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Denne evalueringsrapport har til formal at evaluere det farste &r med implementeringen af Aben og Rolig kurserne for voks-
ne over 18 ar. Kurserne er forankret i Center for Mental Sundhed i Sundheds- og Kulturforvaltningen. Evalueringen bestar af
fire dele;

o Beskrivelse af status i forhold til antal henvisninger, typer af borgere mv.,

o Kvantitativ effektmaling af borgernes stress- og depressionssymptomer, sgvnforstyrrelser samt mental sundhed.
. Kvalitativ evaluering af borgernes og radgivernes oplevelser med Aben og Rolig.

« Foranalyse af borgernes beskaftigelsesstatus far og efter deltagelse i Aben og Rolig kurset.

| foraret 2015 besluttede Sundheds- og Kulturudvalget at etablere et tilbud til borgere i Aalborg Kommune, der har stress. |
efteraret 2015 etablerede Sundheds- og Kulturforvaltningen Center for Stressforebyggelse under Sundhedscenter Aalborg.
I maj 2016 blev tilbuddet en del af det nye Center for Mental Sundhed.

Forvaltningen indgik samarbejde med Center for Psykisk Sundhedsfremme om implementeringen af kursusforlgbet Aben
og Rolig udviklet specifikt med henblik pa implementering i den offentlige sundhedssektor som et evidensbaseret tilbud til
stressreduktion, psykisk sundhedsfremme samt gget stress-robusthed. Kgbenhavns Kommune havde éret forinden etableret
stressklinikker, som ogsa er baseret pa Aben og Rolig. Indsatsen i Aalborg Kommune er en del af udmgntningen af Aalborg
Kommunes Sundhedspolitik 2015-2018, hvor mental sundhed udggr én af politikkens fire pejlemaerker og hvor politikkens
mal bl.a. handler om at styrke borgernes mentale sundhed og selvvurderet helbred.

Centret gennemfgrte i efteraret 2015 to pilotkurser. Kursisterne til pilotfasen blev henvist af primaert Sygedagpengehuset.
Effektevalueringen fra kurserne i pilotfasen viste rigtig gode resultater og var de samme som resultaterne fra Kgbenhavns
Kommune og fra forskningsprojektet bag udviklingen af Aben og Rolig konceptet. Evalueringsrapporten fra pilotfasen 2015

kan laeses pa www.aalborg.dk/mentalsundhed.

Fra januar 2016 blev der abnet op for henvisninger fra bade Sygedagpengehuset, almen praksis og Arbejdsmedicinsk klinik.
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598 borgere er blevet henvist til Aben og Rolig i 2016. 334 af dem er startet p& hold i 2016.

Effekterne er konsistent positive med signifikant og stor effekt pa det primzere effektmal selvopfattet stress samt pa sekun-
dzere effektmal (symptomer pa depression, sgvnforstyrrelser, samt mental sundhed).

Resultaterne replicerer effekterne fra pilotaret 2015 i Aalborg Kommune samt i evalueringsrapport fra Kgbenhavns Kommu-
ne 2015 samt i Rigshospitalets randomiserede undersggelse af metoden. ¥

Endelig viser resultaterne, at alder, kan, uddannelse, forekomst af lettere psykiatriske lidelser samt andre baggrundsvariable
ikke var relateret til eller kunne forudsige effekterne for borgerne. Derimod var indledende grader af stress en vaesentlig
faktor for effekterne, sdledes at de borgere, som viste stgrst stressgrad initialt, ogsa viste de stgrste forbedringer.

Aben og Rolig-forlabet var derfor effektivt, bredt socioskonomisk anvendeligt, og saerligt effektivt for de hardest belastede.

I den kvalitative evaluering fortaeller borgerne, at det er fgrste gang, de bliver en del af et system eller forum, hvor de befinder
sig blandt mennesker, som deler og forstar deres stressrelaterede udfordringer og at de far nogle redskaber, som opleves
konkrete og handgribelige og tilpasset deres hverdagsliv. Kursisterne fortzeller ogsa, at muligheden for at bruge bl.a. app og
muligheden for at deltage i manedlige drop-in-sessions, bruges til at vedligeholde indarbejdede mentale redskaber og fore-
bygge nye stressperioder.

Det vurderes vaesentligt bade blandt borgerne og blandt henviserne i Sygedagpengehuset, at der foreligger en metodisk
videnskabelighed i kurset. Det er med til at skabe struktur, faglig autoritet og genkendelighed.

Foranalysen af kursets beskaeftigelsespotentiale giver anledning til en forsigtig tro p3, at kurset har et potentiale til at enten
forebygge en sygemelding eller til at fa borgerne hurtigere tilbage pa arbejde efter sygeperiode.

De samlede resultater af evalueringen af Aben og Rolig kurserne i 2016 er meget positive og kurserne vurderes at have stor
potentiale til styrkelse af kursisternes mentale sundhed og til forebyggelse af, at stresstilstanden udvikler sig til alvorligere

psykiske tilstande som angst og depression.

Langtidseffekterne af stresskurserne er endnu ikke kendte, men Center for Mental Sundhed indgar i flere samarbejder, som
har dette fokus.

1 Se disse rapporter pd www.cfps.dk
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Aben og Rolig Standard er et 9-ugers videnskabeligt udviklet stressforlgb baseret p& den biopsykosociale sundhedsmodel
og sammensatte metoder (meditation, kognitive gvelser, psykoedukation, samt kropslige gvelser og sociale samtalegvelser).
Konceptet er specifikt udviklet til en bred offentlig implementering i et samarbejde mellem Christian Gaden Jensen v. Rigs-
hospitalet og eksperter i meditationsbaseret sundhedsfremme og stressbehandling v. Harvard Universitet. En randomiseret
kontrolleret trial viste positive effekter pd stress, depression, livskvalitet, sgvnkvalitet, psykisk sundhed, stress-fysiologi samt
opmaerksomhed.

Kurset ledes af psykologer, som alle har taget Aben og Rolig instruktgruddannelsen.

Egen laege eller Sygedagpengehuset henviser borgerne til kurset. Borgerne udfylder efter henvisningen et screeningsskema,
som danner udgangspunkt for en times forsamtale med en psykolog. Til forsamtalen vurderes, hvorvidt borgeren forventes
at fa gavn af kurset eller om, det er mest hensigtsmaessigt med andre foranstaltninger. Der indgar felgende elementer i for-
lgbet, hvis borgeren fortsaetter pa hold:

o Tre timers undervisning pa hold &4 14-16 deltagere i ni uger

o Tilbud om to individuelle samtaler

« Adgang til hjemmeside med filer

o Undervisningsmateriale

o Adgang til app med meditationer

» Adgang til drop-in-sessions én gang om maneden efter kursets afslutning
o Adgang til lukket Facebook-gruppe

I Aalborg skal borgeren opfylde fglgende kriterier for at blive henvist:

o Veere fyldt 18 ar

o Veaere borger i Aalborg Kommune

o Kunne forsta og udtrykke sig pa dansk

« Vaere motiveret for at meditere og deltage pa hold

« Have praktisk mulighed for at mgde hver uge i ni uger

« Have oplevet symptomer pa stress i mindst en maned

o Stressgrad malt som en score pa Perceived Stress Scale pa>16.
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Sundheds- og Kulturudvalget godkendte indstillingen 22. april 2015, og der var heri planlagt afholdelse af 12 kurser i 2016
med deltagelse af ca. 16 borgere pr. hold. Erfaringerne fra Kgbenhavns Kommune, som i 2015 var i gang med implemente-
ringsfasen viste, at antallet af interesserede borgere langt oversteg forventningerne. Belzert af denne erfaring opjusterede
forvaltningen kapaciteten i Aalborg ved starten af 2016 til 19 hold.

Henvisninger

| perioden fra ultimo december 2015, hvor rekrutteringen startede til kurserne i 2016 samt resten af 2016 har centret mod-
taget 598 henvisninger. Indtil foraret 2016 kunne Sundhedscenter Aalborg henvise. Herefter er det kun egen laege, arbejds-
medicinsk klinik og Sygedagpengehuset, som kan henvise. Begrundelsen for dette er, at vi gerne vil have, at henvisningen er
baseret pa en laegelig vurdering, sa vi er sikre pa, at somatiske drsager til stresssymptomerne er udelukket.

Henvisningerne er fordelt pa felgende made:

Egen lege 53,8%
Sygedagpengehuset 39,0%
Arbejdsmedicinsk klinik 4,7%

Sundhedscenter Aalborg 2,6%

Af de 598 henvisninger var der 36 borgere, som ”"sprang fra” inden invitationen til en forsamtale og undlod at besvare
screeningsskemaet. Det er der mange arsager til — eksempelvis, at de havde fundet anden hjalp, startet pa arbejde igen eller
havde taenkt over, at gruppeforlgb ikke var noget for dem.

Holddeltagelse

Af de 562 borgere, der har besvaret screeningsskemaet og er blevet inviteret til en forsamtale, er der fglgende fordeling:
o 280 borgere er kommet pa hold og har enten afsluttet forlgbet i 2016 eller lige i starten af 2017

« 92 borgere afventede i slutningen af 2016 forsamtale eller holdstart primo 2017

o 136 borgere har vaeret til forsamtale uden at ga videre til holdstart

o 19 borgere startede pa et hold, men droppede ud

o 35 borgere har deltaget i et forskningsprojekt med forsgg med mindre intensive forlgb ¥

Borgere, der ikke kommer pa hold

Der var i 2016 136 borgere, som blev henvist, besvarede screeningsskemaet og var til en forsamtale, men som ikke kom pa
hold. Det skyldes forskellige problematikker, men ofte at de har en problematik, som det er ngdvendigt at tage hand om i et
individuelt forlgb, inden de kan starte pa kurset. Der kan fx vaere brug for en sorgbearbejdning eller lindring af depressive
symptomer. Derudover er der nogle, der ekskluderer sig selv, fordi de har for meget angst forbundet med at vaere i en stor

gruppe.

Disse borgere bliver i forsamtalen vejledt i, hvilke tiltag, der i stedet kunne vaere relevante for dem.

3 Forskningsprojektet er ikke afsluttet endnu, men involverede afholdelse af tre hold (et standardhold med ni kursusgange,
et med tre kursusgange (minimalkontaktterapi) og et hold med kun en kursusgang (biblioterapi)
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Karakteristika for de borgere, som bliver henvist til Aben og Rolig

De borgere, der bliver henvist og har besvaret screeningsskemaet har fglgende karakteristika

Alder Arbejdsstatus

Under 30 8,4% I arbejde 57,8%

30-39 21,9% Ikke i arbejde 42,2%

40-49 29,3%

50-59 32,7% lkke i arbejde drsager:

Over 60 7,7% Sygemeldt 74,3%
Arbejdslas 9,7%

Kon Pa kontanthjzelp 3,1%

Maend 18,1% Fortidspensionist 3,1%

Kvinder 81,9% Studerende 1,8%
Pensionist 1,8%

Uddannelse Pa orlov 0,2%

Ingen uddannelse 2,7% Revalidering 0,2%

Kort uddannelse 41,3% Andet 4,4%

Mellemlang uddannelse 38,3%

Lang videregdende uddannelse 15,1 %

Andet 2,7%

Arsager til stress

Borgernes baggrunde og arsager til stress var meget forskellige. Gruppen rummede skolelaerere og paedagoger, forskere og
ingenigrer, direktgrer og konsulenter, landmaend, kunstnere og pensionister. Arsagerne til stress var bade arbejdsrelaterede,
sygdomsrelaterede, familizert forarsaget stress og andre arsager, f.eks. mere enkeltstdende begivenheder. Det er netop den
gruppesammensaetning med forskelligartede stressproblematikker, Aben og Rolig er udviklet til.

Sammenligning af borgerne pa Aben og Rolig med Sundhedsprofilen 2013
Sammenlignes borgerne, som er henvist til Aben og Rolig, med andelen af borgere, der ifalge Sundhedsprofilen 2013 har det
hgjeste stressniveau ses, at de henviste borgere ikke helt afspejler fordelingen i befolkningen.

Der er henvist ca. fire gange sa mange kvinder som meaend til tilbuddet, mens der i befolkningen ca. er 1% gang flere kvinder
end mand, der har et hgjt stressniveau.

De 16-24 arige piger er den gruppe, der har den stgrste andel af borgere med et hgjt stressniveau. Denne gruppe er ikke hgjt
repraesenteret i de henviste borgere til Aben og Rolig, men Center for Mental Sundhed har ogsd i 2016 etableret indsatsen
”Mental Sundhed pa ungdomsuddannelserne”, som i hgj grad far henvisninger fra denne gruppe.

Sundhedsprofilen viser ogsa, at gruppen af borgere uden for arbejdsmarkedet har en hgjere andel af borgere med hgijt stres-
sniveau end gruppen af borgere i beskaeftigelse. Lidt over halvdelen af borgerne i Aben og Rolig er i arbejde. Denne analyse
viser, at der er et udviklingspotentiale i at arbejde p3, at endnu flere uden for arbejdsmarkedet henvises. Pa den anden side
er det ogsa et stor forebyggelsespotentiale i, at borgere henvises inden de bliver sd syge og kommer i risiko for at ryge ud af
arbejdsmarkedet.

Sammenligningen mellem Sundhedsprofilen og de henviste borgere viser samlet set, at Center for Mental Sundhed har et
udviklingspotentiale, som handler om, at ggre tilbuddet mere synligt for maend og borgere uden for arbejdsmarkedet.
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Denne effektevaluering er udarbejdet af Center for Psykisk Sundhedsfremme ved Christian Gaden Jensen. Den fulde effek-
tevalueringsrapport kan se pa hjemmesiden www.aalborg.dk/mentalsundhed. Dette kapitel rummer udsnit af effektevalue-
ringsrapporten. De analytiske procedurer og litteraturliste til denne del kan lzeses i den selvstaendige effektevalueringsrapport.

Alle borgere inkluderet i rapporten afgav informeret samtykke til at medvirke i forlgbet samt til at deres data er anvendt i
evalueringen. Borgerne aflgnnedes ikke gkonomisk og kompenseredes heller ikke pd anden made for deres deltagelse, hvil-
ket blev tydeliggjort i rekrutteringsprocesserne. Deltagelsen var altsa frivillig.

Alle skemaer udfyldtes online i en sikkerhedskrypteret portal (Enalyzer). Der er anvendt fem spgrgeskemaer, som malte
folgende:

« Selvopfattet stress (Cohen’s Perceived Stress Scale, PSS)

o Symptomer pa depression (Major Depression Inventory, MDI)

« Sgvnforstyrrelser (Pittsburgh Sleep Quality Index, PSQI)

« Mental Sundhed (SF-12 — Mental Component Summary, SF-12-MCS)

o Fysisk Sundhed (SF-12 - Physical Component Summary, SF-12-PCS)

Beskrivelserne af spgrgeskemaerne kan se i bilaget samt i den fulde effektevalueringsrapport.

Resumé af effekterne

Overordnet resulterer Aben og Rolig forlgbet i signifikante og vaesentlige forbedringer af stress, depressionsgrad, savnk-
valitet, samt mental sundhed samt i mindre grad i forbedringer af fysisk sundhed.

Generelt viser resultaterne signifikante forbedringer pa alle anvendte effektmal. Forandringernes effektstgrrelser var store for
stress, depression, samt mental sundhed. Det stgtter, at deltagerne i kurset oplevede vaesentlige saeenkninger af deres daglige
stressniveau (PSS-scoren), symptomer pa depression (MDI-scoren) og af deres psykiske sundhed (SF-12-MCS-scoren).

Borgerne rapporterede ogsa hgjsignifikante og medium-store reduktioner af sgvnforstyrrelser (PSQI-scoren). Deltagerne
oplevede endelig en signifikant, men statistisk set mindre forbedring af fysiske sundhed (SF-12-PCS-scoren). Samlet set
stetter disse resultater altsd, at deltagerne oplevede vaesentlige og konsistente forbedringer pa de omrader, som kurset
fokuserer pa.

Opsummerende ses folgende resultater:

« Faldistressscoren pa 31%

o Fald pa malet for depressionssymptomer 41%
» Faldigraden af sgvnforstyrrelser pd 24%

» Stigning i graden af mental sundhed pa 25,8%

Forandringer fra for til efter

Borgerne udfylder spagrgeskemaerne ved screening umiddelbart efter henvisning, lige far kursusstart og umiddelbart efter
kursusafslutning. | Center for Mental Sundhed sender vi ogsa 3-maneders skemaer ud — der er dog meget lille besvarelses-
procent pa dette skema.

Pa det primaere effektmal, stressskalaen PSS, startede deltagerne pa en score pa 22.49, langt over landsgennemsnittet pa
PSS, som er en score pa 11.0. Dette er konsistent med pilotfasen i Aalborg, og viser igen, at deltagerne i Aalborg oplevede
hgjere grader af stress end 90% af befolkningen inden forlgbet gik i gang. Efter forlgbet viste deltagerne en score pd 15.52,
igen naesten identisk med resultaterne fra pilotfasen (gennemsnittet var her 15.31) dvs. 4.52 point over landsgennemsnittet.
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Denne score betragtes normalt som en uproblematisk grad af stress og ligger ogsa under inklusionskriteriet (en PSS-score
pa minimum 17) pa Center for Mental Sundhed i Aalborg Kommune. Det procentuelle fald fra malingen far kurset til malingen
efter kurset var pa 31,0%. Anvendes PSS fra screeningsskemaet som udgangspunkt er faldet 41%.

Der er ikke konsensus om, hvad et vaesentligt fald pa PSS udggr i sundhedsfremme, men et fald pa mere end 28% blev for
nyligt foreslaet som et kriterium for en klinisk vaesentlig forandring for stresspatienter. Normalt forventes mindre fald i sund-
hedsfremme end i klinisk behandling, sd et relativt fald pd 31% ma anses for en vaesentlig stressreduktion. Dette fald er ogsa
enslydende med det opnéede fald i pilot-fasen i Aalborg, hvor Aben og Rolig-holdene kegrtes af CFPS-psykologer. Her var
PSS-faldet pa 29.5%.

P& malet for depressionssymptomer, MDI, sas et fald pa 41% (fra 19.8 til 11.62), pa se@vnkvalitet PSQI et fald pa 24% (fra
8.57 til 6.51) og pa SF-12-Mental sundhed en stigning pa 25,8% (fra 34.14 til 42.95). Effekterne pa sgvnkvalitet og mental
sundhed er dog mindre end i pilotfasen. Dette kan skyldes mange faktorer, herunder almindelig variation.

Hvem har storst effekt af kurserne?
Nzermere beskrivelser af korrelationsanalyser af variable pa alder, kgn eller uddannelser kan lzeses i den fulde effektevalue-
ringsrapport, men analyserne viste, at ingen af disse variable er relateret til forandringer pa stress eller depression.

Analyserne viser ogsa, at forudgdende meditationserfaring, forekomst af laengerevarende fysiske sygdomme samt alkohol-
variable heller ikke er forbundet til effekterne.

Derimod indikerede analyserne, at stress-screeningsscoren var signifikant relateret til forandringsgraden pa stress. Jo hgjere
grad af stress ved henvisningstidspunktet jo stgrre grader af stressreduktioner samt stagrre fald i depressionssymptomer. De
borgere, der scorer hgjt pa stressscoren er dem, der oplever de starste forbedringer.

Analyserne viste ogsa, at borgerne med nuvzerende eller tidligere psykiatriske sygdomme oplevede stgrre forbedringer
(36.5% reduktion) af stressscoren end det samlede sample (31%), samt ligesd stor reduktion af depressive symptomer
(41.8%) som den samlede gruppe (41%).

Disse analyser tyder samlet set p3, at de borgere, som har stgrst behov (hgjere stressgrad, hajere symptomer pa depression,
nuvaerende eller tidligere psykiatrisk diagnose) — ogsa er dem, der oplever starst effekt (bade pa stressreduktion og symp-
tomer pa depression). Dette skal pa ingen mdde forstas sadan, at programmet uden videre kan anvendes til alvorlige psykia-
triske lidelser. Men det giver en indikation af, at screeningen i Aalborg fungerer godt. Det ser ikke ud til, at det er ngdvendigt
at udelukke borgere, blot fordi de har en tidligere eller nuveerende diagnose (angst, depression og tilpasningsreaktioner
udgjorde 88% af diagnoserne, PTSD 6%). Tvaertimod ser det netop ud til, at psykologernes grundige visitationsproces ved
Center for Mental Sundhed har resulteret i, at de borgere, der blev inkluderet med psykiatriske diagnoser, ogsa har profiteret
vaesentligt af forlgbet

Disse resultater bekraefter igen, at metoden er anvendelig pa en bred sociogkonomiske gruppe.

Evalueringen stgtter altsa fortsat, at Aben og Rolig har en bred sociogkonomisk effektivitet i fh.t. forskellige stressproblema-
tikker og forskellige forudgaende strategier til at mestre ens livssituation, hvilket forlgbet netop er udviklet til. Der er ingen
relationer mellem nyttevirkning af forlgbet for maend og kvinder, graden af forudgaende akademisk eller erhvervsmaessig
uddannelse, eller som en funktion af alder, og der var ingen tendenser i nogen af disse retninger. Det stgtter et bredt poten-
tiale for metoden, som netop nu udvikles i flere formater, herunder i samarbejde med Aalborg Kommunes Center for Mental
Sundhed ogsa til unge med udannelsesstress (rapport herom udgives i foraret 2017).

Begraensningerne ved effektevalueringen kan laeses i den fulde effektevalueringsrapport, men begraensningerne er primaert,

at en stor maengde borgere ikke fik udfyldt effektmal far/og eller efter forlgbet; at der ikke er en kontrolgruppe; at rapporten
ikke er udfert af uafhaengige forskere og ikke har vaeret igennem peer-rewiew og at der mangler langtids-follow-up.
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Den kvalitative del af evalueringen tager sit empiriske udgangspunkt i ni interviews med henholdsvis fem tidligere Aben og
Rolig-kursister, to konsulenter fra Sygedagpengehuset samt to Aben og Rolig-psykologer.

Alle deltagerne har frivilligt meldt sig til interviewdeltagelse. Kursisterne er rekrutteret gennem Drop-in-sessions og gennem
den lukkede Facebook-gruppe.

Pointerne fra de interviewede kursister stemmer godt overens med de personlige bemaerkninger, som kursisterne har mu-
lighed for at skrive ind i evalueringsskemaet.

Resumé af kursisternes og radgivernes oplevelser med Aben og Rolig

Oplevelse af at blive forstdet. Flere kursister tilkendegiver, at dette er farste gang, de bliver en del af et system eller forum,
hvor de befinder sig blandt mennesker, som deler og forstar deres stressrelaterede udfordringer.

At veere i en gruppe er overraskende positivt. Gruppen og den kollektive idé- og erfaringsudveksling spiller en stor betyd-
ning for kursisternes udviklingsforlgb. Kursisterne oplever, at det sociale aspekt har betydet overraskende meget. Dette
billede gengives af bade radgiverne ved Sygedagpengehuset og psykologerne, der ligeledes oplever, hvordan responsen
fra kursisterne ofte omhandler betydningen af det sociale aspekt.

Fdr konkrete og hdndgribelige redskaber. Kursisterne tilegner sig mentale redskaber, som opleves konkrete og handgri-
belige. Hermed opnar kursisterne nogle redskaber, som kan tilpasses kursistens hverdagsliv, modificeres efter behov, for
dermed at blive anvendt hyppigt.

Bedere til at scette ord pd falelser og problemstillinger. Kursisterne er generelt blevet bedre til seette ord pa deres oplevel-
ser, hvilket i fleres tilfaelde har medfert, at omgangskredsen nu bedre er i stand til at saette sig ind i kursistens problemstil-

ling.

"Efterveern” giver vedligehold af mentale redskaber. Aben og Rolig-appen samt drop-in-sessionerne anvendes af flere
kursister til at vedligeholde og indarbejde de mentale redskaber, der er opndet gennem kurset. Disse vurderes som kon-
struktive redskaber, som flere af kursisterne saetter pris pa.

Videnskabelighed tillcegges stor veerdi. Det er vaesentligt, at der foreligger en metodisk videnskabelighed i kurset, som er
med til at skabe struktur, faglig autoritet og genkendelighed.

Anvendeligt for Jobcentrets Sygedagpengehus. De interviewede radgivere er positive og tilfredse med muligheden for at
henvise til tilbuddet. De oplever, at flere borgere allerede har hgrt om tilbuddet og at borgerne er lettede over, at der er
handlemuligheder. Samtidig oplever de, at borgerne er meget tilfredse, nar de melder tilbage efter kurset er slut.
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Tidligere kursister

Gruppens betydning

Et tilbagevendende emne i interviewene er betydningen af det sociale aspekt. Starstedelen af de tidligere kursister har ikke
troet, at det sociale aspekt skulle vaere af sa stor betydning, som tilfaeldet var. Der laegges isaer vaegt pa at vaere i et forum
med andre, der er i samme situation som en selv. | dette rum er der mulighed for at sparre med andre om hverdagsproble-
matikker, nar man har stress og idéer og erfaringer deles. De siger, at det er rart bade at have instruktaren, der kan formidle
viden, men samtidig snakke med andre stressramte borgere, sdledes at de sammen kan reflektere over den tilegnede viden.
En tidligere kursist udtaler:

“Jeg er blevet hurtigere til at meerke, hvilken retning jeg skal gé, og opdage hvis jeg stresser for meget. Nu kan jeg acceptere
situationen og sige, at den er som den er, og det er okay. Dette resultat havde jeg ikke féet, hvis ikke jeg havde andre, der var
i samme situation. For det er nemt at fortcelle andre hvordan, man skal gere, men det med at vi var i samme situation, og
kunne mcerke at det var rigtig sveert - iscer i starten - var af stor betydning. Det var givende at kunne dele de succesoplevelser
man fik, men ogsd dem, der ikke gik godt. Det er en proces, der er to skridt frem og et tilbage. En langsom udvikling. Det at
turde fejle i denne proces, tror jeg, ogsa jeg har lcert. Jeg tror ogsq, jeg teenker over, at jeg skal passe mere pa mig selv, og
sige fra. Det har givet mig mere mod, fordi vi [Aben og Rolig-kursisterne] har veeret feelles om denne proces”.

Ovenstdende citat er sigende for den proces de tidligere kursister har gennemgaet. Hertil pointeres det yderligere hvordan
meditationsrummet og instruktgren ggr det nemmere at fastholde denne udviklingsproces. Dette eftersom en hgj grad af
fortrolighed og tryghed findes i lokalerne hos Center for Mental Sundhed. De tidligere kursister udtrykker ligeledes, hvordan
denne tryghed muliggar en kontinuerlig sparring med hinanden. Til dette berettes falgende:

“Man lcerer meget af de andre. Nogle gange fdr de sagt noget, som man ikke selv har tcenkt over, hvilket scetter nogle ting
i perspektiv. PG denne mdde kan vi bruge hinanden. Det sociale aspekt betyder rigtigt meget — det var hyggeligt og dejligt”.

En anden kursist fortaeller lignende om sin oplevelse:

"Det at kunne spejle sig i andre i samme situation betad mere for mig, end jeg havde regnet med. Det ikke at fale sig alene.
Her er et forum, hvor det er okay at have det skidt, for det foler jeg ikke altid, at det er pd arbejdet. Bdde de forventninger der
var omkring mig, men mdske ogsda mig selv i virkeligheden, som ikke tillod det, fordi jeg gerne ville vcere den stcerke”.

Eksemplet viser hvor stor betydning det har at vaere sammen med andre i samme situation og opleve et forum, der har andre
emotionelle spilleregler end eksempelvis pa sin arbejdsplads.

Hverdagsredskaber og forebyggelse af ny stressperiode

De tidligere kursister finder det szerdeles positivt at blive praesenteret for meget hdndgribelige mentale redskaber, som
kan implementeres i hverdagen. Disse redskaber kan ikke ngdvendigvis fjerne negative felelser, men derimod mindske og
begraense disse. Redskaber er yderligere med til at bevidstggre de tidligere kursister om deres tanker og fglelser. Dette kan
have en forebyggende effekt i forhold til at tage en kommende stressperiode i oplgbet, og illustreres i nedenstaende udta-
lelse:

“Jeg har fdet nogle fantastiske redskaber gennem meditationerne, som gar, at jeg kan moerke min stress. Jeg ved, hvorndr
jeg bliver stresset, hvad der udlaser min stress og hvordan jeg far mig selv bragt ned igen. Sé i stedet for at en stressperiode
har varet i en eller flere uger, s kan stressen kortes ned til en enkelt eller et par dage. Det er et fantastisk fremskridt. Nér jeg
meerker, at jeg bliver stresset, sG har jeg meditationerne, som jeg laver pé& hverdagsbasis. Nu ved jeg, hvad jeg skal tage fra i
min hverdag, og hvad jeg skal putte ind, for at nedscette stressen. Dette har jeg ikke kunnet far”.

Dette eksempel er med til at synligggre den proces, som de tidligere kursister har gennemgaet. Disse fremskridt viser sig
blandt andet ved beretningen om, hvordan meditationerne ligeledes er med til at forbedre sgvnkvaliteten. Naetter med nae-
sten ingen sgvn kan stadig forekomme, men i stedet for at have mange sgvnlgse nzetter i traek, sd er der nu laengere imellem
disse. Yderligere naevner de tidligere kursister, at denne bevidstggrelse betyder, at de bedre kan handtere de kropslige mani-
festationer, som forekommer ved stress. Til dette fortzeller en tidligere kursist fglgende:

”I forhold til de kropslige symptomer, sd er jeg nu ikke sG bange for disse mere. Jeg kan bedre sige: ‘okay nu kommer det her’.

Symptomerne bliver heller ikke sé voldsomme. Nu ved jeg, at hjertebanken ikke betyder, at et hjerteanfald er pé vej, men at
dette er stress. Jeg ved nu, hvorfor tingene er, som de er”.
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Med Aben og Rolig eksisterer et frirum, hvor en forstielse og accept findes, som mange af de tidligere kursister ellers ikke
oplever andre steder. Dette frirum betyder, at der netop er mulighed for at saette ord pa sine tanker, falelser og oplevelser
omhandlende eksempelvis de kropslige symptomer. Dette kommer til udtryk i felgende eksempel:

“Ndr man er stresset, sa feler man ikke, at man kan proestere noget. Man faler sig utilstreekkelig. Det man har brug for er sG-
dan set bare ro, og det at tage tingene i ens eget tempo. Men pa grund af utilstreekkeligheden gnsker man at gé i gang igen.
Det troekker dermed i begge ender, hvilket jeg syntes var vildt frustrerende. SG det hjalp utroligt meget, bare at kunne tillade
det, veere i det, og rumme det - og gere dette sammen med andre. Det var et fantastisk frirum at voere her. Denne ro kunne
man tage videre med sig. Jeg har lcert at veere tvunget til at voere i det, i de tre timer”.

Kursisten fortzeller hvordan det i starten tog hende omkring otte minutter at finde ro i meditationsgvelserne. Nu fortzeller
hun hvorledes den samme ro kan opnas pa omtrent et halv minut, hvilket er med til at understrege den store forandringspro-
ces, som hun har gennemgaet.

Nemmere at szette ord pa sine folelser og oplevelser omkring stress
De tidligere kursister skildrer hvordan opndelsen af nye mentale redskaber samt den refleksion, som ligger i tilegnelsen af
disse, er med til at styrke deres evne til at saette ord pa egen situation.

En tidligere kursist forklarer hvorledes, at det efter Aben og Rolig-forlgbet fales mere legitimt over for andre, at saette ord
pa hvad der reelt fylder i ens hverdag. Det virker nu mindre skreemmende at fortaelle andre, at man har stress. Dette er bade
en lettelse for den stress-ramte, eftersom vedkommende bliver mgdt med mere accept og forstaelse. | forhold til at forklare
hvordan stress opleves, udtaler en tidligere kursist fglgende:

“Det er som at kare i bil op af en stejl bakke, som er totalt iset til. Nar forst deekkene mister kontakten, og begynder at snurre
rundt, sa kan du ikke gere andet end at lette pd speederen, indtil du far kontakt til vejen igen, og sé preve at komme videre
derfra. Du bliver nadt til at fale efter, treekke dig tilbage og sd prave igen”.

Den tidligere kursist oplever, at det er vanskeligt at forklare til personer uden stresssymptomer, hvordan dette fgles. | denne
forbindelse vurderer han Aben og Rolig som et fantastisk tilbud, eftersom belastningen i dette forum kan italesaettes og
rummes. Hos Aben og Rolig har de andre kursusdeltagere grundlaeggende den samme stressrelaterede problematik, som gar
det nemmere at italesaette sine oplevelser. En kursist beretter fglgende:

“Jeg synes, at jeg er blevet bedre til at meerke, om det er den rigtige vej jeg gar eller ej. Jeg kan nu meerke med det samme,
hvis jeg stresser alt for meget. Jeg planlcegger nu, ndr tankerne begynder at lgbe lobsk. Jeg kan mcerke, at blodet bruser i
hele kroppen og pulsen stiger. Den galoperede helt fra mig ferhen. Dette mcerker jeg nu lynhurtigt. SG det handler om at veere
i stand til at sige fra — ogsa til mig selv, mdske. | starten tcenkte jeg hele tiden, at det var henvendt til andre, men det er ogsg,
at kunne sige fra til dét inden i mig, som konstant vil blive ved”.

Faelles erfaringsudveksling i samspil med individuelle psykologsamtaler
De tidligere kursister fortzeller, at ud over erfaringsudvekslingen med de andre kursusdeltagere, var det rart at have de indi-
viduelle psykologsamtaler. Til dette ytrer en tidligere kursist:

"At sidde sammen med de andre kursister, udveksle erfaring og meerke, at der er mange andre, som har det pa denne her
mdde, er rigtig godt. Det gar noget ved en, at here andres oplevelser og fd nogle idéer derfra. Hos psykologen er der mere
fokus pé en selv. Man kan komme i dybden med nogle ting. Der er nok altid nogle ting, som man ikke vil sige, ndr man sidder
blandt s mange mennesker. Hvis der er visse ting man ikke gnsker at dele med holdet, sé kan man her &bne op omkring dette
til den private psykologsamtale”.

De tidligere kursister fortaeller hvorledes, at det er dejligt at have samtaler, hvor det er ens private situation, der er ud-
gangspunktet for samtalen. Hermed bevaeger samtalen sig taettere ind pa de konkrete individuelle problemstillinger, som de
tidligere kursister hver isaer har. Generelt oplever de tidligere kursister dog stor tillid og tryghed blandt de andre Aben og
Rolig-deltagere, hvorved de finder det forholdsvis nemt at dbne op omkring deres stressrelaterede oplevelser og erfaringer.
Vekselvirkningen mellem holdgvelserne og de individuelle samtaler vurderes god. Til dette ytrer en tidligere kursist desuden:
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“Det er altid rart at blive set. Det gjorde vi ogsé i den store gruppe, men det er rart at holde fast i det, der fylder i min hver-
dag. At have fokus pd dette sammen med psykologen. Men det var ogsé dejligt at kunne spejle sig i andre i samme situation”.

Yderligere nzevner stort set samtlige interviewede kursister, hvorledes den synergieffekt der forekommer ved afholdesen af
holdgvelserne, de individuelle samtaler samt den generelle stemning og tilgang ved Aben og Rolig-forlgbet, skaber en speciel
atmosfaere omkring kurset. Bare ved indtraedelse i Center for Mental Sundheds lokaler, maerker kursisterne hvorledes der
opleves tryghed, tillid samt en helt bestemt magisk stemning, som en af kursisterne beskriver det.

App og drop-in-sessionerne

Efter endt kursusforlgb er der forskel pa, hvordan de tidligere kursister vaelger at implementere meditationerne i hverda-
gen, og hvordan de arbejder videre med de tillaerte hverdagsredskaber. Flere naevner hvorledes iszer mini-meditationerne
hyppigt anvendes, eftersom disse kan laves Igbende imellem og under udfgrelsen af hverdagens mange ggremal. Dette kan
f.eks. vaere under buskgrsel, hvor der tages dybe vejrtraekninger for at vedligeholde den indre ro. Disse mini-meditationer
udferes flere gange dagligt, og er blevet en naturlig del af hverdagen for flere af de tidligere kursister. Fglgende berettes af
en tidligere kursist:

“Jeg er blevet bedre til at se det hele udefra, ndr jeg meoerker stressen. N@r jeg meerker, at der er noget, sa treeder jeg lige ud,
og vurderer hvor det er galt henne. Derefter tager jeg nogle dybe indandinger. Mange af tingene er pd den gode made blevet
automatiserede processer, sd jeg laver ubevidst mini-meditationer”.

Citatet illustrerer processen, hvorved mini-meditationerne er blevet en sa integreret del af hverdagen, at flere af de tidligere
kursister fortzeller, hvorledes de udfgrer disse uden at vaere bevidst om dette. Andre tidligere kursister vaelger i hgjere grad
en tilgang, hvor de systematisk udfgrer laengerevarende meditationer, f.eks. om aftenen inden de lzegger sig til at sove. Medi-
tationerne udfgres for at opna den forngdne ro, der skal til for at sikre den bedst mulige sgvnkvalitet.

| forhold til at fortsaette med meditationsgvelserne efter endt kursusforlgb, neevnes betydningen af Aben og Rolig-appen. En
tidligere kursist giver udtryk for, at hun ikke anvender drop-in-sessionerne pa nuvaerende tidspunkt, idet app “ens guidning er
tilstraekkelig. Dog fgler hun det stadig betryggende, at have muligheden for deltagelse i en drop-in-session, hvis dette skulle
blive aktuelt pa et senere tidspunkt. Blot denne viden om drop-in-sessionernes tilgaengelighed, hvis den gode effekt med
appen skulle vise sig mindre effektfuld pa et senere tidspunkt, oplever hun som havende en positiv og betryggende virkning.

Det pointeres dog, hvordan det kan vaere et forstyrrende element, at lytte til en anden stemme via appen, nar man som kur-
sist har vaennet sig til sin faste instrukters stemme.

Kursisterne synes, det er dejligt at komme til drop-in-sessionerne for ogsa at tale med de andre borgere, som man har madt
pa sit hold. Her findes det uproblematisk med en del nye ansigter, fordi man grundleeggende deltager af samme grund. Til

denne oplevelse af drop-in-sessionerne udtales fglgende af en tidligere kursist:

“Det var ikke s meerkeligt, at de andre var fremmede for os, fordi de havde veeret pd det samme kursus, og var her af samme
grund. S det var stadig betryggende”.

Drop-in-sessionens varighed pa 1% time anses som passende, eftersom de tidligere kursister allerede er gvede i meditatio-
nerne, og derfor opnar stor virkning af den afsatte tid.
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Tilbagemelding fra radgiverne pa Sygedagpengehuset

Radgiverne ved Sygedagpengehuset kan henvise sygemeldte borgere direkte til Aben og Rolig.

Bredere kendskab til Aben og Rolig samt metodens betydning

Konsulenterne oplevede dengang Aben og Rolig var et nystartet kursus, at det i hgj grad var dem, der skulle videreformidle
informationen vedrgrende kurset til borgerne. | dag er der sket en aendring, sdledes, at flere borgere allerede er bekendt med
Aben og Rolig-tilbuddet, inden de kommer til Sygedagpengehuset. Nogle borgere kommer til Sygedagpengehuset med en
henvisning til Aben og Rolig fra egen laege. Sygedagpengehusets konsulenter oplever ligeledes, at der i dag er en langt starre
udbredelse af kendskabet til kurset end tidligere. Konsulenterne oplever, at det brede kendskab til Aben og Rolig ligeledes
findes blandt deres kollegaer, som i vid udstraekning ogsa hyppigt visiterer til kurset, nar dette vurderes relevant.

Konsulenterne praesenterer muligheden for Aben og Rolig til alle stress-ramte borgere, der bliver en del af Sygedagpenge-
huset, og stgrstedelen af disse borger gnsker at tage imod tilbuddet. Ligeledes finder konsulenterne det konstruktivt, at det
er psykologerne tilknyttet Aben og Rolig-kurset, der ved den indledende screeningssamtale vurderer, hvorvidt borgeren kan
fa gavn af kurset. Dermed er det Aben og Rolig-psykologerne, der foretager denne faglige vurdering, hvilket Sygedagpenge-
husets konsulenter finder positivt.

Yderligere beretter den ene sygedagpengekonsulent, hvorledes det for hende er blevet kutyme at tage Aben og Rolig-fol-
dere med ud til arbejdsgiverne, nar hun besgger forskellige arbejdspladser. Pa denne made har arbejdsgiverne mulighed for
at videregive folderne til de medarbejdere, der kan have stresslignende symptomer. Alternativt kan folderne placeres i en
opholdsstue pa arbejdspladsen.

Konsulenterne ved Sygedagpengehuset beretter, hvordan de oplever det som vaerende af stor betydning, at det er uddanne-
de psykologer, der afholder Aben og Rolig-kurset, eftersom det hermed er nemmere at ’saelge’ kurset over for stress-ramte
borgere, fordi det er en faglig autoritet, som faciliteter kursusforlgbet. Der foreligger en klar metode og et fast koncept
bagved Aben og Rolig, hvilket vurderes vigtigt for at kunne saelge kurset. Der er en idé bag forlgbet, en fast struktur og me-
get hgj faglighed. Konsulenterne beretter hvorledes de stress-ramte borgere netop har brug for denne struktur, og en vis
genkendelighed i forlgbets opbygning.

Yderligere oplever konsulenterne ved Sygedagpengehuset, at den stress-ramte borger ved en visitation til Aben og Rolig i
flere tilfeelde lyser op, eftersom borgeren nu ved, at der bliver ivaerksat et forlgb, der kan vaere deres mentale sundhed til
gavn. En Aben og Rolig-visitation giver ligeledes arbejdsgiveren til den stress-ramte en fornemmelse af, at medarbejderen er
i en fremskridende konstruktiv proces.

Borgerne har flyttet sig efter Aben og Rolig forlghet

Konsulenterne hos Sygedagpengehuset oplever en positiv tilbagemelding fra de sygemeldte borgere, der har deltaget i Aben
og Rolig-forlgbet. Center for Mental Sundhed er ikke forpligtigede til at give en tilbagemelding efter endt kursusforlgb, men
flere borgere tilkendegiver alligevel, hvorledes forlgbet har gjort en meget stor forskel. En af konsulenterne fortaellerfalgen-
de:

“Fra de starter med at veere sygemeldte og indtil de er i gang med Aben og Rolig, og har féet de her redskaber, da beskriver
de selv, hvordan de har opnéet en bedre forstdelse af, hvad der sker. Mange ncevner ogsa det at veere sammen med andre.
Det er rigtig fint at mgdes med andre, som ogsd har en oplevelse af denne her situation. De ncevner ligeledes, at de opnér
konkrete redskaber, som kan anvendes - ogsa i forbindelse med tilbagekomsten pd arbejdsmarkedet. Nogle er blevet mere
tydelige over for sig selv i forhold til hvad der er vigtigt, og hvad de skal vcere scerligt opmcerksomme p@”.

Konsulenterne fortzeller, hvorledes der er to helt centrale temaer, som de stress-ramte borgere italeszetter. Fgrst og frem-
mest naevnes det sociale aspekt og gruppens vigtighed i kursusdeltagelsen, og dernaest fremhaeves de konkrete og hver-
dagsnaere redskaber.

Sygedagpengehusets konsulenter oplever, at borgerne efter endt Aben og Rolig-forlgb er bedre til at reflektere over, hvor-

dan deres tilbagekomst til arbejdsmarkedet kan ske pa bedst mulig vis. For nogle borgere fgrer denne mentale klarhed til
refleksioner omhandlende hvorvidt et jobskifte er ngdvendigt eller ej.
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Borgerne fortzeller ligeledes konsulenterne, hvordan de efterstraeber at anvende redskaberne i hverdagen, eftersom de ved,
at redskaberne er nyttige. Dette kan dog vaere en vanskelig proces, som nogle borgere lykkes med, mens andre finder dette
mere besvzerligt.

Nogle borgere eftersparger en genvisitation til Aben og Rolig, eller gnsker at fa deres forlgb forlaenget, fordi de har vaeret sa
tilfredse. Andre melder sig til et aftenhold i mindfullness, idet de ser stor veerdi i denne meditationsform. Hermed bliver Aben
og Rolig et springbraet. Sygedagpengehuset oplever, at tilegnelsen af disse redskaber betyder, at borgere kan ga fra at sige,
at de aldrig vil fa det bedre og fgle sig nadsaget til at opstige deres job, til at kunne se det lyse i situationen, og opna troen p3,
at situationen vil Igse sig pa positiv vis.

Borgernes eget projekt — ude af jobcenter regi

Konsulenterne hos Sygedagpengehuset behgver ikke at skulle modtage en tilbagemelding i forhold til den stress-ramte bor-
gers udvikling i forhold til Aben og Rolig-kurset. De interviewede konsulenterne anser Aben og Rolig som vaerende borgerens
eget projekt, som borgeren skal have lov at beholde for sig selv. Denne fritagelse fra en kontrolfunktion er positiv, og vurde-
res som vaerende en stor fordel, eftersom der skabes et mere ligevaerdigt forhold mellem sygedagpengekonsulenten, den
stress-ramte borger samt arbejdsgiveren. Sygedagpengekonsulenterne oplever, at borgerne generelt er meget motiverede,
hvorved det ikke er ngdvendigt at presse dem yderligere. Aben og Rolig er i denne forbindelse et fantastisk redskab, som
borgeren kan veelge til, hvis den enkelte person finder tilbuddet interessant og relevant.

Konsulenterne vurderer tilbuddet som vaerende positivt, blandt andet fordi omfattende information vedrgrende borgernes
udviklingsforlgb p& Aben og Rolig-kurset ikke bliver videresendt til Sygedagpengehuset, for dermed at blive anvendt i et
sagsforlgb. Borgeren skal ikke hos Sygedagpengehuset std til ansvar for, hvad der er tillzert pa Aben og Rolig. Sygedagpenge-
konsulenterne finder det ikke positivt, hvis et udbytterigt udviklingsforlgb anvendes til at presse borgeren til eksempelvis at
@ge sit timetal pa arbejdsmarkedet. Hvis borgeren vaelger at ggre noget godt for sig selv, skal dette ikke vaere ensbetydende
med, at borgeren ngdvendigvis skal gge sit timetal. Det er essentielt er veerne om denne fortrolighed og selvstaendighed
omkring Aben og Rolig-forlgbet, vurderer Sygedagpengekonsulenterne. Det skal dog ogsa pointeres, at der fra nogle af kon-
sulenternes kollegaer har vaeret vist interesse for en informationsudveksling i forhold til de enkelte borgers udviklingsforlgb
ved deltagelse i Aben og Rolig-forlgbet.

Psykologerne i Center for Mental Sundhed

Malgruppen for Aben og Rolig

Aben og Rolig-kurset afholdes af en psykolog, der er instruktgr pa holdet. | denne forbindelse er det relevant at inddrage psy-
kologernes oplevelse af kursisternes udvikling. En af psykologerne fortzeller, at der arbejdes pa fastholde et udviklingsspor,
der medfarer at kursisterne bliver mere opmaerksomme pa anvendelsen af egen energi. Hertil berettes falgende:

“Stress er et problematisk energiregnskab. Vi vil gerne have dem til at opdage, hvordan de anvender deres energi. PG denne
mdde oplever de at fa lidt mere kontrol og overskud. Et andet udviklingsspor er tendensen til at toenke negativt — bade om sig
selv, situationen og andre. Man bliver ncermest lidt smé-paranoid af at veere stresset. Vi oplever at de bliver mere realistiske
i deres syn pd sig selv, tilvoerelsen og de valg, der skal treeffes. At de bliver bedre til at sige, at det hele nok skal nds, men det
ma@ vente til i morgen. De bliver bedre til at prioritere ved at mcerke efter i kroppen og eksempelvis sige: hold da op, min krop
er fuldsteendig udmattet. Jeg er jo treet. Jeg er faktisk ogsa sulten”.

Dette illustrerer hvorledes bevidstggrelsen vedrgrende et positivt energiregnskab er ngdvendigt, for at vaere i stand til at
erkende egne behov. Yderligere er det nemmere at befinde sig blandt andre mennesker, nar man er bevidst om, hvordan man
selv har det.

| forhold til skabe et udbytterigt Aben og Rolig-forlab, oplever psykologerne kurset som bedst fungerende for de borgere, der
trods sine udfordringer, stadig besidder de forngdne ressourcer til aktivt at kunne deltagelse i kurset. Hvis en borger f.eks.
ikke har den samme motivation, som det blev udtrykt i screeningssamtalen, kan dette vaere problematisk. Ligeledes kan det
vaere en udfordring, hvis kursisten er meget fokuseret p3, at forandringer skal ske nu og her, men disse ikke opleves. Her ma
fokusset &ndres fra resultatet til processen. | forlaengelse af dette er det vigtigt at fa afklaret, hvorvidt Aben og Rolig er det
rette tilbud til borgeren. Dette udtrykkes pa felgende vis:

"S@ folk er ikke forkerte i forhold til Aben og Rolig, men Aben og Rolig kan veere forkert i forhold til det de har brug for”,
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Citatet er med til at vise, hvorledes Aben og Rolig findes mest hensigtsmaessig for borgere, der besidder tilstraekkelige res-
sourcer til at vaere en aktiv medspiller pa kurset. Aben og Rolig er et godt redskab for nogle borgere, mens andre vil drage
sterre fordel af et andet tilbud.

Drop-in-sessionerne og de individuelle samtaler
Psykologerne anser drop-in-sessionerne som en made, hvorpa kursisterne igen kan maerke Aben og Rolig, og blive mindet
om den grundlzeggende metode, for dermed at vedligeholde sine mentale redskaber.

| forhold til de individuelle samtaler og holdgvelserne, beretter en af psykologerne, hvorledes disse gensidigt kan supplere
hinanden:

“Man kan lave noget i de individuelle samtaler, som statter op omkring den proces de er i. | gruppen kan vi gve os i at finde
feellesncevnere. FG normaliseret nogle af tingene, men ogsa give hinanden inspiration og udveksle idéer, sésom — hvordan
klarede du det? NG, det gjorde du p& den mdde. Det var smart”.

P& denne made har Aben og Rolig til formal at skabe et rum, hvor de stressrelaterede udfordringer kan rummes, og hvor
erfaringer gerne deles - bade de gode samt knap sa gode - for dermed at inspirere hinanden og finde faelles Igsningsforslag.
Yderligere kan de individuelle psykologsamtaler anvendes, hvis en borger i det faelles forum fremlaegger en personlig fortael-
ling, og psykologen heri opfanger information, som med fordel kan viderebringes til den individuelle samtale, for dermed at
udfolde yderligere spgrgsmal omhandlende dette.

Den oplevede kursistudvikling

Psykologerne oplever, at kursisterne i starten af kursusgangen lige skal finde sig til rette, men hurtigt finder tryghed og for-
trolighed i gruppen og begynder at slappe af. Psykologerne oplever generelt en kontinuerlig kursistudvikling, der bl.a. er ba-
seret pa kursisternes fortzelleringer om eksempelvis en bedre sgvnkvalitet og andre stresssymptomer. Psykologerne oplever,
at nogle kursister pa farste kursusgang kan blive rgrt og overvaeldet over at indse, at de ikke er alene i denne situation, og nu
befinder sig i et forum med andre borgere med en lignende stressproblematik.

For at skabe de bedst mulige rammer for et konstruktivt udviklingsforlgb, anvendes en tilgang, som gar ud pa at assistere
kursisterne, for dermed at stgtte op om udviklingsforlgbet. Kursisterne kommer ofte med en stresslgsningstilgang, der byg-
ger pa konstant handling, og det hele tiden at vaere aktiv, hvilket er i kontrast til Aben og Rolig-tilgangen, der i hgjere grad
handler om at stoppe op og maerke efter.

Borgerne skal have mulighed for at tilleere sig andre strategier end dem, som de er vant til at bruge, eftersom disse i flere

tilfeelde ikke lzengere er virkningsfulde. Psykologerne oplever yderligere, at kursisterne giver en positiv respons pa kulturen i
forlgbet, idet der ingen lgftede pegefinger og forpligtigelser er.
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Forslag fra kursisterne til Aben og Rolig-forbedringer

Mere synlighed omkring Aben og Rolig tilbuddet

Flere af kursisterne gnsker at Aben og Rolig skal vaere bedre til at udbrede kendskabet til sig selv. Der findes borgere, som kan
have stor gavn af kurset, men som ikke er bekendt med dette tilbud. Denne pointe understreges i kursisternes fortzellinger,
nar der spgrges ind til, hvordan de har faet kendskab til kurset. Her er der stor forskel pa vejen til Aben og Rolig-forlgbet. En
kursist naevner f.eks. hvorledes at hun skulle til lzegen med sit syge barn, og i ventevaerelset tilfaeldigvis spottede en Aben og
Rolig-folder, som hun tog med sig. En anden kursist sa ved et tilfeelde en avisartikel indeholdende information om kurset. En
tredje gik ledig i leengere tid pa grund af stress, hvilket bade hendes jobcenterradgiver samt laege var bekendt med, men en
Aben og Rolig-henvisning var alligevel ikke fundet sted. For hende var det en Google-s@gning, der ved et held gav kendskabet
til kurset. En anden kursist blev henvist gennem sin psykolog. Dette eksemplificerer hvorledes, der er stor forskel pd, hvordan
kursisterne har opndet kendskab til Aben og Rolig.

Flere indtalte stemmer til appen

Flere informanter giver udtryk for, hvorledes det kan vaere vanskeligt at vaenne sig til udfgrelsen af meditationerne gennem
appen, nar der lyttes til en ny stemme. Kursisterne efterspgrger i nogle tilfeelde, at det er deres velkendte instrukter, der
indtaler meditationsgvelserne i appen, eftersom det kan vaere vanskeligt at finde sig til rette med den nye stemme. Andre
kursister anvender dog ofte appen uden forstyrrelser over stemmefgringen.

Flere kursusgange

Enkelte kursister efterspgrger mere end de ni kursusgange, fordi de ikke oplever dette antal som vaerende tilstraekkeligt. En
kursist naevner f.eks. 12 kursusgange som mere passende. Nogle kursister ville gnske, at det var muligt at fortsaette meditati-
onsgvelserne pa deres nuvaerende hold, eftersom de heri finder tryghed. For disse personer er drop-in-sessionerne en oplagt
mulighed, men det er forskelligt hvorvidt disse kursister benytter sig af denne mulighed. Andre kursister har den opfattelse,
at det er passende med Aben og Rolig én gang per uge gennem de ni uger, eftersom der er mange informationer og indtryk
at tage ind og bearbejde. Fordelen ved den ugentlige kursusgang er ligeledes, at denne giver plads til at gve meditationerne
i hjemlige omgivelser, inden den naestfglgende kursusgang.

Generel stor tilfredshed

De forbedringsforslag der fremlaegges af kursisterne har oftest at ggre med det omkringlaeggende vedrgrende kurset, men
ingen kritik rejses mod det indholdsmaessige i kursusgangen. Der er generelt en meget stor tilfredshed med kurset, som kur-
sisterne finder saerdeles udbytterigt og anvendeligt. Ligeledes nzevner kursisterne, hvorledes der er et passende antal kur-
sistdeltagere pa hvert hold. En kursist beretter hertil hvorledes holdstgrrelsen er rigtig god, eftersom et eller flere kursistaf-
bud ikke betyder, at man fgler sig udstillet eller sarbar. Men samtidig faler man sig heller ikke overset, nar holdet er fuldtalligt.
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Resultatanalyse af kursisternes forsgrgel-
sesgrundlag for og efter deltagelse

Resultatanalyserne af deltagernes beskaeftigelsessituation viser, at antallet af borgere, der er i selvforsgrgelse stiger over tid.
Samtidig viser analysen, at antallet af borgere pa sygedagpenge falder over tid.

Effektmalingerne viser som fer skrevet signifikante reduktioner i kursisternes stressniveau, men denne analyse giver indi-
kationer p3, at dette ogsa giver sig udslag i borgernes beskaeftigelsessituation. Analyseafdelingen i Sundheds- og Kulturfor-
valtningen har sammen med Jobcentret udtrukket data pa de borgere, som har deltaget i Aben og Roligi 1, 2 eller 3. kvartal
2016. Resultaterne er udarbejdet pa baggrund af data fra DREAM-databasen, der indeholder beskaeftigelsesoplysninger. Da
borgerne hovedsageligt er selvforsgrgende eller modtager sygedagpenge tager analysen udgangspunkt i disse to grupper.

I ugen far borgernes deltagelse i Aben og Rolig-forlgbet er henholdsvis 31 borgere selvforsgrgende, og 71 borgere modtager
sygedagpenge.

Efter ni ugers deltagelse i Aben og Rolig har mange borgere faet en ny ydelse, som vist pa figurerne. Figur 1 viser borgernes
bevaegelse fra kursets start til den farste uge efter forlgbet er afsluttet. Figur 2 viser udviklingen for de samme borgere i
et laeengere perspektiv og viser udviklingen fra ugen far borgeren er startet i forlgbet til den pt. sidste tilgeengelige dato fra
DREAM-databasen. Det betyder, at det kan vaere fra 3-9 maneder efter afslutningen. Pa figurerne markeres borgernes ud-
vikling fra far til efter forlgbet, hvor positive og neutrale markeres med et grent eller grat plus, imens en negativ udvikling
markeres med rgdt minus.

Figur 1 viser, at i ugen efter Aben og Rolig er 25 ud af 31 borgere stadig selvforsgrgende og i arbejde, imens fire borgere
modtager sygedagpenge og to borgere er forsikret ledig . De borgere, der modtager sygedagpenge fgr Aben og Rolig, forde-
ler sig pa flere forskellige ydelser efter Aben og Rolig. Af de 71 borgere, der modtager sygedagpenge fgr Aben og Rolig, er
der 37 borgere, der ugen efter Aben og Rolig stadigvaek modtager sygedagpenge. For de resterende er der ni borgere, der er
forsikret ledig, tre der er i jobafklaring, og 22 borgere er selvforsgrgende dvs. i arbejde.

Figur 1: lllustration af Aben og Rolig resultater for 1.-3. kvartal 2016 - ugen far og ugen efter Aben og Rolig.

[FoR ABEN OG ROLIG |

Selvforsgrgelse Sygedagpenge
31 borgere 71 borgere

Kursus

[ ] [ I 1 1
Forsikret ledig Sefvforspreelss Syzedagpenge Forsikret ledig Jobafklaring Selvforsgrgeise Sygedagpenge
2 borgere - 25 borgere 4 borgere 9 borgere S 3 borgere 22 borgere 37 borgere

| EFTER ABEN OG ROLIG |

% En borger, der gér fra at veere pa sygedagpenge for stressforlgbet til forsikret ledig efter stressforlgbet, er en positiv udvik-
ling. Dette skyldes, at borgeren nu er raskmeldt og kan tage et arbejde
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Samlet betyder det, at der er sket et fald i antallet af borgere pa sygedagpenge fra 71 til 41 borgere. Samtidig er der sket en
stigning i antallet af selvforsgrgende fra 31 til 47 borgere. Pa den baggrund tyder det sdledes p3, at flere borgere kommer i
arbejde og faerre borgere modtager sygedagpenge efter stressforlgbet.

Figur 2 er med til at understrege denne positive udvikling. Den viser, hvilken ydelse de samme borgere far mellem 3-9 mane-
der efter, de har afsluttet forlgbet. Pa figuren ses, at antallet af borgere pa sygedagpenge fortsat er faldende og at antallet af
borgere i selvforsgrgelse fortsat er stigende over tid. An-tallet af borgere pa sygedagpenge er faldet fra 71 til 11 borgere - og
antallet af borgere i selvforsgrgelse er steget fra 31 borgere til 65 borgere.

Figur 2: lllustration af Aben og Rolig resultater for 1.-3. kvartal 2016 - ugen for kurset og den sidste tilgcengelig dreamdata
oplysning efter Aben og Rolig (mellem 3-9 mdneder efter afslutning pd Aben og Rolig).

' [F@r ABEN OG ROLIG |
Selvforsprgelse Sygedagpenge
31 borgere 71iborgers
Kursus Efterign
2 borgere
I 1 I T I }
Forsikret ledig | [Selvforspegelse| |Syzedagpenge| |Forsikret ledig Jobafklaring Sefvforsorgelse| |Sygedagpenge Barsel
4 borgere 26 borgere _ 1 borgere 14 borgere _ 5 borgere 39 borgere 10 borgere 1borgere

l [eFTER ABEN OG ROLIG |

Disse resultater er saledes med til at indikere, at Aben og Rolig ser ud til at have en positiv indvirkning p& borgernes arbejds-
markedstilknytning. Det er vigtigt at have in mente, at denne analyse er foretaget uden kontrolgruppe, hvormed det er uvist,
hvorvidt denne udvikling ville vaere sket naturligt. En saddan analyse er forestaende.
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Evalueringen af Aben og Rolig kurserne i 2016, viser overordnet, at interessen for kurserne har vaeret stgrre end forventet -
bade hvad angar interesse fra borgere og fra laeger og jobcentret. Effekterne er store og de samme som i pilotfasen i Aalborg
Kommune 2015 og de samme som i Kgbenhavns Kommune i 2015. Effekterne svarer til de effekter, som forskningsprojektet
bag udviklingen af konceptet viste. Samlet viser evalueringen af 2016:

» Stor efterspgrgsel og naeste 600 henvisninger til forlgbet, hvoraf 334 er startet pa hold i 2016.

» Kgnsfordelingen pa deltagelsen afspejler ikke fordelingen generelt i befolkningen hvad angar stress for maend og kvinder.
Der er et potentiale i at fa flere maend pa kurserne.

o Lidt over halvdelen af de henviste borgere er i arbejde. Resten er sygemeldte eller uden for arbejdsmarkedet. Borgere
uden for arbejdsmarkedet har en hgjere andel af borgere, som har et hgjt stressniveau. Der kan derfor vaere et udviklings-
potentiale i at lave modeller, som giver en sterre rekruttering af borgere uden for arbejdsmarkedet. Det skal dog pointeres,
at der ogsa er et stort forebyggelsespotentiale i fastholde borgere pa arbejdspladsen — som vi formoder, at Aben og Rolig
gar.

« Effektresultaterne er konsistent positive med signifikant og stor effekt pa det primaere effektmal - selvopfattet stress
samt pad sekundaere effektmal (symptomer pa depression, sgvnforstyrrelser, samt mental sundhed).

« Effekten er stgrst for de borgere, der har det hgjeste stressniveau og effekten er uafhaengig af sociogkonomiske variabler.

« Den kvalitative evaluering viser, at de interviewede borgere er meget tilfredse, og fremhaever szerligt gruppens betydning,
de konkrete redskaber, hjalp til at szette ord pa tilstand, eftervaernet.

« Den kvalitative del viser ogs3a, at de interviewede radgivere ved Sygedagpengehuset er meget tilfredse og gengiver de
samme tilbagemeldinger, som kursisterne angiver i interviewene.

« Resultatanalyse af borgernes forsgrgelsesgrundlag viser, at der er grund til at tro, at kurset ogsa har et beskzeftigelsespo-
tentiale. Analysen giver anledning til at lave yderligere analyser.

Samlet set giver evalueringen os et solidt grundlag for at fortszette udviklingen og udbuddet af kurser. Kurserne har et klart
forebyggelsespotentiale i forhold til, at mentale problemstillinger som stress ikke udvikler sig til alvorligere psykiske tilstande
som angst og depression. Samtidig har kurserne et klart potentiale i at forebygge, at borgere der har haft alvorlige stressbe-
lastninger gennem kurset kan forebygge, at det sker igen.
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Selvom evalueringen viser gode resultater, er der dog en raekke udviklingspunkter, som Center for Mental Sundhed skal ar-
bejde videre med.

Langtidseffekterne og andre effekter af kurset

Effektevalueringen er foretaget en uge efter kurset er afsluttet, men langtidseffekterne er stadig ukendte. Forskningsprojek-
tet fra Rigshospitalet bag udviklingen af Aben og Rolig viste, at kursisterne havde fastholdt den forbedrede stressscore efter
¥ ar. | Center for Mental Sundhed sender vi ogsa eftermalingsskemaer ud efter tre maneder. Der er desveerre meget fa, der
svarer pa disse skemaer, sa det er ikke muligt pt. at lave effektevaluering pa dette.

Men der er flere tiltag igang, som skal sikre flere data om langtidseffekterne:

o Flere beskaeftigelsesanalyser i samarbejde med Jobcentret, som ogsa involverer en kontrolgruppe og langtids-follow-up.

« Samarbejde med Aalborg Universitet, hvor forskere udfgrer et 1-arigt kvalitativt studium af langtidsvirkningerne af delta-
gelse i Aben og Rolig i Aalborg. Studiet involverer 40 borgere. De forelgbige resultater viser, at deltagerne far et positivt
udbytte af deltagelsen og at de evaluerer bade organisering af forlgbet, instruktarerne, metoderne og det konkrete ind-
hold meget positivt. De har alle lzert at anvende meditation som metode og de fleste anvender meditation i deres daglig-
dag, som et middel til Isbende stressreduktion. Aben og rolig virker derudover som katalysator for personlig udvikling, der
udvikler deltagernes robusthed.

« Samarbejde med Region Nordjyllands (Arbejdsmedicinsk Klinik) om objektive data som supplement til borgernes selv-
rapporterede. De fgrste malinger foretages pa et hold med start i februar. Teorien er, at under en laengerevarende stress-
belastning sker pavirkning af det kardiovaskulaere system og viser sig ved fx forgget puls, forhgjet blodtryk og iszer en
forandring i pulsvariationen (HRV). Undersggelsen skal vise, om Aben og Rolig kan pavirke HRV.

Flere maend til kurserne

Knap 20 % af kursisterne er maend. Denne fordeling blandt maend og kvinder afspejler ifglge Sundhedsprofilen 2013 ikke
fordelingen i normalbefolkningen. Samtidig ved vi, at effekterne af kurset ikke er relateret til ken — og heller ikke til medi-
tationserfaring. Vi ser dog flere og flere maend pa kurserne, men vi vil i 2017 have det som et fokuspunkt — evt. med bedre
kommunikation om, at kurset faktisk giver helt konkrete redskaber.

Vigtigheden af ”eftervaern”

I den kvalitative evaluering bliver muligheden for drop-in sessions og brug af appen fremhaevet. Der er potentialer i at udvikle
denne del yderligere for at fastholde kursisternes brug af de konkrete redskaber. Borgerne har mulighed for at tilmelde sig en
lukket facebookgruppe. Center for Mental Sundhed vil bl.a. arbejde videre med at udnytte Facebook-siden mere aktivt — evt.
til guidede meditationer med Centerets egne psykologer.

Borgere der ikke kommer pa hold

136 borgere har veeret til forsamtale og er ikke kommet pa hold — af mange forskellige grunde. Men en af grundene er bl.a,, at
de ikke har lyst til at deltage pa hold - ofte pga. angstproblemstikker. Samtidig viser den kvalitative evaluering, at det netop
er gruppen og det sociale aspekt i gruppen, der er en af de helt store fordele ved at deltage pa kurset. Forskningsprojektet
bag udviklingen af projektet viste ogs3, at effekten ikke var stgrre for borgere, der fik individuel forlgb. Der er altsa grund til
at tro, at nogle af disse borgere ogsa ville kunne profitere af tilbuddet, men at det maske stgrre forberedelse - evt. i form af
flere indledende samtaler.
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Beskrivelse af spgrgeskemaer

Nedenstdende beskriver de spargeskemaer, som anvendes i Aben og Rolig forlgbet. Litteraturlisten til dette findes i den
fulde effektevalueringsrapport.

Screeningsskemaet

Et screeningsskema udfyldtes inden visitationssamtalen med Aben og Rolig-psykologerne ved Aalborg Kommune. Dette ske-
ma rummede spgrgsmal til demografi, sociogkonomi, livsstil, sygdomshistorie (psykisk og fysisk), motivation for at deltage,
stressoplevelse, symptomer pad depression mv. Ligeledes anvendtes f.eks. Alcohol Use Disorders Identification Test (AUDIT)
til at identificere problematisk forbrug af alkohol. En score >20 var eksklusionskriterium i screeningen.

Cohen’s Perceived Stress Scale

Perceived Stress Scale méler selvopfattet stress med 10 items der rates pa en 0-4 Likert skala. PSS er velvalideret og befolk-
ningsnormer haves Selvrapporteret stress er relateret til en reekke sundhedsproblemer og var hovedmal ligesom i Rigshospi-
talets randomiserede trial om A&R. PSS anvendtes i en konsensusversion. Malet for PSS-evalueringen var derfor at vurdere,
om borgerne faldt i stressgrad samt om de faldt til en PSS-score pa under 17, hvilket svarede til en score lavere end den 5.
kvartil i Danmark.

Major Depression Inventory

Major Depression Inventory er udviklet i samarbejde med WHO som mal for depressionsgrad og ICD-10-diagnosesystemets
depressionsdiagnose. Den danske udgave er valideret. MDI anvendtes til screening for alvorlig depression og som baseline
depressionsmal. Depressionssymptomer er staerkt relateret til stress og langvarig stress betragtes som en vaesentlig risiko-
faktor for depression. MDI-scores ansas for vigtige indikatorer for, om borgerne var i risiko for depression. MDI-scores >20
indikerer let depression, scores> 24 moderat depression og MDI-scores >29 anses for indikation for svaer depression.

Pittsburgh Sleep Quality Index

Pittsburgh Sleep Quality Index maler via 19 spgrgsmal aspekter af sgvnforstyrrelser i den sidste maned. PSQI-Global an-
vendes til at vurdere den overordnede grad af sgvnforstyrrelser og var effektmdlet her. PSQI-Global scores > 5 anvendes
traditionelt som markgr for nedsat sgvnkvalitet. Nye studier viser samtidigt, at normalscores (gennemsnitscores +/- én stan-
dardafvigelse) i forskellige befolkningsgrupper pa PSQI Global er ca. 6-7. Danske studier har ogsa vist PSQI-Global gen-
nemsnitscores pa > 7 i starre sgvnforstyrrede patientgrupper, sdsom gigtpatienter og kraeftpatienter. Vi betragtede da to
kriterier: Andelen af deltagere med scores < 5, samt andelen af deltagere med scores inden for befolkningsnormalscores 6-7.

Short Form Health Survey-12

Short-Form Health Survey (SF) findes i flere versioner. SF-12 er et bredt anvendt spgrgeskema med 12 spgrgsmal om fysisk
og psykisk sundhed. Aben og Rolig har vist positive effekter p& SF-36 SF-36 og SF-12 er velvaliderede.

Evaluering af stressforlosbene Aben og Rolig 2016 23



Sammenligning af effektmalene med tidligere fund
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