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REKOMMENDATIONERNA
| ETT NOTSKAL

Dessa nationella rekommendationer for motionsradgivning stéder utvecklingen av
hogkvalitativ motionsradgivning i kommuner och landskap. Rekommendationerna
styr i att bygga upp en servicekedja for motionsradgivning samt att féorenhetliga
kvaliteten av radgivningsprocessens innehall. Rekommendationerna har utarbetats
av Motionsradgivningens expertforum som koordineras av programmet Vuxna i

rorelse (se sida 25).



For att

rekommenderas att motionsradgivningen utgar fran klientens

forverkliga hogkvalitativ.  motionsradgivning
behovochérinteraktivochmalinriktad.Maletmedradgivningen
ar att inverka pa faktorer som forklarar motionsbeteende och
darigenom 6ka klientens fysiska aktivitet. Dartill ar det viktigt
att ta hansyn till att motionsradgivningen ar en del av en
overgripande handledning kring levnadsvanor dar dven andra
levnadsvanor som naring och sémn beaktas. Radgivaren ska ha
en lamplig utbildning inom hélsovarden eller idrottsomradet.

Dartill ska det ses till att motionsradgivningsprocessen
har faststallts. Processen framskrider stegvis och omfattar
flera méten inklusive ett start- och slutméte samt kontakt
mellan dem. Det har konstaterats att de effektiva skeden
under motionsradgivningen ar kartldggning av utgangslaget,
informationsutbyte, malsattning, planering samt uppféljning
och respons.

Radgivningsprocessen ar en del av en bredare servicekedja
dar de som ror sig for lite for sin hdlsa nas och identifieras,
motion fors pa tal och klienten styrs till motionsradgivningen
samt till sjdlvstéandig/handledd motion.
indelas

I rekommendationerna beddmningen av

motionsradgivning i bedémning av férverkligande av motions-

radgivningens

radgivningsprocessen och bedémning av
inverkningar. Bedomningen av forverkligande av processen
bestaravféljandedelomraden: 1)attnamalgruppen,2)klientens
engagemang, 3) genomférande av motionsradgivningens olika
skeden samt 4) motionsradgivningens nyttighet. Delomradena
for radgivningens inverkningar dr 1) motionsradgivningens
inverkan paformaganattférandramotionsvanor,2) inverkan pa
motion samt 3) inverkan pa stillavarande. Rekommendationen
innehaller matare fér delomradena som ska bedémas.

Aktérerna ska komma Overens om samarbetspaxis
inom servicekedjan for motionsradgivning. Aktorerna inom
servicekedjan har sina egna roller och éverenskomna praxis
for att kunna genomféra en hogkvalitativ och friktionsfri
servicekedja.

Utgdende fran rekommendationerna kommer man att i
framtiden utveckla praktiska verktyg och utbildningar for att
stoda det praktiska motionsradgivningsarbetet. Webbplatsen
Liikuntaneuvonta.fi innehdller bakgrundsinformation till
rekommendationerna samt en materialbank som stéd for

motionsradgivare.






| GRUNDERNA FOR UTARBETNINGEN
AV REKOMMENDATIONERNA

Dessa nationella rekommendationer fér motionsradgivning
har utarbetats av Motionsradgivningens expertforum (se
sida 25). Forumet koordineras av programmet Vuxna i
rorelse. Syftet med rekommendationerna ar att forbattra
kvaliteten av motionsradgivning som erbjuds i kommuner
och landskap samt o©ka radgivningens inverkningar och
enhetlighet nationellt. De hjalper i att bygga en servicekedja for
motionsradgivningsamtdrarupplinjernaférvad somskerunder
motionsradgivningsprocessen. Rekommendationerna grundar
sig pa undersdkningar samt goda praxis och erfarenheter som
fatts fran faltarbete.

Sanna Marins regeringsprogram samt nationella
riktlinjer, Redogorelsen om idrottspolitiken och Statsradets
principbeslut om framjande av valfard, halsa och sikerhet
stoder framjandet av handledning kring levnadsvanor.
Tjansteutbudsradet for halso- och sjukvarden PALKO (SHM)
publicerade ar 2020 rekommendationen “Elintapamuutosta
tukevat tekijdt elintapaohjauksen ja omahoidon tuen menetelmissd
epdterveellisen ravitsemuksen ja vihdisen liikkumisen aiheuttaman
sairastumisriskin  pienentdmiseksi” (Faktorer i rddgivningen
om levnadsvanor och stodet for egenvdrd som stoder den
férdndring av levnadsvanor som minskar den sjukdomsrisk som
orsakas av ohdlsosam kost och fysisk inaktivitet). De nationella
rekommendationerna fér motionsradgivning stéder de ovan

namndarekommendationernafér radgivningom levnadsvanor.

Det nationella malet ir att varje kommun har
' motionsradgivning enligt rekommendationerna och att
var on en far stod i att hitta en motionsinriktad livsstil.

Finlandarna ror sig for lite. Att rora sig for lite 6kar risken
for kroniska sjukdomar och att varda dessa belastar halsovards-
tjanster avsevart. For lag fysisk aktivitetsniva och dalig fysisk
kondition férsamrar livskvalitet och 6kar risken for fortida
dod. Aven for mycket stillasittande och annan stillavarande ar
halsovadliga (Kaypa hoito -suositus 2016). | hilsosynvinkel for
lag fysisk aktivitetsniva orsakar arligen kostnader pa minst 3,2
miljarder euro i Finland (Vasankari och Kolu 2018). P4 kommun-
niva innebar detta kostnader pa tiotals och rentav hundratals
miljoner euro arligen (Tampereen kaupunkiseutu 2019).

Med anledning av att konsekvenserna av for lag fysisk
aktivitetsniva ar beaktansvarda, ska stod for motion vara en del
av férebyggande, vard och rehabilitering av livsstilssjukdomar
-suositus  2016).

Motionsradgivningen ar ett satt att 6ka befolkningens fysiska

och kroniska sjukdomar (Kaypa hoito
aktivitet. Férandring av levnadsvanor &r av nytta i synnerhet
for personer med 6kad risk for kroniska sjukdomar (STM 2020).
Tillrackligfysisk aktivitetsnivaférbattrar halsan, valbefinnandet
samt arbets- och funktionsférmagan och minskar darigenom
anvandningen av hélsovardstjanster. Motionsradgivningens
nyttor begrédnsas saledes inte pa det individuella planet utan de

utstracker sig ocksa pa samhaéllsnivan.



2 REKOMMENDATIONER
FOR YRKESFOLK

Rekommendationerna ar avsedda for de som genomfér och utvecklar
motionsradgivning. Till foljd av att hogkvalitativ motionsradgivning forutsatter
multiprofessionellt samarbete, géller rekommendationerna vitt olika yrkesgrupper.
Rekommendationerna styr i att utveckla motionsradgivningsprocessen samt bygga
en servicekedja dar de som rér sig for lite for sin hélsa nas och identifieras, motion
fors pa tal och klienten vid behov styrs till motionsradgivning (figur 1).
Motionsradgivning genomfors oftast av kommunens motionstjénster eller
inom hélsovarden som en del av handledning kring levnadsvanor (se kapitel
4). Halsovardens roll att nd malgruppen dr betydande. Lokalféreningar samt
medborgar- och arbetarinstitut har en viktig roll i att producera motionstjanster
med 13g troskel tillsammans med kommunens motionstjanster och privata
tjansteproducenter. Motionsradgivningens verksamhetsfilt kan dven omfatta
exempelvis sysselsattningstjdnster, Motionarens Apotek, folkhalsoorganisationer

och férsamlingar.
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3 MOTIONSRADGIVNINGS-

PROCESSEN

31 M_(_]TIONSRRDGIVNINGEN SKA VARA AV
HOG KVALITET

Motionsradgivning ar individuell handledning kring en
motionsinriktad livsstil och ges av en yrkesperson inom
idrottsomradet eller hélsovarden. Vid radgivningstillfallen
beaktas klienten som en helhet och utéver motion fasts
uppméarksamhet ocksd vid andra levnadsvanor. Klientens
behov, 6nskemal och malsattningar bestdmmer hur linge
radgivningsprocessen fortsatts och vad den omfattar. Under
radgivningen pratar man om vad motion betyder for klienten.
Radgivaren stoder klienten i att identifiera sina styrkor och
mojligheter samt hitta de satt att rora sig som klienten tycker
om. Med hjalp av radgivaren satter klienten realistiska mal
for sig sjalv for att oka sin fysiska aktivitet. Under processen
stoder och iakttar radgivaren klienten samt hur denna uppnar

sina mal.

Viktiga utgangspunkter fér motionsradgivningen ar:
’ kundorientering
» interaktivitet

’ malinriktning

32 RADGIVAREN SKA VARA TILLRACKLIGT
KOMPETENT

En yrkesperson som genomfdér motionsradgivning ska ha

omfattande kunskaper om motionens halsoeffekter och

halsopaverkningarna av lag fysisk aktivitet samt férstaelse om

processen att fordndra beteende. Allmadnna och beprévade

grundutbildningar fér motionsradgivare ar till exempel

idrottsinstruktor eller fysioterapeut (Kivimaki m.fl. 2018).

Viktiga egenskaper och kunskaper hos en radgivare ar:

»  goda kommunikationsfardigheter: férmagan ett lyssna,
visa stod och ge respons

> baskunskap om hur hilsosamma levnadsvanor sasom
naring, mental vdlbefinnande och sémn stéder motion

»  stark forstaelse om hur motion stéder klientens halsa och
valbefinnande som en férebyggande och helande atgard

> kunskap om sjukdomars inverkan p& motion och
motionens inverkan pa sjukdomar

»  forstidelse om faktorer som paverkar férandring av
beteende samt om manniskan som en psykofysisk helhet

»  férmagan att utnyttja och tolka matare pa halsokondition

och deras resultat

11
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3.3 MOTIONSRf\[)GIVNINGEN
SKA VARA MALINRIKTAD

Syftet med motionsradgivningen ar att stoda klienten i att na
en mer motionsinriktad livsstil. Under radgivningen férsoker
man att 6ka klientens férméaga, motivation och méjligheter att
rora sig mer. Syftet ar saledes inte att paverka direkt klientens
fysiska aktivitet utan stédja en mer permanent férandring
genom att inverka pa faktorer som forklarar beteende. Under
radgivningen utnyttjas olika metoder med hjilp av vilka man
forstarker klientens forutsattningar for att tilligna sig en
aktivare vardag. Genom att 6ka den fysiska aktiviteten stravar
man efter positiva hilsoeffekter och forbattring av livskvalitet
(figur 2).

3.4 MOTIONSRADGIVNINGEN SKA VARA
INDIVIDUELL OCH FRAMSKRIDA STEGVIS

Motionsradgivningens innehall byggs enligt klientens behov
och fardigheter. Till f6ljd av att motionsradgivningen alltid ar

en individuell helhet som har skraddarsytts enligt klientens

12

Halsa Livskvalitet

Figur 2. Motionsrddgivning som intervention
(anpassad utifrdn Haukkala m.fl. 2012, Aittasalo 2016)

behov, ar det inte mojligt att definiera hur mdnga moéten som
behoévs eller hur langa de ska vara. | alla fall ska det ordnas
flera moten eftersom det tar tid att andra levnadsvanor och
forandringen omfattar flera skeden (STM 2020). Vanligtvis
varar en radgivningsprocess i 6-12 manader (Kivimaki m.fl.
2018). Processen omfattar ett start- och slutmote samt kontakt
mellan dem. Kontakterna kan ske ansikte mot ansikte eller pa
distans per telefon, e-post eller andra kommunikationsmedel.

Motionsradgivningen foljer principen av fem A:n, som
har bevisats med undersékningar att vara en god praxis
inom radgivningsarbete som stéder 6kning av fysisk aktivitet
(Estabrooks m.fl. 2003).

omfattar foljande skeden: kartlaggning av utgangslaget

Motionsradgivningsprocessen

(Assess), informationsutbyte (Advice), malsittning (Agree),
planering (Assist) samt uppfoljning och respons (Arrange)
(tabell 1). Genom att genomga alla skeden stravar man efter att
paverka klientens motivation, formaga och tillfallen att 6ka sin
fysiska aktivitet. Skedena efter kartlaggningen av utgangslaget
behover inte genomgas i ordning, utan de behandlas utgaende

fran klientens 6nskemal och vid behov under varje méte.



Tabell 1. Motionsrddgivningsprocessens skeden (anpassad utifrdn Estabrooks m.fl. 2003, Aittasalo 2019 och STM 2020)

Skede Kartlaggning av utgangsliget (Assess)
Innehall Utgangslaget kartlaggas i samrad med klienten. Det ar viktigt att klienten finner sin inre styrka

under samtalet. Det &r bra att prata om foljande teman med klienten:

> livssituation

> klientens egen bedémning av sina nuvarande motionsvanor (med betoning i positiva saker)

> behov av férandring som klienten upplever samt faktorer som hindrar eller underlattar
forandringen

> formaga, fardighet, motivation, tillfdllen, resurser, sjukdomar, andra levnadsvanor,
motionskunskaper, tidigare erfarenheter, attityder och kunskaper, egna varden och motiv

som stdder 6kning av fysisk aktivitet

Skede Informationsutbyte (Advice)
LELE] Information ska ges utgaende fran klientens situation, behov och varden. Under samtalet ska det

betonas att radgivningen fokuserar pa att 6ka fysisk aktivitet, inte bara mangden idrott. Genom
samtalet kan information ges om bland annat féljande teman:

> Vad ar motion som framjar halsa och hurdana konsekvenser har lag fysisk aktivitet.

> Hur mycket ar tillracklig fysisk aktivitet.

> Pavilket sitt kan andra levnadsvanor (t.ex. sémn och naring) stéda klienten i att uppna sina

mal.
Skede Malsittning (Agree)
LELE] Yrkespersonen stoder klienten genom interaktion i att sdtta mal och erbjuder medel for det. Ett
bra mal:

> har satts av klienten sjalv och utgar fran hens behov, ar individuell och beaktar utgangslaget.

> ar tillrackligt litet i borjan och satts pa kort sikt, malen kan forédndras nar de tidigare malen
har uppnatts.

> artydligt, matbart, ndbart, betydelsefullt och rattidigt (SMART).

13
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Planering (Assist)

For att uppna malet utarbetas en plan under ledning av klienten. Vid planeringen ska man beakta

foljande saker:

»  Planen &r realistisk och realiserbar samt innehaller en tidtabell.

> Planen kan innehalla information om bl.a. motionsformer, belastning, varaktighet samt var,
nar och med vem klienten ror sig.

> Planen ar flexibel och ska uppdateras regelbundet.

> Planen innehaller satten att uppfélja forverkligandet. Klienten erbjuds satt att folja
upp egen fysisk aktivitet samt identifiera kdnslor som motion medfér (motionsdagbok,

aktivitetsmatare sdsom en stegraknare, smartmobil eller -klocka).

Radgivaren uppmuntrar och stéder klienten i att genomféra férandringen. En klient som

férandrar sina motionsvanor drabbas vanligtvis ocksa av motgangar. Bra satt att stédja ar:

> Klienten hjalps i att identifiera hinder fér motion och hitta I6sningar pa dessa.

> Klienten ges verktyg och medel fér att 6ka sin fysiska aktivitet och motionsformer och
-tjanster soks.

»  Positiv respons ges regelbundet i proportion till malsattningarna.

Uppfdljning och respons (Arrange)

Uppfdljning ar en del av motionsradgivningsprocessen och av varje radgivningsmote. Radgivaren

och klienten kommer tillsammans 6verens om hur radgivningsprocessen ska framskrida. Féljande

saker ska beaktas ndr man planerar uppféljningen:

> Det ska finnas flera méten, tatare i bérjan och mera sallan mot slutet.

> Motena kan genomfdras ansikte mot ansikte, per telefon eller exempelvis via digitala
plattformar.

> Uppfdljningsuppgifter antecknas systematiskt och tydligt. Det I6nar sig att utnyttja ett
patientdatasystem for anteckningarna, varvid alla yrkespersoner som deltar i processen
har mojlighet att folja upp hur processen framskrider och vilka férandringar som klienten
genomfort.

> Genom uppfdljning och respons forstarks klientens kdnsla om sjalvférmaga.

> Syftet med regelbunden positiv respons ar att forstarka klientens kdnsla om att hen kan

gora en forandring.



35 BEPROVADE METODER FOR MOTIONSRADGIVNING

Metoderna som anvinds i motionsradgivningen varierar

beroende pa klientens behov. Klientens formaga att dka sin
fysiskaaktivitetvarierar vilket skabeaktasiradgivningsarbetet.
Under motionsradgivningen kan man utnyttja antingen
enstaka metoder eller kombinera flera metoder som har
bevisats 6ka fysisk aktivitet. Med hjalp av metoderna férséker

man att paverka sadana faktorer som foérklarar beteende

sasom férmagan, motivationen och méjligheterna. (Linnansaari
och Hankonen 2019.) Nigon av metoderna &r inte battre an
nagon annan (Michie m.fl. 2009), och genom att kombinera
flera metoder kan man na basta resultat (STM 2020). Sadana
metoder som ofta utnyttjas vid motionsradgivning ar bland
annat motiverande intervju, betraktelsesitt som grundar sig
pa varden och godkidnnande samt verksam kommunikation i

moten med patienter.

15



4 SERVICEKEDJAN FOR MOTIONS-
RADGIVNING KAN ENDAST
BYGGAS GENOM SAMARBETE

Servicekedjan som byggs omkring motionsradgivningen &r en
av de viktigaste faktorerna som skiljer motionsradgivningen Sjalvstindig och/eller handledd motion
fran andra tjanster som syftar pa att oka fysisk aktivitet.
Servicekedjan bestdr av att nd och identifiera de som
ror sig for lite for sin halsa, féra motion pa tal och
styra klienten till motionsradgivningen. Med hjalp av Motionsradgivningsprocessen
motionsradgivningsprocessen blir klienten motiverad av en
motionsinriktad livsstil och 6kar sin fysiska aktivitet genom
handledd motion och/eller sjalvstandigt (figur 3).
Servicekedjan &r effektiv endast om dess olika delar Styrning/remiss till motionsradgivningen
fungerar friktionsfritt. Det ska skapas en kontakt mellan
de olika aktérerna inom servicekedjan for att klienten

far tillrackligt med stéd och mojligheter att férandra sina

Att féra motion pa tal

levnadsvanor. Helheten fungerar inte om motion fors pa tal
men handledningspraxis inte ar klara. Darfor ar det viktigt att

samordna servicekedjans olika delar och roller.

Att na och identifiera personer som ror sig for
lite for sin halsa

Figur 3. Servicekedjan fér motionsrddgivning

16



Motionsradgivningen ir en del av en 6vergripande
handledning kring levnadsvanor

Motionsradgivningen dr kommunens férebyggande valfards-
tjdnst och utgor en del av handledningen kring levnadsvanor
som landskapet genomfor. Tjansten innehaller handledning till
en motionsinriktad livsstil och 6kning av fysisk aktivitet samt
till andra halsosamma levnadsvanor (figur 4).

Kommunen ansvarar for att sikerstalla att servicekedjan
ar friktionsfri och motionsradgivningen tillgénglig. Motions-
radgivningsprocessen kan genomféras av  antingen
kommunens motionstjanster eller social- och halsovarden.
Motionsexperiment och startgrupper for motionsradgivningen
kan erbjudas av saval motionstjanster, lokalféreningar som
privata tjansteproducenter. Aven andra aktérer som nar
kommuninvanare kan hjilpa i att nad klienterna. Ju flera
aktorer ar medvetna om motionsradgivningstjansten och delar

information om den desto battre.

(Landskapets) social- och
halsovardstjanster

Handledning
kring levnadsvanor

Motionsradgivning

Kommunens férebyggande/
vélfardstjanster

Figur 4. Motionsrddgivningen dr den del av handled-

ningen kring levhadsvanor

En friktionsfri och hégkvalitativ servicekedja kdnnetecknas av:

1. Servicekedjan fér motionsradgivning har beskrivits.

2. Malgruppen fér motionsradgivningen har kommits
overens tillsammans och aktérerna inom servicekedjan ar

medvetna om den.

3. Rollernaoch samarbetspraxis for aktérernainom

servicekedjan har kommits éverens.

4. Attfoéramotion patal stods genom att férstarka

kompetens och gora det en del av verksamhetskulturen.

5. Enklar praxis har bildats fér styrning till

motionsradgivning och den har antecknats.

6. Motionsradgivning genomfoérs individuellt och

professionellt genom att f6lja rekommendationer.

7. Informationsutbyte mellan olika aktorer inom service-

kedjan ar smidigt och man har kommit dverens om det.

8. Man har kommit éverens om praxis for registrering
av klientuppgifter mellan social- och halsovarden och
motionstjanster och sattet for detta har definierats.
Syftet ar att utnyttja ett patientdatasystem vilket stéder

multiprofessionellt samarbete och informationsutbyte.

9. Motionsradgivningen har information om motionsgrupper

med lag tréskel och det ar latt att styra klienter dit.

10. Lokalféreningar som erbjuder motion har férankrats med

for att erbjuda motion med Iag troskel.
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5 BEDOMNING AV
MOTIONSRADGIVNING

51 MOTIONSRADGIVNING SKA BEDOMAS

Uppfdljning och bedémning av motionsradgivningsprocessen

styr verksamheten, forsdkrar dess kvalitet och hjilper att

utveckla den. Vid planering av bedémningen ska man iaktta

intressentgruppernas behov (figur 5):

> Genom beddomningen far klienten respons om sina
framsteg. Genom att f6lja upp forandringar gors resultaten
som uppnatts synliga for klienten och stéds hens
motivation.

> Genom att beddéma radgivningens inverkningar kan
yrkespersonen observera om radgivningen framkallar
onskade forandringar och om den stoder klienten i att ga
framat mot de mal som satts.

> Beddmningengoérradgivningensviktighetochinverkningar,
dvs. fruktbarhet, synliga dven fér beslutsfattare och
ledningen. Att bevisa motionsradgivningens inverkningar
stoder etablering av tjanster och resurser kan tryggas.

Yrkespersoner

Arbetets resultat,
Klienter utveckling av

verksamheten

Figur 5. Bedémning av motions-

Respons pa egen
aktivitet

radgivningens betydelse for olika
madlgrupper (anpassad utifrdn
Aittasalo 2020)
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Ledning och
beslutsfattare

Motiveringar for
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5.2 REKOMMENDATIONER FOR MATARE

Bedémningen av motionsradgivningen delasin i

1) bedémningen av foérverkligande av motionsrad-
' givningsprocessen samt

2) beddmningen av radgivningens inverkningar.

Syftet med bedémning av forverkligandet ar att bevisa att
radgivningen har gatt enligt planerna. Den styr till att granska
radgivningens kvalitet och utveckla verksamheten. Genom att
bedbéma inverkningarna bevisas forandringarna som motions-
radgivningsprocessen medfor i malgruppen samt granskas om

man genom radgivningen nar de mal som satts fér den.

P - S

5.2.1 Maitare for bedomning av forverkligande av
processen

Vid bedémningen av férverkligande av motionsradgivningen

ar det viktigt att beakta bade organisationens och klientens

synvinkel. Med féljande beddmningsfragor och matare

undersdks om radgivningsprocessen har genomférts enligt

planerna ur klientens och arrangérens synvinkel (tabell 2).
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Tabell 2. Rekommenderade delomrdden for bedémningen av férverkligandet och bedémningssdtt

BEDOMNING AV FORVERKLIGANDE AV PROCESSEN

Delomradet som
bedéms

Att nd malgruppen

Klientens engagemang

Férverkligande av
motionsrddgivnings-
processens skeden (5A)

Motionsradgivningens
nyttighet
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Bedémningssatt/matare

Statistikfor om klienten hor till mdl-
gruppen eller inte.

Statistikfor forverkligande av
overenskomna méten och orsakerna
till m6ten som inte forverkligas.

Statistikfor om klienten genomgick
rddgivningsprocessen till slut.

Anteckna teman som behandlats
under métena.

Statistikfor om métet innehdll ndgot
av processens skeden (kartldggning
av utgangsldget, informationsutbyte,
madlsdttning, planering, uppféljining
och respons).

Hur nyttig var motionsrddgivningen
for dig?

1 = inte alls nyttig

2 = ganska nyttig

3 = nyttig

Observationer

Mailgruppen fér rddgivningen faststills lokalt. Ju noggrannare
madlgruppen har faststdllts desto Idttare det dr att bed6ma om
motionsrddgivningen ndr klienter som tillhér mdlgruppen. Att
nd mdlgruppen kréver ocksa stark och riktad marknadsforing
for klienter. Aktorerna som identifierar klienter och styr dem till
rddgivningen ska vara medvetna om de kriterier som faststdillts.

Genom att statistikfora férverkligandet av dverenskomna
mdéten kan man granska hur mdnga gdnger en klient i
genomsnitt beséker motionsrddgivningen och hur mdnga
klienter som genomgadr processen till slut. Genom att
granska orsakerna till avbrotten kan man vid behov utveckla
processen sd att den motsvarar mdlgruppens behov biittre.

Genom att statistikfora forverkligandet av de olika skeden
kan man bedéma motionsrddgivningsprocessens kvalitet.

Det dr ocksa viktigt att anteckna orsakerna till varfér ndgot
skede inte blev forverkligat. Detta 6kar forstdelsen och
méjligheterna att forbdttra radgivningens kvalitet.

Upplevelsen av nyttighet uttrycker klientens tillfredsstdillelse
over rddgivningen samt upplevelsen om hur hens
individuella behov har beaktats. Fragan som stdlls i slutet av
radgivningsprocessen ger viktig information till radgivaren
och den genomsnittliga vérderingen fran alla klienter kan
utnyttjas exempelvis i marknadsféring av tjdnsten.



5.2.2 Maitare fér bedomning av processens

inverkningar

Vid bedémningen av motionsradgivningens inverkningar ar det

viktigt att beakta att radgivningen utgar fran malsattningar.

Syftet med radgivningen ar att stddja klienten i att nd en mer

motionsinriktad livsstil. Darfor ska férandringarna i beteendet

gbras synliga. Med féljande bedémningsfragor och matare

undersoks om radgivningen har paverkat malgruppens beteende

och de faktorer som férklarar det pa det 6nskade sattet (tabell 3).

Tabell 3. Rekommenderade delomrdden och bedémningssdtt fér bedémning av inverkningar

BEDOMNING AV INVERKNINGAR

Delomradet som
bedéms

Motionsradgivningens
inverkan pa klientens
férmdga att férdndra
sina motionsvanor

Inverkan pa fysisk
aktivitet

Matare

Hur mycket stédde motionsrdadgivningen dig i att
tilligna dig en motionsinriktad livsstil?
1=intealls

2 =lite

3 = mycket

Objektiv mdtning av det dagliga antalet steg:

| bérjan av radgivningsprocessen mdter klienten

sitt dagliga antal steg i en vecka till exempel med

en stegrdknare eller en mobilapp. Mdtningen gérs

pd nytt i slutet av processen. Det genomsnittliga

antalet steg for veckan statistikfors.

ELLER

Hur mycket rér du dig sammanlagt under en vanlig

vecka? Rdkna med bdde Idtt motion och rask och

tung motion hemma, pd arbete, pd hobbyer osv.
timmar minuter

Observationer

Med hjdlp av motionsradgivningen férséker man
att pdverka faktorer som forklarar beteende
sdsom férmdgan, motivationen och méjligheterna.
Det dr viktigt att mdta om radgivningen 6kar
klientens upplevelse om formdgan/motivationen
att géra en fordndring.

Okning av fysisk aktivitet utreds i férsta hand
genom madtningar. Ifall det dr méjligt att integrera
en granskning av antalet steg i borjan och slutet
av processen, far man noggrannare information
om 6kning av fysisk aktivitet dn genom en
subjektiv bedémning. Det dr viktigt att anvdnda
samma mdtare for start- och slutmdtningen.

Ifall det inte dr méjligt att géra en objektiv
mdtning for klienten, utnyttjas en subjektiv

bedémning.
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BEDOMNING AV INVERKNINGAR

Delomradet

Matare
som bedéms
Inverkan Objektiv mdtning av den dagliga médngden
pd stillavarande:

stillavarande

daglig stillavarande i en vecka till exempel med en

mobilapp eller aktivitetsmdtare. Mdtningen gors
pd nytt i slutet av processen. Den genomsnittliga
mdngden stillavarande f6r veckan statistikfors.
ELLER

Hur mycket sitter eller ligger du under en vanlig
vardag?

timmar minuter

5.2.3 Kompletterande mitare medfor
mervirde

Mitare som rekommenderas nationellt (tabellerna 2 och 3) ger
svar pa hur motionsradgivningen forverkligas och hurdana in-
verkningar den har. Det kan dnda finnas skillnader mellan de
olika aktérerna som genomfor radgivning i fraga om forverk-
ligande av radgivningen och dess malgrupper. Lokala behov
ska saledes beaktas nar mataruppsattningen skapas. Vid sidan
av de rekommenderade méatarna kan man utnyttja dven andra
valda matare, som stéder den lokalt faststéllda processen och
dess malsattningar samt klientens malsattningar.

Malet med motionsradgivningen ar att stodja klientens
permanenta férandring for att nd en motionsinriktad livsstil
(figur 2). Okningen av fysisk aktivitet som nas genom motions-
radgivningen kan paverka klientens halsa och livskvalitet pa ett
positivt satt. Det ar emellertid ndstan omajligt att bevisa om

férandringen har uppstatt just tack vare motionsradgivningen.
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I bérjan av rddgivningsprocessen mditer klienten sin

Observationer

Mdngden stillavarande utreds i forsta hand genom
mdtningar. Ifall det dr méjligt att integrera en mdtning av
mdngden stillavarande i bérjan och slutet av processen,
fdr man noggrannare information om den dn genom en
subjektiv bedémning.

Granskningen av minskning av stillavarande gor det méjligt
att beakta dven sma fordndringar i aktiviteten pd vardagar.

Ifall det inte dr mojligt att g6ra en objektiv mdtning for
klienten, utnyttjas en subjektiv bedémning.

Det gar dnda att lokalt bedéma férdndringar i malgruppens
hélsa och vilbefinnande (tabell 4).

For att kunna skapa en lyckad tilliggsmataruppséattning ar
det viktigt att beakta féljande faktorer:

@ Maitarna valjs for att bevisa de 6nskade malsattningarna.

@ Mataruppsattningen ticker intressentgruppernas behov
(klienter, aktorer som genomfor/utvecklar motionsradgiv-

ningen, beslutsfattare).

@ Mitningen far inte ta oskiligt mycket tid fran klientarbete

eller belasta klienten fér mycket.

@ De mitare sém viljs ska vara tillrackligt sensibla for att

upptacka férandringar.

® Mstarna ska valjas noggrannt och man ska avstad fran

sadana métare vars resultat inte kan utnyttjas.



Tabell 4. Exempel for bedémning av hdlsa och férdndringar i vilbefinnande

EXEMPEL PA MATARE KRING HALSA OCH VALBEFINNANDE

Delomradet som bedéms Matare

Upplevd hdlsa

Hurdan anser du att ditt nuvarande hdlsotillstdnd dir?

1 =ddligt 2 = ganska ddligt 3 = medelmdttigt 4 = ganska gott 5 = gott

Upplevd fysisk kondition

Hurdan anser du att din nuvarande fysisk kondition dr?

1 =ddlig 2 = ganska ddlig 3 = medelmdttig 4 = ganska god 5 = god

Upplevd arbetsformdga

Ldt oss anta att din arbetsférmdga som bdst har fdtt tio podng.

Hur mdnga poding skulle du ge din nuvarande arbetsférmdga i skala 1-10?

O innebdr att du inte alls kan arbeta for tillfdllet.

Sjédlvbedémning av livskvalitet

Sjdlvbeddémning av psykisk vdlfdrd WHO-5

5.3 ANTECKNING OCH STATISTIKFORING SKA
UTGORA EN DEL AV BEDOMNINGEN AV
MOTIONSRADGIVNING

Vid planering av anteckning och statistikféring ar det viktigt
att beakta behov och praxis hos aktdrerna inom servicekedjan
samt informationsutbyte mellan dem, uppgifternas
tillgadnglighet och dataskydd. En systematisk gemensam praxis
for anteckning och statiskforing ska kommas 6verens. Det ar
viktigt att komma Overens om aktérernas roller, det vill sidga
vem som ansvarar for anteckningar och statistikforingen
samt vad som antecknas och statistikférs inom halsovarden
och motionstjanster och pa vilket satt. Aktdrerna inom
servicekedjan ska instrueras och forankras till anteckning och
statistikforing.

For att motionsradgivningen ska kunna férverkligas

hogkvalitativt, rekommenderas att ett patientdatasystem

podng

Exempel: 15D, EuroHIS-8, EQ-5D, RAND-36, WHOQOL-BREF

utnyttjas. Att stoder

informationsutbyte mellan hilsovarden, motionstjanster och

utnyttja ett patientdatasystem
klienten. Ifall detinte finns ndgot patientdatasystemtillgangligt,
ska det tankas pa hur anteckningen och statistikféringen
genomfoérs sa att uppgifterna finns tillgangliga pd det basta

mojliga sattet.
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5.3.1 Anteckning
Bra och noggrann anteckning
forbattrar radgivningens kvalitet.
Radgivaren  antecknar efter
varje kontakt med klient teman
som behandlats och klientens
davarande situation. Utgaende
fran anteckningarna drar hen till
minnes drenden som hen kommit
och behandlat

overens med

Anteckning

Kvalitativa och deskriptiva
innehdllsanteckningar for
klientbesok och -kontakter.
Syftet med dessa dr att
dokumentera information
om motionsrddgivningens
innehdll och
framdtskridande med
beaktande av klientens
synvinkel.

klienten. Radgivaren kan ocksa bli utbytt i mitten av processen

varvid betydelsen av anteckningarna betonas.

Det &r bra att anteckna foljande saker under motions-

radgivningsprocessen:
1. Kartlaggning av utgangsliget
»  klientens livssituation

»  kommande moten och kontaktsitt (t.ex. ansikte mot
ansikte, per telefon)

»  forandringar som klienten gjort

> en sammanfattning som gors nar radgivningen slutar (en
sammanfattande beskrivning av hela radgivningsprocessen)

och skickas till klienten eller sparas pa Kanta-arkivet

5.3.2 Statistikforing
Med statistikfoéring avses kvantitativa anteckningar som kan ut-
nyttjas bland annat for att félja upp hur klienten framskrideri att
uppna sina mal samt fér att bedéma radgivningens inverkningar.
Regelbundna sammanfattningar/rapporter som utarbetas pa
basis av statistikféringen stoder granskningen av radgivningens
kvalitet och behov hos intressentgrupper (se figur 5).
Statistikforing inkluderar alla de rekommenderade del-

omradena for  beddmningen

»  faktorer som paverkar hilsan och fysisk aktivitet

»  klientens beskrivning av sina nuvarande motionsvanor

> ankomstorsak (behov av férandring som klienten upplever)
»  faktorer som hindrar eller underlattar férandringen

2. Informationsutbyte

av forverkligandet av motions-
radgivning och dess inverkningar
(tabellerna 2 och 3).

Ytterligare kan exempelvis

foljande saker behandlas i statistik-

Statistikforing

Kvantitativa anteck-
ningar om exempelvis
antalet klientbesok och
-kontakter samt resultat
av de valda mdtare.

> vilka saker har behandlats/handletts/ratts

o héalsoframjande motion

o

konsekvenser av for lag fysisk aktivitetsniva

o tillracklig fysisk aktivitetsniva

o andra levnadsvanor som stod i att uppna malet

3. Malsittning

> malet for fysisk aktivitet som klienten satter

4. Planering

> plan fér motion (t.ex.

motionsformer,

belastning,

varaktighet samt var, nar och med vem klienten ror sig) samt

uppdateringar till den
5. Uppfoljning och respons
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rapporter:

> antalet klienter: hur manga som inlett radgivningen

> klientprofil: alder, kon, stallning pa arbetsmarknaden

»  rackvidd: antalet personer som styrts till radgivningen
jamfort med antalet personer som inlett radgivningen

> aktér som gett remissen: vilka aktérer som styr klienter till
radgivningen eller séker klienterna sig till radgivningen pa
eget initiativ

> radgivningssatt: pa vilket satt genomférdes métet
(per telefon, ansikte mot ansikte osv.)

»  foérandringar i valda matare (= inverkningar)

> andelen personer som avbrutit radgivningen
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