska flexibiliteten var hog, det vill sdga psykologisk
flexibilitet modererade effekten av jobbkontroll (Bond & Bunce, 2003). Dessa resultat talar
for att det finns fordelar med att, som 1 ACT, arbeta for att 6ka psykologisk flexibilitet och
minska upplevelsebaserat undvikande for att frimja hélsa och effektivt handlande 1 icke-
klinisk population

En randomiserad kontrollerad studie genomfordes av Bond och Bunce (2000) i en stor
medieorganisation i Storbritannien. Stresshanteringsprogrammet "ACT at work”, en
gruppintervention pa tre sessioner a tre timmar, erbjods. Resultaten visade att de som
genomgick programmet fick signifikant forbattrad generell mental hélsa, lagre
depressionsnivaer och en 6kad forméga till kreativa 16sningar. Detta gillde bade dver tid och
relativt till kontrollgruppen. Forbattringen holl i sig minst tre manader efter sista sessionen.
Studien visade att psykologisk flexibilitet var den verksamma mekanismen i de fordndringar
som dgde rum.

Hayes, Bisset et al. (2004) genomforde en randomiserad kontrollerad studie av en
endags ACT- workshop med missbruksradgivare i riskzonen for utbrédnning. Resultatet visade
att ACT-interventionen hade bittre effekt pd arbetsrelaterad utbranning (som matt med
Maslach burnout inventory) dn de tva kontrolltillstinden utbildning och radgivning.
Processanalysen visade att effekten orsakades av att de anstillda tog sina negativa tankar infor
arbetet och klienterna mindre bokstavligt (det vill sdga kognitiv defusion).

Fynden frdn ovan ndmnda studier visar att en ACT-intervention kan uppna sitt generella
syfte; att 6ka psykologisk flexibilitet, samt att denna psykologiska flexibilitet korrelerar med
psykiskt vilbefinnande. Sammantaget ges stod bade for ACT som teoretisk modell och som
behandlingspaket i en icke-klinisk population for att 6ka psykiskt vdlbefinnande och
handlingar i védrderad riktning.

Att det empiriska stodet for ACT generellt dnnu ér begrinsat till omféng och kvalitet har
lyfts fram frén olika hill (bl a Corrigan, in preparation). Exempelvis efterlyses fler omfattande

kontrollerade randomiserade studier, som idag anses ha det bésta evidensvardet (ibid.) Ett
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problem med den forskning som finns &r att den ar utford av ACT-foresprakare, vilket innebar
att resultaten kan ha péverkats till ACTs fordel. Ingen systematisk overblick eller metaanalys
av ACT-studier har patréiffats utover de ACT-grundaren Hayes sjilv gjort. ACT kan idag inte

rdknas som en evidensbaserad terapiform (Weissman et al., 2006).

Syfte och fragestillningar

De flesta forskningsstudier som gjorts om ACT har fokuserat pé att visa effekt, medan
studier kring process inte har utforts i samma utstrackning (Hayes et al., 2006). Detta gor att
kunskap om hur ACT-interventioner upplevs och vad de innebér for den enskilde individen ar
begriansad. D4 ACT kan sdgas vara en okonventionell behandlingsform 1 jamforelse med
behandlingar med mer didaktiskt och konkret problemlésande fokus ér det av stor vikt att
utvirdera ACTs acceptabilitet (Allebeck, 1999), det vill sidga att analysera hur interventionen
och dess olika delar tas emot av malgruppen. I en icke-klinisk population kan detta téinkas
vara dnnu viktigare @n i en klinisk grupp. Nér deltagarna inte &r akut hjdlpsokande och
ansatsen dr forebyggande, kan interventionens acceptabilitet antas vara avgorande for
huruvida deltagarna kdnner sig manade att fortsitta behandlingen.

Foreliggande undersdkning har som overgripande syfte att komplettera och utveckla
existerande kunskap kring ACT som behandlingsmodell for icke-kliniska grupper. Stressade
kvinnor &r en sadan grupp, och har valts som malgrupp d& mycket pekar pa att kvinnor ar
extra utsatta ndr det géller stressrelaterad ohilsa (bl a Renstig & Sandmark, 2005b).

Fragestéllningarna lyder:

1. Hur reagerar stressade kvinnor pa en ACT-intervention 1 sin helhet och pé de specifika
metoder som anvinds?

2. Finns det en indikation pa att en ACT-intervention i form av en niotimmarskurs ger
fordndring i f6ljande variabler:
a) psykologisk flexibilitet (AAQ-2),
b) upplevelse av stress (PSS) och

¢) copingresurser (CRI)?

Hypoteser
Foljande hypoteser har stillts:
1. Graden av psykologisk flexibilitet hos deltagarna, mitt med AAQ-2, kommer att

forandras 6ver méatningstillfallena.
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2. Deltagarnas subjektiva upplevelse av stress, métt med PSS, kommer att fordndras 6ver

matningstillfillena.

3. Det kommer att ske en fordndring i deltagarnas resurser for att hantera stressfyllda

situationer, som métt med CRI.

4. Fordndring i graden av psykologisk flexibilitet (AAQ-2) forvéntas samvariera negativt

med fordndring 1 upplevelse av stress (PSS) men positivt med fordndring 1

stresshanteringsresurser (CRI).

METOD

Design

Designen bestér av en formitning, en behandlande intervention samt tva eftermétningar,

varav en dgde rum i direkt anslutning till interventionens avslut och den andra tre manader

senare. Designen ér en engruppsstudie och interventionen genomfordes pé 20 personer

uppdelade i tva grupper. Valet att inte ha kontrollgrupp gjordes utifran beslutet att prioritera

ett storre N-tal. Utover de tre mittillfdllena har data samlats 1 anslutning till varje session.

Fragestdllning 1, rorande deltagarnas reaktioner, har métts med tre 6ppna fragor vid

slutet av varje session, enkéter vid for- efter och uppfoljningsmétning samt med en

kursutvérdering vid interventionens slut.

Fragestillning 2, rorande deltagarnas psykologiska flexibilitet, upplevelse av stress och

resurser for att hantera den, har métts med sjélvskattningsformuldren Acceptance and Action

Questionnaire-2 (AAQ-2), Perceived Stress Scale (PSS) och Coping Resources Inventory

(CRI). Figur 1 ger en 6vergripande bild 6ver studiens forlopp.

Grupp-
indelning

_>

For-
maétning:
Enkatl,
AAQ-2
PSS

CRI

Sess. 1 Sess. 2 Sess. 3
36ppna P 3 0ppna P 3 fragor+
fragor fragor kursutv.
Sess. 1 Sess. 2 Sess. 3
30ppna P 30ppna P 3 fragor+
fragor fragor kursutv.

\/

Efter-

maétning:

Enkat2,
AAQ-2
PSS
CRI

Upp-

Foljning:

Enkit 3,
AAQ-2
PSS
CRI

Figur 1. Flodesdiagram 6ver studiens forlopp.
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Procedur

Interventionen utgjordes av ett stresshanteringsprogram. Anslag om detta sattes upp pa
olika universitetsinstitutioner, pd bibliotek, 1 bostadskvarter och pé arbetsplatser. Vidare
distribuerades anslag via mail till kvinnliga nitverk. Initial kontakt med potentiella deltagare
dgde rum via en speciellt upprittad e-mailadress. En kursplan (Bilaga A) skickades till alla
som anmadlde sitt intresse, varpa de ombads fastsla sin anmaélan. 32 personer kontaktades
sedan via telefon av kursledarna i den turordning anmélningarna inkommit. Telefonsamtalen
som kursledarna forde med samtliga potentiella deltagare hade som syfte att utesluta allvarlig
angest- eller depressionsproblematik, att ge kursledarna en forsta inblick i deltagarnas stress
samt att fortydliga ramar, villkor, sekretess, praktiska detaljer et cetera.

Tjugoen kvinnor uppfyllde inklusionskriterierna och var fortfarande intresserade vid
uppringning. Dessa delades in i tvd grupper utifrdn deras dnskemél om dag och andra
praktiska skil. En vecka innan kursstart skickades ett informationsbrev ut till alla deltagare
tillsammans med ett kontrakt, en enkét och tre sjdlvskattningsformulir. Samma
sjalvskattningsformuldr och en ny enkit delades ut vid slutet av sista sessionen, och dnnu en
géng tre médnader efter avslutad intervention. Utdver ovan nimnda formulédr fick deltagarna
anonymt gora en evaluering vid slutet av varje session, samt besvara en mer omfattande
kursutvérdering i slutet pa session tre.

Stresshanteringsprogrammet var forlagt pa Institutionen for psykologi vid Lunds
Universitet och holls mellan 17.30-20.30 under tre tisdag- och torsdagkvéllar i november

ménad 2006. Under var session gavs en paus om ca 20 minuter under vilken det bjods pé fika.

Deltagare

Kriterier for deltagande var fi. Kraven var att sjilvskattade stressymtom inte framst
skulle kunna kopplas till allvarligare angest- och depressionsproblematik, och att individen
inte hade en pagéende behandling for psykiska besvir. Villkor for deltagande 1
stresshanteringsprogrammet fanns specificerade 1 kursbeskrivningen och bestod bland annat
av: nirvaro vid samtliga sessioner, ifyllnad av frageformulér samt godkidnnande av att
insamlat material anvinds till examensuppsatsen enligt specificerade sekretessvillkor.

En kvinna i torsdagsgruppen fick forhinder i mitten av andra sessionen och kunde inte
fullfélja programmet. Anledningen som angavs for avhoppet var fordndrade
arbetsforhallanden. Det finns ingen anledning att tro att denna deltagares bortfall paverkade
kursens ging och resultatet av utvdrderingen. Grupperna bestod avslutningsvis av elva

kvinnor i grupp 1 och nio kvinnor i grupp 2.
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Gruppens sammansattning

Da varken urval eller gruppindelning gjordes genom randomisering kan det vara av vikt
for studiens validitet att beskriva gruppens sammanséttning.

Deltagarna (N=20) var mellan 19-62 ar med en medeldlder pa 33.8 ar. Medeldldern 1
grupp 1 var 29.8 och 38.7 i grupp 2. Sju av 20 deltagare var singlar, atta gifta eller samboende
och fem deltagare hade ett sidrboforhallande. Atta deltagare uppgav att de hade barn.

Nio av 20 deltagare var forvarvsarbetande, lika ménga var studenter, och tva kvinnor var
vid tillféllet for interventionen sjukskrivna eller arbetslosa. 15 av 20 deltagare hade pagidende
eller avslutad utbildning pé universitets -/hdgskoleniva. Exempel pé representerade
yrkesgrupper bland deltagarna var: personalvetare, ldkare, jurist, civilingenjor, psykolog,
socionom och logoped.

Vid interventionens start uppgav sju personer att deras stress paverkat dem negativt
under mer #n tio ar, eller s& 1angt de kunde minnas. Atta av deltagarna uppskattade att stressen
inverkat negativt pa deras liv under 4-10 ar och fem personer uppgav mellan 1-12 ménader.
Av deltagarna hade sju sokt hjdlp for sin stressituation vid tidigare tillfille. Med “hjélp”
asyftades allt frin sjalvhjélpsbocker till terapi.

Anledningar som ndmndes for att soka sig till det aktuella stresshanteringsprogrammet
var flera och kan klassificeras i fyra kategorier:

1. En kénsla av att inte ha kontroll,

2. hoga prestationskrav/ridsla dver att inte duga,

3. sociala stressorer och

4. arbets- eller studierelaterade stressorer.

Nio av 20 deltagare uppgav att de kdnde sig extra stressade under perioden innan
kursstart, bland annat pa grund av specifika arbets- och studiefaktorer och hdndelser i nédra
relationer. Flera ndmnde dven att de kdnde extra stress pa grund av en upplevd ovisshet infor
framtiden och végval i livet. Elva personer uppgav att de inte var stressade utover det normala
innan kursstart. Pa en skala 1-5, dir 5 star for mycket hog motivation och 1 star for ingen
motivation, skattade majoriteten (tolv deltagare) sin motivation infér programmet som mycket

hog och resterande deltagare skattade den som hog eller ganska hog.

Etik
Kursen som erbjods deltagarna var kort och under omsténdigheterna fanns inte utrymme

for att kunna erbjuda deltagarna stod utover kursens ramar. For att undvika att ndgon skulle

riskera att komma till skada fragades alla potentiella deltagare om sin psykiska hilsa och
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eventuella pagdende behandlingar under den forsta telefonkontakten. De informerades ocksa
om kursens omfattning och 6vergripande fokus for att undvika felaktiga forvantningar. I
kursplanen informerades om vad deltagandet skulle innebira rorande krav, sekretess och
tystnadsplikt. Denna information repeterades vid telefonsamtalet samt vid forsta sessionen.
Deltagarna gav sedan formellt sitt informerade samtycke genom att skriva under ett kontrakt
(Bilaga B) dir den enskilde deltagarens och kursledarnas roll och forpliktelser specificerades.
Deltagarna deltog frivilligt i behandlingen och kunde nir som helst avbryta sitt deltagande.
Alla miatformuldr som anvindes avidentifierades och kodades, och forstdrdes sedan i enlighet
med sekretesslagen. Behandlingen utfordes i enlighet med Psykologforbundets yrkesetiska
principer. Genom utvérdering efter varje session fick kursledarna information om deltagarnas
reaktioner pd olika moment, och hade ddrmed mdjlighet att kontinuerligt f6lja upp frdgor och

kommentarer som deltagarna hade rorande kursens innehall.

Kursledarna
Kursen leddes av uppsatsforfattarna som, under studiens genomforande, gick termin nio

pa psykologprogrammet vid Institutionen for psykologi, Lunds universitet. De genomgar
grundlidggande psykoterapiutbildning med kognitiv beteendeterapeutisk inriktning (KBT) och
har utover detta tilldgnat sig kunskap i och erfarenhet av ACT genom litteraturstudier,
deltagande i ACT-workshops och foreldsningar inom omrédet. Under programmets
utveckling och gang fick kursledarna handledning av en legitimerad psykolog och erfaren
kliniker som arbetar mycket med ACT. Béda kursledarna ansvarade tillsammans for samtliga

sessioner med bada grupper.

Interventionen

Stresshanteringsprogrammet var en gruppbehandling baserad pa principer och metoder
ur ACT som beskrivet av Hayes et al. (1999). Bonds stresshanteringsprogram (Bond &
Hayes, 2002) ”ACT at work”, som &r dmnat att forebygga arbetsrelaterad stress, har till stor
del inspirerat struktur och innehall. Ett flertal fordndringar har dock gjorts for att anpassa
programmet till aktuella tidsramar, malgruppen samt till stress som inte nddvandigtvis ar
arbetsrelaterad.

Till skillnad fran ACT at work, som ges i formatet ”2+1” (de tva forsta sessionerna
under tva pafoljande veckor och den sista tre manader senare) har denna intervention bestatt
av tre sessioner under tre pa varandra foljande veckor. Justeringen gjordes med anledning av

den begrinsade tidsram som fanns for denna studie och prioriteringen av uppfoljning av
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kursen vid senare tillfdlle. Antalet sessioner behdlls da det ger ett avgriansat och
kostnadseffektivt format som ocksa bedomdes minimera sannolikheten for bortfall hos
malgruppen. Tréning i medveten ndrvaro och arbete med att identifiera virderingar, som inte
betonas starkt i ACT at work-manualen, ges generdst utrymme i foreliggande intervention da
andra kliniker har betonat dessa omraden som viktiga i arbete med stressrelaterad problematik

(bl a Dahl, Wilson, Lucioano & Hayes, 2005; Kabat-Zinn, 1990).

Upplagg och ansvarsférdelning

Varje session inleddes med en kort 6vning i medveten nérvaro, och innehdll sedan
huvudsakligen en blandning av gruppdiskussioner och upplevelsebaserade 6vningar.
Hemuppgifter delades ut efter session 1 och 2. Stdende hemuppgift var att géra en 6vning 1
medveten ndrvaro/villighet en gdng om dagen under hela kursens géng. For att underlitta
detta fick varje deltagare en CD med &vningen inspelad. Ovriga hemuppgifter bestod av
registreringsformulér och frageformuldr, bland annat for att registrera egna stressbeteenden
och for att klargora sina viarden och mal i livet. Hemuppgifterna kontrollerades inte formellt,
men dé de ofta anvindes som utgadngspunkt for f6ljande sessions dvningar och diskussioner
understroks vikten av att gora uppgifterna. Efter programmets avslut skickades en
sammanfattning av innehallet i de olika sessionerna ut till alla deltagare.

I programmet balanserades struktur och 6ppenhet, och trots att alla moment gavs en
specifik tidsram ldmnades utrymme till det som deltagarna ville ta upp. Under diskussioner
var bada kursledarna delaktiga men en hade huvudansvaret for att hdlla ramarna. I ovrigt
varvade kursledarna ansvarsomraden fran session till session pa sa vis att sessionerna blev sa

lika varandra som mojligt 1 bada grupperna.

Overblick dver sessionerna

Ovningar och metaforer som anviindes under kursen kommer ursprungligen frin Hayes
et al. (1999), med undantag for de inledande 6vningarna i medveten ndrvaro som
formulerades av kursledarna med inspiration fran 6vningar i Mindfulness Based Cognitive
Therapy (MBCT) (Segal, Williams & Teasdale, 2002). Ovningar och metaforer har anpassats
till svenskt sprak och kultur, samt till tidsutrymmet i programmet. Arbete med de olika ACT-
komponenterna fordelades Gver de tre sessionerna pa foljande vis:

Session 1: Traning i medveten nirvaro paborjades. Begreppet “tankeapparat”
introducerades som ett forsta steg mot att skapa avstand till de egna tankarna (defusion).

Funktionella analyser av deltagarnas stressupplevelse, vad de gor nér de blir stressade och vad

26



det far for konsekvenser gjordes pa tavlan. Detta for att skapa en kinsla av "kreativ
hopploshet”, det vill sdga en insikt i att manga av de strategier man anvénder for att bli av
med, alternativt kontrollera, stressen inte fungerar langsiktigt. Slutligen introducerades
villighet” som ett alternativ till kontroll av inre upplevelser och i anslutning till detta
ovningen ”10v pa strommen’ som ocksa utgjorde hemuppgift.

Session 2: Fortsatt traning i medveten narvaro. Tankeapparatens olika sétt att ”styra” oss
granskades och ifrdgasattes. Kognitiv defusion underbyggdes genom dvningar som till
exempel ’pa promenad med tankeapparaten”. Genom 6vningen “det observerande jaget”
presenterades ett nytt sitt att forhalla sig till sig sjdlv och sina upplevelser. Arbete med
varderingar paborjades genom “begravningsdvningen” for att sitta in de nya perspektiven i en
personligt meningsfull och motiverande kontext.

Session 3: Arbete med vérderingar/riktning och mal fortsatte. Deltagarna gjorde ett
atagande infOr varandra som ett forsta steg mot att omsitta nyvunna insikter i aktiv handling.
Ovningar i villighet och medveten nirvaro hélls, och en sammanfattning av samtliga ACT-
komponenter avslutade programmet. Utrymme gavs for deltagarnas fragor och funderingar.

I Bilaga C éterfinns en komprimerad manual som inkluderar anvidnda dvningar och

metaforer. Alla dvningar gér att finna i original i Hayes et al. (1999) och Bond (2004).

Instrument och analys

Fragestallning 1: Deltagarnas reaktioner

For fragestéllning 1, rérande deltagarnas reaktioner pa och upplevelse av interventionen,
har foljande datainsamling och analys legat till grund:

Tre 6ppna fragor

Fragorna ”Vad har hdnt?”, ”Vad har jag 1art?” och ”Vad har jag ként?” besvarades av
deltagarna i slutet av var session. Fragorna valdes i syfte att dppna upp for rapportering av
personliga och spontana reaktioner direkt i anslutning till sessionerna. Materialet analyserades
utifran Nigel Kings “template analysis” (2004). Efter 6versiktliga genomlédsningar av
materialet gjorde respektive uppsatsforfattare initialt varsitt forslag pa teman som skulle
kunna vara aktuella utifran fragestillningen. Uppsatsforfattarnas forslag jamfordes och
integrerades till en gemensam mall. Under analysens gang modifierades denna och koder togs
bort och lades till. Den slutgiltiga mallen, som redovisas i figur 2, speglar saledes en del av
resultatet.

Antalet gnger en viss kod forekommit har inte varit det enda inklusionskriteriet. Da

materialet &r litet och fragestéllningen syftar till att ta fram olika reaktioner, dr dven de uttryck
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som ndmns av en eller ett par deltagare av intresse. I Bilaga D ges beskrivningar av koderna
och typexempel pa citat som klassificerats enligt respektive kod. Som en del 1 ”template-
analysen” har innehéllsanalytisk metod tillimpats.

Kursutvardering

En kursutvérdering vid kursslut har bidragit med information om deltagarnas reaktioner
pa kursens uppldgg (vad det giller sessionernas ldngd, antal och innehéll), pa specifika
moment och dvningar i kursen, samt pa de hemuppgifter som delats ut. I utvérderingen
stdlldes dven en fraga om huruvida deltagarna skulle rekommendera kursen till andra, samt
fragor rorande kursledarnas samarbetsforméga och generella prestation. Alla fragor

besvarades pa en femgradig skala och analysen av resultaten bygger pé deskriptiv statistik.

1. Kénslor
1.1 Mycket kénslor, blandade kénslor.
1.2 Positiva kanslor
A. Inspiration/Hopp
B. Gladje/Tillfredsstéllelse
C. Lugn/Avslappning
1.3 Negativa kanslor
A. Obehag/Stress
B. Sorg/Vemod
C. Forvirring/Missmod/Tveksamhet
2. Lardomar
2.1 Nya tankar generellt
2.2 Personliga insikter
A. Okad sjélvmedvetenhet
B. Ansvar och fordndringsbenégenhet
C. Jag/Det & OK
3. Attityder till innehall
3.1 Positiva generellt
3.2 Positiva till specifika inslag
4. Reflektioner kring sessionen
4.1 Narvaro
4.2 Reflektion
4.3 Sjélvutveckling/Sjalvinvestering
5. Upplevelse av gruppen
5.1 Gruppen som aktiv behandlingsingrediens
A. Identifikation/Normalisering
B. Utvecklande/Framijar insikter
5.2 Gruppen som socialt forum

Figur 2. Mall for “template-analys”.

Enkater

Egenkonstruerade enkéter med huvudsakligen 6ppna fragor besvarades av deltagarna
fore kursstart (enkét 1), 1 anslutning till kursens slut (enkét 2) och vid ett uppfoljningstillfalle
tre ménader senare (enkét 3) (Bilaga E, F respektive G).
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Syftet med enkét 1 var frimst att samla in fakta om deltagarna och deras utbildning,
civilstatus et cetera. Fragor stilldes &ven om deltagarnas stressupplevelse vid kursstart, om
deras stress generellt och om deras férhoppningar och motivation infor kursen.

Enkét 2 och 3, som ér lika varandra, syftade dels till att belysa deltagarnas reaktioner pa
interventionen utifran ett retrospektivt och sammanfattande perspektiv, dels till att understodja
studiens validitet och effekt. Till det forsta syftet hor fraga 1 till och med 4(a) 1 enkét 2 och
frdga 1 till och med 3(a) 1 enkét 3. Dessa ticker bland annat deltagarnas generella upplevelse
av att ha deltagit, huruvida de reagerade extra starkt pd ndgot moment under kursen, och
huruvida de upplever att de lart sig ndgot. Resterande fragor pa enkéterna hor till det andra
syftet, och handlar bland annat om 1 vilken grad deltagarna upplever att de kan hantera stress
annorlunda efter interventionen och huruvida faktorer utdver kursen kan ha paverkat deras
stressniva och stressupplevelse.

Svaren pa samtliga enkéter kategoriserades och bearbetades utifrdn innehéllsanalytiska

principer (Boréus & Bergstrom, 2005).

Fragestallning 2: Psykologisk flexibilitet, stressupplevelse och copingresurser
Acceptance and Action Questionnaire-2 (AAQ-2)

Sjalvskattningsformuldret AAQ-2 (Bilaga H) valdes som del av utvérderingen av
studien dé det specifikt dr skapat for att méta de aspekter av psykisk hilsa som en ACT-
behandling fokuserar pa (Hayes, Strosahl, Wilson et al., 2004). AAQ-2 ir ett
sjalvskattningsformuldr som avser att mita psykologisk acceptans/flexibilitet och
kinslomissigt undvikande samt hur dessa tva aspekter pdverkar individens
handlingsutrymme. Instrumentet innefattar 10 item i form av pastdenden som respondenten
tar stillning till pa en sjugradig Likertskala (1 = aldrig sant, 7 = alltid sant). Pastdendena dr av
typen ”Angslan stir i vigen for min framgéng”. Resultatet beriiknas genom att summera
poédngen frén de tio pastdenden. Sju av tio item dr omvénda (2,3,4,5,7,8,9). Hogre totalvérde
indikerar hogre grad av psykologisk flexibilitet.

Psykometriska egenskaper fran 2226 deltagare har berdknats (Bond, Hayes, Baer &
Orcutt, in preparation), dir medelvirde for en icke-klinisk grupp var 50.48 med en
standardavvikelse pa 12.55. I en behandlingsgrupp for missbruk var medelvirdet 39.80,
standardavvikelse 12.55. Reliabiliteten var a =0.85. I foreliggande studie har reliabiliteten

berdknats med Cronbachs a till 0,90.
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Perceived Stress Scale (PSS)

PSS ir ett sjdlvskattningsformuldr som avser att méita i vilken grad livssituationen
beddms som stressande (oforutsédgbar, okontrollerbar och 6verbelastande), det vill sédga
subjektivt upplevd stress. Instrumentet utgors av 14 fragor. Svaren ges pé en Likertskala 0-4
(0 = aldrig, 4 = mycket ofta), utifran hur ofta individen under den senaste manaden ként pa ett
visst sétt. Exempelvis: ”Hur ofta har Du under den senaste ménaden kidnt Dig nervés och
stressad?”. Resultatet pa formuldret berdknas genom att omvénda poédngen for de sju positivt
formulerade frdgorna (4,5,6,7,9,10,13) och sedan summera poingen for alla 14 item.
Totalvirdet spanner 6ver 0-56, dér ett hogt virde indikerar hog upplevd stress. PSS-skalan
kan forstas som att den indikerar ett risktillstdnd som foregér klinisk psykisk problematik
(Cohen, Kamarck & Mermelstein, 1983).

PSS har oversatts och validerats av Eskin och Parr (1996). De fann den inre
samstdmmigheten vara 0,82, berdknat med Cronbachs a. Detta stimmer vél 6verens med
alfakoefficienten som berdknats for det amerikanska ursprungliga formuléret. I foreliggande
studie har reliabiliteten berdknats till 0,85 med Cronbachs a.

Coping Resources Inventory (CRI)

CRI ar ett sjdlvskattningsformuldr som avser méta olika aspekter av formaga att
effektivt bemdta, hantera och aterhdmta sig fran stress, det vill séga en individs resurser i
stressituationer. Formuléret har 60 item som utgdrs av pastaenden. Respondenterna ombeds
rapportera hur vél dessa pastdenden stimt in pd dem under de senaste sex manaderna. Svaren
anges i form av vérdering av pastdendena pé en Likertskala fran 1-4 (1 = aldrig eller séllan
och 4 = alltid eller néstan alltid). Formuldrets item &r fordelade pa fem skalor. Skalpoidngen
utgors av summan av skalans item. Totalpodngen, som kan ligga mellan 60-240, erhalls
genom att summera podngen pa de fem skalorna. Sex item dr omvénda. Hogre skalpodng
indikerar starkare copingresurs.

Svenska normer for CRI saknas, men data frdn mindre svenska undersdkningar stimmer
overens med amerikansk normdata, varfor denna kan anvéindas i analys av resultaten
(Ekecrantz & Norman, 1991). De amerikanska normerna dr baserade pd N=843.
Totalmedelvirdet &r 174,17 med en standardavvikelse pé 21,88. For kvinnor ligger
medelvdrdet ndgot hogre, 176,96. Klienter pa stressklinik har visat sig fi signifikant légre
resultat pa social och fysisk skala i jamforelse med det generella samplet.

Ingen klinisk normgrupp redovisas i den svenska manualen, men enligt Ekecrantz och
Norman (1992) indikerar virden under 140 extremt laga stressbemdstringsresurser.

Cronbach’s a for det amerikanska formuldret har rapporterats mellan 0,77-0,91 och test-
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retestkorrelation mellan 0,60-0,78 for de olika skalorna (Hammer, 1988). I foreliggande studie
har skalans reliabilitet berdknats med Cronbach’s o till 0,88.

Nedan beskrivs de fem subskalorna i CRI:
1. Den kognitiva skalan avser méta i vilken utstrackning individen upprétthaller en positiv
instéllning till sig sjélv, andra och tillvaron generellt. Skalan innehéller item som “Jag
forsoker se det positiva hos ménniskor och olika situationer”. Amerikansk
normgruppsmedelvérde for skalan dr 27,45 f6r kvinnor med en standardavvikelse pa 4,64.
2. Den sociala skalan avser méta i vilken utstrackning individen ingar i ett socialt ndtverk.
”Jag dr n6jd med det antal vinner jag har” &r ett item pa denna skala. Amerikansk
normgruppsmedelvérde for skalan dr 41,03 for kvinnor, med en standardavvikelse pa 5,57.
3. Den emotionella skalan avser méta i vilken grad individen accepterar och kan uttrycka
olika slags kénslor. Skalan omfattar pastdenden som “Jag kan visa nér jag ér ledsen”.
Amerikansk normgruppsmedelvirde for skalan dr 47,46 for kvinnor med en standardavvikelse
pa 7,21.
4. Den andligt/filosofiska skalan avser mita i vilken grad individens handlande styrs av
stabila vérderingar. Skalan innehéller item av typen “Jag tar mig tid att reflektera dver mitt
liv”’. Amerikansk normgruppsmedelvérde for skalan ar 32,48 for kvinnor. Standardavvikelsen
ar 6,17.
5. Den fysiska skalan avser méta i vilken grad individen utfor hdlsobeframjande beteenden
som kan antas bidra till 6kat fysiskt vilbefinnande. ”Jag fér tillrdckligt med somn” &r ett item
pa denna skala. Amerikansk normgruppsmedelvirde for skalan ér 28,58 {for kvinnor med en
standardavvikelse pa 5,43.

Statistisk analys

All data fran sjélvskattningsformuléren har analyserats med Statistical Package for
Social Sciences, SPSS 14 for Windows. Foljande analyser har legat till grund for
undersokning av deltagarnas psykologiska flexibilitet, deras stressupplevelse och deras
resurser for att hantera stress:
Analys 1. Totalvérden pa sjdlvskattningsformuldren (och, vad det géller CRI, d&ven summor
for enskilda delskalor) fran for-, efter- och uppfoljningsmétning har jamforts med ANOVA
for upprepade mitningar, for att undersdka mdjliga fordndringar. Greenhouse-Geisser har
anvénts for korrektion.
Analys 2. For att kontrollera interventionens reliabilitet har en jamforelse av resultat fran
grupp 1 och 2 vid de olika métningstillfdllena gjorts. T-test for oberoende grupper har

anvants.
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Analys 3. En korrelationsanalys har genomforts i syfte att undersoka om forandringar i
psykologisk flexibilitet samvarierar med fordndringar 1 upplevelse av stress och

copingresurser. Pearsons produktmomentkorrelation har anviénts.

RESULTAT

Fragestillning 1: Deltagarnas reaktioner
Belysande citat
Foljande citat har tagits fran deltagarnas anonyma svar pa tre Oppna fragor som delades
ut 1 anslutning till var session.
Session 1: Reaktionerna pa forsta session utmérktes av nya tankar, viss forvirring och

skepticism, kédnslor av inspiration och lugn samt av identifikation med andra i gruppen.

Jag har fatt nya idéer och tinkt en massa, och ként, och varit véldigt ndrvarande. [Har]
lart mycket. En start till att borja betrakta stress och medf6ljande tankar pa ett nytt sitt
for mig. [Har ként] avkoppling och hopp, inspiration. Pepp pa att gora hemuppgiften.

Jag har blivit uppmérksammad pa olika stressmoment. Jag har forstétt att min stress
och mina metoder att hantera stress inte dr onormala. Jag har blivit introducerad till ett
sdtt att hantera stressen. Kénns dock véldigt abstrakt just nu. Det gér inte att 16sa
stressen enbart for tillfdllet, eftersom det kan leda till langsiktiga konsekvenser. Det
finns skitig/Gverflodig stress som jag sjélv ldgger pa mig sjdlv. Har ként mig
avslappnad, men framforallt frustrerad. Hur ska detta fungera konkret? Kan detta 16sa
min situation?

Jag har fatt en uppfattning om hur jag kénner infor stress, men ocksé hur andra kénner
infor det. Jag har fatt en inblick i mina mdjligheter att hantera stress pa ett positivt stt.
[Har l4rt] att tinka pa ett annat sitt nir jag blir stressad och blivit mer medveten om hur
jag ska gora for att hantera stressen, atminstone teoretiskt. Det kravs dock traning for
att gora det praktiskt. [Har ként] ett inre lugn faktiskt. Just nu ikvéll. Det var otroligt
bra dvningar. Och fika 20 min utan att prata — 20 min for mig sjilv! En fantastisk idé!
Det gav tid till reflektion En befriande kénsla, och det ar just en saddan kdnsla som man
Onskar ska infinna sig i stressade situationer.

Manga stressfaktorer har tagits upp, men ocksa nya sétt att hantera dem. Bara denna
kvéllen kénns ej tillriacklig, men det kéinns som en bra borjan! Jag ska sluta forsoka
hitta 16sningar, som nog dnda inte finns. Att inte forsdka motarbeta stressen, pa sé sitt
kan den istéllet minska. Inte gora sé stor grej av det. Det finns olika sorters stress, viss
ar oundviklig men annan bygger man pa sjilv. Jag har ett lite dndrat tankesétt, vilket
ger mig lugn. Det var véldigt rofyllt med dvningarna.

Session 2: Reaktionerna pa andra sessionen praglades av starka kénslor, reflektion och
personliga insikter om vad som &r viktigt. Nya sétt att forhilla sig till sig sjélv och sina tankar

tar sig ocksa uttryck.

Nir vi gjorde begravningsévningen sé insag jag hur manga méinniskor som &r viktiga
for mig och hur mycket de betyder for mig. Vad ar det egentligen som spelar ndgon
roll, dr det det extra podnget pa tentan, eller att jag tar mig tid att vara med min familj?
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Jag har ként starka kénslor. Att jag ska forsoka komma foérbi mina hinder for att leva
fullt ut. Hopp om att jag ska ldra mig att kontrollera min stress och leva precis som jag
vill.

Jag har faktiskt ett val hér i livet. Jag ska inte fokusera sa mycket pd min faktiska stress
— utan vilka tankar som finns i min stress. Jag har en mojlighet att observera dessa
tankar for att fa avstand till dem. Jag har ként starka kénslor och har foérsékt kdnna min
egen kompass. Jag har ként svarigheter i att 14gga min tankeapparat "4t sidan” — nagot
jag far ova pa.

Hjarnan har gétt pa hogvarv och det har funnits utrymme att reflektera 6ver sant som
man ofta missar/bortprioriterar nir man &r stressad. Genom dvningarna sjonk jag in i
min inre virld. Det dr véldigt enkelt att inse vilka manniskor som &r viktiga for en i ens
liv, de skulle beskriva mig pé olika sétt, men det finns en réd trad i hur jag hoppas att
de upplever mig, och det ar egentligen det enda viktiga i livet. Detta ger ett skont
perspektiv till alla ”men” och “masten” och tvittider, och en riktlinje som egentligen
alltid funnits och alltid kommer att finnas. Jag har ként mig rord, blddig och inspirerad
och stark.

Jag kan observera mina kénslor utan att vara dem. Det ar oerhdrt skont och lattande att
slippa kénna att varje situation paverkar jaget, och istéllet kunna skjuta vissa saker ifrén
sig eftersom de inte paverkar det observerande jaget. Jag har kommit ndrmre mina
varderingar hur jag vill leva och foérdndra mitt liv. Det kidndes lugnande och
meningsfullt. Det kdnns som det &r lite léttare att 1ata bli att *ga vilse’ och hitta rétt i
vem jag ar.

Session 3: Reaktionerna pa tredje sessionen priglades av forstaelse for hur de olika bitarna

man jobbat med under kursen hinger ithop. Man har upplevt vikten av personliga virderingar.

Vi har trinat pa Accept-Choose-Take action. Det handlar om mig och jag maste sjilv ta
ansvar for hur jag ska ga vidare. Nagonstans kan jag faktiskt kénna lycka. Jag har det
vildigt bra och den stress jag kénner tror jag mig kunna gora nagot at.

Hur de olika pusselbitarna interagerar forstar jag nu. Nu ska jag bara praktiskt forsoka
anvinda det ocksa. .. Jag har ocksa lart mig vikten av mina egna vérderingar - de utgor
pa nagot séitt mina mal. Jag kdnner mig lugnare varje géng jag ar hér, ett inre lugn i
kroppen. Jag har ocksé ként mig mer nirvarande i det hiar rummet.

Jag har fatt upp dgonen for vad som egentligen betyder nagot for mig och att jag inte
lever mitt liv precis sa som jag hade velat eftersom jag har en massa “mésten” som stér
i vigen. Denna gangen hoppas jag kunna uppfylla mitt atagande och verkligen gora sa
som jag sagt idag. Att lyssna pa er och andra i gruppen tycker jag gett valdigt mycket
och jag kénner att jag verkligen tar med mig mycket hérifran. Jag gjorde "Lov pa
strommen” precis innan jag kom hit och var vildigt samlad vilket gor att jag har kant
att jag var medveten och reflekterade mycket 6ver det som sades idag.

Bilden av vérderingar/riktning har blivit klarare. Vi fick gora ataganden vilket kdndes
som en bra slutkldm pa det hela. Det kdnns som att det sammanfattar allt ganska bra.
Att stanna upp och reflektera Gver vad jag vill att mitt liv ska std for ar viktigt. Det dr
mycket jag kan och vill forbéttra och det dr dags att borja med det men det dr aldrig for
sent.

Tre Oppna fragor
Tabell 1-5 presenteras de overgripande teman som identifierats genom “template
analysen”. Tabellerna innehéller underkoder inom vart tema, innehdllsanalys av data fran

session 1, 2 och 3 samt exempel pad kommentarer fran deltagare. 21 personer svarade pa
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fragorna i session 1 och 20 personer svarade i session 2 och 3. Observera att det ar antalet
kommentarer som anges i tabellerna, inte antalet personer som uttalar sig inom nimnda

teman.

Tabell 1.
Frekvens av yttranden i anslutning till session 1, 2 och 3 som speglar kénslor, fordelade éver

respektive koder.

Tema: Kéanslor 1 2 3 Exempel

1
\O
(\9]

Mycket kédnslor *Starka kanslor om vart jag star.”
Inspiration 7 5 2 ”Positiv forvantan pa mina méjligheter att ta vara

pa det jag lart”

Gladje 4 5 5 ™Jag kanner mig val till mods och n¢jd.”

Lugn 15 5 6 ”Detvar valdigt rofyllt med 6vningarna.”

Obehag 5 1 3 ”Stress under 6vningen dar vi trodde att vi skulle
sjunga”

Sorg 1 4 1 ~Kanslor svallar, idag mer sorgsenhet. Kanske for

att man blir medveten om sina brister.”
Tveksamhet 8 4 4 ”Framforallt frustrerad”

Némner inga kénslor 3 2 2

Uttryck for mycket/starka kénslor rapporteras huvudsakligen efter andra sessionen i
samband med uttryck for sjilvinsikt eller med referens till ”begravnings”- och
“atagandedvningen”. Detta kontrasterar mot rapporterna efter forsta sessionen da inga uttryck
for starka kénslor anvinds. De vanligaste upplevelserna som uttrycks efter session 1 dr en
kénsla av lugn, inspiration eller viss tveksamhet/forvirring. Vad det géller tveksamheten
betonar en del att sjdlva tillimpningen utanfor programmet verkar svar att genomfora. Efter
andra motet halveras rapporteringen av tveksamhetskédnslor och héller sig sedan stabil ver
sista sessionen.

Glédje och tillfredsstillelse rapporteras genom hela programmet pa en forhéllandevis
hog och jadmn nivé, bade 1 samband med personliga insikter och kopplat till den allmidnna
upplevelsen av att ha deltagit i gruppmotet.

Obehag rapporteras till viss grad efter varje session, antingen i relation till specifika

ovningar, sdsom att titta varandra i 6gonen, eller i anslutning till 6vriga hindelser, exempelvis
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att komma for sent. Alla som rapporterar obehag uppger ocksé positiva kénslor eller attityder i

sessionen.

Tabell 2.
Frekvens av yttranden i anslutning till session 1, 2 och 3 som speglar att deltagarna upplever

att de lart sig nagot, fordelade dver respektive koder.

Tema: Lardomar 1 2 3 Exempel
Nya tankar generellt 9 3 3 ’Tankekorn har fotts!!!”
Sjalvmedvetenhet 13 23 13 ’Blivit mer uppmarksam pa vad som

gor mig stressad och att jag faktiskt

inte har nagot bra satt att ta itu med

det”

Ansvar/Forandringsbendgenhet 7 5 11 ?Jag vill férandra mina prioriteringar i
livet”

Jag ér ok/det ar ok - 4 6 ’Jag ar ganska nojd med mig sjalv.”

Uttalar inga lardomar 7 3 1

De olika lirdomar som rapporteras visar pé olika nivaer av bearbetning hos deltagarna.
En del uttalanden 4r av sadan art att de mer eller mindre dr upprepningar av kursledarnas
uttalanden, medan andra indikerar att deltagarna sjdlva tolkat materialet och gjort det till sitt
eget. Uttalanden som visar pd 6kad medvetenhet forekommer genom hela programmet. I
session 1 och 3 rapporteras 13 sadana insikter och 1 andra sessionen 23 stycken. Den 6kade
medvetenheten géller olika saker. I vissa rapporter handlar det framst om 6kad medvetenhet
kring det egna beteendet (kroppsreaktioner, socialt beteende et cetera.) i anslutning till métet.
Den vanligaste typen av rapporter om dkad medvetenhet handlar om hur man generellt &r som
person — hur man fungerar, vad man vill och tycker ar viktigt. Forsta sessionen handlar det
frimst om 6kad medvetenhet om den egna stressen och faktorer som spelar in i den, medan
det i de senare sessionerna frimst handlar om vad man tycker dr viktigt, hur man vill leva sitt
liv och vad man vill forindra. Okad medvetenhet speglas ocksa i uttalanden om nya sitt att se
pa sig sjilv. Denna typ av 0kad sjdlvmedvetenhet rapporteras framst efter session 2 1 samband
med “det observerande jaget”.

Efter forsta sessionen rapporterar nio av 21 deltagare att de generellt upplever att de fétt

ett nytt perspektiv. Uttalanden om ansvar for, och aktiv fordndring av, sin situation ar flest vid
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sista tillféllet. Det dr dven vid sista tillfallet som flest uttryck for att man &r ”ok”, eller att

situationen ar ~ok” forekommer.

Tabell 3.
Frekvens av yttranden som speglar omdémen och attityder till innehall i session 1, 2 och 3,

fordelade under respektive koder.

Tema: Omdémenoch 1 2 3 Exempel

attityder

Generellt positiv 5 5 - ”Vihar gjort flera bra 6vningar”

attityd

Pos. attityd till 5 6 7 2&2-06vningen [atagande] var bra, konstigt och
specifika moment nyttigt att uttala sina mal™.

Ger inga omdomen 13 13 14

Inga negativa attityder uttrycks dppet gentemot programmet som helhet. Positiva
attityder till innehallet uttrycks i generella termer efter de tva forsta sessionerna. Specifikt
innehall pekas ut som positivt (utan specifik forfragan) i 18 fall fordelade dver kursens alla
traffar. Av det specifika innehéllet &r momentet ’atagande” det som omnamns i positiva

termer av flest deltagare.

Tabell 4.
Frekvens av yttranden i anslutning till session 1, 2 och 3 som speglar reflektioner kring

sessionen, fordelade 6ver respektive koder.

Tema: 1 2 3 Exempel

Reflektioner

[\

Narvaro 2 1 ?Kant massa, varit narvarande™

Reflektion 4 5

—_

Tyst fika gav tid till reflektion.”
Sjalvinvestering 2 1

Ger inga refl. 13 14 17

’En stund for mig sjalv. Jag kanner att jag samlat kraft.”

Begrepp som dterkommer for att beskriva vad man upplevt och varit med om under

sessionerna dr nérvaro, reflektion (framforallt i session 2) och sjdlvinvestering.
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Tabell 5.
Frekvens av yttranden i anslutning till session 1, 2 och 3, férdelade 6ver respektive koder,

som har att géra med gruppen som socialt forum.

Tema: Gruppen 1 2 3 Exempel

Identifikation 11 1 2 ”Skont att tréaffa manniskor i samma situation.”
Framjar insikter 5 - 2 7Kanske detta &r min melodi; att tdnka tillsammans.”
Trevligt 2 2 2 ™Jagtycker om folket i gruppen.”

Némner ¢j gruppen 7 17 15

Normaliserings- och identifikationseffekter rapporteras av strax over hélften av
deltagarna efter session 1. Nagra av kvinnorna skriver att de blir oroade av att inse att s&
manga kinner likadant nér det giller stress. Gruppens betydelse for insikter lyfts fram av fem
personer efter forsta motet och av tva efter sista sessionen. Kommentarer om att gruppen
generellt dr trevlig forekommer vid ett fital, Gver sessionerna jamt spridda, tillfallen

programmet igenom.

Kursutvardering

Deskriptiv statistik har berdknats pa kursutviarderingsresultaten, som presenteras 1 Tabell 6.

Enkéater 2 och 3 — generell upplevelse, starka reaktioner och lardomar

Har redovisas en sammanstillning av svaren pa fragorna 1-4 (a) frdn enkit 2 och 1-3 (a)
frén enkét 3.

Generell upplevelse av att ha deltagit: Samtliga kvinnor uppger vid avslut att de har en
generellt positiv upplevelse av att ha deltagit i programmet. Kommentarer som ges ir "mycket
givande och spidnnande”, ”jag har lart mig nya sitt att nirma mig min stress” och “’jag kénner
tacksamhet och glddje”. En person kénde att det var for mycket information att ta in pa kort
tid. Vid tillbakablick tre manader senare ér deltagarnas spontana tankar kring programmet
fortfarande huvudsakligen positiva. 17 av 20 kvinnor skriver bland annat att programmet gett
dem mycket, att 6vningarna var skona, att det var trevlig stimning och att innehallet i
programmet var larorikt och anvéndbart. En person skriver att hon onskar att det pagatt

langre, och en person skriver att hon tyckte att innehallet var bra men att hon sjdlv inte kunde

ta till sig s& mycket av det.
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Tabell 6.
Kursutvardering. Medelvarde (M), hdgsta (max) och lagsta (min) svar med frekvenser (f)

presenteras for var fraga, som har besvarats pa en skala 1-5.

N-tal M max (f) min (f)
1. Vad anser du om
a) sessionernas langd? 20 4.55 5(13) 2(1)
b) sessionernas antal? 20 3.45 5(6) 2(5)
c) sessionernas innehall? 20 4.30 5(6) 4 (14)
2. Hur mkt fick du ut av
a) Kontroll = problemet? 20 3.75 5(4) 49
b) Villighet 20 3.55 5(5) 2(4)
c) Skapa “avstand” till tankarna 20 4.35 5(10) 1(1)
d) ”Det observerande jaget” 20 3.85 5(6) 1(1)
e) Arbete med virderingar 20 3.95 5(5) 3 (6)
3. Hur vardefullt for programmet?
a) "Lov pé strommen” 20 4.30 5(10) 3(4)
b) ”Ga pa promenad med tankarna” 20 3.25 54) 1(1)
¢) ”Det observerande jaget” 20 4.15 5(10) 1(1)
d) ”Begravningsévningen” 20 3.85 5(6) 2(2)
e) Atagande infor annan deltagare 20 3.40 5(5) 1(2)
4. Vad anser du om hemuppg.
a) omfattning? 20 3.95 5() 2(1)
b) innehall? 20 4.20 5(8) 3(4)
5. Hur givande var olika hemuppg?
a) Registrering av stressituationer 20 3.55 5(4) 23
b) "Lov pa strommen” (CD) 20 4.00 5(6) 1(1)
¢) Mal- och vérderingsformular 20 3.95 5(5) 2(1)
6. Hur mkt genomférdes hemuppg? 19 3.47 5(2) 2(2)
7. Rekommendera kurs for andra? 19 4.68 5(13) 4 (6)
8. Kursledarnas insats?
a) tydlighet 19 4.10 5(6) 3(4)
b) lyhordhet 19 4.63 5(12) 4 (7)
c) samspel sinsemellan 19 4.53 5(11) 3(0)

Skriftliga kommentarer som gavs i anslutning till var frdga presenteras i Bilaga I.



Gruppen: 16 av 20 kvinnor anger att de tyckte det var en positiv upplevelse att ha
genomfort programmet tillsammans med andra kvinnor. De beskriver detta gruppformat som
”spannande, givande och normaliserande”, 6ver forvantan” och “fantastiskt roligt — vi
triggade varandra pa ett positivt sitt”. Fyra av kvinnorna var mer ambivalenta till gruppen,
och kommentarer kring stora &ldersskillnader forekommer, till exempel: ’det var synd att vi
inte var samma aldersgrupp — jag holl tillbaka hela tiden”. Nagon kommenterar dven att
gruppen kunde ha en hammande effekt. Ingen deltagare dr enbart negativ till kvinnogruppen.

Starka reaktioner och minnen: Vid kursens avslut uppger fyra av 20 deltagare att de inte
reagerade extra starkt pa ndgot moment under kursen. 13 av deltagarna uppger att de
reagerade extra starkt pa begravningsdvningen, varav de flesta beskriver en huvudsaklig
positiv instéllning till 6vningen, ofta i kombination med mer negativa kidnslor. Exempel pa
kommentarer dr ’forst var den obehaglig men sedan frigérande”, eller ”den var jobbig men
dnda fin”. Andra moment som minst tvd deltagare uppger att de reagerade extra starkt pd ar
ovningen ”pa promenad med tankeapparaten”. Kommentarer kring denna ar att den var
”fanig” och ”jobbig”. Arbete med riktning/varderingar och med medveten niarvaro/kognitiv
defusion kommenteras i positiva ordalag, medan tvé deltagare uppger att atagande” var ett
obehagligt moment.

Tre manader senare svarar 19 av 20 kvinnor “ja” pa fragan rérande huruvida de minns
nagot fran programmet extra vil. Elva deltagare nimner olika 6vningar i medveten nérvaro,
att sldppa tankarna och vara hér och nu som extra minnesvért. Fem personer nimner
begravningsdvningen som en stark och givande dvning, medan tvd personer tar upp samma
Oovning som skrdmmande och obehaglig. Ytterligare moment som nimns av minst tva
personer ér den tysta fikan, som minns som behaglig.

Lardomar: Samtliga deltagare uppger vid kursslut att de lért sig ndgot av programmet.
Efter tre ménader uppger 19 av 20 deltagare att de har lért sig ndgot. Lirdomarna som ndmns
vid bada tillfdllen kan kategoriseras i tre teman:

1. Upplevelsen av ett nytt perspektiv generellt, en annan instillning till livet och nya
prioriteringar.

2. Upplevelsen av ett nytt forhallningssitt till tankar, av att stanna upp och reflektera och
”separera sig sjilv fran tankestrommen”.

3. Upplevelsen av att sjdlv ha makten och mgjligheten att 4stadkomma forandring 1 sitt liv, att

man kan péverka sin stress genom att géra och tinka annorlunda.
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Sammanfattning av deltagarnas reaktioner

Sammantaget ar resultaten fran de olika datainsamlingarna for fragestéllningen rérande
deltagarnas reaktioner entydigt positiva. De positiva reaktionerna handlar till stor del om att
innehallet 1 programmet upplevdes som larorikt och anvédndbart och att tréffarna var ett
positivt forum dver lag som mojliggjorde tid for reflektion och utveckling. Den positiva
bilden héller 1 sig tre manader efter programmets avslut. Nir det géller reaktioner pa specifika
metoder &r resultaten ndgot mindre samstimmiga och varierar bade mellan och inom
deltagare. Trots detta dr det ndgra moment som dterkommande betonas av flera deltagare som
extra givande/starka/ldrorika. Arbete med att skapa avstand till tankarna r ett av dessa
moment, som trdnas genom ovningar som “’16v pa strommen”. Arbete med riktning/vérdering
uppméirksammas ocksd mycket, ddr ”begravningsdvningen” vickte ménga starka och

blandade kénslor.

Fragestdllning 2: Psykologisk flexibilitet, stressupplevelse och copingresurser

Analys 1: For- efter- och uppféljningsmatning
I Tabell 7 presenteras resultat fran jamforelsen av fore- efter- och uppfoljningsmitning

vad det giller AAQ-2, PSS och CRI.

Tabell 7.

ANOVA for upprepade matningar. For samtliga skalor presenteras medelvarden och
standardavvikelser for matningstillféllen 1, 2 och 3, samt F-varden och p-varden korrigerade
enligt Greenhouse-Geisser.

Maitning 1  Mitning 2 Métning 3

Skala M(SD) M(SD) M(SD) F(2,38)  Sig.
AAQ-2  45(10) 47 (10) 50 (11) 8,216 0,001*
PSS 32 (8) 26 (8) 24 (8) 15,542 0,000*
CRItotal  161(19)  164(19) 170(21) 5,951 0,008*
CRIkog  25(5) 26 (4) 27 (5) 4,391 0,021*
CRIsoc 38 (6) 38 (6) 41 (6) 4,368 0,020*
CRIemo 44 (8) 45 (8) 45 (8) 1,002 0,371
CRI andlig 27 (6) 28 (5) 28 (6) 2,443 0,116
CRI fys 27 (5) 27 (4) 29 (5) 3,711 0,039*
*p<0,05
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I enlighet med hypotes 1-3 sker en statistiskt signifikant fordndring i psykologisk
flexibilitet (AAQ-2), upplevelse av stress (PSS) och copingresurser (CRI) dver de tre
métningstillfdllena. Dessa fordndringar visar sig genom 6kning av psykologisk flexibilitet och
av deltagarnas resurser fOr att hantera stress, medan subjektiv upplevelse av stress minskar.
Niér det géller resurser att hantera stress, som méitt med CRI, sker en statistiskt signifikant
okning i samtliga delskalor med undantag fran den emotionella och den andliga delskalan.

Sett till skalornas totalmedelpodng fortsétter fordndringarna att iga rum dven efter
interventionens avslut fram till tre minader senare. For att undersoka fordndringarna mellan
mittillfillena ndrmre har en kontrastanalys (Repeated) genomforts for AAQ-2, PSS och CRI
total. AAQ-2 och CRI total férdndras bada signifikant mellan andra och tredje mattillféllet
med F(1,19)=7,605; p=0,013 respektive F(1,19)=5,712; p=0,027. For PSS sker den
signifikanta fordndringen mellan forsta och andra mattillfallet, F(1,19)=12,384; p=0,002.

For att undersoka signifikansernas innebord har effektstorlek for ovanstdende skalor
beriknats med Cohens d. Effektstorlekar mellan .20 - .50 brukar anses laga, .50 - .80 anses
mattliga och effektstorlekar 6ver .80 anses hoga (Aron & Aron, 2002). For AAQ-2 ér
effektstorleken 0.49, for PSS ar den 0.96 och f6r CRI 0.47.

Analys 2: Skillnad mellan grupperna

Skillnaden mellan tisdags- och torsdagsgruppen har berdknats med t-test for oberoende
grupper. I denna analys har ett kritiskt alfavérde pa p=0.2 anvints. Resultaten visar att det inte
finns nigra signifikanta skillnader mellan tisdags- och torsdagsgruppen vid for-, efter- eller

uppfoljningsmitning.

Analys 3: Korrelationsanalys

Pearsons produktmomentkorrelation har anvénts for att undersoka om fordndring i
psykologisk flexibilitet (AAQ-2) samvarierar med fordndring i upplevelse av stress (PSS) och
forandring 1 resurser for att hantera stress (CRI) mellan métningstillfélle 1 och 3. Enligt Aron
& Aron (2002) dr en korrelation att betrakta som stark nér den &r 6ver 0,50. Enligt hypotes 4
forvantades fordndring i psykologisk flexibilitet samvariera negativt med foréndring i upplevd
stress och positivt med fordandring i copingresurser. Resultaten av korrelationsanalysen visar, i
enlighet med hypotes 4, att fordndring 1 psykologisk flexibilitet samvarierar negativt med
forandring 1 upplevelse av stress, p=0.005 med en styrka av -0.603. Déremot finns inget
signifikant samband mellan fordndring i psykologisk flexibilitet och fordndring i

copingresurser. Nar Pearsons produktmomentkorrelation beréknas for enskilda CRI-delskalor
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ar det bara fordndring i den andliga delskalan som samvarierar signifikant med forandring i

psykologisk flexibilitet. Samvariationen dr positiv med en styrka pa 0.602, p=0.005.

Enkéater 2 och 3 — upplevd effekt och validitet

Hir sammanfattas svaren pé fragor fran enkét 2 och 3 som syftar till att komplettera
resultat frn effektmatten samt att bedoma resultatens validitet.

Upplevd skillnad i stress: Enkit 2 och 3 visar att en klar majoritet av kvinnorna upplever
en skillnad i sin stress bade direkt i anslutning till interventionens avslut och tre manader
senare. Vid kursens avslut rapporterar 14 av kvinnorna bland annat att de 4r mindre stressade
generellt, att de kinner sig mer tillfreds och balanserade, att de &r mer medvetna om
tankar/kénslor och lyckas stanna upp, tinka efter, gora en sak at gdngen och gora det de vill
trots obehag. Sex kvinnor dr vid detta tillfdlle ndgot osdkra 6ver om de upplever en skillnad
och ger kommentarer som “ibland” och kan inte svara énnu”.

Efter tre manader rapporterar deltagarna, som svar pa hur skillnaden visar sig i deras
vardag, exempelvis: ”’jag kdnner mig lugnare”; ’jag dr mer tilldtande mot mig sjalv”, ” tar det
inte lika allvarligt”, "kommer igang med saker tidigare och far saker gjorda”.

Paverkan utéver kursen: I Tabell 8 redovisas antalet kvinnor som anger att faktorer
utover kursen paverkar deras stressupplevelse vid métningstillfalle 2 och 3. Faktorer som
ndmns som bidragande till extra stress vid métningstillfalle 2 och 3 ar arbetsrelaterade
och/eller interpersonella hindelser. Mindre arbete i skolan, forbittrade arbetsférhallanden och
lasning av sjélvhjélpslitteratur ar faktorer som nimns som bidragande till minskad stress vid

métningstillfdlle 2 och 3.

Tabell 8.
Deltagarnas bedémning vid matningstillfalle 2 respektive 3 om nagot utéver kursen paverkar

deras stressupplevelse/stressniva vid matningstillfallena.

N-tal Ingen yttre Péverkan: mer Péverk: mindre
paverkan stress stress
Mait 2 20 11 6 3
Mit 3 20 10 5 5
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Sammanfattning av deltagarnas skattning av psykologisk flexibilitet, stressupplevelse och
copingresurser

Det sker en signifikant fordndring i alla sjilvskattningsskalor over de tre mattillfdllena.
Psykologisk flexibilitet, som mitt med AAQ-2, och resurser for att hantera stress, som matt
med CRI, 6kar under interventionen och fortsitter att 6ka fram till tre manader senare.
Deltagarnas upplevelse av stress (métt med PSS) minskar under interventionen och fortsétter
att minska fram till tre minader senare. For AAQ-2 och CRI sker den signifikanta
fordndringen mellan mittillfélle 2 och 3, medan den f6r PSS sker mellan forsta och andra
miittillfdllet. Den emotionella- och den andliga delskalan i CRI visar inte pa ndgon signifikant
skillnad.

Inga signifikanta skillnader finns mellan tisdags- och torsdagsgruppen vid for-, efter-
eller uppf6ljningsméitning.

Resultat fran korrelationsanalysen visar en signifikant, negativ samvariation mellan
fordndringar i psykologisk flexibilitet och upplevelse av stress frdn matningstillfalle 1 till 3.
Ingen signifikant korrelation finns mellan fordndringar 1 psykologisk flexibilitet och
copingresurser. Undantaget dr delskalan andlighet 1 CRI som samvarierar signifikant positivt
med fordndringar i psykologisk flexibilitet.

En klar majoritet av kvinnorna rapporterar att de upplever en skillnad i sin stress och
stresshantering bade direkt 1 anslutning till interventionens avslut och tre manader senare.
Hilften av kvinnorna tror inte att faktorer utover kursen spelat in i deras stressupplevelse vid
métningstillfillena. Av dem som anger att yttre faktorer kan spela in, bedomer ungefar hélften
att dessa faktorer paverkar stressen i negativ riktning medan hélften tror att de paverkar

stressen 1 positiv riktning.

DISKUSSION

Fréagestillning 1: Deltagarnas reaktioner
Reaktioner pa helhet
Nir det giller programmet i sin helhet dr deltagarnas reaktioner entydigt positiva bade i
anslutning till och tre manader efter interventionen. Detta talar for att gruppen stressade
kvinnor accepterar ACT som modell for att arbeta med stress och for att forebygga utveckling
av stressrelaterad ohélsa. Denna positiva bild stirks av att endast ett avhopp forekommer i

studien.
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Reaktioner pa innehall

Nar det géller deltagarnas reaktioner pd enskilda moment i ACT-programmet &r
samstdimmigheten inte lika pataglig. Reaktionerna skiljer sig mellan deltagarna och det
forekommer dven att en och samma deltagare har blandade kénslor infor vissa moment och
ovningar. Att reaktionerna ér brokiga speglas bland annat i sammanstéllningen av
kursutvdrderingen, dir det hander att moment skattas som givande eller mycket givande av de
flesta, samtidigt som ndgra skattar dem som inte alls givande. Alla deltagare utom en uppger
vid tremanadsuppfoljningen att de lért sig nadgot av programmet, men dven nar det giller vad
man lart sig finns stora variationer mellan deltagarna. Det dr sannolikt att deltagarnas olika
reaktioner och upplevelser av vad som &r bra och mindre bra paverkas av kontextuella
faktorer kring den enskilde deltagaren, sdsom var hon befinner sig i sitt liv, vad hon har {o6r
speciella problem och vad hon har for resurser.

Med utgéngspunkt i deltagarnas olika reaktioner kan man tinka sig att ACT-modellen ar
tillrackligt generell for att individer med helt olika erfarenheter och bakgrund ska finna nagot
av véarde. I detta ljus ar samtliga ACT-komponenter potentiellt viktiga for att programmet ska
uppfattas som meningsfullt. Alternativt kan deltagarnas skiftande intryck tolkas som att
interventionen hade kunnat upplevas dn mer meningsfull om inslagen anpassats efter
individuella behov. Att vidlja grupp- framfor individintervention innebér alltid denna
avvigning. Just ndr det giller forebyggande arbete dr det emellertid centralt att insatsen kan
nd ut till en stor grupp manniskor med olika bakgrund och svérigheter, varfor en bred ansats
ar onskvérd. Det faktum att en stor majoritet av deltagarna upplever att de blivit hjélpta och
att de lart sig mycket av ACT-interventionen i sin helhet, 4&ven om de till synes tagit olika
vagar dit, talar for att ACT kan vara en bra modell for att arbeta med icke-kliniska grupper.

Reaktioner pa specifika moment

Det finns en samstimmighet bland deltagarna kring véirdet av vissa moment och
ovningar. Detta géller bland annat arbete med att fordndra forhallningssittet till tankar
(defusion) och arbete med virderingar, som bada uppskattas av majoriteten deltagare. Detta
kan tolkas som att dessa moment &r speciellt virdefulla nér det géller att pdverka hur
deltagarna tar emot en ACT-intervention. Det ger visst stod &t ACT-modellens generella
acceptabilitet, d& ACT-teoretiker (Hayes et al, 2006) ofta sammanfattar modellens sex
karnprinciper 1 tva 6vergripande processer: de som har med aktiva val och
beteendefordndringar att géra (virderingar, atagande och medveten nérvaro), och de som har

med forhdllningssétt att géra (defusion, villighet och sjdlvet som kontext). Att deltagarna
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ndmner tva centrala komponenter inom vardera process indikerar att de tar till sig av bredden
av ACTs komplexitet.

Resultaten ger stod at att dvningar av indirekt och upplevelsebaserad karaktér kan utgora
ett mojligt sitt att jobba med upplevd stress i icke-kliniska grupper. "Begravningsdvningen”
och ”’16v pé strommen” dr exempel pd sddana ovningar som en majoritet av deltagarna pekar
ut som givande, tillsammans med 6vriga mindfulness- och defusionsévningar samt tyst fika 1
medveten ndrvaro. Dock rapporteras inte enbart positiva reaktioner i samband med dessa
ovningar. "Begravningsdvningen” far till exempel flera kinslofyllda och blandade
kommentarer och dven “atagande” véicker blandade reaktioner hos deltagarna. ”Pa promenad
med tankeapparaten” dr den 6vning som far flest negativa kommentarer och som far lagst
poédng av dvningarna i kursutvirderingen, 4ven om fyra deltagare ger den maxpoédng. Det dr
mojligt att 6vningarna har en exponeringseffekt, det vill séiga att deltagarna forst upplever
ndgot som obehagligt eller skraimmande for att sedan kénna styrka i att ha gjort det eller fa
forstiarkande insikter i det de upplevt. Flera 6vningar i ACT innebir att man kommer i kontakt
med sadant som kan vara kdnsloladdat och obehagligt (som att 6ppna sig for en annan
deltagare eller att tinka pé sin egen dod), dir ett viktigt syfte &r att uppleva att det inte
behover vara negativt att ha “negativa” tankar och kénslor. Negativa eller ambivalenta
kommentarer om ett inslag behover dérfor inte tolkas som att det saknar mening.

En annan typ av negativa kommentarer som rapporteras av deltagarna ar sidana som
handlar om otydligheter, praktiska svarigheter och personliga preferenser. En del rapporterar
till exempel att de inte forstétt syftet med “dtagande” och andra tyckte att dvningen “’16v pa
strommen” var svar. Man hade velat ha mer tid for vissa saker, onskat mer av vissa moment
och mindre av andra, et cetera. Dessa kommentarer ar viktiga, &ven om de inte ndmnvért
verkar paverka deltagarnas helhetsupplevelser av programmet. Kommentarerna visar pa
vikten av att vara lyhord for gruppdeltagares olika grad av forstaelse och reaktioner, samt att
Oppna upp for att det dr ok att ha olika upplevelser och att det inte finns nagon “rétt” reaktion.
Deltagarnas varierande reaktioner visar dven pa vikten av att vara flexibel som kursledare for
att kunna bemota deltagarna dir de dr och mdjligen avsitta mer tid for fortydliganden inom
ndgot omrdde. Utifrdn ett ACT-perspektiv dr funktion viktigare &n form, varfor teknikerna
och dvningarna i sig inte det viktigaste, utan hur de fungerar for att hjdlpa deltagarna till storre

psykologisk flexibilitet.
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Att forsta reaktionerna utifran ACT

Deltagandet 1 programmet vicker manga kénslor. Ur ett ACT-perspektiv ér detta
centralt, d& psykologisk flexibilitet delvis handlar om att 6ppna upp for, och vaga vara 1, olika
inre upplevelser.

Manga rapporterar om lugn och avslappning som positiva upplevelser fran sessionerna
och 6vningarna. Da flera 6vningar &r av meditativ karaktér stimmer detta vél 6verens med
forskning som visar att meditation har en stressreducerande effekt (Schaufeli & Enzmann,
1998). Att uppna avslappning, den fysiologiska motsatsen till stress, dr dock inget mal i sig
for en ACT-intervention, utan kan snarare ses som en bonus. Utifran ett ACT-perspektiv ér
det huvudsakliga syftet med 6vningar i exempelvis medveten nirvaro att skapa en
utgdngspunkt frén vilken man kan forhélla sig flexibelt till sina inre upplevelser och handla i
enlighet med det man vérderar.

Uttryck for forvirring och tveksamhet kan vara viktiga att uppmérksamma nédr man
utforskar acceptabiliteten av en intervention. Denna typ av kommentarer &r flest 1 forsta
sessionen och speglar bland annat en tveksamhet kring huruvida det som programmet
innehdller kan komma till nytta. Detta pekar pa att programmet till en start kan ha begriansad
acceptabilitet. A andra sidan #r det méjligt att dessa reaktioner kan kopplas till momentet
“kreativ hoppldshet” som inleder ACT-interventionen. Detta innebér att man vander
uppochned pa tidigare forsok att gora sig av med stressen for att etablera ett nytt
forhdllningssitt gentemot sina inre upplevelser. Detta ligger 1 linje med att manga dven
rapporterar att de fitt nya perspektiv och ként inspiration i session 1. Vid session 2 och 3
halveras antalet rapporter om tveksamhet och forvirring, vilket bade kan peka pa att
deltagarna tilldgnar sig ett mer accepterande forhallningssétt och att ACTs komponenter
klarnar efter hand som man arbetar med dem.

Manga av de lardomar som deltagarna rapporterar dr sddant som kan forvéntas av en
ACT-intervention. Exempelvis ndmner flera deltagare att de lart sig att forhalla sig pé ett nytt
sdtt till sina tankar och att de fatt en 6kad sjdlvmedvetenhet och reflektionsférmaga. Detta &r
faktorer som man arbetar konkret med i ACT, bland annat genom tréning i medveten nirvaro
och genom arbete med att identifiera livsvdrden. Deltagarnas rapporter stimmer dverens med
det som de olika sessionerna fokuserar, och speglar ACT-komponenterna efter hand som de
tas upp genom programmet. Exempelvis 0kar rapporterna rérande viljan att fordndra och gora
annorlunda under programmets gang, liksom rapporter av en upplevelse av att vara "OK”.
Detta kan ses som 6kad “commitment” respektive “acceptans”, ndgot som programmet

utvecklar successivt over de tre sessionerna. Sammantaget pekar deltagarnas rapporter att de
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upplever att de fatt med sig nagot fran programmet och att de perspektivskiften som dgt rum

praglats av olika ACT-komponenter.

Fragestdllning 2: Psykologisk flexibilitet, stressupplevelse och copingresurser
Acceptance and Action Questionnaire-2

Deltagarnas psykologiska flexibilitet, som mitt med AAQ-2, 6kar signifikant 6ver
métningstillfdllena. Detta ligger i linje med resultat fran bland annat Bonds och Bunces studie
(2000) i vilken man fann att en kortare ACT-intervention ledde till 6kad psykologisk
flexibilitet. Det &r specifikt okningen mellan mittillfélle 2 och 3 som star for den statistiska
forandringen. Det kan tinkas att psykologisk flexibilitet, som &r ett overgripande
forhdllningssitt och innefattar minga fardigheter, tar tid att ldra sig. Effektstorleken for mattet
ar emellertid liten, vilket betyder att det ar svéart att dra slutsatser om den praktiska betydelsen
av 0kningen i foreliggande studie. Att deltagarna redan vid forsta mattillféllet [4g inom en
standardavvikelse fran normdatans medelvérde skulle kunna innebéra att det fanns mindre

utrymme for stora fordndringar &n om utgangsvardet varit lagt.

Perceived Stress Scale

Deltagarnas subjektivt upplevda stress, som métt med PSS, minskar signifikant over
matningstillfillena. Da PSS-skalan kan forstas som att den indikerar ett risktillstdnd som
foregar klinisk psykisk problematik (Cohen et al., 1983), kan minskningen pd denna skala
tolkas som att syftet med en preventiv insats har uppfyllts. Resultatet indikerar att deltagarna i
storre utstrackning upplever sin livssituation som forutsdgbar, kontrollerbar och mindre
Overbelastande efter interventionen én fore. Den storsta minskningen dterfinns mellan forsta
och andra mitningen, vilket kan tyda pa att ndgot i1 interventionen fungerar stressreducerande.
Med utgangspunkt i kvinnornas beddmning av eventuell yttre paverkan ér det inte troligt att
ndgra sddana faktorer kan forklara férdndringen i upplevd stress. Forandringen kan kanske
snarare spegla ett annorlunda forhallningssatt till de stressorer kvinnorna moter 1 sin vardag.
Detta ligger 1 linje med en ACT-interventions syfte, som huvudsakligen &r att forédndra just
forhallningssitt snarare 4n att arbeta med omstrukturering av faktiska yttre faktorer (Bond &
Hayes, 2002).

Effektstorleken for PSS ér att betrakta som stor. Detta ger stod at att det skett en faktisk
fordndring 1 kvinnornas upplevelse av stress. Att de sjdlva rapporterar minskad upplevelse av
stress 1 enkdt 2 och 3 styrker resultatet ytterligare. Nér det géller psykologisk flexibilitet och

tillgang till copingresurser 1&g kvinnorna inom normalvariationen vid kursstart, vilket i sig
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inte talade for ett behov av interventionen. Den upplevda stressen, som rapporterad av
kvinnorna, visade emellertid pa ett behov. Att den upplevda stressen minskat sa tydligt kan

dérfor betraktas som det mest betydelsefulla utfallet i studien.

Coping Resources Inventory

Resultaten visar en signifikant 6kning 1 deltagarnas resurser for att hantera stressfyllda
situationer, som métt med CRI. Det dr fordndringarna mellan mattillfalle 2 och 3 som stér {or
den statistiska signifikansen. Interventionen riktar sig inte direkt mot att bygga upp
deltagarnas resurser inom de olika omraden som omfattas av CRI. Detta innebar att, om ACT-
interventionen spelar en roll 1 fordndringen av copingresurser, s verkar den gora det pa ett
indirekt sétt. Detta skulle kunna forstads med utgangspunkt i forskning som visar att en
intervention inte direkt behdver rikta sig mot att 6ka deltagarnas coping for att en 6kning ska
dga rum (Litt et al., 2003). D4 forhédllningssattet till inre upplevelser som lérs ut i ACT inte &r
kontextbundet kan man ténka sig att resultaten nér det géller 6kade copingresurser dr en
generaliseringseffekt av deltagarnas nya lardomar till olika omréden i livet.

Tva av fem delskalor 1 CRI foréndras inte signifikant. Dessa dr den emotionella
delskalan, som miter i vilken grad en individ accepterar och kan uttrycka olika slags kéanslor,
och den andliga delskalan, som méter graden en individs handlande styrs av stabila
varderingar. Intuitivt kan det tyckas att bada dessa skalor hinger ndra samman med ACT-
komponenterna villighet respektive viarderingar, varfor det dr ndgot forvanande att de inte
fordndras signifikant. Det &r mojligt att det finns skillnader i de teoretiska utgdngspunkterna
for ACT och CRI som skulle kunna forklara det funna resultatet, exempelvis rorande vad som
betraktas vara ett hdlsoframjande forhallningssétt till emotioner. Det dr d&ven mojligt att forsta
resultaten utifrén att de méter beteenden som ofta ar djupt forankrade och vanemaéssiga hos en
individ. Alternativt kan tinkas att langre tid an vad som gavs i foreliggande studie skulle
behdvas for att se ndgon avsevérd fordndring i dessa resurser. Detta stirks av att fragorna i
CRI avser undersoka individens resurser som de sett ut under de senaste sex méinaderna.

Ovanstaende resonemang kan séttas i kontrast till att tre av fem delskalor pa CRI har
okat signifikant. Mjligtvis kan de signifikanta fordndringarna pd den sociala och den fysiska
skalan forstas som att detta &r omraden som generellt viarderas hogt, eller att de ar
lattillgdngliga for beteendefordandring. Signifikanta fordndringar pa den kognitiva skalan,
avseende livsoptimism, positiv sjdlvbild och framtoning, kan méjligen ha paverkats indirekt

av arbetet med defusion/villighet. Aven om detta arbete inte syftar till att foriindra tankar si
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att de blir ”’positiva”, sé kan det bidra till att negativa tankar far en mindre styrande roll i
individernas liv, och att det &r detta som aterspeglas 1 6kningen pa den kognitiva skalan.

Med utgéngspunkt i de studier som foresldr att méngden coping &r det avgorande for
effektiv hantering av pafrestande situationer (Litt et al., 2003) och att sjdlva flexibiliteten med
vilken copingstrategin anvinds &r central for hur den fungerar (Kashdan et al., in press), ir det
kanske mindre viktigt vilka specifika copingresurser som fordndras dn att deltagarna
genomsnittligt dkar sina totala resurser. Okningen av copingresurser antyder att ACT kan
bidra till att frimja en bredare beteenderepertoar. Tillsammans med en 6kning i psykologisk
flexibilitet dr det tinkbart att den bredare beteenderepertoaren kan anvéndas flexibelt.

Uppmiitt effektstorlek for den totala CRI-skalan &r liten. Som beskrevs ocksé rérande
effektstorlek for AAQ-2, var deltagarna redan frn borjan inom standardavvikelsen for
normvérdet for en icke-klinisk population. Den 6kning med ett fatal podng som dgde rum var
inte stor nog for att deltagarna skulle hamna 6ver en standardavvikelse frén normdatans
genomsnitt. Utifran detta dr det dr svart att uttala sig om den reella skillnaden i kvinnornas liv
ndr det giller resurser for att hantera stress efter interventionen. Data fréan
uppfoljningsenkéterna bidrar dock med information om att en majoritet av kvinnorna upplever
en skillnad i hur de hanterar sin stress bade direkt i anslutning till interventionens avslut och

tre manader senare.

Forandringar efter interventionen

Det &r intressant att notera att det, pa alla tre skalor, sker en kontinuerlig fordndring i
genomsnittspodng, som fortsétter efter interventionens slut. Vad det dr som gor att deltagarna
fortsitter att utvecklas pa detta sétt gar inte att specificera i foreliggande studie. Resultaten
kan indikera att ndgonting i interventionen har en l&ngvarig positiv verkan som inte bara
héller i sig utan fortsétter att forstarkas. Hur linge en sddan effekt varar och vad den innebér i

deltagarnas liv kan utgéra omraden for framtida forskning.

Korrelationer

Det finns en statistiskt signifikant negativ samvariation mellan fordndring i psykologisk
flexibilitet (AAQ-2) och upplevelse av stress (PSS), men det gér inte att uttala sig om vad som
paverkar vad 1 denna korrelation. D4 tidigare forskning visat att psykologisk flexibilitet
medierar fordndring 1 andra métt pa psykisk hilsa (Bond & Bunce, 2000), dr det tdnkbart att

okad psykologisk flexibilitet ligger bakom minskningen i deltagarnas stressupplevelse.
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Okningen i psykologisk flexibilitet (AAQ-2) korrelerar dock inte med den totala
okningen av copingresurser (CRI). Detta indikerar att de matt som anvinds for att méta
psykologisk flexibilitet respektive copingresurser méter olika fenomen som kan antas vara
skilda paverkande faktorer i individens bemdtande av stressorer.

Diaremot samvarierar okningen i psykologisk flexibilitet med en delskala i CRI, den
andliga. Denna delskala avser mita graden till vilken en individs handlingar styrs av stabila
vérderingar. Samvariationen dr starkt positiv, vilket indikerar att varderingsstyrda beteenden
kan utgdra en aspekt av psykologisk flexibilitet. Resultatet ligger i linje med ACT-teori dér
man ténker sig att ett syfte med psykologisk flexibilitet &r att 6ka individens formaga att rora

sig 1 sin vérderade riktning (Hayes et al., 1999).

Metodologiska svagheter
For att kunna uttala sig om en interventions effekt dr det onskvért att ha ett stort antal
deltagare, en kontrollgrupp och en eller flera for- och eftermétningar for att i sa stor
utstrackning som mojligt kunna utesluta att faktorer utdver sjélva interventionen paverkar
resultatet (Shadish, Cook & Campell, 2002). Upplédgget for foreliggande studie innebar att det
inte gér att dra slutsatser om interventionens effekt och generaliserbarhet. Avsaknad av
kontrollgrupp och ett litet N-tal gor att sammanblandande faktorer inte kan uteslutas och det

finns flera hot mot studiens validitet.

Validitet

ACT kan levereras pa manga olika sitt. Bland andra Hayes et al. (1999) betonar att det
inte dr de specifika interventionerna som ér avgorande i en ACT-behandling utan snarare
“andan” av ACTs bakomliggande teori och filosofi. Walser och Pistorello (2004) betonar
vikten av att ACT-inerventioner i grupp fokuserar den pagaende processen och upplevelser
hir och nu, snarare én att lata undervisning ta 6verhanden. Hur foreliggande manualiserade
gruppintervention forhaller sig till sddana ACT-kriterier har inte bedomts formellt. Var man
lagger tyngdpunkten for att definiera en intervention som ACT blir avgorande for hur man ser

pa resultaten fran studien och hur de kan generaliseras till 6vriga ACT-interventioner.

Sammanblandande faktorer
Utan ett kontrolltillstidnd &r det omdjligt att avgora vilka reaktioner och effekter som kan
hérledas till den specifika ACT-interventionen. Det dr mdjligt att resultaten till stor del kan

attribueras till sjdlva deltagandet i ett program, vilket som helst. Det kan tdnkas att stressade
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kvinnor sdllan ger sig tid till att géra ndgot bra for sig sjilva och till att reflektera. D4 kan
enbart mojligheten att stanna upp, som deltagandet i kursen inneburit, ha bidragit till de
sjdlvinsikter, de positiva kénslor av avslappning, lugn, glddje och inspiration et cetera, som
rapporterades. Studiens design kan inte faststdlla att deltagarnas reaktioner och upplevelse av
minskad stress har med ACT som metod att gora.

Det faktum att deltagandet i programmet innebar ett mote med andra kvinnor 1 liknande
situation kan spela in i resultaten. Gruppen ndmns av flera som viktig fér normalisering och
frimjande av insikter, och vid kursens avslut anger 16 av 20 deltagare att de upplevde det som
positivt att genomfora programmet tillsammans med andra kvinnor. Att gruppen kan ha en
positiv inverkan nér det géller stresshantering dr ndgot som utnyttjas 1 flera andra slags
stresshanteringsprogram (Wéhrborg, 2002). Dock 4r gruppen inte nddvandigtvis en avgorande
faktor for resultaten i foreliggande studie. Ménga av dvningarna i ACT-interventionen har ett
”indtfokus” och stiller inte nagra direkta krav pd att man delar med sig av sina upplevelser.
Efter andra och tredje sessionen omndmns gruppen i de tre dppna fragorna endast av en
minoritet av kvinnorna.

Kursledarnas insats kan inte heller helt separeras fran interventionen. Positiva
kommentarer kring kursledarnas arbete forekommer i materialet, vilket indikerar att icke-
specifika terapeuteffekter kan ha spelat in i resultaten. De kommentarer som ges om forvirring
och tveksamhet dr ocksa sddant som kan vara avhdngigt kursledarnas sitt att presentera
kursinnehallet, vilket kan ha varit otydligt. Det dr dirmed svért att avgora vad som dr
reaktioner pd ACT respektive reaktioner pa hur de aktuella kursledarna presenterat innehallet.
Vidare utgor den sé kallade forsoksledareffekten ett hot mot validiteten. Kursledarna, som
onskat positiva resultat fran studien, kan ha paverkat graden av entusiasm och dvertygelse
med vilken kursinnehéllet presenterades, och dirmed deltagarnas upplevelse av det. Att
kursledarna sjdlva stod for utvarderingen av interventionen kan dessutom ha paverkat
tolkningen av resultaten.

Enligt enkdtsvaren har faktorer utover kursen paverkat flera av deltagarnas
stressupplevelser. Denna pdverkan rapporteras emellertid bide i positiv och i negativ riktning,
det vill sdga att det finns faktorer som béde antas 6ka den upplevda stressen och faktorer som
antas minska den. Dessa rapporter kan sdgas balansera ut varandra. Det faktum att deltagarnas
subjektivt upplevda stress, som mitt med PSS, minskar successivt ver métningstillfallena,
talar fOr att ingen generell yttre faktor borde sté for de signifikanta fordndringarna. Dock bor

man beakta att kursstarten dgde rum under senhdsten, avslutningen strax fore jul och
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uppfoljningen i borjan av mars, vilket gor att arstidsrelaterade faktorer kan ha paverkat

samtliga deltagares psykiska maende.

Begransningar i datainsamling

Det dr inte mgjligt att uttala sig om vad de skriftliga rapporter som ldmnas i enkéter,
kursutvdrdering och efter varje session, egentligen innebér for deltagarna. Att ménga gjort
personliga formuleringar av det de varit med om vittnar om att innehallet bearbetats i viss
utstrdckning, men det kan fortfarande spegla vad deltagarna forstatt att de ”borde” ha lért sig.
For att uppmuntra 6ppen feedback inklusive kritiska synpunkter, samlades data till
fragestillningen om deltagarnas reaktioner in anonymt (fransett enkéterna). Det &r emellertid
mojligt att de néstan uteslutande positiva kommentarerna har paverkats av social dnskvirdhet.

Anvindning av sjédlvskattningsformulér innebdr ocksa svérigheter nér det géller att uttala
sig om vad som egentligen mits. Formuldren som ligger till grund for analysen besvaras pé
Likertskalor vilket gor dem kénsliga for godtycklighet: det finns inga objektiva avstand
mellan svarsalternativen och det finns heller inget som talar for att fordndring pa en skala
hinger ihop med faktiska beteendefordandringar. En 6kning pé en skala skulle exempelvis
kunna tillskrivas att deltagarna, under kursens gang, i ndgon man lér sig hur de ’borde” svara
eller att de blir mer uppméarksamma pa vissa aspekter i sitt beteende. Att bli mer uppméirksam
kan dock paverka svaren i olika riktning.

Det faktum att ACT-interventionen levereras som ett paket forsvérar, liksom vid annan
forskning pa stresshanteringsprogram (Ong et al., 2004), tolkningen av vad som paverkar vad
i interventionen. Detta speciellt da behandlingsprinciperna i ACT inte dr tydligt separerade
utan dverlappar och delvis forstiarker varandra. Viss information om olika komponenters
betydelse erhalls genom deltagarnas skriftliga rapporter, men som beskrivits ovan &r det svart
att uttala sig om den egentliga innebodrden i dessa rapporter. Vidare dr det inte nddvindigtvis
sd att positiva intryck och utsagor fran deltagare hinger samman med interventionens faktiska
effekt. Studien undersoker inte formellt huruvida det finns en samvariation mellan deltagarnas
reaktioner pd interventionen och deras fordndring pé sjilvskattningsmatt. Vid oversiktlig
jamforelse av resultat fran deltagare som foréndrats mest respektive minst pa
sjalvskattningsformuldren finns dock inget observerbart samband mellan stor respektive liten
forandring och beddmning av vad man fétt ut av programmet. Huruvida en interventions
“effektivitet” respektive “ineffektivitet” dr avhingig deltagarnas upplevelser dr ett omréde for

vidare forskning.
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Ytterligare en svéarighet med utvardering av paket-interventioner ar att separera reaktion
pa helheten och reaktion pé enskilda dvningar och moment fran varandra. Aven om
deltagarnas rapporter ger information om reaktioner pd de olika delarna av paketet, sa ar
svaren inte sd entydiga att det gér att ringa in exakta avgorande faktorer for att ACT ska

uppfattas som givande.

Begransningar i generaliserbarhet

Att rekrytering av studiens deltagare skedde pa frivillig basis snarare én genom
randomisering innebédr begriansningar for generaliserbarheten av studiens resultat till andra
stressade kvinnor. Att studiens deltagare aktivt har sokt sig till programmet kan innebéra att
de till exempel dr mer hjilpsokande eller sociala dn andra kvinnor. Det kan ocksa innebéra att
deras livssituation i stort ser annorlunda ut dn den bredare mélgruppens, dé de har tid och
mdjlighet att avsitta tre kvéllar. Namnas bor dessutom att majoriteten av kvinnorna i studien
har utbildning pa hogre niva, vilket inte géller generellt for stressade kvinnor. Detta dr négra
faktorer som gor att den aktuella gruppen kvinnor inte kan sédgas representera den storre
gruppen stressade kvinnor i Sverige.

Ett bakomliggande intresse i studien var att undersoka forutsittningar for att anvdnda
ACT som férebyggande intervention i icke-kliniska grupper generellt. Aven om gruppen
deltagare var en icke-klinisk grupp ar det inte mdjligt att generalisera resultaten till andra
icke-kliniska grupper. Exempelvis &r det sannolikt att helt andra forutséttningar {or att arbeta
med ACT skulle rada i en mansdominerad, vinstdrivande organisation eller i en grupp
grundskoleutbildade man och kvinnor i praktiska arbeten. Vidare skulle deltagarnas reaktioner
pa och upplevelse av ACT troligtvis paverkas av fordndrade ramar for ACT-interventionen,
som att till exempel ga programmet under betald arbetstid och tillsammans med méanniskor
som man kénner. Denna typ av kontextuella faktorer kan téinkas pdverka deltagares
motivation, instdllning och dppenhet infor en forebyggande intervention och bor undersokas i
vidare forskning for att kunna dra tydligare slutsatser om ACT som alternativ till existerande
satt att forebygga psykisk ohélsa.

Dos

Antalet sessioner och sessionernas ldngd har tagits frain ACT at work (Bond & Hayes,
2002) da detta uppldgg bedomts vara ett avgransat och kostnadseffektivt format som har visat
forutsittningar att ge goda resultat. Resultat frdn kursutvarderingen visar att de flesta
deltagare var mycket ndjda med sessionernas langd och innehall. Daremot kommenterade

flera att antalet sessioner var for fa, att de hade velat ha fler. Det dr svart att uppskatta hur
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resultaten hade paverkats om interventionen bestatt av fler moten dver en langre tidsperiod.
Mojligtvis hade deltagarna utvecklats mer dn vad de gjorde i foreliggande studie. De hade
sannolikt blivit mer bekanta med exempelvis medveten nirvaro, dé detta ér en fardighet som
antas ta tid att lira sig (Segal et al., 2002). A andra sidan 4r det méjligt att en lingre
intervention skulle 6ka antalet bortfall, och eventuellt hade det varit svarare att rekrytera
deltagare fran malgruppen stressade kvinnor till en mer tidskrdavande intervention. I den
metaanalys som genomfordes av van der Klink et al. (2001) fann man att effektstorlek inte
samvarierar med antalet sessioner i KBT-interventioner for stress. Det dr séledes inte givet att

en langre intervention hade varit att foredra.

Relation till tidigare forskning

Tidigare forskning visar att psykologisk flexibilitet forutsdger psykiskt vilméende i
icke-kliniska grupper (Donaldson-Feilder & Bond, 2004; Bond & Bunce, 2003) samt att
denna effekt kan stimuleras genom kortare ACT-interventioner (Hayes et al., 2004b; Bond &
Bunce, 2000). Resultatet frin den aktuella studien ger stod &t detta genom att psykologisk
flexibilitet, samt psykiskt vidlbefinnande i form av 6kade copingresurser och minskad
upplevelse av stress, okar efter ACT-interventionen. Till skillnad frin tidigare studier har den
aktuella studien inte visat pa att psykologisk flexibilitet 4&r den medierande faktorn for
utfallsmétten. I designen har man heller inte kontrollerat f6r andra influenser. Den aktuella
studien har fokuserat pé att vidga forskningsomradet for ACT genom att véinda sig till en icke-
klinisk grupp utanfor arbetslivssfaren. Da mycket av tidigare forskning undersoker fordndring
pa gruppniva, bidrar foreliggande studie med en mer idiosynkratisk aspekt rérande vad 6kad

psykologisk flexibilitet kan ta for uttryck.

Forandring pa olika plan

Aven om foreliggande studie har som syfte att undersdka ett alternativ till de
dominerande medicinska angreppssétten nar det giller att bemdta den ’nya ohédlsan”, dr ett
totalt paradigmskifte i synen pa stressrelaterad ohélsa varken onskvirt eller realistiskt. Mycket
av den stress som vi upplever i vér vardag r troligtvis “onddig” i den bemérkelse att den
utgdrs av tankar om saddant som vi inte kan paverka i den givna stunden. Att arbeta med att
skapa ett nytt forhallningssatt till dessa tankar har en viktig forebyggande funktion. Ddrmed
inte sagt att ett sddant arbete bor ersétta behandling av stressrelaterad ohédlsa som riktar sig till
exempelvis de skadliga fysiska konsekvenserna av stress. Beroende pa var olika médnniskor

befinner sig i stresskontinuumet kan olika interventioner krivas.
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Att arbeta med ACT i en utsatt grupp 1 samhillet, som kvinnor kan ségas vara, kan
vicka vissa kritiska fragestdllningar. Det kan exempelvis finnas invandningar mot att rikta
insatser mot enskilda individer. Som bland annat forfattarna till ”"Diagnos:duktig” (Ernsjoo
Rappe & Sjogren, 2002) och ”Statusstress” (de Botton, 2004) beskriver, sd aterfinns ménga
bidragande faktorer till den utbredda stressproblematiken pa samhéllsniva. Att da arbeta med
individers forhallningssétt till inre upplevelser kan tyckas otillrdckligt och uppgivet. Detta blir
aktuellt inte minst nir det handlar om kvinnor. Trots att Sverige rdknas som ett jamstallt land
ar kvinnor i1 underldge nir det giller 16ner, positioner och typ av tjénster (Renstig &
Sandmark, 2005), och kvinnor stér fortfarande for majoriteten av hemarbetet (Perski, 2002).
Det kan med ritt argumenteras att det dr samhallet som borde férdndras, inte kvinnorna.

Ett viktigt syfte i en ACT-intervention &r att hjdlpa ménniskor till insikt om vad som dr
mojligt respektive omojligt att fordndra, sa att man kan lagga sin energi pé rétt saker. Man ser
inget motsatsforhallande mellan att arbeta med yttre samhélleliga fordndringar och att arbeta
med individens forhallningssatt till inre upplevelser. Snarare utgor dessa arbetssétt viktiga
komplement till varandra, varfér man 1 ACT béade betonar vikten av att acceptera opaverkbara
forutsdttningar och att agera for mojlig fordndring. Det dr mojligt och 6nskvirt att arbeta for
ett mer jamstillt samhélle. Daremot dr det exempelvis inte mojligt att alltid vara glad och
aldrig bli stressad, eller att hindra att tankar dyker upp. Genom att arbeta med defusion och
visa att man inte behover kdpa alla inre och yttre krav, kan ACT tinkas 0ka forutsidttningarna
for att skapa handlingskraftiga minniskor som kan verka for det som dr meningsfullt for dem.
Med detta sagt ar det d&nda onskvirt att ACT kombineras med interventioner som riktar sig
mot fordndring av yttre faktorer, som exempelvis omstrukturering av arbetsplatser eller

politiska beslut om fordldraledighet, 16neséttning et cetera.

ACT och andra behandlingsformer

Det finns flera beroringspunkter mellan ACT och andra ndrmanden till stresshantering.
Detta blir tydligt ndr man, 1 en bredd av mer eller mindre vetenskapligt forankrad
stresslitteratur, kan finna hdanvisningar bédde till specifika 6vningar och till Gvergripande
arbetssitt som ocksé aterfinns 1 ACT (exempelvis begravningsdvningen [bl a Ernsjoo Rappe
& Sjogren, 2002; Wihrborg, 2002], och arbete med att inte ta tankar for sanning [bl a Assadi
& Skansén, 2000]). Nar det giller forhallningssattet i ACT kan dven detta ségas ligga néra
forhallningssitt som &dr under utveckling inom flera KBT-grenar. Nir ACT-foresprakare
kontrasterar ACT mot KBT ér det ofta klassisk kognitiv terapi, s som den ursprungligen

utvecklades, som ligger till grund for jamforelsen. Vid en sadan jamforelse framstar
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uppenbara perspektivskillnader, exempelvis huruvida fokus ldggs pa tankarnas innehall eller
funktion. Under senare ar har emellertid kognitiv terapi i storre utstrickning inkorporerat
metakognitiva begrepp (bl a Wells, 2000) och man jobbar allt mer med exempelvis medveten
nérvaro (bl a Segal et al., 2002).

Att det finns gemensamma drag i ACT och annan KBT innebér bade for- och nackdelar
ndr det giller att utvirdera ACT som modell. En nackdel ar att det &r svart att sdga vad som ar
just ACT-specifikt”. Det dr mojligt att rapporterade lardomar och uppmaitta effekter som
framkom i foreliggande studie hade kunnat uppnds genom ett stresshanteringsprogram baserat
pa en annan inriktning inom KBT. Detta dr en fraga som inte utforskas ndrmare hir men som
utgor ett intressant omrade for vidare forskning. Fordelen med att flera av de arbetssétt som
anvinds 1 ACT dven forekommer 1 andra behandlingar ar att resultaten frdn en ACT-
utvirdering dd kan vara anvindbara i ett bredare sammanhang. Det &r viktigt att den
utveckling som dger rum inom KBT har en empirisk forankring, och en utvirdering av
enskilda ACT-komponenter, liksom av ACT som helhet, kan ge information om ¢vningar och

forhallningssétt som ocksa anvinds 1 andra sammanhang.

Slutsatser

Studien har visat att ACT tas emot vil som forebyggande intervention i en grupp
stressade kvinnor. Det faktum att modellen kan anses vara okonventionell utgdr inget hinder
for upplevelse av meningsfullhet och effekt. Indikationer finns ockséa pa att ACT-
interventionen minskar upplevd stress samt okar psykologisk flexibilitet och copingresurser.
Detta dr resultat som star sig 6ver en langre tidsperiod. Sammantaget talar fynden for att ACT
ar en lovande metod for att forebygga psykisk ohélsa och skulle dirmed kunna utgora ett
alternativ till existerande sétt att arbeta med stress. Vidare forskning inom omrédet &r
angeldgen och bor fokusera de langsiktiga effekterna, samt huruvida samma positiva resultat

uppnas i andra gruppkonstellationer, exempelvis kdnsblandade grupper.
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Kursplan: ACT for stressade kvinnor

Foreliggande stresshanteringsprogram &r sammansatt av ACT-principer i syfte att forandra
upplevelsen av stress som forekommer i vardagen. ACT, Acceptance and Commitment
Therapy, &r en psykologisk behandlingsform inom kognitiv beteendeterapi, KBT, som bland
annat har influerats av buddhistisk och existentiell filosofi. ACT vilar pa en empirisk grund
och har visat sig vara effektiv i behandlingsarbete bade individuellt och i grupp med ett flertal
problemomraden.

Mal
De 6vergripande malen for programmet ar att deltagarna ska kunna hantera livets
stressmoment pa ett mer flexibelt satt samt uppleva en hogre livskvalitet.

Vi arbetar mot dessa mal bland annat genom att
e (Oka medvetenheten om sammanhangen kring individuella stressupplevelser,
e ldra oss att stanna upp och bli mer narvarande i vara handlingar
e granska och fortydliga val och prioriteringar i livet.

Malgrupp
Programmet vander sig till kvinnor som upplever varaktig stress. Med varaktig stress avses
sadan stress som inte ar direkt kopplad till en enskild yttre handelse. Stressupplevelsen bor
inte heller vara kopplad till annan psykisk ohalsa, exempelvis depression eller angestsyndrom

Programmets utformning
Programmet bestar av tre sessioner & tre timmar, inklusive fikapaus. Sessionerna kommer att
hallas en kvall i veckan, 17.30-ca20.30 pa tisdagar eller torsdagar under veckorna 46-48 2006
(pa Institutionen for Psykologi i Lund). Tva grupper bestaende av 8-10 deltagare kommer att
genomfdra programmet.

Arbetssatt
Foreldsning, upplevelsebaserade dvningar och gruppsamtal utgér basen i sessionerna.
Dérutover tillkommer hemuppgifter som goérs individuellt mellan sessionerna.

Villkor
Da programmet genomfors som del av en psykologexamensuppsats kommer vissa krav att
stéllas for ditt deltagande. Dessa krav ar
e att du kommer till samtliga sessioner
e att du fyller i frageformular infor kursen, under kursens gang samt vid ett
uppfoljningstillfalle ca tva manader efter programmets avslut
e att du godkénner att detta material anvands till examensuppsatsen, enligt
sekretessvillkor nedan
e att du inte har en pagaende behandling fér psykiska besvar.

Sekretess
Din medverkan kommer inte att offentliggtras annat an fér oss som deltar i projektet, det vill
saga de tva gruppledarna, samt handledare. Resultaten kommer att redovisas pa gruppniva,
inte pa individniva, varfor din identitet kommer att férbli anonym for alla andra. Efter
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avslutad studie kommer materialet att forstoras genom destruktion i enlighet med
sekretesslagar for psykologer. Allt material kommer att hanteras i enlighet med gallande
sekretesslagar. Alla deltagare inklusive ledare har tystandsplikt rorande uppgifter av personlig
karaktar som kan komma upp under programmets gang.

Kursledare
Programmet kommer att hallas av psykologstudenterna Elin Andersson och Johanna Freidlitz,
under handledning av leg psykolog Thomas Gustavsson. Uppsatsarbetet handleds av Fil dr
Marianne Sokjer-Petersen. Elin och Johanna laser sista aret pa utbildningen och har
genomgatt en kortare ACT-utbildning.
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Kontrakt mellan

Elin Andersson och Johanna Freidlitz, studerande pa termin 9 pa psykologprogrammet, och

, deltagare i stresshanteringsprogram for kvinnor.

Det aktuella stresshanteringsprogrammet sker inom ramen for Elins och Johannas

psykologexamensuppsats. Handledare for programmet ar Thomas Gustavsson, leg. psykolog.

Handledare for uppsatsarbetet &r fil. Dr Marianne Sokjer-Petersen, leg. psykolog vid

Institutionen for psykologi, Lunds universitet.

Vi, Elin och Johanna, forbinder oss att:

Jag,

1. Behandla alla uppgifter som ldmnas av konfidentiellt.

Inga namn pa gruppdeltagarna kommer att forekomma pa nagot material som &r
tillgangligt for andra &n oss sjalva. Varje gruppdeltagare tilldelas ett kodnummer for
att marka svarsformuldr och annat material, men ingen annan &n vi har mojlighet att
koppla samman kodnummer och namn.

Handla i enlighet med vetenskap och beprévad erfarenhet. Behandlingens upplagg
bygger pa ACT (Acceptance and Comittment Therapy), en psykologisk
behandlingsform inom kognitiv beteendeterapi.

Informera om behandlingens upplagg och svara pa fragor som gruppdeltagarna har.

, forbinder mig att:

Behandla alla uppgifter som lamnas av andra gruppdeltagare konfidentiellt, dvs att
inte beratta for utomstaende om vad som sagts i gruppen.

Folja allménna principer for behandlingen. Att besvara de frageformular som anvands
i syfte att utvardera programmet, och att lamna ut sanningsenliga uppgifter.

Informera Elin och Johanna om jag av nagon anledning inte kan delta fullt ut i
programmet (t ex om jag inte kan komma till en session, eller inte har mojlighet att
besvara vissa frageformular). Jag ar medveten om att jag som gruppdeltagare har ratt
att nar som helst avbryta mitt deltagande. Om jag avbryter mitt deltagande kommer

jag dock att informera Elin och Johanna om detta.

Elin Andersson Johanna Freidlitz
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Session 1

Instruktioner
1. Hélsa alla valkomna
Alla (inklusive gruppledare) presenterar sig kort utifran punkterna: Jag heter... Jag gor... Jag

brottas med...

2. Ovning i medveten narvaro (1.1)

Betona vikten av att vara har och nu for att kunna lara sig nagot.

3. Det praktiska
Ga igenom ramarna for kursen och dagens agenda. Samla in formular, ga igenom kontrakt

innefattande fragor rorande konfidentialitet, tystnadsplikt, rattigheter och skyldigheter.

4. Psykoedukation: Stress

Ga kortfattat igenom vad stress ar, varfor man kan fa det, vanliga stressymtom och
stressbeteenden. Gor en évning for att visa deltagarna hur deras tankar ar kopplade till deras
fysiska stressreaktioner: ”Slut égonen en stund. Jag vill att ni tanker pa en sang ni tycker om.
Tank pa en sang som sager nagot om vem du &r. Jag gar runt er nu, och kommer att lagga min
hand pa nagons axel. Om jag lagger min hand pa din axel vill jag att du 6ppnar 6gonen och
sjunger din sang for gruppen...” Efter en stund far deltagarna 6ppna 6gonen — ingen behover

sjunga. Fysiska, emotionella och kognitiva reaktioner diskuteras.

5. Psykoedukation: ACT

Ga igenom hur man kan arbeta med ACT for att forebygga stress och 6ka psykiskt
valbefinnande. Betona att fokus i kursen ligger pa att jobba med sjalva upplevelsen,
tolkningen och hanteringen av upplevda hot. Illustrera med Vaskmetaforen (1.2). Beskriv kort

behandlingskomponenterna medveten narvaro, villighet och varderingar/riktning.
6. Tyst fika (20 minuter)

Deltagarna fikar under fullstandig tystnad och ombeds vara uppmarksamma pa hur det ar att

vara tyst, att tugga, att vara dar de ar.

Elin Andersson och Johanna Freidlitz
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7. Kreativ hopploshet

Gor en funktionell analys av deltagarnas stress pa tavlan.

Utforska funktionaliteten i deltagarnas forsok att géra sig av med sin stress. Begreppet
"tankeapparat” introduceras for att skapa en upplevelse av avstand till alla tankar och idéer,
vilka stélls i kontrast till den omedelbara erfarenheten. "Hur har tankeapparatens idéer om hur
du ska bli kvitt stressen fungerat egentligen?”, ”Vad litar du mest pa — din tankeapparat eller

din erfarenhet?”

8. Kontroll &r problemet
Inled med polygrafmetaforen (1.3). Jamfor inneb6rden av kontroll 6ver skeenden i den yttre

varlden med forsok till kontroll dver den inre véarlden.

9. Rent och skitigt obehag (1.4)

Att forsoka gora sig av med inre upplevelser (i form av tankar, kanslor och fysiska
sensationer) verkar inte fungera helt och hallet och kan kanske till och med géra det varre. Ju
mer man inte vill ha dngest — desto mer angest far man. Skilj mellan "rent” och “skitigt”

obehag. For fortydligande kan ladmetaforen (1.5) ("box-full-of-stuff metaphore™) anvandas.

10. Villighet

Presentera villighet som ett alternativ till kontroll. Villighet handlar om att sluta kdmpa mot
de jobbiga tankarna och kanslorna. Det &r att skifta agenda fran att allt ska kannas bra till att
kunna kanna bra. "Hur bar man sig som bast at for att bara nagot som ér riktigt tungt? Bar
man det langt ifran sig eller nara intill kroppen?” Monstermetaforen (1.6) kan illustrera vad

det innebér att slappa kontroll.

11. L6v pa strémmen (1.7)

Presentera 6vningen som en 6vning for bade medveten narvaro och villighet. Gor dvningen
och ga sedan igenom den tillsammans. ”Hur var det?”, ”Hur relaterar denna 6vning till det vi
har diskuterat?”

12. Utdelning av hemuppgifter

Dela ut en CD-skiva med 6vningen Lov pa strommen till samtliga deltagare. Denna utgor en
stdende hemuppgift som deltagarna ombeds gora dagligen under hela kursen. Ett
registreringsformulér dar deltagarna kan gora egna funktionella analyser av sina

Elin Andersson och Johanna Freidlitz
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stressreaktioner delas ocksa ut for att deltagarna ska borja bli uppmarksamma pa hur, var och
nar de blir stressade, vad de gor da och vilka konsekvenser det far. Beratta for deltagarna att
registreringen ar for deras egen skull och att formuléren inte kommer att samlas in eller

kontrolleras.

13. Utvardering och avslut
Lamna utrymme for kommentarer och fragor rérande dagens méte. Deltagarna far svara pa tre
oppna fragor pa ett fortryckt papper: ”Vad har hant?”, ”Vad har jag lart?”, ”Vad har jag

kant?”.

Session 2

Instruktioner
1. Halsa alla valkomna

Sammanfatta kort forra sessionen. Ga igenom dagens agenda.

2. Ovning i medveten narvaro (2.1)

3. Genomgang av hemuppgifter

Fraga hur det gatt att registrera olika stressituationer under veckan. ”Varfor tror ni att vi ber er
fylla i ett sadant har formular? Hur kan det vara anvandbart? Finns kopplingar till sadant vi
talat om tidigare?” Deltagarna uppmuntras att fortsétta registrera sina stressupplevelser.

Ga igenom hemuppgiften L6v pa strommen. ”Hur var det att ha de tankar och kénslor som
dok upp under 6vningen?”; "Finns det en skillnad mellan att titta pa sina tankar och att titta

fran dem?”

4. En narmare titt pa tankeapparaten

Vad ar det som gor att det kan vara sa svart att vara villig, att ha tankar och upplevelser precis
som de &r? Varfor "koper” vi tankarna som om de vore sanning? Berétta om
hjarnans/tankeapparatens natur. Ga igenom olika saker som tankeapparaten gor som &r bra i
manga sammanhang men som aven kan bidra till att vi blir mindre flexibla i vart handlande
och upplever 6kad stress (mer ingaende beskrivningar av dessa omraden aterfinns i Hayes et
al, 1999).

Elin Andersson och Johanna Freidlitz
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= Regler for hur saker och ting brukar och borde vara. Ge exempel pa hur latt man kan
haka upp sig pa att det inte & som vi dr vana eller som vi forvantar oss, istallet for att
bara konstatera att det ar annorlunda.
= Anledningar — for att gora varlden begriplig vill vi gérna kunna séga att X leder till Y.
Exempel: ”jag jobbade Over ikvall igen for jag var bara tvungen att... jag tankte att
jag skulle... detta gjorde att...”. Beskriv betydelsen av ordet ”men”. Vad hander om
man byter ut det mot ordet "och”?
= Tankeapparaten som standig utvarderare. Exemplifiera med "ful kopp — trasig kopp”.
Beskriv att man kan se pa tankeapparaten som en apa pa axeln som alltid har nagot att
kommentera. Den ar var standiga foljeslagare. lllustrera med Gvningen Pa promenad med
tankeapparaten*. Folj upp 6vningen med fragor som: hur var det? Kande ni igen er? Var det

svart att inte kdpa tankarna? Hur var det att lyssna pa era egna tankar efterat?

5. Tyst fika (20 min)

Samma som i session 1.

6. Sjalvet som kontext

Gor Observatorsévningen (2.2) tillsammans. Den handlar om att man &r nagot mer &n sina
tankar, kanslor, roller och 6vrigt innehall i sitt liv. Man ar nagot bestaende som haller och kan
betrakta detta innehall. Fraga om deltagarnas reaktioner. Hur kan detta perspektiv vara
anvandbart i livet? (Skiljer det sig fran hur ni brukar se pa er sjalva?). Fortydliga med
Schackbrademetaforen (eller delar av den) (2.3).

”Nar du finner dig sjélv mitt inne i en stressig situation kan det vara hjélpsamt att tdnka for

dig sjalv: ar jag pa pjas- eller bradniva nu?”

7. Varderingar/Riktning

Inled denna del med att sdga: "En fraga som ar viktig att stalla nar vi tanker pa oss sjélva som
schackbradet ar: om vi inte styrs av alla tankar, kanslor, roller — alla inre och yttre budskap
som vi tar emot — hur ska vi da veta vart vi ska ga, vilka val vi ska gora i livet?”. Gor
Begravningsévningen (2.4). Be deltagarna sammanfatta pa var sitt papper vad som sades om
dem i 6vningen (detta delas inte med gruppen).

"Hur var det att gora denna 6vning?”, ”Pa vilket satt kan en sadan har 6vning vara anvandbar

nar det galler stress?”. Tala om skillnaden mellan mal och vérderingar.

Elin Andersson och Johanna Freidlitz
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8. Genomgang av nya hemuppgifter
Dela ut mal- och varderingsformular (2.5) som deltagarna far fylla i till nasta vecka. Ge éven

traning i medveten narvaro och villighet (Lov pa strommen) som fortsatt hemuppgift.

9. Utvérdering och avslut

Samma som i session 1.

Session 3

Instruktioner
1. Halsa alla valkomna

Sammanfatta kort forra sessionen. Ga igenom dagens agenda.

2. Ovning i medveten narvaro (3.1)

3. Genomgang av hemuppgifter

Fraga hur det gar med 6vningen L6v pa strommen. Kan de kanna nagon skillnad jamfort med
i borjan? Kan man ha nytta av 6vningen i vardagen? Ga igenom hur det var att fylla i
varderingsformuldret. Kunde de gdra nagra nya iakttagelser? Fick ni ut nagot av det? Fraga

om nagon vill dela med sig av vad de skrivit.

4. Fortsatt arbete med varderingar

Samtala kring skillnaden mellan varderingar och mal.Vad kan st i vagen for att man ska
kunna leva i enlighet med sina varderingar? (Praktiska hinder? Kan dessa omvandlas till
mal?). Ar stressen eller andra obehagliga kanslor/tankar ett hinder och hur kan man i sa fall
hantera detta? Kan det finnas en konflikt mellan olika vérderingar? Exemplifiera med hjéalp av

t ex Traskmetaforen (3.2). Aven Skidmetaforen (3.3) kan vara anvandbar.

5. Forberedelse infor atagande
Deltagarna far fylla i formularet ”Vad vill du verkligen med ditt liv” (3.4) enskilt.
Prata om vikten av att gora annorlunda for att saker och ting ska bli annorlunda. Presentera

akronymen Accept Choose Take action och skriv pa tavlan:

Elin Andersson och Johanna Freidlitz
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Har och nu, ar du villig att helt utan kamp och férsvar ha dina kénslor och tankar, precis
som du upplever dem (inte s som din tankeapparat sager att de ar) och gora det som for

dig i riktningen mot det du verkligen vardeséatter?

6. Atagande och dgonkontaktsévning
Dela in deltagarna i par. Berdtta att de nu far mojlighet att, infor en annan person, formulera
ett atagande om att agera i den riktning som de kommit fram till att de vardeséatter. Skriv upp
foljande punkter pa tavlan som stod:

e Jag varderar...

e Det som hindrat mig ar...

e |stéllet har jag...

e Det har kostat mig...

e Nuskajag...
Beratta att det gar bra att vara med i 6vningen dven om man inte dr beredd att géra nagot
atagande, eftersom dvningen ocksa ar en évning i villighet (Ogonkontaktsovningen*). Fanga

upp reaktioner, tankar och fragor.

7. Fika (20 min)
Med hjalp av anonym rostning far deltagarna sjalva besluta huruvida de vill fika i tystnad eller

inte.

8. Sammanfattning

Ga igenom hur de olika delarna (medveten narvaro, villighet, riktning) hanger ihop. Varfor
talar vi om detta i ett stresshanteringsprogram? Hur/varfor kan det vara bra? Alla har olika latt
for de olika komponenterna i ACT. Syftet ar att kunna vélja, bestdmma sjalv. Psykologisk
flexibilitet. Lyft exempel pa stressituationer/reaktioner som deltagarna gav vid funktionell
analys i session 1. Hur kan man ténka kring dessa situationer nu? Hur kan man tréna i

vardagen? Svara pa alla fragor.

9. Utvéardering och avslut
Dela ut 6vergripande kursutvardering och dven de vanliga utvarderingsformuléren med tre
oppna fragor. Informera om uppfoljningen och dela ut utvarderingsmaterial (enkét och

frageformular) som fylls i pA hemmaplan. Tack for ert deltagande!

Elin Andersson och Johanna Freidlitz
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Ovningar och metaforer

1.1 Ovning i medveten narvaro

Nu vill jag att ni helt kort slut 6gonen. Ta ett djupt andetag och kann hur du sléapper ner
axlarna med utandningen. Rikta uppmarksamheten mot hur det k&nns att vara har och nu.
Forestall dig rummet. Kan du se dig sjalv i rummet? Ta en stund till att lyssna efter vilka ljud
som hors... Du kanske mérker att du har en massa tankar som pockar pa din uppmarksamhet.
Det & OK. Om du forsvinner ivag i tankarna, for da bara uppmarksamheten tillbaka till de
ljud du hor till hur det &r att sitta i detta rum just nu... Forestéall dig vad du kommer att se nar

du 6ppnar 6gonen, och nér du ar redo, 6ppna 6gonen.

1.2 Vaskmetaforen

Tank dig att du &r en badrums- eller kdksvask. Orsakerna till stress som vi just diskuterat &r
som kranar som slapper ut vatten (eller stress) i vasken, och ju fler kranar som ar pa, desto
mer vatten fylls pa i vasken. | vanliga fall svammar en vask inte 6ver, men om den ar
igenpluggad kommer vasken att 6verfyllas med vatten och orsaka vattenskador. Malet med
vara sessioner ar inte att stoppa vattnet fran att floda, utan snarare att hjélpa er att plocka bort

proppen i er vask sa att stressen ni maéter inte dvervaldigar er.

1.3 Polygrafmetaforen

Tank er att ni alla ar uppkopplade till varsin polygraf. Det &r perfekta maskiner
(I6gndetektorer), och nar ni ar uppkopplade till dem ar det omojligt att kdnna nagot utan att
maskinen registrerar det. Ni har nu en mycket enkel uppgift, ndmligen att vara fullstandigt
avslappnade. Om ni blir det minsta lilla nervosa kommer jag att veta det. Eftersom jag
verkligen vill att ni ska forsoka sa gott ni kan ska jag ge er en anledning att verkligen
anstranga er. Jag kommer att halla en pistol mot ert huvud och om ni bara forblir avslappnade
kommer jag inte att skjuta. Men om ni blir nervosa — vilket jag kommer att se pa polygrafen —

blir jag tvungen att doda er. Sa, hall er helt enkelt avslappnade! ...Vad tror ni skulle handa?

1.4 Rent och skitigt obehag
Vi ska gora skillnad mellan rent och skitigt obehag. Sant obehag som livet slanger pa en och
som kommer och gar bara for att man lever sitt liv — det &r rent obehag. Ibland &r den hog och

ibland &r den lag och det beror bland annat pa ens historia, den miljé man befinner sig i osv.

Elin Andersson och Johanna Freidlitz
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Det rena obehaget ar sant man inte kan ta bort genom att kontrollera det- det hor till att vara
manniska. Livet serverar smartsamma handelser och vara smartsamma reaktioner pa dem &r
helt naturliga. Det ar nar vi ar ovilliga att acceptera dessa smartsamma reaktioner som vi far
det sa kallade “skitiga™ obehaget. Skitigt obehag &r de jobbiga tankar och kanslor som uppstar
nar vi forsoker géra oss av med eller kontrollera det rena obehaget. Resultatet blir att vi far en
helt ny uppséattning jobbiga kéanslor och tankar som utgor ett onddigt tillagg ovanpa den
ursprungliga smértan: stress dver att bli stressad, radsla for radsla, skuld dver stress, skam
Over att vara olycklig osv. Denna typ av tillagg gor att vi latt hamnar i en ond cirkel av
standigt 6kande kontroll och smérta. Nér villigheten ar hog och kontrollen &r 1ag sa forsvinner
det skitiga obehaget och det enda som finns kvar ar det rena obehaget. Men var saker pa en
sak: obehaget kommer inte att férsvinna. Det dnda som ar sant &r, att om man ger upp
anstrangningarna att manipulera sitt obehag sa kommer obehaget att anta den niva som

bestdms av ens aktuella historia. Varken mer eller mindre.

1.5 Ladmetaforen

Vi kan ta den hér papperskorgen/ladan. Det har (lagg i lite olika saker) ar innehallet i ditt liv —
all din programmering. Det finns anvandbara saker i har, men det finns ocksa fimpar och
skrap. Vi kan val saga att det finns saker som &r riktigt dckliga har i ocksa, som din
(skilsmassa) t ex. Det skulle vara som det har (snyt dig i ett papper och l&gg i). Hur reagerar
du nar den dyker upp?. ("jag forsoker tanka pa annat”) Ok, sa det &r det har (lagg i nat mer).
Vad dyker mer upp? ("Jag hatar det”) Ok det ar det har (lagg i nat). Nat mer?

(Jag maste/vill bli av med det”). Ok, det ar det har (lagg i nat, beroende pa klienten kan det
har halla pa en stund). Ser du vad som hander? Den har ladan borjar bli ganska full och lagg
marke till att manga av de hér sakerna har med den dar &ckliga forsta att gora. Mark ocksa att
den forsta saken inte blir mindre viktig — utan den blir mer och mer viktig. Det &r for att din
programmering inte fungerar med subtraktion. Ju mer du forsoker ta bort en sak, desto mer
lagger du till som pa ett eller annat sétt har med det att gora. Gradvis sa blir ditt liv trangre

och trangre. Kan du se vad detta kostar?

1.6 Monstermetaforen

Situationen du ar i &r som en dragkamp med ett monster. Det ar ett stort, fult och véldigt starkt
monster. Mellan dig och monstret finns en ravin och sa vitt du kan se sé ar ravinen bottenl6s.
Om du forlorar den har dragkampen sa kommer du att ramla ner i avgrunden och bli forintad.
Sa du drar och drar, men ju hardare du drar desto hardare drar monstret vilket gor att du
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kommer allt ndrmare kanten. Men kanske kan du inte vinna dragkampen. Vad kan du gora

istallet? Vad hander om du slépper repet?

1.7 LOv pa strommen

Jag skulle vilja att ni sétter er bekvamt och sluter 6gonen medan vi gor en 6vning. Jag
kommer att be er uppmérksamma olika saker som hander innanfor ert skinn, i er kropp. Ert
mal i denna 6vning &r att agera som om ni tittar pa en film eller pa TV, dvs att helt enkelt titta
pa vad som hander i er kropp, utan att férandra, undvika eller kdmpa med det pa nagot sétt:
bara uppmarksamma det. Bara titta pa den information som din kropp och dina tankar ger dig.
Nu vill jag att du riktar uppméarksamheten till din andning — k&nn hur dina andetag tas in i
kroppen, strommar ner till dina lungor och lamnar kroppen igen. Kom ihag att inte férsoka

andra pa andningen. Bara lagg marke till hur du andas. (fortsatt i 2 min)

Nu vill jag att du blir uppmarksam pa hur det kanns i kroppen just nu. Kanske krampar en
muskel, det kanske kittlar nagonstans eller sa kanner du dig kanske varm. Kénn efter i dina
ben, i armarna, nacken och ryggen. Fokusera pa den kroppsliga upplevelsen utan att forsoka
forandra den pa nagot satt, och kann efter om upplevelsen forandras eller forblir den samma.
Om den foréndras, l1agg mérke till hur den férandras, och om den inte fordndras notera det

ocksa. (fortsatt i 2 min)

Forestall nu dig sjélv i en tyst, skon dal som &r gron och lummig. Du promenerar langs en stig
och solen och temperaturen &r precis sa som du foredrar dem. Nar du promenerar genom
dalen ser och hor du en liten back som du gar fram till. Du finner en perfekt plats och satter
dig vid strommen. Medan du sitter dar tittar du pa strommen och lagger méarke till hur vattnet
stilla flyter forbi. Du lagger ocksa marke till att nagra l6v flyter med pa strommen och
passerar dig. Pa dessa lov vill jag att du placerar alla tankar som dyker upp hos dig, for att lata

I6ven fora med sig tankarna langs strommen, bort fran dig.

Om du finner detta svart dr det OK. Lagg da bara tanken "detta ar svart” pa ett 16v och lat den
flyta medstroms. Om du mérker att din tanke vandrar ivag och du férsvinner fran strémmen

och léven, for helt enkelt tillbaka uppmarksamheten till I6ven och fortsatt placera tankarna pa
dem. Om du undrar om du gor 6vningen "ratt” eller ej, lagg da aven den tanken pa ett 16v och

1at den flyta ivéag.]
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Nu vill jag att du forestaller dig rummet vi sitter i, se dig sjalv sittandes i rummet och forestéll

dig vad du kommer att se nar du 6ppnar 6gonen. Nar du ar redo kan du 6ppna égonen.

2.1 Ovning i medveten narvaro

Satt er tillratta i stolarna med bada fotterna pa golvet, rak rygg med avslappnade axlar. Légg
ena handen pa magen och forsok kanna magen som utvidgar sig nar du andas in och som dras
ihop nar du andas ut. Det gar ocksa bra att forsoka kanna andningen genom att fokusera pa
hur luften gar ut och in genom nasan. Du behdver inte spanna dig eller anstranga dig for att
forsoka gora ratt. Om du upptacker att du borjar tanka pa nagot annat, for bara varsamt
tillbaka uppmarksamheten till andningen igen. [Nar deltagarna fokuserat pa andningen i nagra
minuter, avbryt évningen genom att saga] bli nu uppméarksam pa rummet du sitter i och ljuden

runtomkring dig. Oppna forsiktigt 6gonen.

2.2 Pa promenad med tankeapparaten (Taking your mind for a walk)

Dela in deltagarna tva och tva: “nu skall vi ga pa promenad hér i huset med vara tankar. En av
er i gruppen skall spela den andre personens tankar. Tankarna kommer att folja efter &garen
vart dgaren an gar. Tankarna maste kommunicera hela tiden med &garen om allting: kritisera,
beddma, analysera, varna, beskriva, uppmana mm precis som tankarna i oss gor hela tiden.
Om &garen pratar lyssnar inte tankarna utan de kan mycket vél avbryta &garen, men &garen
ska forsoka undvika att kommunicera tillbaka till sina tankar. Agarens uppgift 4r att ga dit hon
vill och titta p4, eller géra, vad hon vill, vad an tankarna sager. Agaren ska helt enkelt forsoka
att inte bry sig om tankarnas kommentarer och uppmaningar. Efter 5 minuter byter ni roller.
Nar bada har provat pa bada roller vill jag att ni gar sjalva under tystnad i 5 minuter och bara

lyssnar till era egna tankar. Nar vi sager till kan ni atervanda till rummet”.

2.3 Observatdrsoévningen

Du kan blunda nu, satt dig tillratta i stolen och lyssna pa min rost. Om du marker att tankarna
glider ivag sa ar det bara att varsamt leta dig tillbaka till min rost. Férestall dig rummet.
Forestall dig sjalv i rummet exakt dar du ar. Vand din uppméarksamhet mot din kropp. Se om
du kan lagga marke till kroppsstéllningen i stolen...och hur du k&nner stolen mot din kropp.
Lagg mérke till om du kanner nagra kroppsfornimmelser. Nar du ser eller kanner dom sa kan
du bara notera dem och lata kanslan finnas kvar. PAUS. Nu kan du narma dig dina tankar, ta
kontakt med dina tankar och bara betrakta dem tyst en stund. PAUS. L&gg marke till att nar
du betraktade kroppssensationer och tankar sa var det en del av dig som betraktade dem. Du

Elin Andersson och Johanna Freidlitz



BILAGA C: Manual

uppmarksammade de har sensationerna och tankarna. Den delen av dig ska vi kalla ditt
”observerande jag”. Ditt observerande jag ar den som &r medveten om vad jag séger nu. Det

ar samma person som du har varit hela livet, det &r den du kallar jag.

Nu vill jag att du ska komma ihag nagot fran i somras, nagot som hande. Lyft ett finger nar du
har en bild av det framfor dig... Bra. Du kan se dig omkring i den hér bilden. Paminn dig om
vad som hande da. Paminn dig om hur det sag ut....hur det luktade...ljuden....dina
kanslor...och nér du gor det se om du kan lagga marke till att du var dar och lade marke till
allt det du var med om. Du var dar da och du ar har nu. Lagg mérke till upplevelsen av att
vara medveten och se om du kan uppmarksamma en grundldggande kontinuitet. Du har varit
du hela ditt liv.

Nu vill jag att du ska komma ihdg nagot som hande nar du var barn. Lyft ett finger nar du har
en bild framfor dig... Bra. Se dig omkring. Kom ihag det som hande da. Paminn dig sjalv om
vad du sag... ljuden... dina kénslor... Se nu om du kan uppfatta att det var du som sag, horde
och kande allt det har. Du var dar da ocksa. Kann efter om du upplever att det finns en
grundlaggande kontinuitet mellan den person som &r medveten om vad du upplever nu och

den person som var medveten om upplevelsen i dina tonar. Du har varit du hela ditt liv.

Du har varit du hela ditt liv. Overallt dar du har varit, har du varit och observerat. Det &r det
jag menar med ditt observerande jag. Fran det perspektivet ska vi nu titta pa nagra omraden.
Vi kan starta med kroppen. Lagg marke till hur din kropp &r i standig férandring. Ibland &r
den sjuk, ibland frisk. Den kan vara utvilad eller trott, stark eller svag. For lange sedan var du
ett litet spadbarn, nu har din kropp vuxit. Du kanske har tagit bort delar av din kropp i en
operation. Dina celler har détt. De celler som du har nu &r inte desamma som nér du var
tonaring eller till och med i somras for den delen. Dina kroppsliga reaktioner kommer och gar.
Till och med under tiden som du lyssnat nu har de forandrats. Sa allt det har ar i forandring
medan ditt observerande jag har funnits dar hela ditt liv. Det maste betyda att &ven om du har
en kropp sa upplever du inte att du bara ar din kropp. Uppméarksamma din kropp en stund nu

och under tiden du gor det lagg ocksa marke till att du &r den som uppmarksammar.

Fundera 6ver om det har kan vara sant aven for dina kanslor. Dessa ar ocksa i standig
forédndring. Ibland kdnner man kérlek, ibland hat. Ibland; lugn/spanning. Gladje/ledsamhet.
Till och med nu upplever du kénslor —intresse, uttrakad, avslappnad. Tank pa saker som du
har gillat men inte gillar langre; radslor som du haft men som nu &r upplésta. Det enda du kan
rakna med nar det géller kanslor ar att de forandras. Aven om en stor vag av en kansla dyker

upp sa kommer den att lagga sig efter en stund. Lagg marke till att, nar de har kanslorna
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kommer och gar, sa forandras inte ditt jag. Det maste vara sa att trots att du har kanslor sa
upplever du inte att du ar enbart dina kéanslor. Tillat dig sjalv att vara med om det har som en
upplevelse och inte som nagot du logiskt forstar. Pa ett viktigt satt upplever du dig sjalv som
konstant. Du ar du genom allt det hér. Notera till dina kanslor for en stund. Och nar du gor det

l4gg marke till att det & du som noterar.

Nu ska vi ga vidare till ett svart omrade - dina egna tankar. Tankar &r problematiska for de har
en tendens att fanga oss och dra oss ur var roll som observatérer. Om det hander, leta dig
tillbaka till ljudet av min rost. L4gg mérke till hur dina tankar &r i stdndig forandring. De har
paverkats av din uppfostran, din skolgang, av alla nya kunskaper och idéer du tillagnat dig.
Ibland tanker du pa saker pa ett visst satt och ibland pa ett annat. Ibland verkar tankarna sakna
fornuft. De ar i standig forandring. Titta pa dina tankar fran det att du kom in har i dag och
lagg mérke till hur manga olika tankar du har haft. Och trots det sa finns det ett jag hos dig
som vet vad du tanker och som inte forandras. Det maste betyda att trots att du har tankar sa
upplever du inte att du dr enbart dina tankar. Bara upplev det hér, och lagg marke till att &ven
nar du gor det sa fortsatter ditt tankeflode. Du kan fangas upp av dina tankar men i
ogonblicket da du lagger marke till att du fangas av dem sa inser du att det finns en del av dig
som betraktar dem och star bredvid dem. Betrakta dina tankar en stund nu och lagg ocksa

mérke till att det & du som gor det.

Du é&r alltsa inte bara din kropp, dina kanslor eller dina tankar. Detta ar innehallet i ditt liv, dar
du, ditt jag, ar arenan, sammanhanget eller den behallare som allt det hér utspelar sig i. Nar du
ser det, lagg marke till att de saker du kdampat med och forsoker andra pa egentligen inte &r
du. Oavsett hur det gar i kampen kommer du att vara dar, oférandrad. Se om du kan dra fordel
av denna vetskap for att sldppa taget lite grand. L&gg bara marke till alla upplevelser som
dyker upp i de olika omradena - och nér du gor det, lagg marke till att du fortfarande &r har,
medveten om det du & medveten om.

Ta nu fram bilden av dig sjélv sittande i det har rummet. Forestéll dig rummet. N&r du k&nner

dig redo att komma tillbaka till rummet sa ar det bara att 6ppna 6gonen.

2.4 Schackbrademetaforen (forkortad). For originalévningen, se Hayes et al, 1999)

Ett annat satt som kan vara hjalpsamt att se pa detta ar att forestélla sig ett schackbrade som ar
oandligt stort i alla riktningar. Tank dig att dina tankar, k&nslor och antaganden &r pjéserna.
Det pagar ett standigt krig mellan dem, och nar du &r mitt bland dem kan det kénnas

avgorande for dig hur det gar och du kampar for att vinna mot angest, depression, stress...
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Men tank om du inte ser dig sjalv som pjaserna i den har metaforen, vem &ar du da? Kan det
vara anvandbart att tdnka att du &r bradet?
Utan bradet har pjaserna ingenstans att vara. Bradet bar dem. Vad skulle handa med innehallet

i ditt liv du inte var dar och hade det?

2.5 Begravningsovningen

Bdrja med att observera din andning. Kann hur luften du andas in &r lite svalare an den du
andas ut. K&nn hur magen och brostkorgen hoéjer sig nér du andas in och sanks nar du andas
ut. Bara observera andningen utan att styra den. Fokusera pa din andning en stund (PAUS).
Vand nu uppmarksamheten till din kropp. K&nn hur fétterna ké&nns mot golvet, hur din kropp
kénns mot stolen. Det kan kannas kallt eller varmt pa vissa stallen, kanske sticker det eller
spanner nagonstans i kroppen. Notera dina kroppsfornimmelser och aterfor sedan
uppmarksamheten till din andning (PAUS). Lyssna nu ifall du kan hoéra nagra ljud, notera

dem, och for sedan din uppmarksamhet mot andningen igen.

Nu vill jag att du tar en liten stund och reflekterar dver de sidor hos dig som du tycker samst

om. Vad &r du mest radd for att andra manniskor ska tanka om dig och vad du star for?

Forestall dig nu att du star pa en kyrkogard. Framfor dig ser du en kyrka, du star vand mot
porten. Kanske ar det en kyrka du har varit i eller en bild som skapas just nu i ditt inre. Du gar
nu fram mot kyrkans port, 6ppnar den tunga dérren och gar in. Nar du kommer in i kyrksalen
ser du en massa manniskor som alla verkar sorgsna. Nagon grater fortvivlat och du ser nagon
trosta. En del viskar tyst till varandra, haller varandra i handen. Alla ser allvarliga ut och det
spelas stillsam musik. Langst fram i kyrkan star en kista, och du forstar nu att det &r du sjalv
som ligger i den. Du har pa ett mirakulost satt fatt mojlighet att bevittna din egen begravning,
s& som den skulle kunna vara. Tank dig in i hur den skulle se ut. Vem skulle vara dar?

Innan fick du formulera dina radslor kring vad folk skulle kunna tanka om dig. Att tanka pa
detta kan vécka obehagliga kénslor. Utgé frén detta obehag nér vi nu gér vidare. Aterga till att
se samlingen manniskor pa din begravning — partner, barn, féraldrar, vanner, gamla
klasskamrater — ja, vem du vill, dven sadana du forlorat kontakten med eller sadana som &annu
inte finns i ditt liv. Tank pa alla viktiga personer omkring dig. Valj tre personer ur denna
forsamling som du vill ska ga fram i kyrkan och saga nagra ord om dig och ditt liv. Visa med

att lyfta ett finger nér du valt tre personer.
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Forestall dig nu att den forsta av dessa personer stéller sig upp, stéller sig langst fram i kyrkan
och berattar om vem du var och vad du stod for. Lat personen séga det du allra helst skulle
vilja att han eller hon sa. Den héar personen aterger vad alla manniskor i kyrkan skulle ha sett

om du levt ditt liv exakt som du innerst velat....

Nu later du den forsta personen ga och séatta sig och den andra personen komma fram. Vad
skulle den har personen sdga om vad du betytt for honom/henne? Vad skulle du helst vilja att
ditt liv handlat om? Detta &r inget test och ingen kommer att fa reda pa vad du téanker och

forestaller dig, sa var modig....

Nu &r det dags for den tredje och sista personen att komma fram och uttrycka sina tankar om
dig och ditt liv. Vad skulle denna vén eller familjemedlem ha sagt? Forestall dig det ord for
ord. Detta &r ingen forutsagelse utan lat dina tankar reflektera vad du helst skulle vilja skapa i

ditt liv, vilken mening ditt liv skulle ha fyllt har pa jorden.

Fokusera nu ater pa andningen. Lyssna pa ljud omkring dig, atervand till har och nu. Nar du

kanner dig redo, 6ppna dina 6gon.

2.6 Hemuppgift: Mal- och varderingsformular (anpassat fran Hayes et al, 1999)

Mal och vardering
Nedan ser du en rad omraden i livet som manga manniskor brukar se som viktiga. Om du levde helt
och fullt som du skulle vilja leva ditt liv, hur skulle det synas inom dessa omraden? Har du nagra
sarskilda mal du skulle vilja uppna inom de olika omradena, eller kan du kanna en mera allman
"riktning” i dina drommar? (Mal ar konkreta, t ex "bli advokat™, riktning ar véarderande, t ex "bli
skicklig i mitt arbete”.) Beskriv dina mal som om ingen skulle lasa dem. Skriv ocksa ned dem utan att

bry dig om vad som ar realistiskt eller inte.
Det &r inte sakert att du tycker alla omradena ar viktiga eller att det du varderar behdver gora sig

synligt i dem alla. Du kan hoppa 6ver dem som inte ar relevanta fér dig. Om det ar till hjalp,

rangordna i angiven kolumn hur viktiga omradena ar for dig (1=allra viktigast, 9=minst viktigt).
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Skatta i sista kolumnen i vilken grad du idag lyckas uttrycka det du vill inom respektive omrade
(10=jag ar fullt tillfreds med hur jag hanterar detta livsomrade idag, 1=mina handlingar uttrycker inte

alls det jag vill inom detta omrade idag).

Omrade Mina tankar och drommar om vad jag | Rang Hur val

ser som viktigt inom detta omrade lyckas?

Intimitet, nara relationer

Familjerelationer

Vanskapsrelationer, sociala

forhallanden

Arbete, karriar, sysselsattning

Utbildning, egen utveckling

Fritid, hobbies

Inre utveckling, andlighet,

filosofi

Samhéallsengagemang

Halsa, fysiskt valmaende
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3.1 Ovning i medveten narvaro

Satt dig sa bekvamt som mojligt, i en position som &r avslappnad och samtidigt uttrycker en
ké&nsla av att vara narvarande och vaken. Slut égonen.

Jag vill att du uppmarksammar vad som pagar omkring dig just nu. Skapa en bild av rummet
du sitter i, hur stort ar det, var &r du placerad, vilka foremal och andra personer finns dar...
Kan du hora nagra ljud omkring dig?... Hur &r temperaturen?...

Bli nu uppmérksam pa vilka tankar som dyker upp i ditt huvud. Forsok att inte styra tankarna
- bara notera dem efter hand som de kommer... Notera sedan vilken sinnesstamning du &r i
just nu... Uppmarksamma speciellt om du kanner nagot obehag. Istallet for att forsoka gora
dig av med kanslorna du har, bara notera dem.

Gor nu likadant med fysiska sensationer. Hur kanns underlaget du sitter pa mot din kropp?
Finns dar spanningar eller smarta i kroppen, ar du varm eller kall...eller upplever du nagra
andra sensationer? Ater ber jag dig att bli medveten om dessa, helt enkelt notera dem. Ok,
det ar sahar det ar just nu.”

Nu har du kopplat av autopiloten och uppméarksammat hur det ar just nu. Jag vill nu att du gar
vidare med att rikta din uppmarksamhet mot dina andningsrorelser. Samla dig sjalv och
fokuserar din uppmarksamhet ner pa magens rorelser ut och in... pa luften som passerar in
och ut genom nasan. Du agnar nu en minut at att fokusera pa dina andningsrorelser...stund for
stund, andetag for andetag, s& gott som det gar.

Nu ber jag dig till sist att ater vidga din uppmarksamhet sa att du forutom din andning
upplever kénslan av hela din kropp. K&ann efter hur det k&nns i alla kroppens delar nar du
andas....Notera ater vad som omger dig i rummet, vilka ljud du hor och hur du sitter. Skapa en

bild av rummet innan du, nar du kénner dig redo, éppnar égonen.

3.2 Traskmetaforen

Anta att du paborjar en resa mot ett vackert harligt berg som du tydligt kan se i horisonten.
Det forsta som hander nér du startar resan ar att du trampar rakt in i ett trask som stracker sig
sa langt du kan se i alla riktningar. Du tanker: "helsicke, jag hade inte en aning om att jag var
tvungen att ga igenom ett trask! Det luktar jakligt illa och leran och jorden har redan kommit
in i mina skor. Jag ar bl6t och trott. Varfor var det ingen som sa nagot om det héar trasket?”
Nar det hander s& har du ett val - avbryt resan eller ga in i trasket. Livet dr sd har. Vigarin i

trask, inte for att vi vill bli leriga utan for att det ligger mellan oss och dit vi vill ga.
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3.3 Skidmetaforen

Tank dig att du &r i alperna for att ka skidor. Nar du har kommit upp med liften kommer en
man kommer forbi och undrar vart du ska. Du sager att du ska ner till stugan i dalen, och han
erbjuder sig att hjalpa dig med det. Innan du vet ordet av har han fatt in dig i sin helikopter
och ett, tu tre sa ar du nere vid stugan, férvanad och besviken. Varderingar funkar lite likadant

— det ar inte ett specifikt mal som &r viktigt utan varje enskild handling i denna riktning.

3.4 Formular: Vad vill du verkligen med ditt liv?

1. Borja med att fundera kring vad du verkligen skulle vilja ha i ditt liv. Kanske &r det
nagot som du redan har och arbetar med att varda? Kanske ar det nagot som inte finns i
ditt liv just nu, men som du saknar, langtar efter eller 6nskar? Om du vill kan du ta hjalp
av vad som kommit fram i tidigare 6vningar. Vélj inte det nast viktigaste utan valj som om
det vore det sista val du faktiskt har.

Jag skulle verkligen vilja

2. Beskriv kort for dig sjalv vad som skulle handa om det hér forverkligades i ditt liv.
Skulle nagot bli annorlunda? Hur skulle det kannas? Vad skulle du tanka om dig sjélv och
ditt liv om detta skulle bli verklighet?

Mitt liv skulle

3. Beskriv nu vad du gjort, eller inte gjort, for att detta ska kunna handa — sa att ditt liv
utvecklas i den riktning som du beskrivit ovan. Skriv ocksa hur lange du gjort pa
detta/dessa satt.

Jag har

4. Reflektera nu en liten stund Gver din erfarenhet av att gora sa som du beskrivit ovan.
Hur har det fungerat for dig? Har det blivit som du 6nskar?
Det jag har gjort har

5. Titta nu pa vad dina strategier har lett till pa lang sikt? Har det kostat dig nagot i ditt liv
att gora pa detta satt?
Att hantera det jag verkligen vill ha i mitt liv sahar har lett till

6. Avslutningsvis, beskriv hur du tror ditt liv skulle se ut om fem ar om du fortsatte exakt
sahar?
Om jag gor sahar kommer mitt liv att

3.5 Ogonkontaktsévningen

Be deltagarna satta sig mitt emot varandra sé néra att knana snuddar vid varandra. Ovningen
(som gors samtidigt som deltagarna gor sitt atagande) gar ut pa att deltagarna hela tiden ska
titta varandra i 6gonen. Ge foljande instruktion: ”Uppgiften for den person som inte pratar ar
helt enkelt att vara med den andra manniskan och att méta hennes blick. Forsok att inte

analysera det som sags. Betrakta personen framfor dig s som du skulle betrakta en vacker
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solnedgang — inte som ett matteproblem som du vill forsta och 16sa. Du ska inte nicka eller
humma eller pa nagot vis kommentera det personen framfor dig berattar. Detta kan vara svart,
du kan f& manga impulser om att vika med blicken, att det ar obehagligt och s vidare. Ova da
pa att ta emot dessa tankar och kanslor och att &nda rikta tillbaka uppmarksamheten mot
personen framfor dig.

Nar den som talar forst ar klar, sitt da bara och fortsatt se varandra in i 6gonen tills jag gor er
uppmarksamma pa att det ar dags att byta. Sedan gor ni precis samma sak som innan med

ombytta roller.”
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BILAGA D: Beskrivning av koder till “template”

Kod 1: Ké&nslor
Koden &r avsedd att spegla om och vilka kanslor som dykt upp. "Extra motiverad” och

"frustrerad” &r exempel pa citat som kodats enligt kod 1.2.A respektive kod 1.3.C.

Kod 2: Lardomar

Koden ar avsedd att spegla paverkan och vad deltagarna tagit till sig eller tyckt varit
viktigt i det som presenterats. Underkoderna representerar olika uttalanden som kan vara
tecken pa varierande grad av bearbetning av det presenterade materialet och insikter av mer
eller mindre personlig karaktar. Uttalanden om nya insikter har delats upp mellan sadana som
anger att de fatt nya tankar (exempelvis ”’jag har tankt nya tankar om gamla problem’) och
sadana som preciserar vad individen tankt nytt (exempelvis Jag ar inte mina tankar och
kanslor’), enligt kod 2.1 och kod 2.2. Under kod 2.2.A samlas uttalanden som speglar 6kad
medvetenhet om sig sjalv bade i sessionen och generellt, samt nya synsétt pa sig sjalv. Med
kod 2.2.B menas uttalanden om férandring och ansvar sasom “detta handlar om mig och jag
maste sjalv ta ansvar for hur jag ska ga vidare”. Under kod 2.2.C faller uttalanden som
speglar ett godkannande forhallningssétt infor sig sjalv eller omvarlden, till exempel

"forandringen tar, och far ta tid”.

Kod 3: Attityder till innehall

Koden &r tankt att synliggora attityder till 6vningar och andra inslag, samt vilka inslag
som deltagare fast mest uppmarksamhet mot. Inga negativa attityder riktade mot innehallet
har explicit uttryckts i materialet. Viss tveksamhet har uttryckts i materialet och skulle kunna
vara tecken pa implicita negativa attityder gentemot innehallet. Dessa uttryck har kodats in
under 1.3.C. ’Manga bra 6vningar” och ”Det observerande jaget gav mest” ar exempel pa
kod 3.1 respektive 3.2.

Kod 4: Reflektioner kring sessionen
Detta ar en samlingskod for beskrivningar av vad som hant under sessionen som inte tacks
av andra koder. Ett exempel fran kodgrupp 4.3 &r ”Jag upplever en héarlig kéansla 6ver att fa

ge mig sjalv de har timmarna”.

Kod 5: Upplevelse av gruppen
Denna kod fangar kommentarer om vad gruppen bidragit med till deltagarna. Jag ar inte
ensam!” har kodats 5.1.A och ’Skont att filosofera i grupp™ har kodats 5.1.B.



BILAGA E: Enkat 1

aEnkat 1

Namn

Alder
Civilstatus
Utbildning
Sysselséttning

1. Vad gor att du soker ett stresshanteringsprogram idag?

2. Ar det ndgot som gor att du kanner dig extra stressad just nu/under denna period? I s fall

vad?

3. Vilka situationer/faktorer gor dig stressad generellt?

4. Under hur lang tid bedomer du att stress har paverkat ditt liv pa ett negativt satt?

5. Har du tidigare sokt hjalp for din stress? Om ja, vilken hjalp och vad gav det?

6. Vad hoppas du uppna med hjalp av denna kurs?

7. Hur motiverad kanner du dig att delta i det har stresshanteringsprogrammet nu? Svara pa
skala fran 1 (inte alls motiverad) till 5 (valdigt motiverad).



BILAGA F: Enkét 2

Enkat 2 Namn:

1. Vilken ar din generella upplevelse av att ha deltagit i programmet?

2. Hur var det att genomféra programmet tillsammans med andra kvinnor?

3. Fanns det nagra moment under sessionerna som du reagerade extra starkt pa?
Om ja, vilka? Vilken var din reaktion?

4. Upplever du att du lart dig nagot av kursen? Om ja,
a) Vad har du lart dig?

b) Hur kan du anvanda detta i din vardag?

5. Kanner du nagon skillnad i hur du hanterar stressituationer idag jamfort med innan kursen?
Om ja, vad ar annorlunda?

6. Har det hant nagot i ditt liv under de senaste tre veckorna som, utdver kursen, har paverkat
din stressniva och din stressupplevelse? Om ja, vad?



BILAGA G: Enkat 3

Enkat 3 Namn:

1. Nar du ser tillbaks pa stresshanteringsprogrammet du gick, vad far du for spontana tankar
och reaktioner rorande programmet?

2. Finns det nagot i programmet som du minns extra val? Om ja, vad? Vad gor att du minns
just detta?

3. Upplever du att du lart dig nagot av kursen? Om ja,
a) vad har du lart dig?

b) Hur visar det sig i din vardag idag?

4. Har du anvant de tekniker och det material som gavs ut under kursen efter kursens avslut?
Om ja, exemplifiera.

5. Kanner du nagon skillnad i hur du hanterar stressituationer idag jamfort med innan kursen?
Om ja, vad ar annorlunda?

6. Har nagot utéver kursen paverkat din upplevda stressniva efter kursens avslut? Om ja, vad?



BILAGA H: Acceptance and Action Questionnaire-2

AAQ-2
(Svensk version)

Nedan finns ett antal pastaenden. Vanligen skatta hur sant varje pastaende ar for dig genom
att ringa in ett av de nummer som finns bredvid pastaendet. Anvéand skalan nedan for att gora

ditt val.
1 2 3 4 5 6 7
Aldrig Mycket Sallan Ibland Ofta sant Néastan Alltid sant
sant sallan sant sant sant alltid sant

1. Det ar OK om jag minns nagot obehagligt. 1 4 56 7
2. Mina smartsamma erfarenheter och minnen gor det svart for mig att | 1 4 56 7
leva ett liv som jag skulle satta vérde pa.
3. Jag ar radd for mina kanslor. 1 4 567
4. Jag oroar mig for att inte kunna kontrollera mina bekymmer och 1 4 567
kanslor.
5. Mina smartsamma minnen hindrar mig fran att ha ett meningsfullt 1 4 567
och tillfredsstéllande liv.
6. Jag har kontroll 6ver mitt liv. 1 4 567
7. Kénslor skapar problem i mitt liv. 1 4 56 7
8. Det verkar som om de flesta mé&nniskor hanterar sina liv battre &njag | 1 4 567
gor.
9. Angslan star i vagen fér min framgang. 1 4 56 7
10. Mina tankar och kéanslor star inte i vagen for hur jag vill leva mitt 1 4 567
liv.

Oversattning av Thomas Parling och Tobias Lundgren




BILAGA I: Samlade kommentarer fran kursutvarderingen.

(Fragorna aterges i forkortad version)

1. Vad anser du om programmets upplagg vad det galler sessionernas langd, antal och
innehall?

Det hade gérna fatt vara fler sessioner, jag tycker det ar trakigt att det ar slut.

Racker med tre ganger eftersom det stimulerar till eget fortsatt tankearbete. Funkar som
inspirationskalla.

Personligen kanske jag skulle behdvt mer av vissa saker och mindre av annat. Men for alla
sammantaget &ar det val avvagt.

Bra och tydligt upplégg! Fika i tystnad var mycket bra!

Tre tillfallen ar kanske i minsta laget for att bidra till mer genomgripande férandringar.
Manga bra exempel pa sessionerna, véldigt bra fortydligande. Kanns som det kravs fler traffar
sa att man hinner bli tillrackligt bekant med metoden for att forverkliga den sjélv.

Hade garna haft 1,5h 4 6 ggr istallet. Har varit lite intensivt, 1ang tid att vara koncentrerad och
ibland mycket kravande évningar.

Jag dr jatten6jd med motena. Det har verkligen varit roligt att komma hit och det har varit
precis lagom med tid for att halla koncentrationen uppe.

Bra men lite kort. Tva ggr till hade inte varit fel.

Skulle gérna se att vi hade fler traffar. Tva till kanske, just for att vara nya lardomar skulle
sétta sig riktigt.

Kénns "trubbigt” att sluta nu, precis lart kdnna varandra. Innehallet bra, lite luddigt ibland.
Jag skulle vilja ha en gang med sammanfattning av ert totala arbete.

2. Hur mycket upplever du att du fick ut av moment som var med i
stresshanteringsprogrammet?

Vissa saker har varit svarare och tar kanske lite langre tid att "lara sig”.

For mig var den riktiga vackarklockan varderingarna. Man kan inte ga igenom livet med
skygglappar, dar kommer villigheten in.

Jag fick inte ut s& mycket som vantat — jag kunde varit mer motiverad och engagerad.

For min egen del var ’det observerande jaget” otroligt givande. Den kdndes som ett
uppvaknande. Att jag ar jag och mina kanslor i mangt och mycket bara &r kanslor och inte jag
samma sak kande jag med att ”skapa avstand till tankarna”.

Bra dvningar for att fa distans till tankarna.

Jag tycker arbete med varderingar har varit det som gett mig mest eftersom jag hér reflekterat
mycket 6ver vad som betyder nagot for mig och hur jag vill och ska uppna det.

Begreppet villighet kanns fortfarande lite knepigt.

Villighetsbegreppet ar fortfarande lite diffust tycker jag. Men varderingsévningarna var
valdigt givande och tydliga!

Kursen har givit mig perspektiv pa mina handlingar!

Tror att "medvetenheten” gett mig mest. Nu har jag nagot att jobba vidare med.

3. Under sessionerna arbetade vi med ett antal 6vningar. Skatta vardet av de olika
dvningarna for stresshanteringsprogrammet.

Bra och intressant och omvéxlande med 6vningar.

Vardefulla évningar som man kan ta med sig.

Begravningsévningen var valdigt tydlig och klargérande. Av bara den 6vningen k&ndes som
om valdigt mycket foll pa plats. Den underlattade otroligt mycket att "hitta” sina egna
varderingar, som ofta férsvinner nar man bara "kor pa”.

Varfor gora ett dtagande infor ndgon annan? Forstod inte syftet.



BILAGA I: Samlade kommentarer fran kursutvarderingen.

Atagande var bra att géra som ett forsta steg och fortsatta jobba ed det i fortsattningen ocksa.
Begravningsévningen var sa stark och den berdrde mig verkligen pa ett bra satt.

Det observerande jaget och begravningsdvningen gav en mycket att tanka pa. Man bar med
sig dessa tankar dven efterat.

Loven kommer jag alltid att bdra med mig — och slappal

Begravningsdvningen upplevde jag personligen som valdigt stark och otéck nastan.
Begravningsévningen gav en fingervisning om vad jag egentligen tycker ar viktigt i livet.

4. Vad anser du generellt om hemuppgifterna som deladesut nar det galler omfattning och
innehall?

Bra med hemuppgifter, kunde varit fler

Hann inte 6va sa mycket, kanske var lite omotiverad.

Hade inte behov av 16v pa strommen varje dag sa ibland blev det mer tvang &n nddvandighet.
Men det blev ju en villighetsdvning da istallet.

Jag hade inte haft ndgot emot att ha fler och mer omfattande hemuppgifter. Det &r ett utmarkt
tillfalle att 1&ra sig bra metoder.

Bra med hemuppgifter som man bara gor for egen skull.

5. Skatta hur givande du upplevde de olika hemuppgifterna.

Skillnaden mellan verkligheten och drémmarna blev tydliga [mal och varderingsformular].
LOv pa strommen &r en lattillganglig 6vning som &r skon att gora. De andra var bra och gav
perspektiv pa vad man stravar efter.

"L6ven” kanns annu inte sa givande eftersom 6vningen ar sa svar. Kanske och
forhoppningsvis kan den k&nnas mer givande langre fram.

Behdover langre tid for att 6vningen med I6ven ska bli riktigt vardefull for mig.

Registrering var svart, var ej sa medveten i borjan.

6. I vilken utstrackning genomsférde du hemuppgifterna?

Det var lite daligt med 16v pa strommen 6vningen. Ovade i borjan men sen tappade jag
intresset.

Prioriterade bort CD:n ibland forsta veckan for jag kdnde inte behovet. Andra veckan fick jag
mer koll pa villighet...

Det blev liksom en grej, ett maste, ett krav. Det tog emot men jag vet att jag kommer anvanda
mig av det i framtiden.

Svart att gora dem nar man inte & hemma.

7. Skulle du rekommendera andra du kéanner som &r stressade att ga ett liknande program?

Jag ér helt ngjd!

Har redan gjort, och kommer gora, i alla fall ert program — jéattebra!
Japp! Manga bra tankar och bra perspektiv.

Absolut! Enkelt och latt att ta till sig.

Sjalvfallet! Det ar aldrig fel att stanna upp i vardagen!
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