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Studien ingick i ett stérre projekt "Livsstilskurs for nyanlanda kvinnor fran lan-
der utanfor EU.” Processutvarderingen syftade till att folja livsstilskursen ge-
nom larande utvardering med fokus pa process, brukarperspektiv samt att ge
aterkommande aterkoppling till samtalsledarna. Fallstudiemetod utgjorde en
metodologisk referensram for observationerna och som ar lamplig for att un-
dersdka sociala skeenden i sitt sammanhang. En latthanterlig processutvarde-
ringsmall anvandes. Deltagande observation av 145 deltagare genomférdes
inom ramen fér 14 omgangar med tolk (arabiska, somaliska, thai och ryska)
som var totala antalet omgangar a fem tillfallen/omgang, totalt 70 tillfallen pa
lokal plats i Sodertélje. For att férsakra sig om 6kad forstaelse for den proble-
matik som nyanlanda kvinnor méter &r en livsstilskurs som utgar fran evidens
och erfarenheter, samt brukarperspektiv, viktig att processutvardera.

The study was part of a larger project "Lifestyle course for newly arrived women
from countries outside the EU.” The process evaluation was aimed to follow
the lifestyle course by learning evaluation with a focus on process, user per-
spective and to provide regular feedback to the session leaders. Case Study
Method constituted a methodological framework for the observations and sui-
table for investigating social events in context. A tractable process evaluation
template was used. Participant observation of 145 participants was conducted
within 14 occasions with an interpreter (Arabic, Somali, Thai and Russian)
which was the total number of rounds a five occasions / round, a total of 70
times at a local context in Sédertalje. In order to ensure greater understanding
of the challenges that newly arrived women face, a lifestyle course based on
evidence and experience, as well as user perspective, is important for evalua-
ting the process.

Inledning

Foreliggande studie ingick i ett stérre  ”Livsstilskurs {6t nyanlinda kvinnor
projekt som pagick fran februari 2012 fran linder utanfor EU” (Ekblad,
och slutade sista juni 2014, med titeln ~ 2014). Syftet med projektet var att
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torbittra introduktionen genom att
erbjuda livsstilskurs enligt beprévad
modell (Ekblad och Asplund, 2013,
Eriksson-§j66, Cederberg, Ostman
och Ekblad, 2012), ddr deltagarna i
dialog fick professionell information
om samhillets hilso- och sjukvards-
insatser samt verktyg och kunskap
sd att de sjdlva skulle kunna hantera
sin situation av eftermigrationsstress
(ruta). Projektets fokus var pa preven-
tion, livsstil och hilsa samt empower-
ment, ett salutogent synsitt (Antonov-
sky, 1991). Hilsa och livsstil paverkas
av miljémissiga, sociala, ekonomiska
och kulturella férhallanden i samhail-
let (Marmot m fl 2012). Goda lev-
nadsvanor, hilsa och hilsoutveckling
frimjas genom hilsofrimjande hilso-
och sjukvard inklusive tandvard ge-
nom specifika kompetenser och till-
gingliga métesplatser. Hilsa bidrar
till att manniskor kidnner trygghet
vilket bidrar till en 6kad sjilvkinsla,
aterhimtning och integration i sam-
hillet. Faktorer som har betydelse for
god hilsa och hillbar utveckling ir
jamlika och jimstillda livsvillkor lik-
som social integration. Att kinna sig
trygg 1 samhillet d4r en rittighet och
en forutsittning for att kunna delta
och kinna sig delaktig i samhillet.
Detta motverkar social isolering och
diskriminering. Tillgang till sociala
nitverk och andra former av métes-
platser skapar dessa mojligheter. Ett
exempel pa moétesplats f6r nyanlinda
ir livsstilskursen.

Livsstilskursen intervention
har processutvirderats utifran en teori
om maktforhallandet i det s.k. psyko-
sociala rummet. Enligt Sands, Bour-
jolly och Roer-Strier (2007) sd utma-

som
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nar dialogen mellan samtalsledaren
och nyanlinda kursdeltagare efter-
som det finns kulturella och sprikliga
skillnader dem emellan. En kulturell
medvetenhet hos samtalsledaren dr av
betydelse for en lyckad kommunika-
tion med kursdeltagarna. McAvoy
m fl (2000) menar att det finns bade
for- och nackdelar med olika bak-
grunder i denna kommunikation.
En nackdel kan vara det sociala av-
standet, risk for etnocentrism men en
tordel kan vara att ta for givet dr rela-
tivt i métet. Ett sitt att undvika oba-
lans i rummet i detta maktférhallande
var att samtalsledaren byggde upp ett
psykosocialt rum av tillit och respekt.
En av hornstenarna i livsstilskursen
var att Oka kursdeltagarnas egenmakt
(empowerment).

Projektet har sin virdegrund i FN:s
deklaration om minskliga rittighe-
ter och 1 det 6vergripande nationella
folkhilsomalet (regeringens proposi-
tion 2007/08) att skapa samhilleliga
torutsittningar f6r en god hilsa pd
lika villkor f6r hela befolkningen —
oavsett bakgrund.

Milgruppen i projektet var nyanlin-
da kvinnor som kommer frin linder
utanfér BU (arabisk, -somalisk- rysk-
och thaitalande) och hade bott upp till
fem 4r i Sverige. Vi valde att anvinda
EU-lagstiftningens definition pa ny-
anlind som dr fem 4r.

I projektet har vi haft en processut-
virderare (andre férfattaren) som foljt
omgangarna av livsstilskursen i S6-
dertilje, en av de tva orterna dir livs-
stilskursen genomfoérdes. En vederta-
gen definition och som vi anvint av
processutvirdering dr att information
samlas in om de processer som dger
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Halsoskola till nyanlanda

Halsoskolan ar en férebyggande insats a tva timmar per vecka
under fem veckor, ett tema per vecka, av samtalsledare med kli-
nisk bakgrund (skoéterska, sjukgymnast, kurator, barnmorska, la-
kare), ett komplement till andra introduktionsinsatser och borde
enligt nyanlanda som gatt kursen erbjudas alla nyanlanda for att
héja halsokunskapen och férebygga ohalsa. Upplagget skrad-
darsys fran en grupp till en annan pga. olika utbildning, kulturell
bakgrund, sprakférstaelse. De nyanldnda kan ha komplexa bak-
grunder av saval somatisk, psykisk, social, existentiell och trau-
matisk karaktar varfor argarder behdver utga fran dessa. Kurs-
deltagarna, ofta kvinnor blir ambassaddrer som informerar om
kursens innehall till dvriga familjemedlemmar och vanner, indirekt
nas vanligen fyra till forutom kursdeltagaren. Manga onskar fort-
satta en kurs som tar upp "Hur uppfostra mina barn i Sverige?”
Halsoskolan ar aven en kompetensutbildning fér handlaggare
och vardpersonal och skapar genom kvalitetssakring en 6kad
plattformssamverkan mellan aktoérer.

rum i ett projekt. En process innebir
att nagot forindras pa ett malmedve-
tet sitt utifran ett syfte eller mal (Er-
iksson och Karlsson, 2008). Denna
artikel beskriver processutvirdering-
en av en livsstilskurs f6r nyanlinda
kvinnor fran linder utanfér EU.

Syfte

Processutvirderingen syftade till att
folja projektet Livsstilskursen genom
lirande utvirdering med fokus pa
process, brukarperspektiv samt att
ge dterkommande dterkoppling till
Processutvirdering-
en genomférdes med utgingspunkt
i féljande tva frigestillningar: Fanns
det nagot av innehdllet som sociokul-
turellt inte passar malgruppen? Vad
berittade kursdeltagarna om kun-
skapsbehov kring hilsan och hilso-
forstaelser

samtalsledarna.
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Genomforande och metoder
Fallstudiemetod utgjorde en metodo-
logisk referensram for genomforandet
och som dr limplig for att undersoka
sociala skeenden i sitt sammanhang,.
Yin (2009) menar att en fallstudie ar
att féredra ”da man har ringa kontroll
Over den situation som studeras och da
fokus ligger pa aktuella skeenden i ett
konkret socialt ssmmanhang” (sid 17).
studerade
processen kontinuerligt, en sa kallad

Processutvarderaren

lirande utvirdering (Svensson m fl
2009). Genom detta kunde vi under
pagdende projekt genom reflekterande
moten med alla samtalsledarna, var
femte vecka, efter varje omging med
samtalsledarna fa kunskap om bety-
delse av sa kallade lirande loopar och
aterkoppling,.

For inhdmtning av beskriven ob-
servation anvindes under de forsta
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omgingarna, en pilotgenomging, en
kvalitativ fridgematris. Efter avslutad
omging framkom det att fragematri-
sen hade en rad brister och det beslu-
tades av projektteamet att fragema-
trisen i fortsittningen, frain och med
omging sju inte skulle anvindas. For
att utarbeta ett litthanterligt formuldr
for deltagande observation foll valet
pa att lita processutvirderaren skriva
ner friagor, konversationer, diskus-
sioner och annat pa ett 19st papper.
For att utveckla en standardiserings-
process utarbetade processutvirdera-
ren pd respektive ort en gemensam
processutvirderingsmall. Genom att
skapa denna processutvirderingsmall
blev det enklare att dokumentera mo-
tena. Strukturen foérlopte mycket vil
ut da den i sin enkelhet 4ven mojlig-
gjorde for en eventuellt vikarierande
processutvirderare att snabbt sitta
sig in den deltagande observationen.
Efter avslutat mote skickade process-
utvirderaren sedan materialet vidare
till till projektexperten (forste foérfat-
taren) for ssammanstillning och inne-
héllet togs upp pa de regelbundna mé-
tena med lokala samtalsledarna efter
varje omgang av livsstilskursen.

Analys

Deltagande observation analyserades
efter de anteckningar som processut-
virderaren forde under pagiende livs-
stilskurs tillfdlle. Denna mall (ej med
av utrymmesskdl men kan fas fran
forste forfattaren) inneholl en mycket
enkel struktur pa processindikato-
rerna da processutvirderaren kunde
ringa in upplevd gruppsammanhall-
ning mellan 0-5 (0=inte alls; och
5=mycket stark), det gavs utrymme
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att skriva ner fragor och andra 6nsk-
ningar fran deltagarna samt en punkt
for 6vriga observationer. Dessutom
fanns ett utrymme for processutvar-
deraren att skriva ner generella tankar
kring métet, eventuella farhiagor samt
forslag pa eventuella férbittringar.

Resultat
Deltagande observation genomférdes
inom ramen fér 14 omgangar som
var de totala antalet omgangar 4 fem
tillfdllen/omging, totalt 70 tillfillen.
Den deltagande observationen sked-
de under 12 omgangar vid kom vux
Svenska for invandrare (SFI)-lokaler
1 Soédertilje samt vid tvd omgingar
hos utbildningsforetaget Iris Hadars-
lokaler i centrala Sédertilje. Process-
utvirderaren satt lingst ned i lokalen
vid varje tillfdlle for att fa en sa god
overblick av gruppen som moijligt,
men dven foOr att inte stéra deltagarna
under métena. Deltagarna satt i bio-
sittning pa grund av att lokalen inte
moijliggjorde en gruppsittning dér
alla kunde se varandras ansikten. To-
talt deltog 145 kursdeltagare, detaljer
kring deras bakgrund finns i Ekblad
and Persson-Valenzuela (2014).
Observationerna av processutvar-
deraren var efter avslutad omgang av
varje skriaddarsydd livsstilskurs for
respektive sprakgrupp att deltagarna
hade fitt en 6kad forstaelse for hur
sjukdomar och psykisk ohilsa paver-
kar individen och familjen. Deltagar-
na var néjda med livsstilskursen men
de Onskade fi fortsitta eftersom de
hade ytterligare kunskapsluckor. Vi-
dare hade unik kunskap erhallits om
coping strategier f6r hur det dr att som
nyanlind kvinna frin linder utanfor
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EU integrera sig i det svenska samhil-
let dd vissa kulturkrockar kan upp-
sta. Ett framtradande element under
flertalet av tillfdllena var deltagarnas
andliga forhallningssitt, majoriteten
av exempelvis arabisk- och somalisk-
talande deltagare anvinde sig av en
coping-stil som inriktade sig pé att be
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till sin Gud under svira och stressade
stunder i livet.

Aven om alla grupper ir olika var
férhoppningen att gruppens sam-
manhallning skulle 6ka efter varje
omgangs olika moment. Detta skedde
till viss del (Tabell 1). Bide samtals-
ledaren och processutvirderaren hade

Tabell 1. Kvantifiering av gruppsammanhallning efter mall frin omgang 7 — 14 i en livsstilskurs

i Sédertilje utférd av samtalsledare med nyanlinda kvinnor fran linder utanfér EU (O=inte alls,

5= mycket starkt).

Omging/ Introduktion | Virdguiden | Kost Gravidet och Psykisk hilsa | Medelvirde/
sprakgrupp/ och preventiv- omgang
antal motion | medel

deltagare

7/arabiska/ | 1 2 2 2 2 1.8

4-9

8/blandad/ |1 2 3 3 3 2.4

5-6

9/arabiska/ | 1 2 3 3 3 2.4

6-13

10/blandad/ | 1 1 3 4 3 24
9-13

11/arabiska/ | 1 1 3 2 1 1.6
411

12/blandad/ | 1 1 2 1 2 1.4

4-9

13/arabiska/ | 1 1 2 1 2 1.4
7-14

14 /arabiska/ | 1 1 1 1 1 1

9-20

tystnadsplikt och efter detta hade
kommunicerats utékade gruppens
tillit inte bara mot varandra utan dven
mot samtalsledaren. Gruppens sam-
horighet 6kade i takt med att dialogen
kring dmnena blev mer personliga.
Diremot skedde inga storre forind-
ringar mot de avslutande omgingar-
na. Vid forsta moétet i varje omgang
var vanligen deltagarna inte bekanta
med varandra. Gruppsammanhall-
ning och grupptilliten varierade fran
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omgang till omgang. Under borjan
av varje omging var deltagarna lite
avvaktande i méten med andra delta-
gare men mot slutet av omgangarna
var det vanligt att gruppen hade blivit
mer social och deltagarna pratade mer
frekvent med varandra i jimforelse
med forsta motet. En viss skillnad
gick att skonja hos de somalisk talan-
de kvinnorna dir gruppsammanhall-
ning var annorlunda. Inom gruppen
pratade deltagarna sinsemellan fran
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forsta motet men ndr det vil gillde att  beritta om egna erfarenheter var det

stilla fragor till samtalsledare eller att  vanligt att de yngre deltagarna vinta-

Tabell 2. Sammanstillning av fragor grupperade i olika teman frin 14 omgangar i en livsstils-

kurs i Sodertilje utford av samtalsledare med nyanlinda kvinnor fran linder utanfor EU.

att ga ner i
vikt?

Borde jag gi
ner i vikt?

Vad ir BMI?

Vad ska jag
gbra nir jag
blir arg pa min
man?

Min man vill
inte prata
med mig. Hur
pratar jag med
honom?

Jag har ont i
magen och
undrar vad
det kan vara?
(Deltagaren dr
gravid)

Hur uppticks
att fostret dr
handikappat?

Plotslig

spadbarnsdod,
vad dr det?

Det gor ont nir
jag trinar. Hur
blir jag bittre?

Hur mycket
kan jag trina?

Riknas
promenader
som motion?

Om man har
silikonimplantat
i brosten ska
man fortfarande
kidnna pa brosten
efter cancer?

Nir fir man
sidan cancer
(livmoder)?

Kost och Barn och familj | Graviditet Stress och Kvinnohilsa Psykisk ohilsa
hilsa motion
Vad betyder | Hur kan jag Kan man vilja Jag har haft Vilken spiral Hur kan jag
att man dter | hjdlpa min kon pa barnet en hemsk rekommenderas? | hjilpa en
nyttigt? Sverviktiga genom att dta en | huvudvirk i person som ir
dotter att ga viss typ av mat? | tre dr, den gér Far man kallelse nedstimd?
Ar ner i vikt? inte bort och till mammografi?
potatismos Ar det svirare jag far bara Varfor blir
gjord av Hur hjilper jag | att bli gravid om | smiirtstillande. | vilket jag ridd nir
pulver mitt barn som man roker? Kan preventivmedel telefonen
onyttigare har epilepsi? rokning paverka | Vem ska jag ir 100 % sikert? | ringer?
an gjord av minnen? triffa for att
riktig potatis? | Hur uppfostrar fa hjalp? Hur Vad iir en spiral Vad krivs
jag mina barn? | Vilka vitaminer | liker sir? for nagot? Hur fér att man
Hur ska jag ar viktiga for blir min mens ska glomma
oa till viga Vem betalar graviditeten? Vad g6r man om jag anvinder bort allt
om man vill | f&r mitt barns mot nack ont? | mig av spiral? Far | (traumatiska
dta mindre tandstillning? Varfor blir man mensvirk handelser)?
fett, da det dr vissa kvinnor Vilket ir det av spiral? Varfor
vanligt i min | K jaganvinda | deprimerade bista sittet for | bléder man mera | Vad finns det
kultur att dta mig av vrd- efter en att undvika (vid spiral)? for hjilp pa
fet mat? guiden och ringa forlossning? ryggont om Kan man vara ”morkradsla”?
en sjukskoterska man sitter ner allergisk mot
Vad ska om mitt barn dr | Varfor far for linge? koppar-sprial? Vart kan man
jag dta till sjuk? kvinnan vinda sig
frukost? missfall? Hur ska man Gar jag upp i om man mar
Vad kan man lyfta en viska vikt av p-piller? psykiskt daligt?
Hur skadligt | g6ra foratt fi | Vad ska jag for att det inte
ar det att sina barn att dta | géra om man ska géra ont? Vad betyder Hur kommer
dricka kaffe? | bittre? ar gravid och klimakteriet? jag 6ver
samtidigt har Hjilper gym saknaden av
Ar 5:2-dieten | Hur hjilper hogt blodtryck? | 6vningar mot Vad ger bist min slakt? Ska
anviandbar man sig som magont? skydd — spiral jag sluta tinka
och fungerar | forilder mot Vad ska jag med hormoner pa mina syskon
den? pastridiga barn? | gora om jag vill | Vad ska jag eller spiral utan och slikt for
bli gravid igen, | géra at mitt hormoner? att ma bittre?
Ricker det Hur ska jag (efter abort)? ryggont?
med att dta g6ra om mitt Ar spiral gratis? Vad betyder
mindre for barn ir ledsen? existentiell?
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Varfor kan
man inte fa

Min man sover
hela dagarna.

Vad ska jag dta
for att bli smal?

Kan han ha ultraljud varje
sémnapne? manad under
Hur kan han fi | graviditeten?
hjilp? Ar chips
och notter
forbjudet under
graviditeten?

Ar det svirt
att ga ner

i vikt efter
graviditeten?

Hur blir jag
gravid?

Hur snabbt
blir man gravid
om man slutar
med preventiv-
medel?

Ricker 30 Hur ska man Om man tinker
minuters ga tillviga om ”sa mycket”
motion per | man har fatt en (’thinking too
dag? kénssjukdom? much”), hur ska

Ska jag trina

Okar besviren

man sluta tinka
sar

ofta? for urinvigs-
g
infektion pa

vintern?

Hur hjalper
tranbir mot
urinvigs-
infektion och
var kan jag kopa
tranbirsjuice?

Ar det normalt
att mens gor
ont? Jag fir ont
i mina brost nir
jag har mens. Ar
det normalt? Hur
linge kan man
ha ont i brosten
ndr man har
mens? Vad kan
man gora for att
fi mindre ont i
brosten

de pd att ta ordet innan de allra dldsta
deltagarna tog initiativet att starta en
dialog. Gruppens
Okade wvanligtvis

sammanhallning
kring momentet
kost och motion och fortsatte sedan
att ligga pa jimn niva fram till sista
momentet psykisk hilsa. Vidare 6kade
samhorigheten 1 gruppen under mo-
mentet graviditet och preventivmedel.

I Tabell 2 (som dr ett axplock av den
mingd frigor som stillts under alla
14 omgangar) gar att urskilja ett visst
monster av de fraigeomraden som del-
tagarna stillde. Sex olika teman fram-
kom i kursdeltagarnas frigor: Kost
och hilsa; Barn och familj; Graviditet;
Stress och Motion; Kvinnohilsa samt
Psykisk ohilsa. Vissa typer av mo-
ment kunde vara kinsligare d4n andra
beroende pa vilken kultur man kom-
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mer ifran. Att prata om personliga
erfarenheter och farhédgor ir inte alla
ganger speciellt enkelt. Inom sprik-
grupperna fanns det en stor konsen-
sus att ingen deltagare behévde stilla
fragor eller beritta om tidigare erfa-
renheter.

1 Tabell 2 framtrider foljande
ménster. Vad frigorna har gemen-
samt 4r att de frimst kretsar kring hur
deltagarna rader bot mot virk och hur
deras familjer kan fa hjilp. Ett annat
framtridande monster dr andelen fra-
gor som ror intim-hélsa och gravidi-
tet. Gillande fragor som kretsar kring
psykisk ohilsa var det inte lika manga
till andel men dér var deltagarna noga
med att papeka att psykisk hilsa 1 de-
ras hemlidnder betraktas betydligt an-
norlunda i hemlandet dn i Sverige. Det
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ir vanligt att en person med psykisk
ohilsa stigmatiseras. Trots detta fram-
kommer det att deltagarna kinde en
viss oro som de i mangt och mycket
inte sjilva forstod men som de ut-
tryckligen ville s6ka hjilp for.

Vidare sa skiljer sig de arabisktalan-
de deltagarna frin de somalisktalande
deltagarna nir det giller de stillda fra-
gorna. De arabisktalande deltagarna
stillde betydligt fler fraigor som kret-
sade kring motion, mat och graviditet
medan den somalisktalande gruppen
visade ett storre intresse for hur de
kan soka hjilp f6r deras méin och barn
men ocksa for gynekologiska frige-
stillningar. En annan detalj gillande
skillnader mellan grupper ér att kurs-
deltagarna fran Thailand stillde fragor
rérande deras min och konflikthante-
ring men var mindre intresserade av
att stilla fragor kring psykisk ohilsa.
Thailindska kursdeltagare nimnde
att de besoker tempel och ber nir de
kinner sig nedstimda och soker inre
styrka och detta fungerade enligt dem
sjilva alldeles utmarkt.

Diskussion

Resultat diskussion
Processutvirderarens erfarenheter i
denna deltagande observation har va-
rit lirorik och till nytta f6r planering
och genomfoérande av nya livsstilskur-
ser. Den senaste folkhilsorapporten
(2009) frin Socialstyrelsen visar att
upplevd ohilsa bland utrikestfédda dr
dubbelt si hog jimfoért med svensk-
toédda varfor det dr viktigt utifran ett
forebyggande perspektiv att héja hil-
sokunskapen hos nyanlinda. Hilso-
kunskapen kring sociala determinan-
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ter (Wilkenson och Marmot (2003)
och coping strategier kring empower-
ment (Antonovsky, 1991) dr dirfor
viktigt att i dialogform ge till nyan-
linda. En intressant detalj i samman-
hanget var att information som har
givits under kurstillfillena dven har
kommunicerats vidare av deltagarna
till familjemedlemmar, bade hir och
i deras respektive hemlinder. Detta
medfér att de kvinnliga kursdelta-
garna dr viktiga ambassaddrer och att
kursen indirekt pédverkar cirka fyra
gidnger sa manga.
Processutvirderingen kunde be-
svara de bada fragestillningarna och
processutvirderaren fangade delta-
garnas roster 1 det psykosociala rum-
met (Sands, Bourjolly, Roer-strier,
2007) av behov kring hilsa och hil-
sokunskap. Uppligget skriddarsyddes
med hjilp av fokusgruppsintervjuer
innan med aktérer och malgruppen
pa grund av olika utbildning, kulturell
bakgrund, sprakforstaelse. Dirfér var
det svart att forestilla sig i forvig vil-
ken typ av frigor som kunde komma
upp pa métena (McAvoy, m fl 2000).
Det var en pedagogisk férdel att ha
med en processutvirderare som skrev
ned alla frigor som kom upp i dia-
logen med respektive samtalsledare.
Samtalsledarna f6r de olika momen-
ten lyckades att leda dialogen med
deltagarna till vissa typer av dmnen
dir kulturella hinder kunde uppsta.
Detta kan bero pa deras linga kliniska
erfarenhet att mota malgruppen som
patienter i virden och att de hade ett
empatiskt forhallningssitt. Fynden
behover studeras vidare genom att
intervjua samtalsledarna om vad som
avgor lyckad dialog med nyanlinda.
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Betriffande de frigor som delta-
garna stillde under alla 14 omgangar
var det en mingd fragor som alltid
aterkom. Frdgor rérande vikt och vad
man ska dta var typexempel pa detta.
Frigorna som stilldes av deltagarna
gick 1 slutdndan att hirleda till en och
samma sak: vad behéver jag gora £6r
att jag och min familj ska ma bittre?
Kursdeltagarna var noga med att
kommunicera att det kunde vara svart
att fa tillricklig information om hur
de ska dta for att ma bra och skapa en
siadan god hilsa som méjligt. Denna
information var svar att inhdmta i
kursdeltagarnas hemlinder.

Metod diskussion

En viss farhaga fanns att en process-
utvirderare av manligt kén eventuellt
skulle skapa svarigheter for vissa del-
tagare dd kursen var enbart for kvin-
nor. Detta visade sig vara obefogat da
alla deltagare i kursen inte uppvisade
nagra som helst problem med att ha
en man med under métena. Métesdel-
tagarna tog till sig processutvirdera-
ren flera ginger med 6ppna armar och
bjéd honom ofta pd frukt och kaffe
under motespauserna. Dock kunde
biosittningen och nir antalet var Gver
12 kursdeltagare minska dynamiken
i dialogen mellan kursdeltagarna och
med respektive samtalsledare.

Nigra utav de beskrivna parame-
trar som har observerats under kurs-
tillfdllen kan anses som godtyckliga,
exempelvis hur processutvirderaren
upplever gruppens samhérighet och
tillit. F6r en individ som inte kommer
frain samma kultur som deltagarna
kan det vara svart att rent objektivt
att observera stimningen 1 rummet,
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framfor allt da spraket dr frimmande
fran processutvirderarens egna sprak.
Under varje tillfille, med nagot un-
dantag, fanns en fysisk ndrvarande
tolk pa plats och 6versatte allt som sa-
des i rummet. Processutvirderaren idr
utbildad psykolog och har kunskaper i
klinisk- och socialpsykologi. Fér fram-
tida processutvirderare dr det av vikt
att dessa egenskaper finns tillgidngliga
samt att det gar att erhalla handled-
ning fran legitimerad psykolog.

Gillande skapandet av en process-
utvirderingsmall var det en nédvin-
dighet att hitta ett enkelt standar-
diseringsverktyg som méjliggjorde
enkel jimforelse med livsstilskursen
pa annan ort 1 projektet, nigot som
var omdjligt att gbra pd grund av att
det var svirt att genomfdra en kon-
tinuerlig  processutvirdering. Pro-
cessutvirderaren upplevde att sjilva
mallen var littanvind och krivde lite
resurser att sitta sig in i. Men i prakti-
ken kunde det uppsta en utmaning att
hela tiden vara vaksam och skriva ner
fragor under dessa moten. Processen
att skriva ner observationer fran grup-
pen genom Oversittningarna kan ha
kantats av ett visst bortfall av infor-
mation men detta dr naturligt. Oaktat
detta bortfall bedomer vi att den del-
tagande observationen ir det frimsta
och minst resurskrivande verktyget
tor den hir typen av livsstilskurser,
framfor allt med tanke pd all den
ovirderliga information som process-
utvirderaren har samlat.

Styrkor och svagheter

Nedan foljer en diskussion kring
studiens styrkor och svagheter defi-
nierade som trovirdighet, palitlighet
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och Gverférbarhet enligt Grancheim
och Lundmans (2004) definitioner.
Trovirdighet i studien dr beroende av
att limplig studiemetod valts. I detta
fall anses fallstudiemetod (Yin, 2007)
som passande med tanke pa frage-
stillningarna och dd forskningsom-
radet dr relativt nytt. Darfér hade vi
inte nagon kontrollgrupp. Mingden
data som samlats in begrinsades av
ramarna for livsstilskursen pa tva tim-
mar per omgang. Studiens palitlighet
paverkas av konsekvensen i analysen.
Observationerna har diskuterats un-
der pagaende projekt genom reflekte-
rande moten med alla samtalsledarna,
var femte vecka, efter varje omging
med samtalsledarna for att fa kunskap
om betydelse av sia kallade lirande
loopar och aterkoppling. Genom fo-
kusgruppsintervjuer med malgrup-
pen innan, skriddarsyddes innehallet
och vi behévde sillan revidera inne-
hallet. Triffarna med samtalsledarna
stirkte
samtalsledarna och processutvirde-
raren samt projektansvariga (Ekblad,
2014). Studiens 6verférbarhet begrin-

sammanhallningen mellan
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sas av att studiepopulationen utgérs
av fi sprakgrupper som inte kan re-
presentera nyanlinda kvinnor i ett
stérre sammanhang. De kan ddremot
ge kunskap som leder kvalitetsarbetet
kring bemotandet av nyanlinda kvin-
nor fran linder utanfér EU.
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Slutsatser och implikationer

Processutvirderarens roll ska inte un-
derskattas i dessa sammanhang. Utan
dennes deltagande observation och
mojlighet att skriva ner fragor hade
mycket av den virdefulla informatio-
nen kring deltagarnas hilsa och hil-
sokunskap missats. For att forsdkra
sig om att kursen bibehaller adekvata
kunskaper kring hilsa, samt att delta-
garna sitts i fokus 1 form av nedskriv-
na fragor i dialog med samtalsledarna,
som i slutindan leder till 6kad forsta-
else fér den problematik som nyanlin-
da kvinnor i dagens Sverige moter, ir
processutvirdering en adekvat metod.
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