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Bakgrund

Att umgas med och ha kontakt med djur formodas tillfredsstilla ett grundliggande ménskligt
behov. Under senare ar har det i framfor allt medicinsk och vardvetenskaplig forskning visats
att djur, i forsta hand sillskapsdjur, kan ha hilsoframjande effekter och har dirfor borjat
anvindas inom vard, social omsorg och rehabilitering. Djur ses som naturliga terapeuter och
anses pa olika kunna sitt bidra till manniskors psykiska, fysiska och sociala vélbefinnande
(Norling 2002; Hakanson 2007; Beck-Friis et al. 2007).

Histen har historiskt sett intagit en sérstdllning i médnniskans historia. Om inte hésten
funnits hade var historia sett helt annorlunda ut. Den har burit oss och dragit oss i tusentals ar.
Den har underlittat var vardag i bade freds- och krigstid. I dagens svenska samhille dr hésten
och olika aktiviteter kring histen en viktig faktor inom flera olika sektorer av samhéllet.
Histverksamheten dr expansiv och en viktig nédring av intresse for kommuner, foretagare och
samhillsplanerare. Den rymmer en potential bade vad giller tjanster, produkter och
turistnédring. Ridsport ocksa en viktig och uppskattad handikappsport och den storsta sporten
for personer med funktionsnedséttning i Sverige. Histumgénge och ridning spelar en
visentlig roll for friskvard och rehabilitering. Ridning bidrar pa sa sitt till mal pa
handikappolitikens och folkhélsopolitikens omraden (Nationella Stiftelsen 2006). Ridterapi dr
en behandlingsform som visat sig ha effekter vid en rad olika funktionsnedsittningar och
sjukdomstillstand, bland annat stroke, multipel skleros, cerebral pares, ryggmargsskador,
autism, utvecklingsstorning psykiska storningar och ryggproblem.

I projektet ”Histen som terapeutiskt verktyg — om ridterapi, vilbefinnande och
livskvalitet” har betydelsen av behandlingsformen ridterapi for personer som i vuxen alder
drabbats av stroke undersokts (Silfverberg och Tillberg u.a.).

Stroke och rehabilitering

Stroke &r ett samlingsnamn for cirkulationsstorningar i hjarnan, framfor allt hjarninfarkt och
hjarnblodning. Varje ar drabbas omkring 25 000 invanare i Sverige av stroke. Prognosen ar att
antalet kommer att 6ka, vilket bland annat beror pa att allt fler lever i allt hogre aldrar. Om 20
ar kan vi multiplicera denna siffra med fem. Enligt Statistiska Centralbyran (SCB) berdknas
antalet personer som insjuknar i stroke uppga till 110 000 ar 2025. Risken att insjukna 6kar
med stigande alder; ca 80% av dem som insjuknar dr over 65 ar.

En skada pa hjdarnan kan paverka en rad olika férmagor, avseende till exempel rorelse,
kognition och sprak. I manga fall ger stroke en livslang funktionsnedsittning. Dérav foljer att
rehabiliteringsinsatserna i sadana fall foljer en individ livet ut. Oavsett hur aterhdmtningen
sker och oberoende av vilka kvarvarande funktionsnedsittningar en person fatt, har livet
fordndrats i flera avseenden, manga ganger pa ett genomgripande sitt. Vittnesmal fran
personer som drabbats talar om en fordndrad sjdlvuppfattning, en annan syn pa livet och en
strivan efter att uppna mening i tillvaron (Stiftelsen Hippocampus 1998). Fér manga skapar
det som skett ett behov av nyorientering i tillvaron. Omfattning och innehall i denna process
ar hogst individuell. Det handlar till stora delar om att aterta gamla kunskaper, till exempel att
pa nytt ldra sig tala, ldsa och skriva efter en afasi. Men nyorienteringen kan ocksa handla om
att lara helt nya saker och att tillimpa och utveckla dessa.

Ordet rehabilitering anvinds vanligen som ett samlingsbegrepp for atgiarder som syftar till
aterstélla funktioner som paverkats av en skada eller en sjukdom alternativt att minska
konsekvenserna av skadorna. I sin vidaste bemérkelse dr syftet med rehabilitering att 6ka



minniskors livskvalitet och forbittra deras mojligheter att fungera sjéalvsténdigt i
samhillslivet (Vahlne Westerhill et al. 2006).

I rehabiliteringsarbetet for personer som drabbats av stroke &r det av stor vikt att
vardgivare och behandlingspersonal dr medvetna om att varje person befinner sig i ett hogst
individuellt prekart tillstand. Det &r darfor vanskligt att gora upp generella program for
rehabiliteringsprocessen. I stillet dr det angeléget att finna rehabiliterings- och i férlingningen
friskvardsformer som utifran en persons eget perspektiv ger mojlighet att striva mot
individuella mal som har med vilbefinnande och livskvalitet att gora. Insatserna i
rehabilitering bor skapa forutséttningar och mojligheter att vilja och verka pa det sétt som den
som drabbats av stroke upplever ir betydelsefullt for ett gott liv.

Tidigare forskning om ridterapi

Ridterapi har tillimpats som behandlingsform for patienter inom neurologisk rehabilitering
sedan 1950-talet i Europa och i begrdnsad utstrackning i Sverige. Forskningen om ridterapi dr
knapphéndig, i synnerhet i fraga om livskvalitets- och vilbefinnandeperspektiv. Den
publicerade forskningen pa omradet har framst rort utvardering av ridterapi for personer med
cerebral pares och multipel skleros. I en studie av Benda et al. (2003) jimfordes effekterna av
sittande pa hist som ror sig i skritt med sittande pa rulle hos 15 barn med diagnosen spastisk
cerebral pares. Resultaten visade en signifikant forbéttring av muskulidr symmetri hos gruppen
som deltagit i ridterapi och ingen alls hos gruppen som stretchat pa en cylinder (ett
sjukgymnastiskt behandlingsredskap).

Sjukgymnasters perspektiv pa anvindandet av ridterapi for barn med cerebral pares belyses
i en studie av Debuse et al. (2005), dir man undersokte vilka effekter sjukgymnaster iakttar
vid ridterapi. Studien omfattar sjukgymnaster fran Tyskland och Storbritannien. Det framkom
att sjukgymnasterna, oavsett nationalitet, ansag att framfor allt ridterapi forbéttrade
regleringen av muskeltonus, 6kade den posturala kontrollen och hade en psykologiskt sett
positiv paverkan.

I en studie av Hammer et al. (2005) beskrivs gynnsamma effekter pa balans och rorlighet. 1
studien ingick 11 patienter med olika grad av MS-symtom. Gemensamt for samtliga var att de
hade problem med balansforméagan. Denna forbéttrades patagligt hos 8 av de 11 patienterna. 7
av patienterna hade dessutom fatt smértlindring och mindre spanning i musklerna. I Hammers
studie refereras till kanadensisk forskning om MS och ridterapi men med annan
sammansittning av patienter. De bidgge studiernas resultat bekréftar och forstirker varandra.

Det finns ett fatal publicerade studier for andra diagnosgrupper, varav en handlar om
ridterapi for patienter med ryggsmaértor (Hakanson et al. 2007). I studien ingick 24 patienter
med sa svara nack- och ryggsmartor att de inverkade menligt pa aktiviteter i det dagliga livet.
De hade for dessa smirtor tidigare fatt sjukgymnastik. Patienterna erbjods ridning 1-2 ganger
i veckan under loppet av 3,5 manader (genomsnittligt). Individuella behandlingsmal
relaterade till funktionsnedsittning och till ridkunskap formulerades mellan patienten,
sjukgymnasten och ridinstruktdren. Resultaten visar att ridtillfdllena aktiverade patienterna
bade fysiskt och psykiskt. Koncentrationen skérptes och den mentala nédrvaron 6kade. En
kinsla av avslappning och tillfredsstillelse over att kunna rora sig utan smértor hade positiva
effekter pa vilbefinnandet i det dagliga livet.

En annan studie (Lechner et al. 2003) visade pa att ridterapi hade en lindrande effekt pa
spasticitet i nedre extremiteterna hos personer med ryggmaérgsskada. Studien omfattade 32
personer med varierande skadenivaer, C4-Th12.

Dirutover finns opublicerade undersokningar fran sjukgymnastutbildningarnas C- och D-
niva om effekterna av ridterapi hos personer med bland annat stroke, multipel skleros och
morbus parkinson. Dessa studier pekar pa att ridterapi kan ha en positiv effekt pa
gangformaga, balans, behandlingsmotivation samt upplevd livskvalitet (Silokangas och
Sonnerfors 1998).



Projektets fragestdllningar

Att ridterapi har en positiv inverkan pa ménniskors vilbefinnande och livskvalitet finns det

mycket som talar for i hittills genomférda studier. Men vad som astadkommer detta och vad

dessa begrepp narmare innebir i forhallande till ridterapi finns inte beskrivet. Det var darfor

angeldget att formulera forskningsfragor som forsokte ringa in just detta omrade. Projektet

“Histen som terapeutiskt verktyg — om ridterapi, vilbefinnande och livskvalitet” har syftat till

att avhandla foljande fragor:

e Kan kommunikationen mellan ryttare och hist frimja ryttarens sjalvforstaelse av
kroppsliga och sjilsliga formagor?

¢ Kan ridterapi kan stimulera lusten till lirande och bidra till ett nytt och virdigt liv for
ménniskor som i vuxen alder drabbats av hjarnskada?

¢ Kan en friskvardande aktivitet som ridning framja livskvaliteten for manniskor med
livslanga funktionsnedsittningar till f61jd av skador/sjukdomar som drabbar hjdrnan?

Material och metod

Deltagare

Deltagarna rekryterades fran sjukgymnaster inom neurologisk dppenvard. Fyra personer som
insjuknat i stroke, tva kvinnor fodda 1958 respektive 1974 samt tva mén fodda 1947
respektive 1948 har deltagit. Sjukdomen har inneburit varierande fysiska, psykiska, kognitiva
och sprakliga men for dem. Deras tidigare erfarenheter av ridning varierade. En deltagare
hade ridit ett antal ganger pa nyborjarniva fore projektet. En annan deltagare hade varit med
om ridterapi tidigare under sin rehabilitering. En tredje deltagare hade enbart provat vid ett
tidigare tillfdlle och den fjdrde deltagaren hade endast suttit pa hést i sin tidiga barndom. De
vistades under projekttiden i stallet i genomsnitt en timme en gang i veckan.
Inklusionskriterier for deltagande i projektet var

- att i vuxen alder ha insjuknat i stroke eller forvirvat annan hjiarnskada/sjukdom samt

- att ha vilja och formaga att verbalisera tankar kring den egna situationen.
Exklusionskriterier var

- afasi som paverkar formagan att delta i intervju/samtal

- nedsatt kognitiv formaga med avseende pa formagan att delta i samtal.

Fore projektets igangsittande erholls tillstand fran Regionala etikprovningsnamnden (dnr
2006/647-31). Patientinformation om projektet bifogas denna rapport. Anonymitetskravet har
tillgodosetts genom att varken fingerade namn, alder eller kon har angivits efter de refererade
utsagorna.

Detta projekt har genomforts i samverkan mellan tva olika &mnesomraden, vardetik och
sjukgymnastisk rehabilitering. I projektet har fyra olika metoder, vilka beskrivs nedan,
kombinerats och vixelverkat med varandra: 1) ridterapi, 2) kvalitativt inriktade intervjuer, 3)
engagerat deltagande och 4) litteraturstudier.

1) Ridterapi

Ridterapin har syftat till att stimulera ryttarna att tinja pa sina grianser med avsikten att uppna
okat vilbefinnande ur ett helhetsperspektiv. Med helhetsperspektiv menas hir att ryttarens
totala livssituation beaktats, inte enbart den tid som &dgnats ridningen.

Ridterapi omfattar mera 4n att sitta pa héstryggen. Forutom ridning ingick avsutten
aktivitet, vilket innebar att delta i iordningstéllandet av hiisten fore alternativt efter ridpasset.
Under vigledning ldrde sig ryttarna att sjdlva skota hésten och fa kunskaper i basal skotsel av
histen infor och efter ridning. Den uppsuttna aktiviteten innebar att ryttarna red en i taget med
individuellt upplagd planering. Med grunden i traditionell ridutlidrning och ett urval av
ridovningar anpassades ridterapin till ryttarnas forutsittningar och rehabiliteringsmal.
Exempel pa mal med ridterapin for deltagarna var: normalisering av muskeltonus, facilitering
av rorelser i den paretiska kroppshalvan, traning av koncentrationsférmaga och
simultankapacitet, reducering av smérta och dkad trdningsmotivation.



Varje tillfélle har varat cirka 1 timme och ryttarna har deltagit i genomsnitt 17,5 ganger (av
22 mojliga) under perioden 2006-10-12-2007-05-03.

2) Intervjuer — individuellt och i grupp, uppldggning och intervjusituation

Intervjuernas syfte har varit att utveckla forstaelse for ridterapins betydelse vad avser
individuella upplevelser av vilbefinnande och livskvalitet. Fore, i mitten av och mot slutet av
ridperioden har deltagarna intervjuats enskilt och i grupp.

Tre individuella intervjuer med var och en av de fyra deltagarna har genomforts och lika
manga i grupp. Samtliga intervjuer har genomforts pa Ersta Skondal hogskola, campus Ersta i
Stockholm. For de individuella intervjuerna hade deltagarna majlighet att vélja om
samtalsledaren skulle komma till en av dem vald plats eller om de ville komma till hgskolans
lokaler. Samtliga deltagare valde hogskolan, trots att det var forknippat med vissa svarigheter
for dem med nedsatt gangformaga att ta sig dit.

De individuella intervjuerna har utforts av den ena av oss (Silfverberg), medan bada
(Silfverberg och Tillberg) deltog i gruppintervjuerna. Bada slagen av intervjuer har varit
strukturerade kring teman som utmejslats ur projektets overgripande mal och specifika
fragestillningar och snarast haft karaktiaren av samtal, i vilka bade projektledare och deltagare
varit dialogpartner. Det &dr dock inte rimligt att tala om en helt jambordig relation i samtalet,
eftersom forutséttningen for dessa personers deltagande i projektet var att de skulle vara
villiga att stélla upp pa intervjuer. Intervjuerna har varit dialogiska, vilket innebdr att ett tema
introduceras och att det ddrefter utvecklas och anpassas utifran vad som kommer fram i
samtalet. Detta kan jamforas med sadana intervjuer som soker svar pa bestimda fragor och
darfor foljer ett pa forhand bestamt frageformulir (Silfverberg 1996). De individuella
intervjuerna varade ca 1 timme, medan gruppintervjuernas lingd var ca 1 1/2 timme.

2a) Frageomraden for intervjuerna

Den forsta individuella intervjun genomfordes innan ryttarna borjat rida. I denna stod foljande
teman i centrum

- situationen da stroken intréffade

- tiden pa och efter sjukhuset, hemkomst

- familjens och omgivningens reaktioner

- arbets-/yrkesliv

- livssyn, fragor om identitet och sjalvbild

- livskvalitet

- tankar kring projektet.

Den forsta gruppintervjun genomfordes da deltagarna ridit tre ganger. Den fokuserades kring
foljande:

- forestillningar om ridningen innan resp. efter det att deltagarna borjat rida

- tankar kring skotseln av histen

- asikter om ridterapins uppldggning och omfattning

- uppfattningar om en aktivitet av detta slag langt utanfor sjukhusvirlden.

I de tva foljande intervjuomgangarna har bade de individuella intervjuerna och

gruppintervjuerna haft samma tematiska innehall. Den andra intervjun, enskilt och i grupp,

dgde rum efter det att ryttarna ridit ungefir hilften av de 20 gangerna. Det 6vergripande temat

var "Héstens och ridningens roll i ryttarnas liv”. Foljande fragor stod i fokus:

- upplevelser av ridningen

- synen pa histen

- erfarenheter av umgénget med hésten utover sjédlva ridningen inklusive upplevelser av
stallmiljon

- ryttarens personliga resurser och tillgangar i ridningen



- histens och ridningens betydelse for ryttarens eventuella upplevelser av livskvalitet och
vilbefinnande.

Den tredje intervjun, enskilt och i grupp, dgde rum i slutet av ridperioden. Det dvergripande

temat utgjordes av en summering av ridtiden. Forutom att med egna ord sammanfatta

ridperioden ombads ryttarna att resonera om foljande:

- hur hon eller han handskas med tillkortakommanden i ridningen och i umginget med
histen

- om upplevelser av att lira nytt

- om formagan att synkronisera olika inldrningsprocesser.

2b) Analys och tolkning av intervjumaterialet
Samtliga intervjuer har ljudbandinspelats och skrivits ut verbatim av den ena projektledaren
(Silfverberg). Varje intervju motsvarar ca 10 sidors text. Vigledande for analysen av
materialet har varit de begrepp som namnts i projektets fragestéillningar (se s. 3). Analysen har
utforts i foljande steg: Bada projektledarna har, var for sig, lyssnat till banden och list den
utskrivna texten upprepade ganger. Fordelen med att bade lyssna till bandinspelningarna och
ldsa intervjuerna som text dr att rost, tonfall, interjektioner, pauser och annan icke verbal
kommunikation &r att man vid ldsningen erinrar sig den ursprungliga situationen och ddrmed
ldttare kan stréiva efter trovirdighet gentemot den (Ehn 1992, Silfverberg 1996).
Projektledarna har oberoende av varandra i marginalen noterat sadant som uppenbarligen
var viktigt for projektets syften. De har dérefter sorterat deltagarnas utsagor i foljande
kategorier:
- ridterapins betydelse for vilbefinnande och livskvalitet.
- lédrande, virdighet och ridterapi
- ridterapins inverkan pa sjélvforstaelse samt
- ridterapins fysiska och psykiska inverkan pa upplevelser av virdighet
Tolkningen har diskuterats vid upprepade projektmoten och forskarseminarier. Den
slutgiltiga skriftliga presentationen har utformats med stod av inhdmtad litteratur.

3) Engagerat deltagande

Forskaren i humanvetenskaplig handlingsteori, José Luis Ramirez, har lanserat begreppet
engagerat deltagande for utforskning av en verklighet som forskaren pa fullt allvar sjdlv dr
med i (Ramirez 1995). Det engagerade deltagandet innebér i detta fall att projektledarna,
likavil som de deltagande ryttarna, varit subjekt i den meningen att vi i projektets olika delar
anvint oss av egna erfarenheter av ridning och ridterapi. Bade Silfverberg och Tillberg ar
ryttare; Silfverberg har erfarenhet av att ha deltagit i ridterapi och Tillberg av att vara
sjukgymnast med ridterapeutisk inriktning. En beslidktad metod, som bland annat etnologer
brukar fororda for att forvirva erfarenheter fran ett visst filt, dr den sa kallade deltagande
observationen. Forskaren upplevs da ofta som en utomstaende expert och som nagon som inte
ar med i verksamheten av nagot annat skil dn att hon eller han har forskande intentioner. Den
alternativa metoden, engagerat deltagande, innebér bland annat att bade deltagare och
projektledare i stort sett gor samma saker i stallet. Den ena parten star inte och tittar pa eller
observerar vad den andra gor, till skillnad mot metoden deltagande observationen. Engagerat
deltagande medfor ocksa att intervjuerna har berikats av att vi kunnat dela visentliga
upplevelser av ridning och samvaro med héstar.

4) Litteraturstudier

Litteraturstudier har skett parallellt med ridterapin och intervjuerna. De har haft inriktning
huvudsakligen pa a) etiska teorier om vilbefinnande, livskvalitet och vérdighet samt b)
sjukgymnastisk rehabilitering med avseende pa ridterapi som behandlingsform for
neurologiska sjukdomar/skador. Dérutover har vissa studier i rehabiliteringsvetenskap och
aktuellt offentligt tryck om rehabiliteringsfragor skett.



Litteraturstudierna har syftat till dels att utveckla och férdjupa projektets centrala begrepp,
viardighet, vilbefinnande och livskvalitet dels att ge teoretiska verktyg for analysen och
tolkningen av intervjuerna.

Resultat

Bearbetning av intervjuer och litteratur

Resultatet av intervjuanalyserna visar att ridterapin och histumginget (vistelsen i stallmiljo

och skotseln av histen fore och efter ridpassen) har kommit att utgdra vésentliga inslag i de

deltagande personernas vilbefinnande och livskvalitet. Det finns emellertid varierande

uppfattningar och teoribildningar om vad ett gott ménskligt liv eller livskvalitet &r.

Bearbetningen av litteraturstudierna har visat pa en relevant utgangspunkt for en sadan

diskussion i forhallande till vad deltagarna uppgett. Denna utgangspunkt har varit den

aristoteliska ldran om vad som utgor forutsittningarna for ett gott liv (Aristoteles sv. overs.

1967; Silfverberg 2005):

- att man far tillfille och mojlighet att utfora viardefulla handlingar. Darmed avses sadana
handlingar som rymmer sitt eget inneboende virde (praxis), vilka skiljer sig fran
instrumentella handlingar som virderas utifran de resultat handlingen astadkommer
(poesis) (Aristoteles 1967: 1140a).

- att det finns en drivkraft (felos) som far manniskor att tinja pa sina granser for att uppna
ett bortomliggande mal. Samtidigt maste varje steg som foretas for uppnaendet av malet
vara meningsfullt i sig (Aristoteles 1967: 1094a17- b10).

- att en struktur i médnniskors inre av dygder, eller forhallningssitt, ér ett hjalpmedel for att
uppna ett gott liv. En dygd kan beskrivas som en forening av tanke och kénsla och &r en
egenskap som hjilper ménniskor att utfora virdefulla handlingar i svara situationer.
Handlingsklokhet, vinskap och mod dr exempel pa dygder som kan utvecklas i samband
med histumgénge och ridning.

Virdighetsbegreppet kan betraktas ur fyra olika aspekter:

- det universella ménniskovirdet

- den individuella virdigheten eller den personliga identitetens virdighet

- meritvirdighet, en virdighet av bade formellt och informellt slag som kan tillkomma en
person till f6ljd av en viss position eller vissa gdrningar samt

- den moraliska resningens virdighet: att en person i sitt handlande iakttar en viss moralisk
standard som hon bor respekteras for.

Av sirskild relevans for detta projekt liksom for vard och rehabilitering i vrigt &r det
basala ménniskovirdet och den personliga identitetens vardighet, alltsa de tva forsta av de
ovan atergivna aspekterna pa virdighetsbegreppet (Nordenfelt 2007).

Med stod av ett axplock ur deltagarnas utsagor konkretiseras hir dels teorierna om
viilbefinnande och livskvalitet dels virdighetsbegreppet.

Ridningen har upplevts som en i sig en meningsfull handling, vars syften &dr uppfyllda i och
med sjélva ridningen:

Nir jag galopperade kinde jag stor lycka och det levde jag med flera dagar efterat. Jag bara
kinner mig jakligt glad, jag kan inte riktigt forklara. Det bara kidnns som vélbefinnande.

Dessutom har ridterapin gett positiva verkningar efter det att deltagaren suttit av hésten och
atervint till sin vanliga miljo:

" En utforlig redovisning av deltagarnas utsagor finns i Silfverberg och Tillberg “Histen i
rehabiliteringen” i Vdrdetiska aspekter pa rehabilitering (under utgivn., red. Silfverberg).



Det viktigaste med livskvalitet dr att man kan styra sina livsvillkor och det som héinder omkring
en. Att man sjilv rader 6ver sin vardag och till viss del kan paverka och fordndra den. Jag gor
mycket mer som hinger ihop med att jag gar bittre. Det dr sa lite som behovs for att
livskvaliteten skall hojas vildigt mycket. Naturligtvis har ridningen och hiésten del i det hér.

Ridterapin har stimulerat den for strokedrabbade patienter centrala formagan att ldra pa nytt
och att dessutom utveckla nya kunskaper och fiardigheter:

Det dr kul att se att man kan lédra sig nytt, fér det man lidrde sig nistan pa X-sjukhuset var att
man fatt daligt minne och att det #r véldigt svart att ldra sig nya saker. Man fick ju hora att man
kanske pa sin hojd kan komma ihag gamla saker men att det &r mycket svarare att ldra sig nya
saker - ungefir som man var dum i huvudet. Den instéllning de hade dir 4r att de pratar med oss
som vi vore mindre vetande, smabarn egentligen. De tycker att vi har forlorat minnet och att vi
dr mindre vetande. Ridningen motsdger det och har betytt mer 4n vad jag trodde i borjan. Om
man klarar av att ldra sig rida, klarar man av andra saker ocksa.

Den har fostrat dygder och egenskaper som mod och sjilvtillit, vilket haft betydelse f6r
deltagarnas mojlighet att konstruktivt mota nya situationer och att klara av foreteelser och
problem i vardagen som fore ridningen tycktes omojliga att ens forsoka ge sig pa:

Om man kénner att man kan gora en sa svar sak som att sitta pa en hist och rida fast man har
haft en stroke och varit forlamad i halva kroppen, da vagar man gora andra saker ocksa, som
man inte trodde att man skulle vaga sig pa.

Den har haft betydelse for deltagarnas sjédlvbild och sjélvforstaelse genom att den konfronterat
henne eller honom med bade starka och svaga sidor i den egna personlighetsutrustningen:

Det enda som &r intressant for mig &r att komma tillbaka. Egentligen dr det forst nu som jag
kanske inser att jag inte kan det men man vet aldrig. Men jag har ett positivt tinkande i mitt
forhallande till histen. Annars hade det varit litt att skita i det kort och gott.

Vidare har ridningens fysiska utmaningar forbéttrat funktioner sasom gangférmagan, rorlighet
och balans, vilket i sin tur stirkt deltagarnas sjilvrespekt och upplevelse av att kunna leva ett
virdigt liv:

Ridningen har fordndrat hur jag gar. Jag har en helt annan funktion i hogerbenet. Man féar en
liten hint om att man kan reglera kndet fram och tillbaka. Det har paskyndats av ridningen.
Vissa saker med ryggmusklerna har jag fatt tillbaka sedan jag borjade rida. De som dr nira
ryggraden dr mycket mjukare, forut var de stenhéarda. De som sett mig, sdger ocksa att jag ror
mig mera naturligt.

Utsagorna ovan har valts ut for att dven illustrera att deltagarnas individuella mal med
ridterapin uppfyllts: normalisering av muskeltonus, facilitering av rorelser i den paretiska
kroppshalvan, trining av koncentrationsférmaga och simultankapacitet, reducering av smérta
och 6kad triningsmotivation (se s. 3).

Projektet stodjer didrmed tidigare forskning om ridterapi som behandlingsform for
neurologiska sjukdomar/skador. Fynden i studierna korrelerar vil med den analys av ridterapi
som ir gjord ur ett neuropsykologiskt perspektiv i projektet ” Utveckling av ridterapi som
behandlingsform inom neurologisk rehabilitering. Da histen ror sig i gangarten skritt dverfors
tredimensionella rorelser till ryttaren sa att dennes bécken och bal ror sig som vid normal
gang. Detta sker cirka 3 000 ganger under ett ridpass pa 30 minuter. Att forhalla sig i balans
till histens rorelser ger en varierad och intensiv traning. Balansmomenten kan utformas olika
och stegras med hjilp av skilda ridévningar och i olika gangarter. De olika Gvningar som hést
och ryttare gor under ett ridpass stéller dven krav pa koordination och kroppskannedom hos



ryttaren. Héstens rorelser och de manga skilda ridmomenten erbjuder en outsinlig killa till
variation och stegrad svarighetsgrad i trdningen. Hésten ger direkt feedback pa ryttarens
agerande, det ryttaren gor avspeglas i histens reaktioner. Umgédnget med hésten och
nddvindigheten att kommunicera i ridningen &r motivationshdjande och spénnande.
Vakenhetsgraden okar och det krivs ett aktivt deltagande. Detta stimulerar formagan till
koncentration och inldrning. Nir man rider finns det inte plats for andra tankar utan man
befinner sig helt i nuet (Stiftelsen Hippocampus 1998).

Diskussion

Projektet "Histen som terapeutiskt verktyg” for personer som drabbats av stroke visar att
hastumginge och ridning kan underlitta larandeprocesser och ateruppritta en mianniskas
virdighet; oka formagan att vinda svarigheter till utmaningar samt bidra till upplevelser av
vilbefinnande och livskvalitet. Malet for en studie med kvalitativ metod ir inte att ange en
fordelning eller ett procenttal av hur manga som sédger vad, ddaremot att, i detta fall, utveckla
forstaelse for en utsagas innebord och mening. Studien har omfattat endast fyra personer,
varfor det inte &r aktuellt att tala om representativitet. Dessa fyra deltagare har heller inte valts
ut slumpmassigt utan avsiktligt utifran forstaelsesyftena med just detta projekt. Resultaten kan
darfor inte generaliseras hur som helst. Ddremot kan de anvindas i praktiken for att vidga
perspektiven pa behandlingsformen ridterapi samt peka ut omraden for fortsatt forskning.

En sammansatt rehabiliteringsform. Ridterapi kan paverka ménniskors hilsa positivt pa flera
omraden. Det unika och speciella med denna behandlingsform &r att den kombinerar fysisk
aktivitet, kognitiva utmaningar, social interaktion, kidnsloméissigt engagemang samt méjlighet
till umgénge med djur och vistelse i natur.

Ldrande och virdighet. Ridning och umgénget med hésten kan hjélpa en person att aktivera
hjdrnan, aterta gamla kunskaper samt initiera ldrprocesser som giller helt nya foreteelser.
Lérande ar ett grundldggande ménskligt agerande (Krook 2007). Darfor bidrar den atervunna
formagan att ldra dels till att stimulera redan erdvrade men undanskymda kunskaper dels till
att lara nytt. I sin tur frimjar detta upplevelsen av basalt mianniskovirde samt till att
ateruppritta den personliga identitetens virdighet. Detta har dven en gynnsam inverkan pa
dygden mod som bygger upp en persons handlingsberedskap infor nya, ovintade och kanske
dventyrliga situationer.

Att vara hemma i sin egen kropp. Vi lever i och genom vara kroppar. En person som drabbas
av neurologiska storningar efter en sjukdom eller skada behover ofta etablera ett nytt
forhallningssitt till sin egen kropp och till sina kognitiva funktioner. Fysiska och psykiska
upplevelser i ridterapin kan gora att hon kidnner sig mera hemmastadd i sin egen kropp och far
storre tilltro till att den fungerar. Genom det raka och &rliga gensvaret hésten ger pa ryttarens
onskemal frimjas ocksa en realistisk bild av individuella resurser och féormagor.

Att tinja pa sina grinser. Ridterapi representerar en verksamhet som innehéller tva slag av
praktiska handlingar: instrumentella handlingar, alltsa sddana som leder till ett bestimt mal,
och handlingar som rymmer sitt eget inneboende virde. De bada slagen av handlingar dr ofta
intimt sammankopplade med varandra. Det slags handling som har ett virde i sig utan att den
stricker sig till nagot som ligger bortom sjédlva handlandet dr ofta undanskymd i var
malinriktade virld. Ridning och umginget med histen, har upplevts som en meningsskapande
handling som &r virdefull alldeles i sin egen ritt. Att fa utfora sadana handlingar dr omistligt
for upplevelser av vilbefinnande och livskvalitet. Ryttarna i ridterapiprojektet som upplevt
ridandet for ridandets egen skull, f6r njutningen och for samspelet med histen, har dessutom
stimulerats att komma vidare bade i sina egna rehabiliteringsmal och i sina rid- och



héstkunskaper. Denna minskliga strivan, att stindigt komma vidare, att tdnja pa sina grénser,
r en viktig forutsittning for ett gott liv.

Observanda. 1 detta projekt har ridterapin haft entydigt positiva effekter i de avseenden som
beskrivits ovan. Vid genomf6randet av ridterapi bor det dock finnas medvetenhet om att det
kan finnas risk for att ryttaren asamkas fysisk skada savil vid ridmomenten som vid vid
handhavandet av hist. I ridterapi skall dessa risker minimeras genom noggrant val av héstar,
anpassad miljo samt kunnig personal med ett hogt sidkerhetstiinkande. Ridterapi passar inte
alla individer, bland annat utgor foljande exempel anledning till forsiktighet: Rédsla, allergi,
blodningsrisk, kritiska hjart/kérltillstand, svarreglerad epilepsi samt smérta som provoceras av
ridningen. Vidare finns det aven hénsyn som behover tas ur djurskyddssynpunkt, till exempel
kraftig 6vervikt och felbeteenden som drabbar hésten.

Ridterapins omfattning och eventuella expansion samt forslag till fortsatt forskning
Ridterapi forekommer i begrinsad omfattning i Sverige idag. Tillgang till ridterapi for
personer med neurologiska funktionsnedsittningar finns i dagsldget enbart i liten skala inom
ett fatal rehabiliteringskliniker. I 6ppenvarden &r tillgangen sa gott som obefintlig. Det finns
skl att anta att de gynnsamma effekter som detta projekt och tidigare studier (se ovan under
avsnittet Tidigare forskning om ridterapi) visar pa, dr otillrdckligt kdnda bland vardgivare och
beslutsfattare.

En ideologisk forestéllning som ir ténkt att priagla samhéllets rehabiliteringsinsatser har
formulerats i principen om helhetssyn (Vahlne Westerhill et al). I detta projekt finns det
mycket som talar for att ridterapi kan vara en holistisk behandlingsform. Men det skulle
behovas nirmare studier om vad helhetssyn egentligen innebir. Trots att det anviints som ett
vigledande begrepp for hélso- och sjukvarden sedan mitten av 1970-talet ér det ett langt ifran
klart och entydigt begrepp. En filosofisk analys av begreppet helhetssyn som kopplades ihop
med en noggrann innehallsbeskrivning av ridterapi, torde kunna ge svar pa fragan om
ridterapi uppfyller kraven pa en holistisk behandlingsform.

De begrinsade mojligheterna att idag erhalla ridterapi kan ocksa bero pa att det finns
forestdllningar om att ridterapi dr en orimligt dyr behandlingsform. Salunda behovs studier
som kartldagger de faktiska kostnaderna for ridterapi och jamfor dem med andra befintliga
rehabiliteringsinsatser som gors av sjukgymnast.

Ytterligare en orsak till den ringa mojligheten att fa ridterapi kan vara att ridanldggningar,
till exempel kommunala ridskolor, inte insett vilken potentiell inkomstkilla tillhandahallande
av ridterapi kan utgora. Det behovs studier som kartldgger hinder och pekar ut mojligheter
harvidlag for bade rehabiliteringsansvariga och foretradare for hiastnéringen.
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