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Forord

Viren 2014 erholl en forskargrupp vid Halsohogskolan medel fran Forskningsradet 1
sydostra Sverige (FORSS) for att genomfora ett projekt i form av den pilotstudie som
beskrivs i denna rapport. Projektet initierades av en styrelsemedlem i Sveriges
Pensionarsforbund (SPF) Hestra, Karl-Gustav Lorentsson, och darfér férlades
projektet till Gislaveds kommun. Projektet och dess pilotstudie utformades i
samverkan med representanter f6r SPF, Folkhilsoavdelningen Region Jonk&pings
lin och forskargruppen.

Ambitionen med denna rapport dr att beskriva pilotstudien pa ett littillgingligt satt.
Utover rapporten avser forskargruppen att publicera en eller flera vetenskapliga
artiklar som ytterligare beskriver pilotstudien. Vi hoppas att rapporten ska ge ett
bidrag till hur hilsofrimjande program for édldre kan organiseras och hur ett
deltagarbaserat forhallningssitt kan designas med denna malgrupp.

Vi vill tacka de medverkande for att de pa ett aktivt sitt har delat med sig av sina
erfarenheter och sin kunskap, utan dem hade den hir rapporten inte blivit skriven. Vi
vill ocksa tacka Forskningsradet i sydostra Sverige (FORSS) f6r de medel som
mojliggjorde var studie. Vivill dven tacka Beatrix Algurén och Erik Nordstrom for
virdefulla kommentarer till den preliminira rapporten, vilka bidragit till att forbittra
saval form som innehall.
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Sammanfattning

Betydelsen av insatser som frimjar ett aktivt aldrande for att mojliggora ett gott liv pa
aldre dagar, genom att ta tillvara dldres resurser i samhallet, uppmarksammas alltmer
savil nationellt som internationellt (Socialdepartementet, 2011). Hilsofrimjande
program inom aktivitetsvetenskap och arbetsterapi har darfér utformats pa flera hall 1
virlden liksom 1 Sverige, men de flesta studierna kommer fran USA och
Storbritannien. Det finns dirfér behov av svenska studier som kan tydliggora
deltagarnas syn pa hur programmen ska genomféras, vem som har mest nytta av dem
samt vilket innehall som 4r mest verksamt och upplevs som mest virdefullt av
deltagarna. Syftet med pilotstudien var darfor att préva, utvirdera och vidareutveckla
ett hilsofrimjande program for aldre personer tillsammans med dess deltagare.
Rekrytering skedde via lokala kontakter och gruppen kom att besta av 10 personer

(4 kvinnor och 6 min) mellan 66 och 89 ar (medelalder 75,7 dr), som fortsittningsvis
benimns som de medverkande. Projektet startade hésten 2014 med en
introduktionstriff och tre grupptriffar. Gruppen triffades var fjortonde dag, 2
timmar/tillfille da de medverkande deltog i foreldsningar, diskussioner samt hade
erfarenhetsutbyte. Diskussion om hur eget engagemang i aktiviteter paverkar hilsan
priglade varje triff, for att de medverkande skulle upptacka aktiviteters potential och
kraft, analysera de egna behoven avseende aktivitet och vid behov férindra det egna
aktivitetsmonstret. Efter varje grupptriff genomfordes kvalitativa intervjuer i grupp,
sa kallade fokusgruppintervjuer. Dessa intervjuer var en forutsittning for projektets
deltagarbaserade forhallningssitt och innebar att de medverkande till viss del var
”medforskare” 1 projektet. Resultatet genererade virdefulla synpunkter om hur ett
program kan genomforas. De medverkande var 6vervigande nojda, darfér framkom
fa torslag pa forandringar av innehéllet i programmet. Men det som betonades var att
aldre beh6ver motiveras for att delta 1 hilsofrimjande program och att ledarens
forhallningssatt och kunskaper inom édldreomradet ar av avgérande betydelse.
Dessutom ansag man att det dr betydelsefullt att programmet ér individanpassat och
bygger pa personens egna forutsittningar. Ytterligare studier beh6vs for att klargora
vilka personer som har mest nytta av ett liknande program och vad som ir mest

verksamt.
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| nledning

I denna rapport presenteras och diskuteras resultatet av en pilotstudie som
genomforts i syfte att prova, utvirdera och vidareutveckla ett hilsofrimjande
program for dldre personer. Deltagarna i studien har prévat dvs. foljt ett program
som utformats for projektet. Deltagarna har darefter utvirderat programmet och

aven gett konkreta forslag till en vidareutveckling av programmet.

Resultaten kommer att anvandas i utformandet av en mer omfattande studie.

Projektgrupp

Projektet har bedrivits av en forskargrupp med olika kompetenser inom

dldreomradet (bilaga 1), i samarbete med deltagarna i programmet.

Bakgrund

Under senare delen av livet finns en 6kad risk att hilsan begrinsas av
aldersférindringar och olika ohilsotillstind. Sociala, attitydmassiga och fysiska
milj6faktorer samt personfaktorer sisom kén och etnicitet har ocksa visat sig ha
betydelse. Insatser for att frimja dldres delaktighet i aktiviteter, men ocksa insatser
for att frimja hilsa dr dirmed av stor betydelse, inte minst i ljuset av en alltmer

aldrande befolkning (Ernsth Bravell, 2013; Norberg, Lundman & Fischer, 2012).

Aktiviteter har en generell betydelse f6r hilsa genom hela livet och det finns ett
samband mellan engagemang i aktivitet och livstillfredstillelse (Nilsson, 20006).
Forsman (2012) belyser vidare vikten av dldres sociala aktiviteter och deras samband
med psykisk hilsa och vilbefinnande, samt konstaterar att ett socialt nitverk ar

viktigt for att ge vardagslivet mening och skapa nya sociala roller.

Under EUs Aldrear 2012 (Socialdepartementet, 2011) uppmirksammades behovet av
okad kunskap om aktiviteter och insatser som frimjar ett aktivt aldrande. Fokus
flyttades ocksa fran problem 1 samband med édldrandet, till de f6rmégor som aldre

individer har, samt de méjligheter som aldrandet kan innebira. Genom att frimja ett



aktivt aldrande kan dldres resurser tas tillvara i samhallet och ett gott liv pa dldre

dagar mojliggoras (Socialdepartementet, 2011).

Samtidigt kraver detta foérindrade synsitt, fran problem- till resursfokus, en
utveckling av kommunernas och landstingens férebygeande arbete f6r dldre personer
sa att insatserna blir inriktade pa att frimja hilsa, trygghet och sidkerhet. Malet ér att
aldre minniskor ska kunna ta ett personligt ansvar for att leva ett aktivt liv, utéva
inflytande i samhallet och 6ver sin vardag (Socialdepartementet, 2014). Forskning
visar ocksa att dldre har en varierande formaga att ta ansvar for sin hilsa, darfor
beh6vs ocksa samhalleliga stodstrukturer £6r att individuellt anpassa och frimja
hilsoarbetet (Kjellstrém & Ross, 2011). Forberedelse for att kunna hantera aldrandet
och ildres lirande utifran dldrandets utmaningar har visat sig ha betydelse f6r

upplevelse av hilsa i senare delen av livet (Boulton-Lewis, 2010).

WHO (1986) betonar att utsatta grupper i samhillet, som t ex dldre, behover fa
storre inflytande och kontroll 6ver sina liv f6r att kunna uppna optimal hilsa. Inom
det halsofrimjande arbetet ar darfor begreppet empowerment (egenmakt) centralt.
Empowerment kan stimuleras genom att aldre far makt 6ver sin vardag och genom
hilsofrimjande interventioner och strategier (Clough, Green, Hawkes, Raymond &
Bright, 2006; Social Care Institute for Excellence, 2007; Statens folkhilsoinstitut,
2008; Toofany, 2007; Warren & Cook, 2005).

Mot denna bakgrund har hilsofrimjande program utformats pa flera hall i virlden
sasom 1 USA, Japan och Sverige (Clark et al., 1997; 2012; Yamaha, Kawamata,
Kobayashi, Kielhofner, & Taylor, 2010; Zingmark, Fisher, Rocklév & Nilsson, 2014).
Flera program, ocksa det program som presenteras i denna rapport, har sin bakgrund
1 det tvarvetenskapliga forskningsomradet aktivitetsvetenskap (Pierce, 2014) och
arbetsterapi. Det hilsofrimjande aktivitetsbaserade programmet som genomfors 1
grupp och som beskrivs i denna rapport, ar inspirerat av den amerikanska metoden
Lifestyle Redesign ® (LR) (Clark et al, 2015; Mandel, Jackson, Zemke, Nelson och
Clark, 1999) som har dokumenterat positiva hilsoeffekter f6r dldre personer (Clark et
al., 1997; 2012). Ett liknande program har utvecklats i Storbritannien (Mountain,
Mozley, Craig & Ball, 2006) och rekommenderas numera som arbetssitt for samma
malgrupp av National Institute for Health and Care Exccellence (2013). 1 Sverige har
programmet, i modifierad form, tillimpats vid en vardcentral i J6nkoping och

utvirderats med goda resultat (Johansson & Bjorklund, 2015).
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Originalprogram inom LR ®- metodiken, utgar fran individuell, subjektiv
behovsinventering nir det giller engagemang i vardagliga och andra meningsfulla
aktiviteter. Grupptriffar med aktivitetstema planeras utifrin gruppmedlemmarnas
behov. Metodiken bygger pa deltagarnas lirande (Boulton-Lewis, 2010) och pa att i
grupp préva aktiviteter, som ibland befinner sig utanfér den egna ’trygghetszonen”,
samt tillimpning mellan triffarna i den egna livssituationen (Mandel, Jackson,
Zemke, Nelson & Clark, 1999). Varje triff omfattar:

1) Foreldsning av inspirator/”expert”

2) Erfarenhetsutbyte i grupp

3) Tillimpning i grupp

4) Individuell malsittning

5) Individuell tillimpning, och ev. anpassning, av aktivitetsutférandet

Resultat fran tidigare nimnda aktivitetsprogram for aldre baseras nistan uteslutande
pa studier fran USA och Storbritannien. Dessutom har ingen av dessa studier
genomforts med ett deltagarbaserat angreppsitt, dir deltagarna agerat “medforskare”
och getts mojlighet att paverka programmets innehall. Darfor finns det behov av
svenska studier som kan tydliggéra deltagarnas syn pa hur programmen ska
genomfoéras, vem som har mest nytta av dem samt vilket innehall som dr mest

verksamt och upplevs som mest vardefullt.

Syfte- och fragestallningar

Syftet ir att prova, utvirdera och vidareutveckla ett hilsofrimjande program for édldre

personer tillsammans med deltagararna.

Pilotstudien férvintades ge svar pa féljande frigor:
- Vilka deltagare bor rekryteras?

- Hur bor rekryteringen ske?

- Vem/vilka bor leda grupperna?

- Hur bor foreldsningar organiseras?

- Vilka konkreta aktiviteter bor inga?



Metod

Forberedelser

Projektet initierades av en styrelsemedlem i Sveriges Pensionarsrad (SPF) Hestra och
dirfor valdes Gislaveds kommun f6r pilotstudien. Innan pilotstudien startade
informerades ansvariga politiker, tjinstemin och foretradare for
pensionirsorganisationer via Kommunala Pensionirsridet' Gislaved och

Folkhilsoradet? Gislaved.

Urval av medverkande

Projektets malgrupp var hemmaboende personer 6ver 65 ar som var villiga att pa ett
aktivt sitt bidra med sin erfarenhet och kunskap for att préva, utvirdera och
vidareutveckla ett halsofrimjande aktivitetsprogram. De medverkande skulle utgéra
en blandning av kvinnor, min och girna representera olika etniciteter och dldrar.
Rekrytering skedde genom ett bekvimlighetsurval, via lokala kontakter inom Sveriges
Pensiondrstorbund (SPF) Hestra. Gruppen kom att besta av 10 personer (4 kvinnor
och 6 min) mellan 66 och 89 ar (medelalder av 75,7 ar). Fortsittningsvis benamns

dessa personer som medverkande.

Genomforande

Projektet startade hésten 2014 och bestod av en introduktionstriff och tre
grupptraffar med alla 10 deltagare i samma grupp. Gruppen triffades var fjortonde
dag 2 timmar/tllfille. P4 grund av akut skada hos en av gruppledarna blev det istillet
fyra veckor mellan grupptriff ett och tva. Gruppen triffades i en féreningslokal i

centrala Hestra.

! Kommunala pensionirsridet bestir av representanter frin olika pensiondrsorganisationer samt
foretridare ur kommunens styrelser och nimnder. I radet behandlas frigor som berdr dldre och radet
ska verka for att pensiondrers synpunkter uppmirksammas i nimndernas verksamhetsplanering.

2 Det lokala folkhilsoridet (FHR) i kommunen dr ett rid som ligger under kommunstyrelsen.
Ordférande d4r kommunstyrelsens ordférande. FHR bestar av ordférande frin kommunens nimnder
samt verksamhetschefer frin virdcentralerna Bra liv. Kommunens folkhilsostrateg samt landstingets
folkhilsoplanerare idr stindigt adjungerade. Till FHR 4r en samordningsgrupp bestiende av foretrddare
for foreningar, organisationer, tjainstemin fran kommunens férvaltningar och myndigheter kopplad.

9



Efter varje grupptriff genomfordes kvalitativa intervjuer i grupp, sa kallade
fokusgruppintervijuer, da gruppen pa 10 personer delades i tva grupper med 5
personer i vardera gruppen. Dessa intervjuer var en forutsittning for projektets
deltagarbaserade forhallningssitt och innebar att de medverkande till viss del var
”medforskare” i projektet (Hummelvoll, 2010). Detta férhallningssitt kan leda till att
forindringar omsitts i praktisk handling och kommer de medverkande till del

(Jakobsson, 2013).

De medverkande prévade och gav forslag pa utveckling av programmet for att det, 1
sin forlingning, ska kunna tillimpas och spridas genom ett mer omfattande och

utvidgat projekt.

Programmets grupptraffar

De medverkande deltog 1 foreldsningar, diskussioner samt erfarenhetsutbyte 1 grupp.
I det aktuella projektet provades en avkortad variant av det ursprungliga programmet
(Lifestyle Redesign ®), dir individuell behovsbedémning, individuella atgirder och
praktiska aktiviteter i grupp som ingir i originalprogrammet utesléts. Orsaken till
detta var att ekonomiska resurser saknades 1 projektet for att genomféra dessa delar.
Det ansags relevant att prova programmet i avkortad variant dd begrinsade resurser
kan vara ett vanligt férekommande problem, samtidigt som halsofrimjande atgarder
ar betydelsefulla (Socialdepartementet, 2014). Zingmark och medforfattare (2014) har

aven framgangsrikt prévat modifierade former av hilsofrimjande program.
Traffarna hade foljande temainnehall:

Triff 1: Introduktion och information om projektet. Folkhilso- och

aktivitetsperspektiv vid dldrande.

Traff 2: Det naturliga dldrandet och forindrade aktivitetsmonster.
Triff 3: Fysisk aktivitet och kost samt deras koppling till hilsa.
Triff 4: Mental aktivitet och halsa (webbforelisning).

Diskussion om hur eget engagemang i aktiviteter paverkar hilsan priglade varje traff.
Detta ansags viktigt for att de medverkande skulle uppticka aktivitetens potential och
kraft, analysera de egna behoven avseende aktivitet och vid behov férindra det egna
aktivitetsmonstret. Forelisningsunderlag och annat skriftligt material, baserat pa det
aktuella temat, sammanstalldes och delades ut till de medverkande. Tanken var att

gora det mojligt for dem att ga tillbaka till informationen och fundera 6ver vad som
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var viktigt for just henne/honom. Grupptriffarna leddes av tva personer, varav en
hade bakgrund som universitetsadjunkt/arbetsterapeut och den andra som
folkhilsoplanerate/arbetsterapeut. Bida personerna hade tidigare erfarenheter av att

leda hilsofrimjande gruppaktiviteter.

Fokusgrupper for att utveckla programmet

Efter varje grupptriff delades gruppen pa 10 personer i tva grupper med 5 personer 1
vardera gruppen. I dessa tva grupper utférdes fokusgruppintervijuer under ledning av
tva forskare inom aldreomradet. Dessa hade inte medverkat 1 grupptriffarna. Varje
intervjutillfille, som tog ca 1 timme, bandades och intervjuarna utgick fran en
gemensam frageguide (bilaga 2) som var baserad pa syftet. Fokusgrupper
genomfordes efter samtliga fyra grupptillfillen. Det mojliggjorde 1 sin tur en
tordjupad forstielse av de medverkandes syn pa programmet, genom att samma
fragor (bilaga 2) diskuterades av varje grupp vid samtliga fyra tillfillen.

En manad efter avslutat aktivitetsprogram mottes de medverkande, gruppledarna och
de tvd fokusgruppledarna for att presentera ett preliminirt resultat och diskutera
detta. Syftet med motet var att kontrollera om resultatet stimde med de
medverkandes upplevelser (Jakobsson, 2013). De medverkande bekriftade det

presenterade resultatet och hade inga tilligg.

Analys

Varje inspelad fokusgruppintervju skrevs ut ordagrant i nira anslutning till
intervjutillfallet. En kvalitativ innehallsanalys gjordes av den utskrivna texten dar

Danielssons (2012) beskrivning av analysmetoden var vigledande.

Som ett forsta steg 1 analysen gjordes en genomlésning av de utskrivna intervjuerna,
dir varje medverkandes utsagor markerades med ett unikt nummer i marginalen och
intervjufragorna i den l6pande texten markerades med fetstil fOr att synliggéras och
underlitta bearbetningen vid analysen. Efter upprepad genomlisning av
textmaterialet plockades de delar av text och fraser ut som kunde relateras till syftet
och fragestallningarna, de s.k. meningsbarande enheterna. De meningsbirande
enheterna kortades sedan ned till mindre enheter (kondenserades), for att gora

textmassan mer hanterbar. De kondenserade meningsbirande enheterna gavs sedan
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innehallsbeskrivande kodnamn som lig sa nira den ursprungliga texten som mojligt.
Koder med liknande innehall, som kunde sigas hora ihop, grupperades sedan i teman
som gavs ett innehallsbeskrivande namn. Teman och koder jimfordes stindigt 1
térhallande till varandra och ursprungstexten for att kontrollera att valda teman
beskrev den information som fanns uttryckt i materialet och utan att ldsa mellan
raderna. Fram till bildandet av koder analyserades intervjumaterialet av de tva
forskare som utfort fokusgruppsintervijuerna. Vid gruppering av koderna samt
bildandet av teman deltog ytterligare tre forskare samt projektledaren eftersom det ar
viktigt for studiens trovirdighet (Patton, 2002). Samtliga forskare vid detta tillfalle

tillhérde forskningsgruppen.

Etiska stallningstaganden

Studien godkindes av Regionala etikprovningsnimnden i Linkoping, (Dnr:

2014/266-31).

De grundliggande forskningsetiska kraven gillande information, samtycke, nyttjande
och konfidentialitet beaktades (Vetenskapsradet, 2002) i projektet. De medverkande
informerades om att det var helt frivilligt att delta och att de nar som helst kunde
avbryta sitt deltagande. De fick ocksa information om att insamlad data enbart skulle
anvindas 1 projektet och beskrivas pa gruppniva. Skriftligt samtycke till att delta 1

studien inhdmtades innan datainsamlingen pabdrjades.

Resultat

Resultaten presenteras utifran analysens sju teman; "Malgrupp och rekrytering”,

2 3>
b

”Motivera malgrupp”, “Innehall och uppbyggnad av program”, ”Programmets
genomférande”, Ledarens betydelse” och ”Grupptriffar och dynamik”.
“Individanpassning”. Citat fran de medverkande édterfinns i resultatredovisningen

med kursiv stil.

En sammanstillning av de medverkandes forslag till modell £6r ett hilsobefrimjande

program finns presenterat som en bilaga (Bilaga 3) i rapporten.
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Malgrupp och rekrytering

Kunskapen om hélsa och aldrande upplevdes av deltagarna som viktig, eftersom
aldrandet angar alla. Det radde dock delade meningar i fokusgrupperna om nar, d.v.s.
i vilken livsfas som kunskapen beh6vs. En dsikt som framkom var att kunskapen
behovs tidigt i livet och inte skall komma dd man redan dr ”drabbad” av aldrandet.
Andra menade att det dr forst i pensionsaldern som kunskapen behovs, eftersom det
ar en tid for stor omstillning i livet. For att vara mottaglig for kunskapen maste man
nog befinna sig i pensionsaldern, eftersom man innan dess inte dr mottaglig for
kunskapen, menade en del av de medverkande: - "Man lever liksom i sin alder pa na't vis,

Man kommer inte in i riktigt hur det fungerar forran man sjily dr ddar.”

Deltagarna menade att kunskapen behovs i alla dldrar f6r att olika generationer ska
forsta varandra bittre. I medeldldern kan det upplevas som langt till dldrandet och
behovet av kunskapen dr inte uppenbar. Tidigare 1 livet dr ocksa livstempot mer
intensivt, vilket bidrar till att yngre och medelalders inte hinner tinka pa aldrandet.
De medverkande ansdg dock att man bor borja tinka pa aldrandet redan da, annars
kan det vara f6r sent att kunna paverka det.

Dagens tema, bjérnan tycker jag definitivt bebiver pensiondrer. .. ... men ndr vi tittar pa

det har foregaende gang da med mat osv. och gangen innan bur muskulaturen och san'’t. Det

ska man vinda sig till tidigt. Jaa, jag tycker ju det ... for jag menar det dr ju mitt sitt att
vara informerad om hur jag sjaly Rommer att dldras.

Nigra nimnde personer pa sirskilda boenden f6r dldre som en tinkbar malgrupp for
ett hilsofrimjande program, medan andra menade att det da redan ar forsent
eftersom man kommit langt i livet. SPF-medlemmar féreslogs som malgrupp. A
andra sidan var en del tveksamma till dessa personers intresse for att delta i ett
hilsofrimjande program. De som sjilva deltagit i halsofrimjande program foreslogs
vara ambassadorer och informera utifran sina erfarenheter i SPF, vilket skulle kunna
vicka intresse hos andra for att delta. Det ansdags dock att det skulle krivas mycket av
dem som ska gora det, och ingen av de medverkande kande sig kapabel till detta.
Affischering pa affirer var ett annat forslag fOr att nd malgruppen, men det ansags
mer tveksamt. En personlig kontakt sigs som en mer framkomlig vig att virva
personer till ett halsofrimjande program.

Man kanske borde berditta, vi som bar gatt den bar kursen for SPE medlemmarna, pa ett
moite... ... , satta upp en affisch ocksd. ... .. sdtter du upp en lapp i affdren. . .tror inte det dr
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De medverkande lyfte sarskilt vikten av att inbjudan, till ett hilsofrimjande program,
ar oppen for alla oavsett politisk asikt och vem man dr som person.
...tror verkligen att man ska forsoka fd in alla for jag menar det hér med bilsan det galler

Ju alla, det spelar liksom ingen roll vilken politisk instillning man bhar. Man ska nog striva
¢fter att gira det dppet for alla.

Nirstaende eller partner ansags tillhéra en malgrupp som naddes indirekt genom att
deltagarna i det hilsofrimjande programmet tog med kunskapen hem och
genomforde forindringar for en hilsosammare livsstil. De medverkande patalade
ocksa att narstaende skulle kunna delta samtidigt 1 ett hilsofrimjande program, dock
inte i samma grupp. Marknadsféring via personal som arbetar med éldre personer
ansags viktig for att sprida kunskapen om hilsa och aldrande och f6r att vicka
intresse for att delta 1 ett hidlsofrimjande program och som en deltagare uttryckte: —
mdste det nog vara lite mer professionellt folk som tanker till som kan gora sana har saker... Det

galler att silja in det pa ratt satt’.

Med tanke pa att malgruppen ir aldre personer > 65 ar, sa menade nagra att
hilsofrimjande program bor ges 1 niromradet, for att undvika svarigheter med att

transportera sig till annan ort.

Motivera malgrupp

Vid forsta intervjutillfillet berittade de medverkande att de var helt ovetande om vad
de gav sig in pa da de tackade ja till att delta. Mdnga valde att delta av ren nyfikenhet.
Enbart spianningen att fa veta vad det hilsofrimjande programmet skulle innehalla,
och vilka personer man skulle triffa, var motivation nog for att vilja delta. Andra
menade att de inte sjilva valt att delta utan att ndgon annan ”bestimde” att de skulle
delta, och att de var tveksamma inledningsvis. En person beskrev detta med f6ljande
citat vid forsta tillfallet: -

"Kdnner inte si stor entusiasm mdste jag erkanna, men man ska inte ge sig med detsamma

... vdldigt trott nar man suttit sa linge.”
Upplevelsen av att nigon annan bestimt att de skulle delta f6raindrades dock nagot
under projektets gang. Vid sista fokusgruppsintervjun ansigs den personliga kontakt
som tagits med dem positiv och avgoérande for att motivera aldre personer till att
delta i ett halsofrimjande program. Vidare nimndes att ett hilsofrimjande program

maste ’sdljas in” pa ett bra sitt. Information och lockande rubriker ansdgs krivas f6r
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att motivera till deltagande. Samtidigt tyckte nagra att det var bra att de inte fatt mer
information infér programmet. Om de fatt mer information hade det funnits risk att
de avstatt, eftersom dmnena var vilkinda: - ”Hade vi vetat for mycket vad det skulle handla

om, dd tror jag att vi hade sagt, det kan vi redan, och inte gatt hit. .. Det bebiver vi inte ga hit for.”

Nigra 1 grupperna menade att det inte alltid ar sa bra att bli 6vertalad till att delta.
Motivation ansags vara ett maste for att man ska ta till sig kunskapen. De sag det
som intressant att kunskapen, om vad man ska gora for att leva ett halsosamt liv,
redan finns hos manga aldre, inklusive dem sjalva. De konstaterade dock att man inte
lever sa om motivation saknas. De medverkande gav under projektets gang uttryck
tor 6kad motivation att delta i ett hilsofrimjande program. Vid de senare triffarna
talade de ocksa om gruppens betydelse f6r motivationen.

Det gir ju inte att tvinga pa kunskap pd ndan utan pd ndt vis maste du vara motiverad,

...men det som kommer fram i en san hir grupp. . .det tror jag dr ritt bra. For da dr det

[lera stycken som skulle prata om dom hér grejerna. .. och da blir det lite granna grupptryck,

..men lite s
Kinslan av att vara behovd eller att vara med, motsvarade den kinsla som de sjilva
upplevde genom att delta i projektet, och sigs som ett annat viktigt motiv for att
delta. Det upplevdes som positivt att vara efterfrigad och att man fick vara en del av
en grupp, vilket gav en social gemenskap. Medverkan 1 projektet var nagot
meningsfullt som hinde i deras vardag och som en deltagare uttryckte: - 7 ... 7nte

kanske just behivd men man dr med nagonstans och det ar roligt.”

Kinslan av att fa bidra, motiverade till att delta och gav en kinsla av att vara
virdefull. De medverkande ansag att de sjilva, och inte bara kursledare och
forelasare, bidrog till gruppen och det hilsofrimjande programmet. Rollen som
medforskare i projektet lyftes vidare som nagot positivt av deltagarna: ”dez beror nog pa
att de [foreldsarnal inte talar hela tiden utan att vi ocksa far prata, det dr nog det om gor att det dr

sd bra. Att vi ocksa far ha synpunkter.”

Innehall och uppbyggnad av program

De medverkande ansag att introduktionen vid forsta triffen bor vara grundliggande
och allmin, for att skapa ett f6r malgruppen attraktivt hilsofrimjande program. De
ansag vidare att introduktionen bor ge en 6vergripande forstaelse av kursens

uppbyggnad och struktur, for att ge moijlighet att paverka densamma. De
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medverkande patalade att nistkommande triffar skall bestd av mer detaljerad
kunskap om respektive amnesomrade, for att bibehalla ah6rarnas koncentration och
motivation. Alltf6r sma detaljer (som t.ex. namn pa delar av hjirnan) 6nskades
uteslutas helt frin programmet. Okad kunskap om det primira, friska dldrandet
toredrogs snarare dn innehéll om det sekundira aldrandet (dvs. sjukdomar i samband

med aldrandet) och geriatrik.

Det framkom ocksa att programmet kunde genomforas for en storre och bredare
publik, da hilsa ansags vara hogt prioriterad och anga alla, oavsett alder. En holistisk
syn pa halsa efterfrigades och borde pragla programmet, da den mentala hilsan sags
som minst lika viktig som den fysiska. Det hilsofrimjande programmet borde ocksa
inkludera existentiell hilsa och samtal kring déden ansdg man, trots att det kan vara
svart att diskutera dessa fragor i grupp:

” Ja, for det dr ju faktiskt si att man vill ju egentligen inte prata om diden... men alla undrar ju sa
jag tror ocksa att det vore bra om man kan komma in pa detta det tror jag... .”

Allminna hilsorad ansags vara viktiga, girna med konkreta rad och tips med fokus
pa det vardagliga livet. Budskapet borde, enligt de medverkande, genomgaende vara
att det aldrig dr for sent att fordndra sin livsstil och att man kan forbattra sin hilsa,
trots hog dlder. Olika fododmnens effekter i kroppen ansags exempelvis vara en
viktig del i programmet. Okad férstéelse om hjirnans férindring, girna med fokus
pa att vissa delar av den kan stimuleras och dirmed har forbattringspotential 1 hog
alder, sags som ett viktigt omrade att belysa. Det hilsofrimjande programmet bor
saledes sporra till férindring, och genom 6kad kunskap inom varje detaljerat omrade

bidra till att deltagarna finner en balans utifrin sina egna liv och behov.

Matlagning, datakunskap och bokcirkel framfordes som ytterligare aktivitetsférslag i

programmet, under férutsittning att dessa aktiviteter var genomforbara pa plats.

Programmets genomforande

De medverkande ansag att informationen bor utformas sa att den ’kinns igen” i
aldre personers vardagliga liv. Den far inte heller vara f6r komprimerad eller
komplicerad. Betydelsen av att sjilva fa vara aktiva under programmet understroks,

vilket ansdgs minska risken for att bli okoncentrerad. Ahérarkopior frin varje
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forelasning med plats att anteckna pa, ansags framja aktivitet och inlirning. Bilder
och praktiska exempel ansdgs underlitta forstaelsen. Vidare framholls frekventa
pauser som viktiga vid varje triff. Svira ord skulle kunna anvindas under
forutsittning att det fanns maojligheter att fa dem férklarade. De medverkande
beskrev betydelsen av pedagogiska hjilpmedel (t.ex. konkreta exempel 1
forelasningarna genom att zisa olika hjalpmedel, visa gronsaker osv), vilket sades gora
varje foreldsning roligare att lyssna pa. De skulle uppskatta om aldre personer (t ex
ndgon som dansar eller springer maraton i hég alder), presenterades som forebilder
eller goda exempel i programmet. Men de medverkande ville da girna ha en relation
till denna person for trovirdighetens skull.

Men tillbaka till det dir att det ska komma in ndagon och prata om hur det dr att aldras och

sd... nd'n med erfarenbet. Jag dr inte sd siker pa att det skulle ga sa bra om Hans dkte till

en annan grupp och berdttade for dom bur det dr. Men vi som kdnner honom, vi vet ju hans
resa och kan forstd den battre. Det dr viktigt att det dr na'n man kanner.

Aktivitetsdagbok och laxor till nistkommande gang nimndes som viktiga verktyg for
att synliggdra mojliga livsstilsforandringar. Daremot patalades att aktivitetsdagboken

litt glomdes om man inte var tillrickligt motiverad att folja den.

Gruppen foredrog liveférelasningar. Webbforelisningar ansdgs kunna vara en
pedagogisk tillgang i kursen sa linge information om vad dessa innebir ges.
Inspelningen bor ocksa vara anpassad efter malgruppen, i form av ljud, bild och
tirger. Sista dagen 6nskade de édldre personerna erhalla ett sammanfattande

dokument av hela kursens innehall, f6r saval live- som webbféreldsningar.

Grupphandledarnas och forelasarnas betydelse

De medverkande anség att ledaren hade en betydande och viktig roll 1 ett
hilsofrimjande program. Det framfordes att ledaren bor vara en kunnig forelasare
som har litt for att prata infor grupp. Ledare bor ocksa vara engagerad i ahorarna,
sitt iamnesomrade och ha férmaga att gora varje lektion littsam, genom att gora det
komplicerade enkelt. Nar det giller delar av det hilsofrimjande programmet, sisom
mental hilsa och beskrivning av hjirnan, ansag man att en specialist skulle vara ett

bra komplement till ledaren. Det nimndes ocksa som viktigt att ledaren dr kunnig
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inom omradet gerontologi, sa att varje amnesomrade som berors utgar ifrin den

ildrande individen och inte individer i allmanhet.

Gruppstruktur och gruppdynamik

Gruppstrukturen ansags ha stor betydelse. De medverkande sa sig vara mer
motiverade och mer kunniga dn andra grupper 1 samma alder. Den lilla gruppen
ansags bidra till att kunna tala fritt och 6ppet. Tio personer nimndes vara en lagom
grupp, tjugo personer angavs som det absolut maxantalet. De medverkande menade
att gruppstrukturen pa ca tio personer bidrog till ett gott gruppklimat, dir alla fragor
hade kunnat stillas och dir eventuella misstolkningar diskuterats och rittats till.
Gruppen ansags i grunden dela gemensamma intressen, men det lyftes som “ack sa
viktigt” att vaga bjuda pa sig sjilv. En bra grupp som inkluderar bade humor och
kamratskap vid varje triff, upplevdes som god grund f6r kunskapsinhimtning.
Anvindning av namnlappar nimndes som ett skil till att personerna lart sig

varandras namn fortare, vilket i sin tur bidragit till god stimning i gruppen.

Gruppstrukturen upplevdes ocksa bidra till ”kickar” av att ldra kinna och sporras av

varandra.

Och det dr vdl sa att néar man triffas och pratar som vi gor sa far man en kick _for man ser
att ndagon har det biittre eller siamre dn en sjaly och det starker ju en pd na't vis. Det smittar,
for om han kan, sa kan jag.

De medverkande foredrog ett hilsofrimjande program i studiecirkelform, dar
diskussion bade under- men framférallt efter varje foredrag ansags ha varit det bista

tor inlarning och forstaelse.

Individanpassning

De medverkande ansag att det viktigaste var att kunna kdnna igen sig och att
kunskapen uppmuntrade till livsstilsférandring utifran personens egna
forutsittningar. Mojlighet att ta tillvara kunskapen som férmedlades i programmet,
menade man vara positiv och ett steg i att reflektera 6ver den egna situationen och
hilsan. Men, ny och/eller bekriftande kunskap som innebir ett 6kat reflekterande

over hur man sjilv kan paverka aldrandet upplevdes ocksa innebira att risken for
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daligt samvete 0kade. De medverkande, ansag att det daliga samvetet litt byggs pa,
eftersom det inte alltid anses vara mojligt att “leva som man blir lird”. Exempelvis
kan allergier och/eller funktionshinder begrinsa forutsittningarna att fordndra dven
genom sma steg i vardagen. Gruppen var en tillgdng som maojliggjorde diskussion av
” kunskap pa gott och ont”, snarare dn att de medverkande bar tankarna inom sig
sjalva 1 ensamhet eller som en deltagare uttryckte det: ” Dd hade man bara tagit med sig

sina tankar hem, nu har man lite mer att tanka pa liksom.”

Okad kunskap nimndes dock kunna bidra till nigot positivt som t.ex. minskad oro.
For att programmet skulle vara 6vervigande positivt, ansig man att det var viktigt att
vid varje imnesomrade striva efter balans. Balans kan gilla bade kursinnehall och
individanpassad information utifrin den enskildas férutsittningar. Aven
vetenskapliga r6n behover tas med en nypa salt, menade man, eftersom det stindigt

kommer nya r6n om t.ex. konsumtion av dgg och mjolk.

De medverkande patalade att man kan uppleva bittre hilsa genom att reflektera Gver

den och acceptera att dven sma forindringssteg at gangen kan ge positiva resultat.

Diskussion

Metodologiska overvaganden

Som i alla projekt finns en del metodologiska 6vervaganden, savil styrkor som
svagheter, att beakta under projektets gang och i efterhand. Kvalitativ innehallsanalys
(Danielsson, 2012) anvandes 1 detta projekt, da det dr en metod for att analysera
intervjutexter om individers attityder och erfarenheter pa ett systematiskt sitt. For
att bedéma trovirdigheten 1 resultaten vid kvalitativ analys anvinds ofta begreppen:
tillférlitlighet, overférbarhet och giltighet (Kristensson, 2014). Dessa begrepp

anvinds nedan for att diskutera studiens genomforande.

Detta projekt har ett s.k. deltagarbaserat férhallningssitt (brukarmedverkan) vilket
uppskattades hos de medverkande. Brukarmedverkan lyfts allt mer som nagot
positivt, genom att de som ska ha nytta av ett program ocksa far vara med och
paverka det. Genom denna process kan man anta att aspekter av virde for
malgruppen, som annars latt skulle forbises, faktiskt fangas och kan féradla

programmet. En alldeles firsk rapport fran Forskningsradet for hilsa, arbetsliv och
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vilfiard (Kylberg et al., 2015) lyfter fram att brukarmedverkan ar ett omrade som ar
under utveckling, men ocksa ett omrade som innebar viss utmaning. En av dessa
utmaningar dr att rekrytera “ritt” brukare till forskningen. Ett vanligt sitt att
rekrytera brukare, dr att vinda sig till intresseorganisationer. Kylberg et al. (2015)
menar att vid detta forfaringssitt finns en risk att brukaren ar alltf6r fokuserad pa sin
egen situation och har svart att generalisera till andra gruppers behov. Intervjuarna 1
projektet har forsokt att minimera denna risk genom att stilla fragor som ”Vilka

forvintningar tror ni att méanniskor i stort, men ocksa i er egen alder, har pa

hilsofrimjande program for aldre”? (bilaga 2). Det bor ocksa patalas att i en

kvalitativ intervjustudie, som denna, ir syftet just att finga en bredd och mangfald av
olika individers perspektiv. Varje medverkande representerar 1 mangt och mycket sig
sjilv, och resultatet ar framforallt Gverforbart till aktuellt sammanhang. Det kan anda
antas att de asikter och synpunkter som framkommit kan édterfinnas hos motsvarande

grupper av aldre pa andra platser.

Rekryteringen av medverkande skedde genom ett bekvimlighetsurval, men dar
hinsyn togs till att de medverkande skulle utgéra en blandning avseende dlder, kon
och etnicitet. Val av deltagare med olika bakgrund och erfarenheter 6kar mojligheten
till att forskningsfragan belyses fran olika synvinklar och 6kar studiens tillforlitlighet
(Kristensson, 2014). De medverkande i projektet bestod av en blandning av min och
kvinnor 1 olika aldrar. Var ambition var att fa till en grupp med representation fran
olika invandrargrupper, vilket misslyckades till storsta delen, beroende pa att vi inte
hade tillrickligt med personliga kontakter i omradet dar deltagarna bodde. Det
begrinsar resultatets tillforlitlighet 1 forhallande till en bredare grupp av aldre i

samhaillet.

Fokusgruppintervjuerna (Hummelvoll, 2010) var en anvindbar metod for att ge svar
pa de fragor som stilldes, och de gav virdefulla bidrag till utveckling av programmet.
For de medverkande framstod dock sjilva programmet och de efterféljande
intervjuerna som en helhet och som de hade svirt att skilja pa. Att fa diskutera
dagens tema i fokusgrupperna gav i sig ett mervirde 1 programmet. Detta var ett
ovantat resultat och nagot som paverkar 6verforbarheten till andra sammanhang,

men 4r a andra sidan nagot som kan anvindas 1 utveckling av nya program.

For att stirka resultatens tillforlitlighet har flera forskare férutom intervjuarna, varit
inblandade i analysprocessen. Vidare har ett omfangsrikt material samlats in och

belysande citat presenteras for lisaren vilket ocksa stirker tillforlitligheten.
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Intervjuarna anvinde en gemensam frageguide, vilket starker resultatets giltighet. For
att ytterligare stirka resultatets tillfrlitlighet presenterades det f6r de medverkande
och det gavs moijlighet att diskutera och reflektera 6ver resultatet (Kristensson,

2014).

Resultatdiskussion

De medverkande hade svart att komma fram till nagon specifik malgrupp eller
aldersgrupp som skulle ha bast nytta av ett hilsofrimjande program. Detta resultat ar
samstammigt med en litteraturéversikt angiaende aktivitetsbaserade hilsofrimjande
insatser for dldre dar Nilsson (2013) menar att forskning inte visar tydligt var, nir,
hur hilsofrimjande insatser gor mest nytta. Det kan konstateras att halsofrimjande
insatser for dldre ar ett omrade ddr det fortfarande finns ett stort behov av vidare

forskning, for att prova olika typer av modeller for intervention.

Nir det giller rekrytering av medverkande och motivation for att delta si bor det
nidmnas att de medverkande till en bérjan inte var sa intresserade av att delta, men
blev efterhand mer och mer engagerade. Detta bekriftas av Johansson och Bjérklund
(2015), som beskriver hur gruppdeltagare i en hilsofrimjande aktivitetsgrupp skapar
positiva relationer, accepterar sig sjilva och uppnar personlig tillvixt. Vidare
beskriver Johansson och Bjorklund (2015) vikten av att dela erfarenheter med
personer i sin egen élder, vilket ocksa bekriftas av Mountain, Mozley, Craig och Ball
(2008) och Mountain (2010). Resultatet av projektet visade ocksa pa vikten av att
rekrytering sker via personliga kontakter och att programmet maste marknadsforas

pa ett lockade siitt.

De medverkandes motivation att delta vixte fram efter hand, resultaten visade ocksi
att gruppen har en stor inverkan pa varje individs motivation. Vidare framkom att
ledaren har en betydande och viktig roll, samt att programmet behéver vara
individanpassat och att livsstilsférindringarna maste bygga pa personens egna

forutsittningar.

Fa forslag pa tillagg till programmet framkom i studien. Detta kan tolkas som att de
medverkande var njda med programmets aktuella utformning. Det bor betonas att
deras erfarenhet giller ett avkortat program, savil tidsmissigt som innehallsmassigt,

jamfort med originalprogrammet. Det kan ocksa vara svirt att identifiera flera
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torbittringsforslag nar man dr uppfylld av nagot som upplevs som positivt. Det ar
dock virdefull information, f6r vidare utveckling av programmet, att de
medverkande stodjer aktuellt program. Fa, om ens ndgra, studier har nimligen

tidigare unders6kt motsvarande programs utformning ur ett deltagarperspektiv.

Resultaten visade dessutom att ledaren har en viktig roll och bér vara kunnig i att
forelasa, men ocksa ha specifika kunskaper om den aldrande manniskan. Férutom
gruppledare bor programmet kompletteras med specialister inom vissa omraden.
Ledarens betydelse beskrivs ocksa 1 Johansson och Bjorklund (2015), dér deltagarna

betonade vikten av ledarens attityd och bemé&tande for ett positivt resultat.

De medverkande betonade att ett hilsofrimjande program behover vara
individanpassat och att livsstilsfoérindring maste bygga pa personens egna
forutsittningar. Clark et al. (2012) visade med sin forskning att de halsofrimjande
aktivitetsbaserade programmen behoéver kompletteras med minst 5 timmar
individuell intervention for att na det bésta resultatet (Clark et al.; 2015). Detta kan da
mojligedra for individen att reflektera Over sina egna aktiviteter och dess relation till
hilsa. Projektet, som var ett pilotprojekt, var en avkortad variant av det ursprungliga
programmet (Clark et al., 1997; 2012) och dirfér fanns ingen tid att genomféra
individuell behovsinventering och att préva olika aktiviteter. Resultatet dr av den
anledningen inte helt jimférbart med tidigare studier av motsvarande

aktivitetsbaserande, hilsofrimjande program.

Slutsats

Projektets deltagarbaserade design har genererat virdefulla synpunkter pa
programmet ur de medverkandes perspektiv. Fa forslag pa forindringar av
nuvarande program framkom, da de medverkande var 6vervigande néjda. De
medverkande betonade dock att dldre behGver motiveras for att delta i ett
hilsofrimjande program och att ledarens forhallningssitt, engagemang och
kunskaper inom ildreomradet dr av stor betydelse. Dessutom ansags det
betydelsefullt att programmet ar individanpassat och bygger pa personens egna
forutsittningar. Ytterligare studier behovs for att klargora vilka personer som har

mest nytta av ett liknande program och vad som ir mest verksamt.
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Projektgrupp

Bilaga 1

Namn Funktion i projektet
Ann Johansson Projektledare/gruppledare
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Forskare/Vetenskaplig handledare
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Forskare

Representant for ActivAge/senior
Initiativtagare/lokal kontaktperson

Forskare/Vetenskaplig handledare
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Bilaga 2

Frageguide

Struktur tillfalle 1 (1 timme)

a)Vad tror ni att manniskor i vart samhalle idag anser vara viktigt for att man ska ha
ett gott aldrande, vad man anser vara av betydelse f6r att man ska uppleva sig ha ett

gott aldrande?

b)Syftet med den hir studien dr som ni vet att vi tillsammans med er ska skapa en
modell f6r hur man ska kunna genomféra ”Haélsoframjande” program for édldre >
65 ar. Vilka férvintningar kan finnas pa ett ”Hilsofrimjande” program, beritta
hur ni tinker runt dettal Vilka férvantningar tror ni manniskor i stort men ocksa i er
egen alder har pa "Halsofrimjande” program for dldre?

* Resumé vad som sagts efter varje fragestillning (Jag bar uppfattat att....)

Struketur tillfalle lI-1V (1 timme/tillfalle)

Aterkoppling/ Sammandrag frin Tillfille 1

a) I dag har temat varit Det naturliga dldrandet- forindrat aktivitetsmonster.
Har dagens tema betydelse for ett gott aldrande”, vilken betydelse i sa fall?

b) Det ni hért om i dag, anser ni att det kan péaverka livet f6r dldre personer om de
skulle fa ta del av sadan kunskap ni tagit del av 1 dag? Hur skulle det kunna
paverka livet i sa fall?

c) Beritta hur ni tinker om uppligget vid dagens triff. Fungerade uppligget,
tankar om vad som kunde gjorts annorlunda (svara ord, niva, imnesrelevans),
ndgot som man bor tinka pa om detta skulle goras igen.

d) Har ni ndgra tankar om vilka som skulle beh6va héra om det ni fatt ta del av
idag? Hur nar vi dessa personer i samhallet?

e) Vad tror ni ar viktigt att tinka pa da man ska rekrytera ledare till en sadan har
traff? Finns det egenskaper som forelasare och ledare for triffen maste besitta,
vilka egenskaper i s fall?

f) Nagot annat ni vill tilligga?

* Resumé vad som sagts efter varje frigestillning
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Bilaga 3

Sammanstallning av de medverkandes forslag till
modell for ett halsoframjande program.

Malgrupp och rekrytering

Ingen specifik malgrupp kunde identifieras. Hilsofrimjande program bor ges i

niaromradet.

Motivera malgrupp

Overtalning att delta kan fungera. Motivation vixer efterhand. Gruppen hade en stor

paverkan pd motivationen.

Innehall och uppbyggnad av program

Introduktionen boér vara grundliggande och allmin. Ge en 6vergripande forstaelse av
kursens uppbyggnad och struktur, fér att ge méjlighet att paverka densamma.
Nistkommande traffar bor besta av mer detaljerad kunskap om respektive
imnesomrade.

Allt f6r sma detaljer (som t.ex. namn pa delar av hjirnan) 6nskades uteslutas.
Okad kunskap om det primira, friska dldrandet.

Holistisk syn pa hilsa borde prigla programmet.

Inkludera existentiell hilsa och samtal kring déden.

Allminna halsorad garna med konkreta rad och tips med fokus pa det vardagliga
livet.

Viktigt Budskap: det aldrig ar for sent att f6randra sin livsstil och att man kan
forbittra sin halsa, trots hog alder.

Olika fédoimnens effekter 1 kroppen.

Matlagning, datakunskap och bokcirkel ytterligare aktivitetsforslag.
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Okad forstielse om hjirnans forindring, fokus pa att vissa delar av den kn stimuleras
och dirmed har forbattringspotential i hog alder.

En balans utifran sitt eget liv och sina egna behov.

Programmets genomforande

Informationen ska utformas sa att den “kanns igen” i dldre personers vardagliga liv.
Far inte vara f6r komprimerad eller komplicerad.

Betydelsen av att sjilva fa vara aktiva under programmet.

Ahérarkopior fran varje forelisning med plats att anteckna pa.

Bilder och praktiska exempel underlittar férstaelsen.

Frekventa pauser. Svara ord kan anvindas men maste forklaras.

Konkreta exempel 1 foreldsningarna.

En dldre person kunde statuera ett exempel.

Aktivitetsdagbok och laxor positivt.

Liveforelasningar foredras.
Webbforelisningar bor vara anpassade efter malgruppen, 1 form av ljud, bild och

farger. Sammanfattande dokument av hela kursens innehall.

Individanpassning

Viktigaste var att kunna kidnna igen sig och att kunskapen uppmuntrade till
livsstilsforindring utifran personens egna forutsittningar.

Gruppen fungerar som en tillging f6r att ha mojlighet att diskutera.

Uppleva bittre hilsa genom att reflektera 6ver den och acceptera att dven sma

forindringssteg at gangen kan ge positiva resultat.

Ledarens avgorande betydelse

Bor vara en kunnig foreldsare som har litt for att prata infér grupp

Kunnig inom omradet gerontologi.

Ledare bor ocksa vara engagerad i ah6rarna, sitt amnesomrade och ha formaga att
gora varje lektion littsam, genom att géra det komplicerade enkelt.

Specialist ar ett bra komplement till ledaren.
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Gruppstruktur och dynamik

Kunde genomféras for en stérre och bredare publik, men liten grupp ar bist.
Tio personer dr en lagom grupp, 20 personer maxantalet.

Anvindning av namnlappar positivt.

Gruppmedlemmarnas respektive kan girna bjudas in.

Studiecirkelform positivt.
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