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Sammanfattning: Psykisk ohélsa blir allt vanligare i Sverige (Folkhalsomyndigheten, 2020).
Detta kan forsamra personers motivation, kognition, minne och koncentration vilket kan leda
till att dagliga rutiner och sociala formagor forandras. Detta delvis pa grund av samre
sjalvfortroende och stigma kring psykisk ohélsa. Begransad delaktighet i aktivitet kan ocksa
vara en av foljderna. FOr att starka personers psykiska ohalsa sker behandling med
medicinering, KBT och arbetsterapi. Som en del av behandlingen anvénds naturbaserade
interventioner, vilket kan innebara att utfora aktiviteter i naturen Syfte: Studiens syfte ar att
undersoka hur personer med psykisk ohélsa som deltagit i en naturbaserad intervention
upplever delaktighet i aktivitet. Metod: Studien bygger pa semistrukturerade intervjuer som
analyserats med en kvalitativ metod. Resultat: Resultaten visar att deltagarna uppfattar att de
fatt ett okat socialt natverk, traffarna i naturen har okat deras energiniva och gett dem okade
kunskaper vilket lett till fler aktiviteter i deltagarnas liv. Konklusion: Deltagarna i den
naturbaserade interventionen uppger att gruppen okat deras sociala sfar och tréffarna i
naturen gett mer energi och kunskap vilket till viss del lett till 6kad delaktighet i aktivitet. 1
denna studie beskriver deltagarrna att de uppfattar att grupptraffarna som ar for personer med
psykisk ohdlsa lett till fler sociala kontakter vilket i sin tur lett till 6kad delaktighet i aktivitet.

Nyckelord: Arbetsterapi, psykisk ohélsa, naturbaserad intervention, delaktighet i aktivitet
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Tackord

Vi vill framfora ett stort tack till intervjupersonerna som har delat med sig av sina berattelser
och till Gvriga personer som har varit involverade och stottat oss under arbetets gang.

/ Elisabeth & Asa
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1. Inledning

Psykisk ohélsa har de senaste 10 aren okat i alla aldersgrupper, bland bade kvinnor och méan
(Folkhalsomyndigheten, 2020). Psykisk ohdlsa kan leda till farre sociala kontakter, minskad
motivation att delta i aktivitet, minskad tro pa sin formaga och paverka pa kognitiva formagor
som kan leda till samre minne och koncentration vilket ocksa kan forsvara aktivitet
(Allgulander, 2014, Spangler, 2011).

Naturbaserade interventioner ar en form av behandling som sker i naturen. Den riktar sig ofta

mot psykisk ohalsa och har i studier visats minska stress, forbattra somn och det allménna
psykiska maendet (Granerud & Eriksson, 2014). Daremot finns mindre forskning kring hur
personer inom naturbaserade interventioner uppfattar sin delaktighet i aktivitet i deras dagliga
liv darfor har intresset véckts for att gora denna studie.
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2. Bakgrund
2.1 Psykisk ohalsa

Psykisk halsa ar ett samlingsnamn for bade psykisk ohalsa och psykiskt valbefinnande.
Psykiskt valbefinnande &r en subjektiv upplevelse som innefattar kénslan av tillfredstéllelse,
mening med livet, kdnna engagemang samt att ha formagan att behalla sociala relationer
(Folkhalsomyndigheten, 2021a). Psykisk ohélsa bestar av bade psykiska besvar och psykiska
tillstand vilka bada innebar svarigheter for den drabbade sjélv eller personer i dennes narhet.
Besvdren kan vara olika svara och paga under olika lang tid men oftast leder det till
svarigheter att klara av sin vardag (Socialstyrelsen, 2020a).

Depression anses vara en av varldens vanligaste ohalsoorsaker (Herlofson, 2014). For att
sjukdomsbilden ska klassas som en depression enligt ICD-10 (WHO, 2019) ska minst 4 av
deras 10 kriterier finnas med, sasom nedstamdhet, minskad energi, lagre sjalvkénsla och
sémnstorningar. | DSM-V papekas dven att nedstamdheten inte tydligt ska kunna kopplas till
en handelse eller orsak (American Psychiatric Association, 2013).

ICD-10 ar en internationell Klassifikation som anvéands for att kunna gora statistiska
sammanstallningar av sjukdomstillstand (Socialstyrelsen, 2021a) och DSM-V anvénds for att
stélla diagnoser (Socialstyrelsen, 2019).

Till angestsyndromen raknas social angest, paniksyndrom, agorafobi, fobier och generaliserat
angestsyndrom (GAD), separationsangest och selektiv mutism. Symtom vid angestsyndrom
yttrar sig pa olika satt. Allt fran ett tryck Over brostet, kvavningskansla, somnsvarigheter,
svettningar, latt till grat med mera Ottosson, 2009). Angesten kan komma vid sarskilda
tillfallen, till exempel vid en situation som férknippas med en tidigare angestattack eller till
synes helt utan anledning. DSM-V:s huvudkriterier r att angesten ger en 6verdriven oro som
ar svar att kontrollera (American Psychiatric Association, 2013). ICD-10 har en mer
overgripande beskrivning av symptom vid angest (WHO, 2019).

Psykisk funktionsnedsattning beskrivs i Statens offentliga utredningar (2006) som att en
person har en psykisk storning vilket leder till "vasentlig svarighet att utfora aktiviteter pa
viktiga livsomraden" (SOU, 2006, s326). Dessa svarigheter ska ha funnits under en langre tid
eller forutses vara bestdende under en langre period for att fa kallas funktionsnedsattning
(SOU, 2006, $326).

2.2 Paverkan pa delaktighet i aktivitet vid psykisk ohélsa

Aktiviteter i livet paverkas pa olika sétt vid psykisk ohélsa (Bejerholm, 2014). Angest kan
hindra mojligheten till sociala kontakter, vilket paverkar bade arbete, skola och fritid
(Allgulander, 2014). De kognitiva formagorna kan ocksa bli nedsatta vilket kan leda till
koncentration- och minnessvarigheter (Davis, 2011). Vid depression kan bade motivationen
och upplevelsen av vad personen klarar av paverkas vilket kan forsvara genomforandet av de
dagliga rutinerna samt paverka sociala kontakter (Spangler, 2011).

Stigma kring psykisk ohalsa kan ocksa begransa personernas mojlighet att delta i aktiviteter
(Doroud et al., 2015).

For att kunna leva ett sjalvstandigt liv behéver méanniskor kunna vara delaktiga i aktivitet
(Brown, 2011). Manga aktiviteter kraver flera olika férmagor, social-, process- och kognitiv
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formaga, sdsom planering och handling infor att sedan laga mat. Detta stéller stora krav pa att
personen som ska utfora aktiviteten har alla dessa formagor for att kunna utféra hela
aktiviteten, vilket en person med psykisk ohélsa kan ha svarigheter med (Harris et al., 2021).

Catana Brown (2011) menar att orsaken till hinder i utférandet av aktiviteter for personer
med psykisk ohalsa ligger i svarigheter med kognitiva, sociala och kanslomassiga formagor
inte 1 nedsatta motoriska fardigheter.

(x) En vég till battre hadlsa for personer med psykisk ohdlsa ar 6kad delaktighet i aktivitet,
vilket enligt Eklund (2010a) &ven personerna sjélva uppfattar som meningsfullt. Dessvérre
visar Doroud et al. (2015) att det finns en 6kad risk att delaktighet i aktivitet minskar for
personer med psykisk ohélsa. Det som paverkar en persons mojlighet till delaktighet i
aktivitet ar enligt Kielhofner (2012) deras vanor, vilja, utférandekapacitet och miljon runt
personen. Vidare definierar Socialstyrelsen (2020b) delaktighet i aktivitet i ICF som
"engagemang i en livssituation™.

2.3 Behandling av psykisk ohélsa

Det finns manga olika typer av behandlingar vid psykisk ohalsa. Medicinering, sasom
serotonin kan i vissa fall hjalpa for att forbattra balansen i stamningslaget vid depression men
har bést effekt i kombination med samtal eller kognitiv beteendeterapi (KBT)(Allgulander,
2014). Aven vid angestsyndrom anvands KBT for att andra personernas sitt att tanka och
reagera, detta fOor att minska risken for att falla tillbaka i negativa kanslor och beteenden
(Socialstyrelsen, 2021b). Aven psykoedukation, utbildning i diagnos och svarigheter vid
dessa, anvands vid bade depression, angest och andra diagnoser (Nationella vard och
insatsprogram, u.a). N

Eftersom mojligheten att vara delaktig i aktiviteter uppfattas som viktigt bade for att
uppratthalla och 6ka halsan ar det ocksa en viktig del i behandlingen (Kielhofner, 2012). Det
kan understddjas genom att skapa goda rutiner, anpassa miljon, lara personen nya fardigheter
eller forandra utforandet av aktiviteter for att forbattra personens mojligheter att utféra dem
(Burson et. al, 2017).

D’Amico et al. (2018) & Lannigan & Noyes (2019) studier visar att interventioner for
personer med psykisk ohélsa kan hjalpa dem till 6kad delaktighet i deras aktiviteter. De
interventioner som fokuserar pa att arbeta personcentrerat for att hjalpa dem satta upp och na
sina egna mal ar de som lyckas bast. Interventioner riktade mot socialt deltagande visade
stark koppling till 6kat delaktighet i aktivitet (D'Amico et al., 2018).

Vart psykiska maende paverkas positivt av att vistas i naturen enligt bland annat Cuthbert et
al. (2021). Darfor &r att vistas i naturen ytterligare en intervention vid psykisk ohélsa. Som
behandlingsform kallas det ofta for gron rehabilitering,naturterapi eller naturbaserad
intervention, vilket vi valt att anvanda oss av i detta arbete (Granerud & Eriksson, 2014).
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2.4 Effekt av naturbaserade interventioner for personer med psykisk ohélsa

Evidens pa att naturen paverkar psykisk ohalsa till det battre anses vara stark. Det géller allt
fran depression, angest, bipolar sjukdom till schizofreni. Detta genom att det leder till lagre
stressnivaer, forbattrad somn, allmant forbattrat psykiskt maende mm (Granerud & Eriksson,
2014, Grahn, 2020). Naturbaserade interventioner innebér att vistas i naturen for
rehabilitering av olika slag, bland annat fran psykisk ohélsa. De olika verksamheter som
anvander sig av denna typ av interventioner har olika utgangspunkter, de utfors i tradgardar,
parker i stader eller parker inom sjukhusmiljéer med mera. Gemensamt &r att deltagarna
vistas utomhus, det finns sociala aspekter, deltagarna delar sina erfarenheter med andra med
liknade problematik av psykisk ohalsa till exempel och det finns fysiska inslag i
behandlingen (Granerud & Eriksson, 2014). Annerstedt och Wahreborg (2011) beskriver att
det gemensamma for alla olika naturbaserade interventioner &r att de anvander sig av natur,
vaxter eller utomhusmiljo for att rehabilitera eller behandla ohélsa. Skillnaden med
naturbaserad intervention och att "bara vistas i naturen™ ar framfor allt att det ocksa finns en
social aspekt (Clatworthy, 2013). Okat valbefinnande efter utevistelse ses som en bidragande
orsak till forbattrat psykiskt valmaende (McMahan & Estes, 2015). Det beror delvis pa att
komma bort fran sin vanliga miljo och sitt vanliga liv (Masterton et al., 2020) och att den
fysiska aktivitet som ofta blir en sidoeffekt vid vistelse i naturen paverkar maendet till det
battre (Minge, 2015). | Smidl etal:s (2017) studie undersoks verksamheter dér
patientgruppen odlar tillsammans eller skoter en tradgard. Utfallen mats har i battre
kanslomassigt- och psykiskt maende, kansla av okat ansvarstagande och fler och djupare
sociala kontakter, inte i upplevelse av delaktighet i aktivitet, vilket forfattarna anser hanger
ihop med det gemensamma ansvar gruppen har for tradgarden. Att planera och genomfora
arbetet ses som en bidragande orsak till dessa forbattringar. Salomon et. al, (2018) beskriver
att naturen paverkar den psykiska hélsan positivt med béattre maende, battre humor, farre
depressiva symptom osv men det beskrivs inte heller i denna studie hur och om det ocksa
paverkar personernas upplevelse av delaktighet i aktivitet. Eftersom personernas egna
upplevelser av delaktighet saknas i dessa studier ar det av intresse att ytterligare fordjupa sig
i. Darfor fokuseras det pa detta i denna studie.
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3. Syftet

Syftet &r att undersdéka hur personer med psykisk ohdlsa som deltagit i en naturbaserad
intervention upplever delaktighet i aktivitet.

4. Metod

For att besvara studiens syfte anvandes en kvalitativ metod (Malterud, 2014) med
datainsamling i form av en semistrukturerad intervju som utgick fran teorin bakom Model of
Human Occupation (Kielhofner, 2012).

4.1 Urval och deltagare

Denna studie har undersokt deltagarna i en naturbaserad verksamhets upplevelse av
delaktighet i aktivitet. Verksamheten bedrivs i samarbete mellan socialpsykiatrin i de fem
deltagande kommunerna och Friluftsframjandet. Deras mal har varit en grupp om femton
deltagare i varje kommun per ar och de har bedrivit detta under tre ar. Det beskrivs enligt
deras brukarrevision att verksamheten erbjuder deltagarna “aterhamtningsinriktade
friluftsaktiviteter" . Detta innebér att deltagarna far prova pa olika aktiviteter ute i naturen var
tredje vecka under minst ett ar. Aktiviteterna har varit att cykla montainbike, paddla kanot,
talja, lara sig gora upp eld, lara sig mer om véxter och djur, laga mat 6ver 6ppen eld, vandra
med mera. De som deltagit i denna studie & wvuxna personer med psykisk
funktionsnedsattning mellan 20-50 ar, bade man och kvinnor.

Inklussionskriterier for denna studie var att ha deltagit i den naturbaserade verksamheten som
undersokt i studien. Exklussionskriterier har inte tillampats. Deltagarna till studien har tagits
fram med ett bekvamlighetsurval, 40 personer tillfrdgades att delta i studien, 10 stycken
tackade ja. (Malterud, 2014). Den ansvariga arbetsterapeuten i verksamheten tillfragade alla
som deltagit i verksamheten, ca 40 personer. | borjan av processen utformades ett missivbrev
(bilaga 2) dar syftet med studien framgick och frivilligheten att delta i studien beaktades.
Missivbrevet utformades med ett enkelt sprak for att gora informationen lattforstadd. Brevet
vidarebefordrades via mail av ansvarig arbetsterapeut till de deltagare som visat intresse.
Kontaktuppgifter till deltagarna skickades till forfattarna av ansvarig arbetsterapeut. Tillstand
till studien har givits av verksamhetsansvarig.

5. Datainsamling

5.1 Intervjuguide

Teoretiska grunden for datainsamlingen & Model of Human Occupation (Kielhofner, 2012).
Genom att anvanda dessa fragor samlas kvalitativ data in med semistrukturerade intervjuer.
For att forsta deltagarnas delaktighet i aktivitet battre utformas intervjuguiden efter omradena
intressen, vanor, roller, uppfattning om egen formaga, varderingar, utférande, tolkning av
tidigare erfarenhet, social miljo och mal (Bilaga 1). Kielhofner (2012) beskriver att genom att
anvanda dessa omraden kan arbetsterapeuten samla in data om graden av delaktighet i
aktivitet hos klienten.
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5.2 Genomférande

Pilotintervjuer genomfordes forst pa forfattarna och vidare pa en deltagare fran
verksamheten. Detta for att ©ka erfarenheten kring intervjuguiden, sattet att genomfdra
intervjuerna pa och for att kunna stilla relevanta foljdfragor. Inget férandrades i
intervjuguiden efter pilotintervjuerna da deltagarna uppfattade fragorna som bra.
Pilotintervjun med deltagaren inkluderades i studien. Intervjuerna genomfordes via zoom,
teams eller telefon och spelades in pa diktafon for att sedan transkriberas till text.
Intervjuerna varade mellan 25-40 minuter. Bada forfattarna narvarade vid alla intervjuer men
ansvarade for varannan

Den ansvariga informerade intervjupersonen om formalia innan inspelning borjade. Formalia
innehdll information om studiens syfte, att deltagandet var frivilligt och konfidentiellt, att det
fanns mojlighet att avbyta vid behov och att deltagaren kunde fa ta del av det slutgiltiga
arbetet. Deltagaren tilldelades aven en kod som kunde anvéndas for att avbryta sitt deltagande
om sa 6nskades. Vidare genomforde samma forfattare intervjun. Bisittande forfattare stallde
foljdfragor nar sa uppfattades vara nodvandigt. Det genomfordes 10 intervjuer. Forfattarna
transkriberade halften av intervjuerna var och det transkriberade materialet forvarades pa ett
inlast USB minne.

6. Analys

Insamlad data har analyserats utifran Malteruds (2014) fyra faser och bearbetats med en
kvalitativ metod. | den forsta fasen lastes texterna igenom flera ganger var for sig for att
skapa en helhetsbild av materialet och 3 preliminédra teman skapades (Malterud, 2014).

| fas tva granskades texten utifran de teman som faststédllts i fas ett for att utforma
meningsbarande enheter. En mindmap konstruerades for att fa en tydligare bild av materialet.
De meningsbarande enheterna, text som uppfattades vara relevant till syftet, klipptes ut ur
materialet och de texter som uppfattades hora till samma tema klassades genom att markas
med olika farger och namngavs till olika kodgrupper, all text under samma fargkod l&stes
igenom (Malterud, 2014).

Varje kodgrupp granskades var for sig i den tredje fasen, vidare organiserades de
meningsbarande enheterna in i en matris for att fd en Gversikt (se tabell 6.1). Skillnader
uppfattades i dessa kodgrupper vilket ledde till att subgrupper i kodgruppen skapades. De
meningsbarande enheterna under varje subgrupp omformulerades till ett kondensat. Ett citat
som talade for varje kondensat togs fram (Malterud, 2014).

| fjarde fasen utgick forfattarna fran kondensatet med tillhérande citat for att skriva resultatet.
Varje subgrupp fick sitt eget stycke under sin kod och citaten bidrog med en illustration dver
resultatet. Denna procedur upprepades for varje kod. Nar de analytiska texterna var skrivna
granskades citaten for att se om de var fortsatt relevanta. En kategori sattes darefter pa varje
analytisk text med tillhérande citat och avslutningsvis granskades materialet igen for att
blicka tillbaka sa forfattarna varit sanna mot deltagarnas berattelser (Malterud, 2014).
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6.1 Tabell - Oversiktsmatris

Informant | Meningsbérand | Kod Subgrupp | Kondensat
e enheter

J Det har gett ett | Okade sociala Jag har fatt ett
sammanhang, kontakter sammanhang och en
en tillhorighet, tillnérighet dar jag kénner
jaa att man &r mig uppskattad och
uppskattad behovd.

C Inspirerande att | Kunskap, erfarenhet Jag har blivit inspirerad
ga ut och vandra | och nya intressen att prova nya saker och
mer sjalv, hittat tillbaka till gamla
komma ut i intressen. Jag har kommit
skogen och igang med flera
vandra ja alla aktiviteter.
trevliga
aktiviteter vi
gjorde i
Verksamheten,
det var skoj, det
blev jag glad
over.

A Jag skulle saga | Personlig utveckling | Okad Jag har lart mig att det ar
att jag har blivit g okej att s&ga nej. Det &r
duktigare pa att sjalvkann | 1.8 Jattare att kinna
vara edom vad jag klarar av och inte
uppmarksam pa och vaga ga pa den
signaler sa att kénslan.
jag inte foljer
med det hér ner
i avgrunden,
utan, nu hénder
nagonting nu
maste jag be om
hjalp.
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6.2 Forskningsetiska stallningstaganden

I utformandet av studien har hénsyn tagits till de fyra etiska huvudkraven enligt
Vetenskapsradet (2002) informationskravet, samtyckeskravet, konfidentialitetskravet, och
nyttjandekravet. Information om att deltagandet ar frivilligt framkom i informationsbrevet (se
bilaga 2) och att det ar mojligt att avbryta dven i ett senare skede. | brevet framhéavdes ocksa
att deltagandet eller avhopp fran studien inte paverkar deras fortsatta medverkan i
verksamheten. Samtycket till att delta i studien gavs av deltagarna i borjan av intervjun, samt
information om att deltagandet &r frivilligt. Deltagarna tilldelades en kod som kan anvéndas
for att senare avsluta sitt deltagande om sa énskas, vilket gor deras deltagande anonymit.

Inga fragor kring personliga uppgifter efterfragades och transkriberat material forvarades pa
ett inlast USB minne for att beakta deras konfidentialitet. | relation till nyttjandekravet &r allt
insamlat material bara avsett att anvandas till denna studie (Vetenskapsradet, 2002).

7. Resultat

Resultatet bestar av 4 kategorier med undergrupper som beskriver deltagarnas upplevelse av
deltagande i aktivitet.

7.1 Figur. Oversikt resultat, huvud- och underkategorier

Deltagarnas personliga S Deltagarnas
utveclﬁingi d:Iaktigh:ti aktivitet paverkas Nya kunskap, erfarenhet | upplevelse av naturens
aktivitet av okade sociala och intressen paverkan pa den
kontakter mentala hdlsan

Okat sjalvfortroende
leder till delaktighet i
aktivitet

Okad sjilvkinnedom
leder till 6kad delaktighet
i aktivitet

7.2 Deltagarnas personliga utveckling i delaktighet i aktivitet
7.2.1 Okat sjalvfortroende leder till delaktighet i aktivitet

Att sjalvfortroendet har 6kat ar nagot de flesta deltagare uttrycker. De uppger sig vaga prova
och klara av fler saker. De séger att detta lett till att de vaxt som ménniskor. Det gor att de
upplever sig vaga gora fler saker i sin vardag, boka méten, prata hogt i gruppen och prata
med andra om sitt maende. De beskriver ocksa att de inte ar lika radda att gora fel vilket
ocksa sankt trosklarna till att vaga prova nya saker. En deltagare formulerar att hen i bérjan
holl sig i bakgrunden men med tiden vagade delta i aktiviteterna och uttryckte att hen
uppskattade det. En annan uttrycker att hen nu gor saker hen aldrig trodde sig klara. Flera av
deltagarna har utmanat sig sjalva genom att delta i aktiviteter som kants frammande innan.
De flesta deltagare pastar att de nu gor fler aktiviteter an innan interventionen.
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“...Pa det viset har det val kanske paverkat att jag liksom har gjort grejer jag inte trodde att
jag liksom kant, det gar ju att gora grejer som man inte tror man kan eller befinner sig i
sammanhang som inte ar ens normala trygga... ” (Deltagare B)

"...Jag tycker inte att jag ar sa oséker langre, att jag ar sa radd att gora fel, som tidigare.."
(Deltagare D)

Deltagarna namner att de vagar gora nya saker och att det gor att de kanner sig stolta. Flera
deltagare beréttar ocksa att rollen som hjélpledare har starkt deras sjalvsakerhet och syn pa
sig sjélva.

“Ja visst och jag kinde ju lite stolthet eller vad man ska sdga. Man har uppskattats for jag
har fdtt va hjdlpledare” (Deltagare J)

7.2.2 Okad sjalvkannedom leder till 6kad delaktighet i aktivitet

Manga deltagare beskriver en 6kad insikt i vad de klarar av, att de fatt en storre forstaelse for
nar de inte orkar mer och kunskap om att de da behdver satta en grans. De uttrycker ocksa att
de har fatt lattare att saga nej till aktiviteter. Detta for att de blivit mer uppmarksamma pa vad
de behdver for att ma bra. Det kan innefatta att ha ett lugnare tempo, en mer lagom niva pa
det som gors och tid for aterhamtning. En deltagare uppger sig kommit till insikt om att
rutiner &r nagot hen ma bra av. En annan insikt ar vad olika aktiviteter betyder for dem och
vad de uppskattar och vill prioritera. Deltagarna uttrycker att de har fatt en 6kad medvetenhet
om vad som paverkar deras maende samt lart sig tyda signaler pa daligt maende. Vilket lett
till att deltagarna kanner nar de ar pa vag nedat i sitt maende. Vissa deltagare berattar om
strategier de skapat for att vanda maendet till det battre. Dessa strategier ar till exempel att ga
ut i naturen, sova Gver en natt i skogen eller delta i gruppen oavsett maende.

"Jag kan val saga att jag har blivit battre pa att forsta vad jag klara av och inte klarar av,
vad jag trivs i, vad jag mar bast i." (Deltagare E)

"Det ar val att jag vagar titta pa vad jag verkligen vill och vad som ar viktigt i livet."
(Deltagare D)

7.3 Delaktighet i aktivitet paverkas av okade sociala kontakter

Uppfattningen om sociala sammanhang uttrycker deltagarna har forandrats fran att ses som
nagot svart och tungt till ndgot som uppskattas och som ar roligt. De flesta deltagarna berattar
att de fatt ett utokat socialt natverk genom verksamheten. Den har gett dem nya vanner som
en del traffar dven utanfor verksamheten och gjort aktiviteter tillsammans med. Detta
beskriver deltagarna som nagot positivt da manga berattar att de lever i ett litet socialt
sammanhang och tidigare haft svart att skapa nya sociala kontakter.

“Jag har storre tillgang till naturen, jag har ldrt kinna mdnniskor i [Verksamheten] Jag har
lart kdnna manniskor som har gatt med i [Verksamheten] som jag har traffat privat och som
nu till pa xska vi gora eld och koka soppa pa elden och bara triffas.” (Deltagare A)

Vidare har uppfattningen om vikten av sociala relationer paverkats, de beskriver det som
viktigare att skapa och behalla sociala kontakter nu an tidigare. En deltagare namner ocksa att
hen har lattare att ta kontakt med sina narstaende nu for att bolla tankar och fa stod och hjalp.
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Deltagarna beskriver ocksa att gruppen gett ett sammanhang. De uppfattar att den bestar av
likasinnade vilket gor att de kénner sig hemma. De uttrycker att de k&nner sig accepterade,
respekterade och sedda for den de ér, att de inte behdver forstalla sig. Det ar inte nagon som
tittar snett eller undrar vad de har for problem da alla har sina svarigheter vilket gor att de
forstar varandra lattare. Flera deltagare framfor att de kanner sig mindre ensamma, att de blir
bekréftade och duger som de ar. Deltagarna uttrycker en kéansla av acceptans fran de andra
deltagarna eftersom de hjélps at och peppar varandra vilket de uttrycker gjort det lattare att
komma pa traffarna. En deltagare berattar att traffarna avslutas med en samling dér de delar
med sig av tankar och upplevelser kring traffen, det upplevs ge ett stéd fran gruppen.

"Att man far vara den man &r och de som ar med i gruppen accepterar hur man ar den man
ar liksom, hur jag ar som person liksom. Bara for man har svar sjukdom eller diagnos eller
vad det nu ar det spelar inte roll, du ar lika mycket véard anda." (Deltagare H)

Alla deltagare uppfattar dock inte det sociala ndtverket som tryggt och uppmuntrande. En
deltagare uttrycker att hen snarare kénde sig utanfér och mer ensam nar gruppen tréffades.
Deltagaren beskriver att hen forsokt ta kontakt med olika personer i gruppen men ként sig
avvisad.

7.4 Nya kunskaper, erfarenheter och intressen

Flera deltagare uttrycker att de med hjalp av verksamheten fatt idéer bade till att gora nya
aktiviteter och ta upp gamla intressen. Efter att deltagarna fatt prova pa olika aktiviteter pa
gruppens tréffar har de utfort dem igen utanfor gruppen. De beskriver att nar de gjort saker
tidigare blir det lattare att gora dem igen. De vet hur det gar till, vad de tycker om det och vad
som behdvs for att kunna gora det.

“Ja jag har varit och tittat pa intressen innan och velat ditat men inte riktigt tagit steget men
med [Verksamheten] sa har jag tagit steget och testat pd dom. “ (Deltagare 1)

En deltagare namner att hen borjat télja dven hemma efter att hen provade pa det inom
verksamheten. Att fa prova en aktivitet har gjort att troskeln sanks till att gora det igen.

Vissa deltagare har sedan tidigare varit vana att vistas i naturen men kommit ifran det. Andra
har istéllet inte haft sa stor vana av friluftsliv men uppger att de lart sig uppskattar det.

Det framgar av deltagarnas beréattelser att komma ut i skogen gett dem insikten att uppskatta
att vara utomhus och att det inte behover vara svart att ta sig ut. De namner att de atervant till
platser som besokts med verksamheten tillsammans med anhoriga. Att veta om att en plats
finns och hur man kan ta sig dit uttrycker de underlattar att atervanda.

Att fa ny kunskap om djur och natur ar nagot manga av deltagarna uppger gor att de kanner
sig sakrare nar de ska ge sig ut i naturen pa egen hand. Detta for att de vet var de kan aka, vad
de kan gora och vad de kan ata. De beskriver ocksa att kunskap om vaxter och djur, vad de
heter till exempel, gor att det &r roligare att vistas i naturen. Vidare uttrycker de att praktisk
kunskap, som att gora upp eld, vad som gar att ata i naturen men aven hur man ska kla sig for
att kunna vistas ute under alla sasonger gor att de kanner sig tryggare och lattare tar sig ut pa
egen hand.

“Ja det gjorde det ju, det ledde ju till att jag var ute mer pa egen hand och jag kunde. Jag
larde mig mycket och det har att bara gora upp eld med tand stal och alla sadana har saker,
rent praktiska grejer som man kan ha stor nytta av nar man ar ute sjalv. Ah se nya platser
man kan aka till och hm jag kom ut mer pa egen hand tack vare [Verksamheten] s
(Deltagare A)
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7.5 Deltagarnas upplevelse av naturens paverkan

Att naturen ger deltagarna energi direkt och i forlangningen ar nagot flertalet papekar. Det
uppfattas och uttrycks pa olika satt, att de forst blir trotta men far mer energi i det langa
loppet eller att de blir piggare pa en gang. Flera uttrycker att det kravs en dags aterhamtning
efter traffarna. Det beskrivs av vissa som motigt att ta sig ivdg men att vetskapen att de
kommer ma béttre sen gor att de anda tar sig dit.

"Generellt skulle jag vilja sadga jag antar att i det har liksom som i det har med
[Verksamheten] s alltsd att det har hjalpt generellt det har det. Att det ger mer energi i
forlangningen att det kan ge jattemycket energi i forlangningen att det kan vara jattejobbigt
att ga dit den gangen men man vet att nar man kommer darifran kommer det kénnas battre
och dan efter kommer jag fa mer energi.” (Deltagare A)

Ett par deltagare uttrycker att komma ut i naturen ar en strategi de anvander nér orken borjar
tryta. Andra beskriver att tiden ute gér dem lugna och att det &r ett satt att varva ner. De har
gjort det till en vana att komma ut i naturen da de uppfattar att det gor att de mar béttre.

“Jag hittade lite verktyg dar, nar jag har lite jobbigare perioder och kénner att det borjar
kora ihop sig sa hittade jag lite verktyg ddr for att slappna av och hitta lite mer energi.”
(Deltagare I)

De flesta deltagare uttrycker att humoret forbattrats och att maendet har paverkats till det
battre genom av att vara ute. Det har gett dem ndgot att se fram emot vilket gjort att deras
maende dven ar battre mellan traffarna. En berattar att det ger andrum och &r en lisa for
sjalen. Det uppfattas aven ge kraft till andra saker i vardagslivet, som att stétta sina barn eller
tdmma diskmaskinen.

“... dven om man bara hade mdtt lite bdttre medan man var ute sa har det varit en vinst i sig
men det &r faktiskt mycket strre dn sd for mig i alla fall.” (Deltagare A)

En deltagare beréattar att den okade energin och det forbattrade maendet efter traffarna i
naturen ledde till 6kat ansvarstagande. Detta uppmarksammades dven av det sociala natverket
kring deltagaren, de sag och bekraftade att maendet hos deltagaren forbattrats.

“Min partner markte pa mig att jag blev gladare och hade lattare att ta mig
hemifrdn " (Deltagare G)

8. Metoddiskussion

Deltagarna till studien har tagits fram medbekvamlighetsurval vilket innebér de personer som
ar latt att fa tag pa fran en specifik kontext, i detta fall de deltagare som deltagit i
verksamheten och tackat jag till att delta i studien (Malterud, 2014). Risken finns att
urvalsmetoden kan ha paverkat vilka som deltagit. Om det tagits kontakt med fler
verksamheter i andra kommuner kunde det mojligen gett fler deltagare vilket skulle lett till en
bredare forstaelse.

Intervjuer valdes som metod vid insamling av data for att komma at deltagarnas subjektiva
upplevelse. Enligt Malterud (2014) ar intervjuer ett sakrare satt att komma at upplevelser och
erfarenheter an frageformular vilket inte ar lika sakert da det latt kan ge otydliga och ytliga
svar som blir svartolkade. Ett frageformular skulle kunna ge mer personliga svar vid
obekvama fragor eftersom deltagaren svarar anonymt (Malterud, 2014). Datainsamling med
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frageformular skulle kunna gett fler deltagare da det inte blir ett direkt méte med forfattarna.
Det skulle kunna passa malgruppen béttre da de kan ha svart med social interaktion.

Pilotintervjuer genomfordes for att 6ka erfarenheten kring intervjuguiden, genomférandet av
intervjuerna och relevanta foljdfragor. Forfattarna uppfattar att det kunde gynnat resultatet
med fler pilotintervjuer. Detta for att bli mer bekvdma med materialet och utvardera
frageomraden.

Resultatet kan ha paverkats av att intervjuerna utférdes via zoom och telefon, eftersom
intervjuaren da inte kunde lasa av kroppssprak eller ansiktsuttryck (Kvale & Brinkmann,
2014). Att svara pa personliga fragor men inte befinna sig i samma rum kan vara bade en
for- och en nackdel. Deltagaren kan kanna sig mer avslappnad for att hen inte behover
utséttas for social interaktion. Det kan daremot vara svart for de som intervjuar, att inte se
personens reaktioner vid fragor och svar.

Bada forfattarna deltog vid alla intervjuer for att vara sakra pa att inte missa information eller
utfora intervjuerna olika. Analysen genomfordes av de bada forfattarna tillsammans med
hjalp av Malteruds (2014) fyra faser vilket uppfattades ge en god struktur till arbetet. Steget
att lasa texterna och ta ut meningsbarande enheter gjordes var for sig vilket sdgs som positivt
da det gav majlighet till egen reflektion som sedan kunde stotas mot den andres tankar.

Forfattarna har en forforstaelse och ar sen tidigare positiva till grén rehabilitering, det kan
farga resultatet. Det ar alltid en risk i forskning att forfattarnas forforstaelse paverkar analys
och resultat, vilket &r viktigt att vara medveten om (Malterud, 2014). Déarfoér har detta
diskuterats och lyfts av forfattarna under alla delar av processen.

Det har valts att inte ta med vilket kon eller diagnos deltagarna har for att inte roja deras
identitet. Eftersom gruppen &r sa pass liten uppfattades det inte som relevant da det inte bidrar
till analysen av resultatet. Pa grund av att vi fatt hjalp med att fa kontakt med deltagarna av
projektledaren sa kan processen blivit fargad for att projektledaren kan ha fragat de som varit
mest positiva till verksamheten.

Eftersom vi hade fa deltagare, vi inte tittat pa kon eller diagnos och forfattarna inte kunnat
kontakta deltagarna direkt kan vi inte dra nagra generella slutsatser av resultatet men studien
bidrar med viktiga erfarenheter av deltagarnas upplevelser av delaktighet i aktivitet som kan
vara till nytta for den har typen av verksamheter (Kvale & Brinkmann, 2014).

9. Resultatdiskussion

Syftet med studien var att undersoka hur personer med psykisk ohélsa som deltagit i en
naturbaserad intervention upplever delaktighet i aktivitet. Resultatet visar att deltagarna
uppfattar att de fatt ett storre socialt natverk samt att vistas i naturen gett dem battre maende
och energi bade fér stunden och i férlangningen. De har aven fatt prova olika aktiviteter
vilket lett till 6kad inspiration och storre kunskap kring friluftsaktiviteter.

Resultatet visar att flera i gruppen utokat sitt sociala natverk med personer fran verksamheten
eller andra personer fran deltagarnas narhet vilket har uppskattats. Skillnaden mellan social
interaktion fore och efter insjuknandet har inte jdmforts i denna studie men alla deltagare
papekar att de Okat sitt sociala natverk i och med traffarna. Enligt Boardman (2011) ar det
vanligt att psykisk ohélsa leder till minskad social interaktion, delvis for att sjukdomen
minskar personernas sjélvfortroende att delta i sociala sammanhang. Skillnaden mellan social
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interaktion fore och efter insjuknandet har inte jamforts i denna studie, d&remot visar
resultatet att flera i gruppen har utokat sitt sociala natverk med personer fran verksamheten
vilket har uppskattats. Mé&nniskan &r i grunden en social varelse som i olika utstrackning &r i
behov av att interagera med andra (Boardman, 2011). Eftersom psykisk ohalsa paverkar
personens mojlighet till delaktighet i sociala relationer sdger Lund et al. (2020) att
arbetsterapi i grupp ar bra for att den kan utdka det sociala natverket bade i och utanfor
gruppen, vilket det gjort for deltagarna i denna studie. Orsaken till detta uppfattas vara att de
kénner sig bekvama i gruppen. En grupp med maéanniskor med liknande forutsattningar
underlattar med andra ord samvaron for deltagarna vilket kan leda till att de i storre
utstrackning deltar i traffarna. Eklund (2010) visar ocksa pa att grupp som behandlingsform
leder till att deltagarna kanner samhdrighet med varandra eftersom de delar upplevelser och
gruppen ger mojlighet till att trana social interaktion. D'Amico et al (2018) visar ocksa en
koppling mellan 6kad social delaktighet och interaktion och 0kad delaktighet i aktivitet och
livskvalitet. Detta starker uppfattningen att deltagarna i denna studie dven kan 6ka sin
delaktighet i aktivitet i samband med den naturbaserade verksamheten eftersom deras sociala
engagemang 6kade.

Det framkom ocksa i studiens resultat att de flesta deltagarna utvecklats i sina aktiviteter
genom att ta till sig ny kunskap, bade om naturen i sig men ocksa om aktiviteter som gar att
utfora dar eller pa andra platser. De beskrev att de tagit del av fler aktiviteter sedan de borjade
i verksamheten, en del kan aven vara ute langre tid &n vad de kunnat innan. De flesta séger att
de ocksa fatt en battre psykisk halsa vilket deras Okade aktivitet skulle kunna vara en
bidragande orsak till. Detta styrks av Doroud et al. (2015) som visar att 6kad delaktighet i
aktivitet bidrar till forbattring i maendet for personer med psykisk ohélsa. | denna studie
framgar det att deltagarna tar sig ut mer pa grund av att de inforskaffat mer kunskap kring
natur och friluftsliv genom verksamheten. Att komma ut mer leder i sin tur &ven till battre
psykisk maende (Biddle, 2016). Deras 6kade kunskaper underlattade att de visste vad de
kunde gora ute och vart de kunde aka for att gora det vilket bidrog till att de kom ut &nnu mer
och gjorde saker oftare. Deltagarna uttrycker att de fatt en vana att komma ut och géra saker,
vilket minskar trosklarna att komma ut igen. Eftersom de flesta deltagare &ven uppfattade att
de madde battre efter att ha varit ute paverkades deras vilja att vara med igen. Det gav dem
aven nya intressen. Deras upplevelse av sin formaga forandrades genom att de fick prova
bade nya och gamla aktiviteter vilket starkte deras kéansla av att klara av olika aktiviteter. Alla
dessa komponenter, varar vanor, vilja, intressen och uppfattning om den egna férmagan,
namns av Kielhofner (2012) som grunden till var majlighet till delaktighet i aktivitet. Det
visar sig aven i studien av Ng et al. (2020) att det ar battre med aktiviteter som personen valt
sjalv och som intresserar for att det Okar motivationen till att gora aktiviteterna. Att
deltagarna i den naturbaserade interventionen fatt prova manga olika aktiviteter har darfor
okat deras chans att hitta nagot som de tycker om att gora, vilket kan leda till att de gor det
igen pa eget initiativ.

Den kvarstaende aspekten till delaktighet i aktivitet ar miljon. Resultatet visar att de flesta
deltagare uppfattar att deras maende paverkats positivt av att vara ute i naturen, att det gav
dem energi i stunden, i forlangningen men ocksa infor traffarna da det gav dem nagot att se
fram emot. Detta resultat styrks av Mantler & Logan (2015) vilka visar pa flera olika
forklaringar till varfor tid i naturen leder till béttre psykiskt maende. Dels pa grund av stora
mojligheter bade till hog fysisk aktivitet och sociala interaktioner vilket paverkar det psykiska
maendet positivt men dven eftersom stressen minskar i naturen pa grund av de intryck
naturen ger via syn, lukt och kansel. Resultatet visade &ven att deltagarnas humor &ndrades
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till det battre, vilket inte bara paverkar dom sjalva utan ocksa deras narstaende. Ottosson &
Ottosson (2020) visar pa liknande effekter efter vistelse i naturen, exempelvis battre humar
och 0kad gladje. Resultatet visar ocksa att deltagarna fick energi av att vara ute i skogen men
att det kunde komma langre fram, vissa deltagare upplevde utmattning till en borjan men att
de fickenergi efter nagra dagar nar de aterhamtat sig. Deltagarna sjélva och anhoriga uttryckte
att de sett en férandring i 6kad energi och forbattrat humor vilket de kopplade samman med
vistelsen i den naturen. Darfor kan det antas att naturen haft en positiv paverkan pa deras
psykiska maende.

10. Konklusion

Denna studie beskriver deltagarna som medverkat i en naturbaserad verksamhets uppfattning
och erfarenheter av delaktighet i aktivitet.

Grupper inom rehabilitering av personer med psykisk ohélsa leder till att de sociala
kontakterna blir fler och trosklarna infor sociala kontakter minskar. Tid i naturen uppfattas ge
mer energi vilket i forlangningen leder till 6kad aktivitet. Aven dkade kunskaper och att ha
fatt prova pa aktiviteter leder till 6kad delaktighet i aktivitet for personer med psykisk ohélsa.
Dérfor kan det antas att naturbaserade interventioner kan bidra till 6kad social interaktion och
Okad aktivitet.

Det finns ont om forskning inom omradet natur, psykisk ohalsa och upplevelse av delaktighet
i aktivitet, darfor kan denna studie bidra till 6kad kunskap inom omradet.
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Bilaga 1. Intervjuguide
Vi har utgatt ifran Model of Human Occupation:s teori for att skapa intervju guiden.
Inledning

Hej vi ar tva studenter fran LIU och vi studerar till arbetsterapeuter och haller pa att skriva
varat examensarbete.

Vi gor denna studie for att ta reda pd om din vardag har forandrats pagrund av
[Verksamheten] och i sa fall hur? Studien ar valfri att delta i och du far valja att avsluta nar
du vill. Du kommer fa en kod som gor dig anonym i denna studie. Kénner du att du vill
avsluta uppger du koden du har fatt. Om du kanner att du vill ta paus i intervjun &r det bara
att séga till sa tar vi en paus eller tar resten ett annat tillfalle. Materialet kommer att forvaras
pa ett USB minne och allt material kommer att forstoras nar examensarbetet ar fardigt. Om
du vill ta del av materialet nar arbetet ar fardigt kan du prata med [Ansvarig AT] sa far du ta
del av det.

-Har du nagra fragor innan vi borjar?
Vi kommer nu borja spela in samtalet.

-Vi intervjuar kod...

Vanor
Kan du beskriv en typisk (vanlig) veckodag? (Kan du beratta hur en dag ser ut?)
Beskriv hur en helg ser ut? (Upplever du skillnad pa vardag och helg?)

Ar du tillfredsstalld /ndjd med dina nuvarande dagliga rutiner?

Har dina vanor forandrats pa senare tid, pa vilket satt i sa fall? Hur kom det sig?

Roller

(Vad gor du? ) Vad har du for sysselsattning om dagarna?

Har du nagra sarskilda ansvarsomraden? Make/maka, student/arbetande
Tillhor du nagra foreningar?

Har du gatt med i eller borjat i ngn ny forening pa senare tid? Vilka i sa fall? Hur kom det sig
att du borjade dar?

Har dom ansvarsomraden du har, eller din sysselséttning, andrats pa senare tid? Hur kom det
sig att detta &ndrats?

Intressen
Vad tycker du om att gora nér du &r ledig?
Har du nagra andra intressen?

Hur ofta utfor du...?
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Har dina intressen paverkats eller andrats pa senaste tiden?

Har det tillkommit ndgra nya aktiviteter pa den senaste tiden? Vilka och varfor i sa fall? Pa
vilket satt?

Uppfattning om egen formaga

Vilka saker i ditt liv anser du att du ar bra pa, eller stolt 6ver?

(Vilka saker i ditt liv har varit svara for dig? Hur har du hanterat detta?)

Vilken dr den storsta utmaningen for dig just nu? (tex...

(Hur tror du att du kommer lyckas under de kommande sex manaderna?)

Har din kansla av att klara av saker forandrats pa senare tid? Pa vilket sétt i sa fall?

(Har du kommit pa nya saker som du kéanner att du klarar av efter [Verksamheten])

Varderingar
Vad vardesatter du mest i ditt liv?

(Vilka andra saker eller ideal véardeséatter du?)

(Har du mojlighet att leva ditt liv pa det sétt du vill, sa att det stammer med de véarderingar
som du vill ha det?)

Har dina varderingar dndrats pa senare tid?

(Har [Verksamheten] paverkat vad du satter varde pa i livet?)

Utférande
Hur hanterar du att gora de saker du vill eller behover gora?

Hur &r din koncentrationsformaga och din férmaga att 16sa vardagsproblem och ta beslut for
att fa saker gjorda?

Hur samarbetar du med andra? Tycker du bast om att arbeta ensam eller tillsammans med
andra?

Har samarbete med andra &ndrats pa senaste tiden? och i vilket sammanhang?

(Hur har det fungerat att samarbeta med andra deltagare fran [Verksamheten] Har din
samarbetsformaga forandrats efter [Verksamheten] hur i sa fall?)

Tolkning av tidigare erfarenhet

Har din syn pa dig sjalv férandrats pa senare tid?

Har ditt satt att ta dig an motgangar forandrats pa senaste tiden?
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Har du haft mojligheter att vélja det som varit viktigast for dig i ditt liv? Pa vilket satt i sa
fall?

Har du gjort andra val i livet pa senaste tiden?

Social miljo

Vem tillbringar du mest tid tillsammans med?

Tillbringar du mycket tid ensam?

Tycker du din omgivning ger dig stod?

Om du behdver stod eller hjélp kan du rakna med att fa det da?

Har din sociala samvaro forandrats pa senaste tiden? Hur i sa fall?

Mal

Brukar du satta upp mal for dig sjalv/ planera din framtid?

Har dina mal paverkats pa senaste tiden?

Har du kunnat satta upp mal pa senaste tiden? Har det andrats pa senaste tiden?

Kan du beratta om nagot mal som du uppnatt pa senaste tiden? Hur gick du till vaga for att
uppna detta? Strategier?

Tillslut:

For att vi ska kunna analysera vart resultat behdver vi veta ditt kon och din alder...

Ar det ngt annat du vill tilligga?
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Bilaga 2. Missivbrev

Undersékning av hur deltagarna i '* [Verksamheten] upplever att det paverkat deras
delaktighet i aktivitet.

Vi dr tva studenter pa Arbetsterapeutprogrammet vid Linkdpings universitet som vill fraga
dig om du vill delta i en intervju inom ramen for vart examensarbete. | det har dokumentet far
du information om syftet med examensarbetet och vad det innebdr att delta.

Det overgripande syftet med examensarbetet ar att undersoka hur [Verksamheten] har
paverkat ditt liv pa olika plan.

Vi vill undersoka hur att vara i naturen paverkar manniskor bade i stunden och i ett langre
perspektiv. Eftersom du deltagit eller deltar i[Verksamheten] skulle vi vilja fraga dig hur
du upplevt detta bade under tiden och efterat.

Vi skulle vilja kontakta dig for en intervju via telefon eller zoom, det kommer ta ca 30min-
60 min. Vi kommer stalla fragor kring din upplevelse av att delta i [Verksamheten] och
hur du upplever att det paverkat ditt liv under tiden och efterat.

Insamlad information kommer att behandlas avidentifierat och presenteras i form av ett
examensarbete. Inga uppgifter som gar att koppla till dig som enskild person sa som tex
personuppgifter i form av namn, adress, personnummer mm kommer att hanteras i
dokumentationen. | examensarbetet kommer det inte ga att utlasa att du som person
deltagit i studien ndr resultatet presenteras. Om du Onskar ta del av examensarbetets
resultat sa kan vi via e-post skicka dig examensarbetet nar det ar godkant.

Intervjun kommer att spelas in med en diktafon och inspelningarna kommer lagras pa band
och kommer forvaras inlasta. Det transkriberade materialet kommer att lagras pa ett USB
minne. Inspelningsmaterialet och utskrifterna kommer inte att lagras pa dator. Allt
material kommer efter avslutat arbete att forstoras.

Ditt deltagande &r helt frivilligt och om du valjer att inte delta eller vill avbryta ditt
deltagande behdver du inte uppge varfor. Det kommer inte heller att paverka dina
mojligheter att fortsatt vara en del av arbetet kring[Verksamheten] Om du vill avbryta ditt
deltagande i examensarbetet ta kontakt med oss studenter eller ansvarig larare, se uppgifter
nedan och uppge koden

Om du har frgor kring examensarbetet och dess genomfdrande eller 6nskar ta del av
examensarbetet nar det ar klart, vanligen kontakta oss studenter:

Om du vill delta i Studien kontakta [Ansvarig AT] sa bestammer vi en tid.

Elisabeth Nordlof
Asa Thorner
Kontaktuppgifter till ansvarig larare for examensarbeteskursen i arbetsterapi:

Moa Yngve, Med Dr, Universitetsadjunkt, Arbetsterapeutprogrammet, Linkdpings universitet
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