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Sammanfattning
Mindfulness Baserad Kognitiv Terapi (MBKT) &r en effektiv metod bland annat nar det galler att
forebygga aterinsjuknande i depression (Ma & Teasdale, 2004; Teasdale et al., 2000).
Forandringsprocessen vid mindfulnessprogram som till exempel MBKT &r dock fortfarande
tdmligen outforskad &ven om det finns modeller (Nyklicek 2010; Shapiro, Carlson, Astin &
Freedman 2006) och nagra kvantitativa och kvalitativa studier (t.ex., Kuyken et al., 2010; Mason
& Hargreaves, 2001) tillgangliga. | denna fallstudie var syftet att undersdka forandringsprocessen
som ager rum i samband med deltagande i MBKT. Mer specifikt var syftet att undersoka tva
mindfulnessdeltagares upplevelser av att utveckla hdlsosamma beteenden i samband med
deltagande i MBKT. Tidigare studier med inriktning pa just utveckling av halsosamma
beteenden i samband med mindfulnessutévning har varit svar att finna. Tva gruppdeltagare
intervjuades efter deltagande i MBKT-programmet. EPP-metoden (The Empirical
Phenomenological Psychological Method) anvandes for att analysera intervjumaterialet i fem
olika steg. Analysen resulterade i 289 meningsbarande enheter (meaning units) som kunde delas
in i 24 olika kategorier. Varje kategori gav ett specifikt perspektiv pa det studerade fenomenet.
Det sista analysmomentet mynnade ut i en ”metaniva”. Denna metaniva beskrev utvecklingen av
hélsosamma beteenden i samband med mindfulness-utévande som en orsakskedja. F6ljande fem
teman ingick: Vigar till hdlsosamma beteenden”, ’Distansering”, Tillignande av nya

fardigheter”, ”Generalisering”, "Hélsosamma beteenden och deras natur”.

Nyckelord: mindfulness, MBCT, depression, mechanisms of change, qualitative study



Abstract
Mindfulness-Based Cognitive Therapy (MBCT) is among other things an effective intervention
for preventing the risk of relapse in people suffering from recurrent depression (Ma & Teasdale,
2004; Teasdale et al., 2000). The process of change is still fairly unknown, even if there are some
theoretical models (Nyklicek, 2010; Shapiro, Carlson, Astin & Freedman, 2006) and some
quantitative and qualitative studies (e. g., Kuyken et al., 2010; Mason & Hargreaves, 2001)
available. The aim of this case study therefore was to explore the complex process of change that
takes place when participating in MBCT. More precisely, the study aimed at exploring two
participants” experiences of developing healthy behaviors when participating in MBCT. It was
difficult to find previous studies dedicated to investigate the development of healthy behavior
during participation in mindfulness programs. Two participants were interviewed after
participating in the MBCT group. The EEP-method (The Empirical Phenomenological
Psychological Method) was used to analyze the material in five different steps. The analysis
resulted in 289 “meaning units” that could be divided into 24 different categories. Each category
gave a unique perspective of the studied phenomenon. The last analytic step resulted in a so
called “meta level”. This “meta level” described the development of healthy behavior as a chain
of cause and effects. The following themes emerged: “Different ways to healthy behaviors”,
“Differentiation”, “Acquisition of new skills”, “Generalization” and “Healthy behaviors and their

nature”.
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Introduktion

Intresset for mindfulness har okat kraftigt de senaste tio aren och blivit en allt vanligare
del av behandlingsutbudet pa vardcentraler och psykiatriska mottagningar runt om i Sverige
(Plank, 2012). Den tredje vagens kognitiva beteendeterapi rymmer flera behandlingsformer som
anvander uppmérksamhetstraning som en del av ett stérre behandlingsupplagg, som till exempel
Meta Cognitive Therapy och Dialektisk Beteende Terapi (Kahl, Winter, Schweiger & Sipos,
2011). Det finns ocksa en kognitiv behandlingsform, Mindfulness Baserad Kognitiv Terapi
(MBKT), dar uppmarksamhet och medvetenhet kring upplevelser i nuet star i centrum.

Mindfulness Baserad Kognitiv Terapi ar en psykologisk gruppbehandling som
utvecklades for att forebygga aterfall i egentlig depression (Segal, Williams & Teasdale, 2002).
Forskning visar att denna behandlingsform ar lamplig for individer med aterkommande
depressioner (t.ex. Fjorback, Arendt, Ornbél, Fink & Walach, 2011), medan Socialstyrelsen
rekommenderar bland annat traditionell KBT vid farre episoder (Socialstyrelsen, 2010).
Behandlingen som utvecklades av Segal et al. (2002) kombinerar aspekter av kognitiv
beteendeterapi med tekniker fran Mindfulnessbaserad Stress Reduction (MBSR) som ér ett
stresshanteringsprogram med hjértat i mindfulness (Kabat-Zinn, 1990).

MBKT utgar fran en kognitiv syn pa depression (Segal et al., 2002). Enligt ett kognitivt
synsatt har den deprimerade individen negativa tankar om sig sjalv, sina upplevelser och sin
framtid vilka bidrar till att vidmakthalla depressionsproblematiken (Beck & Alford, 2009). For
utvecklarna av MBKT var utmaningen att fa 6kad forstaelse for orsakerna till att individer
aterinsjuknar i depression. Tvé teman hamnade 1 fokus: ”Differential activation hypothesis” samt
grubblande (Segal et al., 2002). “Differential activation hypothesis” foreslog att ett sorgset
sinnestillstand kunde vacka associationer till negativa tankemonster som individen haft vid
tidigare depressiva episoder. Enligt hypotesen skulle en bidragande orsak till depressionsaterfall
vara att en association etablerats mellan ett nedstamt sinnestillstand och negativa tankemonster
och att det kravdes allt mindre for att detta system ska vdackas till liv (Lau, Zindel, Segal &
Williams, 2004). | MBKT-manualen finns en gedigen genomgang av forskning som stottar en
sadan hypotes. En genomgang av studier visade till exempel att deprimerade individer var mer
sarbara for att fastna i negativa tankemonster nar de forsattes i en negativ sinnesstamning (Segal
& Ingram 1994 genom Segal et al., 2002). Annan intressant forskning visade att individen som

fick aterkommande depressioner, blev alltmer sarbar for nya insjuknanden och yttre stressorer



spelade en allt mindre roll som utldsande faktor (Post, 1992). Post och kollegor kallade denna
process for ”Kindling” (Post, Rubinow och Ballenger, 1986). Hypotesen om en sé kallad
“kindling-effekt fick senare stdd i en studie av Ehnvall och Agren (2002).

Grubblande, det vill saga ett 6verdrivet analyserande av sin situation och sitt tillstand, var
den andra vidmakthallande faktorn som Segal et al. (2002) lyfte fram. Det var framforallt Nolen-
Hoeksemas forskning kring grubblande som inspirerade utvecklarna av MBKT. Hennes studier
visade att individer som anvéande grubblande for att komma till ratta med depressiva symtom,
forvérrade sin depression dver tid (t.ex. Nolen-Hoeksema, 1991). Samma forskare visade senare
att grubblande ocksa forutsager bade insjuknande i depressionssjukdom samt hur kroniskt
tillstandet blir (Nolen-Hoeksema, 2000).

Segal med flera (2002) hade ocksa uppmarksammat en viktig skillnad betraffande hur
individer som haft enstaka kontra flera depressioner mest konstruktivt forhaller sig till sina
tankar. | traditionell KBT for individer som haft enstaka depressiva episoder, sa &r
tankeinnehallet i fokus (Beck & Alford, 2009). | MBKT for individer som haft tre eller fler
depressiva episoder, ligger fokus istéllet pa funktion och forhallningssatt till inre skeenden (Segal
et al., 2002). Detta beror pa att individer som haft flera episoder har mer automatiserade
reaktioner och tankemonster, vilka ar svarare att fa distans till genom traditionellt KBT-arbete.
Att tankar betraktas som mentala hadndelser snarare &n som fakta, kallas decentrering. Det finns
idag en diskussion kring om forandring av tankeinnehall eller decentering ar viktigast for att
minska negativa tankemonster. Det finns de som menar att decentrering ar betydligt viktigare
(t.ex. Teasdale, Segal, & Williams, 1995).

| en MBKT-grupp deltar mellan atta och tio individer (Segal el al., 2002). De traffas under
atta veckor for att tillsammans utféra meditationsdvningar som ett satt att praktisera mindfulness.
De olika formella évningarna sasom Body scan, Mindful yoga, Stretch and breath, Sitting
meditation och Treminuters andrum, ska utifran olika fokus hjélpa individen att utveckla férmaga
till medveten narvaro. Efter varje évning forekommer en reflektionsstund med utgangspunkt i
deltagarnas upplevelse av att utféra évningen. Varje vecka finns ett tema med koppling till KBT
och/eller 6sterlandsk meditationstradition. Det kan till exempel handla om tankarnas roll vid
depression. Dessa psykoedukativa inslag utgor en liten del av behandling och fokus ligger pa
ovningar i mindfulness och 6ppna samtal kring erfarenheterna dessa ger. Hemma far deltagarna

sedan utféra mindfulness dagligen mellan 30-45 minuter.



Definition av mindfulness

Mindfulness har sina rétter 1 buddhismen och har ibland kallats "hjartat” i den buddistiska
meditationen (Kabat-Zinn, 2003; Thera, 1962). Enligt Shapiro et al. (2006) &r det en vanlig
missuppfattning att likstélla mindfulness med meditation. | sjalva verket ar meditationen ett
medel for att kunna forsatta sig i det medvetandetillstand som kallas mindfulness. Det har gjorts
manga forsok att definiera mindfulness, men forskare &r inte helt Gverens om dess essens. Brown
och Ryan (2003) menar att mindfulness innebér att ta in det innevarande dgonblicket med 6kad
medvetenhet och uppméarksamhet. Shapiro et al. (2006) &r kritiska till en sadan definition och
menar att vasterlandsk psykologi har tappat en del av essensen i mindfulness nar man forsokt
anpassa den till vasterlandsk kultur. Uppmarksamheten ar en given del av mindfulness, men
“intention” samt “attityd” &r viktiga att inkludera i en definition av mindfulness. I vdst har man
tonat ner dessa aspekter av olika skal. Det finns dock ett flertal forskare som ar éverens om att en
definition av mindfulness bor inkludera de tre komponenterna uppmarksamhet, attityd och
intention (t.ex. Kabat-Zinn, 1990; Segal et al., 2002; Shapiro et al., 2006).

| en MBKT-kontext definieras mindfulness som: ”...att vara uppmarksam pa ett speciellt
satt; avsiktligt, in nuet och utan att virdera och doma” (...paying attention in a particular way: om
purpose, in the present moment, and nonjudgmentally) (fri Oversattning: Segal et al, 2002, s. 121).
Denna definition inkluderar attityd och intention/avsikt, men det &r anda upp till varje forskare
eller instruktor att fylla orden med mening. En anledning att behalla attityd och intention som
sarskilda bestandsdelar i mindfulness, kan vara, just som Shapiro et al. (2006) beskriver, att vissa
aspekter av ett fenomen kan ga forlorade néar de flyttas fran en kontext till en annan. | MBKT é&r
uppmarksamheten i fokus, men den omgardas genomgaende av bade medkansla (intention) och
acceptans (attityd) och dessa mindfulness-komponenter utgor viktiga delar av behandlingen.
Dessa komponenter &r inte unika for MBKT och inte heller fér mindfulness, men elementen har
pa olika satt en tydligt framtradande roll i MBKT-behandlingen. De framtrader tydligt pa olika
satt i instruktorens forhallningssatt, i innehallet i 6vningarna med mera. | en kvalitativt inriktad
uppsats som denna, dér syftet var att nd 6kad forstaelse for beteendefoérandringar i samband med
mindfulness-utdvande, var de viktigt att vélja en sa 6ppen och bred definition som mojligt.

Kabat-Zinns (1990) definition, senare adopterad av Segal et al. (2002), uppfyllde dessa krav.



Definition av halsosamma och ohélsosamma beteenden

| denna studie anvandes Hopko, Lejuez, Ruggiero och Eiferts (2003) definition av
hélsosamma och ohdlsosamma beteenden. Hialsosamma beteenden definierades som: ”Beteenden
som syftar till att forbattra individens livskvalitet samt fungerande och som ar i 6verensstammelse
med mal och beléningar som ar viktiga for individen. Halsosamt beteende ar oférenligt med
depressivt beteende. Ohilsosamma beteenden definierades som ”Beteenden som inte &r relaterade

till forbattringar nér det géller fungerande och livskvalitet”.

Tidigare forskning

En stor mangd kvantitativ forskning finns idag kring mindfulness och dess effekter att
forbattra halsan. Intrycket ar att den storsta mangden forskning har gjorts pa Kabat-Zinns program
det vill saga, MBSR. | en systematisk genomgang sa konkluderade Fjorback et al. (2011) att
MBSR forbattrade den psykiska halsan och minskade symtom sa som stress, depression och
angest. En hel del kvantitativ forskning har ocksa agnats at MBKT och dess effekt nar det géller
att forebygga depressionsaterfall. 1 en numera klassisk mindfulness-studie av Teasdale et al.
(2000) tilldelades 145 patienter med tva eller flera episoder av egentlig depression antingen
sedvanlig behandling eller den sedvanliga behandlingen inklusive MBKT. Den sedvanliga
behandlingen innebar behandling som varken inkluderade KBT eller medicinsk behandling.
Individerna befann sig inte i en depressiv episod nar behandling inleddes. Patienterna foljdes upp
under fjorton manaders tid och resultatet visade att aterfallsrisken for patienter som endast fatt
sedvanlig KBT var 67 %, men bara 37 % for den som dven fick MBKT. Det ar viktigt att notera
att for de individer som haft tva depressioner eller mindre fanns inte ndgon skillnad betraffande
aterfallsfrekvens mellan referensgruppen och MBKT-gruppen (Teasdale et al., 2000). Studien
replikerades av Ma och Teasdale (2004) och bekraftade tidigare resultat. Pa senare ar har flera
systematiska genomgangar och meta-analyser utforts pa omradet. En systematisk genomgang och
meta-analys utford av Piet och Hougaard (2011) att MBKT minskade risken for aterfall med 34 %
for individer som hade haft tre eller fler episoder. | meta-analysen inkluderades sex
randomiserade studier med sammantaget 594 deltagare. En annan systematisk genomgang och
metaanalys visade pa mattlig effektstorlek nar det gallde MBKT:s férmaga att férebygga aterfall
(Chiesa & Serretti, 2010) och ytterligare en systematisk genomgang av MBKT-studier visade
samma effektstorlek (Fjorback et al., 2011). MBKT har hittills visat sig spela sin framsta roll nér
det galler att forebygga depressioner (t.ex. Fjorback et al., 2011). Det féorekommer dock studier pa



andra grupper och i en studie undersokte till exempel Ennwall och Agren (2002) effekten av
mindfulness pa terapirefraktara patienter. | en randomiserad kontrollstudie av Kuyken et al.
(2010) fann man att effekterna av MBKT medierades av 6kad mindfulness och medkénsla. Man
fann ocksa att sambandet mellan 6kad kognitiv reaktivitet och samre utfall forsvann i MBKT-
gruppen (som ej anvande antidepressiv medicin under behandling) efter behandling, medan
sambandet kvarstod for kontrollgruppen (som behandlades med antidepressiv medicinering).

Det finns ocksa kvalitativa studier som undersokt hur individer med depressioner
upplever MBKT. Finucane och Mercer (2006) kom fram till att majoriten av tretton patienter med
aterkommande depression, som intervjuades tre manader efter behandling, upplevde MBKT som
hjalpsamt. Allen, Bromley, Kuyken och Sonnenberg (2009) intervjuade tjugo patienter med
depression i full eller delvis remission tolv manader efter MBKT. Fyra teman framtradde:
kontroll, acceptans, relationer och motstand. Bailie, Kuyken och Sonnenberg (2012) undersokte
hur MBKT paverkade foraldraskapet hos 16 individer med aterkommande depressioner.
Resultatet visade att mindfulness-utdvande paverkade interaktionsmonstren med barnen, det vill
séga foraldrarna kunde battre hantera negativa kanslor och de kunde l&ttare ta barnets perspektiv
samt blev mer medvetna om egna behov. Hertenstein et al. (2012) fann att MBKT var hjalpsamt
for att hantera OCD och OCD-relaterade problem dér tvatredjedelar av deltagarna rapporterade
minskning av OCD-symtom. Mason och Hargreaves (2001) fann i en kvalitativ studie att
utveckling av mindfulness-fardigheter utgor det centrala i den terapeutiska processen.

| den aktuella studien var syftet att undersdka utveckling av halsosamma beteenden.
Hittillsvarande forskning kring mindfulness och halsosamma beteenden indikerar att det finns ett
samband mellan dessa variabler. En kvantitativ studie visade till exempel att individer som
agerade 1 medveten narvaro”, matt med MAAS, ocksa agerade mer i1 Gverensstimmelse med sina
varderingar och intressen (Brown & Ryan, 2003). | en kvalitativ studie rapporterade deltagarna att
de dgnade sig at nya meningsfulla aktiviteter och umgangen efter MBKT (Bengtsson & Odéhn,
2010).

Sammanfattningsvis finns i dagslaget en stor mangd kvantitativa studier kring effekterna
av MBSR och MBKT. Signifikant symtomreduktion har rapporterats efter deltagande i bada
programmen, men MBKT har hittills framférallt visat sig viktigt for att forebygga aterfall i
depression. Det finns ocksa forskning som indikerar pa att individer som befinner sig i ett
“mindfult” tillstdnd, ocksa dgnar sig 4t mer hdalsosamma beteenden. Indikationer finns ocksa pa

att MBKT-deltagare utvecklar hdlsosamma beteenden. Det forekommer studier som undersokt
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den férandringsprocess som ager rum vid utévande av mindfulness, men det har inte gatt att hitta
fler studier som specifikt studerar halsosamma beteenden och deras utveckling i samband med
deltagande i MBKT. Passivitet och bristande engagemang vidmakthaller depression och det torde
darfor vara viktigt att finna vagar att bryta denna onda cirkel. I KBT finns en behandlingsform,
Beteende Aktivering, som direkt syftar till att bryta denna cirkel. | denna studie var intresset att
forsta hur en i huvud sak kognitiv behandlingsform utan tydliga forandringsmal (MBKT), kunde
leda till utveckling av hélsosamma beteenden.

Studiens syfte
Syftet med studien var att undersoka respondenternas upplevelser av att utveckla

halsosamma beteenden i samband med deltagande i MBKT.

Metod

Design

Patienter till gruppbehandlingen rekryterades vid en medelstor psykiatrisk mottagning i
sodra Sverige. Patienter som vardgivare bedomde uppfyllde inklusionskriterierna informerades
om gruppbehandlingen i mindfulness och fick darefter anméla intresse om medverkan.
Patienterna kallades sedan till intervju for slutgiltigt bedémning angaende lamplighet for
deltagande i gruppbehandlingen. Inklusionskriterier var man och kvinnor som var 18 ar eller aldre
och som led av aterkommande depression av unipolér eller bipolar art. De har haft minst tva
depressioner. Vid deltagande i MBKT har depressionen varit i remission. Behandlingen
exkluderade emotionellt instabil personlighetsstorning, anorexi, pagaende maniska skov,
psykotisk depression, tvangssyndrom, missbruk samt ADHD. Nio av tio patienter fullféljde
MBKT-behandlingen, en hoppade av redan efter forsta sammankomsten. Franvaron var lag da
sammantaget dver de atta tillfallena, endast fyra franvarotillfallen registrerades. Ingen enskild
deltagare stack ut i franvarostatistiken. Samtliga deltagande patienter i gruppbehandlingen var
kvinnor eftersom inga man anmélt intresse.

Behandlingen utgick fran manualen “Mindfulness-based Cognitive Therapy for
depression” (Segal, et al., 2002). Gruppen traffades atta ganger under vérvintern 2013 och varje
tillfalle varade tva timmar med tillagg for en paus pa femton minuter. En halv retreatdag

anordnades i anslutning till kursen och innebar att patienterna traffades under tre timmar och
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utévade mindfulness i tystnad med sma pauser for reflektion. Uppfoljningstillfallen genomfordes
efter tva och fyra manader. Behandlingen utfordes av tva legitimerade psykologer som arbetar
utifran ett KBT-synsétt. En av dem &r legitimerad psykoterapeut och den andre &r utbildad
instruktor i mindfulness. Bada instruktorerna &r erfarna i att arbeta med och delta i grupper med
MBKT-behandling. En av dem har ocksa vid upprepade tillfallen deltagit i veckolanga

retreater.

Respondenter

Tva deltagare tillfragades efter avslutad behandling om de var villiga att delta i en studie
(examensarbete) om sina upplevelser av beteendefoérandringar i samband med deltagande i
gruppbehandling enligt Mindfulness baserad kognitiv terapi (MBKT). Urvalet gjordes med
hénsyn till mojligheter att belysa olika demografiska aspekter. Kriterier som togs hansyn till var
alder, sysselsattning, social situation (ensamstaende/sarbo/sambo, barn/inte barn i hemmet) samt
diagnos. Patienterna blev kontaktade via telefon och bada tackade ja till att delta och intervjuades
vid vardera ett tillfalle cirka fyra veckor efter behandlingens avslutning. Nedan benamns de tva
patienterna som respondenter.

En av respondenterna var 34 ar och led av bipolar sjukdom. Hon deltog i arbetstraning
under kursens gang. Kvinnan levde ensam med en dotter pa nio ar. Hon har haft en stodkontakt
pa mottagningen under manga ar, men aldrig gatt i psykoterapi av nagot slag. Den andra kvinnan
var 58 ar och har haft aterkommande depressionsepisoder, men inga maniska eller hypomana
skov. Kvinnan har ocksa lidit av utmattningssyndrom som inte forbéttrats trots lang sjukskrivning
och tidigare samtalskontakt med psykodynamisk inriktning. Hon var sjukskriven under kursens

gang. Kvinnan levde med sin man och har tva vuxna barn som flyttat hemifran.

Genomfdrande

Vid cirka fyra veckor efter sista behandlingstillfallet bokades tid for intervjuer.
Intervjuerna genomfordes av en av mindfulness-instruktdrerna. Intervjuerna varade i ca 60
minuter och bada spelades in. Respondenterna fick delge sina upplevelser av forandringar de
genomgatt under kursens gang i en semistrukturerad intervju. Det fanns en éppen inledningsfraga
dar respondenten fick beratta om mindfulness i sin vardag. Det fanns ocksa andra méjliga fragor,
sd som att beratta om sin vardag fore och efter deltagande i mindfulness-kursen och beratta om

vad som hande i vardagen nar de borjade 6va mindfulness. Syftet med fragorna var att locka fram
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respondenternas egna spontana berattelser kring beteendeférandringar och det rackte i stort sett
med den forsta fragan. Intervjuaren uppmuntrade sedan respondenten att utveckla och fordjupa
sin beréttelse kring dessa beteendeférandringar och hur de hade utvecklats under kursens gang.
Det insamlade materialet analyserades darefter enligt The Empirical Phenomenological
Psychological Method, EPP-metoden (Karlsson, 1993).

Dataanalys

Dataanalysen skedde enligt The Empirical Phenomenological Psychological Method,
EPP-metoden (Karlsson, 1993) dar analysen sker i fem olika steg:

Steg 1. Analysfasen borjade med att varje enskilt protokoll lastes igenom noggrant. Malet
i detta forsta steg var att fa en god overblick, eller ”good grasp”, som Karlsson (1993) uttrycker
det. En god Overblick har natts ndr: tillracklig forstaelse har natts for att kunna fortsétta till niva
2” (Karlsson, 2003 sid. 96). Vidare beskriver han att syftet med detta forsta steg ar att fa en tydlig
uppfattning om protokollets innehall. | denna studie kravde detta forsta steg tre genomlasningar
av respektive protokoll. I den fenomenologiskt inriktade forskningen talas det om att, i sa stor
utstrackning som mojligt, ta in texten utan forforstaelse (Karlsson, 1993). | EPP-metoden innebér
detta att sldppa hypoteser och teorier och lata forstaelsen av materialet bli sa opartisk eller neutral
som mojligt. Det ar, precis som Karlsson sjalv ocksa skriver, omdjligt att inte ha nagon
forforstaelse med sig. En forskare kommer alltid fran ett sammanhang, det vill saga tillhor en
kulturell och historisk kontext som kommer farga dennes upplevelse. | den aktuella studien var
det av stor vikt att forsoka medvetandegora vilka teoretiska utgangspunkter som eventuellt skulle
kunna skymma sikten for djupare eller vidare forstaelse av fenomenet.

Steg 2. Nista steg i processen var att dela in texten i vad som kallas meaning units”
(MU:s). Karlsson (1993) menar att det ar forskaren som avgor nar innehallet far ny mening, det
vill sdga 6vergar i en ny "meaning unit”. Det finns i detta steg inga grammatiska regler att folja.
Karlsson dr noga med att papeka att dessa “meaning units” dr en del av en helhet och inga
fristdende element. "Meaning units” star hela analysen igenom i relation till helheten.

Exempel: ”Nir jag gjorde fel sa la jag mérke till lite oro i kroppen. Jag &r mer medveten om hur
det kdnns 1 kroppen nu. Det mérker jag automatiskt utan att jag speciellt tinker pa det”.

Steg 3. Nar protokollen hade delats upp 1 “meaning units” var nésta steg att ga fran det
konkreta exemplet eller radatat, till att finna den underliggande psykologiska betydelsen i det som

beskrivits 1 varje “meaning unit”. Karlsson papekar att det inte finns ett fardigt” sprak att tillga i
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denna fas. Syftet med detta steg ar att ga fran vardagssprak till ett sprak som tar hansyn till
protokollinnehallet i dess helhet. Karlsson avrader forskaren fran att anvanda teoribundna
begrepp, eftersom ett filter av forforstaelse da laggs 6ver materialet.

Exempel: Deltagaren beskriver en t6kad kroppsmedvetenhet efter deltagande i MBKT.

Steg 4. I nista steg var malet att skapa s.k. ”situated structures” (Karlsson, 1993). Detta
innebdr att omvandlade “meaning units” sorteras in i1 kategorier som var och en belyser
fenomenet fran en unik synvinkel. En kategori belyser antingen vad ett fenomen &r eller hur detta
fenomen tar sig uttryck. Andersson (2008) poéngterar att kategorierna som framtréder kan se
olika ut beroende pa vilket fenomen som studeras. Det ar i denna fas som forskaren gar fran den
ursprungliga strukturen i materialet och skapar en unik struktur som syftar till att ge en 6kad
forstaelse for fenomenet. | den aktuella studien sorterades pappersremsor med omvandlade
”meaning units” 1 olika kategorier. Dessa kategorier utvecklades genom att forskaren pendlade
mellan att ga tillbaka till rddata, begrunda omvandlade ”meaning units” och se till kategorin som
helhet. Varje framtagen kategori gavs sedan en rubrik och en beskrivande text om kategorins
innehall (synops).

Steg 5. Det sista steget innebar att forskaren forsoker finna évergripande teman i det
analyserade materialet. Kategorierna frigors nu frén den ”lokala” strukturen och féar en ny form
med utgangspunkt fran vad som beddéms hora samman. Karlsson (1993) beskriver det som att ga
fran en “’situated structure” till en ”general structure” med malet att nd en mer abstrakt niva. Nar
materialet analyserades 1 det femte steget, s framtrddde en “metanivd”. Denna “metanivd”
beskrev utvecklingen av hdlsosamma beteenden i samband med mindfulness-utévande som en
orsakskedja. Féljande fem teman ingick:

(a) Végar till hdlsosamma beteenden

(b) Distansering

(c) Tillagnande av nya fardigheter

(d) Generalisering

(e) Halsosamma beteenden och deras natur

Tillforlitlighet

Norlander Credibility Test (NCT) genomfordes for att belysa trovardigheten i
kategoriseringen (Edebol, Bood, & Norlander, 2008; Niklasson, Niklasson, & Norlander, 2010;
Nordén, Eriksson, Kjellgren, & Norlander, 2012). Testet gick till sa att 10 kategorier av 24
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mdjliga slumpades fram. Ur dessa drogs sedan fem omvandlade “meaning units” slumpartat ur
vardera kategorin. Materialet lamnades sedan 6ver till tva av varandra oberoende bedémare och
deras uppgift bestod i att fordela de 50 MU:na pa de tio synopserna. Den ena bedémaren fick 76
% dverensstammelse med den gjorda kategoriseringen i analysen och den andre fick 74 %
overensstammelse. Vilket gav ett sammantaget NCT-véarde pa 75 %, en niva som ligger i linje
med tidigare studier (Nordén, et al., 2012).

Etiska 6vervaganden

De tva respondenterna fick information om att alla uppgifter som samlades in under
studiens gang skulle behandlas med sekretess och att ingen enskild person kunde bli identifierad i
resultatet samt att de kunde avbryta deltagande i studien nar de ville och utan att behéva motivera
sig. Respondenterna gav sitt skriftliga samtycke i ett formulér dar aven intervjuns syfte beskrevs
(bilaga 1).

Resultat
| denna avdelning presenteras de 24 kategorier som framkom under analysen av
materialet. Varje kategori gav ett specifikt perspektiv pa det studerade fenomenet. Antalet
“meaning units” (MU:s) blev 289. Varje kategori inleds med en synops, en beskrivning av dess
innehall. Darefter foljer exempel pa citat fran deltagarna i form av ra-MU, det vill séga

deltagarnas ursprungliga och ordagranna formuleringar.

1. Okad kroppsmedvetenhet (9 MU)

Efter att ha utévat mindfulness regelbundet, sa har deltagarna blivit mer medvetna om
kroppen och dess signaler. En deltagare har for forsta gangen blivit medveten om att hon har en
kropp. Vidare rapporterar deltagarna att kroppens signaler kan ge sig till kéinna “automatiskt”,
utan att kroppen medvetet sétts i fokus for uppmarksamheten. Medvetenheten om kroppen och
dess signaler kan ge individen mojlighet att gora konstruktiva val om vad som ska ske hér nast.

Exempel: Jag har fatt en kropp nér jag 6vat pa mindfulness. Allt fran under huvudet och
nerat ar nytt for mig kan jag saga. Jag har aldrig uppméarksammat den sa tidigare/Jag blev
irriterad nagon gang och da mérkte jag det tydligt i kroppen den héar gangen/jag kanner igen
stressen i kroppen nu/Nar jag gjorde fel sa la jag méarke till lite oro i kroppen. Jag ar mer

medveten om hur det k&nns i kroppen nu. Det marker jag automatiskt utan att jag speciellt tanker



15

pa det/Det forsta ar att jag blir medveten om att nagot ar fel i kroppen. Jag kanner stressen i

kroppen och forsoker da hitta ett satt att lugna mig. Andas jag sa blir jag ofta lugnare.

2. Att anvanda kroppens signaler som vagledning (18 MU)

Deltagarna har lart sig att de genom kontakten med kroppen, kan fa kunskap om sina
behov, 6nskemal och granser. Den intellektuella vetskapen om att det ar mojligt att till exempel
satta granser har funnits dar tidigare, men det ar nytt att lata sig vagledas av kroppen och dess
signaler for att veta nar det &r tid att saga stopp. Kroppen bar ocksa pa minnen, bade positiva och
negativa erfarenheter, som kan véckas till liv ndr kroppen uppmarksammas. Dessa minnen kan i
sig vara vagledande betraffande vad som ar hélsosamt och mindre halsosamt har och nu.

Exempel: Jag har lart mig att vara nara min kropp i stunden och da &r det lattare att
forstd vad man behdver an nar tankarna far virvla ivag hur som helst/att kanna efter med
kroppen igen, vacka den till liv och lata den bestamma mer. Jag har vetat ett bra tag nu att jag
kan sdga nej, men nu vet jag battre nar det ar dags att séga nej. Jag vet vad min kropp vill sdga
och jag vet nér den séger nej/Minnet av vad som héant gang pa gang, gor att jag vet att jag far
sota for det sen och jag har inte lust med det. | och med att jag vet att det kan handa for jag har
minnet och jag tranger inte bort det for man har lart sig att stanna kvar och k&nna efter nu i
kroppen vad som behdvs. Kroppen visar med temperatur, nackharsresning och varma handflator
att du ligger pa gransen. /Varje fredag dir det ”"Body balance” och det dr statiska positioner som
stretchar och bojer bak. Hela tiden kdnner jag rorelserna, andningen...de gor gott for kroppen
och jag blir starkare. Da kdnner jag igen mitt trdnande jag fran forr och det dr ummm...det ar

igenkanning fran forr. Det vill jag ha mer av.

3. Mindfulness skapar avslappning i kropp och sinne (10 MU)

Deltagarna rapporterar en tkad avslappning nar de &r i medveten ndrvaro. Det &r inte bara
en fysisk avslappning, utan deltagarna beskriver en avslappning som inbegriper bade den fysiska
och mentala dimensionen. Denna totala avslappning upplever deltagarna ger ett storre inre
utrymme. Deltagarna rapporterar erfarenheter av det motsatta, det vill sga att instéliningen att
”nagot borde vara eller goras annorlunda”, istillet ger en spandhet. M§jligen blir da resultatet ett
mindre inre utrymme. | det avslappnade utrymmet, far deltagarna mer distans till sina inre

upplevelser och ser fler majligheter i situationen.
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Exempel: Ndr dr jag dr “mindful” sa blir det att slappna av i nuet; att vara har och
nu...sd allt slappnar av i mig liksom/ Ndr jag accepterar det som héinder dven om det dr svart, sda
dar sa ar det som att jag slappnar av i huvud och kropp och far mer inre utrymme/Det &r lattare
att ta till sig nagot som inte ar ett tvang. Att ndgot maste goras pa ett visst satt och att jag gor fel.
Da blir det att jag spanner mig pa nagot satt. Det har jag markt nér vi évat/Da blev det, ja som
du ocksd sa i dvningen, det finns inga fel och rdtt...och andra kunde séga hur de gjort och att det
inte var precis enligt vad vi skulle gora och jag bara kinde: “gud vad skont. Vad skont. Jag
kénde mig sa fri och avslappnad inombords/Nar jag blir mer avslappnad ar det som att jag far
mer utrymme till att tdnka béttre och ge tankarna mindre plats och vikt om jag vill/Nar jag
slappnar av i huvudet och kroppen och far mer inre utrymme sa ar det som att jag lattare ser vad

jag kan gdra och kan ta tag i det (situationen).

4. Att anvéanda andningen for att forsatta sig i medveten narvaro (mindfulness) (10 MU)

Deltagarna rapporterar att andningen ar en kungsvag till den medvetna narvaron. Bada
deltagarna talar om att andningen ar en viktig utgangspunkt och bade deltagarna anvander orden
“att hitta hem” om andningens roll nér det géller att férankra dem i nuet. De gor ett medvetet val
att fokusera pa andningen nar de blir medvetna om att situationen pa nagot satt ar svar eller
belastande. Deltagarnas beréattelser indikerar att fokus pa andningen pdminner om och aktiverar
ett “mindfult” forhallningssétt. Effekterna blir lugn, klarare tankar och en storre mdjlighet att
komma i kontakt med vad som é&r ett hjalpsamt nasta steg.

Exempel: Jag anvander andrum ratt mycket. For mig ar andningen central nar jag kanner
mig spand och stressad i vardagen/Jag horde ett program om andning och betydelsen av att
andas anda ner for att pAminna kroppen om att allt &r bra. Det kanner jag igen. Andningen som
signalerar och blir en start/Det borjar ofta da ocksa med att jag andas sa jag hittar hem/Det var
en incidens i slutet av mindfulnesskursen och jag tankte: “Puh vilken tur att jag har gdtt
mindfulness nu. Jag fick en telefonutskallning, ett trakigt samtal. Sa fort jag kommer inte pa
tankarna och det samtalet sa stannar jag upp och andas. Det ar alltid forsta steget for att komma
hem/ Sen fokuserade jag mycket pa att jag skulle halla mig lugn med hjalp av fokus pa andningen
och da tanker jag klarare/Annars blir det latt att tankarna svavar ivag kring nagot trakigt och sa
gor jag nagot utan att ha kontakt med mitt. Det blir inte alls bra. Nej man maste komma hem
forst genom att andas och vara i kroppen och sen blir man ofta mer medveten om vad man ska

gobra. Jag vet det oftare nu.
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5. Att fora ett hjalpsamt inre samtal med sig sjalv (19 MU)

Deltagarna rapporterar att en ny inre dialog har tagit form efter deltagande i
mindfulnesskursen. Tidigare har sjalvkritiska tankar och orostankar dominerat, men nu anvander
deltagarna i storre utstrackning sin inre rost for att vagleda sig sjalv till att géra val som &r
konstruktiva och langsiktiga. Den inre dialogen har vissa kannetecken. Den &r vanlig och
accepterande, bade gentemot individen sjalv och situation, den innehaller logiskt tankande och
individen paminner sig sjalv om langsiktiga mal. Deltagarna rapporterar att denna typ av inre
dialog, i synnerhet den vanliga och accepterande attityden, ger lugn, trygghet och en storre
mojlighet att gora ett konstruktivt val i nésta steg.

Exempel: Att jag pratar med mig sjalv ar inget nytt, det har jag alltid gjort men mest
sjalvkritik och oro. Men att jag resonerade och 6vertalade mig sjalv att inte fly, det &r nagot
nytt/Jag &r nog vanlig mot mig sjalv nu nar jag pratar. Overhuvudtaget nu har jag blivit
vanligare nar jag pratar med mig sjélv och nar jag har angest ar jag nog vanlig/Jag hinner
lugna mig eftersom jag tar en paus och pratar med mig sjalv. Vill han ha kontakt sa vet han var
jag finns. Gor han det inte, gér han det inte. Det gor ont, men jag kan inget géra. Han kanske
mar daligt. Jag vet ju inte, sa ar det bara/Jag hangde inte med hela tiden, men jag resonerade
med mig och sa till mig sjalv att jag ska gora vad jag kan och att jag gor sa gott jag kan. Liksom
vanligt och fragar mig vad som egentligen kan handa. Jag blev lugnare av att resonera sa/Nar
jag ar vanlig mot mig sjalv sa blir det mjukt och det blir ingen stor affar av det som hander. Jag

tar det mer som det &r och kan bestamma mig for vad jag ska gora harnast med avslappnat.

6. Okad forstéelse for sjukdomen (11 MU)

Deltagarna beskriver en 6kad medvetenhet om sin sjukdom. De ser nu i storre
utstrackning olika symtom som en del av sjukdomen istallet for att de skulle vara fasta delar av
personligheten. Ovningarna i mindfulness har hjalpt deltagarna att bli medvetna om tecken pa
sjukdomen och de har dven lart kanna sina sarbarheter battre. De har ocksa blivit medvetna om
vikten av att vara observant pa dessa tecken i vardagen, sa att de inte far ta sig for stora
proportioner. Deltagarnas beréttelser indikerar att information om sjukdomen och dess tecken har
gjort deltagarna medvetna om vad som tillhdr sjukdomen och inte, men det ar ett accepterande
forhallningssatt till sjukdomen som hjalpt deltagarna att successivt kunna distansera sig

kanslomassigt. Att kunna skilja pa sjukdom och person.
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Exempel: Jag sammankopplade inte réran och mitt humér med att jag madde daligt utan
det var mitt sditt: G tycker inte om att stida. G tycker att det dr trakigt att stida”. Nu ser jag ju
att ju samre jag mar desto mindre tar jag tag i saker och nar jag har en battre dag da har jag
lyckats ta tag i saker/ Nu lagger jag marke till yttre tecken pa att jag mar samre och forstar att
mina tankar och att vara vardelds har med sjukdomen att géra/ De tecknen larde vi oss att
uppméarksamma under mindfulnessévningarna. De blev tydligare och det &r viktigt att vara
observant pa dem i vardagen/ jo men jag stannar upp och sen tanker efter. Varfor gor jag sa har
nu? Jo men du har den har sjukdomen. Det kan bero pa det. Jag ar mer medveten om mina
problem nu och att det blir varre om jag stressar/ Ja, men att jag har accepterat min sjukdom
under den héar tiden och dé insett att den inte &r vem jag ar och det &r viktigt for mig. Jag kéanner

mig lattare.

7. Okad insikt kring sinnets natur (10 MU)

Deltagarna beskriver en okad formaga att kunna identifiera och namnge kéanslor samt
beskriva hur de tar sig uttryck i kroppen. De har ocksa storre insikt om tankar och deras natur
samt om hur tankar och kéanslor hanger samman. Deltagarna sétter sjalva ord pa vikten av att
forsta och bejaka sina kanslor for att battre kunna gora konstruktiva val. Att i
meditationsévningar utforska kanslornas och tankarnas natur, ger 6kad insikt. Det ar ocksa tydligt
att kdnnedom om sinnet och dess natur, ger en viss distans till dessa fenomen.

Exempel: Och sa kom jag dit och skulle ta mitt te och fick jag angest och det jag ju aldrig
fatt pa jobbet forr eller rattare sagt jag har aldrig varit medveten om att det &r angest
tidigare/Om jag inte vill kannas vid den har kanslan. Om jag inte forstar att det &r som jag ar
nere da far jag andra symtom ocksa och da mar jag samre och samre. Da gor jag allt jag inte
borde g6ra och forstar forst efterat att det var som jag var nere. Jag surar, ar irriterad och gor
allt jag inte borde/Jag har lart mig att se hur tankar drar ivag och hur de hanger ihop med
kanslor och hur de paverkar varandra/Jag har lart mig att vara uppmarksam pa vad som hander
nar de(tankarna) byter riktning. Det &r inte alltid 1&tt, men jag har sett mer hur tankar funkar och
att jag har ett val innan trodde jag inte alls att man kunde bestdmma, men nu vet jag mer hur de
funkar/Nar vi hade mote med forsakringskassan och psykiatrin. Jag kunde utan problem ga till
det har motet. Tidigare kunde jag stalla in det p.g.a. det jag nu fattar ar radsla/l mindfulness
tranade jag pa var obehag eller ilska kandes i kroppen. Att man skulle vaga titta efter var det

satte sig...och da ldrde jag mig efter hand och nu dr signalerna tydligare och jag vet bdttre vad
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de betyder. Och nu vet jag, efter mycket dvning, att jag inte brukar fa angest sa varst lange utan
att den bara kommer sa dar. Ett tryck och sa brukar det ga éver efter en stund. Det ger distans

till dem. Det paminner jag mig om.

8. Att tillata svara inre upplevelser (11 MU)

Deltagarna rapporterar att de inte lika latt langre forlorar sig i svara inre upplevelser.
Kénslor och tankar som automatiskt kommer i en situation, far inte lika ofta oreflekterat
bestdmma riktningen. Deltagarna rapporterar hur de utfor vad de bestamt sig for att gora, trots att
situationen vécker obehag. Det bdrjar med att bli medveten om att starka ké&nslor och tankar finns
narvarande. De starka inre upplevelserna tillats sedan att vara en del av situationen, utan att de far
ta Over och bestdmma riktningen.

Exempel: Ibland kdnner jag de starka kanslorna och tankarna i kroppen. Jag ser liksom
att de dr ddr...Och da kan jag ldta det vara ddr medan jag gér min aktivitet. De kommer inte att
bestimma sda mycket lingre/Och angesten...ja den kan folja med mig och vara med mig, men jag
ar bland folk. Jag kande att vill du félja med sa far du véal gora det da. Da far jag val sitta har
och ma lite daligt men fika i alla fall/Sa jag forsoker i min hallning att vara s& neutral och mjuk
trots att det gor ont och jag ar forbannat ledsen. Jag bestamde mig for att inte ga till attack utan
Jjag satt och lyssnade och kom med smd fragor och kommentarer ibland...Den andre var
skitilsken. Tidigare hade jag bérjat grubbla och anklaga mig, men jag lat allt vara och

genomlevde situationen trots att det var svart.

9. Vikten av praktisk évning for férandring (13 MU)

Deltagarna beskriver hur de far nya insikter, ndstan ”aha-upplevelser”, nir de far
observera sinnet och sig sjalv pa egen hand istallet for att enbart forsoka ta in kunskapen fran
andra. Individen lar sig via egen traning hur sinnet fungerar samt hur han/hon kan forhalla sig till
det som sker bade i den inre och yttre miljon. Deltagarna rapporterar vikten av praktiska
ovningar, av att uppleva mindfulness, for att fa dessa viktiga insikter. Ovningen beskrivs som
nagot som ar bade spannande och viktigt. Deltagarna betonar vikten av att upprepa évningarna
ofta, for att mindfulness verkligen ska fa effekt.

Exempel: Att tankar inte ar fakta har jag egentligen vetat men inte fatt in i mitt huvud pa
sju ar, men nu gick det in liksom nar vi 6vade/Jag hade ju inte forstatt att kanslor gar éver om

jag inte hade 6vat och 6vat/Man forstar ju mer hur allt (tankar, kénslor, kropp etc) hanger ihop
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nu. Det lar man ju sig genom évning och 6vning i mindfulness/Jag ska inte halla pa att déma sa
mycket. Det har blivit viktigt for mig efter kursen dar jag markt mer och mer att jag alltfoér snabbt
bestamt mig for vad som varit bra eller daligt nar jag 6vat/Du maste uppleva den och bli
medveten om den pa det séttet. Nagon kan prata om den, men du maste uppleva den/och vi har ju
fatt de har évningarna att upprepa ofta, ofta och da hander nagot/Men du behdver paminna dig
sjalv, bli uppmuntrad och trana. Traningen ar viktig och spannande. Jag har tagit till mig

ovningar, till exempel att dva sig pa var i kroppen signaler sitter.

10. Den medvetna nirvaron (mindfulness) sprids ”automatiskt” till vardagen (27 MU)

Deltagarna rapporterar hur aterkommande formellt dvande i mindfulness forefaller leda
till en automatiseringseffekt. Nya insikter, fardigheter och tillstand av olika slag som natts via
aktiv ovning, aktiveras mer eller mindre omedvetet och far effekter i vardagen. Andetaget kan
fungera som en utgangspunkt. | vardagssituationer som tidigare varit mycket svara att hantera, sa
kan deltagarna lattare fa tillgang till det nya forhallningssattet och kan da ibland konkurrera ut
gamla monster som tidigare tagit Gver.

Exempel: Man 6var gang pa gang upp det har med att bestamma 6ver tankarna eftersom
det varit extra svart for mig. Om man inte var, sa sitter det inte dar automatiskt i vardagen nar
man som mest behdver det/Vid ett mindfulnesstillfalle s& hade du sagt i Gvningen att vi skulle
konfrontera angesten istallet for att fly och nu gjorde jag just sa i kafeterian och pratade sa till
mig sjalv utan att vara medveten om att det var vad vi hade 6vat pd i kursen/Hade jag inte tranat
pa detta sa hade situationen varit an mer hemsk. Da hade jag varit helt fast i det. Nu tog jag
ndgra andetag och...Jag vet inte var detta nya kommer ifran. Det har bara kommit av sig sjélv i
vardagen nar jag har tranat och tranat, men jag kan inte helt sétta fingret pa det/Nu kommer det
spontant att jag sager till mig sjalv pa arbetet att det inte finns nagot rétt eller fel, sa slappnar

nagot av inom mig och jag blir da inte lika hard mot mig sjalv.

11. Att ha en tillitande attityd, bortom ritt och fel” (7 MU)

Bada deltagarna rapporterar att ett genombrott har varit att komma till insikt om att det
kring mindfulnessutdvande inte finns sa mycket som ar ratt eller fel. Det finns inget ritt eller fel
satt att utfora 6vningarna pa, det finns inga battre eller saimre upplevelser att rapportera 0.s.v.
Detta har hjalpt deltagaren att finna alternativa satt att hantera situationer pa, istéllet for att ge upp

eller undvika. Deltagarna har kant sig bekraftade i sin utveckling; i sitt unika satt att hantera en
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situation pd. Detta forhallningssatt har bidragit till mindre skuldkénslor och sjalvkritik. Insikten
har natts via dvningar, ledarnas nyfikna och 6ppna forhallningssatt och andra deltagares delande
av erfarenheter av att gora avsteg fran “reglerna” och bli bekriftade i detta. Deltagarna har sedan
borjat experimentera med denna attityd i sin vardag.

Exempel: I borjan var jag helt upptagen av om jag gjorde 6vningarna ratt och jag tankte
att de andra forstod nagot som jag inte fattade/ Det larde jag mig mycket nar jag fick sa angest
av den dar stretchévningen och vi hittade ett satt for mig att géra det pa istallet for att undvika
helt. Det var en lattnad. Det var ett genombrott som jag paminner mig om i vardagen/Och ni
ledare var noga med att saga att det inte fanns nagot ratt och fel och ni var intresserade av hur vi
valt att gora, att ni bekraftade oss i var egen utveckling. Det starker en/Nar man kande sig dalig
och vardelds pa att gora det hemma, sa kunde man fatta att andra gjorde pa sina satt ocksa och
da forstod man att det inte fanns nagot ratt och fel/Eftersom jag ar en person som ger mig sjélv
mycket skuldkanslor, sa kunde det blivit att jag inte velat ga hit och inte gjort 6vningarna. Jag

hade kant att jag inte fixat att gora pa ett visst satt som vad det enda rétta.

12. Att gora aktiva val i vardagen (19 MU)

Deltagarna rapporterar en medvetenhet om att det de facto gar att gora val i manga
vardagssituationer. Deltagarna beskriver hur de borjar vélja bort ohdlsosamma beteenden, miljoer
och i hogre utstrackning valjer sadant som &r bra for dem.

Exempel: Jag kan vélja har jag insett och jag kan idag ta in mycket mer och jag kan valja
bort miljoer dar det ar for mycket/Vill du avsluta det du haller pa med, eller kan du fortsatta
anda? Jag tror jag gor klart for det ar inte s& mycket, sa kan jag resonera nu med mig sjalv
medveten om att jag kan valja/Att inte bli sjalvkritisk och be om ursékt funkar inte alltid, det gor
det inte, men innan visste jag inte alls vad jag kunde gora istallet/ Men jag gar sen kvar i mina
traningsklader, men jag cyklar inte dit nér jag ar sa trott. Detta att inse att man kan valja och att
tréana pa att hitta den ratta balansen/ Innan trodde jag inte att man kan séga ja, nej och stopp,
men jag har tagit mer kommando Gver valen for jag har insett att det gar att valja manga

ganger.

13. Att prioritera sig sjalv och satta granser gentemot omgivningen (7 MU)
Deltagarna rapporterar att de i stérre utstrackning prioriterar sig sjalv, efter att tidigare

varit lynorda, majligen alltfor lyhorda, betraffande omgivningens behov. De beskriver hur de natt
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en okad medvetenhet om rétten att prioritera sig sjalv och att gora detta utan vidare forklaringar.
En medvetenhet finns ocksa om att det far konsekvenser att ignorera de egna granserna.

Exempel: Men nu har jag mer struntat i att visa det jag uppskattar for andra. Jag har lagt
for stor kraft pa att visa andra innan. Nu réacker det att jag visar for mig sjalv. Nar jag upptacker
saker sa vill jag visa det for andra for att ja ser att de behover de, men nu lagger jag den kraften
pa mig sjalv istallet. Allt jag tankt gora at ndgon annan, det gor jag mot mig sjalv nu/Nu forsoker
jag fordela energin och std upp for det...inte boja mig for andra/Dad séker grannen forklaringar
hela tiden, men jag har lart mig att jag inte behdver forklara sa mycket. Sa jag sager inte langre
nagot. Jag har ratt att sdga nej och gor det for att jag behover prioritera mig sjalv/Jag ar mer
man om min tid. Jag har lart mig att bara boka in fa saker varje dag och inte for mycket med

andra. Jag vet att om jag inte gor det sa kommer det kosta.

14. Att vagledas av det som ar viktigt i livet (35 MU)

Deltagarnas berattelser indikerar att de gor val i enskilda situationer utifran vad som &r
viktigt och betydelsefullt for dem livet. Det handlar om mer grundldggande vérderingar bortom
det som kanns bra, eller mindre bra i stunden. Det kan vara svart att std emot impulsen att &gna
sig at gamla beteendemonster. Det finns dock nu bade en stérre medvetenhet om gamla ménster
och dess konsekvenser samt en medvetenhet om vad som &r viktigt i livet. En nyfiken nérvaro i
vardagen, en fokusering pa det som sinnena registrerar nar man éppnar sig for det som ar har och,
sétter en i kontakt med det som ar viktigt och betydelsefullt i livet. Deltagarna beskriver det som
en fysisk upplevelse nar nagon i det yttre harmonierar med individens inre (varderingar).
Deltagarna vittnar om att en alltfor kravfylld tillvaro kan gdra att man inte orkar vara nyfiken och
receptiv utan istillet blir avstingd och ”zombielik”.

Exempel: Och jag har nagot att leva for och det har jag inte ténkt tidigare. Jag har min
dotter, men i hostas madde jag sd daligt att jag...jag kunde lika garna inte suttit har. Jag
aterkommer till att jag har ett varde som mamma, som van/N4, jag mar battre av att ta hand om
min egen halsa. Det ar viktigt for mig nu, sa da ska jag halla fast vid detta och paminna mig om
det. Men jag marker ju att jag ar jatte nara att ga och satta mig och lyssna och bara vara till lags
som forr/Jag ar medveten om att jag skrammer mén, men nu forsoker jag tanka pa vad jag vill.
Jag vill ju ha honom i mitt liv och mina SMS skrammer/ Nu &r jag pa vag att tillfriskna och jag
ar nyfiken igen pa det jag har tappat. Efter mindfulnessen har jag antennerna ute och lyssnar och

ser igen. Utmattningen gor att man kommer i...allting kolliderar och man orkar inte och stinger
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av. Det liksom stammer inte 6verens med ens varderingar, men man ar anda tvungen att géra det
for att familjen ska g ihop, eller arbetets krav/Man kan ga igenom vad som helst (for att
upptacka sina varderingar). Man &r dar helt fokuserat. Det som klingar i ens inre blir lite som
elektricitet dar inne. Det &r resonans pa vad som stammer for en sjalv och man valjer ut det som

passar en sjalv och det som star en narmst.

15. Att forhalla sig till tankar pa olika satt (17 MU)

Deltagarna rapporterar att de har mer distans till sina tankar och &r medvetna om att de
kan valja hur de vill forhalla sig till sina tankar. Deltagarna rapporterar olika satt att hantera
tankarna pa: att sluta tanka pa ett amne nar detta inte ar hjalpsamt, att ifragasatta dem och hitta
andra perspektiv samt att lata tankarna vara dar, men inte bli involverad i innehallet. Dessa
forhallningssatt anvander deltagarna nu i vardagssituationer och de rapporterar ett storre lugn och
en trygghet som ett resultat av detta satt att forhalla sig pa. Forhallningsséattet bidrar ocksa till att
de in nésta steg kan gora ett konstruktivt val.

Exempel: Kan jag stanna upp och vara narvarande sa bérjar jag se pa tankarna och hur
de funkar pa ett annat satt. Jag ser pa dem med storre avstand nu/Att kunna vélja att avbryta en
tanke eller att inte tanka vidare pa ett &mne som kanske inte &r sa lont att tanka kring/Och nu nar
jag marker att tankarna drar ivag forsoker jag bara tanka fakta istallet/Tankarna blir inte sa
viktiga i jamférelse med det jag haller pa med nu nar jag vet mer om hur de funkar. Jag har mer
distans till dem/En elak tanke som nagon hdver ur sig...den behéver jag inte behdlla. Det
behover inte satta sig i mig. Jag vet vad mitt perspektiv ar och ténker att det ar hennes ovetskap
som gor henne upprord och jag blir lugn och trygg med mitt for jag far inte ivag i tanken och da

kan jag vélja att gora nagot bra.

16. Att méta motgangar med en accepterande och vanlig attityd (16 MU)

Deltagarna beskriver att de anvander ett tillatande forhallningssitt till sig sjalv nar de
begar misstag. Tidigare har de varit ddmande vilket har kunnat leda till ohalsosamt beteende och
skuldkanslor. Nar deltagarna gjort nagot som de ser som en motgang, sa ar de noga med att i en
tillatande och vénlig anda vara 6ppna och érliga mot sig sjélva. Det ar ocksa viktigt att notera att
deltagarna vid motgangar ocksa lyfter fram det som trots allt har fungerat. Detta nya
forhallningssatt vid motgangar hjalper deltagarna att gora ett mer konstruktivt val har och nu och

minskar risken for att upprepa misstag.
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Exempel: Det kan vara OK att jag gor saker; skickar ivdg ogenomténkta SMS, att
jag...det som sker i livet dr OK. Jag viljer att acceptera saker och ting som redan skett istdllet
for att bli arg och fa skuldkanslor som innan/Jag har gjort sa gott jag kan den har dagen istallet
for att anklaga mig sjalv for att jag varit passiv. Jag har kanske inte gjort sa mycket, men jag blir
glad for det lilla/Jag &r inte arg, men jag har samtidigt pratat med mig sjalv 6ppet om det, sa jag
har inte dolt det for mig sjalv. Om jag doljer sa &ter jag nog mer och jag har inte kopt mer

choklad sen dess/om jag accepterar sa far jag inga skuldkénslor.

17. Intellektuell forstaelse ar ett forsta steg mot forandring(4 MU)

Att fa information av ledare, andra vardgivare eller andra deltagare om till exempel angest
och depression, har varit ett forsta steg mot att fa forstaelse for sig sjalva i termer av maende,
beteende etcetera. Deltagare beskriver ocksa att aven om mindfulness dr en upplevelsebaserad
behandling, sa ar det viktigt att fa information om fenomenet och att det finns som ett mojligt satt
att forhalla sig till livet pa. Det blir en utgangspunkt for att utveckla och/eller atererévra en
formaga.

Exempel: Vi pratade om det och lakarna har ju ocksa pratat om det. Ja, vad angest
egentligen ar, sa har jag borjat forsta att jag har det och det &r en bérjan/Mycket ar nog ocksa
att de andra i gruppen barjat prat om sin nedstamdhet, hur det &r och da& vet man/att jag vet fran
mindfulnessen att det ar viktigt att konfronteras med saker och sa. Det pratade vi om och det
tanker jag pa/Jag maste saga att ett forsta steg ar att Gver huvud taget va medveten om att den
(mindfulness) finns och det forsta ar ju da att fa information om detta i kursen. Det &r sa man

borjar.

18. Att sakta ner tempot (4 MU)

Bada deltagarna beskriver hur de saktat ner sitt tempo nar de deltagit i kursen. De
rapporterar att langsamheten gor att de kommer i kontakt med kroppen och detta kan paverka
dem att gora konstruktiva val, istéllet for att bli stressad in i nagot da de inte har denna kontakt
inét. [ ett "mindfult” tillstadnd, s& upplever deltagarna det ocksd som att tiden gér mer l&ngsamt dn
nar de utan narvaro bara gar pa i sin vardag. Deltagarna beskriver att tankar som svévar ivag,
bidrar till upplevelsen av att “’tiden flyger ivig”.

Exempel: Men det jag lart mig i kursen ar att i sakta mak ta mig an saker. Da hinner

kroppen med och kan hjalpa en att gora val/Gdéra klart den har saken och jag tar det mycket
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lugnare och later tiden vara. Jag tar saker i min takt. Klocktiden forsoker jag att inte bry mig om
for det tar langre tid om jag ska tanka pa det samtidigt utan jag bara gor for da gor jag béttre
val/och sa ar det det har med tiden. Min tid gar ju langsamt, men jag kan tycka att den flyger
ivag nar jag inte ar medveten. Man blir stressad in i ndgot, men om jag ar med sa ar det ingen tid
som flyger ivag och jag vet vad jag gor/ Man bestammer om tiden sjélv istéllet for att tankarna
flyger ivag till nagot annat. Om man tanker en massa pa nagot, sa har jag méarkt att nu stal en
kvart av ens tid. En tanke akte ivag till nagot annat men om man &ar narvarande sa gar klockan

sin naturliga rytm. Det &ar skont. Inga tidstjuvar.

19. Okad insikt kring beteende och dess konsekvenser (5 MU)

Deltagarna rapporterar en 6kad medvetenhet om vissa beteenden som &r ogynnsamma for
dem pa sikt. De rapporterar ocksa om okad forstaelse for hur det kan komma sig att dessa
beteenden kan fortga trots dess negativa konsekvenser.

Exempel: Jag & mer medveten om vad som hande runt mig och framférallt mer medveten
om varfor jag gor som jag gor/Jag vill ju ha nagon och nu ser jag tydligare att jag gér samma
misstag om och om hela tiden. Jag maste séga stopp/Ja, sa gor jag (soker information om andra
pa natet). Jag har hallit pa i flera ar, men nu &ar det mindre. Nu har jag fattat varfor jag gor det.
Det ar ju inte for att jag ar nyfiken, utanfor att jag vill ha kontroll s& att jag inte blir lurad och
besviken/Jag ser nu att det blir sdmre av att jag oroar mig, jag har inga svar och ingen annan

heller. Det har jag mindfulnessen att tacka for helt och hallet.

20. Att behandla sig sjalv som vardefull (5 MU)

Deltagarna beskriver att de idag i hogre utstrackning accepterar sin egen person och att de
har ett vérde precis sa som de ar. Andras omdoémen och asikter har ocksa fatt mindre betydelse for
hur de varderar sig sjalv. De lyfter fram hur de idag fokuserar mer pa framgangar an
misslyckande och att de &r medvetna om att de fortjanar att géra saker for sin skull.
Medvetenheten om sitt eget och andras varde, har starkts nér andra har berattat om sina
erfarenheter. Deltagarna har sett hur andra sakta upptéckt att de har ett varde, liksom de sjélva.

Exempel: Jag accepterar att jag ar den jag ar, att jag har ett varde, och kan inte andra
gora det, sa struntar jag mer i det. Jag blir mer stolt 6ver mig sjalv for det lilla jag klarar &n det
som misslyckades. Forut tyckte jag att jag var vardelds och jag fastnade i det och mina

misslyckanden/Jag haller ju med nu om att jag ar vardefull och att jag fortjanar att gora saker
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for min skull/Jag vet att ndgon pa kursen sa nagot om att va vardel6s och jag blev nastan ledsen.
Inombords kinde jag: “"Har du inte forstatt att du dr vérdefull. Vi sitter hdr och dr virdefulla och
jag blev jatteglad nar personen, nar hon sa att hon hade forstatt det nu men samtidigt blev jag
helt forstord av att tanka att denna manniska har gatt i hur manga ar och inte forstatt att hon ar
vardefull. Och det har jag ju vetat innan men det har blivit starkare att jag kdnner mig vardefull

precis som den har kvinnan.

21. Att tillagna sig nagot nytt eller erévra en forlorad formaga — olika utgangspunkter (13
MU)

Det &r viktigt att notera att deltagarna inte har samma utgangspunkt vad det géller
medvetenhet om och férmaga till mindfulness nar de paborjar kursen. For en deltagare &r den
medvetna nagot nytt och fraimmande, medan det for en annan ar nagot delvis bekant som
aktualiseras under kursen. Formaga till medveten narvaro kan ocksa skifta dver livet, beroende pa
olika faktorer, har sjukdom. | samband med utmattningssyndrom och aterkommande depressioner
har en deltagare varit 6verbelastad och oférmdgen att bearbeta intryck fran omvérlden. Hon har
da glomt den medvetna narvaron. Nu har deltagaren, i sin egen takt, Iatit omvarlden med dess
intryck, fa utrymme igen. Deltagaren beskriver att den atererdvrade sinnligheten, ger henne
lyckokanslor och berikar upplevelserna har och nu.

Exempel: Det har med mindfulness kdndes i borjan frammande for mig eftersom jag alltid
varit en som tankt och grubblat och varit i min egen varld/Sa har (att vara medvetet narvarande)
har det varit mer innan utmattning och depressioner, men sen sa blev det Gverbelastat pa alla
sinne, yrsel, och man orkade inte med intrycken, orkade inte bearbeta/Man skulle ju kéanna klader
mot huden och om det blaser. Att man kanner sma saker i vardagen. Sadant som ar naturligt,
men som man inte lagger marke till annars. Jag har alltid valt klader som &r skdna mot huden,
men det har jag glomt nér jag varit utmattad. Nu tanker jag pa sadant igen/Jag har fatt in
sinnligheten mycket mer igen. Duschande, harborstning, nar min dotterdotter tar ridlektioner.
Jag tittar, hor och tar verkligen in och tar in detaljer dir jag dr...jag gor det sa igen. Jag har
bara inte kallat det mindfulness tidigare. Nar jag nu tar fram det lilla nar jag ar dar med manga
sinnen, sa blir det lyckliga kanslor for minsta lilla. God mat, saker blir mer fargrika/Ja, jag
forstarkte dem i min takt. Som ljudet pa en transistorradio. Forsokte hoja medvetenheten pa hur

saker och ting kanns.
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22. Att engagera sig i de sma gladjeamnena i vardagen (7 MU)

Deltagarna lyfter fram hur de i dagslaget engagerar sig i de sma gladjeamnen som nuet
rymmer. Berattelserna vittnar om att medveten nérvaro i goda stunder bidrar till balans i tillvaron.
Att ta in behagliga situationer i ett "mindfult-tillstdnd”, gor ocksa att man &r forberedd nar nagot
svart plotsligt hander. Deltagarna har erfarenheten att det kan vara lattare att méta en svar
situation i medveten narvaro, om man redan 6vat ndr livet varit enklare. Det instinktiva kan ju
annars vara att istallet fly eller undvika pa nagot sétt.

Exempel: Att gora det enkla och narvarande, gor att sma stunder plussas pa i en pott.
Stora potter trycker bort ledsnad och negativa sma tjuvnyp som kan komma éver dig i vardagen.
Man blir taliga for motgang om man plussar pa. Jag har inget att se fram emot sager en del.
Jo...plussar man pd och lyfter fram dom sma vardagligheterna och dr helt ndrvarande i dem, sa
tal man mer. De dar andra sakerna faller bort lattare/det gor mig lugn att 4gna mig at att bara ta
in den” smoothin” med alla sinnen och sen sprider det sig ndr jag sen dr i ndsta situation. Dd
har jag redan évat och blir det da svart sa ar det stérre chans att jag tar mina andetag och kan

valja spar pa mina tankar.

23. Gruppformatet — att dela erfarenheter bidrar till gemenskap och inspiration (10 MU)

Gruppen har inneburit en viktig moéjlighet att dela erfarenheter med andra deltagare. Att
dela erfarenheter med andra ger bade en kansla av gemenskap och inspiration. Deltagarna
beskriver en kéansla av gemenskap som forefaller vara av ett djupare slag. Nar deltagarna 6ppnar
sig och delar inre upplevelser, sa kanner de sig som méanniskor och de blir mindre ensamma. Att
hdra om andras erfarenheter i termer av framsteg och insikter, har inneburit kanslor av gladje for
den andres skull. Deltagarna har ocksa kunnat finna inspiration och motivation nar de hort om
andras framsteg.

Exempel: Jag sag hur andra blev piggare och hur blicken andrades. Jag blev lycklig av
att hora att de sa vissa saker. "Jag du dr pa rdtt vig, tinkte jag ibland och det hjdlpte ju mig att
se att det dr hjdlpsamt och vilja fortsdtta/Jag mdrkte pa de andra...jag gldds sa att de andra
deltagarna kom fram till saker. De bdrjade ha fina ord om sig sjalv och de satte granser och de
var pa ratt spar och det gjorde mig for deras skull och jag blev motiverad att fortsatta sjalv/jag
det &r en samhorighet och trygghet. Det gjorde mig glad att flera talade om tillit och trygghet. Att
vara med varandra...att de i borjan trodde att de inte skulle beréatta nagot men att de sen

beréattade sa mycket att man ibland inte fick en syl i vadret. Och detta delande gjorde att man
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kénde sig som en manniska. Vi ar alla har tillsammans liksom/Det var larorikt att fa ta del av
andras erfarenheter av mindfulness, eftersom man kénde igen sig i varandra och liksom se att
man inte ar ensam.

24. Att ha relationer som praglas av 6ppenhet och acceptans (12 MU)

Deltagarna visar exempel pa hur deras relationer har forandrats. Deltagarna sjélva
upplever att de sjalva inte reagerar lika avvisande och démande nar andra begar misstag, utan har
en mer tillatande, Gppen och tolerant attityd. Deltagarna rapporterar ocksa en stérre oppenhet
kring sig sjélva i relation till ndra anhoriga. Ett viktigt bidrag till denna tkade 6ppenhet forefaller
vara att deltagarna sjélva har accepterat sin sjukdom, sin psykiska ohélsa, och darmed kunnat bli
mer 6ppen om den och sina behov. Detta har fort deltagarna och deras anhériga narmre varandra.
Deltagarna rapporterar att omgivningens bemotande, som en foljd av den 6kade 6ppenheten, har
forandrats fran att vara mer avvisande och domande till att vara mer tillatande.

Exempel: Och jag séager till min dotter nar hon strular till det. Da kan jag ju latt bli arg.
Jag sdger mer: ”Sd linge du forsoker, sa ldnge du gor sd gott du kan. Jag kdnner att jag sdger
nagot bra som mamma for en gangs skull och att hon far nagot positivt av det. Tidigare hade jag
bara blivit arg och tappat huméret helt/Nu accepterade jag fel hos nagon. Inte fel, men jag
accepterar att han ljuger for mig om sin alder. Jag vill traffa honom, sa far vi se. Jag dissar inte
innan jag har traffat honom som jag skulle gjort forut/Han brukar alltid bli arg nar jag kommer
med na&got negativt, men pa nagot konstigt sétt lyckades jag fora fram mitt budskap sa att han
accepterade det/Jag ser att hon ger bekraftelse nu och hon tar hem vanner fast att det ser for

javligt ut...det har hon inte gjort tidigare och det tror jag hon gor for att jag har accepterat min
Sjukdom/Ndr jag accepterat sjukdomen och da kunnat berditta...vi har kommit ndrmare varandra.
Jag sluter mig inte ldngre/...jag fick panik av bara tanken pa ett kalas med mycket folk. Jag
bestamde mig for att séga till honom som det var. Att jag inte madde sa bra. Att jag skulle tycka

det var svart att inte ha kontroll och sd...och det fungerade. Han tog emot det.

Diskussion
Tematiken
Ytterligare analys visade att det var mojligt att gruppera de 24 synopserna i fem
6vergripande teman, ndmligen (a) Vagar till hédlsosamma beteenden, (b) Distansering, (c)
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Tillagnande av nya fardigheter, (d) Generalisering och (e) Halsosamma beteenden och deras natur
(se tabell 1). Det gar att se fem teman som en orsakskedja dar kanaler som leder till hdlsosamma
beteenden bidrar till en forandringsprocess som speglas i distansering, tilldgnande av nya
fardigheter och slutligen generalisering. Det leder slutligen till insikter om hélsosammare

beteenden. Nedan diskuteras temana och deras inbordes forhallanden.

Tabell 1 hér

Végar till halsosammare beteenden

Det forsta temat beskriver olika végar till att utveckla hdlsosamma beteenden. Den forsta
vagen som respondenterna beskrev var intellektuell forstaelse, vilket i detta ssmmanhang innebar
att fa information om mindfulness (synops 17). Denna information fick respondenten av
gruppledarna och av de andra patienterna i gruppen. Att fa information om mindfulness, beskrev
respondenterna som en dgondppnare eller en paminnare om att fenomenet existerar. Den andra
och enligt respondenterna viktigaste végen till beteendeférandringar var den egna upplevelsen av
mindfulness, det vill séga att sjélva géra 6vningar (synops 9). Den aterkommande dvningen i
mindfulness bidrog till att respondenterna bdrjade uppleva en inre avslappning och till att de
nadde viktiga insikter pa olika plan. Det egna mindfulnessutévandet gavs ocksa som framsta skal
till att mindfulness s& smaningom generaliserades till vardagen. Aven reflektionerna som
forekom i anslutning till 6vningarna bidrog till 6kad insikt. Nar nagot fran ett 6vningstillfalle
lyftes fram, understktes med nyfikenhet och 6ppenhet, sa kunde detta leda till att respondenten
fick nya insikter om sig sjalv, om attityder och forhallningssatt i mindfulness.

Gruppformatet bidrog ocksa till forandring (synops 23), dven om det inte betraktades som
lika viktigt som det egna praktiserandet. Respondenterna lyfte fram betydelsen av att kunna dela
erfarenheter med andra gruppmedlemmar, men ocksa med instruktérerna. Gruppformatet med
delandet av erfarenheter, gav en kénsla av djup gemenskap. Den beskrevs av en respondent som
en kansla av att vara manniska och att sitta tillsammans i samma bat. Det kan vara intressant att
notera att den stdmning som respondenterna beskrev speglar viktiga attityder i mindfulness.

Acceptans och vélvilja (compassion) genomsyrade instruktdrernas forhallningssatt under kursens
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gang, vilket mojligen har paverkat gruppklimatet. Delande av erfarenheter gav ocksa
respondenterna inspiration och motivation att komma till traffarna och att fortsatta 6va
mindfulness.

Respondenterna lyfte sammanfattningsvis fram det egna utdvandet av mindfulness som
overlagset viktigast for att ga in i ett forandringsarbete, &ven om kunskap fran andra kan vara ett
startskott for utveckling och gruppformatet kan understddja och bidra till insiktsskapande,
inspiration och gemenskap. Det ar slutligen viktigt att notera att respondenterna hade olika
utgangspunkter nar de paborjade gruppbehandlingen (synops 21). Den ena rapporterade att hon
tidigare haft god tillgang till vissa aspekter av mindfulness utan att veta om det, medan
mindfulness var bade praktiskt och teoretiskt fraimmande for den andre vid starten.
Respondenternas beréattelser indikerar att de olika utgangspunkterna hade betydelse for deras
erfarenheter under kursens gang. Den kvinna som tidigare haft en god formaga att ta in
omgivningen med sina sinnen, blev pamind om denna formaga. Under kursens gang sa
vidareutvecklade hon denna sinnlighet”, sé att hon medvetet kunde vélja att 4gnar sig at
gladjedmnen i vardagen. FOr den andra kvinnan var mindfulness som att l&ra sig ett frammande
sprak. Ovningar i mindfulness innebar inledningsvis mycket motstand, radslor och tankar om att
gora fel, men hon pabdrjade sin resa fran sin unika startpunkt och kunde till exempel i allt hogre

grad upptacka nar radslan ville fa henne att fly.

Distansering

Ett avslappnat inre tillstdnd. Bada respondenterna rapporterade att de efter en period av
ovning hamnade i ett avslappnat tillstdnd nar de mediterade (synops 3). Avslappningen
inkluderade bade kropp och sinne och upplevdes som ett storre inre utrymme. Denna avslappning
infann sig automatiskt néar respondenten hade mediterat regelbundet under en period.
Respondenterna beskrev hur denna totala avslappning bidrog till att de upplevde stérre distans till
tankar, kanslor etcetera. Det var i detta tillstand av avslappning, av storre inre rymd, som
individen kunde pabérja sin forandringsprocess.

Medvetenhet och insikter. Nar respondenterna évade sig aktivt pa att uppmarksamma
sig sjdlv med ett "mindfult” forhallningssétt, si blev de stegvis mer medvetna om kroppens och
sinnets existens. Det var viktigt att uppleva kroppen och sinnet i den egna évningen (synops
7,19). Ett tydligt exempel var kvinnan som efter att ha évat med kroppen som fokus under en tid,

for forsta gangen upplevde att hon hade en kropp. En 6kad kroppsmedvetenhet och en tkad
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Iyhordhet for kroppens signaler, var nagot som bada respondenterna lyfte fram som centralt i
deras utveckling under kursens gang (synops 1). Det var genom kroppens andetag respondenterna
kom i kontakt med nuet och det var kroppen som alltmer blev vagvisare i olika situationer.
Respondenterna identifierade och sarskilje ocksa allt oftare kanslor genom att lara kanna deras
fysiologiska uttryck. En gryende medvetenhet om kropp och sinne utgjorde basen for det
systematiska utforskande som agde rum under MBKT-kursens gang. Utforskande av kropp och
sinne bidrog till att respondenterna stegvis borjade fa insikter om sig sjalv och tillvaron.

Det &r viktigt att betona att insikter inte gar att reducera till intellektuell forstaelse.
Respondenterna lyfte upprepade ganger fram hur praktisk évning, det vill sdga egna upplevelser
av att till exempel notera tankar, har fatt dem att inse saker som de fatt hdra manga ganger forut.
Via 0vning med tillhérande reflektion, fick respondenterna viktiga insikter om hur tankar, kanslor
och beteende fungerar samt om hur de &r relaterade till varandra. Respondenterna beskrev hur
insikterna de fick kring till exempel tankars natur, bidrog till ett distansskapande till inre och yttre
skeenden.

Det &r intressant att notera att ett mindfult forhallningsséatt, forst i formell 6vning och
sedan allt mer i vardagen, bidrog till att respondenterna ocksa kom att betrakta vissa tankar,
beteenden, kanslor och kroppsliga symtom, som tillnérande en sjukdom och inte som nagot som
definierade dem (synops 6). Att observera sig sjalv pa ett mindfult satt och gang pa gang se hur
till exempel vissa tankar aterkom i samband med férsamrat maende, bidrog till att respondenterna
blev mer medvetna om sin sjukdom och dess natur. Ett mindfult forhallningssatt bidrog till 6kad
acceptans betraffande sjukdomen. En 6kad medvetenhet och insikt kring sjukdomen och dess

tecken, hjélpte respondenterna att gora konstruktiva val.

Tillagnande av nya fardigheter

Respondenterna beskrev hur de genom eget upplevande, det vill sédga regelbundet
utdvande av mindfulness, fick distans till inre och yttre skeenden. Det var en total avslappning
och insikter om sinnets natur och om alternativa forhallningssatt till livet som ledde till att
individen borjade fa distans. Respondenterna tillagnade sig sakta men sakert den priméara
fardigheten, det vill sdga att kunna forsétta sig i ett mindfult-tillstand. Stegvis kom
respondenterna sedan att tilldgna sig nya fardigheter som hade sitt ursprung i insikter och
erfarenheter de gjort i samband med mindfulness-utévande. Nya forhallningsséatt presenterades av

instruktorerna vid gruppsammankomsterna, i samband med dvningarna och reflektionerna. Det
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som respondenterna ater lyfte fram, var vikten av det egna utévandet av mindfulness for att
verkligen forsta inneborden av en viss fardighet. Det var forst nar individen tillampade till
exempel acceptans i en 6vning, som hon bérjade forsta vad detta innebar. Ibland hande det att
individen for forsta forstod innebdrden i en specifik fardighet nar hon automatiskt anvénde den i
sin vardag. Hon hade forst 6vat och utforskat sina erfarenheter i gruppen, men fick sin ”aha-
upplevelse” i1 vardagen, nar hon plotsligt anvinde till exempel acceptans 1 en situation dar hon
tidigare skulle gjort motstand.

Kroppen fick ett stort utrymme i respondenterna beréattelser. Kroppen som tidigare var
fortrangd, ignorerad, farlig, fick under och efter behandlingen en viktig roll som végledare
(synops 2). Kroppen kunde dven innan behandlingen fungera som végledare, men en mer
omedveten sadan. En av respondenterna lat till exempel innan behandlingen angestsymtom leda
till flykt och undvikandebeteende. Kvinnan var inte medveten om detta och gjorde darfor
omedvetna val. Att borja anvanda kroppens signaler som végledning kravde medvetenhet om
kroppen och insikter om dess natur (t.ex. att starka fornimmelser inte varar for evigt). | den nya
kroppsmedvetenheten ingick ocksa en ny medvetenhet om andningen och en insikt om dess
betydelse for att finna vagen till den medvetna narvaron. Andningen blev alltsa ett viktigt verktyg
for att hitta hem och bli pamind om allt det nya: sjalva mindfulness-tillstandet, avslappningen,
insikterna, fardigheterna (synops 4).

| dvningarna larde sig respondenterna ocksa om tankars natur (synops 15). De borjade
forsta hur de fungerar och fick mer distans till dem. Nar tankarna blev plagsamma kunde
respondenterna nu anvanda sig av sina nya insikter kring tankar och darmed forhalla sig till dem
pa nya satt. De hittade olika satt att distansera sig till tankarna, till exempel pdminna sig om
tankars natur, ifragasatta deras innehall. I samband med 6vningarna fick respondenterna 6va sig
att tillata svara upplevelser istallet for att fly (synops 8). Nér de i vardagen stod infor svara
situationer som de tidigare avstatt ifran, sa kunde de nu paminna sig om det nya forhallningssattet
och mota det svara i acceptans, det vill séga utan att géra motstand. Ibland behévde de inte
paminna sig sjalv, utan fardigheten tillampades per automatik eftersom de hade tranat pa den sa
ofta forut.

Respondenterna tillagnade sig fler fardigheter &n vad som redovisas hdr, men det &r inte
nddvandigt att har i detalj redovisa alla (synops 5, 11,18). Det viktiga i sammanhanget &r att sétta
ljuset pa att nya fardigheter utvecklades och att de sedan generaliserades till vardagen utan storre

stravan och anstrangning.
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Generalisering

Respondenterna fick distans till inre och yttre upplevelser. De larde sig fardigheter med
rotterna 1 mindfulness och sa smaningom borjade mindfulness dyka upp “automatiskt™ i vardagen
(synops 10). Respondenterna fick redan inledningsvis sma évningar, sa som att géra en
vardagsaktivitet i medveten narvaro, men fa aktiva interventioner i programmet var inriktade pa
att direkt skapa forandringar i vardagen. Respondenten dvade mindfulness utan mal och det enda
de hade att gora, var att om och om igen fora uppmarksamheten tillbaka till nuet. Respondenterna
beskrev hur de i samband med 6vning plétsligt kom till insikt om tankars natur, eller om vad
acceptans verkligen innebar. Respondenterna beskrev ocksa hur de i sin vardag plotsligt anvande
fardigheter de hade tillagnat sig i MBKT-gruppen. Ut6ver att mindfulness automatiskt
generaliserades till vardagen, bdrjade respondenten allt oftare medvetet gora val i vardagen
baserade pa vad som ar halsosamt och konstruktivt for henne (synops 12). Respondenterna kom
under behandlingens gang till insikt om att det a&r mojligt att valja i manga fler situationer an de
tidigare tankt.

Respondenterna kom aterigen tillbaka till kroppen som végvisare for vad som var mer
eller mindre halsosamma val i en given situation. Respondenterna hade innan kursens gang ett
mer oreflekterat forhaliningssatt till kroppen. De hade nonchalerat kroppsliga signaler, eller tvart
om Gverreagerat pa kroppsliga signaler. Ett exempel pa det forra var kvinnan som fortsatte arbeta
fast kroppen bad henne sluta och ett exempel pa det senare var kvinnan som lamnade
arbetsplatsen nar hon upplevde 6kad puls och andningssvarigheter. | kontakt med kroppen kunde
respondenten lattare avgdra om en viss situation gjorde henne gott eller inte, men hon hade under
kursens gang ocksa blivit mer medveten sina varderingar och kunde bérja anvanda sig av dessa
for att hitta orientering hér och nu (synops 14). Respondenterna var efter behandling mer
medvetna om gamla ohdlsosamma beteendemdnster och deras konsekvenser, samtidigt som de
ocksa hade okat sin medvetenhet om vad som var viktigt i livet och vad som var mer langsiktigt
halsosamt.

En storre medvetenhet om vad som var viktigt i livet, utvecklade respondenterna dels
genom storre medvetenhet om tidigare beteendens nackdelar och dels genom att sétta sig i
kontakt med det innevarande 6gonblicket i full medveten narvaro. Respondenterna hade
erfarenhet av att ha forlorat riktningen i livet nér de varit alltfér ockuperade av tankar och starka

kéanslor.
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Halsosamma beteenden och deras natur

Respondenterna rapporterade halsosamma beteenden som de utvecklade under kursens
gang. Det handlade bade om beteenden som var obekanta innan kursstart och beteenden som
tidigare funnits med i bilden, men som av olika skal varit franvarande under en langre tid. De nya
eller nygamla beteendena utmérktes av att de dverensstamde med respondentens langsiktiga mal
och vérderingar. Respondenterna kom i samband med MBKT-deltagande i kontakt med
varderingar som handlade om att prioritera det egna valmaendet samt relationerna till nara och
kdra. De rapporterade ocksa beteendeférandringar som handlade om att aktivt gora val i den
riktningen. Relationen till andra och till dem sjalv sag annorlunda ut efter mindfulness-kursen och
utmarktes av storre 6ppenhet, acceptans och vélvilja.

Respondenterna rapporterade att de i hdgre grad behandlade sig sjalv som vardefulla
(synops 20) och att de prioriterade sig sjalv och satte granser gentemot andra (synops 13). De
hade ocksa utvecklat relationer till andra som praglades av storre 6ppenhet och acceptans &n
tidigare (synops 24). Det handlade dels om att respondenterna var mer gppna och toleranta
gentemot sin omgivning och dels om att andra bdrjade behandla dem mer respektfullt och
accepterande. Ett intressant exempel ar kvinnan som beréttade att dottern vagat bjuda hem vanner
for forsta gangen. Tidigare har hon skamts for oordningen, men nu vagade hon bjuda hem efter
att hon och mamman for forsta gangen hade talat om sjukdomen. Kvinnan sjalv trodde att
forandringen berodde att hon sjalv hade accepterat sjukdomen och att hon da kunde vara 6ppen
kring den. Dottern hade da i sin tur kunnat hantera situationen annorlunda.

Respondenterna rapporterade aven andra beteendeférandringar som var i
overensstammelse med varderingar: att ge de sma gladjestunderna i vardagen mer utrymme
(synops 22) samt att hanterar motgangar i livet med mer acceptans gentemot sig sjalv och
situationen (synops 16). Det &r intressant att notera att de varderingar som tydliggjordes och de
halsosamma beteendena som fick ett storre utrymme under behandlingens gang var val forenliga
med mindfulness och dess tillhdrande attityder. Har har vi mindfulness; den specifika
uppmaérksamheten med dess attityd av acceptans och dess intention av vélvilja, som har tagit sig

hela vagen fran den formella 6vningen och ut i individens vardag.
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Tematiken i anknytning till teori och forskning

En ny metaniva med fem sammanhéngande teman utkristalliserade sig nar de fem
analysstegen hade genomforts (Karlsson, 1993). Temana illustrerade tva individers upplevelser av
hur beteendeforandringar kommer till stand i samband med deltagande i MBKT. Temana gav
kunskap om olika végar till forandring, hur dessa vagar kunde se ut samt kunskap om egenskaper
hos beteendena som utvecklades. I detta avsnitt férankras studiens resultat i teorier och aktuell
forskning.

Vagar till forandring. | dagslaget rader osékerhet kring i vilken utstrackning mindfulness
star for forandringar som sker i samband med deltagande i mindfulness-baserade
gruppbehandlingar (Nyklicek, 2010). Det ar till exempel oklart vilken roll icke-specifika faktorer
som socialt stod spelar. Tva randomiserade kontrollstudier indikerade dock att mindfulness
bidrog till forandringar och positiva halsoeffekterna efter deltagande i mindfulness (MBSR)
(Branstrom, Kvillemo, Brandberg & Moskowitz, 2010; Rosenkranz et al., 2013). Den aktuella
studien bekraftade att det var de egna upplevelserna i samband med mindfulnessutévande, som
utgjorde den viktigaste vagen till hédlsosamma beteenden. Respondenterna lyfte framforallt fram
det egna utévandet i olika former, men talade ocksa om de tillhrande reflektionerna med andra
medlemmar och instruktdrer som betydelsefulla for insiktsskapande. Mindfulness-utdvandet som
skedde bade i samband med grupp-sammankomsterna och hemma, var viktigt pa flera olika stt.
For det forsta gav mindfulnessdvningarna respondenterna insikter om sinnets natur och de larde
sig vikten av att upprepa 6vningarna manga ganger for att utveckling skulle ske. For det andra var
mycket praktisk 6vning nddvandig for att de skulle uppleva och medvetandegéra viktiga aspekter
av mindfulness, till exempel andningen och dess roll, eller den totala avslappning som kunde
infinna sig efter en tids 6vning. FOr det tredje lyfte respondenterna fram det egna regelbundna
Gvandet som orsak till att de sa smaningom borjade tillampa mindfulness i vardagen.

Den aktuella studien visade att gruppformatet bidrog till trygghet, gemenskap och till att
respondenterna kande sig mindre ensamma om sina problem. Detta &r i Overensstammelse med
tidigare studier (Burlingame, Fuhriman, & Johnson, 2001; Marmarosh, Holtz & Schottenbauer,
2005). En tidigare kvalitativ studie visade att gruppen fyllde olika funktioner i Beteende
Aktivering (BA) respektive MBKT. | BA angav respondenterna att de framforallt upplevde
gruppen som upplyftande och energigivande. MBKT-patienterna framholl istallet gruppen som

motiverande i det egna arbetet. Gruppen motiverade dem att géra 6vningarna under sessionerna
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och hemma (Bengtsson & Odéhn, 2010). Aven i den aktuella studien framh6ll respondenterna att
de andras erfarenheter och framsteg motiverade dem till fortsatt utévandet.

Distansering. Respondenterna beskrev hur de genom praktiskt utévande av mindfulness
efter ett tag upplevde total avslappning. De beskrev avslappningen som ett ”’storre inre utrymme”
som gav distans. Chambers, Gullone och Allen (2009) omn&mner avslappning som en av de mest
omtalade processerna i samband med mindfulness. | vast har avslappning i samband med
mindfulness beskrivits som en mojlig sidoeffekt och inte som ett mal i sig. Segal et al. (2002) &r
tydliga med att mindfulness-6vningar inte syftar till att uppna avslappnade tillstand och Baer
(2003) beskriver avslappning som en positiv sidoeffekt, medan han avfardar den som en viktig
process i mindfulness. Mot den bakgrunden ar det intressant att notera att den buddhistiska
litteraturen de facto lyfter fram avslappning som ett viktigt tillstand nara knutet till meditation
(Nydahl, 2008). Den buddhistiska litteraturen talar inte som i vast om en i huvudsak kroppslig
avslappning, utan om “relaxation of the mind”. Det finns ocksa visterlandska forskare och
teoretiker som ar inne pa en bredare definition av avslappning. Nyklicek (2010) beskriver
avslappning som en direkt effekt vid mindfulness-utévande. En avslappning av hela ”mind-body”
systemet, &r ett resultat av att individen accepterar verkligheten som den &r och slépper eventuellt
stdrande tankar och andra mentala fenomen. Blackledge och Hayes (2001) forefaller beskriva
nagot beslaktat nar de talar om konsekvensen av att acceptera kansloupplevelser. De menar att
detta leder till avslappning i kanslan och en mgjlighet till stérre utrymme for livet. Dessa
beskrivningar av avslappning som nagot mer &n ett fysiskt fenomen, stammer dverens med den
totala avslappning som respondenterna i den aktuella studien beskrev.

Teasdale (1999) gor skillnad pd metakognitiv kunskap och metakognitiv insikt. Det forra
innebadr att individen vet att tankar inte alltid &r fakta och det andra att individen upplever tankar
som foreteelser i medvetandeféltet. Enligt Teasdale leder 6vning i mindfulness till metakognitiv
insikt, det vill sdga att tankar upplevs som handelser i medvetandet. Den metakognitiva insikten
fordndrar individens forhéllande till tankarna. Shapiro et al. (2006) foreslar reperceiving” som en
central fordndringsmekanism 1 mindfulness. ”Reperceiving” innebdr ett skifte 1 perspektiv dér
individen upphor att identifiera sig utifran innehallet i medvetandet, till exempel sina tankar.
Mindfulness-utdvande forefaller saledes atminstone i teorin leda till metakognitiv insikt och
vagen dit dr en process som innebar ett skifte betraffande hur individen forhaller sig till inre

fenomen. Flera andra tredjevagen-terapiformer” beskriver en liknande process. Meta Cognitive
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Terapi (MCT) kallar det ”detached mindfulness” (Wells, 2009) och Relation Frame Theory (RFT)
kallar det "kognitiv defusion” (Hayes, Luoma, Bond, Masuda & Lillis, 2006).

Metakognitiv insikt som en effekt av mindfulness forefaller fortfarande vara ett relativt
outforskat omrade. Mason och Hargreaves (2001) fann dock i en kvalitativ studie att
respondenterna hade 6kad metakognitiv insikt efter deltagande i MBKT. Respondenterna
rapporterade att de utvecklade en distans till inre skeenden i samband med att de utévade
mindfulness, men det gjordes ingen vidareutveckling kring hur denna distanseringsprocess gick
till. 1 den aktuella studien fanns indikationer pa att det var den totala avslappningen och den
metakognitiva insikten som bidrog till att respondenterna kunde distansera sig ifran inre mentala
och kansloméssiga skeenden. Distanseringen bidrog i sin tur till att respondenterna kunde se mer
flexibelt pa sitt inre och yttre och successivt bérjade nya fardigheter utvecklas.

Tillagnande av nya fardigheter. Under kursens gang larde sig respondenterna olika satt
att forhalla sig till inre och yttre skeenden. Respondenterna larde sig till exempel att stanna kvar
och genomleva svara kanslor precis som de var, de larde sig att ha distans till tankar, de larde sig
att se till sin unika upplevelse, istallet for att relatera till det som hé&nder i termer av rétt eller fel
och de larde sig att fora en inre vanlig dialog med sig sjalv. Aven Mason och Hargreaves (2001)
noterade utveckling av fardigheter som en central mekanism i férandringsprocessen. | deras
studie handlade fardigheter framst om att beharska de formella 6vningarna, saésom Andrum,
Stretching, med flera, medan “fardigheter” i den aktuella studien snarare innebar utveckling av
nya forhallningssétt till inre och yttre skeenden. Dessa forhallningssatt utvecklades nar
respondenten om och om gjorde en évning, till exempel Andrum. Ett konkret exempel &r
respondenten som fick kraftig angest nar hon utévade yoga. Hon ville ge upp for att det var sa
plagsamt, men kom efter en tid till insikt om att hon kunde géra 6vningen pa sitt eget satt. Denna
erfarenhet var central och innebar en utveckling fér henne. Kvinnan som tidigare var en notorisk
undvikare larde sig att kanslor inte ar sa farliga. Hon larde sig forhalla sig till kanslorna pa ett nytt
satt och kunde sa smaningom applicera dessa fardigheter pa vardagen. Istéllet for att undvika
situationer, sa borjade hon att narma sig det hon tidigare upplevt som obehagligt. Indirekt sa larde
sig kvinnan nagot om vikten av exponering vid angest. Blackledge och Hayes (2001) poéngterar
att det inte &r emotioner i sig som ska betraktas som ett problem, utan istéllet hur vi hanterar de
tankar och impulser till handlande som féljer med dem. Upplevelsemassigt undvikande av olika
slag istéllet for att vi narmar oss och stannar kvar i det obehagliga, ar det som vidmakthaller den

onda cirkeln.
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| den aktuella studien finns flera exempel pa att respondenterna larde sig att omvéardera sin
kunskap. Ett exempel ar respondenten som efter ett tag i kursen betraktade sin angest som ofarlig.
Forskare och teoretiker har olika uppfattning betraffande om kognitiv omstrukturering ager vid
mindfulness. Enligt Kabat-Zinn (1990) dger ingen aktiv omvéardering eller “reappraisal” rum. I
mindfulness handlar det om att vara medveten om de varderingar som kommer och sedan sléppa
dem. Nyklicek (2010) argumenterar mot detta och menar att det visst sker omvardering av tankar,
kénslor etcetera i samband med mindfulness-utévande. Omvardering av tidigare kunskap ska
darfor forstas som en betydelsefull del i forandringsprocessen. Han foreslar dock termen
”deappraisal” eftersom mindfulness, till skillnad fran traditionell KBT, inte behover resultera i
nya vérderingar och tolkningar. Nyklicek menar att individen kommer att vardera sina
upplevelser for att sedan antingen finna nya mer hjalpsamma varderingar, eller forhalla sig pa
metaniva till det hela och sldppa taget om sjalva varderandet. Nyklicek (2010) menar att det ar
sjalvreglerande att i mindre utstrackning identifierar sig med mentala skeenden, eftersom vi da
blir mindre styrda av automatiska monster av tankar, kanslor som annars kommer att paverka vart
beteende.

| den aktuella studien uppehéll sig respondenterna mycket kring tankar och sitt
forhallningssatt till dem. Det borjade med att de fick insikt om tankars och kanslors natur vilket
gav dem distans till dessa inre fenomen. De kunde senare allt lattare komma i kontakt med sina
insikter i samband med svara vardagssituationer. | vardagen kunde till exempel behandla tankarna
som bara tankar eller ifragasatta dess innehall som i traditionell KBT. Respondenterna utvecklade
ocksa en storre medvetenhet om sin tendens att véardera och doma. En storre medvetenhet om
denna tendens, kunde de sedan ha stor nytta av bade i samband med Gvningar och sa smaningom i
sin vardag. Att ha en tillatande attityd, bortom réatt och fel, blev for respondenterna ett viktigt
forhallningssatt som de ofta aterkom till i sina beréattelser. Sammanfattningsvis indikerade
respondenternas berittelser pa att det dr lampligare att tala om “depparisal” dn “reappraisal”.
Resultatet av mindfulness-utdvandet var en storre flexibilitet i forhallandet till inre fenomen déar
det centrala var en distanseringsprocess. Detta stodjer Nykliceks (2010) hypotes om att
“deappraisal” ska betraktas som en sjdlvstindig och viktig del i fordndringsprocessen.

| den aktuella studien var det ocksa tydligt att respondenterna borjade utmana en
sjalvkritisk inre dialog med en dialog som praglades av vanlighet och tilldtande. Denna fardighet
anvande respondenterna sig av i samband med dvningarna och sedan alltmer i sin vardag, till

exempel for att hantera motgangar eller for att motivera sig att utféra nagot utmanande. 1 en
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artikel beskriver Feldman och Kuyken (2011) den centrala roll fardigheten “compassion” har i
MBKT. I en annan artikel sammanfattar Leary, Tate, Adams, Allen och Hancock (2007) fem
studier kring ”compassion”. De konkluderar att ”compassion” var ett hjdlpsamt sitt att hantera
negativa tankar och kanslor, till exempel skam. | dagsléaget finns en terapiform, Compassion
Focused Therapy, som syftar till att hjalpa individen att utveckla en varm och vanlig inre dialog
som skyddar mot sjalvattacker och negativ affekt sa som skam och nedstamdhet (Gilbert, 2009).

Generalisering. Denna studie visade att mindfulness successivt generaliserades till
vardagen pa olika sitt. Det skedde bade ”automatiskt” och pa ett mer medvetet satt. | borjan av
MBKT-behandlingen k&mpade respondenterna med allt mojligt: stallningen, om de gjorde rétt,
smartan, syftet med kursen, med mera. | borjan av behandlingen var det en medveten handling att
meditera fOr att Ova sig i mindfulness, men med tiden kunde respondenterna ibland uppleva
mindfulness mer per automatik och med mindre anstrangning. Detta ar i linje med utsagor fran
erfarna mindfulness-utévare som upplevde meditationen som en inledningsvis bade médosam
och medveten process, men som med mer évning blev mindre anstrdngande och automatiserad
(Trungpa, 1973). Kognitiv och neurobiologisk forskning bekraftar ocksa att vissa
uppmarksamhetprocesser kan automatiseras med erfarenhet (Lutz, Brefczynski-Lewis, Johnstone
& Davidson 2008; Slagter, et al., 2007). Den forskningen utférdes dock pa individer som 6vat
mer an 10 000 timmar eller pa personer som deltog i intensiva retreater. Resultaten ar sledes inte
generaliserbara till féreliggande studie, men indikationer finns pa att en viss
automatiseringseffekt kan dga rum dven vid deltagande i MBKT (som é&r en forhallandevis
intensiv behandling).

Respondenterna borjade ocksa gora mer medvetna och halsosamma val efter deltagande i
kursen. Brown och Ryan (2003) fann att individer som agerade i “medveten nédrvaro” ocksa
agerade mer i 6verensstammelse med sina varderingar. Enligt dessa forskare sa kan automatiskt
processande bidra till att individen begrénsar sin bedémning av valmojligheter, vilket kan leda till
att val mer i 6verensstammelse med varderingar och langsiktiga behov forbises. Ett mer medvetet
processande, som det som utvecklas i samband med regelbunden mindfulness-utévning, leder
daremot till storre flexibilitet. Nyklicek (2010) menar att 6kad distans till inre skeenden kan géra
det lattare att komma i kontakt med det vi virdesétter. Han kallar denna process for “’values
clarification”. Nar vi far distans till vara inre skeenden, sa kan vi ocksa distansera oss fran de
varderingar och normer som samhaéllet pa makro och mikroniva har lagt pa oss. Vi har da

mojlighet att uppleva storre frihet och kan se fler valmajligeter i en situation. Det &r da storre
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chans att vi kommer att vélja beteende som &r i 6verensstdmmelse med egna varderingar och
livsmal.

Bade Brown och Ryan (2003) och Nyklicek (2010) framhaller distansering som viktigt for
att individen ska kunna agera i 6verensstdimmelse med sina varderingar. Respondenterna i den
aktuella studien hade efter kursen blivit mer medvetna om att sina valmdgjligheter. De hade under
behandlingens gang kommit i kontakt med vad som var viktigt i livet och de borjade vagleda sig
sjalv utifran denna insikt. De bekréaftade vikten av att befinna sig i den medvetna narvaron, ostérd
av tankebrus och med mer medvetenhet om destruktiva beteenden for att kunna uppfatta vad som
var halsosam och mer langsiktigt viktigt for henne. De beskrev hur de stannade upp och kande
efter vad de ville, innan de gjorde sina val. Respondenterna talade ocksa uttryckligen om
kroppens betydelse som vagledare for att lara skilja pa det hdlsosamma och det ohalsosamma.
Kroppens betydelse i forandringsprocessen har i existerande modeller fatt begransad
uppmarksamhet (t.ex. Mason & Hargreaves, 2001; Nyklicek 2010; Shapiro et al., 2006).

Halsosamma beteenden och deras natur. Respondenterna utvecklade under kursens
gang halsosamma beteenden som var i 6verensstimmelse med deras livsmal. De
beteendeférandringar som respondenterna lyfte fram berdrde framst hur de betedde sig gentemot
sig sjalv och sin omgivning. Respondenterna rapporterade ett forandrat relaterande som utmarktes
av uppmarksamhet, véanlighet, acceptans och icke-domande. Det nya relaterandet i néra relationer
for osokt tankarna till den trygga anknytningen. Det finns forskare och forfattare som har
intresserat sig for relationen mellan mindfulness och anknytning. Ryan, Brown och Creswell
(2007) foreslar flera mojliga kopplingar mellan mindfulness och vad de kallar felt security”. En
forsta mojlig relation handlar om att individer som &r tryggt anknutna och mer medvetet
narvarande (mindful) oftare 4n andra har haft sensibla, lyhérda och uppmarksamma vardgivare.
Forfattarna foreslar vidare att kopplingen mellan mindfulness och trygg anknytning skulle kunna
vara dubbelriktad. En trygg anknytning skulle framja uppmarksamhet och lyhdrdhet gentemot den
andre och mindfulness skulle kunna bidra till en trygg anknytning genom den uppmarksamma,
vanliga och icke-domande hallning som finns inneboende i detta tillstand. Den tredje foreslagna
kopplingen mellan mindfulness och trygg anknytning, ar att de bada forefaller generera liknande
positiva effekter. Det forekommer forskning kring sambandet mellan anknytning och
mindfulness, men intrycket ar att faktaunderlaget fortfarande ar relativt tunt. En studie av Cordon
och Finney (2008) undersokte sambandet mellan mindfulness och trygg anknytning i vuxen alder.

Resultatet visade att tryggt anknutna individer skattade signifikant hogre pa MAAS (som mater
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mindfulness) &n otryggt anknutna personer. | en annan studie undersoktes relationen mellan
formaga till kansloreglering, trygg anknytning och mindfulness (som en egenskap som kan
variera mellan individer). Resultatet indikerade att mindfulness som egenskap korrelerade med
bade trygg anknytning och férmaga till kansloreglering (Goodall, Trejnowska & Darling, 2012).

Avslutande kommentarer

Begransningar. En begransning med foreliggande studie skulle kunna vara att endast tva
patienter blev intervjuade kring sina erfarenheter. Studien belyste inte i sa stor utstrackning
mangfalden av upplevelser, men den belyste istallet tva individers unika erfarenheter pa djupet.
En annan begrénsning med studien skulle kunna vara att intervjuer enbart utfordes efter kursens
slut. Denna typ av upplégg skulle kunna innebdra forvanskningar av minnet och
efterkonstruktioner av det intréffade. Mojligen skulle det varit mer fruktbart att utfora intervjuer
bade innan och efter kursen. Ett annat mojligt satt att samla data, skulle ha varit att lata
patienterna fa skriva dagbok kring sina upplevelser av forandring under behandlingens gang. Det
skulle ocksa kunna betraktas som en brist att en av instruktorerna utforde intervjuerna. Detta
skulle till exempel kunna resultera i att respondenterna ville tillfredsstélla intervjuaren. Det
skulle ocksa kunna innebéra att instruktoren bar med sig forforstaelse om intervjupersonen till
intervjusituationen. Intervjuaren forsokte dock i samband med intervjun vara medveten om risken
for att eventuell forforstaelse skulle kunna hindra nya upptéckter. Nar det galler urval av
intervjupersoner, sa hade det varit onskvart att en av respondenterna var man.

Framtida forskning. Forskningen kring den komplexa férandringsprocessen vid
mindfulness ar fortfarande relativt ung och mer forskning behévs (Nyklicek, 2010). Den aktuella
studien visade att forandringsprocessen kunde askadliggoras i form av en orsakskedja. Majligen
askadliggor denna orsakskedja en “huvudvig” till forindring, men fortsatt utforskande av
processer och delprocesser kan ge ytterligare kunskap om forhallandet mellan olika faktorer i
denna forandringsprocess. Till exempel kan vidare utforskande av kopplingen mellan
mindfulness och avslappning samt mellan mindfulness och metakognitiva insikter i kontrollerade
studier vara pa sin plats. Ar dessa direkta effekter av mindfulness som Nyklicek (2010) foreslar i
sin modell? Den aktuella studien stodde en sadan hypotes, men framtida experiment far visa om
detta stimmer. Finns eventuellt andra direkta effekter av mindfulness som inte kommit fram i den

aktuella studien? Nyklicek (2010) har till exempel foreslagit ”harmoni” och “kontakt” som
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direkta effekter av mindfulness. Resultatet i den aktuella studiens visade ocksa att den
avslappning som respondenterna avsag, var en som omfattade hela “mind-body-systemet”. Ett
fortsatt utforskande av avslappningens egenskaper och dess roll i mindfulness, torde vara
relevant. I studien framkom ocksa att 6kad kroppsmedvetenhet och mojligheten att anvanda
kroppen som végledare spelade en viktig roll i férandringsprocessen. Kroppens betydelse och roll
i forandringsprocessen ar ett omrade som fortjanar mer utrymme i framtida forskning. Den
aktuella studien visade att de egna upplevelserna av mindfulness, i form av regelbundet utférda
ovningar, var odelat viktigast for att en forandringsprocess skulle komma till stand. Framtida
forskning skulle darfor kunna utforska i vilken utstrackning det egna mindfulnessutévandet spelar
roll for okat psykiskt valmaende i samband med deltagande i MBKT. Hur stor roll spelar andra
faktorer, som till exempel socialt stdd och psykoedukation? Slutligen finns det flera mojliga
kopplingar mellan mindfulness och anknytning som fortjanar fortsatt utforskande. Till exempel
finns indikationer pa att trygg anknytning korrelerar med mindfulness och de bada fenomenen
forefaller ocksa ge upphov till liknande halsosamma effekter. Det ar bade intressant och hoppfullt
att tdnka sig att mindfulness skulle kunna utgdra en mojlig véag till forvéarvad trygg anknytning

senare i livet.
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Tabell 1. Kategorierna (med numrering fran resultatavsnittet) fordelade pa

teman samt antal ingaende MU:n for varje tema

Teman Kategorier MU:n
Vagar till hdlsosamma beteenden 9,17,21,23 40
Distansering 1,3,6,7,19 45
Tillagnande av nya fardigheter 2,4,5,8,11, 15,18 | 86
Generalisering 10, 12, 14 81

Héalsosamma beteenden och deras natur |13, 16, 20, 22, 24 37
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Patientinformation

Jag tillfragar dig som har kontakt med vuxenpsykiatrisk mottagning eller affektiva mottagningen i
Halmstad for depression om deltagande i en forskningsstudie. Innan du ger ditt tillstand, sé vill
jag att du noga ldser igenom denna skriftliga information. Deltagande i studien ar frivilligt. Om
du accepterar att vara med i studien kan du 4nda nir som helst avbryta utan att for den skull
behdva ange nagon orsak. Ditt beslut paverkar inte din fortsatta behandling. Resultatet fran
undersokningen ldmnas bara ut pa din egen begéran.

Bakgrund

Jag fragar dig som nyligen deltagit i Mindfulnessbaserad kognitiv terapi (MBKT)om ditt
deltagande i en intervju kring dina upplevelser av gruppbehandlingen. Min studie syftar till att
klargora deltagarnas upplevelse av att ha deltagit i behandlingen.

Studien

Om du bestammer dig for att delta, s& kommer du att kontaktas av mig for att bestimma tid och
plats for intervjun. Vi kommer att utfora en intervju som tar cirka en timme. Intervjun kommer att
spelas in.

Alla uppgifter som samlas in under studien kommer att behandlas med sekretess enligt
Personuppgiftslagen. Resultaten kommer att behandlas sa att ingen enskild person kommer att
kunna identifiera resultaten. Patientuppgifter fran studien kommer att registreras, analyseras och
forvaras inlasta. Dina uppgifter dr sekretesskyddade och ingen obehdrig har tillgang till dem. Vid
databearbetning kommer ditt namn och personnummer att ersattas med en kod sa att ingen
enskild individ kan urskiljas. Endast den som é&r ansvarig for studien har tillgang till kodnyckeln
(identifieringslistan). Da data fran studien eventuellt kommer att publiceras kommer enskilda
individer inte att kunna identifieras.
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Bilaga 1 (forts.)

Samtyckesformular

Studie av upplevelser av Mindfulnessbaserad kognitiv terapi i grupp vid depression.

Jag har muntligen informerats om studien samt tagit del av skriftlig information. Jag har
aven informerats skriftligen om att mina uppgifter registreras. Jag ar medveten om att mitt
deltagande i studien ar helt frivilligt och att jag nar som helst och utan sarskilt skél, kan
vélja att avbryta mitt deltagande utan att detta paverkar min behandling.

Namnteckning

Namnfortydligande

Datum

Adress

Telefon




