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1 INLEDNING

Detta examensarbete &r en empirisk kvalitativ intervjustudie om tredje sektorns
verksamhet och dess roll for manniskans mentala halsa. Studien &r begrénsad till
huvudstadsregionen. Arbetet ingdr i ett Arcada projekt, dar Arcada ar som ledande part i
ett stort EU-projekt vid namnet ”To increase the efficiency and impact of the third
sector in Europe”. Projekt partner &r bland annat Sverige, Tyskland, Malta, Norge,
Irland, Polen, Estland, Latvien och Turkiet. Delaktighet till projektet fick jag via Jukka
Piippo. Som projektledare fungerar Jukka Surakka. EU-projektets syfte &r att undersoka
statusen av tredje sektorns aktiviteter i huvudstadsregionen och att kartldgga tredje
sektorns olika former av aktiviteter i dagens samhélle for att fa nya utvecklingstrender
pa lang sikt och att se framtida majligheter i tredje sektorns verksamhet. EU-projektet
forverkligas med hjalp av olika metoder som intervjuer, fallstudier, kartlaggning och

registrerad forskning.

Jag har alltid haft ett intresse for manniskans mentala hélsa och for den psykiatriska
varden. Darfor ville jag ocksa att mitt examensarbete skulle tangera detta omrade.
Tredje sektorn ar véldigt aktuell i dagens samhéalle men anda verkar manniskor ha
ganska begransat med kunskap om denna sektor. Ocksa for mig har tredje sektorn varit

valdigt obekant fran tidigare vilket skapade nyfikenhet att ta reda pa mera om amnet.

Examensarbetet bestar av tva delar, en teoretisk del och en empirisk del. | det teoretiska
avsnittet beskrivs bakgrunden till tredje sektorn. Darefter redovisas den teoretiska
referensramen, som fungerar som bakgrund for resten av studien. Darpa foljer en
beskrivning av studiens syfte samt de centrala fragestallningarna i studien. |
metodkapitlet redogdrs for metoderna for datainsamling och databearbetning som
anvants i studien. Dartill reflekterar jag 6ver etiska aspekter som bor tas i beaktande da
man utfor en forskning, bade i allmanhet och da det galler denna forskning. Den
empiriska delen inleds men en kort beskrivning om hur studien har genomforts. Darpa
foljer redovisningen av resultatet. Resultatet tolkas sedan i relation till den teoretiska

referensramen. Darefter gors en kritisk granskning av hela arbetet i sin helhet. Till sist



foljer en diskussion av vad resultatet kan ha for betydelse for samhallet, andra vardare
och mig sjalv samt forslag till vidare forskning.

2 BAKGRUND

Det har gjorts valdigt lite forskning om tredje sektorn i Finland, sarskilt den empiriska
forskningen &r valdigt knapp. Av den orsaken ar helhetsbilden av den finska tredje
sektorn relativt okand fran manga olika avseenden. (Kinnunen et al. 1998 s. 8)
Samtidigt har den samhéllsvetenskapliga debatten ¢kat allt mera fran tidigare gallande
den mangsidiga verksamhet som frivilliga medborgare och icke-statliga organisationer
erbjuder. Samhéllsvetare har beskrivit denna nya faltverksamhet som en véxande sektor.
(Kinnunen et al. 1998 s. 10)

Tredje sektorn innebér den verksamhet som inte hor till den offentliga sektorn (staten
och kommunerna) eller den privata sektorn (féretag med vinstsyfte). Den omfattar olika
organisationer, foreningar, stodpersonsgrupper, klubbar och frivilligverksamhet. Ocksa
olika stiftelser och nya andelslag (6versatt fran finskans uusosuuskunnat) raknas ofta
tillhora tredje sektorn. (Lindstrom 2003 s.3)

Harju beskriver den icke-statliga organisationen som en registrerad eller oregistrerad
forening som fungerar for ett visst bestamt syfte pa en lokal, regional och/eller nationell
niva. Foreningen skall ocksa ha godkénda regler eller atminstone verksamhetsnormer
samt en verksamhetsorganisation och en 6verenskommen ekonomisk forvaltning. Harju

definierar den icke-statliga organisationen pa féljande sétt (Harju 2003 s.12):

Kansalaisjarjestd on rekisterdity tai rekisterdimaton yhdistys, joka toimii tietyn, paatetyn tarkoituksen
hyvaksi paikallisesti, alueellisesti ja/tai valtakunnallisesti, jolla on hyvéaksytyt sddnnét tai ainakin
toimintanormit ja jolla on toimintaorganisaatio ja sovittu taloudenhoito.

Gemensamt for tredje sektorns verksamhet dr att de &r arrangerade och ledda av
medborgare. Tredje sektorn fungerar ocksa typiskt pa basis av etiken, frivillighet, for en
gemensam nytta och utan strdvan till ekonomisk vinst. (Lindstrom 2003 s. 3) En av

organisationernas grundliggande uppgifter &r att beratta for andra om sina medlemmars



karakteristik och fa dessa drag beaktade och accepterade i samhallet. (Kinnunen et al.
198 s. 18)

Medborgaraktivitet ar i grund och botten en mansklig verksamhet for sadant som
upplevs viktigt och vardefullt. Ur denna synpunkt & medborgaraktivitetens historia
mycket langre &n den skrivna historian. | praktiken, ett fenomen som levt genom
manskligheten i artusenden. (Harju 2003 s. 21) De forsta finlandska organisationerna ar
fran 1700-talet. | borjan av 1900-talet, innan Finland blev sjalvstandigt ar 1917,
fungerade det i landet ett antal organisationer pa kulturella och samhalleliga
verksamhetsomraden. Manga grundades som valgérenhetsorganisationer. Mot slutet av
1960-talet fanns det redan i Finland pa ett brett och omfattande omrade icke-statliga
organisationer. Under 1960-1970-talet skedde det en utveckling bland social- och
hélsoorganisationerna da de delvis blev professionella och utvecklades som
tjansteleverantorer. (Kinnunen et al. 1998 s. 16-17) Pa 1990-talet har staten minskat pa
sin andel av valfardstjansternas totalkostnad, det vill saga fran 50 % till 25 %.
Kommun-, forenings- och medborgaransvaret har vuxit. Trots att valfardstjansterna
hittills kunnat behalla en god kvalitet, har statsekonomiska pressen medfort
nedskarningar pa alla tjanster. Omstruktureringen av tjansterna har till exempel
inneburit nedskarning av anstaltsvard mera an det har varit majligt att stoda boendet

hemma med hjalp av 6ppenvardstjanster. (Kinnunen et al. 1998 s. 14)

Med synvinkel pa medborgarnas valfard, & det akuta problemet i Finland den
snabbvaxande arbetslosheten. Arbetsloshetsrelaterat utanforskap okar orovackande
sociala foljdeffekter. Arbetslivet kdnnetecknas ocksa fran tidigare av mera abrupta
forandringar. Oregelbundna arbetsforhallanden har 6kat snabbt. Under de kommande
decennierna har det raknas ske en teknologisk revolution som minskar avsevart pa det
nddvéndiga arbetets mangd. Denna ostabilitet ger ett nytt behov av att skapa stabilitet.
Tredje sektorn har setts som en ny mojlighet for att kunna anstélla befolkning och skapa
meningsfulla aktiviteter utanfor I6nearbetet. (Kinnunen et al. 1998 s. 10-13) | och med
att den finska befolkningen blir bara aldre och antalet &ldre blir allt fler, star
socialforsékringssystemet infor ny kvalitativ och kvantitativ press. Barn och ungas
uppfostring behover ocksa stod eftersom alla inte kan fa en tillracklig uppfostran.
Foraldrarnas egna problem ar delvis 6vervéldigande. En ny sort av stod behovs ocksa
9



for de Overskuldsatta, langvarigt sjuka, missbrukare och svart funktionshindrade.
(Kinnunen et al. 1998 s. 13)

| ett valfardssamhalle som Finland har offentliga sektorns betydelse i hélsovarden och
ocksa halsoframjande arbetet varit stor. Manniskorna &r vana att lita pa de tjanster som
kommunerna och staten erbjuder. Privata sektorns betydelse har vuxit under de senaste
aren pa manga vis, bland annat efter att Finland anslot sig till Europeiska unionen. En
del av tredje sektorns organisationer fungerar tillsammans med den offentliga sektorn

och/eller privata sektorn, eller helt sjalvstandigt.( Vertio 2003 s.170)

| Finland registreras det rikligt med nya foreningar, vilket berédttar om registrerade
foreningars stéllning som en anvéandbar organisationsform for att uppfylla en rad
medborgerliga aktiviteter (Peltosalmi et al. 2008 s. 5). Det finns 6ver 100 000
registrerade foreningar i Finland. Social- och h&lsobranschens organisationer finns det
flera tusen av, beroende pa raknesattet har det beraknats finnas mellan 6 000-12 000.
(Lindstrém 2003 s.3) En central mojliggorare for verksamheten for social- och
halsoorganisationerna ar Penningautomatféreningen RAY (Kinnunen et al. 1998 s. 17).
Ar 2001 hittades det i RAY:s databas tillsammans 1169 olika social- och

halsoorganisationer, vilka hade 6ver 15 000 medlemsféreningar. (Lindstrém 2003 s.3)

Nastan alla medborgare ar medlemmar i en eller flera foreningar i nagot skede av livet.
Varannan deltar i ndgon verksamhet och var tionde grundar sin valfardsstrategi i nagon

social- och halsoorganisation. (Kinnunen et al. 1998 s. 17)

2.1 Tredje sektorns mentalvardstjanster

Mentalvardstjansterna har pa manga satt fornyas fran och med 1980-talet. Resurserna ar
knappare dn fran borjan av 1990-talet. Den psyKiatriska anstaltsvarden har minskats,
Oppenvarden okats och anordnandet av tjansterna har blivit pa kommunernas ansvar
som en del av folkhalsoarbetet, specialsjukvarden och socialarbetet Tredje sektorns
organisationer och stiftelser har fatt en stor betydelse i att fullgéra den offentliga
sektorns tjanster. (Sohlman et al. 2003 s. 379) Offentliga sektorn ar frdmst ansvarig for

det akuta vardbehovet. Tredje sektorns tjanster kan pa ett langre perspektiv erbjuda

10



klienten stod i vardagen och att fa sysselsattning i livet. (Karlsson & Wahlbeck 2010
s.30) Tredje sektorns organisationer och stiftelser ordnar till exempel mentalvardsarbete
i form av klubbhus, kamratstdd, olika stodjande bostadstjanster och stod for psykiatriska
klienter i rehabiliteringsfasen att bli anstéllda till ett lampligt arbete. (Sohlman et al.
2003 s. 379)

Till foljande presenteras tva foreningar for att fa en djupare inblick pa tredje sektorns

mentalvardstjanster.

2.1.1 Foreningen for mental halsai Finland (Suomen mielenterveysseura)

Foreningen for mental halsa i Finland (FMHF) &r grundad ar 1897 och ar darmed den
aldsta mentalvardsforeningen. FMHF har som syfte att framja medborgarnas mentala
hédlsa och gor en hel del forebyggande arbete. De stravar ocksa till att den mentala
halsan skall vara vasentlig pa alla nivaer i samhéllet och pa livets alla omraden.
Foreningen skapar ocksa forutsattningar for medborgarna pa en frivillig bas att arbeta

inom mentalvardsbranschen. (Suomen mielenterveysseura)

Foreningen utbildar bade frivilliga och professionella arbetare som kan arbeta for sin
egen kommuns vélfard. FMHF samlar in och férmedlar information om mental hélsa
som hjalp for planlaggning och beslutsfattande. De publicerar ocksd en hel del
rapporter, tidskrifter och bocker for att 6ka medvetenhet av den mentala halsan. FMHF
gor utvecklingsarbeten i att skapa nya modeller for bland annat sociala utmaningar i
syfte att framja mental hélsa. De erbjuder ocksa hjalp och stod for méanniskor som har
en kris i sitt liv. En stor del av verksamheten &r finansierad av den finska
Penningautomatforeningen (RAY). Ministeriet, kommuner och férsamlingar finansierar

ocksa verksamheten. (Suomen mielenterveysseura)

FMHF grundar sin verksamhet pa att se mentala halsan i individen och i samhallet som
en resurs som kan okas och utvecklas. Skyddsfaktorerna for den mentala hédlsan kan
forstarkas samtidigt som riskfaktorernas verkan kan minskas eller elimineras. (Suomen

mielenterveysseura)
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2.1.2 Anhorigas stod fér mentalvarden (Omaiset mielenterveystyén
tukena)

Anhorigas stod for mentalvarden, Nylands region rf., dar en anhorigforening som
fungerar pa Nylands omrade. Foreningens syfte ar att framja anhorigas valbefinnande i
situationer dar det i familjen eller bekantskapskretsen finns mentala problem. (Omaiset

mielenterveystyon tukena)

Foreningen erbjuder anhériga information om psykiska sjukdomar och stdd i att orka ta
itu med vardagens svara situationer. Foreningen har att erbjuda mangsidig verksamhet
for anhoriga. Det erbjuds bland annat foreldsningar, kurser, stddgrupper, studiecirklar
och fritidsverksamhet. Stddgrupperna leds av professionella personer och &r en
mojlighet att samtala med andra i gruppen som ar liknande situationer. Stédgrupperna ar

avsedda for alla ndra anhdriga, &ven barn. (Omaiset mielenterveystyon tukena)

Anhorigas stod for mentalvarden vill med sin verksamhet forbattra mentalvardstjanster i
Nylands region och vill poangtera anhorigperspektivet for att familjen skall klara av
vardagen. Foreningen samarbetar med kommunerna, organisationer, myndigheter inom
mentalvarden och experter. Foreningen ar ocksa med i olika projekt dar man bland
annat utvecklar kurs- och gruppverksamhet samt undersoker arbetsmodeller som stddjer
personer med psykisk ohdlsa och funktionshinder och deras familjer. (Omaiset

mielenterveystyon tukena)

3 TEORETISK REFERENSRAM

| mitt arbete fokuserar jag pa halsa istallet for ohalsa. Darfor har jag valt ett
halsoframjande perspektiv till min studie. For att fa en bredare inblick av
hélsofrdmjandet har jag valt att ta med Antonovskys teori om salutogenes, som betyder
halsans ursprung samt Antonovskys kansla av sammanhang, som ar oversatt fran
engelskans SOC sense of coherence. | teoretiska referensramen definieras ocksa ett av

studiens centrala begrepp; mental hélsa.
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3.1 Definition pa mental hélsa

"Att kunna dlska och arbeta.” (Medin & Alexandersson 2000 s. 51)

| storsta delen av teorierna om begreppet hdlsa definieras inte mental hédlsa som en
enskild del, utan hélsa definieras mera allméant. En teoretiker som fokuserat sig mera pa
mental halsa ar hélsofilosofen Per-Anders Tengland och detta har han gjort fran ett
holistiskt synsatt. (Medin & Alexandersson 2000 s. 51)

Tengland anser att ménniskan har (acceptabel) mental hélsa endast om personen har
den generella mentala kapaciteten som kravs for att forverkliga sina vitala mal, givet
rimliga omstandigheter kulturellt, socialt och ekonomiskt. (Brulde & Tengland 2003 s.
209, Medin & Alexandersson 2000 s. 51) Detta betyder att ménniskan handlar enligt
den formaga man har i den typen av samhalle man lever i, bade socialt och kognitivt for
att uppna sina grundlaggande mal. (Medin & Alexandersson 2000 s. 51) Tengland
menar att manniskans vitala mal bestar av de omstandigheter som ar nodvandiga for
méanniskan och som &r tillsammans tillrackliga for att personen skall kunna leva ett
"minimalt anstandigt liv". (Brulde & Tengland 2003 s. 209)

Tengland talar om acceptabel mental halsa och inte om full mental hélsa eftersom han
anser att alla har olika matt pa vad de upplever som acceptabel mental halsa. Han
papekar att det inte gar att tala om full mental halsa, pa grund av att alla méanniskor har
olika mal i sitt liv och for att nd dessa mal kravs det olika formagor. Med rimliga
omsténdigheter menar han att, det kan ske saker i livet som &r utanfér manniskans
handlingsformaga som inverkar pa majligheterna att na de individuella malen. Dessa ar

till exempel krig, naturkatastrofer och liknande. (Medin & Alexandersson 2000 s.52)

Tengland har vidare undersokt vilka mentala formagor som ar vasentliga for att
manniskan skall kunna leva ett anstdndigt liv. Han har bland annat listat upp tio
delféormagor som méanniskan maste ha i stor grad eller viss grad for att kunna uppfylla
sina vitala mal. De sociala formagorna ar kommunikation och samarbetsformaga.
(Brulde & Tengland 2003 s. 209) Dessa innebér att individen kan kommunicera med sin

omvaérld samt vara flexibel i sociala sammanhang (Medin & Alexandersson 2000 s.52).
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De andra formagorna ar bland annat kognitiva men bestar ocksa av icke-kognitiva.
Néamligen sjalvfortroende, problemlosningsférmaga, minne, verklighetsuppfattning,
rationalitet, empati, sjalvkunskap, flexibilitet och formagan att vara i kontakt med sina
kanslor. Tengland anser att de mest centrala och Gvergripande férmagorna ar
samarbetsformaga och att ha en viss grad av rationalitet. (Brulde & Tengland 2003 s.
209) Han menar att redan en liten brist i nagon av dessa formagor inverkar pa

manniskans hela hélsa. (Medin & Alexandersson 2000 s. 52)

Enligt World health organization (WHQO) ar mental hédlsa en vasentlig och oskiljaktig
del av manniskans totala halsa. Det ar ett tillstand av fullstandigt fysiskt, psykiskt och
socialt vélbefinnande och inte endast avsaknad av sjukdom eller funktionshinder.
Mental halsa &r ett tillstand av valbefinnande dar en individ inser sin egen férmaga, kan
fungera under livets normala stress, kan arbeta produktivt och bidra till sitt samhaélle. 1
denna positiva bemarkelse, & mental héalsa grunden for individuellt valbefinnande samt
for ett effektivt fungerande i samhallet. (WHO 2010)

3.2 Halsoframjande

Den forsta nationella konferensen som behandlade hélsofrdmjande ordnades i Ottawa
21.11.1986. Under konferensen godkdndes WHO:s sakallade Ottawa-manifest for
halsoframjande arbete. (Kalimo & Vertio 1986 s.4) WHO definierar hélsoframjande
som verksamhet med syfte att forbattra individernas majligheter att paverka sin egen
och omgivningens halsa. Det handlar bade om att hantera och forbattra sin eller
omgivningens hélsa. For att na ett fullkomligt tillstdnd av fysisk, psykisk och socialt
valbefinnande maste individen och gruppen vara kapabel att kanna igen och uppfylla
sina 6nskningar, tillgodose sina behov och férandra sin omgivning eller lara sig att leva
med den. (Kalimo & Vertio 1986 s.4)

Hélsa kan framjas inom alla sektorer (Vertio 2003 s.170). Halsa ar ett positivt begrepp
som betonar saval sociala och personliga resurser liksom fysiska funktionsmajligheter.
Saledes ses halsa som en av livets vardagliga resurser och inte som livets mal. Darmed
ar halsoframjandet inte bara ett av halsovardens ansvarsomrade, utan en storre helhet
som hor till alla. (Vertio 1992 s. 115)
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Hélsans resurser och grundforutsattningar ar bland annat sakerhet, frid, naring,
inkomster, utbildning, stabila ekologiska forhallanden, social rattvisa och jamlikhet.
Villkoren for halsoframjandet ar att alla dessa grundférutséttningar ar pa en séker bas.
(Kalimo & Vertio 1986 s.4)

WHO har under aren utvecklat sitt halsoframjandebegrepp. Numera ses begreppet som
en definition och som en generell term for det arbete och handlingar som anses vara
halsoframjande. WHO:s syfte for halsoframjande arbetet &r att stodja personlig och
social utveckling genom att forse individen med sadan information, kunskap och
hélsoutbildning som okar mojligheterna att hantera livet pa olika strukturella nivaer. |
Ottawa-manifestet tas det upp fem grundprinciper for halsofrdmjande arbetet. (Medin &
Alexandersson 2000 s. 120)

1. Det hélsoframjande arbetet fokuserar pa hela befolkningen, inte pa enskilda
individer som ar i ndgon riskzon for att insjukna i vissa sjukdomar.

2. Halsoframjande arbete fokuserar pd handlingar som gynnar och ar avgorande for
halsa.

3. Halsoframjande arbete 6kar pa samverkan genom att kombinera olika sétt och
metoder, bade samhalleliga och lokala insatser for att uppna hélsa.

4. Det hdlsofraimjande arbetet stravar sarskilt till att forstarka befolkningens
delaktighet i hélsoarbetet.

5. Trots att halsoframjande &ar en handling inom det sociala omradet och inte inom
den medicinska varden, sa har halso- och sjukvardspersonalen i synnerhet i
primarvarden en viktig uppgift i halsofraimjande arbetet. (Medin &
Alexandersson 2000 s. 121)

Framjandet av den mentala hélsan &r aktiviteter som aktivt framjar god mental halsa
genom att starka de faktorer som framjar och minska pa de som skadar eller forsvagar
individers eller samhéllets psykiska hélsa. Idag ser man oftast mentala halsan som en
hélsoresurs som forandras under livets olika skeden genom att férnyas eller forslitas.
Positiv mentala hélsa ses som nagot att strava efter, som en Overlevnads fardighet,

liksom en formaga att hantera livet. Framjandet och forebyggande av den mentala
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halsan blandas oftast ihop fastan de betyder olika saker. Framjandet av den mentala
halsan strévar specifikt till att forstarka den mentala halsan och kannetecknas av ett
vardande forhallningssatt. Forebyggande av den mentala halsan daremot stravar till att
forebygga psykiska sjukdomar hos dem som é&r i en riskgrupp. (Toivo & Nordling 2009
s. 308-309)

3.3 Salutogenes och kansla av sammanhang (SOC)

Salutogenes kommer fran det latinska ordet Salus som betyder halsa och fran det
grekiska ordet genesis som betyder uppkomst eller ursprung (Hult & Waad 2004 s. 12).
Aaron Antonovsky, professor i medicinsk sociologi (1923-1994) skapade teorin om
salutogenesen och kanslan av sammanhang som blev pa ett internationellt plan valdigt
kand. Till skillnad fran den tidigare halsoforskningen var inte Antonovsky intresserad
av varfor manniskor blir sjuka, det vill sdga av patogenesen. Han ville istéllet forklara
salutogenesen, alltsa vad som vidmakthaller och framkallar halsa hos méanniskan.
(Ashorn et al. 2010 s. 148)

Antonovsky utvecklade sin teori pa 1960-talet genom att intervjua kvinnor med olika
kulturella bakgrunder i klimakteriet om deras férhallande och anpassning till livet. |
gruppen inkluderade ockséa kvinnor som hade varit pa koncentrationslager under andra
varldskriget. Antonovsky var forundrad Gver hur nagra av dessa kvinnor hade kunnat
bevara sin hédlsa och leva “normalt” efter de horribla upplevelserna pa
koncentrationslagret, efter flyktingskap och krig. Han var intresserad éver varfor alla
inte blev belastade och inte insjuknade lika latt, utan vissa verkade bevara sin halsa
oberoende av de stressiga forhallandena. Antonovskys forklaring var en kéansla av
sammanhang, det vill sdga en motstandskraft som han ansag manniskor har en
varierande mangd av. (Ashorn et al. 2010 s. 148,150) Antonovsky ansdg att denna
kansla av sammanhang kan paverkas under hela livstiden men byggs upp under de
tidiga utvecklingsaren dar den paverkas kraftigast. Han var av den asikten att familjen
spelar en stor roll. (Vertio 1992 s. 50)

Enligt Antonovsky &ar halsan kontinuerlig, dar ytterligheterna &r frisk och sjuk. Han
pastod ocksa att manniskan hela tiden ror sig mellan dessa tva ytterligheter och aldrig

endast &r sjuk eller frisk, utan man dr ”bade och” under hela livstiden. Var manniskan
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befinner sig pa frisk-sjuk kontinuet bestams av hur lag eller hég kénsla av sammanhang
man har. (Hult & Waad 2004 s. 12)

Antonovsky var av den asikten att kdanslan av sammanhang (KASAM) grundar sig i att
manniskan upplever sin livsmiljo begriplig, meningsfull och hanterbar (Ashorn et al.
2010 s. 151). Han poangterar att de tre komponenterna inte far ses som sjalvstandiga

enheter utan att de star i relation till varandra. (Antonovsky 2005 s.47)

3.3.1 Begriplighet

Begriplighet handlar om i vilken grad individen upplever inre och yttre stimuli som
fornuftsméssigt gripbara. Detta innebdr att den inre och yttre stimuli upplevs som
sammanhangande, strukturerad, tydlig och ordnad i mottsats till kaotisk, slumpmassig,
ovantad, oordnad och oférklarlig. (Antonovsky 2005 s.44) Med begreppet begriplighet
menas att vad som &n intraffar manniskan kanns det forstaeligt och upplevs som ordnat,
strukturerat och tydligt (Hult & Waad 2004 s. 12).

En manniska som har en hdg kansla av begriplighet forvantar sig att de stimuli som
kommer att motas under livets gang ar forutsagbart eller da det intraffar 6verraskande,
atminstone gar att forklara och ordna upp. Det ar viktigt att papeka att detta inte sager
nagonting om att stimuli skulle vara dnskvard. Oticka handelser som déd, krig och
misslyckanden kan férekomma men en manniska med hdg kénsla av begriplighet kan
gora héndelserna begripbara. Antonovsky markte i hans intervjuer att de kvinnor som i
motsatts hade en 1ag KASAM ofta uttryckte sig vara otursforfoljda. De handelser som
hade skett var alltid av olyckligt slag och pa det viset rdknade man med att resten av

livet ocksa skulle fortsatta pa samma vis. (Antonovsky 2005 s.44-45)

3.3.2 Hanterbarhet

Hanterbarhet handlar om i vilken grad individen upplever att det star resurser till ens
tillgang, med vilkas hjalp man kan mota kraven som stalls av de stimuli som man
Overdses av. Resurserna kan finnas under ens egen kontroll eller under det sociala

nétverket, som till exempel ens hustru, vanner, lakare och gud. (Antonovsky 2005 s.45)
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Med begreppet hanterbarbet menas att ménniskan har en upplevelse av att ha tillrackliga
resurser for att klara av olika situationer i livet och for att kunna mota dessa. (Hult &
Waad 2004 s. 12). Har manniskan en hog kansla av hanterbarhet upplever man inte att
man ar ett offer for omstandigheterna eller tycka att livet behandlar en orattvist. Istéllet
forstar man att det hander olyckliga saker i livet och da det intraffar, kommer man att

kunna reda sig och inte sorja for evigt. (Antonovsky 2005 s.45)

3.3.3 Meningsfullhet

Meningsfullhet &r KASAM begreppets motivationskomponent. Meningsfullhet innebér
vikten av att vara delaktig. Det vill sdga att manniskan upplever sig vara delaktig i det
som intraffar en, sd som processer som gor ens 6de som dagliga erfarenheter.
Manniskor som har ett starkt KASAM upplever sig ha omraden i livet som ar sarskilt
viktiga och betydelsefulla. De som igen har lagt KASAM visade sig ha fa tecken av att
ha nagot i livet som var betydelsefullt och viktigt for dem, eller i de fall att det fanns
nagot gav det mera besvarliga bordor och mera krav som man hellre var utan.
(Antonovsky 2005 s.45-46)

Pa formellt satt syftar begreppet meningsfullhet i vilken utstrackning individen kéanner
att livet har en k&nslomassig innebord. Detta betyder att de krav som stélls och problem
som uppkommer ar vérda att investera energi och engagemang i och tas emot som
utmaningar snarare an bérdor man hellre var utan. Detta innebér inte att individen med
hog grad av meningsfullhet blir glad om det intraffar nagot trakigt i livet. Nar dessa
olyckliga handelser patraffar vagar man mota utmaningen, hitta en mening i det och gor

sitt basta for att komma igenom det. (Antonovsky 2005 s.45-46)

Kénslan av sammanhang &r en global hallning som uttrycker i vilken utstrackning man har en
genomtrangande och varaktig men dynamisk kansla av tillit till att (1) de stimuli som hérror fran ens
inre och yttre vérld under livets gang ar strukturerade, forutsagbara, och begripliga, (2) de resurser
som kravs for att man skall kunna méta de krav som dessa stimuli staller pa en finns tillgéngliga, och
(3) dessa krav ar utmaningar, varda investering och engagemang. (Antonovsky 2005 s. 46)
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3.4 Sammanfattning

Den mentala halsan &r en oskiljaktig och vasentlig del av manniskans hela hélsa. Mental
hélsa innebar inte endast franvaro fran sjukdom eller funktionshinder. Manniskan anses
ha mental halsa da man har mental kapacitet att forverkliga sina grundldggande mal, kan
fungera under livets normala stress, kan arbeta produktivt och bidra till samhallet. Det
gar inte att tala om full mental halsa eftersom alla manniskor har olika mal och for att
uppna dessa kravs det olika formagor.

Halsoframjande &r inte endast halsovardens ansvarsomrade utan det ar en storre helhet
som hor till alla manniskor. Det ar verksamhet som bidrar till att forbattra ménniskans
mojligheter att paverka sin egen och omgivningens hélsa samt okar manniskans
mojligheter att hantera sitt liv pa olika strukturella nivaer. Det ar skillnad mellan
forebyggande och framjande av hélsa. Framjandet kannetecknas av det vardande
forhallningssattet och att det specifikt forsoker starka halsa, da forebyggandet daremot
stravar till att forebygga sjukdomar hos dem som ar i ndgon riskgrupp.

Salutogenesen fokuserar pa det som vidmakthaller och orsakar halsa oberoende
pafrestande situationer i livet. Forklaringen ar en kéansla av sammanhang, en
motstandskraft alla manniskor har i nagon grad. Kénslan av sammanhang &r ett
overgripande forhallningssatt som uttrycker i vilken grad manniskan kanner tillit till den
stimuli som harstammar fran ens inre och yttre varld under livets gang ar forutsagbart,
strukturerat, begripligt och gar att forklara, samt att de resurser som behovs for att méta
dessa krav stimuli staller &r tillgdngliga och att kraven upplevs som utmaningar som &r

varda investering och engagemang.

4 SYFTE OCH FRAGESTALLNINGAR

Foljande kapitel kommer att klargéra for studiens syfte och fragestallningar.

4.1 Syfte

Sasom det fran de tidigare kapitlen kan lasas ar tredje sektorn en viktig tjansteproducent
for mentalvarden. Tredje sektorn har en betydande roll i att stoda méanniskor med
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mentala problem i deras vardag samt att ordna sysselsattning i livet. Avsikten med
denna studie ar att utreda tredje sektorns roll for manniskans mentala halsa, i syfte att fa
mera kunskap om hur tredje sektorn kan framja manniskans livskvalitet och delaktighet
i samhallet. Studien ar begransad till manniskor som redan har nagon slags mental

ohdlsa eller &r i risken att insjukna psykiskt.

4.2 Fragestallningar

For att na studiens syfte soks det svar pa foljande fragestallningar. Fragestéallningarna ar
uppdelade i en &vergripande fragestallning och tva mindre fragestallningar. Den
overgripande fragestallningen for arbetet ar: Vilken roll har tredje sektorn for

framjandet av manniskans mentala halsa?
Underfragorna for studien ar:

1.1. Vilka stodtjanster arrangerar tredje sektorn for mentalvarden i
huvudstadsregionen?
1.2 Vilken betydelse har tredje sektorns verksamhet for mentalvardsklienten enligt

de anstalldas perspektiv pa tredje sektorn?

5 METOD

| denna studie kommer datainsamlingen att ske med hjalp av metoden kvalitativ
temaintervju och materialet kommer att bearbetats med hjadlp av en kvalitativ
innehallsanalys. Den kvalitativa metoden kandes som ett naturligt val for att na syftet
med studien. Intresset ligger namligen i att forskaren forsoker satta sig in i informantens
situation och se pa saker utifrin hans eller hennes synvinkel. Styrkan med den
kvalitativa intervjun ligger i intervjusituationen paminner om en vardaglig situation och
ar uppbyggd som ett vanligt samtal. (Holme & Solvang 1997 s. 92, 99) En intervjuguide
med forhandsbestamda fragor lag som utgangspunkt for fragorna som stalldes under
intervjun. Temaintervjun som metod beskrivs narmare i nedanstdende kapitel och

darefter beskrivs hur skribenten i studien gatt till vaga vid utvecklandet av temaguiden.
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5.1 Temaintervju

Temaintervjun &r i sin 6ppenhet halvstrukturerad och nara djupintervjun (Tuomi &
Sarajarvi 2002 s. 77-78). Detta innebér att det innan intervjun skrivs en intervjuguide,
det vill sdga strukturen for hur intervjun kommer att forlopa (Kvale & Brinkmann 2009
s. 146). Guiden for temaintervjun féljer vissa centrala forhandsbestdamda teman och
darmed forslag till fragor (Tuomi & Sarajarvi 2002 s. 77, Kvale & Brinkmann 2009 s.
146). Forskaren borjar med allmanna fragor Over ett brett tema och sa smaningom
begransas frageomradet till mera specifika fragor (Carlsson 1997 s. 82). Oberoende av
detta kan inte forskaren fraga vad som helst under intervjun utan man stravar till att hitta
betydelsefulla svar till studiens syfte och problemformulering. | princip skall de
forhandsvalda temana grunda sig pa studiens referensram. (Tuomi & Sarajarvi 2002 s.
77-78) Hur strikt forskaren foljer sin intervjuguide under intervjun beddms enligt
forskarens omdome och kanslighet. Man bor till exempel fundera pa om det lampar sig
att flexibelt rora sig mellan de olika temana under intervjun eller bor fragorna stéllas i
en viss ordning. (Kvale & Brinkmann 2009 s. 146).

Metodologiskt betonar temaintervjun manniskornas tolkningar av saker eller handelser,
betydelsen de givit till dessa samt hur betydelsen uppstar i interaktionen (Tuomi &
Sarajarvi 2002 s. 77). Meningen ar att informanten skall fa beratta fritt om dessa
temana (Forsberg & Wengstrom 2008 s. 133). Andamélet med samtalet ar att forskaren
skall fa forstaelse for hurdan mening en manniska lagger for en handelse. Den
kvalitativa intervjun ger informanten mdjligheten att berétta sin historia med sina egna
ord. Intervjuaren deltar i samtalet men har tillika en lyssnande roll och forsoker fa en
uppfattning 6ver det som sdgs rakt ut och det som kan tolkas mellan raderna. (Forsberg
& Wengstrom 2008 s. 131-133)

En forskningsintervju bestar av sju stadier enligt Kvale & Brinkmann. Namligen 1.
tematisering, 2. planering, 3. intervju, 4. utskrift, 5. analys, 6. verifiering, 7.
rapportering. Tematisering innebar att forskningens syfte och fragestéllningar skall vara
utformade innan intervjun, alltsa studiens "varfor" och "vad” skall vara klargjorda innan
fragan om "hur" metoden skall stillas. Planeringen handlar om att beakta de sju

stadierna i upplaggningen av studien och hurdan kunskap som efterstravas. Aven
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moraliska aspekter skall tas i beaktande i planeringen. Intervjun skall genomftras med
hjalp av en intervjuguide och med ett forhallningssatt som &r avspeglande till den
kunskap som eftersdks och dartill den mellanmanskliga relationen i intervjusituationen.
Utskriften handlar om att forbereda intervjumaterialet for analys, det vill sédga vanligen
att overfora talspraket till skriftsprak. | analysen bestams passliga analysmetoder for
intervjun med hansyn till intervjumaterialets karaktér. Verifiering handlar om att
faststélla intervjuns reliabilitet, validitet och generaliserbarhet. Rapportering innebér att
sammanstalla forskningens resultat i en lasbar produkt genom att félja de vetenskapliga

Kriterierna och ta de etiska aspekterna i beaktande. (Kvale & Brinkmann 2009 s. 118)
| detta examensarbete har Kvale & Brinkmanns sju stadier foljts.

Temaguiden (se bilaga 1) ar gjord utgaende fran studiens syfte och fragestallningar samt
den teoretiska referensramen. Det vill sdga huvudteman i intervjuguiden var mental
hélsa, halsoframjande och verksamhet. Dartill formulerades annu forslag till fragor
enligt de olika temana for att skribenten skall kunna halla den roda traden under
intervjun. Temaintervjuerna har utforts med fem informanter fran olika férbund och
foreningar med arbete inom mentalvarden. Personerna intervjuades om hur de sjélva
uppfattar méanniskans mentala halsa, fragor kring hélsoframjande samt allmant om

verksamheten inom tredje sektorn. Intervjuerna bandades in med bandspelare.

5.2 Kuvalitativ innehallsanalys

Ett djupgdende satt att bearbeta data brukar kallas analys. Den verbala informationen
blir en text som sedan tolkas pa ett djupgaende satt i forhallande till en teoretisk
referensram eller ett Gvergripande perspektiv. (Patel & Tebelius 1987 s. 116) Metoden
som anvands i denna studie for att bearbeta insamlad data & den kvalitativa
innehallsanalysen. | den kvalitativa innehallsanalysen ar forskaren intresserad av de
underliggande monster eller teman som gar att upptacka i texten. (Patel & Tebelius
1987 s. 122)

Det huvudsakliga arbetssattet i innehallsanalysen karakteriseras av att forskaren

systematiskt och stegvist klassificerar data, for att sedan enkelt kunna igenké@nna olika
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teman och monster ur texten. Forskaren kan anvéanda olika modeller for innehallsanalys
for att sedan systematiskt kunna analysera data. (Forsberg & Wengstrom 2008 s. 150-
151) Malet &r att ge en beskrivning av fenomenet i en komprimerad och allman form.
Innehallsanalysen &r endast som hjalp for att fa den insamlade data organiserat for att
sedan kunna dra slutsatser. (Tuomi & Sarajarvi 2002 s. 105) Innehallsanalysen bestar
oftast av foljande faser: 1. Tematisering, 2. kategorisering, 3. fylla kategorierna med
innehall, 4. rdkna hur ofta ett tema namns, 5. jamfora intervjuer och soka likheter och
skillnader, 6. stka forklaringar till skillnader. (Jacobsen 2012 s. 146-150)

Nér analysen pabdrjas maste forskaren ha klart for sig om endast det manifesta
innehallet skall analyseras eller det latenta innehallet ocksa. Det latenta innehallet
innebar att forskaren ocksa tar i beaktande tystnad, suckar, skratt och kroppshallning i
analyserandet. (Elo & Kyngds 2007 s. 109) | denna studie soks det manifesta i
materialet, det vill sdga det som direkt uttrycks i texten.

Nar det ar fragan om kvalitativ forskning ar det vanligen praktiskt att gora lopande
analyser. Nyttan med att géra en l6pande analys genast efter en intervju &r att det kan ge
nya idéer om hur man skall ga tillvaga. Om man till exempel forbisett nagot i intervjun
kan den nya och ovéntade informationen berika forskningen. Forrdan analysen kan ses
som fardig bor man pa nytt lasa igenom all material flera ganger. (Patel & Davidson
1994 s. 100-101)

En kvalitativ analys kan antingen vara induktiv eller deduktiv. Det induktiva arbetssattet
innebdr att forskaren utforskar ett forskningsobjekt, utan att ha en tidigare teori i
bakgrunden och utifran de nya insamlade data, det vill sdga empirin, formulerar en teori.
| motsatts till detta innebér det deduktiva arbetsséttet att forskaren utgar fran allménna
principer och teorier som redan finns och provar detta i empirin. (Patel och Davidson
1994 s. 21, Tuomi & Sarajarvi 2002 s. 95, 97)

Innehallsanalysen i denna studie forverkligades genom att dverkategorierna skapades

fran de centrala temana i intervjuguiden. Utskrifterna lastes igenom flera ganger och

utsagor plockades ut enligt kriterierna for kategorin. Darefter jamfordes materialet och

likheter och skillnader letades efter, varefter kategorierna och underkategorierna
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utvecklades. Figuren nedan forklarar innehallsanalysen som process med hjalp av

Overkategorin, det vill sdga den mentala hélsan.

Overkategori: Den mentala halsan
Utskrifterna av intervjuerna lases
igenom

Utsagor plockas ut enligt kriterierna for
kategorin

Samtliga utsagor jamfors, likheter och
skillnader letas efter

Utvecklande av kategori och
underkategorier

Figur 1: Innehallsanalysen som process

6 ETISKA ASPEKTER

Inom varje studie bor forskaren tdnka Over forskningsetiska aspekter som ror de
personer som deltar i studien (Patel & Davidson 1994 s.50). De etiska fragorna far en
speciell karaktar da manniskan ar objektet for forskningen. Alla som utdvar forskning
maste utveckla en formaga till naturlig etik, alltsd utveckla sitt forskarsamvete.
(Eriksson 1992 s. 20-21) Ju mer 6ppen datainsamlingsmetoden é&r, desto svarare ar det
att overvaga mojliga etiska problem i studiens utférande (Tuomi & Sarajéarvi 2002 s.
122).

Fore forskaren borjar ett forskningsprojekt ar det viktigt att forskaren garanterar att
vardet med studien ar storre an det mojliga skada som informanterna utsatts for, likasa
ar det viktigt att forskaren forsakrar sig om att den eftersokta kunskapen inte redan
finns. (Carlsson 1997 s. 59)

En vasentlig utgangspunkt for all sorts av forskning &r respekten for medmanniskor.
Detta innebér att forskning dar manniskor gors som medel for att vissa mal skall uppnas
inte kan accepteras. Vidare innebdr detta att skribenten i studien skyddar den psykiska

och fysiska integriteten hos informanterna. (Holme & Solvang 1997 s. 32)

24



Skydd av privatlivet - Alla uppgifter som tas emot om och fran informanterna maste
hanteras konfidentiellt. Detta innebar framst att inga uppgifter far lamnas ut till
utomstaende, tystnadsplikten skall féljas strikt och att informanterna halls anonyma om
de sa vill. Ingen skall kunna identifiera personen som deltagit i studien da resultatet
presenteras. (Holme & Solvang 1997 s. 32, Patel & Davidson 1994 s.51 ). Emellanat
kan det vara nodvandigt att avsta fran att rapportera data da det ar fragan om sma
undergrupper, dar enskilda personer latt kan identifieras fastan deltagarnas namn inte
anges. Da forskaren anser att materialet inte mera behdvs skall det genast forstoras sa de

inte hamnar i utomstaende hander. (Carlsson 1997 s. 56-57)

| resultatpresentationen i denna studie uppges varken informanternas namn eller annan
information som &r identifierbar. Detta har dven forsakrats med att anonymisera
utsagorna i tabellerna och resultaten sa att ingen skall kunna identifiera informanterna.
De bandade intervjuerna och renskrivna materialet har endast skribenten och

skribentens handledare haft tillgang till. Materialet har genast forstorts efter anvandning.

Informerat samtycke - Det ar viktigt att poéngtera att deltagandet i studien ar frivilligt,
detta betyder att personerna sjalv far avgora om de deltar i forskningen och ar fri att
avsta fran att delta nar som helst (Carlsson 1997 s. 57-58). Inte heller far personerna bli
lurade att delta med falska villkor (Holme & Solvang 1997 s. 32).
For att personerna skall kunna valja fritt om deltagandet i undersokningen maste de fa
information om studien, bland annat studiens syfte och vad deltagandet kommer att
betyda. Likasd maste de kanna igen riskerna i deltagandet samt mojligheterna
deltagandet i studien kan fora med sig. (Jacobsen 2012 s. 32-33) Dessutom skall
personerna vara medvetna om att uppgifterna de lamnar ut inte anvands for nagot annat
syfte an just den de lovat sitt deltagande till (Patel & Davidson 1994 s.51).
Personerna som deltar i forskningen representerar manga ganger nagon verksamhet. |
sadana fall maste forskaren fa tillatelse att genomfora forskningen. (Patel & Davidson
1994 s.51) I en undersokning skall forskaren anda inte ge for mycket information till
informanten for att det da kan paverka studiens reliabilitet, utan det handlar om att ge
tillrackligt med information. Forutom att informanten fatt tillrackligt med information
skall forskaren annu forsakra sig om att informanten verkligen forstatt informationens
innehall (Jacobsen 2012 s. 33)
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| denna studie har informanterna getts bade skriftlig (se bilaga 2 a och b) och muntlig
information om undersokningen och alla har fyllt i en blankett om informerat samtycke
(se bilaga 3a och b) sa att kravet om informerat samtycke skall uppfyllas.

Krav pa korrekt presentation av data - Forskaren skall strava till att presentera resultatet
pa ett fullstandigt satt och stélla in dem i sitt sammanhang. Citat bor till exempel
placeras in i sina sammanhang for att den verkliga meningen skall komma fram. Trots
att resultatet inte alltid kan aterges fullstandigt, skall forskaren strava till detta sa langt
som mojligt for att resultaten skall bli begripliga. Den korrekta presentationen innebér
aven att forskaren inte far forfalska data och resultat i studien. Likval ar dppenhet en
viktig princip och innebar att forskaren redogor sa langt som majligt for de val som

gjorts under forskningsprocessen.(Jacobsen 2012 s. 37)

De etiska riktlinjerna ser lite olika ut beroende pa fackomrade. Helsingforsdeklarationen
ar central for halsovarden. Oberoende av fackomrade skall tre vasentliga etiska krav
styra all sort av forskning dar manniskor ar undersokningsobjekt, niamligen krav pa
informerat samtycke, krav pa att bli korrekt atergiven och krav pa skydd av privatlivet.
(Jacobsen 2012 s. 31-32)

Planen till examensarbetet har varit uppe for granskning och godkants av etiska radets
arbetsutskott (ETIX) vid Arcada.

7 STUDIENS GENOMFORANDE

| foljande kapitel redogdrs for studiens genomforande.

7.1 Sampel

Samplet for detta examensarbete utgérs av fem personer som arbetar inom tredje
sektorn. | studien skickades foljebrev (se bilaga 2) per e-post till de utvalda forbunden

och foreningarna. Ddrefter meddelade personerna sitt intresse for att delta i studien.
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Informanterna bestod av tre man och tva kvinnor. Samtliga av de utvalda féreningarna

och férbunden finns i huvudstadsregionen.

7.2 FOrberedelser infor intervjuerna

Bandspelarna testades for att undvika tekniska problem under sjalva intervjun. Detta
gjordes genom att tala i bandspelaren med olika volym, fran olika avstand och forsékra
att ljudstycket var sparat i bandspelaren for att sakerstélla att det insamlade materialet

skulle vara av hog kvalitet och kunna transkriberas.

Informanterna kontaktades per e-post eller telefon. De fick sjalv bestdmma tid och plats

for intervjun.

7.3 Intervjusituationen

Samtliga informanter intervjuades pa sina arbetsplatser. Fore intervjuerna fick
informanterna blanketten om informerat samtycke (se bilaga 3), lasa den i lugn och ro
och fraga om det var nagot oklart. Alla informanterna skrev under tva blanketter om
informerat samtycke. Informanten fick behalla den ena av blanketterna och skribenten
den andra. Alla intervjuer bandades lyckat in pa bandspelaren. Intervjuerna rackte

mellan 17min och 52min.

7.4 Material

Materialet som analyserades bestod av utskrifter av intervjuerna. Utskrifterna blev
sammanlagt 45 sidor skrivet pa dator med fonten Times New Roman, font storleken 12
och radavstand 1,5. Av dessa sidor behandlade ungefar 25 sidor de fragor som berérde

detta examensarbete, sa dessa sidor var analyserade i forsta hand.
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8 RESULTATREDOVISNING

| detta kapitel presenteras resultatet av innehallsanalysen. Kategorierna utformades

utifran de centrala temana i intervjuguiden.

Overkategori Kategori Underkategori
Den mentala hdlsan 1. Synen pa den mentala halsan Det mangdimensionella synsattet
Sarbarhet

Mote med medmanniskan

Hélsoframjande 2. Halsofrdmjandets dimensioner ~ Halsofrdmjandets olika
stadier

Utmaningar i hélsoframjande
arbetet

Hélsoframjande verksamhet

Verksamhet 3. Verksamhet som stéder den Paverkningsverksamhet
mentala hélsan Klientens egna kompetens
Anhoriga

Kurser, grupper och
utbildningar

Vara en samlingspunkt

4. Verksamhet med storsta Utbildningar och kurser
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efterfragan

Tredje sektorn 5. Tredje sektorns roll utéver den

offentliga sektorn

6. Positiv feedback

7. Framtiden

29

Behov av stdd och hjalp

Behov av en samlingspunkt

En samhéllelig roll
Erfarenhetskunskap

Att ta familjen och nétverket i
beaktande

En plats att komma till

Verksamhet som arrangeras
Att motarbeta stigmat
Intressebevakning

Klientrelationen

Faktorer som véacker oro

Utvecklingsmojligheter



8.1 Den mentala halsan

8.1.1 Synen pa den mentala halsan

Citat som plockades in i denna kategori hittades i fyra av intervjuerna. Det plockades ut

12 citat (se bilaga 4) som skapade féljande underkategorier.

Synen pa den mentala hélsan ‘

g \ 4

Det .
2 el : 5 Mote med
mangdimensionella Sarbarhet L
synsattet medmanniskan |

>y

Figur 2: Synen pa den mentala hélsan

| kategorin synen pa den mentala halsan samlades citat som behandlade informanternas
syn pa manniskans mentala halsa. Generellt kom det fram att mentala halsan sags som
ett valdigt brett omrade med manga dimensioner. Den mentala halsan ansags besta av
bade psykiskt, fysiskt och socialt vélbefinnande. En av informanterna tog ocksa upp att
psykiska problem kunde berdra varje manniska och att den mentala hélsan var nagot

som alla maste arbeta for.

... psykiska problem ar sddana som beror varje en av oss manniskor, varje manniska nagon gang i sitt
liv stoter pa olika kriser eller problem. Dar kommer dé oftast manniskans mentala hélsa i fraga och jag

ser att det ar en sddan sak som vi alla méste arbeta for.

Det ansags ocksa att manniskans eller klientens egen uppfattning om den mentala halsan

var betydelsefull, det vill sdga &r man missnéjd eller n6jd med sig sjalv.

”Mental halsa ar val att man mar bra, man har sociala kontakter och mar bra, ar

lycklig och ndjd pa sig sjdlv.”
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En av informanterna ansag att den mentala halsan bestod av tva olika synsatt. Det vill
séga den forsta synen handlar om att det ar ett problem som finns inom manniskans
hjarna, da behover personen vard, rehabilitering och medicinering. Den andra synen
handlar daremot om att det &r ett problem pa hur manniskan reagerar pa sin omgivning,
alltsa hur méanniskan klarar av sin omgivning. Och da ar fokus pa relationen mellan

méanniskan och samhéllet den viktiga.

"Fokus ar pa relationen hur manniskan klarar sig med sin omgivning och da blir
relationen den héar viktiga. Inte relationen till andra, utan relationen till samhallet,
alltsa inte bara till andra utan relationen till samhéllet 6verhuvudtaget.”

Det kom aven fram i intervjuerna att den mentala hélsan ansags vara speciellt sarbar i
dagens samhalle. Det stora kraven samhallet staller pa manniskan kunde oka bendgenhet
for att insjukna psykiskt ansag en informant.

"Och att det uppstar hemskt stora krav som i dagens lage, sa finns det storre
bendgenhet att en ménniska reagerar pa satt och vis frisk pa ett sjukt system och

’

insjuknar ddrfor.’

Aven den enskilda personens krav pa sig sjalv paverkar den mentala halsan tyckte en av

informanterna.
"Nagra har storre krav pa sig sjalv och somliga har mindre krav pa sig sjalv."
En av informanterna ansag dven manniskans méte med andra manniskor vara en viktig

del av den mentala halsan, det vill sdga hur manniskan bemoter, samverkar och

behandlar andra ménniskor i vardagen.
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8.2 Halsoframjande

8.2.1 Halsoframjandets dimensioner

Antalet citat som valdes till analysen var 20 (se bilaga 5) och de resulterade i tre

underkategorier.

Hélsoframjandets
dimensioner

" Halsoframjandets Halsoframjande | || h;tsrgg‘ré]ilrgg:rzdle
olika stadier verksamhet et eJt

Figur 3: Halsoframjandets dimensioner

| kategorin halsoframjandets dimensioner har citat som berér informanternas syn pa
halsoframjande och verksamhet med héalsoframjande syfte samlats. Det var en informant
som tog upp héalsoframjande arbetets olika nivaer, alltsd det priméra, sekundara och
tertiara. Informanten ansag att deras verksamhet berérde sig véldigt mycket runt det
tertiara forebyggandet, det vill sédga att arbeta med personer som redan har nagon

akomma och da var det frdgan om att lindra dessa symtom.

Primara innebdr ju det att man forsoker forebygga att liksom san dar sjukdom som uppstar
dverhuvudtaget paverkar samhéllet och sen sekundéra var val ndgonting i den stilen, att dedar att man
forsoker liksom undvika att sjukdomen bryter ut... att man forsoker liksom da med individuella
atgarder, om jag nu kommer ihdg ratt och sen den dér tertidra, att man forsoker sitta in en s& god vard
att man far sa lindriga symtom som mgjligt...

Alla informanter ansag att foreningen eller forbundet erbjod nagon slags halsoframjande
verksamhet for medlemmarna. Nagra tog upp att det fanns hélsoframjande verksamhet
tillgangligt for hela befolkningen i Finland. Stérsta delen av verksamheten var nagon
slags fysisk aktivitet och det upplevdes vara véldigt viktigt for den mentala héalsan.
Aktiviteter var manniskor gor saker tillsammans ansags ocksa vara betydelsefulla for
den mentala halsan. En av informanterna tog upp att psykisk ohélsa oftast leder till
inaktivitet, vilket i sin tur kan forvarra tillstandet. Det ar darfor viktigt att uppmuntra

klienterna till att réra pa sig och delta i olika aktiviteter.
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"... den fysiska aktivitetens betydelse for halsoframjandet inom mentalhalsoarbetet har

’

ansetts vara ett mycket viktigt tema.’

De utvalda forbunden eller féreningarna ordnade arligen olika friidrottstavlingar,
bollsportsturneringar och andra jippon som var bland annat véldigt omtyckta av
medlemmarna. Nagra av informanterna tog upp att det ordnades olika kurser med
halsoupplysning, ekonomihantering, livshanteringskurser och till exempel projekt som

"sluta roka".

En av informanterna lyfte fram verksamhet som reparation och renoveringsverksamhet
som erbjuds for Kklienterna for att hjalpa dem anpassa bostaden enligt eget behov.
Klienterna kunde alltsa fa stéd och radgivning kring amnet. En av informanterna tog
upp att det ocksa fanns en radgivningstelefon vart alla kunde ringa och fraga rad kring

mentalvardsfragor eller andra teman som har med den mentala halsan att gora.

... klienterna kan ta kontakt och ringa till radgivningstelefonen men dit ringer ocksa en hel del
yrkespersoner och anhoriga. De far gratis raddgivning och stod gallande mentalvardsrehabiliteringen
och fragor kring den mentala hélsan, och &ven juridisk och social radgivning. Manne det 4nda inte ar
sadant brett halsoframjande, liksom pa den landsomfattande nivan.

Tva informanter tog aven upp att det finns utmaningar i forverkligandet av det
halsoframjande arbetet. Till exempel upplevde en av informanterna att de helt enkelt
hade for lite pengar for att kunna anstélla larare eller ordna halsofrdmjande verksamhet.

"FOr det ar ju naturligtvis ett problem i var forening att vi inte har rad, vi har inte rad

med dyra larare och vi har inte rdd med... inte ens med dyra simhallsavgifter..."

Den ena intervjuade upplevde ocksa att det var valdigt svart att forverkliga
hélsofrdmjande insatser i dagens samhélle, eftersom det upplevdes att det var stora
varldsomspannande och ekonomiska strukturer som idag leder och som ocksa paverkar
deras arbete. Till exempel togs Nokias forsaljning upp och hur ménniskor plotsligt kan

bli arbetsltsa.
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"... som vi nu horde om Nokias forsaljning och allt annat sadant, att det ar i grund och
botten sadana héar stora liksom varldsomspannande, ekonomiska strukturer som leder

oss och vad vi kan gora. Sa att vi har hemskt svart att dedar har att géra nagonting."

Forr i tiden var man ocksa mera samhallsorienterad, det vill sdga att samhallet skotte om
den enskilda individen. | dagens samhalle har varje manniska sitt individuella ansvar,

upplevde en av informanterna.

"... Ndr jag var ung sa var man ganska mycket sa dar samhéllsorienterad, alltsa att man
pa nagot satt tankte mera att samhallet maste skdta om den enskilda individen sa att det
gar bra och det har ju fallit helt bort."

8.3 Verksamhet

Av overkategorin verksamhet bildades det tva kategorier. Verksamhet som stéder den
mentala halsan och verksamhet med storsta efterfragan. Bada av dessa presenteras i

nedanstaende kapitel.

8.3.1 Verksamhet som stoder den mentala halsan

Citat som placerades i denna kategori var sammanlagt 33 (se bilaga 6). I samtliga
intervjuer presenterades verksamhet som kunde std som stod for manniskans mentala
halsa. Aven andra faktorer som ansags vara betydelsefulla inom de utvalda féreningarna
eller forbunden togs upp. Det bildades fem nedanstaende underkategorier pa grund av
att verksamheten var mycket omfattande och hade mycket olikheter.

Verksamhet som
stoder den mentala

halsan
[ . Klientens ( Kurser, Vara en
F\)/ae\r/ﬁg;mﬂgts egen Anhdriga grupper och samlings-
L | kompetens | utbildningar punkt

Figur 3: Verksamhet som stéder den mentala halsan
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"... vi driver patienternas stallning i samhallet och stravar till att minska kanslan av

skam kring mentalvardsfragor, alltsa stigma."

Over halften av informanterna namnde paverkningsverksamheten inom forbundet eller
foreningen. Forbundets eller foreningens uppgift var att framfora egna perspektiv och
att ge pa begaran utsagan om klientens stallning i samhallet samt strava till att forbéattra
klienternas livskvalitet. Att fora medlemmarnas roster vidare var ocksa en viktig del.
Tva av de intervjuade tog ocksa upp skamkanslan kring mentalvardsfragor och att de

arbetar for att minska denna skamkaénsla, till exempel genom antistigmatiska kampanjer.

"... Vi har i patientorganisationen tror pa klientens egen kompetens och att driva detta

framat..."

Klientens egen kompetens ansags vara valdigt viktigt enligt manga informanter och
detta togs i beaktande i flera férbund och féreningar. En av informanterna tog upp att
de 4&r en manniskorattsorganisation, det vill s&ga att prioriteten &ar att
mentalvardsklienterna sjélva gor beslut i sina egna foreningar om saker som galler dem
sjalva.

En av de intervjuade lyfte fram att de utbildar klienter med egen personlig erfarenhet av
sjukdom, rehabilitering och aterhamtning, till bland annat erfarenhetsbedémningen. Det
vill séga klienternas erfarenhetskunskap infors pa ett sadan sétt att de lar sig att bedoma
kvaliteten pa boendeservice.

En av informanterna anség att de sarskilt ville mobilisera deras medlemmar for att vara
delaktiga i mentalvardsarbetet, vilket de sjalv var en del av.

"... och vi vill ju framforallt hur skulle jag saga mobilisera vara medlemmar till
gemensamma anstrangningar av olika slag och det dar mobilisera dem for det har

mentalvardsarbetet som de ju sjalva da &ar en del av."

Fastan klientens egen kompetens ansags vara valdigt viktigt och detta skulle beaktas i
arbetet, s poangterade anda manga att den professionella infallsvinkeln ocksa var
betydelsefull och var en forutsattning for att klienten skulle fa den basta mojliga
individuella stigen.
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Ndgra av informanterna lyfte d&ven fram hur viktigt det var att ta familjen eller anhériga
I beaktande och att de erbjod verksamhet for anhériga. Till exempel fanns det grupper
for familjen och anhoriga. | grupperna métte professionella familjen och forsokte stoda
dem i den svara situationen, samt pa olika psykoedukativa sétt ga igenom insjuknandet
och sjukdomen, till exempel hur det paverkar familjen da nagon insjuknar. En av de
intervjuade ansag att da en insjuknar i familjen sa blir oftast den som star narmast

indragen i sjukdomsbilden.

"Ofta ar det ju pa det sattet som det sker liksom inom en sadan dar familj nar nagon
insjuknar att den som star narmast sa blir pa nagot satt indragen i den dar

sjukdomsbilden."

Vanligaste verksamheten som ordnades av forbunden eller foreningarna var olika
kurser, grupper och uthildningar. Utbildningarna och rehabiliteringskurserna ansags
vara de storsta och mest betydelsefulla. Rehabiliteringskurserna gick ut pa en trio
projektmodell, vilket innebar att i kursen deltar en person som rehabiliterats fran
mentala halsoproblem (pa finska vertainen) tillsammans med en professionell. Férutom
den rehabiliterade och den professionella, deltar forstas klienterna. Medlemmarna kunde
dessutom delta i erfarenhetsutbildare skolningar, kamratstddsutbildningar och
kulturansvarigas kurser. En av informanterna papekade att man inte maste vara medlem
for att delta i till exempel erfarenhetsutbildningskursen, utan utomstaende kunde ocksa
delta i utbildningar. En forening arrangerade olika parkurser eller familjekurser.
Kurserna gick ut pad psykoedukativa metoder, det vill sdga personerna erbjods
information och samtidigt fick bemd&ta andra manniskor i samma livssituation. Vissa
grupper gick endast ut pa att ge information, till exempel behandlades ett nytt tema pa

varje tillfalle.

Och sedan finns de har fullstandigt informativa grupperna var man till exempel, om nagon insjuknat i
en psykossjukdom sa har vi da tema om psykoser och diskuterar om vad det galler...[...], vad en
psykos ar, hurdana metoder man har idag for att manniskan skall borja ma battre.

En av de intervjuade lyfte aven fram att deras hemsida star som en informationskanal
for hela befolkningen. En av informanterna tog &ven upp att det ordnade olika

evenemang och tillstallningar fér medlemmarna. Stodgrupper och évriga grupper inom
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foreningarna talades ocksa om. Bland annat fanns det en jazzgrupp, dar medlemmarna
kunde lyssna pa musik och diskutera de tankar musiken hade véckt. Samt en
konstgrupp, som informanten beskrev vara en allméan social pysselgrupp med skapande
verksamhet. "Skriv ditt liv’ var en grupp dar medlemmarna fick skriva hemma nagot
som handlade om deras liv och lasa upp det for varandra i gruppen, informanten beskrev
det ha en renande och terapeutisk effekt.

"Och kamratsttdet, att dela med sig sina egna erfarenheter och om sin rehabilitering ar

en sak som dar stoder."

Samtliga informanter ansag att kamratstodet var en betydelsefull del av verksamheten.
Att fa dela med sig sina erfarenheter och stoda varandra i grupperna ansags som viktigt.
En av informanterna tog upp sjalvhjalpsgrupperna dar personer, som gatt via
utbildningar med egen erfarenhet av psykisk ohalsa har utbildats sa att de kan handleda
grupper via vissa modeller.

En av informanterna beskrev hur betydelsefullt det ar for medlemmarna att gora saker

tillsammans och paverkar kanslan av samhdorighet.

"Att gora resor, utflykter, det vill sdga vi ar, gor saker tillsammans, ar tillsammans

saker och ting."

Det lyftes aven fram hur viktigt det ar for medlemmarna att det finns en plats vart de
kan komma och umgas. En av de intervjuade ansadg att det var viktigt att féreningen
kunde vara som en samlingspunkt fér manniskor med mentala halsoproblem, det vill
saga de stravade till att vara inspiratorer och informatorer sa att medlemmarna skulle
orka med vardagen och orka ut i arbetslivet. En av informanterna beskrev bland annat
att de har oppet hus pa eftermiddagarna, da medlemmarna kunde komma in och umgas
med andra, lasa bocker i biblioteket, lasa dagstidning eller till exempel anvénda dator.

Det fanns ocksa en kamera till hands och i framtiden skulle de ordnas en syhorna.

Det finns allt majligt som medlemmarna far anvanda som vi alltid tanker att det kanske skall inspirera
medlemmarna att komma hit och bara i princip skall de inte behva gora sd mycket dom bara kommer
hit. Dom far lasa tidningen, vi har ju tidningar och redan ett ganska stort bibliotek som handlar om
mental hélsa.
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En av de intervjuade lyfte &ven fram att foreningsverksamheten ger medlemmarna

social traning och fardigheter sa de kanske inte annars skulle ha.

"... har far man hur skulle jag sdga social traning och precis som man far i vilken
forening som helst...[...] du far liksom vara med i en foreningsverksamhet vilket ger dig

fardigheter som du kanske inte annars skulle ha."

8.3.2 Verksamhet med storsta efterfragan

| intervjuerna togs fram vilken sorts verksamhet det var storsta efterfragan av for
intressegruppen, det vill saga for klienten eller en strre gemenskap. Pa basen av detta

plockades 8 citat ut ur intervjuerna och bildade foljande underkategorier (se bilaga 6).

P

Verksamhet med storsta efterfragan

\ J

Behov av en
samlingspunkt

Utbildningar och Behov av stod
kurser och hjalp

i~y

Figur 5: Verksamhet med storsta efterfragan

| flera intervjuer kom det fram att det fanns stor efterfrigan av olika
utbildningsverksamheter i anknytning till foreningsverksamheten. Det rackte ocksa
efterfragan till olika slags grundkurser, ansag en av informanterna, eftersom styrelsen
véxlar. Detta ledde till att nya fortroendemén och styrelsemedlemmar behovde alltid
emellanat utbildas. Det lyftes dven fram att arbetstagarnas halsa ocksa maste tas hand
om, personer utbildades arligen till motionssidan samt manga personer utbildades

arligen till kamratstodsverksamheten.

Behov av stod och hjélp fanns det ocksa efterfragan av da det gallde klienterna eller
medlemmarna. Det konstaterades att ménniskor vars studier avbrutits eller ménniskor
som efter insjuknandet var pa vég att atervanda till arbetslivet hade ett behov av stod

och hjalp. Dessa personer fick stod av forbundet som enskilda individer, ansag en av
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informanterna. Ocksa stod och rad till den egna rehabiliteringen var efterfragat samt att
fa hjalp i att fylla i olika ansokan var allmént. En av de intervjuade ansag att det i
dagens lage var viktigt for manniskan att fa tala ut med en professionell om sin egen

situation.

"I dagens lage ar det kanske mera det att méanniskor har ett behov att anda fa tala ut

med nagon professionell tala ut med nagon utomstaende om sin egen situation..."

Awven stod och forfragningar kring barn och ungdomar var alltmera efterfragat i dagens

lage, tyckte en av informanterna.

Det var en av informanterna som lyfte fram att medlemmarna hade ett behov av en
samlingspunkt och detta fanns det mycket efterfragan av. Det vill saga en plats var

medlemmarna kunde sitta och prata utan nagra stora krav samt méta manniskor.

... den har samlingspunkten. D&r man kan sitta och prata och bara vara utan krav att det inte skall, den
har kursbundna eller gruppverksamheten sa ar ocksa populdr, men hemskt manga langtar efter att bara
komma ut hemifran, komma och traffa folk utan enorma pretentioner.

8.4 Tredje sektorn

Av Overkategorin tredje sektorn skapades tre kategorier. Det vill sdga tredje sektorn roll
utover den offentliga sektorn, positiv feedback av arbetet samt framtida aspekter. Dessa

redogors for i nedanstaende kapitel.

8.4.1 Tredje sektorns roll utdéver den offentliga sektorn

Ur samtliga intervjuer utplockades 16 citat (se bilaga 7) som passade in pa denna
kategori. Pa basis av dessa citat skapades underkategorierna som visas i nedanstaende

figur.
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Tredje sektorns roll utdver den
offentliga sektorn

Att ta familjen
och natverket i
beaktande

En plats att
komma till

En samhéllelig Erfarenhets-
roll kunskap

Figur 6: Tredje sektorns roll utdver den offentliga sektorn

Flera informanter lyfte fram i intervjuerna att tredje sektorn hade samhélleligt en stor
roll. Férbunden var aktiva pa riksdagsniva da det gallde lagar och beredningar. En av
informanterna tog upp att forbundens allméanna uppgift var att paverka och ta stallning
till exempel, till lagstiftningar, forordningar, orattvisor och andra saker. Samt om det i
medlemsforeningarna lyftes fram saker med betydande prejudikat sa var de da viktigt att
ta fasta pa sddana saker och borja driva dessa framat. Foreningen kunde da gora initiativ

till forbundets styrelse om betydelsefulla saker som lyfts fram i féreningen.

"... 1 forbundet har medlemsféreningarna mojligheter att gora till férbundets styrelse
initiativ om sadana betydelsefulla saker som vara medlemsféreningar ser att man borde

ta fasta pa och paverka dessa saker."

En av informanterna upplevde sig vara valdigt smickrad och imponerad 6ver det hur
mycket de via riksdagen fragade deras asikter och om det inte fragade sa hade de
mojligheten att sjdlva ta dessa saker fram och de blev horda. Samtidigt ansag en av
informanterna sig vara orolig 6ver det stora arbetet de gor, da de inte har tillrackliga

resurser med bland annat frivilliga.

Att indriva personer med egen erfarenhet av sjukdom och utbilda dessa personer var en
central sak inom manga foreningar och férbund. Till exempel hade det ar 2012 uthildats
14 nya erfarenhetsutvarderare till huvudstadsregionen. Kamratstodets och
erfarenhetsexperters inforande i arbetet ansags som viktigt och betydelsefullt. Dessutom
tog en av informanterna upp att det kunde vara viktigt att lyssna pa personer med

erfarenhetskunskap, da alltmera tjanster ar pa vag att flyttas till oppenvardens sida.
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"Och nu kommer denna press annu, alltmer tjanster flyttas till éppenvardens sida.
Sakert ocksa i den meningen kan det vara mycket viktigt att hora san héar

erfarenhetskunskap ."

Beaktandet av klientens familj och natverk ansags ocksa som viktigt och tva av
informanterna upplevde manga gang att anhoriga blev utanfor da det gallde patientens

vard.

"... sa blir det trots allt tyvarr for individuellt, det blir bara den personen som mar

psykiskt daligt som man bearbetar med."

En av de intervjuade tog upp att arbetet mera och mera gar ut pa att de fick understod
for att utveckla nya arbetsmetoder, samt samarbeta med psykiatrin for att tillsammans
kunna bygga upp modeller. Till exempel hade en familjemodell byggts upp som
foreningen kunnat erbjuda psykiatrin, for att i ett tidigt skede kunna ta familjen i
beaktande. Det lyftes dven fram i intervjuerna att problemet i mentalvardssektorn, var
det att man gatt alltmera Gver till synen att det ar nagonting som berér manniskans
hjarna och inte ser det psykosocialt.

"... man forsoker mycket, men man glémmer helheten man ser inte det sahar
psykosocialt. Det finns ett natverk som alltid finns dar och som ocksa behdver stéd och

hjalp och om det far stod och hjélp sd kan man stoda den som mar psykiskt daligt."

De utvalda féreningarna ansag sig vara en bra plats att komma till och umgas med andra
manniskor da den offentliga sektorn inte alltid hade resurser. Foreningarna behévde inte
heller vara en hjélporganisation i samma bemarkelse som offentliga sektorn utan dit

kom manniskor och umgas och var glada och néjda ansag en informant.
"... den offentliga sektorn har inte de har resurserna, folk gar i terapi kanske var tredje
vecka eller kanske varannan manad och de dar under resten av tiden skall de klara sig

pa nagot satt och da har de oss."
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8.4.2 Positiv feedback

Ur fyra intervjuer plockades ut 12 citat (se bilaga 7) som passade in pa denna kategori.

Pa basen av dessa citat skapades foljande underkategorier.

Positiv feedback
\. y
|

[ | | ]

" Verksamhet '
Att motarbeta Intresse- . .
som . 2 Klientrelationen
arrangeras stigmat bevakning

\. \

Figur 7: Positiv feedback

Det som ocksa togs upp i intervjuerna var positiv feedback eller berom som fas av det
arbete som goérs inom tredje sektorn. Det som mest togs upp var den positiva
feedbacken som fas av den verksamhet som tredje sektorn arrangerar. Olika kurser,
gruppverksamheter, information och stoéd som erbjods fick foreningarna eller forbunden

berom for.

"De ger ju det feedbacken forstds att det finns ju inte sadan gruppverksamhet, san

verksamhet som vi erbjuder..."

Olika gruppverksamheter ansags vara viktiga enligt manga informanter for att det ofta
kom fram att verksamheten gav innehdll i klienternas vardag och darfor var
betydelsefullt. Speciellt de sociala aktiviteterna var omtyckta av medlemmarna, det vill

saga olika jippon, friskvardsdagar och fester.

"... de dar visst de som &r aktiva och gér i grupperna de berémmer ocks, de tycker att det 4r hemskt
kiva och till exempel en viktig sak som hela tiden kommer fram &r att de dar att "jag hade sa jobbigt
med att stiga upp imorse och jag tankte att nu orkar jag inte komma men att nu &r jag glad att jag
kom"."

Att behandla olika arenden, problem och mentalvardsfragor i offentligheten, det vill
saga att tala om sakerna med deras riktiga namn, sa att sedan med tiden stigmat

forsvinner fran dessa mentalvardsfragor, var nagot foreningarna och forbunden ocksa
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fick berdm av. En av informanterna ansag att det var viktigt att inte skdmmas over
mentala problem eller forsoka dolja dessa, men att det kunde ta en lang tid innan denna

niva uppnas.

Intressebevakningen som alltid utévas da och da fick ocksa positiv feedback, ansag en
av informanterna. Det var en betydelsefull sak, for att férbunden skall kunna fortjana
sina medlemsforeningar och medlemmar samt forbattra deras réttigheter.

En av de intervjuade lyfte fram att de troligen fick mest berém av deras relation till
klienten, det vill sédga de stravade till att ha ett dialogiskt forhallande till klienten och
familjen samt utgick fran ett jamlikt férhallande.

"S& det som jag tror att vi stravar till ar att vi har ett dialogiskt forhallande till den har familjen nér vi
funderar pa att vad kan vi gora, hur kan jag hjalpa dig, du som har det svart. Vi forsoker liksom utgé
fran ett jamlikt forhallande med den har klienten. Jag tror att det ar som vi far kanske mest liksom
berom for det. Alltsa inte kan vi forandra verkligheten, men vi kan jobba med ménniskors tankar om
verkligheten och hur de lar sig att fa en béttre installning till varandra och omgivningen. Kanske befria
lite fran sadan har skuld och skam och sadana har kanslor som gor att man ar ganska instangd i sig
sjalv."

8.4.3 Framtida aspekter

Vid genomgangen av de utskrivna intervjuerna fanns det aven en del material som gav
viktig information om faktorer som informanterna ansag vara orovackande eller som
ansags vara varda utveckling. Denna kategori fick namnet framtida aspekter. Pa basis av
9 citat (se bilaga 7) som har sitt ursprung i fyra intervjuer bildades fdljande
underkategorier.

Framtida
aspekter

L. J
—y——————

Faktorer som Utvecklings-
vacker oro mojligheter

Figur 8: Framtida aspekter

"... personen har siffror pa hur mycket arbete som gors av frivilliga i det har
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Faktorer som vackte oro i arbetet lyftes fram av flera informanter. Bland annat ansags
offentliga sektorns resursbrist ha 6kat pa tredje sektorns arbete, detta upplevdes vara
orovackande pa grund av att tredje sektorn inte heller alltid hade tillrackliga resurser

med volontararbetare, pengar och lokaler.

"... det dr ofta s att saker och ting borjar i tredje sektorn, vi sager att nu borde ni ha det har eller vi vill
ha det efter att vi har dragit det en tid sa flyttar det. Att det ar liksom en normal gang och det ar helt
okej, det ar ju medborgaraktivitet, som jag tycker att ar kiva, att de dér vi gor det nog, vi tar nog den
dar rollen men vi oroar oss for om vi sen skall fa dra det hur lange som helst."

En av informanterna tog upp att mentalvarden i Finland saknar ett helhetstankande
system, det vill sdga det finns olika sektorers tjanster har och dar men att ingen tog hand

om helhetsansvaret och kontinuiteten.

"... fran att vara en sadant dar helhetstankande system inom mentalvarden i Finland, sa har det blivit
ett sddant dar "mielenterveyden saarakkeet" talas det om, mentalvardens skargard. Det finns tjanster
hér och dar, det finns tredje sektorns, privata, offentliga sektorns som producerar tjanster men det
finns inget helhets ansvar eller heltdckande och kontinuitet fér manniskor.[...]som anhdériga ofta klagar
pa att det finns inte liksom ndgon helhet. Det ar ingen som bar helhetsansvaret. Och det gagnar ju
personer som har liksom sjélv har livskontrollen och funktionsférmagan i skick men sen dom som har
problem just p& det omradet s& har hemskt svart att fa sina behov tillfredstallda...”

Flera informanter lyfte &ven fram faktorer som annu krévde forbéattring och utveckling.
En informant tog upp att mentalvardsarbetet borde ses som en mycket bredare helhet, &n
bara som psykets insjuknande.

"... detta mentalvardsarbete bor helt i kommunerna pa riktigt ses som en mycket
bredare helhet, &n att tala om psykets insjuknande, utan tanka pa det vad méanniskans
goda mentala hélsa pa riktigt bestar av."

Aven planeringen, utvecklingen och forverkligande av mentalvardstjansterna lyftes
fram i intervjuerna. En utvecklingsmojlighet ansags vara det att man kunde ta med
erfarenhetsbeddmningen och fraga anvandarna av tjansterna hur tjansterna skall

planeras, utvecklas och forverkligas.
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Tva av informanterna ansag att samarbetet mellan de olika sektorerna kravde utveckling
och forbattring. Det ansags bland annat att det fattades organisationsstrategier av hur

man till exempel samarbetar mellan olika organisationer.

"... det &r ju tredje sektorn som du nu talar om att det &r ju alltid det att det finns sakert véldigt mycket
verksamhet som tredje sektorn arrangerar och haller pa med som man inte alltid kanner till fran den
kommunala eller halso- och socialvardssidan att sddant har annu mer information sinsemellan
samarbete skulle det ju krévas."

8.5 Sammanfattning

Resultatet av innehallsanalysen redovisar for hur anstallda upplever tredje sektorns roll i
mentalvarden och vilken betydelse den arrangerade verksamheten har for
mentalvardsklienten. Synen pa den mentala halsan upplevdes vara valdigt omfattande
och bestod av manga dimensioner. Aven manniskans sérbarhet for yttre stress lyftes
fram. Informanterna beskrev hélsoframjande aktiviteter ske pa flera olika nivaer och att
sarskilt den fysiska aktiviteten hade en stor betydelse for den mentala halsan. Aven
utmaningar i att forverkliga det hélsofrdamjande arbetet ndmndes. Verksamhet som
ordnas av tredje sektorn var pa en valdigt bred skala. Paverkningsverksamheten,
klientens egen kompetens, olika uthildningar och kurser ansags vara de viktigaste samt
att ta familjen i beaktande. Informanterna lyfte &ven fram vilken sorts verksamhet det
var storsta efterfragan av, bland annat var det viktigt att en samlingspunkt skulle finnas.
Tredje sektorn roll i samhallet upplevdes vara betydelsefull eftersom de kunde erbjuda
verksamhet och stod for klienterna da offentliga sektorn inte alltid hade resurser. De
ordnade &ven en del verksamhet for hela familjen eftersom familjen ibland kunde bli
utanfor nar det var frdgan om den insjuknades vard. Aven kamratstodet och
erfarenhetsexperter hade en stor roll i tredje sektorns verksamhet. Informanterna tog
ytterligare fram vad de fick positiv feedback av i arbetet. Dessa var bland annat
klientrelationen och arbetet som gjordes for att minska stigmat kring mentalvardsfragor.
Till slut har &ven framtida aspekter beaktas, det vill sdga vad informanterna upplevde

orovéackande och olika utvecklingsmdjligheter.
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9 TOLKNING AV RESULTATET | RELATION TILL DEN
TEORETISKA REFERENSRAMEN

Genom att tolka resultatet och stalla det i forhallande till den teoretiska referensramen

kan man 6vervéga teorins riktighet i relation till det som sker i praktiken.

WHO beskrev mental hdlsa som en véasentlig och oskiljaktig del av manniskans totala
hélsa, som bestod av fysiskt, psykiskt och socialt vélbefinnande. (WHO 2010)
Informanternas syn pa den mentala hélsan var véldigt omfattande och ansags besta av
flera dimensioner. Mental halsa upplevdes vara det att man madde bra, var lycklig och
hade bland annat sociala kontakter.

Tengland talade om acceptabel mental halsa, for att han ansag att alla manniskor hade
olika matt pa vad som kannetecknades som acceptabel mental halsa (Medin &
Alexandersson 2000 s.52). | och med att informanterna ansdg att méanniskans egen
uppfattning av den mentala halsan och de egna kraven man stéllde pa sig sjalv hade
betydelse, kan man sdga att varje manniska sjalv avgor vad som &r acceptabel mental
halsa for sig sjalv.

Tengland beskrev dven olika mentala formagor som méanniskan maste ha for att kunna
leva ett anstandigt liv, som till exempel kommunikation och samarbetsférmaga (Brulde
& Tengland 2003 s. 209). En informant uttalade sig om att ménniskans méte med andra
manniskor var en viktig del av den mentala halsan, hur man bemdoter, samverkar och
behandlar andra i vardagen. Detta kan tolkas som kommunikation och
samarbetsformaga, det vill sdga att manniskan kan kommunicera med sin omvérld och
har formagan att vara flexibel i sociala sammanhang (Brulde & Tengland 2003 s. 209).
Enligt WHO:s definition har méanniskan mental hélsa bland annat n&r man kan fungera
under livets normala stress, kan arbeta produktivt och bidra till sitt samhalle. (WHO
2010) Relationen mellan ménniskan och samhéllet var ett synsatt pa den mentala halsan
som en informant tog upp. Det vill sdga hur ménniskan reagerade och klarade av sin

omgivning samt de krav som samhallet staller pa manniskan.

WHO beskrev hélsofrdmjande vara verksamhet vars syfte ar att forbattra individernas
mojligheter att paverka sin egen och omgivnings halsa (Kalimo & Vertio 1986 s.4).

Samtliga informanter lyfte fram att féreningen eller foérbundet ordnade hélsofrémjande
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verksamhet for hela befolkningen eller for sina medlemsféreningar. Informanterna
konstaterade att medlemmarna kunde delta i halsoframjande verksamhet som bland
annat olika halsokampanjer, utdva fysisk aktivitet och i olika kurser dar medlemmarna
kunde lara sig ekonomi- eller livshantering. Detta kan ses som olika moéjligheter for
individen att paverka sin egen och omgivnings halsa. Med hjélp av de olika kurserna
kunde klienterna eller medlemmarna fa stod for att lara sig hantera sitt eget liv.

WHO tar aven upp vilka halsans resurser och grundférutsattningar ar, bland annat
inkomster, utbildning, stabila ekologiska forhallanden, social rattvisa och jamlikhet.
(Kalimo & Vertio 1986 s.4). Dessa resurser stoder dven foreningarna eller forbunden
genom att vara aktiva pa riksdagsniva, arrangera kurser och mojligheter for klienterna

att utbilda sig.

En av Ottawa manifestets grundprinciper ar att hdlsoframjande arbetet skall sarskilt
strava till att forstarka befolkningens delaktighet i halsoarbetet (Medin & Alexandersson
2000 s. 121). Detta kan tolkas vara en stor del av foreningsverksamheten eftersom det ar
medborgaraktivitet dar medlemmarna &r aktiva och deltar i att driva framat arenden som
berdr dem sjalva och deras stéllning i samhallet.

Som det dven beskrivs i WHO:s definition om halsoframjande, det vill séga for att
individen skall kunna na ett fullkomligt tillstdnd av fysisk, psykisk och socialt
valbefinnande maste individen vara kapabel att kanna igen och uppfylla sina
onskningar, tillgodose sina behov och forandra sin omgivning eller l&ra sig att leva med
den (Kalimo & Vertio 1986 s.4). En informant lyfte fram att de fanns halsoframjande
verksamhet som reparation och renoveringsverksamhet som erbjods for klienterna for
att anpassa bostaden deras behov. Detta kan tolkas som en slags form av att féranda

klientens omgivning.

Forbunden ordnade inte endast stod och rad for individer som redan hade insjuknat eller
var i riskzonen, utan det fanns till exempel en radgivningstelefon vart alla manniskor i
princip kunde ringa och fraga rad kring mentalvardsfragor eller andra teman som har
med den mentala hélsan att gora. Detta kan tolkas som en av Ottawa-manifestens

grundprinciper, det vill saga att halsoframjande arbetet fokuserar pa hela befolkningen
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och inte endast pa enskilda individer som ar i nagon riskzon for att insjukna (Medin &
Alexandersson 2000 s. 121).

Toivo och Nording beskriver framjandet av den mentala hédlsan som aktiviteter som
aktivt framjar god mental halsa genom att starka de faktorer som framjar och minska pa
de som skadar eller forsvagar individers eller samhallets psykiska hélsa (Toivo &
Nordling 2009 s. 308-309). Nagra informanter upplevde att det ibland var svart eller
utmanande att forverkliga halsoframjande insatser, eftersom det i dagens samhalle var
vanligt med att manga manniskor plétsligt kunde bli arbetslosa pa en gang och att det
inte alltid fanns tillrdckligt med resurser och pengar.

Flera informanter tog upp under intervjun att familjen har en stor betydelse da det ar
fragan om att en familjemedlem insjuknar psykiskt och hur viktigt det &r att ta hela
familjen med i varden. Detta kan dven forstarkas av Antonovsky teori om kanslan av
sammanhang, dar han ocksa konstaterat att familjen har en stor betydelse da det &r
fragan om utvecklingen av KASAM. KASAM innebar de inre resurser manniskan byggt
upp under livet. (Vertio 1992 s. 50). Flera informanter var av den asikten att hela
familjen borde tas med i varden helt fran borjan eftersom de kan stoda varandra béttre
efter att de lart sig att forsta varandras reaktioner och i basta fall kan den insjuknades
forbattringsprocess ga mot det battre hallet. Detta kan &ven kopplas till Antonovskys
begrepp om begriplighet som innebar férmagan att uppleva inre och yttre stimuli som
fornuftsmassigt begripbara (Antonovsky 2005 s.44). Med hjélp av foreningarnas stod
kan familjen och den insjuknade majligtvis lara sig att forsta det som intraffat i motsatts
till att det bara kanns kaotiskt, ovantat och oférklarligt. Aven kamratstodet kan har
tolkas som en resurs. Den som har aterhamtats fran sin sjukdom och stoder manniskor i
samma situation kan mojligtvis 6ka kanslan av begriplighet hos sig sjalv och hos andra
manniskor med psykisk ohalsa.

Begreppet hanterbarhet innebdr att manniskan har en upplevelse av att ha tillrackliga
resurser for att klara av olika situationer i livet och for att kunna mota dessa
(Antonovsky 2005 s.45-46). Aven har kan man tolka att foreningens betydelse for
medlemmarna och klienterna ar véldigt viktig. Att ha en plats vart man kan komma,
dela sina erfarenheter med andra och fa stod av andra i samma situation ékar klientens
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eller medlemmens hanterbarhet for de svara situationerna i livet. Med hjalp av
foreningens arrangerade kurser och grupper kan klienten lara sig att hantera olika
situationer och vaga maéta dessa. Manga medlemmar kan vara mycket ensamma och har
inte alltid familj eller vanner men féreningsverksamheten kan éppna en mojlighet att fa

ett stddande natverk.

Antonovskys begrepp om meningsfullhet betyder bland annat vikten att vara delaktig
(Antonovsky 2005 s.45-46). Som det redan tidigare i kapitlet kom fram sa stravar
foreningarna och forbunden till att 6ka sina klienters och medlemmars delaktighet i
saker som ror dem sjélva och deras delaktighet i samhallet. Antonovsky talar &ven om
att meningsfullhet ar det nar méanniskan upplever sig vara delaktig i det som intraffar en,
sd som processer som gor ens dde som dagliga erfarenheter (Antonovsky 2005 s.45-46).
Detta kan kopplas till foreningsarbetet, volontérarbetet och kamratstodet eftersom
manniskan da har mojlighet att vara delaktig i saker som galler en sjalv och till exempel
hjalpa andra méanniskor i svara situationer vilket ytterligare kan skapa meningsfullhet i

livet.

10 KRITISK GRANSKNING

Avsikten med denna studie var att utreda tredje sektorns roll for méanniskans mentala
hélsa, i syfte att f& mera kunskap om hur tredje sektorn kan framja méanniskans
livskvalitet och delaktighet i samhéllet. Genom att géra en manifest innehallsanalys pa
fem utskrivna intervjuer och ha malet att besvara studiens fragestallningar har

skribenten stravat till att na studiens syfte.

| studien soktes svar pa tre fragor: 1. Vilken roll har tredje sektorn for framjandet av
manniskans mentala halsa? 1.1 Vilka stodtjanster arrangerar tredje sektorn for
mentalvarden pa huvudstadsregionen? 1.2 Vilken betydelse har tredje sektorns

verksamhet for mentalvardsklienten enligt de anstalldas perspektiv pa tredje sektorn?

Det lyftes fram i intervjuerna att tredje sektorn hade en betydande roll da det gallde att
ordna mentalvardsklienterna pa ett langre sikt verksamhet och stod med syfte att framja

den mentala hélsan. Informanterna upplevde att de kunde erbjuda klienterna
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uppmuntran och en mojlighet till delaktighet med andra i samma situation, till exempel
genom kamratstodet. Tredje sektorns verksamhet och samhorigheten som skapades dar
kunde dven minska pa mentalvardsklientens utslagning i samhéllet. En av informanterna
upplevde att tredje sektorn inte behévde vara en hjalporganisation i samma bemaérkelse
som de dvriga sektorerna, utan det ansags att klienterna var glada och nojda éver det
stdd och verksamhet som de fick vara delaktiga i via foreningarna.

| intervjuerna kom det fram att alla foreningarna ordnade véldigt omfattande och
mangsidigt med stodtjanster for mentalvardsklienterna. Verksamheten som ordnades
hade bland annat som syfte att framja eller stédja den mentala halsan. Flera informanter
lyfte fram den fysiska aktivitetens betydelse i mentalhdlsoarbetet for att stdda den
mentala halsan. Aven en informant lyfte fram halsoframjande verksamhet som
reparation och renoveringsverksamhet som kunde erbjudas for klienter for att anpassa
bostaden deras behov. Det kom fram i intervjuerna att foreningarna arbetade for att
mentalvardsklienterna skulle fa ett sd normalt liv som mojligt, det vill sdga det
arrangerades utbildningar, kurser och annan stédjande gruppverksamhet som gav
klienten majligheten att vara delaktiga i samhéllet, utbildas, atervanda till arbetslivet
eller till exempel arbeta inom en forening. Denna verksamhet kan dven framja klientens

livskvalitet.

Det kom fram i intervjuerna att tredje sektorn hade en stor roll i samhallet. Tredje
sektorn var aktiv pa riksdagsniva med att paverka lagstiftning, oréttvisor och ovrigt.
Informanterna  lyfte fram att det gjordes mycket arbete for att driva
mentalvardsklientens stallning i samhéllet, bland annat stravade man till att minska pa
negativa attityder gentemot mentalvardsklienten, alltsa stigmat. Tredje sektorn hade
aven en stor betydelse for mentalvardsklienten i att ordna dem sysselsattning och att
stoda dem i vardagliga situationer. Nagra informanter lyfte fram att féreningarna oftast
var en samlingspunkt for klienterna vart de kunde komma och umgas. Detta upplevdes
vara valdigt viktigt eftersom klienterna oftast kunde vara véldigt ensamma och da den
offentliga sektorn inte alltid hade resurser att erbjuda en frekvent vardkontakt for

klienterna.
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Denna intervjustudie har bearbetats under en langre tid, vilket har mgjlig gjort en
mognadsprocess for skribenten och &mnet har blivit allt klarare under studiens
framskridande. Jag upplever aven att studien har en rod trad och &r logiskt uppsatt vilket

m0ojliggor for lasaren att hdnga med i &mnet.

Valet av den teoretiska referensramen gjordes av skribenten i ett tidigt skede av studien.
For att fa ett lite bredare perspektiv pa halsoframjandet foreslog skribentens handledare
att aven Antonovskys teori om Salutogenesen och kénslan av sammanhang skulle
anvandas i arbetet. Detta har visat sig att vara ett bra val eftersom det mgjliggjort att
beakta olika faktorer som uppratthaller och stoder den mentala halsan pa ett bredare
omréade. Aven att beakta den mentala hélsan i teoretiska referensramen har varit ett bra
beslut eftersom det &r en av studiens centralaste begrepp och lyfts fram om igen i

arbetet.

Att hitta bakgrundsinformation om amnet visade sig att vara ganska svart. Det fanns
valdigt lite skrivet om tredje sektorn i bocker och pa Internet och allt svéarare var det att
hitta information som gallde tredje sektorns mentalvardstjanster. Darfor valdes det dven
att behandla tva foreningar i bakgrundsdelen for att ge en djupare beskrivning pa vad
tredje sektorns foreningsverksamhet kan ga ut pa. Nu i efterhand kanner jag att jag
borde ha tagit mera tid pad mig att leta efter mera bakgrundsinformation for att fa en

mera djupare inblick i &mnet.

Den kvalitativa temaintervjun som datainsamlingsmetod kanns som ett bra val. Med
hjalp av temaintervjun har studiens syfte kunnat uppnas. Det har varit en upplevelse att
planera, genomfora och transkribera intervjuer. Att intervjua ensam fem anstéllda fran
tredje sektorns olika foreningar och forbund har varit en ganska kravande del av
skrivprocessen eftersom det blev en hel del material att bearbeta. Detta har &nda okat pa
studiens tillforlitlighet da informanterna ar flera. Jag tycker jag véaxte i rollen som
intervjuare och tekniken att intervjua blev mera saker i de sista intervjuerna. Oberoende
av detta upplever jag att jag fick ut av intervjusituationerna det som var malet med

studien.
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Innehallsanalysen med manifest ansats som bearbetningsmetod for det insamlade data
upplever jag ocksa som ett naturligt val for att na studiens syfte. Samtliga utskrivna
intervjuer lastes flera ganger for att gora resultaten sa tillforlitliga som mojligt. Pa detta
satt stravade jag till att fa en uppfattning om det som verkligen var informanternas

centrala budskap.

Samplet i denna studie bestod av fem informanter fran tredje sektorns foreningar och
forbund. Eftersom jag intervjuat informanter fran forbund och foreningar insag jag
under intervjuernas gang att informanterna ibland svarade pa intervjufragorna pa lite
olika nivaer. Detta kan ses som en svaghet, dock ocksa som en styrka eftersom detta
medfort organisatoriska perspektiv i studiens resultat som &r lika viktiga som de mindre
foreningarnas. | och med att samplet ar sa litet kan man konstatera att resultatet kanske
inte gar att generalisera pa tredje sektorn i allmanhet. Detta betyder inte att resultatet
saknar varde fastan det kanske inte gar att generalisera, tvartom ger det en djup inblick i

tredje sektorns anstélldas upplevelser.

11 DISKUSSION

Avsikten med denna studien var att utreda tredje sektorns roll for ménniskans mentala
hélsa, i syfte att f& mera kunskap om hur tredje sektorn kan framja méanniskans
livskvalitet och delaktighet i samhallet. | fragestallningarna fokuserades det pa tredje
sektorn roll for att framja den mentala halsan, vilka stodtjanster som erbjuds samt
vilken betydelse tjansterna har for mentalvardsklienten. | resultatet kom det fram att
tredje sektorn hade en viktig roll i samhallet for mentalvardsklienten, da det var fragan
att erbjuda verksamhet och stod pa ett langre perspektiv. Delaktighet i samhéllet och
samhorighet i en  storre gemenskap frdmjade &ven den mentala hélsan hos

mentalvardsklienten.

Resultatet pavisade hur viktig roll den tredje sektorn har for mentalvardsklienten och
darfor kan jag konstatera att det skulle vara betydelsefullt om det skulle vara att flera
méanniskor skulle ta del av denna sektor. Som det &ven kom fram i kategorin "framtida

aspekter" sa finns det ett problem mellan de olika sektorerna och samarbete mellan
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varandra. Detta borde utvecklas i framtiden sa att man skulle fa den bésta nytta utav
tjansterna de erbjuder. Eftersom samarbetet bland annat var vért utveckling kan jag
tanka mig hur manga det ar som inte vet vad tredje sektorns verksamhet egentligen gar
ut pa och vad de har att erbjuda for mentalvardsklienterna och hela samhallet. Det ar ju
inte meningen att tredje sektorn skall ta dver hela mentalvarden utan de kan stoda
manniskorna med mental ohalsa eller de som ar i risk att insjukna pa ett langre
perspektiv i det vardagliga livet och minska pa utslagning i samhallet. For att dka pa
samarbetet mellan de olika sektorerna borde man fa mera information och kunskap om
detta omrade for att kunna rekommendera det vidare till patienter i varden. Att ta med
tredje sektorn redan i slutet av patientens vard kunde 6ka pa kontinuiteten for patienten

och minska pa troskeln till att tervanda hem till det normala livet.

Det kom dven fram i resultatet att familjen borde beaktas mera i varden. Insjuknandet
borde ses beréra hela familjen och inte bara den insjuknade. Hur skulle
familjemedlemmarna lara sig att forstd varandras reaktioner och laras sig att stoda
varandra? Det kom till exempel fram i resultatet att tredje sektorn fick nufortiden
understdd for att utveckla modeller och dessa stddmedel erbjod de gérna psykiatrin och
ovriga offentliga sektorn. Da skulle det vara viktigt att sjukskotarna och annan personal
pa sjukhusen skulle fa kunskapen om dessa metoder och aktivt skulle bérja anvanda det

som stod i sitt dagliga arbete.

Forhoppningsvis har denna studien &ven en betydelse for den vidare forskningen som
kommer att bedrivas inom detta omrade. Det kom fram i bakgrundsdelen att det akuta
problemet i Finland &r den snabbt véxande arbetslosheten och det konstaterades att
arbetsloshetsrelaterat utanforskap okar orovackande sociala foljdeffekter (Kinnunen et
al. 1998 s. 10-13). Detta ar nagot som kunde vidare forskas eftersom arbetslosheten &r
sarskild stor bland manniskor med psykisk sjukdom och arbetslosheten i sig ocksa kan

leda till mental ohélsa.

Det kom &ven fram i resultatet att frivilliga arbetare gor en hel del arbete inom tredje

sektorn. Som en informant lyfte fram sa kan volontararbetet vara tidskravande och att de

frivilliga inte alltid har en bra ekonomi om de till exempel &r arbetslésa. Déar kunde

man &ven forska vidare hur de frivilliga arbetarna orkar i arbetslivet, det vill s&ga deras
53



arbetshdlsa och hur man kunde stoda dem. Det frivilliga arbetet &r dven véxande i
dagens samhélle och man talar mycket om kamratstddet positiva sidor och uppskattar
stort volontararbetare. Manga informanter upplevde en press av detta och att det
alltmera forvéntas att de skall erbjuda bland annat mera volontararbete, kamratstod och
andra tjanster som upplevdes tillhdra den offentliga sektorn. Flera informanter upplevde
att de inte sjalv heller hade resurser och vilka resurser hade staden och kommunerna att

ge for att stdda deras verksamhet.
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BILAGOR

Bilaga 1. Temaguiden

1. Mental halsa Mielenterveys

Hur ser ni pa den mentala halsan? Mika on nakemyksenne
mielenterveydesta?

Pa vilka satt stravar ni till att forbattra manniskornas mentala halsa? Milla
tavoin pyritte parantamaan ihmisten mielenterveytta?

2. Halsoframjande Terveyden edistaminen

Vad innebér halsoframjande for er? Mita terveyden edistdminen merkitsee
teille?
Pa vilket satt stravar ni till att framjar den mentala halsan? Milla tavoin
pyritte edistdimaan mielenterveytta?
o Hurdana aktiviteter har ni att erbjuda till medlemmarna? Millaista
toimintaa teilld on tarjota jasenille?

3. Verksamheten Toiminta

Har ni en ideologi bakom er verksamhet? Onko teilld jonkinlainen ideologia
toimintanne takana?

o Om s3, sd hurdan? Jos on, niin minkalainen?
Hur kan ni bidra till mentalvarden med er verksamhet utdver den
offentliga  sektorn?  Kuinka  voitte  toiminallanne  olla  avuksi
mielenterveystydssa julkisen sektorin liséksi?
Vilken typ av verksamhet har stérsta efterfragan? Millaisesta toiminnasta on
suurin kysynta?
Vilken typ av stod har storsta efterfragan? Millaisesta tuesta on suurin
kysynt&?
Vad far ni mest berém och positiv feedback av? Mista saatte eniten kiitosta ja
positiivista palautetta?



Bilaga 2a.
Foéljebrev
Arcada, Helsingfors

Utbildningsprogrammet for vard

Jag ar tredje drets vardstuderande vid Arcada, som haller pa att skriva mitt
examensarbete om tredje sektorns betydelse for mentalvarden. Med mitt arbete bidrar
jag till EU projektet "To increase the efficiency and impact of the third sector in Eu-
rope". Avsikten med min studie &r att utreda tredje sektorns roll for ménniskans mentala
hélsa i syfte att forbattra hennes livskvalitet och delaktighet i samhallet. For att fa en
fordjupad forstaelse i detta skulle jag vara intresserad av att hora Era asikter kring
amnet. Darfor fragar jag nu ifall Ni skulle vilja stalla upp pa en intervju dar jag skulle
fraga Er vilken betydelse tredje sektorns verksamhet har for mentalvarden.

Jag kommer att intervjua personal fran olika mentalvardsforbund/féreningar pa
huvudstadsregionen. Deltagandet i intervjun ar frivilligt och Ni har ratt att avbryta
undersokningen i vilket skede som helst utan att behdva ange orsak. Er anonymitet
kommer att sékerstéllas i forskningen. Endast jag och min handledare kommer att ha
tillgang till intervjumaterialet. Under intervjun kommer jag att anvanda bandspelare.
Materialet kommer att renskrivas och sammanstédllas for att sedan anvandas i
examensarbetet. Eventuellt kan direkta citat anvandas, saklart anonymt. Det insamlade
materialet kommer att forvaras i Arcada och skyddas for utomstaende samt forstors nar
examensarbetet slutforts. Materialet kommer inte att anvandas i fortsatta forskningar.
Intervjuerna kommer att hallas under sommaren 2013.

Om Ni har fragor géllande examensarbetet eller intervjun, ta kontakt med intervjuaren
Sabina Envall eller handledaren.

Tack pa forhand visat intresse!

Med vanlig hélsning,

Sabina Envall Handledare:
Jan-Magnus Janssons plats 1 Jari Savolainen
00550 HELSINGFORS Tel.nr.

Tel. nr.



Bilaga 2b.
Kirje haastateltavalle
Arcada ammattikorkeakoulu, Helsinki

Hoitoalan koulutusohjelma

Opiskelen kolmatta vuotta Arcadan ammattikorkeakoulussa sairaanhoitajaksi. Teen
opinnaytetyotda aiheena  kolmannen  sektorin  merkitys  mielenterveystyolle.
Opinndytetyollani otan osaa EU projektiin nimeltd "To increase the efficiency and
impact of the third sector in Europe”. Tutkimuksen tarkoituksena on selvittdé
kolmannen sektorin rooli ihmisen mielenterveydessd ja tavoitteena on parempi
elaménlaatu ja osallistuminen yhteiskuntaan. Saadakseni syvemméan ymmarryksen tahén
aiheeseen olisin  kiinnostunut ndkemyksestanne Kkyseiseen asiaan. Olisitteko
kiinnostunut osallistumaan haastatteluun, jossa kysyisin, kolmannen sektorin toiminnan
merkityksesté mielenterveystyossa.

Haastattelen henkilokuntaa eri mielenterveysjarjestoista/seuroista padkaupunkiseudulla.
Osallistuminen haastatteluun on luonnollisesti taysin vapaaehtoista ja teilld on oikeus
vetdytyd haastattelusta milloin tahansa syytd ilmoittamatta jos n&in haluatte.
Vastauksenne kasitellddn nimettomasti. Vain minulla ja ohjaajallani on péésy
tutkimuksen materiaaliin. Tulen k&yttdmaan nauhuria haastattelun aikana. Tamén
jalkeen saatu materiaali kootaan ja kdytetddn opinndytetydsséani. Ty0ssé voidaan kayttaa
sananmukaisia sitaatteja. Keratty aineisto séilytetddn Arcadan - tiloissa suojassa
ulkopuolisilta ja tuhotaan opinndytetyon valmistuttua. Materiaalia ei kéytetd
jatkotutkimuksissa. Haastattelut pidetdan kesalla - syksylla 2013.

Jos Sinulla on kysyttdvaa koskien opinndytetyotd tai haastattelua, ota yhteytta
haastattelijaan Sabina Envall tai ohjaajaan.

Kiitos etukateen kiinnostuksestanne tyohoni!

Ystavallisin terveisin,

Sabina Envall Ohjaaja:
Jan-Magnus Janssonin aukio 1 Jari Savolainen
00550 HELSINKI Puh:

Puh.



Bilaga 3a.

Informerat samtycke

Bésta informant,

jag tackar Er hjartligt for Ert bidrag till min forskning. Avsikten med mitt
examensarbete dr att undersdka hurudant perspektiv arbetarna inom tredje sektorn har
gallande tredje sektorns roll i mentalvarden.

Jag vill pdminna Er om att deltagandet i undersokningen ar frivilligt och Ni kan dra Er
ur undersokningen i vilket skede som helst utan angiven orsak. Under intervjun kommer
jag att anvanda bandspelare varefter intervjun kommer att renskrivas ordagrant av
materialet jag fatt. Svaren behandlas konfidentiellt och Er anonymitet garanteras.
Intervjubanden forstdrs omedelbart efter anvandning. Endast jag och min handledare
har tillgang till intervjumaterialet.

Studien kommer att publiceras pa svenska och kommer att finnas tillganglig pa Internet.

Jag har fatt tillrackligt med information angaende intervjun och forstatt brevets innehall.
Héarmed anmaler jag mig som frivillig till undersékningen.

Tid och plats:

Underskrift;

Namnfortydligande:

Om Ni har fragor angaende examensarbete eller intervjun, ta kontakt med intervjuaren
eller handledaren.

Intervjuare: Sabina Envall, Arcada - Nylands svenska yrkeshdgskola, tel.nr.

Handledare: Jari Savolainen, Arcada, tel.nr.



Bilaga 3b.

Haastateltavan kirjallinen suostumus

Hyvé haastateltava,

kiitan teitd sydamellisesti osallistumisestanne tutkimukseeni.  Opinndytetyoni
tarkoituksena on selvittdd kolmannen sektorin rooli mielenterveystydssa sen
tyontekijoiden ndkokulmasta.

Haluan muistuttaa Teit4 siitd, ettd osallistuminen on tdysin vapaaehtoista ja ettd voitte
halutessanne vetdytyd tutkimuksesta milloin haluatte. Haastattelussa kaytan
aaninauhuria jonka jalkeen haastattelu tullaan Kirjoittamaan sanantarkasti saamastani
materiaalista. Saamani lausunnot k&annettdan ruotsinkielelle. Vastauksenne kasitellaan
luottamuksellisesti ja nimettdbmyytenne taataan. Haastattelunauhat havitetdan
valittémasti kayton jalkeen. Ainoastaan mind ja ohjaajani padasemme késiksi nauhoihin

ja tulostettuihin haastatteluihin.

Tutkielma julkaistaan ruotsinkielisend ja tulee olemaan saatavilla Internetissa.

Olen mielesténi saanut tarpeeksi tietoa haastattelusta ja ymmartanyt kirjeen sisallon.
Taten ilmoitan itseni vapaaehtoiseksi tutkimukseen.

Aika ja paikka:

Allekirjoitus:

Nimenselvennys:

Jos Sinulla on kysymyksid opinnédytetydhon tai haastatteluun liittyen, ota yhteytta
haastattelijaan tai ohjaajaan.

Haastattelija: Sabina Envall, Arcada AMK, puh.

Ohjaaja: Jari Savolainen, Arcada, puh.



Bilaga 4 Tabell Over citat for kategorin "Den mentala hélsan"

Utsagor

Underkategori

Kategori

Huvudkategori

”For att sedan besvara din friga sé ser jag
att psykiska problem &r sadana som beror
varje en av 0ss manniskor, varje manniska
nagon gang i sitt liv stoter pa olika kriser
eller problem. Dar kommer da oftast
manniskans mentala halsa i fraga och jag
ser att det ar en sadan sak som vi alla
madste arbeta for.”

“Eftersom att ja arbetar f6r en
patientorganisation sa tanker jag ocksa att
det som &r rehabiliteringsklientens egen
syn pa valbefinnandet och aterhamtningen
sa det skall man lyssna med ett valdigt
kénsligt ora pa. ”

”Den mentala hélsan bestir bade av
psykiskt, socialt och fysiskt
vilbefinnande.”

“Det finns ju inte endast en definition pa
mental hilsa.”

”Ett mycket omfattande begrepp.”

”Mental hilsa ar ju sa vildigt brett
omrade.”

”Visst ar det s& att den goda mentala
halsan bestar liksom enkelt sagt pa
folksprak pa detta vis: Manniskor har ett
tak over huvudet, lite mat i kylskapet, en
del pengar och sedan till en viss del socialt
natverk, att man liksom kan ta hand om
sina egna angeldgenheter.”

”Mental halsa ar val att man mar bra, man
har sociala kontakter och méar bra, ar
lycklig och ndjd pa sig sjalv.”

”Det finns ju tva syner pa egentligen
mental hélsa. Den hér ena séger den hér
synen ar det, att det ar fragan om ett
problem som finns inom manniskan. Det
ar hjarnan och da blir det ju klart att da &r
det fragan om medicinering och

Det
mangdimensionella
synséttet

Séarbarhet

Synen pa den
mentala halsan

Den mentala halsan




rehabilitering och vard. Och sa finns det
en annan, som kanske mera ar en
socialpsykiatrisk syn pa att det &r ett
problem hur manniskan liksom reagerar pa
sin omgivning och det har kommer inom
socialpsykiatri och da &r inte fokus inom
den har manniskan. Fokus ar pa relationen
hur manniskan Kklarar sig med sin
omgivning och da blir relationen den héar
viktiga. Inte relationen till andra, utan
relationen till samhallet, alltsa inte bara till
andra utan relationen till samhallet
overhuvudtaget. Och att det uppstar
hemskt stora krav som i dagens lage, sa
finns det storre bendgenhet att en
ménniska reagerar pa satt och vis frisk pa
ett sjukt system och insjuknar dérfor.”

”Om kraven blir for stora sd orkar inte
manniskan”.

”Vi alla ar véldigt individuella sa alla vi
ser det pa olika satt. Nagra har storre krav
pa sig sjalv och somliga har mindre krav
pa sig sjalv. Och sen inverkar forstas
samhallet och samhéllssystemet valdigt
mycket. Vad vi tycker att r, vad heter det
nu, vad mentala hélsan... nir en méinniska
mar bra. Olika kriterier pa olika
arhundrade.”

”Qch dven det hur vi behandlar varandra 1
vardagen, hur vi bem0ter andra
maéanniskor, hur vi samverkar med dem, sa
det &r enligt mig en vildigt viktig del.”

Mote med
medmanniskan




Bilaga 5 Tabell 6ver citat for kategorin "Halsoframjande”

Utsagor

Underkategori

Kategori

Overkategori

”Har du ldst om de dir kaplans teorier som
han talar om den hér primara, sekundara
och tertiara forebyggandet.”

"Priméra innebar ju det att man forsoker
forebygga att liksom sén dar sjukdom som
uppstar overhuvudtaget paverkar samhallet
och sen sekundara var val nagonting i den
stilen, att dedar att man forsoker liksom
undvika att sjukdomen bryter ut... att man
forsoker liksom da med individuella
atgarder, om jag nu kommer ihag ratt och
sen den dar tertidara, att man forsoker satta
in en sd god vard att man far sa lindriga
symtom som mgjligt..."

"... det ddr jag tror nog att vi hemskt mycket
beror oss vid det har tertidra
forebyggandet.”

"... som vi nu hérde om Nokias forséljning
och allt annat sadan har, att det ar i grund
och botten sadan har stora liksom
varldsomspannande, ekonomiska strukturer
som leder oss och vad vi kan gora. Sa att vi
har hemskt svart att dedar har att gora
nagonting."

"Att jag tror det, att fast ungdomen har det
pa manga satt lattare idag eller vad jag eller
mina generationer fore hade, sa tror jag att
det stora problemet &r det att man &r ganska
utsiktslos och att dedér att livet & mycket
svarare att forsta, verblicka an pa min tid."

"Da visste man alltid att man far visst
arbete och du kommer vidare men idag sa
kan det ju ske Nokia saljs utomlands och
sen kan 5000 manniskor plotsligt missta
arbetet...”

"... varje ménniska dar liksom i dagens
samhélle individuellt ansvar. Det &r du som
gor dina beslut.”

. Ndr jag var ung sa var man ganska

Hélsoframjandets
olika stadier

Utmaningar i
hélsoframjande
arbete

Hélsoframjandets
dimensioner

Hélsoframjande




mycket sa dar samhallsorienterad, alltsa att
man pa nagot satt tankte mera att samhallet
maste sk6ta om den enskilda individen sa
att det gar bra och det har ju fallit helt bort.”

"For det ar ju naturligtvis ett problem i var
forening att vi inte har rad, vi har inte rad
med dyra larare och vi har inte rad med...
inte ens med dyra simhallsavgifter..."

"Vi stréavar till att uppmuntra méanniskor via
motion till en hdlsosammare livsstil, att rora
pa sig, att vara tillsammans och att gora
saker tillsammans. Att det &r en
betydelsefull ~sak, alltsd sadan hér
hélsoupplysning."

"Vi har ibland haft dessa typer av projekt,
sdsom "minska rokandet eller sluta

rokandet".

"Sen det dar sa, i ungas verksamhet ocksa
lite om hélsosamma livsstilar, kurser som
har att gora med livshantering™.

"Ocksa helt att hantera sin egen ekonomi,
vilket ar ett delomrade har."

"Men det till exempel till halsoframjandet,
sa ar ett motion, att utbilda ansvariga for
sport och med betoning pa vikten av fysisk
aktivitet sa ordnar ju forbundet ocksa
bollsportsturneringar, friidrottstavlingar och
sadant.”

"... sd har vi motionsdagar... ir det en ging
om aret, dar det helt finns idrottstavlingar.
Att ocksa den fysiska aktivitetens betydelse
for halsofrémjandet inom
mentalhdlsoarbetet har ansetts vara ett
mycket viktigt tema.”

"... jumpa och stavgang och vattenjumpa
och ut och promenera och ut och traska pa
stan, bara liksom halla igang, det hor till
vara grundtankar..."

"... det &r ju precis det som dr grundtanken
att det dar ofta om man har, hur skall jag
saga psykisk ohalsa sa leder till inaktivitet
och den i sin tur forvarrar eller kan forvérra
vet du, att det &r liksom jatte viktigt att

Hélsoframjande
verksamhet




komma ut och s& vidare."

”... klienterna kan ta kontakt och ringa till
radgivningstelefonen men dit ringer ocksa
en hel del yrkespersoner och anhériga. De
far gratis radgivning och stod gallande
mentalvardsrehabiliteringen och  fragor
kring den mentala hélsan, och aven juridisk
och social radgivning. Manne det anda inte
ar sadant brett halsoframjande, liksom pa
den landsomfattande nivan.”

"... sedan finns det sadan "reparation och
renoveringsverksamhet”, det vill séga vi
erbjuder stod och radgivning i bostads- och
forandringsarbete..."




Bilaga 6 Tabell over citat for kategorin "Verksamhet"

Utsagor

Underkategori

Kategori

Overkategori

"Och sen denna paverkningsverksamhet.
Forbundet ger pa begéran utsdaganden och
framfor sina egna perspektiv, uttalanden
relaterat till klientens stallning i samhéllet och
for att forbattra deras livskvalitet och for att fa
deras roster horda. Forbundet & ocksa en
ganska betydelsefull aktor pa detta omrade,
for att pa forbundet lyssnar man."

"... det som vi just nu gor, som haller, har att
gora med den har antistigma kampanjen..."

vi driver patienternas stallning i
samhéllet och strévar till att minska
kénslan av skam kring mentalvardsfragor,
alltsa stigma.”

"... i medlemsforeningar ar en sak det, att dar
gor mentalvardsklienterna sjalv beslut i sina
egna foreningar om saker som berdr dem
sjdlva. Det ar prioriteten, alltsd det ar en
manniskoréattsorganisation."

"... Vi héar i patientorganisationen tror pa
klientens egen kompetens och att driva detta
framat..."

"... i erfarenhetsbeddmningen, vi utbildar
rehabiliteringsklienter som har personlig
erfarenhet av sjukdom, aterhamtning och
rehabilitering.  Deras erfarenhetskunskap
infors pa ett sadant satt att de lar sig att
utvérdera kvaliteten pa boendeservice."

".. jag tanker ocksa sjalv pa detta satt att
klientens egen erfarenhet och kunskap av
dessa(boendeservicen) & mycket viktig, men
ocksa att den professionella infallsvinkeln ar
mycket viktig. | samarbete med den
professionella  kunskapen och  Klientens
kunskap fas den basta majliga individuella
stigen till klienten."”

... och vi vill ju framférallt hur skulle jag
sdga mobilisera vara medlemmar till
gemensamma anstrédngningar av olika slag och
det dar mobilisera dem for det har

Paverkningsverksam
het

Klientens egna
kompetens

Verksamhet som
stoder den mentala
halsan

Verksamhet




mentalvardsarbetet som de ju sjalva da ar en
del av."

”Att gora resor, utflykter, det vill s&ga vi ér,
gor saker tillsammans, &r tillsammans saker
och ting."

. just den hadr iden med att vara en
samlingspunkt for manniskor som har de hér
speciella problemen och sen som informatdrer
och som inspiratorer for att liksom orka med
vardagen och orka ut i arbetslivet tillbaka och
sa vidare vilket ju ofta ar ett problem for vara
medlemmar."”

"... har far man hur skulle jag séga social
traning och precis som man far i vilken
forening som helst...[...] du far liksom vara
med i en foreningsverksamhet vilket ger dig
fardigheter som du kanske inte annars skulle
ha."

"Alltsd vi har Oppet hus pa eftermiddagarna
hér.[...] att vi har bibliotek, vi har dator for
medlemmarna, vi har alla de har malargrejor
och vi har ocksa, inte annu var syhorna men
det skall vi ha[...] och sa finns det en kamera."

"Det finns allt mojligt som medlemmarna far
anvénda som vi alltid ténker att det kanske
skall inspirera medlemmarna att komma hit
och bara i princip skall de inte beh6va gora sa
mycket de bara kommer hit. Dom far lasa
tidningen, vi har ju tidningar och redan ett
ganska stort bibliotek som handlar om mental
halsa."

"... Vi hoppas alltsa att folk skall ramppa har
liksom hur mycket de behagar, och bara fa
komma in och vila benen]...] koka kaffe och
slappa upp fotterna pa soffan..."

"Och kamratstodet, att dela med sig sina egna
erfarenheter och om sin rehabilitering &r en
sak som dér stoder."

"Sa de ar ocksa mycket med de har grupperna,
som man kan st6da varandra via grupper.”

"Men sedan har vi ocksa sjalvhjalpsgrupper

Vara en
samlingspunkt

Kurser, grupper och
utbildningar




och personer med egen erfarenhet som har gatt
via sddana har utbildningar, som vi har
utbildat de till, sd att de kan ocks& handleda
grupper via vissa modeller, sa det ar valdigt
strukturerat."

".. sd& ordnar vi da for foreningarna
verksamhetskurser men ocksa for privata
personer i Finland rehabiliteringskurser, att de
hér &r ju ganska viktiga saker."

"... utbildningstillfallen, rehabiliteringskurser,
tillstallningar, evenemang."

"... pa dessa rehabiliteringskurser forverkligas
en san har trio projektmodell, det vill saga dar
finns en person som rehabiliterats fran mentala
halsoproblem, alltsa en (vertainen) ar med pa
kursen tillsammans med en professionell och
sen finns sjalva klienterna."

"... olika stoédgrupper och sedan kan
foreningarnas medlemmar delta i de olika
erfarenhetsutbildare utbildningar,
kamratstodsutbildningar och olika
rehabiliteringskurser som ordnas i férbundet."
".. men nog &r ju utbildningarna och
rehabiliteringskurserna, att de héar &r ju nog
dom betydelsefullaste som hander har..."

"... det finns ju de har veckoslutskurserna..."

"... det finns ocksa sa kallade familjekurser
eller parkurser...[...] Och de &r ju byggda upp
pa olika, vi talar om sadana har
psykoedukativa metoder. Tanken ar alltid det,
att via de har grupperna sa ger vi samtidigt
information som samtidigt bemdter med andra
personer som &r i samma livssituation. *

".. jag glomde att namna om var
jazzgruppl...]det ar liksom en
diskussionsgrupp, dar de utgar fran ett
musikstycke[...]Jiden dr den att den har
musiken vécker vissa tankar och sa diskuterar
man sinsemellan vilka tankar den har vackt..."

"Och sedan finns de héar fullstindigt
informativa grupperna var man till exempel,
om nagon insjuknat i en psykossjukdom sa har
vi da tema om psykoser och diskuterar om vad




metoder man har idag for att manniskan skall
borja ma battre, "

"... sen finns den h&r konstgruppenl...] det &r
nu sen sadan har valdigt allman social
pysselgruppl...Jliksom hur skall jag séga
skapande verksamhet som helt enkelt.”

"... skriv ditt liv[...]folk kommer da med
nagonting som de har skrivit hemma, som
skall handla om deras eget liv pd nagot sétt
och de dar och de dar, men de far vélja precis
sjdlva om de skriver dikter eller skéadespel
eller sketcher[...Joch det &r en renande och
terapeutisk effekt utan att vi Overhuvudtaget
sysslar med nagon slags terapi."

"Och till exempel,
erfarenhetsbedomningskursen sa den &r 6ppen
till vara medlemmar men naturligtvis behover
man inte vara medlem for att ansoka sig till
utbildningen. Att det ar mycket omfattande
verksamhet och likvél fungerar var hemsida
ocksa som en informationskanal. Sa har vi
ocksa kulturansvarigas kurser..."

" ... anhoriggrupper...[...] Ofta &r det ju pa det
sattet som det sker liksom inom en sadan dar
familj nar nagon insjuknar att den som star
narmast sa blir pa nagot satt indragen i den dar
sjukdomsbilden."

"... de moter liksom anhdriga och forsoker
stda dom i den svéra situationen."

"man da gar igenom det,..mera pa ett sadant
har psykoedukativt sétt, alltsa att var, hur det
paverkar familjen nar nagon insjuknar..."

"... vi har olika grupper for typ av olika
familjemedlemmar."”

den hér utbildningsverksamheten i
anknytning till foreningarnas verksamhet, sa
ar en stor sak som det racker efterfragan till."

"Sa finns de har grundkurserna da styrelsen
vaxlar, vi far alltid utbildat nya
styrelsemedlemmar, fértroendeman.”

Anhdriga

Utbildningar och
kurser

Verksamhet med
storsta efterfragan




"Plus da naturligtvis i foreningsverksamheten
tar vi ocksda hand om arbetstagarnas
valbefinnande, utbildar fortroendeman,
utbildar mycket manniskor arligen till
motionssidan, till exempel sen det dar utbildar
vi till den har kamratstoédsverksamheten...[...]
Kamratstddets verksamhetsutveckling..."

"l dagens lage &ar det kanske mera det att
manniskor har ett behov att 4nda fa tala ut
med nagon professionell tala ut med nagon
utomstaende om sin egen situation..."

"Och sedan forstas nar det galler barn och
ungdomar allt mera, sa dar kommer det nog
allt mera forfragningar och stéd om det och
sana saker."

"... Overhuvudtaget stod och rad till
rehabilitering och att fylla i olika ansokan."

"... forbundet stoder ocksd det vill siga
maéanniskor vars studier blivit till halft eller ar
pa vag att atervanda till arbetslivet efter
insjuknandet. Dessa stoder vi som enskilda
individer."

"... den har samlingspunkten. D&r man kan
sitta och prata och bara vara utan krav att det
inte skall, den har kursbundna eller
gruppverksamheten sa ar ocksa populér, men
hemskt manga langtar efter att bara komma ut
hemifran, komma och traffa folk utan enorma
pretentioner.

Behov av stdd och
hjalp

Behov av en
samlingspunkt




Bilaga 7 Tabell Over citat for kategorin "Tredje sektorn”

Utsagor

Underkategori

Kategori

Overkategori

"... i allmanhet sa ar forbundens uppgift att ta
stallning och paverka till exempel lagstiftning
eller forordningar, lagar, orattvisor,
bestdmmelser samt andra saker. Att det &r
liksom deras primara funktion. Och
naturligtvis om det fran medlemsforeningar
lyfts fram sadana saker som till exempel har
betydande prejudikat[...] sa ar det manniskors
roll att ta fasta pa sadana saker och bérja kora
dessa."”

"... i forbundet har medlemsfdreningarna
mojligheter att gora till forbundets styrelse
initiativ om sadana betydelsefulla saker som
vara medlemsféreningar ser att man borde ta
fasta pa och paverka dessa saker."

"... och naturligtvis stravar varje forening pa
sitt eget omrade till att paverka sin egen
kommuns beslutsfattande och beslutsfattande
organ..."

"... forbundet ar valdigt aktivt pa riksdagsniva
med lagar och beredningar..."

"... hur ser jag pa den har tredje sektorns roll,
sd maste jag sdga att det ar hemskt, jag ar
smickrad, jag ar imponerad av hur mycket de
fragar oss(riksdagen)...[..Joch om de inte
fragar sa kan vi sjalv ga och siga och de hor
och de dar jag &r imponerad av det, men
samtidigt ar jag oroad Over att mer och mer
liksom blir det var juttu som vi inte riktigt har
resurser till med frivilliga och sadar..."

".Vi har & 2012  utbildat 14
erfarenhetsutvarderare till
huvudstadsregionen."

" ocksa kamratstodets och
erfarenhetsexperters inférande."

"Och nu kommer denna press annu, alltmer
tjanster flyttas till 6ppenvardens sida. Sakert
ocksd i den meningen kan det vara mycket
viktigt att hora sadan har erfarenhetskunskap ."

En samhallelig roll

Erfarenhetskunskap

Tredje sektorns roll
utdver den
offentliga sektorn

Tredje sektorn




"... tyvarr &r det inom psykiatrin i dagens lage
nog det att det sker hela tiden ganska stora
forandringar och ibland &r det lite skall vi sdga
som “berg och dalbana" hela den har
psykiatrin. Man gor nagonting och forandrar
det och sen gar det en tid sa skrotar man det
som man just byggt upp.[...]Sa att det ar svart
att ocksa fora manga ganger in nya metoder
och nya arbetssdtt inom psykiatrin...[...]Men
har har vi ju forsokt samarbeta pa det sattet just
att vi skulle kunna tillsammans bygga upp
modeller..."

"... vi har utbildat till exempel i Finland endast
omkring 500-600 professionella nar det galler
den har familjemodellen som vi har byggt upp
hér, sa att de skall kunna da ha den och utfora
den har familjemodellen pa det sattet att ta i
beaktande anhoriga i ett tidigt skede och stoda
de fran borjan. Sa pa det sattet har vi ju forsokt
pa det sattet erbjuda for psykiatrin nagonting
som de inte har men samtidigt ar det ju de
ocksa att familjerna blir tyvarr utanfor."

"... sa blir det trots allt tyvarr for individuellt,
det blir bara den personen som mar psykiskt
daligt som man bearbetar med."

".. Som jag sa sa tror jag att problemet pa
mentalvardssektorn, att man har gatt allt mera
liksom o&ver till den hdr synen att det &r
nagonting som berér manniskans hjarna. Och
vi forsoker alltmera liksom papeka det att det
paverkar familjen och man kan genom att
stoda familjen kan man ocksa paverka att den
har manniskans utveckling gar i en battre
riktning. Och att man far battre kontroll 6ver
sitt liv att man inte &r en slav under sjukdom.
Jag tror att det ar det viktigaste, att frangd den
har starkt individuellt, medicin, Vard,
rehabiliteringsbetonat till mera det att det ar
fragan om att kontrollera sitt eget liv och att
familjemedlemmarna skall forsta varandra och
varandras reaktioner."”

"... man forsoker mycket, men man gldmmer
helheten man ser inte det sahar psykosocialt.
Det finns ett natverk som alltid finns dar och
som ocksa behover stod och hjalp och om det
far stod och hjalp sd kan man stéda den som
mar psykiskt daligt."

Att ta familjen och
nétverket i beaktande




"... men mer och mer &r ju vart arbete har, vi
far understod for att utveckla arbetsmetoder ..."

. den offentliga sektorn har inte de har
resurserna, folk gar i terapi kanske var tredje
vecka eller kanske varannan manad och de dar
under resten av tiden skall de klara sig pa
nagot satt och da har de 0ss."

"... vi behdver inte, hur skulle jag séga vara en
hjélporganisation i den bemérkelsen, utan vi &r
typisk en social organisation vart folk kommer
och umgas vi har ytterst lite problem nansin..."

"Av dessa kurser...[...]Jatt av de far vi feedback,
men att vad... Till det forhaller jag mig ocksa
lite kritiskt, att om man fragar av en
kursdeltagare efter kursen feedback sa ar det
inte nodvandigtvis, det vill siga man maste
kunna lasa feedbacken."

"De ger ju det feedbacken forstas att det finns
ju inte san gruppverksamhet, san verksamhet
som vi erbjuder..."

"De far man alltid tack for att det finns en plats
vart man kan komma och fa typ av sadan har
information och stéd som vi kan erbjuda.”

"De &r just de hdr sociala sakerna...[...] varje
ar, alltsa sa har vi sadana har jippon, en gang i
aret betalar vi en teaterforestallning[...Joch en
gang om aret sa har vi en sakallad
friskvardsdag...[...] det &r sadana saker som vi
verkligen far valdigt mycket berém for och sen
vara fester vi har himmelens roliga fester..."

"... de dar visst de som ar aktiva och gar i
grupperna de berdmmer ocksa, de tycker att
det dr hemskt kiva och till exempel en viktig
sak som hela tiden kommer fram &r att de dar
att "jag hade sa jobbigt med att stiga upp
imorse och jag ténkte att nu orkar jag inte
komma men att nu &r jag glad att jag kom™."

"Och sen nu har sist fick vi jatte mycket berdm
for, det ar ett sddant dar samarbetsprojekt som
heter lloliikkuja...[...] de déar att komma ut,

En plats att komma
till

Verksamhet som
arrangeras

Positiv feedback




man kunde testa sin kondition och sa kunde
man tavla i alla mojliga.. vet du
stovelkastning..."

"... denna intressebevakning ar en betydelsefull
sak, sd att vi skall kunna pa sa satt tjana vara
medlemsforeningar och medlemmar och
forbéattra deras réattigheter..."

"... den hér intressebevakningen har vi kunnat
utéva alltid da och da..."

"Sa det som jag tror att vi stravar till ar att vi
har ett dialogiskt forhallande till den har
familjen nar vi funderar pa att vad kan vi gora,
hur kan jag hjélpa dig, du som har det svart. Vi
forsoker liksom utgd fran ett jamlikt
forhallande med den har klienten. Jag tror att
det ar som vi far kanske mest liksom berom for
det. Alltsa inte kan vi forandra verkligheten,
men vi kan jobba med ménniskors tankar om
verkligheten och hur de lar sig att fa en battre
installning till varandra och omgivningen.
Kanske befria lite fran sadan har skuld och
skam och sadana har kéanslor som gor att man
ar ganska instangd i sig sjalv."

"Inte pa det sattet att vi skulle sdga exakt vad
den har manniskan skall goéra, det har jag
alltmera frangatt ifran kanske mera fundera pa
att dedar att vad man det dar att man skulle
sjalv liksom Oppna vagar och sjalv bdorja
fundera pa ett nytt satt pa sitt eget liv att
behover du stéd av andra ménniskor..."

dessa é&rendens och problems och
mentalvardsfragors behandling i
offentligheten, alltsa jag menar att vi talar om
saker med deras riktiga namn, sa att sedan med
tiden smaningom stigmat forsvinner av dessa
mentalvardsfragor..."

"Att tala om saker med deras riktiga namn, inte
skdmmas over mentala problem och dolja
dessa men att ocksa liksom vad man kan gora
med dessa saker och pd méanga nivaer..."

Intressebevakning

Klientrelationen

Att motarbeta
stigmat




"... personen har siffror pa hur mycket arbete
som gors av frivilliga i det har samhéllet...[...]
och sparar otroliga mangder med pengar till
samhéllet..."

"... vi tycker att den har fordelningen mellan
den har offentligt och alltsda den har
psykiatriska varden, den institutionaliserade
psykiatriska varden och tredje sektorn kanske
kunde vara lite kanske, alltsd hur ska jag séga
att inte vi skulle masta ta hand om saker som
de borde ta hand om..."

"... det dr ofta sa att saker och ting borjar i
tredje sektorn, vi séger att nu borde ni ha det
hér eller vi vill ha det efter att vi har dragit det
en tid sa flyttar det. Att det ar liksom en
normal gang och det ar helt okej, det ar ju
medborgaraktivitet, som jag tycker att ar Kiva,
att de dar vi gor det nog, vi tar nog den dar
rollen men vi oroar oss for om vi sen skall fa
dra det hur lange som helst."

"... i allméanhet i dagens lage ar det lite av en
trend att man talar vackert om att icke statliga
organisationers arbetare &r och volontararbete
ar véldigt viktigt och man vill gbra samarbete,
men sen att kamratstddet hjélper och jag talar
nu lite grovt. Nu ndr vi séger, okej
kamratstodet ar en verksamhetsform men det
ocksa "djavlar" behover pengar, lokaler med
mera. Att vilka resurser har kommunerna,
staden att ge foreningarna.”

"... fran att vara en sadant dar helhetstankande
system inom mentalvarden i Finland, s& har det
blivit ett sadant dar “"mielenterveyden
saarakkeet" talas det om, mentalvardens
skargard. Det finns tjanster har och dar, det
finns tredje sektorns, privata, offentliga
sektorns som producerar tjinster men det finns
inget helhets ansvar eller heltdckande och
kontinuitet fér manniskor.[...]Jsom anhoriga
ofta klagar pa att det finns inte liksom nagon
helhet. Det &r ingen som bér helhetsansvaret.
Och det gagnar ju personer som har liksom
sjalv har livskontrollen och funktionsférmagan
i skick men sen dom som har problem just pa
det omradet s har hemskt svart att fa sina
behov tillfredstéllda...”

Faktorer som vacker
oro

Framtida aspekter




detta mentalvardsarbete bor helt i
kommunerna pa riktigt ses som en mycket
bredare helhet, an att tala om psykets
insjuknande, utan tanka pa det vad manniskans
goda mentala hélsa pa riktigt bestar av."

"... fortfarande haller jag dnnu det som valdigt
viktigt nar mentalvardstjanster  planeras,
utvecklas, forverkligas sa att man ens skulle
fraga i viss man anvandarna av
mentalvardstjansterna  hur tjansterna skall
organiseras, anvéndas. Och dar finns ju en
otroligt bra plats att géra, liksom utvecklingen
av tjanster. Denhdr erfarenhetsbedémningen
skulle tas med dit varvid man kunde gora av
det en sadant har helt tydlig del av god
verksamhetskvalitet."

"... det &r ju tredje sektorn som du nu talar om
att det ar ju alltid det att det finns sakert véldigt
mycket verksamhet som tredje sektorn
arrangerar och haller pA med som man inte
alltid kanner till fran den kommunala eller
halso- och socialvardssidan att sadant har dannu
mer information sinsemellan samarbete skulle
det ju krévas."

"... det fattas av staden ordningsstrategier pa
manga stéllen eller helt i mentalvardsarbetet
nagon slags strategier men framfor allt
organisationers strategier, av det hur man
samarbetar med organisationer. Och mentala
hdlsan Overlappar faktiskt i manga andra
folkhélso- och  handikappsorganisationers
verksamhet, 4n endast mentalvardsbranschens
organisationer och den ar lamplig i manga
verksamhetsomraden."

Utvecklingsmojlighet
er







