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Abstrakt

Studiens syfte var att se om en massagebehandling kunde hjél pa forsokspersonernai deras
rehabilitering fran alkoholism. Forsokspersonerna har fatt en individuell massagebehandling. Studien
visar att massagebehandling kan varaen del av hjalpen for forsokspersonerna att tillfriskna fran
alkoholism. Allatretton deltagare i studien &r eniga och svarar japafragan, - Tycker du att massage
borde varaen del i alkohol och drogbehandlingen? Halften av forsokspersonerna svarar ocksa att de
kan tatill sig sin behandling béttre om de fick massagebehandling. Forsokspersonen har tréffat
forsoksledaren i ett rum iordningsstallt for massagebehandling. Samarbete med personal pa
behandlingshemmet for en lyckad studie har varit en forutséttning. Forsoksledaren har deltagit i
patientmdten pa behandlingshemmet. De finns problem med resultatet da forstkspersonerna pa
grund av minimering och férnekelse av sina egna problem visar tendens att svara sa som de tror att vi
vill att de ska svara.

Niklas Russberg Hélsa 5 2
Hal sovigledarutbildningen DOCTUM Luled tekniska universitet



Innehallsforteckning

Abstrakt

Bakgrund

M assagebehandling

Beroring

Alkoholberoende/Alkoholism

Definitioner pa akoholism/alkoholberoende
Missbruk av alkohol

I ntroduktion
Syfte
M etod

Forsotkspersoner
Procedur

Resultat
Diskussion

Om studien gors om
Referenser

Bilaga, Nagra fragor infor massage behandling

Bilaga, Utvardering av massagebehandling

Niklas Russberg Halsa 5
Hal sovigledarutbildningen DOCTUM Luled tekniska universitet

QOVWOWoO~N~NN~NOocuuhr~rMDN

=

11

12



Bakgrund

Vid tva LIA* perioder pa alkohol behandlingshemmet Alfagruppen i Ojebyn genomfordes
massagebehandlingar pa patienter och personal. Behandlingsansvariga pa behandlingshemmet
beréttade att de sdg stora framsteg bland patienterna da de fatt massagebehandling. Patienterna blev
lugnare och mer delaktigai rehabiliteringen. Patienterna sjdva talade ocksa om hur bra de upplevde
massagebehandlingarna.

Med den kunskap som hél sovégledare har om massagebehandling och dess lugnande effekter var
detta ett omrade som borde studeras narmare. Massagebehandling i alkoholrehabiliteringen
forekommer endast i sporadisk omfattning och &r inte en del i de pedagogiska
behandlingsmodellerna pa Sveriges behandlingshem for Alkoholister. Néar de géller tidigare arbeten
inom alkohol har jag studerat litteratur som &r vedertagen inom alkoholistvarden. Litteratur och
tidigare arbeten inom massagebehandling finns i mycket stor omfattning.

*LIA = Larande i arbete/arbetsplatsforlagd studietid.

M assagebehandling

Massagebehandling & en mangtusendrig gammal behandlingsform. Hippokrates beskrev redan pa
sin tid hur viktig massagebehandling var ur terapeutisk synvinkel (Axelsson. 2000).

Massorer, Naprapater, Kiropraktorer och andra komplementérmedicinska yrkesgrupper har altid sett
att massagebehandling har mycket goda fysiologiska och psykol ogiska effekter (Axelsson. 2000).
Svensk klassiskmassage skapades av ” gukgymnastikens fader” Per Henrik Ling (1776-1839).
Massagebehandling ger minskad trotthet, lugnar, smértlindring, mm (Axe sson. 2000).

Beréring

Att fysisk berdring gor oss gott och far oss att Slappna av vet vi av erfarenhet. Forklaringen, eller
atminstone en del av den, stavas oxytocin. Oxytocin &r ett hormon och en signal substans som satter
fart i kroppen vid vanlig, fysisk berdring. Det styr en rad livsviktiga funktioner och & déarmed
avgorande for var dverlevnad. Det lindrar smérta, skyndar pa lakningen av sar och skador, sanker
blodtrycket och halterna av stresshormoner. Vi blir mer lugna, sociala och nyfikna pavar omgivning.
Verkningarna & inte baratillfalliga, utan dréjer sig ocksa kvar en tid. Oxytocinets effekter &
kroppens lugn och ro-system, en motsatstill det kamp och flyktsystem som aktiveras nér vi kénner
oss hotade. Reaktionerna ér stressens raka motsatser. (Uvnas Moberg.2000).

| motsatstill oxytocinets verkningar har vi kamp- och flyktsystemet. Det &r kant att det aktiverar
stresshormonerna, héjer puls och blodtryck, frisitter energi och leder blod fran kroppensinre organ
ut i musklerna. Allt for att vi skakunnadass eller fly. Den fysiologiska grunden &r viktig att kanna
till, eftersom den ger mojligheter till paverkan. For att lugn och ro-systemet ska aktiveras kravs bara
|&tta strykningar som vacker hudens berdringsreceptorer. FOr hardatag aktiverar i stéllet
smaértreceptorer, som sétter i gang kamp och flyktsystemet. Vi blir stressade, med andra ord. (Uvnas
Moberg. 2000).

Berdringen paverkar bland annat strukturen i vart centrala nervsystem, sa att balansen av olika
hormoner och signalsubstanser forandras. For vuxna & forandringarnatillfaliga. Ett barn formas for
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resten av livet. Oxytocinets verkningar ser till att kroppen gar ned i varv, att vi kénner oss trygga och
avspanda (Uvnés Moberg.2000).

Berdringens smértlindrande effekter verkar pa fleranivaer. Dels skickar oxytocinet signaler till
hjarnan sa att den tolkar smérta pa ett annat sétt. Vi blir inte lika kansliga, sméarttroskeln hojs (Uvnas
Moberg.2000).

Dessutom &r vi safinurligt konstruerade att vi i huden har betydligt fler beroringsreceptorer an
smaértreceptorer. Om vi ror vid ett omrade som gor ont rusar bertringsimpulser mot det centrala
nervsystemet och tranger undan smértsignalerna, som inte palangavagar har samma chans att tasig
fram. Safort du dar dig & du dér med dina héander och gnider. (Uvnés Moberg.2000).

Aven djupare relationer skapas och hélls vid liv genom berdring. Eftersom det gor oss mindre radda
och mer dppnaborjar vi att soka kontakt. Den sociala kontakten frisétter sedan &hnu mer oxytocin
och vi blir &nu mer 6ppna. Oxytocin skapar ocksa fortroende och kansloméssiga band mellan
manniskor. Eftersom berdringen ger goda relationer och minskad fientlighet har den betydelse inte
bara for enskilda personers hélsa och vé befinnande, utan ocksa for samhallet i stort (Uvnés Moberg.
2000).

Alkoholber oende/Alkoholism

Alkoholism &r en ukdom. (American psychiatric association. 1994) De &r viktigt att veta att
alkoholism & en sjukdom, det & pa det séttet vi kan narma oss problemet med alkohol pa ett bra sétt
(Soderling.1993). Det handlar alltsdinte om daligt 6lsinne, problem pa jobbet, daliga relationer, svag
karaktar, mm. (Soderling.1993), (AA. 2001).

Definitioner pa alkoholism/alkoholber oende

Med a koholism menas att alkohol har fatt en mycket storre betydelsei individensliv &n tidigare och
lett till en betydande funktionsnedséttning eller lidande. De internationellt vedertagna kriterierna pa
alkoholism &r bl aatt individen forlorat kontrollen Gver intaget, att abstinensbesvar uppstar och att
allt hogre doser behdvs for att uppna ett rus. Foljande su kriterier av vilkatre ska vara uppfyllda
under ett arstid for att alkoholism kan anses foreligga:

Behov av storre dos for att uppna ruseffekt.

Abstinensbesvér nar bruket upphor.

Intag av storre mangd eller intag under langre tid &n vad som avsags.

Varaktig onskan, eller misslyckade forsok, att minskaintaget.

Betydande del av livet &gnas &t att skaffa, konsumera och hamta sig fran bruket av alkohol.
Viktiga sociala, yrkesméssiga eller fritidsméassiga aktiviteter forsummas.

Fortsatt anvandning trots kroppsliga eller psykiska skador. (SBU. 2001), (American
psychiatric association. 1994).

NouokrwdpE
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Missbruk av alkohol

For att missbruk skaforeligga racker det med att ett av foljande kriterier uppfylls under ett arstid.

1. Upprepad anvandning av alkohol som leder till misslyckande att fullgora sina skyldigheter pa
arbetet, i skolan eller hemmet.

2. Upprepad anvandning av alkohol i riskfyllda situationer, exempelvis vid bilkérning eller i
arbetdlivet.

3. Upprepade kontakter med réattsvasendet som foljd av missbruket

4. Fortsatt anvandning trots derkommande problem. (American psychiatric association. 1994),
(SBU. 2001).

Introduktion

De samhall sekonomiska kostnaderna fér missbruk av alkohol och narkotika varierar mellan tva och
atta procent av BNP i de europeiskalanderna, vilket for Sveriges del skulle innebaramellan 30 och
120 miljarder kronor per & (SBU*. 2001). Mé&n dricker mer dn dubbelt sd mycket alkohol som
kvinnor, men aven kvinnorna har 6kat sin konsumtion (SFH*. 2004). Den dkade
alkoholkonsumtionen &r det storsta hotet mot folkhalsan. (Johansson. 2004). De kravs att vi rustar for
det 6kande behovet av behandling for de méanniskor som utvecklar alkoholism,

alkohol beroende/alkoholism & en behandlingsbar sukdom. (SCAA*. 2004).

Behandlingsresultatet inom alkoholvéarden &r inte relaterat till patientens motivation (Soderling.
1993). Behandlingspersonalen behtver skapa en avspand, lugn och trygg miljo. Dakan patientens
inlarning av den egna sjukdomen ga lattare (Granér. 1991). Om patienten & avspand och lugn &
hans forsvar och fornekelse mindre och han kan tatill sig information och fakta béttre. (Gorski,
Miller.1999), (Uvnas Moberg. 2000), (Granér. 1991), (SBU. 2001).

Det talas om hur viktigt det ar att kanna samhdrighet och fa karlek, tillhtra en gemenskap, socida
kontakter och trygghetsbehov (Soderling.1993). Massagebehandling for att uppna lugn och ro har
anvants under tusentals ar och i manga kulturer (Uvnas Moberg.2000), (Axelsson. 2000). Lugn och
ro &r just det som kan vara avgorande for den sjuke alkoholisten i sin rehabilitering (AA.2001),
(Granér. 1991), (Soderling.1993). De & ocksa en av grunderna for en lyckad behandling, patienten
lyfts ur sitt vardagligaliv och bor pa behandlingshemmet under den forsta primérbehandlingsfasen
som innebér sluten vard (SBU*. 2001).

* SFH, Statens folkhalsoinstitut.
* SBU, Statens beredning for medicinsk utvardering.
*SCAA, Svenska radet for alkohol- och beroendefragor.
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Syfte

Syftet med denna studie & att se om massagebehandling i akoholbehandlingen dkar det upplevda
tillfrisknandet.

Metod

Forsokspersonerna har tréffat forsoksledaren i ett rum som stélltsi ordning for massagebehandling.
Massagebehandlingen har varit individuell da behoven ser valdigt olika ut. Nagon &r van att fa
massagebehandling och har inga problem med berdring andra kan ha varit utsatta for dvergrepp av
olika slag under sitt missbruk, de krévs darfor mycket " fingertoppskansla’ vid planeringen och
genomfdrandet av massagebehandlingen. Samarbete med behandlingsansvariga och terapeuter har
varit viktigt for att var och en ska fa massage pa den niva som passar bast for just den
forsokspersonen. En nodvandig forutséttning for en framgangsrik behandling & néara samverkan
mellan olika speciaister, 18&karen, psykologen, sjukskoterskan, psykiatern, akoholterapeuten, den
andlige eller etiske rédgivaren (SCAA, 2004).

For soksper soner

Tretton méan har deltagit i studien. Har valt att studera gruppen man i behandling da dessa utgor den
storsta gruppen av patienterna pa behandlingshemmet Alfagruppen i Ojebyn samt dven i dvriga
Sverige (SBU. 2001). Allatretton forsokspersonerna har informerats om att de deltar i en studie om
massagebehandling i alkoholhandlingen. Tiden for nykterhet bland forsokspersonerna varierade fran
1 veckatill 5manader. Deltagandet i studien har varit anonymt och frivilligt. Massagebehandlingen
har inte ingatt i forsokspersonens rehabiliteringsplan for dennes alkohol problem eller alkoholism.
Urvalet av forsokspersoner har gétt till pa foljande sétt,

Skall vara patient p& behandlingshemmet Alfagruppen i Ojebyn
Skall varavillig att delta

Skall vara alkoholist

Skall varaman.

Procedur

Forsokspersonerna har tréffat forsoksledaren i ett rum som stélltsi ordning for massagebehandling.
Rummet har inte nagon storning fran évrig verksamhet da det ligger hogst upp i behandlingshemmet.
Har samarbetat med behandlingsansvariga och terapeuter for att var och en skafa
massagebehandling pa den niva som passar bast for just den forsokspersonen. Samarbetet har gétt till
padet séttet att forsoksledaren har varit med pa patientmaéten dar de olika forsokspersonernas
rehabilitering diskuteras. Forsoks edaren har ocksa diskuterat de olika forsokspersonernas behov och
historia fére massagebehandlingen med akoholterapeuten samt behandlingsansvariga.

Massagen har varit svensk klassiskmassage (Ling.1776-1839), (Axelsson. 2000). Behandlingstiden
har varierat mellan 20 och 60minuter.

Enkéten " Nagra fragor infor massage behandling” (Bilaga) har varit ett instrument for bedomningen
av massagebehandlingens niva samt underlag for utvardering.
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Enké&ten " Utvardering av massage behandling” (Bilaga) som fylltsi av forsokspersonen vid senare
tillfalle har varit underlag for utvardering.

Enké&terna samt anteckningar om de olika patienterna har sparatsi en pappersmapp till
utvarderingstillfallet. Pappersmappen har forvarats pa ett sadant sétt att ingen obehorig har haft
mojlighet att 1&sa dess innehdll. Enkéterna och anteckningarna finns kvar hos forsoksledaren fram till
2004 12 31, dade forstores*.

* Forstores, Eldas upp.

Resultat

Resultatet visar att massage kan varaen del i forsokspersonernas rehabilitering fran alkoholism.
Allaforsokspersoner i studien &r eniga och svarar ja pa fragan, - Tycker du att massage borde varaen
del i akohol och drogbehandlingen (Bilaga).

Pafragan,

— Nu nér du fatt massagebehandling, skulle du da halla med om féljande pastaende? |
utvarderingen (bilaga) har forsokspersonernafyllt i svar som visar att de skulle varatill stor hjalp
i deras rehabilitering om de fick tadel av ndgon form av massage.

GOor mig lugnare 12st
Ger mig smértlindring Ost
Har 6kat min kroppsmedvetenhet  3st

Gor att jag kan "tatill mig” min behandling béttre  6st
Kéanner mig mindre aggressiv___ 4st

Har blivit mindre egocentrisk__ 2st

Har |éttare att sldppakontroll_ 3st
Storrelivsgladie  7st

Sover béttre  11st

Har mindre huvudvark__ 3st

Mindre”spand” i kroppen__ 11st

Har 6kat min intuition (Ahaupplevelser)  4st

Annat vad? 2¢t

N Y Ay A O o O

Annat vad?

o Vébefinnande.
0 Det & skont i almanhet, har gett mig inre resor.

GOr mig lugnare, ” Sover béttre” och ”Mindre spand” i kroppen, pa dessa omraden har de flesta
kryssat i att dom har upplevt nagon forandring.
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Diskussion

Forsokspersonerna har fyllt i fragornai enkéten (bilaga) och pafragan - Vad tror du massage kan
hjalpa dig med? Svarar forsokspersonerna pa ett sdant sétt att det tydligt visar att det skulle varatill
stor hjélp i deras rehabilitering om de fick ta del av massagebehandling (Gorski, Miller.1999). Om
forsokspersonerna & avslappnade, utsdvda och mindre spandai kroppen kan dom fokusera pa vad
som &r viktigt for deras rehabilitering. (Gorski, Miller.1999), (Granér. 1991). Enkéaten har fylltsi en
dag efter och vid ett tillfalle tre dagar efter utford massagebehandling. De har varit svart att fa
forsokspersonen att fyllai enkaten direkt efter massagebehandlingen da de varit s uppslukade av
sjdlva massagebehandlingen. Darfor har det tagit lite tid att fain enkéterna men ingen har [amnat in
den senare &n tre dagar och de skedde vid ett tillfdle i andutning till en helg. De andra enkéterna har
lamnats till forsoksledaren samma dag. Enkéten har sina brister, ” som vi ropar far vi svar”. Fragorna
har varit genomgaende positiva. Endast tva forsokspersoner har gjort egna kommentarer och de har
trots majligheten att kommentera massagebehandlingen negativt [&mnat positiva kommentarer. Sex
forsokspersoner har svarat att de kan tatill sig sin behandling battre om de far massagebehandling.
De & nog svart att litatill forsokspersonens egna bedémningar, da férnekel se och minimering av
problemet med alkohol gor att han har svart att forsta att han 6verhuvudtaget lider av nagon sjukdom
(Soderling.1993), (Gorski, Miller.1999), (AA-2001). | ndgot av fallen &r vi nog tvungna att bortse
fran forsokspersonernas svar da de har tendens att svara som de tror att vi vill att de ska svara
(Soderling.1993). Déaremot har ala svarat att massagebehandling borde varaen ddl i
alkoholbehandlingen, varfor svarar de sa? Kan de vara att de med massagebehandling far komma
bort fran ordinarie behandling, som de kanske inte ens anser att de behdver (Soderling.1993). Om
svaren trots allt stammer Gverens med forsokspersonernas upplevelse sa visar det att
forsokspersonerna fungerar béttrei sitt tillfrisknande fran alkoholism (Gorski, Miller.1999), (AA-
2001), (Soderling.1993), (SBU. 2001).

Om studien gérsom

De brister som framkommit under studien &r,

e Hur méter man tillfrisknande?

Vad av det upplevdatillfrisknandet hor till massagebehandlingen och vad hor till den
pagaende rehabiliteringen i form av gruppterapi och individuellbehandlingsplan?

Vilken tid pa dygnet ska forsokspersonen fa massagebehandlingen, spelar de nagon roll?
Skaurvalet av forsokspersoner gatill pa nagot annat satt?

Skulle allaforsokspersoner ha fatt samma massagebehandling?

Referensgrupp?

Vem beddmer resultatet av massagebehandlingen bast, Patient, terapeut, anhoriga, statistik,
psykolog, |&kare?

Halsovagledarensrall

Anser att massagebehandlingar borde varaen del av de pedagogiska behandlingsprogrammen pa
Sveriges behandlingshem for Alkoholister. Halsovagledaren skulle kunnaforain "halsa” paett nytt
sétt i arbetet med rehabiliteringen av alkoholister, vilket med stor sannolikhet skulle féra
alkoholistvarden framét. Vore intressant att forska vidare pa detta omrade for att se om
behandlingsresultatet skulle kunna férandrastill det béttre.
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Bilaga, Nagra fragor infér massage behandling

Nagra fragor infor massage behandling (Alfagruppen) Datum:
Ditt férnamn 0 man [J Kvinna [J Patient [ Anstdld
(Garanterar anonymitet)

Hur lang drogfrihet har du? Hur lange har du varit i behandling?
(Gdler endast patient)

Har du nagon sjukdom?

O Nej
0 Ja, Vad for sukdom?

Tar du nagon medicin i dag?

0 Negj
0 Ja, Vad for medicin?

Har du fatt massage behandling tidigare?

7 Nd.
7 ja,engang
1 Ja fleraganger

Vad tror du att massage kan hjélpa dig med?
(Markeraallade rutor du tycker stammer med dina férvantningar)

Goramig lugnare

Ge mig sméartlindring

Oka min kroppsmedvetenhet
Goraatt jag kan "tatill mig” min behandling béttre
Ké&nna mig mindre aggressiv

Bli mindre egocentrisk

Falé&ttare att sldppa kontrollen

Ge mig storre livsglédje

Sova béttre

Mindre huvudvark

Mindre ”spand” i kroppen

Okamin intuition (Aha upplevelser)
Annat vad?

N Y O O B O

Ovrigt
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Bilaga, Utvardering av massagebehandling

Utvardering av massage behandling itagruppeny  Datum:

Ditt férnamn 0 man [ Kvinna [ Patient [ Anstalld
(Garanterar anonymitet)
Hur Iang drogfrihet har du? Hur 18nge har du varit i behandling?

(Géller endast patient)
Tar du nagon medicin i dag?

0 Ng
O Ja, Vad for medicin?

Har du fatt massage behandling tidigare?

7 Ne.
1 ja,engang
1 Ja fleraganger

Vad tycker du om det mottagande du fick av massoren har pa Alfagruppen?

Mycket bra
Mindre bra
Lagom bra

Lite mindre bra
Daligt

0 I O O

Vad tycker du om den behandling du fick av massoren har pa Alfagruppen?

Mycket bra
Mindre bra
Lagom bra

Lite mindre bra
Daligt

N O O O O

Kommer du efter detta massage projekt soka kontakt med massor for fortsatt massage
behandling?

0 Ja
O Nej
O Kanske

Vad skulle du vara beredd att betala per gang for fortsatt massage behandling?

O 300 - 400: -
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0 I B 0 O

500 - 600: -
700 - 800: -
900:

> 900: -

Tycker du att massage borde vara en del i alkohol och droghehandlingen?

O

Ja
Nej

Om ja Vill du motivera med egna ord varfor de vore bra med massage i behandlingen?

Nu nér du har fatt massage

(antal ganger) skulle du halla med om féljande pastaenden

(Markeraalladerutor du tycker ssdmmer med dina erfarenheter)

I Y I O A

Ovrigt

GOr mig lugnare

Ger mig smértlindring

Har 6kat min kroppsmedvetenhet

Gor att jag kan "tatill mig” min behandling béttre
Kéanner mig mindre aggressiv

Har blivit mindre egocentrisk

Har |éttare att sldppa kontroll

Storre livsgladje

Sover béttre

Har mindre huvudvark

Mindre ”spand” i kroppen

Har 6kat min intuition (Aha upplevel ser)
Annat vad?
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