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Forord

Denna skrift & en sammanstélining av delar av underlaget till en utredning om ”Djur och
manniskors halsa” pa uppdrag av Agrovast. | utredningen ingick bl a en serie fokusgrupper
med avsikt att med hjalp av svenska praktikers, utbildares och forskares gemensamma
kunskaper fa en tydligare bild av vad som &r viktiga synpunkter pa och erfarenheter av att
anvanda djur som medhjalpare i vard och omsorg om manniskor.

Manga kloka synpunkter lades fram under fokusgrupperna.

Denna sammanstallning ar avsedd att i forsta hand aterkoppla till deltagarna innehallet i de
samtal som fordes.

Margareta Hakanson, leg sjukgymnast, f.d. praktiker, utbildare och numera doktorand med
"Hasten som terapeutiskt medium” som forskningsomrade, ar ansvarig for textinnehéllet.

Monica Hane, docent i tillampad psykologi och med mangarig erfarenhet av arbete med
fokusgrupper, har ansvarat for dokumentation vid fokusgrupperna, referatbearbetning i
samverkan med Margareta Hakanson samt varit bollplank vid sammanstallningen av
referatsammanfattningen.

Jane Geismar, agronom och konsulent vid SLU har textbearbetat och granskat innehallet.

Margareta Hakanson har en trettiodrig yrkeserfarenhet av att som sjukgymnast behandla
personer med psykisk ohélsa och med stressrelaterad ohédlsa med kroppsterapi, fysisk aktivitet
och rorelsetraning inom primarvard och psykiatrisk vard. Under sex ar 1994-2000 anvénde
hon dven ridning som terapi, forst for psykiatrins patienter, sedan for alla sorters patienter
inom olika vardorganisationer, de sista tva aren pa heltid. | fyra ar har hon varit
forskarstuderande i allmédnmedicin med a@mnet "Hasten som terapeutiskt medium”. Under
2006 medverkade hon vid planering och start av tradgardsterapi vid Botaniska tradgarden i
Goteborg.

"Mina reflektioner och slutsatser av fokusgruppernas innehall vilar pa ovanstaende grund.”

Skara/Géteborg 2007-05-21
Margareta Hakanson
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ABSTRACT

Since 2000 there has been growing interest at the Swedish University of Agricultural Sciences
(SLU) about Animal Assisted Therapy (AAT), mainly in the fields of ethology and cynology.
Research on therapeutic riding has been conducted within the human medical field since the
1990’s.

Except for therapeutic riding, which has been pursued since the end of the 1950°s, AAT is a
new phenomenon in Sweden. However, therapeutic riding has been a marginal activity
primarily directed towards rehabilitation of children and adults with neurological disabilities.
It is only in the last 10 years that dogs and cats have been allowed in care units for elderly
people and for people with dementia. Visiting animals programmes do not exist in the
Swedish health care service and AAT is not prescribed by doctors. Within the correctional
system animal husbandry is offered as a task at some open correctional institutions and a
visiting dogs programme has recently been introduced as an experiment. In the social field,
short term projects including horses and dogs have been tested on adolescents at risk during
the last 15 years, but animals are not used systematically in educational activities.

This document is a summary of the reports from three consecutive focus groups. The focus
groups were used as the starting point for developing a new programme at SLU called
‘Animals and human health’. The focus groups consisted of experienced 1) practitioners, 2)
teachers and 3) researchers, from both the agricultural and the human health care sectors.
Reviews from the first groups were used as an introduction for focus groups two and three.
Each focus group started with an opening speech by the discussion leader who presented
recent research and knowledge in the field. Appendices one, two and three include the
opening speeches for each of the three focus groups.

This summary also describes the conditions and the characteristics of rehabilitation of humans
using animals as *“co-therapists”. It describes the conditions for research in the area and
important research tasks. The characteristics for therapy where animals are “co-therapists” are
the three-part-relationship and the interaction between individuals from different species,
usually mammals.

AAT has been shown to be especially successful when the patient has experienced traditional
care without any positive effect. It seems, from case studies and anecdotes, that particularly
vulnerable people with multiple problems benefit most from AAT. Experienced practitioners
confirm these findings. This is especially true for patients with complicated symptoms and
diagnosis. In order to develop AAT, education and practice must be based on evidence. The
big challenge is to design research and use research methods that are adapted both to the
clinical conditions and to basic research of the biological mechanisms. Another challenge is to
combine educational and research resources from both the agricultural and the human health
care sectors and to communicate results to each sector so that comprehensive objectives
towards a sustainable use of resources are applied throughout society and in all efforts.



SAMMANFATTNING

| Sverige &r Animal Assisted Therapy, AAT, en ny foreteelse med undantag for ridterapeutisk
verksamhet som har bedrivits sedan slutet av 1950-talet. Denna har dock fort en tynande
tillvaro och huvudsakligen funnits som rehabilitering for barn och vuxna med neurologiska
funktionshinder. Forst de senaste 10 aren har hundar och Katter tillatits inom aldreomsorgen,
framst inom demensvarden. Nagon besoksverksamhet med djur forekommer inte i halso- och
sjukvarden och terapi med djur ordineras inte. Inom kriminalvarden har djurskétsel funnits
som arbetsuppgift pa vissa 6ppna anstalter och besdkshundar har nyligen inforts pa forsok.
Inom socialt arbete har projekt med hastar och hundar fér ungdomar i riskzonen prévats under
kortare perioder de senaste 15 aren. Djur anvands inte systematiskt som resurs i pedagogisk
verksambhet.

Ett intresse for att utveckla kunskapsomradet har sedan 2000 funnits inom Sveriges
lantbruksuniversitet, framst med koppling till forskningsomradena hund och etologi.
Forskning om ridterapi har bedrivits inom humanmedicinska vetenskaper sedan mitten av
1990.

Denna skrift & en sammanfattning av referaten fran tre successiva fokusgrupper, vilka
samtliga var avsedda att bilda underlag vid framtagning av ett nytt programomrade inom
Sveriges lantbruksuniversitet: Djur och méanniskors hélsa, med utgangspunkt i Animal
Assisted Therapy. Fokusgrupperna bestod av 1) erfarna praktiker/kliniker inom AAT, 2)
utbildare inom amnesomraden som uthildar personal inom AAT, samt 3) forskare som redan
bedriver forskning inom omradet. Samtliga fokusgrupper samlade representanter fran djur-
och vardsektorn.

Vid fokusgrupperna 2 och 3 var forgaende fokusgruppsreferat ett skriftligt underlag infor
fokusgruppssamtalet. Varje fokusgrupp inleddes med ett inspel dar samtalsledaren
presenterade amnesomradet utifran aktuell forskning och andra relevanta kunskapskallor.
Samtalet dokumenterades Gppet pa en vaggtidning.

Sammanfattningen beskriver den rehabiliterande verksamhetens forutsattningar samt
karakteristika for terapisituationer dér djur ar “medarbetare”. Den beskriver &ven de specifika
forutsattningarna for forskning inom omradet samt angelagna forskningsomraden. Som
bilagor finns de tre inspelen samt deltagarforteckning for de tre fokusgrupperna.

Karakteristika for terapi dar djur ar "medarbetare” &r trepartsrelationen i terapisituationen och
interaktion med en individ av en annan art, vanligtvis daggdjur.

Dar terapi med djur har visat sig vara framgangsrik har oftast patienten en tidigare erfarenhet
av den traditionella vardens insatser men utan positivt resultat. Det forefaller vara sarskilt
sarbara personer med multipla problem som i fallstudier (case studies) och anekdoter
(anecdots) rapporterats fa goda effekter av terapin. De erfarna klinikerna bekraftar den bilden.
Det galler vardinsatser for individer med komplicerade symtom och diagnosbilder. Detta
innebdr utmaningar i forsknings- och utbildningssammanhang. Forskningsdesign och -metod
maste anpassas bade till kliniknéra forskning och till grundforskning om de mekanismer som
paverkas for att utveckla omradet AAT. Utbildning och vard skall vara evidensbaserad. En
annan utmaning blir att kombinera utbildnings- och forskningsresurser fran den gréna och den
vita sektorn samt att kommunicera uppnadda resultat i respektive sektorer sa att en



overgripande malsattning om ett hallbart resursutnyttjande géller i alla samhéllets sektorer och
for alla insatser.



INLEDNING

En fokusgrupp innebér ett kvalitativt samtal dar inbjudna personer med sarskild kunskap inom
ett avgransat amnesomrade gemensamt bidrar till en kartlaggning av en foreteelse. Urvalet av
deltagare inriktas mot att samla manga olika foretradare med relevans for, erfarenhet av och
intresse for omradet.

For att styra deltagarnas fokus mot &mnet startar ett fokusgruppssamtal med ett s.k. inspel.
Inspelet kan vara en beskrivning av omradet och en problematisering av de fragestéllningar
som samtalsledaren vill fasta uppméarksamheten pa. Efter inspelet tar samtalet mellan
deltagarna vid.

En fokusgrupp dokumenteras i en vaggtidning. Denna bildar underlag till ett referat som
tillstalls samtliga deltagare i fokusgruppen. Deltagaren ges mojlighet att lagga till
kommentarer, ratta felaktigheter och validera att referatet aterger samtalet sasom det fordes.
Fokusgruppsmetoden resulterar i ett av gruppen verifierat referat av samtalet och méjliggor
for lasaren att sjélv bilda sig en uppfattning om det presenterade materialet och att sjalv dra
erforderliga slutsatser om det fenomen som behandlats. Fokusgruppsreferatet i sig ger
sjélvfallet inte svaret utan &r ett underlag for fortsatt bearbetning och stéllningstaganden av
berdrda personer.

Vid Sveriges lantbruksuniversitet handlar foreteelsen om att systematiskt anvanda djur i syfte
att positivt paverka manniskors halsa och utveckling. Praktiker, utbildare och forskare har
medverkat vid tre successiva fokusgrupper. Sammanlagt har ett tjugotal personer deltagit i
dialogen. I den forsta fokusgruppen medverkade personer med erfarenhet av att anvanda djur i
medicinsk rehabilitering, psykiatrisk rehabilitering, socialt arbete, socialpedagogiskt arbete,
kriminalvard samt aldrevard. I den andra gruppen deltog personer med anknytning till
utbildningar inom tradgardsterapi, ridterapi, djurhalsovard och etologi, fran Mittuniversitetet
och SLU. I den tredje fokusgruppen deltog personer med koppling till forskningsomradena
fysiologi, veterindarmedicin, vardetik, kommunikationsforskning och fysioterapi.

Den sammanfattning av fokusgrupperna som har féljer & min beskrivning av hur jag har
forstatt omradet. For att fortydliga utgangspunkten for de tre samtalen &r inspelen till de olika
fokusgrupperna bilagor i denna sammanstéllning. Referaten fran de bada forsta
fokusgrupperna finns tillgangliga for genomlasning fér den som sa énskar och kan bilda
grund for reflektioner med andra perspektiv som grund. Dessa kan rekvireras via SLU i Skara.



DEN REHABILITERANDE VERKSAMHETENS FORUTSATTNINGAR

Nar patienter behandlas med djur eller tradgard som strukturerad del i behandlingen forandras
forutsattningarna for varden. Tva kulturer mots. | den basta av varldar forlaggs varden till
existerande verksamheter som inte dr tillrattalagda for patienter, utan som ger mojligheter att
inkludera personer med olika funktionshinder i en verksamhet som anda pagar. Detta ar
verksamheter som dr mojliga att skapa, men de &r sédllsynta i dagsléaget.

Verksamhetens rehabiliteringsansvariga personal behover, for att optimalt utnyttja potentialen
i vardsituationen, ha en dubbelkompetens med djur-, tradgards- eller naturkunskap utover sin
vardprofession. Férutom personer med terapeutisk kompetens behévs ocksa personal som ar
kunnig i endera omvardnad eller djurskotsel, tradgardsskotsel eller naturvard.

Det kravs dven en medvetandegjord samsyn om bemdétande av ménniskor och om
verksamhetens mal mellan de inblandade personerna, i verksamhet och i forskning om
densamma.

Beskrivning av patienten

| existerande verksamheter anvands djur av en mangfald olika skal. Genomgaende ar dock att
den forsta anledningen till att anvénda djur i verksamheten ofta har grundats i att man haft en
sarskilt svarbehandlad individ dar man provat "allt” utan framgang. Djuret har blivit en faktor
som motiverat patienten att delta och patienten har upplevt djurets deltagande som lustfyllt.
Barn med sprakstorningar, aldre demenssjuka och kriminella med missbruk &r typiska grupper
dar man framgangsrikt provat att ta hjalp av ett djur och pa sa satt natt onskat resultat. For den
grupp dar héstar varit aktuellt djurslag har det oftast varit neurologiska sjukdomsbilder som
dominerat, men personer med psykiska funktionshinder, psykisk ohalsa eller langvarig
smartproblematik har tillkommit under senare tid. N&r man sedan har provat djuren med andra
patient/klientgrupper, ofta slumpmassigt, har en positiv effekt noterats och malgruppen har
vidgats.

En allmén uppfattning inom omradet hast &r att terapi med hast ar mest lampad for personer
med komplexa problem s.k. multifunktionsproblem. Inom omradet dar sallskapsdjur anvands
ar patienten ofta ett barn med socialpsykiatrisk problematik, kommunikationsstérningar och
svarighet att kontrollera aggressivitet liksom i behov av en van att lita pa. En annan stor
patientgrupp &r aldre i eget boende och pa institution och har & dampning av angest och
aggression samt behov av sallskap motiv till insatsen med djur i varden. Det forefaller alltsa
vara personer som ar sarskilt sarbara som har mest stéd av djur i varden.

Karakteristika for terapisituationer dar djur ar medarbetare

Det gar att urskilja en mangfald effekter och effektkedjor som paverkas av interaktionen
mellan djur, patient och terapeut/medmanniska. Hur mekanismerna styrs och hanger ihop mer
exakt aterstar att ta reda pa. Fysiologiska effekter, sociala roller och relationer/relaterande &r
omraden dar effekter beskrivits.



Tva végar till stressreduktion utnyttjas, dels den stressreduktion som styrs av kontakten med
naturen och djuren och som pavisas for manniskor vérlden 6ver. Nar vi inte mar bra soker vi
oss till naturen pa olika satt. Den andra végen till stressreduktion nar vi via de djur som later
sig berdras, via beréring paverkas vara stressreducerande system.

Det sker alltsa ett stressreducerande samspel mellan en yttre paverkan av miljon och en
individuell paverkan via kanseln. Alla intryck som var hjarna processar kommer via det
sensoriska systemet, sa alla intryck via syn, horsel, lukt, smak och kéansel som vi utsatts for
samverkar. Det dr aven sa att den attityd som man har till de intryck man utsatts for kommer
att forstarka en negativ eller positiv effekt av intrycken. En annan komponent som &r
karakteristisk for situationerna dar djuren ar medverkande &r lust!

Fysiologiskt sker en positiv paverkan pa serotonin-, dopamin-, noradrenalin-, cortisol- och
oxotycinsystemen. Dessa paverkar bl.a. depressivitet och sméartupplevelse. Minnet aktiveras,
bade kroppsminne och langtidsminne, vid aktiviteter som att sitta grensle Gver hésten, eller
som den dementes aktiverade minnen av djuren hon moétte nar hon var liten. Parallellt med
detta paverkas den kognitiva funktionen — man forandrar tankandet om sig och sin livsvarld
nar man reflekterar om djurens varld — och den egna.

Det sker ett motoriskt l&rande och en motorisk aktivering nar man deltar i aktiviteter med
djuren — gar ut med hunden, skoter akvariet, skoter hasten m.m.

Djurens skotsel kraver social funktion och man l&r sig ansvar och samarbete. Man byter roll
fran att vara patient till att vara den som har hand om djuret, gar ut med hunden m.m.

Samverkan med djuren innebér utmaningar, mentalt och fysiskt, andra an i en traditionell
vardmiljo och patienten stimuleras att utmana sin formaga eller sina vanor. Djuret skapar
motivation att tdnka och handla i nya banor, for djurets skull eller for att det ar vad som
forvéntas.

Sammanslaget kan man beskriva terapi med djur som en identitetsskapande terapi dar
fysiologiska reaktioner stimuleras via sensoriska system och dar sociala roller férédndras.

Lusten som vacks och som patalas i manga av de studier och anekdotiska berattelser om djur i
varden yttrar sig pa flera satt, lust att delta i nagon aktivitet, lust att prova nagot nytt, lust att
forandra attityd eller beteende. Det blir en djup innebord och ateruppvackt livslust ar ett
relevant begrepp for de forandringar som beskrivs i samband med behandling av patienter
med psykisk ohélsa eller livshotande sjukdomar.

Den speciella relationen till djuren &r ocksa viktig. Det ar tydligt att djuret spelar roll saval i
kraft av sin art som i kraft av en individ. Djuret har en symbolisk roll kopplad till artens
karaktar. Hunden och katten ar rovdjur och jagande djur, hésten ar flyktdjur och bytesdjur.
Behandlingsrelationen i traditionell vard &r en tva-partsrelation. Nar djuret tillkommer blir det
en tre- eller flerpartsrelation.

Relationen praglas av att djuret ger en direkt, drlig och omedelbar feedback pa patientens
agerande. Den omedelbara reaktionen innebdr att alternativa ageranden kan prévas och ges
omedelbar feedback. Djurets arlighet ifragasatts inte pa samma satt som manniskors. Nar
relationen till djuret val byggts &r djuret inte utbytbart, precis som fallet ar i
behandlingsrelationer till ménniskor.
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En viktig mekanism for att bygga barande relationer handlar bl a om tillit. Djurets tillit till
manniskor vinns pa olika sétt beroende pa art och individ. Den kunskapen spelar in vid val av
djur i en terapisituation. Tillit byggs och lars via kroppsliga erfarenheter. Att avspant lata sig
baras av en annan &r ett tecken pa kroppsligt forankrad tillit. Djuret kan lata sig béras av
manniskan, manniskan kan lata sig baras av ett djur. Tillit till den andre ar den gemensamma
namnaren.

Hasten intar en sérstallning bland djur i vardsituationer eftersom den ar ett djur som bade kan
vara sallskapsdjur och riddjur. Hastens rérelsemonster innebar att den ridande ménniskan
paverkas via hastens rorelse pa ett satt som imiterar mansklig gang. Hasten majliggor en
behandlingssituation med ett rorligt underlag som forflyttar ménniskan i rummet under
samtidig kontinuerlig berdring av benens insida och satet och den &r samtidigt en individ som
man kommunicerar med via sin kropp och sin rgst. Denna inverkan har inget annat djur i
varden utom asnan, och da blir ocksa djurartens symbolvarde for patienten utslagsgivande for
val av djurart.
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FORUTSATTNINGAR FOR ATT FORSKA OM DJUR OCH
MANNISKORS HALSA

Vilken verksamhet?

Ett stort och globalt problem ar att de verksamheter som finns ar sa olika i utformning,
malgrupper och personalsammanséttning. En svarighet for forskandet &r att de som ar
verksamhetsdrivande ofta har ett stort personligt engagemang i sitt arbete och aven ofta tillhor
yrkesgrupper som saknar forskningstraditioner. En viktig faktor ar ocksa att djurverksamheter
som gagnar manniskor maste utformas sa att djuren inte far illa. Ofta &r den specifika
kunskapen om djurens behov av skoétsel, vard och miljo bristfallig. Anledningen till att djur
anvands i vardverksamheter blir en effekt av enskilda yrkesforetradares personliga intressen,
inte en foljd av systematiskt genererade effekter av en professionellt genomford vard. Som
foljd av detta saknas systematisk forskning, offentlig utbildning av personal och férankring i
generella vard- och rehabiliteringsverksamheter. Detta galler saval globalt som i Sverige.

De internationella och nationella intresseorganisationerna ar engagerade i att driva fram
globala standards for saval utbildning som verksamheter och i att understddja forskningen.
Man har dock inte kommit sérskilt langt i detta arbete.

Behandlingsférutsattningar

En viktig fraga ar om man kan genomfora god forskning om behandlingseffekter inom
verksamheter som brottas med legitimitetsproblem i sin organisation eller med stdndiga
nedlaggningshot pa grund av att en person &r ensam om att genomfora behandlingen och att
ingen erséttare finns tillganglig vid sjukdom eller byte av befattningshavare. Nar
arbetsgivaren inte har krav pa att behandlaren har adekvat utbildning for sin uppgift, eller nar
det inte finns utbildning att tillga, kan den intresserade personen svarligen vidareutbilda sig.
Sa har ser det ut i Sverige idag. Dessutom saknas de tvéarprofessionella team som
internationellt beskrivs som nddvéndiga for ett optimalt nyttjande av tillgédngliga resurser. Vi
har ingen tradition av teamarbete inom omradet.

Vilken kunskap behovs?

Den kunskap som personalen behdver ha utdver sin grundprofession handlar om
erfarenhetsbaserad kunskap, handlingskunskap. Denna ar i hdg grad annu inte verbaliserad
kunskap. Vilka signaler tyder jag nar jag avgor att vi skall lagga till eller ta ifran ett moment i
behandlingen? Hur ar forloppet i en djurbaserad terapi i jamforelse med en verbal terapi? Vi
behover utveckla en reflekterad kunskap i tvarprofessionella grupper. Dels darfor att
kunskapen blir synlig i samtalet om vad man gor. Dels darfor att vi utifran olika professioner
inom varden och mellan humanvarden och djurvarden har olika begrepp och olika innebord i
vara begrepp. Det saknas ett gemensamt sprak som kan hjélpa oss att beskriva och uttrycka
vad som hander i terapin och i relationen mellan djuret och patienten.

Internationellt férordas att WHO"s begreppsstruktur ICF International Classification of
Functioning, Health and Disease skall anvandas.
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Inom Sverige har ICF antagits som en bas for kommunikation om medborgarnas
hélsorelaterade funktion mellan myndigheter och det finns manga skal att ansluta sig till
modellen. Det gemensamma sprak som da kan anvandas ar ett sprak som beskriver pa vilket
satt den enskilde har svarigheter att fungera, pa vilken niva i kroppsfunktion, formaga att
anvanda sin kropp eller formaga att delta i aktiviteter. Dessutom beskrivs om problemen ar
relaterade till omgivningen, miljon eller till personliga faktorer.

Ett gemensamt sprak kan tydligare visa pa effekter av behandlingsinsatser och behov av
forskning om mekanismer viktiga for att forsta varfor det blir som det blir nar man gor som
man gor.

Handlingskunskap kan formedlas pa olika satt, men kraver tid for att integreras som ett
arbetssatt. Utbildning inom omradet bor utformas utifran tidsperspektiv och processtankande.

Modeller for utbildning om process

Lakepedagogisk utbildning eller utbildning till kroppsterapeut & modeller som kan anvéndas
som forebild till en systematiskt fordjupande utbildning av professionell personal som
anvander djur i vardverksamheter. En stegvis utbildning dar studenten gradvis ges utékad
kompetens att behandla kan samordnas med krav pa patientsakerhet och djurskydd. Da kan
aven en tillsynsmyndighet garantera att sarskilt sarbara individer inte utsatts for oskickligt
given vard och behandling.

Intressekonflikt mellan nya verksamheter och patientskydd

Det finns en konflikt mellan samhéllets behov av att finna nya végar for jordbrukets
omstrukturering och behovet av en levande landsbygd och déarmed férknippade ambitioner att
lata gardar bli behandlingsresurser med stod av sin miljo och sina djur. Mot den ambitionen
stalls kunskapen om att de mest sarbara individerna har den storsta kanda potentialen i en
djur- och naturbaserad vardverksamhet. VVarden och rehabiliteringen omfattas av ett regelverk
som grundar sig pa patientsakerhet och patientens skydd. Sekretessregler, journalféring och
krav pa personalens kompetens &r ingredienser i detta skydd. Tillsyn fran Socialstyrelsen
garanterar att kompetensnivaer uppehalls. Nar verksamheter bedrivs som hélsovard forsvinner
skyddet for den enskilde.

Nar det saknas kvalitetskrav och standards for verksamheter som anvander djur i varden finns
det risk att personer som soker hjalp oavsiktligt utsatts for en paverkan langt utdver vad som
avsetts. Det finns rapporter om att terapier dar djur anvands har ett snabbare forlopp &n
traditionella terapier. Det ar darfor viktigt att bygga upp en kunskapsbank sa att den positiva
hélsoeffekten av djur kan brukas.

Denna uppbyggnad boér ske i ndra samverkan med utveckling av relevant utbildning, standards
och kvalitetskrav.
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VAD MASTE VI FORSKA OM?

Vem vet vad?

Forskningen om Human —animal interactions eller séllskapsdjur i varden bedrivs av
veterindrer, etologer, ldkare och psykologer. Forskning om allergier och infektionssjukdomar
finner vi inom den biomedicinska sektorn liksom preventionsforskning. Har utforskas aven
interaktionen mellan manniska och djur pa olika nivaer; fysiologisk, emotionell, social.

Forskningen om equine assisted therapy — hast understodd terapi — bedrivs av
fysioterapeuter/sjukgymnaster, arbetsterapeuter, specialpedagoger, psykologer och lakare. Har
har man fokuserat pa funktionell paverkan med hjélp av hasten vid olika funktionshinder.
Neuromotoriska och psykomotoriska mekanismer samt biomekanisk funktion med fokus pa
balstabilitet och balans &r de stora omradena.

Det saknas forskning om djurens paverkan pa friska personer och det finns stora brister i
metod och design av studierna om effekter av att anvanda djur i varden. En viktig kritik ar den
om anvandning av relevant design och val av metod nér det géller studier av behandlings-
insatser for personer med multiproblematik och personer som é&r sarskilt sarbara. Har uppstar
aven etiska problem. Det saknas dven gemensam teoretisk forstaelse av inblandade
mekanismer.

Det &r alltsa en stor utmaning att genomfora goda forskningsprojekt under dessa
omstandigheter. Det kravs samverkan mellan discipliner inom saval humanvard som djurvard,
men det kréavs ocksa kreativt tankande och andra modeller an de traditionella om den
specifika essensen i verksamheter dar djur anvénds i varden skall kunna utforskas.

Under de internationella konferenserna har dnskemal om framtida inriktning av forskningen
framforts. Utover ovanstaende, har behovet av tvardiciplinara miljoer for forskning och
metodutveckling och behovet av ett gemensamt sprak patalats.

Det rader enighet om att hypotesprévande och hypotesgenererande forskning behdvs, att
longitudinella studier och effektstudier med langa uppféljningstider behovs. Efter tva ar
tenderar all rehabilitering kvarlamna likartade effekter hos patienten oavsett
behandlingsmodell. Uppféljning 6ver langre tid kravs for att sékerstélla om effekter av
djurintervention skiljer sig fran annan rehabiliteringsinsats. Det saknas ocksa ofta kunskap om
baslinjevarden nar effekter av interventioner skall matas. Metodologiska svarigheter uppstar
nér det &r sarskilda individer med sarskilda behov som skall jamféras avseende
behandlingseffekt. Urvalet blir litet och det blir svart att finna relevanta kontrollgrupper.

Vilka hypoteser finns redan nu att préva?

Det finns skal att tro att vissa personer ar battre pa att lasa djur an andra men det saknas god
evidens for detta. Det finns skal att tro att oxytocin spelar stor roll i stressreduktionen, men vi
behover veta mer om kroppens stressreducerande mekanismer. Hjarnforskningen har gjort
stora framsteg och genom att anvénda dess metoder kan vi lara mer om hur rapporterade och
observerade effekter efter samvaro med djur avspeglas i hjarnans aktivitet. Vi vet att
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djursamverkan skapar végar att utveckla impulskontroll fér individer med bristande
impulskontroll. Mekanismerna bakom behdver utforskas for att ge antydningar om hur detta
skall kunna nyttjas effektivt.

Kan vi hamta kunskap fran andra discipliner?

Vi behéver samverka om begreppsdefinitioner och validerade effektmatt. Vi behover forska
om mekanismer samtidigt som vi behdver utveckla metoder for behandling och for forskning.
Detta kan goras genom att antingen utga fran hypoteser om mekanismerna eller fran goda
exempel. Musik- och teaterforskning &r ocksa inriktad pa den icke verbala kommunikationen
och konsten att formedla k&nsloupplevelser. Detta kan jamféras med terapisituationer dar djur
medverkar. Med hjalp av dessa discipliners forskningsmetoder, tillsammans med andra
discipliner med likartade metodproblem, kan innovativ forskning med god vetenskaplig
standard genomforas.

Vi behdver battre forstd mekanismerna bakom icke verbal kommunikation — hur
sinnesintryck, tolkningar av syn-, horsel- och luktsignaler hanger ihop med upplevelser av hot
och av stress? Pa vilken niva i hjarnan sker aktiviteter, vilka transmittorsubstanser &r aktuella,
hur kopplas minne och medvetande ihop med sinnesintrycken? Hur spelar attityden till djuret
in och pa vilka grunder sker ett lakande?

Allt detta behdver jamféras med effekter av andra terapiformer och det sarskilda med att

anvanda djur, det som gor djuret oumbérligt i terapin, utgér malet med olika
forskningsprojekt.
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FORSKNING OM DJUR OCH MANNISKORS HALSA - VIKTIGT FOR
ETT HALLBART SAMHALLE

Nationellt och internationellt sker just nu parallella processer. Behovet av evidenshaserad
vard som samtidigt innebar slagkraftiga insatser for att avhjélpa de ohalsoproblem som véxer i
vastvarlden &r 6kande. Minskad fysisk aktivitetsniva i befolkningen hanger samman med
okad risk for hjart- karlsjukdomar. Alderspyramiden forandras till allt fler aldre som kréver
strategier for att bevara hélsa och oberoende i allt hogre aldrar. Den psykiska ohélsan okar
sarskilt bland unga kvinnor. Livsstilen fjarmas alltmer fran den naturliga miljé som
manniskan konstruerats for. Hallbar utveckling och hallbar livsstil & nya honndérsord och
anvandandet av djur och natur i strategier for att avhjalpa ohalsoproblemen &r en sjéalvklar
foljd av en 6kad kunskap om hur manniskan fungerar.

Forskning om hur narvaro respektive franvaro av djur och natur paverkar hélsan ar en
nddvandighet i denna process.

Under fokusgrupperna var det manga omraden som vi inte talade om. Manga fragestallningar
aterstar att bearbeta, men vi har redan en god bas for att paborja utformandet av en strategi for
att utveckla en sektor som fram tills nu har varit en underskattad samhallsresurs.

Det ar av vikt att snarast skapa en neutral métesplats for utveckling av den gemensamma

kunskapsbas som behdver véxa fram i skarningspunkten mellan grén natursektor och vit
vardsektor.
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DELTAGARE VID DE OLIKA FOKUSGRUPPERNA

Fokusgrupp 1: Praktiker

Deltagarna har alla langvarig erfarenhet av praktisk verksamhet med djur som medarbetare
inom halso- och sjukvard, kriminalvard, socialtjanst samt barn- och aldreomsorg.

Annika Jansson, 4H-garden Stora Skuggan, Stockholm

Lena Stenvall, Psykiatriska kliniken vid Skelleftea lasarett

Eva Paulsén, EMMA, ett projekt inom socialtjansten i Norrtélje

Kent Soderberg, Malmgarden, ett demensboende i Skara

Kristina Nilsson-Lindstrom, Malmgarden, ett demensboende i Skara

Charlotte von Arbin, Géteborgs HandikappRidKlubb

Ami Irestrom, Drottningens Kalla AB, en familjehemsbehandling i Nykvarn

Marita Hildas, arbetar som konsult med taktil beréring inom hospicevard vid Bracke
Diakoni, Goteborg (arbetar € med djur)

Agneta Johnson, Helen Nilsson, Lena Sjogren, Ellen Stenung och Niclas Akesson deltog
genom att till motet skicka in en skriftlig beskrivning av sina erfarenheter fran djurrelaterade
projekt inom fangelset Hall

Lasse Siggelin deltog med en skriftlig beskrivning av verksamheten vid Hassela Gotland

Fokusgrupp 2: Utbildare

Deltagare som alla pa olika satt arbetar med utbildning av personer som troligen kommer att
arbeta i verksamheter dér vit och gron sektor mots.

Kristina Malmberg, programansvarig for djursjukvardarprogrammet i Skara.

Magnus Ljung, statskonsulent och forskare, SLU Skara

Gunilla av Kleen, kursansvarig for Foretagande med hast vid Biologiska Yrkeshdgskolan i
Skara.

Arja Lammi, kursansvarig for Mittuniversitetets utbildning Hésten i terapi/ridterapi.

Maria Andersson, kursansvarig for utbildningsprogrammet Etologi och djurskydd, SLU
Skara.

Liselott Lindfors, kursansvarig for Tradgardsterapi - Introduktionskurs vid Institutionen for
landskapsplanering Alnarp, SLU.

Linda Johansson, doktorand med fokus pa beréringsstudier vid Hogskolan i Skévde och SLU

Fokusgrupp 3: Forskare

Deltagare som alla pa olika satt arbetar med forskning som har relevans for fragestallningar
dar vit och grén sektor mots

Maria Andersson, kursansvarig for utbildningsprogrammet Etologi och djurskydd, SLU
Skara.
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Ake Hedhammar, professor, veterindr och prefekt vid institutionen for kliniska vetenskaper,
avdelningen for kirurgi och medicin hund, katt och andra smadjur, SLU Uppsala.

Eva Lena Larsson, biolog och projektledare vid Grona Rehab, Botaniska tradgarden i
Goteborg

Magnus Ljung, statskonsulent och forskare, SLU Skara

Gunilla Silfverberg, professor i etik vid Ersta Skondal Hogskola och forskare i projektet
Hésten som terapeutiskt medel.

Deltagare samtliga fokusgrupper

| samtliga fokusgruppssamtal deltog dven foljande personer som pa olika satt &r knutna till
projektet Djur och manniskors halsa:

Kerstin Uvnas Moberg, professor i djurfysiologi, docent i farmakologi och forskare i flera
aktuella projekt kring beroringens effekter

Jane Geismar, agronom och konsulent

Margareta Hakanson, sjukgymnast, doktorand i allmanmedicin och projektledare.

Monica Hane, docent i psykologi och med erfarenhet av forskning och utvérdering med hjél
av fokusgrupper. Hon har dokumenterat samtalen samt skrivit och redigerat referaten i
samarbete med Margareta Hakanson.

P
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INSPEL FOKUSGRUPP 1 PRAKTIKER 2006-11-06

Ni ar alla experter pa att anvanda djur i era vardverksamheter. Era verksamheter skiljer sig at
men de har alla det gemensamma att de har upptack att djur kan spela en avgdérande roll for att
styra varden mot de behandlingsmal som ni har i era olika verksamheter.

Alla har vi ocksa pa olika satt erfarenhet av ett positivt intresse for att anvanda djur i varden,
men ocksa att det finns motstand. Motstand kraver goda argument for att 6verbryggas och det
ar darfor konstruktivt for oss att gora grunderna for motstand tydliga.

Djuret — en individ och medarbetare eller en miljéfaktor?

En grund for motstand ar traditionerna att se djur som objekt och utan avsikter och darfér som
redskap utan egentligt egenvarde i vardsituationen.

Min egen erfarenhet &r att djuret skapar en individuell relation till deltagaren i varden och att
denna relation ar vardefull och terapeutisk i sig. Nar mina patienter med atstorningssjukdomar
red, beskrev de att de ocksa at béttre efter ridningen. Vara patienters tolkning var att de hade
varit fysiskt aktiva dvs tranat och att det gav tillatelse att &ta. Min sjukgymnastiska tolkning
var att angestnivan hade sjunkit som effekt av relationen med den accepterande hasten i
samklang med den rérelsepaverkan och miljopaverkan som personerna hade upplevt och att
den laga angestnivan gjorde matsituationen uthérdlig och hanterbar.

Det finns forskning som motséger att relationen spelar roll. Nar akvarium sattes in i matsalen
pa ett aldreboende borjade de aldre ta in naringen battre och gick upp i vikt.

Det fanns ingen rorelsepaverkan och ingen relation med fiskarna. Det fanns inte heller nagon
noterad hog angestniva i samband med matsituationen. Anda uppstod liknande effekt av att
djur anvandes.

Kan vi pasta att det i samband med exponering av djur sker en positiv paverkan av
néringsupptaget?
Kan vi pasta att djurs positiva inverkan ar en effekt av en individs relation till djur.

Det finns forskning om att akvarier utan fiskar inte ger samma effekt som akvarium med
fiskar.

Det finns forskning om djur i vardsituationer som sager att okanda djur ger mindre eller
utebliven effekt i jamforelse med djur som deltagaren har utvecklat en relation till.

| samtalet idag vill jag fraga efter om du har upplevt ndgon situation dar det inte uppstatt en
relation till djuret men dar en lakande effekt &nda har uppstatt.

Jag undrar ocksé 6ver i vilka sammanhang en relation ar ett MASTE for att ldkande mote med
djuret skall uppsta. Nar man har provat ut dockor till aggressiva dementa patienter har det
visat sig att om man provar ut dockan individuellt och poangterar att dockan ar ”"Gretas
docka” sa blir dockan en lugnande och positiv faktor och till stor hjalp i varden. Om man har
en docka pa avdelningen som &r ingens och allas docka, sa fungerar det inte alls som lugnande
faktor for vardtagaren. Har ar relationen avgorande for ett positivt resultat.
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Kan man tvinga fram en relation?

| ett projekt dver en termin som jag ledde var deltagarna beordrade att delta. Vi jobbade med
héstar. De som inte ville delta men som var tvingade var en sékerhetsrisk och hade under den
tid som projektet varade ingen redovisad positiv effekt av det hela. Min slutsats da var att det
ar fel att ha med de som inte ville vara med om man skall fa ett positivt resultat av insatsen.
Samtidigt var samma deltagare med i en obligatorisk gruppverksamhet som ingick i behand-
lingskonceptet och som darfor inte upphoérde. En av de motstraviga sa vid
utskrivningssamtalet ” faaan att man skall behéva vara med 79 ganger innan man fattat att
detta ar sa bra — forst darefter har jag kunnat ta till mig viktig kunskap om mig sjalv. Tur for
mig att ni inte gav upp.”

Kanske hade den langa tiden innan den positiva effekten dverbryggde motstandet kortats i ett
djurprojekt?? Om det vet vi intet.

Vara forsta fragor ar alltsa:
1. Spelar det roll att man vill vara med djuret —finns det en villkorssats for relationen till
djuret?
2. Har du upplevt ndgon situation dar det inte kréavs relation till djuret, dar lakande effekt
anda uppstar?
3. Nar ar en relation ett maste for att det lakande motet med djuret skall uppsta? Och néar
ar det det inte?

| mina projekt och i arbetet med tradgardsterapi har jag sett att det uppstar manga situationer
dar man omgjligt kan tolka vad som egentligen &r den verksamma komponenten i
vardsituationen. Nar ar det naturen och miljon som ar det verksamma, nar ar det djuret som
jag har introducerat i terapin och nar ar det att det finns djur 6ver huvud taget. Kunde samma
effekt uppnas med ett annat djurslag eller en annan individ av samma art?

Alain Topor har forskat om vad som ar viktiga grunder for att tillfriskna fran Schizofreni. Det
visar sig att det finns inga grunder for att det skall vara viss behandling, vissa lakemedel eller
vissa sjukvardsinsatser men det finns en viktig gemensam faktor. Ett mote med en person/djur
har fatt den sjuke att forsta att den andre tycker att den sjuke ar sa viktig att den vardande
riskerar sin egen bekvamlighet for att hjélpa den sjuke. Uppfattningen att den andre riskerar
nagot for mig paverkar pa ett avgorande satt den sjukes handlingar i riktning mot ett
tillfrisknande.

Nar Sven Forsling, Stall Frossarbo’s* chef och psykolog, fragade flickorna frén Stall
Frossarbo varfor de inte avvek eller utnyttjade sina permissioner blev svaret inte att de trivdes
pa Frossarbo, som Sven forvantade, men att man inte kunde ge sig ivag fran Frossarbo, for da
kunde ju nagon annan av flickorna nastla sig in till min hast och ta honom ifran mig. Det var
alltsa svartsjuka och aganderatt som lag bakom att man inte avvek, inte lojalitet med
verksamheten eller personal eller socialisering och trivsel.

Det visade sig ocksa att flickorna kom ihag hastarnas alla namn och data men inte kom ihag
den personal som de traffat dagligen under samma tid.

Det ar alltsa inte sjalvklart att det som vardgivaren tror sig uppfatta som viktigt och avgorande
ar det viktiga for vardtagaren.

! stall Frossarbo var ett sk 812 hem for flickor 1987-1999. Rapport och utvérdering SiS 2/01 kan laddas ner pa
svenska eller engelska www.thegirlandthehorse.com
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Nér vi hade genomfort projekt Pegasus, ett ridterapiprojekt i Norra Alvsborg 1998-2000, och
medel for fortsatt verksamhet uteblev sa en av deltagarna —"projekt Pegasus har forstort mitt
liv” — hon miste sin roll och den meningsfulla aktivitet som givit henne trygghet i vardagen
och fick aterga till traditionell dagverksamhet i vardmiljo. Hon hade visats pa ndgot som inte
var genomforbart och hon frantogs ytterligare en mening i livet av ”organisationen” for det
fanns ju inga pengar.

| det sammanhanget undrade jag om det var gott eller ont med vart projekt.

Det leder till var andra fraga: | vilka situationer kanner du osakerhet om att djuret i
vardsituationen ar ratt och positivt for den vard som efterstravas?

Om vi har tid vill jag ocksa att vi &ven beror ett omradet som vi egentligen vet sa lite om, men
som delvis hamtar sin grund i den forskning som leds av Kerstin Uvnas Moberg. Den ar
inriktad mot berdring och stressreducerande system i méanniskor och djur. Det ar vasentligt att
forsta och kunna forklara hur djurs positiva effekter blir en halsoframjande faktor i alla de
olika samhallssektorer som vi representerar. Det ar samtidigt sa att vi reagerar olika pa
berdringen och att vi uppenbarligen inte alltid kan forlita oss pa den fysiska kontakten som
grund for de effekter som &nda uppstar. Har har vi sociala, psykologiska, fysiska och
fysiologiska effekter i en oklar blandning.

Mina ridande deltagare i projekt Pegasus blev till exempel instruktorer for andra deltagare nar
de mer erfarna hjalpte de nya i stallet. Nagra blev hastskotare och forutsattning for att de
fysiskt handikappade skulle kunna rida, de sadlade, transade och ledde héstarna for de som
behovde den hjalpen. En flicka pa HasselaGotland hade storre kunskaper om héstarna &n
personalen och fick en férandrad roll i sin behandlingssituation.

Fran olika traditioner har trepartsrelationen i djurterapisituationen beskrivits -men ar det sa
enkelt som en trepartsrelation i stéallet for en tvapartsrelation??

Hur paverkar rollférandring, kunskapstillvéxt om djur och ansvar for en som ar mindre?? Hur
paverkar det faktum att djuret "hast ar ett tillrackligt stort djur for att ta dver den plats som
atstorningen tar i det dagliga livet”, som en flicka med &tstérnings beskrev varfor hédsten var
ett bra djur for flickor med &tstorning.

Det leder oss fram till den tredje fraga for dagen: Vad hander i den terapeutiska relationen —
hur inverkar djuret?

En konsekvens av ovanstaende ar att man sannolikt behdver olika nddvandiga kompetenser
och kunskaper nar man anvander djur i vardsituationer.

Det leder oss fram till fraga fyra: Vilken ar den nédvandiga kompetensen for de som arbetar
med djur i varden?

Innebar djuren fler eller farre personal och personal med vilken kunskap. Sven Forslings
tankar och erfarenheter &r att djuren ersétter personalinsatser. Stall Frossarbo drevs med farre
personal &n jamforbara 812 hem. Vilka &r era erfarenheter?

Maste "vit” kunskap finnas i terapeutiska verksamheter dar djur medverkar?

| sa fall - vilken vit kunskap?

Nar tradgardsterapi planeras ar det en naturlig tankemodell att terapeutisk kompetens fran
vardens aktorer ar sjalvklar. Nar Stall Frossarbo lades ner hade man ersatt stalltid med
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terapitimmar och mer personal och hemmet skiljde sig inte langre fran andra §12-hem i
kostnader eller vardeffekt- det hade det gjort nar hastskétarutbildningen var 6verordnad terapi
i timplanen.

| teorierna om naturens positiva inverkan pa stresshantering ar det vistelsen i naturen som ger
effekten. Nar vi planerar och utvérderar vara naturbaserade terapier ar det fokus pa
terapiinsatserna som styr eftersom det ar vardens vérld som styr vart tankande om hur hélsa
uppstar - trots att varden ar duktigare pa att belysa fragorna om hur sjukdom péverkar an hur
hélsa beframjas.

Hur skall vi tdnka om vilken kompetens som ar nddvandig for att ratt kunna anvanda
samverkan mellan djur och ménniskor for méanniskors utveckling mot halsa?

I och med detta lamnar jag ordet fritt...

Och om vi mot férmodan hinner har vi ytterligare en fraga: Djur och personalens halsa?
Djuren bidar till kontinuitet i personalgruppen — personal som deltog i "visiting program”
hade sénkta nivaer av cortisol efter djurbesoket?

Har ni erfarenheter av hur personalsituationen paverkas? Allergier? Korttidsfranvaro bland
personalen?
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INSPEL FOKUSGRUPP 2 UTBILDARE 2006-12-08

Inledning

Inom universitetet skall vi strava efter evidens for de fenomen som vi undervisar om. All vard
som bedrivs skall vila pa vetenskap eller beprévad erfarenhet. Vi kallar det forskningsbaserad
kunskap respektive evidenbaserad vard.

Nya vardformer kan inte implementeras i varden om evidens saknas for dessas speciella
egenvarde och for de metoder som anvands. Effekter av den nya vardinsatsen skall inte kunna
uppnas pa ett battre, dvs billigare, sékrare och effektivare satt. Avsaknad av evidens blir ett
hinder for trovardighet.

Avsaknad av evidens blir ocksa ett ARGUMENT MOT att prova nya vagar for den
verksamhetsforetradare som vill skydda sin budget och sin rygg. Det ar lattare att ta stallning
mot an for nagot. Nar det galler evidens for djurens positiva effekter vid vard och behandling
maste vi konstatera att den &r bristfallig.

Under manga ar har hangivna entusiaster redovisat sina erfarenheter av att anvanda djur i
varden vid internationella konferenser. Kravet pa saklighet och objektivitet har fatt jamkas da
vetenskapliga studier har saknats. Ju fler studier av acceptabel kvalitet som har presenterats,
desto tydligare har bilden av en komplex verksamhet med manga samverkande variabler som
inte sa latt later sig stopas i den gangse formen for vetenskapliga studier, vuxit fram. Det har
varit omvittnat svart att genomfora studier av djurassisterad terapi med tillrackligt manga
patienter, av tillrackligt god vetenskaplig kvalitet och med tillrackligt relevanta metoder.

Kunskapen om att anvanda djur i vardverksamheter och som aktorer i terapeutiska insatser ar
utifran ovanstaende huvudsakligen grundad pa erfarenheter i praxis, i vardagsverksamheter,
manga ganger har de varit tillfalligheter som har spelat in.

Praxis ligger alltid i kunskapens front — forskningen kommer steget efter. Utbildning skall
helst ge kunskap som kan ge stod for att i praxis forvalta redan medveten kunskap och
dessutom ge nya kunskaper sa att man ur sina praxiserfarenheter kan generera ytterligare ny
kunskap. Kanske leder detta i sin tur till forskning och ytterligare ny kunskap.

Flera intressenter — organisatoriskt komplicerat

Nar det galler vart omrade ”Djur och manniskors hélsa” star vi i en situation dar vi har viss
nyckelkunskap inom ett omrade — vard och omsorg — och annan nyckelkunskap inom ett
annat omrade — natur, tradgard och djur.

Fran ett samhallsperspektiv ar detta organisatoriskt kranglig. Fran toppen till botten har vi tva
departement — jordbruksdepartementet och socialdepartementet - som fungerar som
tillsynsmyndigheter for djurskydd respektive patientsakerhet och vardkvalitet. Vi har
likaledes tva departement som ansvarar for uthildning inom verksamhetsomradena, dock inte
desamma — utbildningsdepartementet resp jordbruksdepartementet.

Universitetsutbildning och yrkesutévning inom omradet Djur och ménniskors halsa kraver
alltsa inblandning av tre departement for att verksamheter och uthildning skall harmoniseras
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och kunden/patienten/klienten/brukaren/deltagaren skall kunna erbjudas evidensbaserad
verksamhet som vilar pa av samhallet uppstallda krav for trovardighet.

Sen skall verksamheten anpassas till kommun, landsting, kriminalvard eller socialvard
beroende pa vem som skall nyttja verksamheten.

Dessutom berdrs aven ekonomiska regleringen med socialférsakring, arbetsloshetsforsakring,
sjukersattning och olika former for rehabilitering ater i arbetslivet for den som ar i arbetsfor
alder. Samordnad rehabilitering géller de som ar under vard och rehabilitering, men de som
med funktionshinder vill fa fritidsverksamhet med djur lyder under andra ekonomiska
regelverk. Har ar en djungel av organisatoriska svarigheter for en verksamhet till vilken vi
skall erbjuda utdvarna utbildning.

Vem har ansvar for att utbildning finns?

Vem vill ta ansvar for utvecklingen? Vem far ta ansvar for den? Vem kan ta ansvar for den?
Ligger det 6ver huvud taget i nagons intresse utdver den hangivne vard och djurintresserade
att utbildning till och verksamheter med djur, natur och tradgard for personer inom vard och
rehabilitering kommer till stdnd. Finns har ett allmanintresse? Ar det tillrackligt tydligt eller
behdver det lyftas fram ytterligare? Hur gor man det? Vem? Det finns oandligt manga fragor
som vi inte har svar pa men dar vi har en gemensam kompetens. Den behdver vi utnyttja och
vi behdver tanka tillsammans och samtala om hur vi tar oss an de fragor som ligger inom var
mojlighet att agera for att kunna ge svar pa.

Regelverken — stod eller hinder

Det finns flera formella problem runt att bedriva det har typen av gréansdverskridande
verksamheter. Det handlar om sekretess och integritet och det handlar om patientsékerhet.
Nar jag medverkade i uppstarten av Grona Rehab, en tradgardsterapeutisk verksamhet i
Botaniska tradgarden i Géteborg sommaren 2006 kom fragan upp om vem som far bedriva
vard och rehabilitering. Nar jag stallde fragan far Botaniska tradgarden i Géteborg bedriva
vard?” till en av Véstra Gotalandsregionens jurister blev svaret NEJ. Endast verksamheter
understéllda Halso och sjukvardsnamnden far bedriva vard och behandling inom VGregionen.
Botaniska tradgarden lyder under miljokommittén i Vastra Gotalandsregionen och ager alltsa
inte ratt att bedriva vard och behandling, men kallar man det egenvard eller arbetslivsinriktad
rehabilitering sa kan verksamhet bedrivas.

Konsekvensen av detta blev tydligast for verksamhetens journalforing. Eftersom Botaniska
tradgarden ar en offentlig institution sa ar allt material som framstélls offentliga handlingar —
aven det som skrivs om deltagare i en rehabiliterande verksamhet. En journalist kan alltsa
begéara ut handlingarna dvs journalanteckningar pa en enskild deltagare. Det vill vi ju inte
skall kunna handa!?

Detsamma géller 0 &ven psykologiska test som man krévt i samband med
anstallningsforfarande inom den offentliga sektorn.

Hur skapar man verksamheter dar den enskildes integritet skyddas? Detta ar sérskilt viktigt i
de verksamheter dar man vander sig till de mest sarbara av alla, de skoraste i vard och

2 Det har, med hjalp av forandrade regelverk sedan aug 2006, nu blivit en bra l16sning av situationen for att
skydda deltagarnas integritet.
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behandling, de som ar sarskilt svarbehandlade och som ofta kan vara de dar djur i varden &r
den viktigaste insatsen. | privata verksamheter uppstar inte problem med konflikt mellan
offentlighetsprincipen och sekretess, men for verksamheter i offentlig regi kan det uppsta.

Integritet och skydd for vardsokande

En liknande problematik uppstar om man anvander orden vard eller behandling i
beskrivningen av sin verksamhet och samtidigt saknar legitimerad sjukvardspersonal och
medicinskt ansvarig i verksamheten. Utlovas vard sa forvantar sig klienten samma
forutsattningar som i offentlig vard —med sekretesskydd.

Den som soker sig till ovanstdende verksamheter kan luras in i fortroendefulla relationer med
personer som inte uppfyller de underforstadda budskap som finns i begreppen, och kan vara
helt oskyddad om skada uppstar. Skada kan vara av olika karaktar.

I den trend med personliga tranare som nu florerar i USA har just bristen pa respekt for
personlig integritet skapat debatt. Kunden anvander sin personlige tranare som fortrogen och
tror sig skyddad av tystnadsplikt, men den personliga tranaren har inga sadana forpliktelser
och snart har fortroendens spridits och givit upphov till en mobbningssituation fran andra i
stallet — har ni hort att X har som mal att ga ner 25 kg —hur dum far man vara??”

Den har typen av situationer kan latt uppsta nar regelverk saknas eller nar det rader okunskap
om forutsattningarna fran bade personal och deltagare/kund/klient eller patient.

Hur kan vi skapa gemensamma utbildningar runt verksamheternas ramar och forutsattningar?
Vems ansvar ar det? Vem kan och vem vill sorja for att ratt kunskap pa ratt niva kan
erbjudas? Har det med evidens att gora? Kan det beforskas? Ar det relevant for att ockséa
forsta hur tradgard, djur och natur kan beframja individens halsa?

Det &r alltsa inte bara kunskap om vad, hur och varfor tradgard, djur och natur paverkar
halsotillstandet positivt som behdver formedlas i en utbildning for de som skall vara
verksamma i en naturrelaterad vardverksamhet.

Vad vet vi da om vad, hur och varfor?

Vi har en tdmligen god 6verblick 6ver olika teorier for hur naturen paverkar manniskor — vi
tros ha en genetisk disposition att tolka intryck fran omgivningen nar omgivningen ar som
mest lik savannen. Grunden &r tankar om ménniskans ursprungsmiljé och anpassning till
overlevnad och fortplantning. | den naturliga omgivningen ar alarm och avlarmandet
processer som snabbt aktiveras och kroppens funktioner anpassade till minsta mojliga
energianvandning.

Hjéarnans kapacitet for att tolka sinnesintryck och stress som ett uttryck fér en dverbelastning
av sinnesintrycken &r en annan teori och dar naturens sinnesintryck ar de som kraver minsta
energiatgang for att processas i hjarnan. Eftersom vi skapats for att tolka naturens intryck &r
dessa mindre energikréavande an tolkningen av de sinnesintryck som &r artificiellt framstéllda.
Hjéarnan blir mer anstrdngd i en icke naturmiljo, i naturmiljon kan man snabbt sédnka
aktivitetsnivan i hjarnan tack vare att omgivningen skapar forutsattning for detta.
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Naturen som stédjande miljo ar ytterligare en teori dar kombinationen av naturens olika
paverkan pa manniskan lyfts fram och ett komplexare sammanhang skissas. Har lyfts aven
positiv paverkan av ljud, kansel och lukter, fysisk aktivitetsniva, meningsfullhet och
minnespaverkan som processer av betydelse.

En genetisk disposition att positivt paverkas av rytm, av asynen av rorelser som uttrycker
gladje och tillfredsstéllelse, samt av natur och djur ar ytterligare en av de harskande teorierna
som kopplar samman vélbefinnande med vistelse i naturmiljo.

Ut6ver de generella teorierna om naturens positiva paverkan av manniskan, det vi kan kalla
omgivningsfaktorer finns ocksa grundlaggande fysiologisk och medicinsk forskning:

— om berdringens effekter for social funktion, for véalbefinnande, for kroppsupplevelse och
for erfarenheten av att vara en avgréansad individ

— om effekter av att huden stimuleras av en luftstrom,

— om betydelsen av rorelse fér kroppsfunktion och kroppsupplevelse,

— om betydelsen av meningsfullhet for livslusten och dverlevnad

samt ett antal andra forskningsomraden som &r av betydelse for att forséka beskriva och

forsta hur effekter uppstar eller for den delen inte uppstar vid speciella situationer.

Det finns dock en stor svarighet med all denna spretiga kunskap — hur skall vi kunna veta vad
som &r den specifika effekten av natur, av tradgard, av djur i allmanhet, av hund, katt, iller
eller fisk i synnerhet.

Den specifika effekten — vilken &r det?

Hur specifik maste man vara for att ha tillrackligt god eveidens? Hur skall vi veta att det inte
ar den fysiska anstrangningen att ta sig till verksamhetshuset en bit fran busshallplatsen som
ar den avgorande anledningen till det 6kade vélbefinnandet — nu tanker jag pa personer som
erbjuds behandling med djur i varden, i skogsterapi eller med tradgardsterapi. Hur skall vi
veta att det inte &r samvaron med 6vriga inblandade eller det faktum att "just jag ar utvald att
delta i detta unika projekt” som gor att den svarbehandlade far en fantastisk positiv effekt av
varden som erbjuds. Och vad spelar det for roll ...... for deltagaren?

Utbildning for olika roller — risk for begreppsforvirring

Nar vi utbildar personer som skall vara aktiva i verksamheter med djur och vard och omsorg
ar det idag inga klara granser for vem som gor vad och med vilken legitimitet. Det véxer upp
grona rehabiliteringsverksamheter, ridterapiverksamheter besoksverksamheter med hundar,
katter och hundar pa institutioner.

Begreppen aktivitet och terapi har en betydelse i folkmun och en annan i varden,
universitetsvarlden och i forskningen. Sa ar det med manga begrepp. Begreppen vard och
behandling samt rehabilitering och terapi har olika laddning och inneb6rd och anvénds hej
vilt- pa gott och ont inom just denna sektor.

Vad vi kallar en uthildning far effekter for hur de utbildade benamns i samhallet. Vilka
forvantningar vacks? Vilka etiska fragestéllningar foljer i dess spar? Hur skall vi framja en
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utveckling som gynnar framvéaxandet av yrkesskickliga professionella aktorer inom omradet
natur och hélsa/ohélsa?

Hur kan vi samordna utvecklingen av begreppsdefinitioner, av teorier, och av den
gemensamma kunskapen som alla aktorer i en sadan har verksamhet behéver ha.

Vi har problem nér vi skall utbilda personal till dessa verksamheter eftersom vi saknar utbud
pa varierande verksamheter dar nyutbildade kan fa en inblick i hur man arbetar med djur i
varden och dar forskning och utveckling gar hand i hand. Det ger upphov till flera fragor:

Utbildningens innehall - kunskapsbehov enligt praktikererfarenhet

Kan man utbilda inom ett omrade dar endast ett fatal verksamheter finns och anda bedriva
evidensbaserad undervisning?

Vad menar vi i denna grupp med evidens?

Hur bedrivs undervisning i omddme och avvégningar i en given specifik situation. Hur l&r
man ut dosering och "att méta den andre dér den ar”?

Vid var forra workshop fick vi beskrivningar av erfarenheter fran att bedriva terapi med djur
som medarbetare. Dar visade sig olika kompetenser och kunskapsomraden som behovs i
vardagsarbetet med patienter/klienter/brukare eller vilken terminologi man nu anvénder.
Foljande kunskaper beskrevs av deltagarna fran den praktiska verkligheten som viktiga att
kunna ge férdjupad undervisning om:

Man beskrev att man behéver ha djup kunskap om djurslaget, kunna kénna de enskilda djuren
val, och man skall vara vél forankrad i sin egen profession men darutdver kravs féljande:

”Genom ett brett utbud av mojliga aktiviteter kan man mota varje patient precis dér den ar och
med det som den just da har nytta av for sin utveckling. Personalens kompetens ligger i att
kunna avgora vad som ar relevant att just da foresla patienten — liksom vad som just da &r
relevant att avsta fran att foresla”

Uppstyckat betyder det bla att man skall

vara: stodperson, l&rare och terapeut

lara: deltagaren att hantera livet och att mota motgangar

kunna:inh&mta respektive formedla kunskap

Skapa tillit: sa att deltagaren kan lita pa nagon annan nér alla hittills har svikit

Férmedla: allmén kunskap om djur och kunskap om ménniskor

Kunskap om symbolvérden, hur olika djur har olika symbolisk inneb6érd —men ocksa hur
situationer far symbolvérde

Hur man avléaser icke verbal kommunikation fran olika daggdijur inkl manniska
Argumenterar och l6ser konflikter

Miljoterapeutiskt arbete

Att kunna s mycket om funktionshinder att man kan stimulera det som kan forandras och
kompensera det som inte later sig forandras

Tillampa djurskydd
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Forsta

Att kdnna till patientens tidigare erfarenheter och liv och forsta hur det paverkar mojligheterna
att presentera ratt djur pa ratt satt — sa att glomda trauman inte aterupprepas i all valmening
nar man Gverraskar med det gulliga djuret, som nagon av deltagarna i workshopen berattat.
Att kombinera kunskap om sjukt och friskt sa att det friska stimuleras utan att det sjuka
negligeras.

Att inte ge sa god behandling att motivationen att bli frisk saknas — att planera for det friska
livet

Nu vill jag slappa ordet fritt och fa ta del av era tankar och funderingar om hur man utbildar
utifran vetenskaplig grund inom omradena vardverksamheter baserad pa natur, tradgard och
djur.

Och om det behovs...... ytterligare tankar om oavsiktlig terapi, aktivitet och terapi samt om
utbildningsmodeller —

Nedanstédende kommentarer inflikades under samtalet:

Om Hassela Gotland, att avse en sak och uppna nagot annat

Vid Hassela Gotland som vardar ungdomar med missbruksproblem i flerariga behandlingar
hade man problem med droger pa omradet. For att fa bukt med drogproblemen skaffade man
en narkotikahund. Hunden fick en betydelse fér ungdomarna som inte var férvantad - en
mycket positiv betydelse och paverkade dem aven i behandlingshanseende. Idéer foddes om
att utnyttja den upptéckta effekten och idag bedriver man hunduppfddning, ungdomarna
tranar hundar till narkotikahundar och skaffar sig en utbildning som hundforare. Nagra byter
identitet fran att vara missbrukare och konsument av narkotika till att bekampa narkotikan i
samhallet. Man gar fran att vara ett samhéllsproblem till att bli en nyttig samhéallsmedborgare.
Den som gor forandringen moéjlig ar hunden. Vi vet inte om det hade blivit en liknande
utveckling av nagot annat brinnande intresse, men vi kan konstatera att i denna miljon har
hunden en viktig funktion.

Hassela Gotland dger en djurpark. Nar de tog 6ver djurparken var den i funktion men pga
bristande djurkunskap i personalgruppen lades djurparksverksamheten ner. Idag dger man
mark och byggnader men bedriver ingen djurparksverksamhet. Vi vet att en kdnguruunge som
miste sin mamma hade stor betydelse i en familjs ateruppbyggnad vid deras vistelse pa
Hassela — men potentialen i djurparken for vardande verksamheter kan vi bara gissa oss till.

Hassela ar ett exempel pa hur bristande kunskap kan fa konsekvenser som ar mycket positiva
nér man ser oanade bieffekter —som i hundverksamheten - eller som innebér att mojligheter
inte later sig anvandas trots att alla yttre forutsattningar finns — som for djurparken.

| det ena fallet var det forhallandevis latt att skaffa fram den eftersokta kunskapen, i det andra
fallet visste man inte hur man skulle ga tillvaga, och ekonomiska realiteter kravde handling
inom en snar framtid — s& djurparken avvecklades.
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Om aktivitet och terapi

Det finns en internationell uppdelning av den djurrelaterade varden, man talar om animal
asissted activities och animal assisted therapies. Alltsa aktivitet och terapi. Samma indelning
finner man i tradgardsterapi.

Aktivitet enl NE ar "Verksamhet som kraver aktivt deltagande”

| animal assisted activities &r djuren framst sociala smorjmedel, motiverande faktorer och
dekorativ miljo och tillfor deltagaren marginella nyttoeffekter sett fran vardgivarens horisont.
Dessa nyttor kan vara “trevliga bieffekter” som intresse for ett sarskilt djurslag, endast ge
omvaxling for stunden, ge tillfallig stimulans i en handelsefattig tillvaro pa aldreboendet eller
skapa anledning att utfora vissa aktiviteter som att tex besoka lantgarden, alternativt fa besok
av nagon.

"terapi (grek. therapeia [-p3'"a] 'tjanst’; 'vard', 'behandling'), medicinsk eller psykologisk
behandling. Inom kroppssjukvarden innefattar termen alla former av behandling av sjukdomar
och skador, t.ex. lakemedelsbehandling (farmakoterapi), kirurgi, stralbehandling (radioterapi),
sjukgymnastik (fysioterapi) och arbetsterapi.

Psykologisk behandling benamns psykoterapi, social behandling gar under namnet
socioterapi. Jfr d&ven miljoterapi och psykoterapeutiskt forhallningssétt.”

Vid animal assisted therapy ar det enskilda djuret viktigare, en djurindivid har en uppgift
speciellt anpassad till en speciell person. Djurets personlighet &r en betydelsefull faktor och
man har satt upp ett terapeutiskt mal som ingar i en behandling utford av vardutbildad
personal.

| den forskning som finns har det i nagra fall visat sig att terapeutiska effekter, te x av fiskar i
ett akvarium, har blivit konsekvensen av insatsen trots att det inte har skett ndgon anpassning
av vare sig djur eller intervention. Det &r alltsa flytande granser mellan aktivitet och terapi nar
vi kommer till djurens roll. Hander detsamma i tradgarden? | skogen?

Om utbildningsmodeller, volontarer och utbildningens langd

Har vi redan grundutbildningar som kan ge den allmanna kunskapen for att verka i
vardverksamheter dar djur ingar? Jag tror inte det eftersom det ar olika samhallsssektorer som
mots, olika begreppsvarldar och olika regelverk for att bedriva verksamhet. Men jag kan ha
fel.

Det finns modeller for hur vi vidareutbildar legitimerad vardpersonal i att arbeta professionellt
med djur. Modellerna &r framst skapade i den anglosaxiska vérlden. Utgangspunkten ar att var
och en har en grundprofession och att en vidareutbildning sedan ger olika former for
behorighet att arbeta med terapi. FOr att medverka i ”aktivitet” krévs ingen grundprofession,
men val nagon form av kursverksamhet som ger en formell legitimitet. Ofta bedrivs
aktivitetsverksamheter med frivilligkrafter, volontarer.

| det svenska samhallet saknas traditionen med volontarverksamhet. Daremot har vi en stark

folkbildningstradition med studieférbund som bas. Vi har frivilligorganisationer inom manga
sektorer.
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Vi har en i det narmaste tolvarig skolplikt och politiska mal att halften av de som gar ut
gymnasiet fortsatter med hogskolestudier. Vardutbildningarna liksom djursjukvardar,
hippolog och etologutbildningarna ligger pa hogskoleniva.

Hur lang utbildning har vi rad med? Pa vilken niva och med vilket innehall?

Hur kan vi pa basta satt ta till vara all kunskap som redan ar framtagen och samtidigt ge den
nodvandiga utbildningen som maste adderas?

Och vilken utbildning maste adderas?
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INSPEL FOKUSGRUPP 3 FORSKARE 2007-01-09

Inledning

Det saknas forskning! VVad betyder det egentligen? Finns inget, finns for lite eller saknar vi
kunskap om vad som finns? Eller &r det sa att alla pastaendena &r lika sanna?

Det &r en sarskild dimension av vard och rehabilitering som tillfors via djur och natur.

Ni forskare ar en del av mina informanter! Tillsammans kan vi samtala om hur forskning pa
basta satt kan genomforas inom omradet. Uppdraget vi star infor ar att presentera ett underlag
som i ett senare skede kan mynna ut i en forskningsplan inom @mnesomradet ”Djur och
méanniskors hélsa”.

Vi representerar tva kulturer — den vita vardforskningen som domineras av den biomedicinska
forskningen men som nu ocksa allt mer praglas av vardforskningen och av kvalitativa metoder
i och med att omvardnad, fysioterapi och arbetsterapi blivit egna dicipliner.

Den gréna forskningen inom SLU om djur och natur har ocksa sina olika vetenskapliga
traditioner med veterindrmedicinens biomedicinska tradition till etologins och
landskapsarkitekturens mer deskriptiva och kvalitativa metoder.

Tva kulturer — flera forskningstraditioner

Vi som sitter i detta rummet kommer fran olika discipliner och fran olika organisationer. Vi
har olika forskartraditioner och vi skall i var forskning ocksa verka inom en sektor som vi
delvis inte & hemmahorande i, for biologer och djurvetare inom vardsektorn och for
medicinare och vard och omsorgspersonal inom djur och natursektorn.

Vi som har var tillhorighet inom varden behover béattre kunskap om teorier om samband
mellan natur och hélsa, om djur och djurskydd, evolution och méanniskosyn som praglar den
biologiska vetenskapstraditionen.

Ni som tillhér djur och natursektorn behdver veta mer om tex det biopsykosociala
perspektivet, psykoneuroimmunologi, fysisk aktivitet, socialpedagogik, sjukdom,
funktionshinder och arbetslivets paverkan pa halsa och funktionssvikt.

Vi har sa mycket att lara av varandra och det saknas métesplatser for tvarprofessionell och
tvardiciplinér utveckling.

Vilka ar de specifika vardena nar djur blir agenter i varden?

Nar vi nu drar igang halsorelaterade verksamheter inom tradgard, skog och djursektorn, kravs
det ocksa av oss att vi pa ett rattvisande och noggrant satt forscker aterge de fordelar och
specifika varden som verksamheterna tillfor klienten/patienten/deltagaren. Samtidigt maste vi
kritiskt granska och ifragasatta om samma insats inte kan goras pa annat och mer ekonomiskt
sétt. Vi behover &ven fundera 6ver om vi anvénder relevanta metoder for att besvara de
forskningsfragor som uppstar.
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Forskning i klinisk verksamhet

Det finns vissa svarigheter forknippade med att forska i klinisk verksamhet. Till exempel skall
forskning vara systematisk och tydligt redovisad sa att andra kan upprepa
forsoket/interventionen och da helst na likartade resultat. Klinisk verksamhet &r inte alltid sa
systematisk och tydlig. Verksamheter dar man anvander natur, tradgard och djur kan se
valdigt olika ut och ha ett otal olika innehall och syften samt véander sig till olika malgrupper.

Vad &r god forskning?

Det finns standards for vad som anses vara god forskning och en svarighet &r att olika
discipliner tillampar olika standards. Den medicinska forskartraditionen &r ju baserad pa den
experimentella studien med golden standard om man har en randomiserad dubbel blind studie.
En etnografisk studie kan inte anvénda den typen av golden standards utan har en utformning
dar forskaren sjalvklart véljer och tolkar data och dar data kan vara av vitt skilda slag. Den
systematiska datainsamlingen och det systematiska analyserandet av data &r dock lika viktigt.

Kravet pa objektivitet och innebdrden i begreppet objektivitet ar inte identiska inom de olika
traditionerna. Somliga framhaller att objektivitet inte existerar - andra att det ar ett oavvisligt
krav for att forskning skall genomforas.

Hur kan vi veta vad som ar det verksamma?

Nar den kliniska verksamheten skall beforskas blir det manga ganger svart att veta vilka data
som ar mest relevant att samla in. Det finns ocksa en massa mer eller mindre ovidkommande
detaljer i det som gors som plotsligt blir uppenbart. Vid publicerade sjukgymnastiska
vetenskapliga studier av effekter av laserbehandling av tendiniter — seninflammation —vid
tennisarmbage beskrevs till exempel exakt var laserpennan placerades, vilken effekt man
anvande, hur lange och hur ofta man behandlade, samt effekt direkt efter behandling och vid
senare tidpunkter.

Vid vanlig behandling gor man sa har:

Man kénner efter var den 6mmaste punkten &r, man placerar laserpennan dar, man har kontakt
mellan huden och laserpennan. Behandlingstid varierar mellan ndgon minut och ca 20 minuter
beroende pa patient, symtom och arbetsplatsens rutiner. Efter behandling kdnner man aterigen
efter den fd 6mmaste punkten och ev kan man ge ytterligare nagon stunds behandling
beroende pa den tid man har anvént, om nagon forbehandling har givits, hur brattom man har
mm mm. Under de tjugo minuterna blir man som behandlare trétt och kan inte undvika att
behdva dndra position av den egna handen (annars far man sjalv tennisarmbage). Vanligtvis ar
den bekvama stallningen en dar man latt vilar sin andra hand pa patientens underarm. Det
innebadr att det sker en hel del berdring mellan behandlare och patient som inte registreras i
samband med experimenten. Som vi alla vet har beréring i sig en effekt pa smarta och
vélbefinnande.

Nar vi letade bland de manga studierna som studerade effekter av laserbehandling eller for
den delen akupunktur av tennisarmbage, fanns det inte en enda som beskrev om patienten
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blivit berérd pa sin under eller 6verarm utéver av laserpennan eller akupunkturnalen annat an
vid palpation av behandlingspunkten infér behandling.

Det blev aldrig nagra sarskilt samstammiga effekter av studierna — kanske var det sa att
behandlingseffekten hade mer att géra med behandlarens attityd till sitt redskap, hur patienten
blev bemott eller med kvaliten och graden av "hands on” under behandlingen. Eller var det
kanske endast en “berdringseffekt” - men nog sa viktig sadan.

Idag vet vi att alla dessa effekter spelar roll, men inte riktigt hur mycket. Jag vill pasta att det
ar svart att dra nagra slutsatser om laserbehandling av tennisarmbage med ovanstaende
underlag. Forskningen ar designad enligt konstens alla regler — men det finns felkallor i
design och i rapportering!!

Individuell anpassning och dosering — i konflikt med generaliserbarhet?

I kliniken anpassar man sitt beteende till patientens dagsform. Om man tex ger massage inom
psykiatrin till en angestladdad patient, sa kan det ena dagen vara relevant att bara berdra vissa
delar av kroppen och att berora hart eller fast, andra dagar ar det relevant med beroring av
andra delar eller lite I6sare. Den skickliga behandlaren &r Iyhord for patientens behov &ven om
patienten inte sjalv vet att hon formedlar sina olika preferenser. Andningen, hudens kvalitet,
fuktighet och temperatur ar en del av de signaler som vara handlingar grundas pa. Sallan &r de
verbalt utsagda eller ens fullt medvetna.

Nar vi skall forska pa de behandlingsmoment dar den intuitiva doseringen ingar blir det
problem och en konflikt mellan kraven pa standardisering och hansynen till individens behov
kan uppsta. Manga forsok till utvardering av metoder har inte kunnat genomforas pa grund av
bristande kunskap om hur man skall ga tillvaga for att inte agera oetiskt.

Man har ibland valt bort standardiseringen till forman for det som har varit etiskt i forhallande
till patienten. Om de undersokta behandlingarna anda fortgar inom systemet sa ses
forskningen inte som nédvandig — och man véljer bort den.

Om det &r flera utforare inblandade i ett planerat projekt sa ar det inte heller sjalvklart att den
utférda behandlingen blir identisk fast man forsoker. Hur man an gor sa skiljer sig kvaliteten
pa insatsen mellan olika behandlare. Personliga relationer mellan behandlare och behandlad
spelar roll for den placeboeffekt som uppstar. Manga behandlare inblandade i ett forsok
innebar ovillkorligt att standardiseringen bara kan ske till en viss grad. Hur hanterar vi den
typen av komplikationer i forsoken?

Hur skiljer vi ut metod fran utvare i behandlingsrelationer som utvecklas éver tid, till och
med flera ar? Och vad vet vi om dosering av beréring och relation — hur lange och hur ofta
som ar optimalt for den enskilde individen.

Praktikerna vid var forsta fokusgrupp beskrev just doseringskompetensen i samband med
traumatiserade patienter — vissa patienter skall bara rida ett par minuter andra skall rida en hel
timma. Den medicinska diagnosen hos patienten &r densamma men den individuella
reaktionen pa interventionen &r sa olika. Hur kan man da designa god forskning om ridning
som behandling med dessa patienter? Vilka ar svarigheterna och hur gar man tillvaga? Hur
formulerar man sig sedan nar man skall géra en kortfattad beskrivning i en vetenskaplig
artikel? Kan man utga fran diagnosbegreppet nar man véljer ut deltagare i forskningen?
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Den relevanta kontrollgruppen — var finns den?

Kontrollgrupper ar en annan efterfragad kvalitetsindikator. Vid studier av en
gruppbehandlingsmodell for patienter med stressrelaterad ohélsa i borjan av 90-talet var
grupperna stora. ldealisk storlek var, erfarenhetsmassigt, 15-20 patienter. Under 1980 och
1990 talet var det inte s manga patienter med diagnos stressrelaterad ohélsa, &ven om antalet
Okade. Grupperna var stora nog att svalja alla i behov av insatsen och det var korta vantetider.
Studien var en multicenterstudie, dvs vid fem olika vardenheter behandlades 15-20 patienter
under samma fem veckor med en standardiserad gruppbehandling. Standardiseringen innebar
att alla vardgivare hade samma moment under samma behandlingstillfalle. Varje grupptillfalle
innehdll teori, praktiska vningar med anknytning till teorin och som ger erfarenhet av det
egna kroppsliga och k&nsloméssiga beteendet samt utbildning i en vedertagen
avspanningsmetod, autogen traning. Behandlingsgruppen mottes tva ganger i veckan under
fem veckor. Gruppledarna var samtliga tranade av samma larare, sa alla hade lart sig fran
samma kélla.

Handledaren kom fran SBU —statens beredning for medicinsk utvardering. Han var statistiker.
Det tog tre ar av regelbundna moten och korrespondens att forsta att han inte hade forstatt
vilka patienter som behandlades — att de hade stressrelaterad ohélsa.

Varfor? — Jo, den initierande verksamheten, och ytterligare en av de fem enheterna, hade sin
placering in om psykiatrin och handledarens forforstaelse var, att psykiatrins patienter var
nagot annat an patienter med stressrelaterad ohélsa.

Lardomen var att man inte hade forstatt varandra éver yrkes- och kunskapsgranserna. Och vi
inom sjukvarden hade inte forstatt att han, som forskade om sjukvarden men inte arbetade
inom sjukvarden eller var utbildad inom ett yrke i sjukvarden, inte hade forstatt.

Naval — effekterna av behandlingen var langt 6ver forvantan utifran hans statistiska
berdkningar. En behandlingsserie genomfdrdes under varen och utvéarderade med enkat fore,
direkt efter behandling och fyra manader efter behandling med General Well Beeing
Scheldule GWB —ett vélbefinnandeinstrument av god kvalitet.

Né&r nya patienter skulle kallas till en motsvarande behandlingsserie under hdsten féreslog han
att studien ocksa skulle ha en kontrollgrupp. Detta for att 6ka studiens tyngd och
vetenskapliga relevans.

Forsok gjordes for att finna en kontrollgrupp — men det gick inte!

Varfor?

1) Alla patienter med problematiken fick ju mojlighet att delta i behandling — det fanns inga
vantelistor.

2) Nar vi vande oss till privatpraktiker som skulle kunna ha den typen av patienter for att be
dem delta i studien och lata en matchad kontroll fa annan behandling sa rymdes inte den typen
av atgarder i privatpraktikerns ekonomi — det kostade dem att administrera
undersokningsformulér och det ville de inte delta i. Vi hade inga ekonomiska medel for att
genomfdra studien utover var arbetstid och kunde darfor inte erbjuda kostnadstackning.

3) Det fanns inga andra former av gruppbehandling att erbjuda inom den tillgangliga varden.

Gruppbehandling av annan karaktar syntes vara den bésta formen for kontroll men var alltsa
inte tillganglig.
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4) Till slut vande vi oss till vara psykiatriker, som val kande till vara arbetsmetoder, for att be
dem ta ut individuella kontroller, dvs patienter som skulle vara lampliga for
gruppbehandlingen, men som da skulle erbjudas annan behandling under samma tid.

”Nej vi vet att er behandling fungerar for patienterna och det &r oetiskt att inte remittera dem
till er” — blev svaret. Tiden rann ut.

Studien genomfoérdes utan kontrollgrupp och resulterande artikel blev aldrig accepterad med
motivering att kontrollgrupp saknades. Detta var 1992.

Idag hade det varit annorlunda och vi hade sékert kunnat fa studien publicerad trots avsaknad
av kontrollgrupp.

Det ar dock fortfarande svart att finna kontroller eller matchade kontroller till specifika
verksamheter och det paverkar studiernas design pa gott och ont. Forskarnas bristande
kunskap om vilka liknande verksamheter som kan anvandas som kontrollgrupp kan medféra
att kvaliteten pa studier inte blir tillrackligt god och kanske avfardas pa allt for 16sa grunder.
Detta ar en reell risk nar man forskar tvarprofessionellt och inom kulturer dar man vanligtvis
inte verkar, som forskning om djur och méanniskor och vardverksamheter.

Ar framforskad kunskap alltid kliniskt relevant?

Om behandling skall anpassas till individens behov — hur kan jag da genom att standardisera
och generalisera insatsen veta att jag har nytta av den kunskap som genereras via det
standardiserade inslaget — eller réttare sagt vilken nytta har jag av det i kliniken?? Om
forskningsforsoket inte ar utformat som det som jag gor i verkligheten — vad ar det da som jag
tar reda pa egentligen??? Ar den standardiserade interventionen relevant i kliniken??

Unika manniskor med unika kunskaper — en outnyttjad resurs och kunskapskalla

Temple Grandin ar en forskare, praktiker och kunnig person med andra kompetenser &n vi
genomsnittliga manniskor. Hon &r autist och oerhdrt kunnig och uppdaterad om
funktionshindret autism a ena sidan och om evolutionen, hjarnans struktur och djur och deras
hjarnor och beteenden & andra sidan. Hon utgar fran det hon ser, det hon vet om djuret och det
hon vet om manniskor och det hon vet om att fungera som autist. Den kombinationen gor att
hon staller fragor som utgar fran andamalsenligheten med ett beteende och vad man vet om
dess representation i hjarnan och de inblandade strukturerna och ev hormoner,
signalsubstanser mm. Hon ser samtidigt detaljen och helheten i sitt sammanhang. F6r mig ger
hennes beskrivningar av sitt arbete och sina funderingar manga aha upplevelser och en kéansla
av att hon har satt fingret pa ett satt att arbeta med forskning inom omradet Djur och
manniskors halsa som kanns sa spannande.

"Voffo da da?? Voffo gor de pa detta sattet??” fragar rumpnissarna i Astrid Lindgrens Ronja
Rdévardotter.

Det kanns som bra fragor att stalla och ger mig en kénsla av att det t ex kan vara klokt att
kombinera etologi och hjarnforskning med kunskapsomradet kroppsliga uttryck for psykisk
ohdlsa, kroppspsykologi och motorisk utveckling.

Temple visar pa vardet av att vara medveten om egna reaktioner och pa hur djuren och hon
kommunicerar med ett for dem bada gynnsamt resultat. Hon har en sallsynt gava att kunna
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bedéma och forsta djurens upplevelse av sin omgivning och det har varit till stort gagn for
djurskyddet.

| min forsta studie om étstdrda kvinnor och ridning var min ridinstruktors, Birgitta Jarnaker,
iakttagelse att vara patienter hade en sarskild formaga att lasa av hastarna dven de utan
tidigare hastvana —en sadan formaga som bara ett fatal av de ordinarie ridskoleeleverna
uppnar efter manga ars ovning. Nér jag laser Temple Grandin kanner jag att Birgittas
iakttagelse bekréftas, for manga av vara patienter med atstorningar har autistiska drag. Kanske
ar det en grupp funktionshindrade som kan ha sarskild nytta av aktiviteter med djur for bade
behandling och framtida yrkesutdvning???

Vad ar det som vi verkligen behdver veta?

Vilka ar de viktiga faktorerna? Far vi reda pa det genom att flytta ut vit vard i gron omgivning
eller maste vi ocksa andra sattet att tanka om hur vi behandlar, utvarderar och forskar? Gor vi
nagot nytt eller ndgot gammalt??

Sven Forsling, psykolog vid Statens Institutionsstyrelses behandlingshem Stall Frossarbo, fick
reda pa att hans flickor inte kom ihag nagon personal —men alla namnen pa hastarna! Det var
hastarna som var viktiga for flickorna pa Stall Frossarbo. Han fick ocksa i efterhand reda pa
att det inte var for att Frossarbo var sa trevligt eller for att vara lojala med verksamheten som
det inte var nagra avvikelser fran behandlingshemmet — men man ville inte att ndgon annan
skulle fa chansen att stalla sig in hos hasten.

For att fa den har typen av kunskap kan vi inte anvanda enkéater. Men vi maste lara oss att
stalla bra fragor och att vara bra lyssnare — och att fraga langt efter att behandlingsperioden &r

For att ta reda pa i forvag definierade variabler kan det vara en styrka att anvanda etablerade
formular — bara vi vet vad vi da far reda pa egentligen.

En del av mina ryttare i mitt Pegasusprojekt kunde inte fylla i en VAS linje* —de hade ataxi
dvs handen skakade sa att det inte var relevant information for mig att samla in den typen av
data. Det var inte mdjligt att tolka formuldren nar skillnaden mellan tva mattillfallen kunde
uppsta som foljd av koordinationsproblem och inte som foljd av en medvetet vald vardering
pa en skala. Problemet kunde ha undvikits om vi hade valt en annan méatmetod for att samla in
onskade data. Men vi forstod inte att det kunde vara ett problem bara att markera pa
formuldren med de deltagare som vi ville studera och fick darfor uppleva att vi samlade in
ofullstandiga data som visade sig ha mycket begransat vérde i studien.

Spelar det roll vem patienten &ar?

Vem vill jag veta ndgot om &r ocksa en relevant fraga att stélla sig i dessa sammanhang
eftersom de patienter som hittills visat sig vara mest lampade for terapi med hjélp av djur ar
de med de mest komplexa problemen — de multiproblematiska. En del som saknar sprak och
med minimal rorelseférmaga, andra med stor misstro mot manskliga varelser och ater andra
som &r som du och jag. Vad sager en medicinsk diagnos om varfor ett djur kan vara en basta
behandling? Andras diagnosen om patienten uppnar 6nskad effekt av behandling, eller blir

3EnvAS linje & en 100mm linje dar man markerar sin upplevelse av tex smarta genom att satta en markering
pa linjen. Andpunkterna pa linjen markerar vérsta tankbara respektive ingen smarta. Férandring pa skalan méts
och skillnaden i mm beskriver férandring.
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patienten mindre funktionshindrad trots sin diagnos? Har vi bra system for att beskriva varfor
behandlingen/interventionen med djuret blev sa bra? Vet vi vilka mekanismer som paverkades
och hur dessa mekanismer ar relevanta for diagnosen och funktionsproblemet? Hur vi
beskriver deltagarna i ett program med djur i varden kanske maste 6vervagas noggrant med
tanke pa just den multifaktoriella problematiken som manga deltagare brottas med.

Angelagna omraden att fokusera pa — den internationella enigheten

Infor den har fokusgruppen har jag studerat vilka omraden som lyfts fram vid de konferenser
som har genomforts internationellt och som berdr vart omrade. Jag har tagit del av utredningar
och rapporter om ”Natur och vard” i Uppsala lans Landsting, om ”Science report” fran
”Farming for Health” i Wageningen och "Green care” projekten inom EU, Delta Societys
hemsida, IAHAIO’s konferenser i Prag, Rio och Glasgow samt ridterapiorganisationens
FRDI’s konferenser i Budapest och senast i Rio i hostas.

Alla beror fragan om framtida policies fér forskning.

Man fragar efter hur vi skall kunna hypotespréva i praxis och hur vi skall kunna
hypotesgenerera i praxis.

Hur kan vi forena kravet pa vetenskaplighet och pa evidenshaserad verksamhet med ett krav
pa att kunna tillampa forskningsresultat i praxis.

Det finns dessutom en stark samstdmmighet i organisationernas/utredarnas olika forslag till
framtida policy for forskning i det egna omradet och det ror
e behovet av gemensamma teoretiska ramverk med sarskild tonvikt pa den
multidiciplinara arten av verksamheter som natur, tradgard, djur och vard och
rehabilitering innebér
e Dbehovet av gemensam terminologi och da en terminologi som anvénds och forstas
inom alla de sektorer som berdrs nar vi moter aspekter pa halsa och ohélsa.
o val designade studier med vél stallda forskningsfragor
e och tvéardiciplindra motesplatser

Hur skall vi ta oss an denna utmaning ??
Och hér startar dagens samtal.............
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