
 

 

 
 

 
 

 

 

 

 

Fysisk aktivitet 

 

- Hur påverkar det den mentala hälsan? 
 

 

 

Patrik Bohlin & Robin Borg 
 

 

 

 

 

 

 

GYMNASTIK- OCH IDROTTSHÖGSKOLAN 
Självständigt arbete på grundnivå HT:105:2015 

Ämneslärarprogrammet 2012-2017 
Handledare: Susanne Johansson  

           Examinator: Pia Lundqvist Wanneberg  



 

 

Sammanfattning 
 

Syfte och frågeställningar 

Syftet med studien är att undersöka mentala effekter av fysisk aktivitet bland en grupp 

gymnasieelever. 

 

Hur upplever gymnasieeleverna att den fysiska aktivitet de ägnar sig åt påverkar deras: 

1. Sociala gemenskap? 

2. Mentala hälsa? 

3. Förmåga att vara självstyrande? 

 

Metod 

Studien genomfördes med hjälp av kvalitativa intervjuer. Vi intervjuade fyra fysiskt aktiva 

elever på en gymnasieskola där eleverna spelade fotboll, innebandy och gymnastik på fritiden. 

Semistrukturerade intervjuer genomfördes med hjälp av en intervjuguide. Intervjuerna 

spelades in, transkriberades och analyserades utifrån en teoretisk modell bestående av tre 

kategorier som relaterar till studiens tre frågeställningar; social gemenskap, mental hälsa och 

förmåga att vara självstyrande.   

 

Resultat och slutsatser 

Det resultat vi kom fram till var att fysisk aktivitet ansågs ge en förbättrad mental hälsa, en 

bidragande faktor till att ha förmågan till att vara självstyrande- och en tydlig aspekt till social 

gemenskap. Gymnasieeleverna påpekade även att det var viktigt att ha en balans mellan den 

fysiska aktiviteten och resterande delar i vardagslivet för att den fysiska aktiviteten skulle leda 

till något positivt inom de ovan givna områdena. Vid en obalans, oavsett om det förekom för 

lite eller för mycket fokus på den fysiska aktiviteten så kunde detta resultera i en försämring 

av de givna aspekterna snarare än en förbättring. 
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1. Inledning  

1.1 Introduktion 

Vi bombarderas ofta med mediabudskap om hur bra det är att röra på sig och hur bra vi 

kommer att må både fysiskt och psykiskt om vi gör det. Exempelvis i tidskriften Må Bra- En 

av Sveriges största hälsotidningar kan vi läsa; ”Med fysisk träning kan du mota bort 

depressioner” eller ”känner du dig nedstämd? Då är det viktigare än någonsin att motionera!” 

(Karlberg, 2014).  

 

Även inom psykiatrin har intresset ökat under det senaste året. Intresset för att arbeta med 

fysisk aktivitet på recept ökar just inom psykiatrin. I Stockholm har ett särskilt samarbete med 

ett trettiotal gett mindre deprimerade patienter, främst med diagnosen depression. Träningen 

utförs i grupp under ledning av studenter från GIH, Stockholm. Inom Landstinget i 

Östergötland fick över 300 personer recept på̊ fysisk aktivitet på̊ grund av psykisk ohälsa 

under förra året (Riksidrottsförbundet, 2009).  

 

I en översikt (Larun m.fl, 2006), som inkluderade 16 studier (barn och ungdomar upp till 20 

år, de flesta 16 år och äldre), där fysisk aktivitet var en del av en större intervention, och 

studier där man bara använde fysisk aktivitet var med i dessa två översikter. Där fanns 

indikationer på att regelbunden fysisk aktivitet har effekter på självkänslan och förekomsten 

av depressiva besvär/oro, men det är ännu för tidigt att precisera någon ”dosering”. Likt denna 

översikt riktar sig vår studie mot gymnasieelever upp till 20 år.  

 

Är fysisk aktivitet (FA) så bra som b.la. media påstår för den mentala hälsan? Det finns 

mycket forskning som visar att FA faktiskt kan hjälpa personer som lider av besvär med den 

mentala hälsan (Hefferona, 2012). FA har visat sig påverka den mentala hälsan positivt i allt 

från personer med depression (Conradsson, 2010) och schizofreni (Holley, 2011) till personer 

som lider av en stressad vardag (Costa, 2015) och en allmänt ökad nivå av psykiskt 

välmående hos personer utan övrig påverkan (Edwards, 2006). Dock finns det inte lika 

mycket forskning om hur FA påverkar personer som inte har diagnostiserats med någon form 

av problem med den mentala hälsan.  
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1.2 Bakgrund 

En fördel med FA enligt WHO är att vi har mycket att vinna på av att vara fysiskt aktiva hela 

livet (WHO, 2006). Genom en aktiv livsstil med måttliga mängder motion i vardagen minskas 

risken för depression och mental ohälsa. Dessutom blir graden av en eventuell depression 

lägre och stresshanteringen bättre av regelbunden måttlig FA. Genom FA kan den mentala 

och sociala hälsan förbättras. Intensitet samt dess kvalité av FA är av betydelse för den ökade 

livskvalitén. Detta för att den fysiska hälsan blir bättre i takt med en högre ansträngningsnivå, 

vilket i sin tur leder till en högre grad av livskvalitet (Lorand, 2014). 

 

Det är således uppenbart att FA är något som kan medföra hälsomässiga fördelar, både fysiskt 

och mentalt. FA kan dock påverka den mentala hälsan negativt. Exempelvis om drivkraften 

till att utföra den fysiska aktiviteten blir tvångsmässig och överdriven. Vilket i sin tur kan leda 

till att passionen och glädjen för FA minskar, med mental ohälsa som konsekvens 

(Gustafsson, 2011). Med tvångsmässig och överdriven FA menar vi att människor hamnar i 

en ohälsosam besatthet av FA. Att situationen med FA går så långt att den blir psykiskt 

ohanterlig och/eller fysiskt farlig för den enskilda individen. En förhöjd nedstämdhet och en 

förhöjd upplevelse av negativa känslor kan växa fram. Den passionerade drivkraften som 

infinner sig från början kan omvandlas till mer tvångsmässig passion och mer stress. 

Tvångsmässig passion kan leda till större risk för att utveckla utbrändhet, snarare än harmoni 

och passion. FA kan alltså ha en negativ påverkan på den mentala hälsan om den tas till 

överdrift.  

 

Det är inte bara personer utan dokumenterade mentala problem som har fördelar att hämta på 

det mentala planet från FA. Personer med dokumenterade mentala problem har också mycket 

att hämta. Personer som lider av någon form av mental sjukdom, exempelvis depression har 

fördelar av att använda FA som en del av deras tillfrisknande. Framförallt inom sociala och 

självstyrande områden. Personer som lider av exempelvis depression kan vara mera 

tillbakadragna och känna att de saknar någon form av social struktur och kontroll över sina liv 

(Hodgson, 2011). Om FA kan användas som rehabilitering av mentala sjukdomar som 

exempelvis depression, borde FA även kunna användas preventivt för att förebygga detta. 

Denna studie undersöker hur gymnasieelever upp till 20 år, utan nuvarande dokumenterade 

sjukliga psykiska eller mentala besvär/tillstånd upplever att deras mentala hälsa och 

livskvalitet påverkas av FA. 



3 

 

 

Mental hälsa och mental ohälsa kan tolkas på olika sätt. Ett sätt att tolka mental hälsa på är 

förståelsen av att livskvaliteten är av stor betydelse för hur vi mår. Vi har valt att följa WHO:s 

definition av vad mental hälsa är. Mental hälsa är ett tillstånd av fullkomligt fysiskt, psykiskt 

och socialt välbefinnande, inte endast frånvaro av sjukdom (WHO, 1948). För att förtydliga 

mental hälsa än mer så menar vi att mental hälsa är att man har möjlighet att känna och ge 

uttryck för olika känslor och utveckla känslomässiga relationer med andra- psykosocial hälsa, 

stöd från familj, vänner och möjlighet att prata med och utöva aktiviteter med andra. 

 

Vanligt förekommande definitioner av FA inbegriper vardagsaktiviteter, lek, fysisk belastning 

i arbetet, motion med mera. Effekterna av FA bestäms framförallt av: 

intensitet (hur hårt), duration (hur länge), frekvens (hur ofta), individernas ålder och kön. Ett 

begrepp inom hälsofrämjande FA är att all FA som förbättrar hälsan- och den fysiska 

kapaciteten utan att leda till skada eller utgöra en risk anses som hälsofrämjande 

(Folkhälsomyndigheten, 2015). Vi har valt att använda oss av ovanstående delar av 

folkhälsomyndighetens definition av FA i vår studie. 

 

1.3 Forskningsläget 

FA överlag är något som det forskats en hel del om, inte minst de senaste decennierna. 1920 

definierade Charles-Edward Winslow folkhälsa som ”vetenskapen om, om konsten att, 

förebygga sjukdom, förlänga liv och främja fysisk hälsa och produktivitet”. Även om vi 

hundra år senare skulle vilja lägga till psykisk hälsa i definitionen, bottnar folkhälsoarbete i 

idén att vetenskap kan omsättas i praktik och att människor därigenom kan leva friskare, 

längre och mer fullödiga liv (Folkhälsomyndigheten, 2015).    

 

Det finns studier som visar att FA har en positiv påverkan på den mentala hälsan, så länge den 

fysiska aktiviteten inte överdrivs (Lorand, 2014). Överdriven FA kan istället ha motsatt effekt 

på den mentala hälsan (Gustafsson, 2011). Som botemedel och som prevention mot vissa 

mentala sjukdomar eller tillstånd, exempelvis depression, har FA visat sig vara effektiv 

(Hefferona, 2012). FA har även visat sig bidra till en förhöjd livskvalité och en stor faktor i 

reducering av stress (Crone, 2005).  
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Mycket av forskningen kring FA och mental hälsa handlar om hur FA kan användas som 

alternativ medicin i syfte att hjälpa personer med försämrad mental hälsa. Genom att låta 

exempelvis personer med depression och försämrad livskvalité delta i ledarledda 

gruppträningspass har kvalitativ forskning visat på en positiv trend inom dessa områden 

(Hodgson, 2011). Forskning har även gjorts på FA och dess förmåga att reducera stress och 

förebygga utbrändhet och försämrad livskvalité (Crone, 2005). Personer som deltog i någon 

form av FA, framförallt i grupp, upplevde en förhöjd livskvalité och ökat välmående. 

Framförallt till följd av en ökning av individens upplevda självvärde och de sociala 

engagemangen inom gruppen. Inom det sociala var en av huvudanledningarna till ett förhöjt 

välbefinnande känslan av delaktighet och gemenskap inom ett gemensamt ämne (Hefferona, 

2012). Ett problem inom forskningen av FA och dess påverkan stöter på är dock att olika 

personer reagerar olika på FA som alternativ eller komplimenterande behandlingsform. Vilket 

försvårar en fast etablering av FA som en etablerad behandlingsform av nedsatt mental hälsa 

(Hodgson, 2011). 

 

Edwards (2006) undersöker huruvida FA kan påverka människor i ett stort åldersspann 

(åldrarna 6-64). Hans undersökning kom fram till att FA kan ha en tydlig positiv påverkan på 

den mentala hälsan. Framförallt inom områden som minskad stress, förmågan att hantera 

pressade situationer, humör och förmågan att vara lyhörd. Edwards studie visade att det räckte 

med så lite som 30 minuter medelintensiv FA tre gånger i veckan för att skapa dessa positiva 

effekter. Studien visade även på att personer som kände sig mer till freds med sig själva 

fysiskt (i detta fall från att vara fysiskt aktiv, och den fysiska aktivitetens positiva påverkan på 

kroppen) även mådde över lag bättre psykiskt. (Edwards, 2006). 

 

FA har även visats ha positiva effekter på socialisering. I en studie av VanKim (2013) 

beskrivs samband mellan FA, mental hälsa, upplevd stress och socialisering. Studien visade 

på att studenter som var mer fysiskt aktiva (än kontrollgruppen) inte rapporterade dålig 

mental hälsa lika ofta som de studenter som inte var lika fysiskt aktiva. De mer fysiskt aktiva 

studenterna upplevde även en lägre nivå av stress. Studien diskuterade även ett samband 

mellan en minskad upplevd stress och högre nivå av upplevd mental hälsa i förhållande till 

hur sociala studenterna var. Studien visade på en korrelation mellan dessa och socialiseringen 

bland studenterna. Det ska tilläggas att studien syftade på 20 minuter minst 3 dagar i veckan. 
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Förutom förmågan att förbättra hälsan kan FA även ha förmågan att öka stresståligheten. En 

studie gjord av Hegberg (2015) undersökte huruvida FA kan påverka stresstålighet och genom 

detta förbättra den upplevda mentala hälsan. Resultatet i studien visade att personer som var 

fysiskt aktiva hade en generellt högre tolerans för stress i vardagen. Vilket visade att dessa 

personer inte låg lika nära riskzonen för att utveckla problem med den mentala hälsan. Det 

ska dock tilläggas att denna studie gjordes i form av ett online formulär som skickades ut till 

studenter. Vilket gör både validiteten och reliabiliteten lägre. 

 

2. Syfte 
Syftet med studien är att undersöka mentala effekter av fysisk aktivitet bland en grupp 

gymnasieelever. 

 

2.1 Frågeställningar 

Hur upplever gymnasieeleverna att den fysiska aktivitet de ägnar sig åt påverkar deras: 

1. Sociala gemenskap? 

2. Mentala hälsa? 

3. Förmåga att vara självstyrande? 

 

3. Teoretisk utgångspunkt 
1971 undersökte Edward L. Deci effekterna av externa belöningar på inre och yttre 

motivation baserat på resultat från tidigare studier om inre och yttre motivation (Deci, 1971). 

2008 expanderade Edward L. Deci och Richard Ryan den tidigare studien och började skilja 

på inre och yttre motivation och föreslog tre huvudsakliga behov. De tre psykologiska 

behoven inkluderar behovet av kompetens, självständighet och psykologiska släktskap (Deci, 

2008). Dessa tre psykologiska behov gav upphov till ”Self Determination Theory”, här 

översatt till självbestämmandeteori. Detta är en teoretisk modell som vi använder för att förstå 

och analysera studiens resultat. Mer specifikt i syfte att analysera likheter och skillnader 

mellan teori och empiri, samt att föra en diskussion kring detta.  

 

Självbestämmandeteori som modell föreslår att alla individer innehar tre stycken 

psykologiska behov: autonomi (självstyre), kompetens och släktskap. Autonomi 
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karakteriseras av att ha förmågan av att kunna påverka allt man gör. Människor har ett behov 

av att vara självstyrda- att gå sin egen väg. Kompetens karakteriseras av bemästrande, att vi är 

effektiva i det vi gör. Släktskap karakteriseras av att alla människor vill känna sig 

tillfredsställda- och involverade i den sociala världen.  Modellen baseras alltså på teori som 

föreslår att alla människor strävar efter att delta i aktiviteter som potentiellt bidrar till att dessa 

sociala och psykologiska behov uppfylls. Modellen ger en beskrivning av individens 

motivationsnivå (Kilpatrick, 2002).   

 

Fördelarna med denna modell kopplat till studiens innehåll och resultat är bland annat dess tre 

psykologiska behov; autonomi (självstyre), kompetens och släktskap. 

Självbestämmandeteorimodellen innehåller olika vinklar på vad som kan skapa motivation, 

både yttre motivationsfaktorer samt inre motivationsfaktorer beroende på tolkning. Inre 

motivationsfaktorer är motivation skapad av personen själv utan yttre påverkan. Yttre 

motivationsfaktorer är motivation skapad av påverkan från till exempel någon eller något i 

personens närhet eller samhälle. Modellen tar upp och behandlar utgångspunkter som känns 

relevant för studiens målgrupp och gör studiens resultat lättare relaterat till den teoretiska 

utgångspunkten. Ytterligare fördel med denna modell är att författarna av studien har 

möjlighet att välja vilka delar fokus i diskussionen ska ligga på. Den fördel vi har med att vi 

använder oss utav modellen är att vi kommer att kunna knyta ihop vårt syfte och 

frågeställningar med hjälp av modellens alla delar. Närmare bestämt psykologiska behov, 

självstyre och släktskap.  

 

Nackdelarna med denna modell är bland annat även dess fördel. Modellen är bred mot 

gränsen av för bred. Vilket kan leda till att svårigheten i modellen ligger i begränsningen. En 

nackdel är att modellen kan bli djup. Djup till graden av för djup. Vilket också kan orsaka 

svårigheter i begränsningen av hur långt studien kan eller bör analysera modellen.  

Självbestämmandeteorimodellen beskriver även att beroende på hur väl en individ lyckats 

uppnå dess tre psykologiska behov, kan en nuvarande motivationsnivå bestämmas. Detta kan 

vara en nackdel för studien då detta påstående förklarar att det inte finns några garantier för 

skapande av motivation, utan enbart en möjlighet till motivation. Den teoretiska modellen 

behöver vinklas för att passa våra frågeställningar, vilket kan leda till en ofullständig koppling 

mellan den teoretiska modellen och våra resultat. Problematiken med att använda oss utav 

denna modell är att vi inte kommer att kunna använda oss utav hela modellen då en av delarna 



7 

 

(kompetens) är utformat för att undersökas statistiskt snarare än med kvalitativ metod som vi 

gör i föreliggande studie.  

 

4. Metod 
Vi kommer i detta avsnitt beskriva metodval, urval och genomförande samt ta upp 

tillförlitlighetsfrågor och etiska aspekter. Denna studie baseras på kvalitativa, 

semistrukturerade intervjuer. Vi valde ett kvalitativt tillvägagångssätt då det går mer på djupet 

och försöker beskriva hur, vad och varför saker och ting är och hur de kan tolkas utifrån dess 

kontext och dess sammanhang. Då det är en kvalitativ studie ska det poängteras att det är de 

enskildas (intervjudeltagarnas) upplevelser som efterfrågas och undersökts, samt att det är vi 

som intervjuar som tolkar meningar och betydelser/innebörder av de upplevelser som 

gymnasieeleverna delar med oss. 

 

4.1 Urval 

De kvalitativa intervjuerna genomfördes med fyra gymnasieelever (två tjejer och två killar) på 

en skola i Stockholmsområdet. Vi kontaktade en lärare via mail och frågade om vi fick 

komma och besöka deras gymnasieskola för att intervjua några elever. Veckan därpå fick vi 

svar av skolans lärare, som bad oss att komma till deras skola. Gymnasieeleverna är i 18-20 

års ålder och spelar fotboll, innebandy och gymnastik vid sidan av skolan. Vi har använt oss 

utav ett målinriktat urval (strategiskt urval). Vi styrde vårt urval mot basis av kriterierna 

utbildning, mental hälsa och ålder. Vi gjorde detta urval då vi bedömde att äldre 

gymnasieelever kan vara mer intresserade, reflekterande och besitter större upplevelser och 

erfarenhet än yngre elever angående hur deras mentala hälsa och livskvalitet påverkas av FA. 

Vi gjorde även detta urval då vi bedömde att äldre gymnasieelever inte löper lika stor risk att 

ligga i riskzonen för sjukliga psykiska eller mentala besvär/tillstånd som äldre vuxna. 

Dessutom behövs inget tillstånd av föräldrar om de intervjuade är över 18 år, vilket 

underlättar kontakten och genomförandet av intervjuerna. Stockholmsområdet valdes av 

praktiska och bekvämlighetsskäl. 
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4.2 Genomförande  

Först gjorde vi en pilotstudie i syfte att skapa oss en uppfattning huruvida vår intervjuguide 

gav oss relevanta svar. Därefter gjordes justeringar i intervjuguiden då vi insåg att vissa frågor 

var återkommande, irrelevanta eller svårtolkade. När vi ansåg intervjuguiden tillfredställande 

genomfördes intervjuer med alla fyra gymnasieelever separat där vi intervjuade två 

gymnasieelever var, en åt gången. 

 

Intervjuerna spelades in med hjälp av våra mobiltelefoner. Vi använde oss utav ljudinspelning 

för att kunna transkribera allt som sagts ordagrant. Materialet transkriberades i ett Word 

dokument där vi döpte de fyra gymnasieeleverna till Ida, Anna, Kalle och Kurt. Intervjuerna 

transkriberades med utgångspunkt från utskriftkonventioner av Kvale & Brinkmann (2009) 

och analyserades därefter. Analysen gjordes genom skapade kategorier av studiens tre 

frågeställningar; social gemenskap, mental hälsa och förmåga att vara självstyrande. 

 

4.3 Databearbetning och analys 

Vad gäller själva datainsamlingen så kopplas validiteten (trovärdigheten) till om vi forskare 

lyckas skaffa underlag för att göra en trovärdig tolkning av den studerades livsvärld. Vidare 

så kopplas trovärdigheten till hur vi forskare lyckas fånga det som är mångtydigt, t.ex. 

relationen mellan det normala och det speciella. Givetvis så har de olika tolkningar som vi 

formulerar central betydelse för trovärdigheten; tillför vi verkligen kunskap om de studerade. 

Varje kvalitativ forskning är unik och det går inte att fixera några regler eller procedurer för 

att säkerhetsställa trovärdigheten (Patel & Davidsson, 2011).  

 

Vi har använt självbestämmandeteorimodellen under databearbetningen i syfte för att förstå 

och analysera likheter och skillnader mellan teori och empiri. Själva analysen av kvalitativ 

information kan ske teoretiskt. De tolkningar som vi forskare presenterar bör dock byggas 

fram så att läsaren av denna forskningsrapport kan bilda sig en egen uppfattning av dess 

trovärdighet (kommunikativ validitet). Kommunikativ validitet kan innebära att såväl andra 

forskare som de personer som ingått i studien kan ta del av resultaten (Patel & Davidsson, 

2011). Den fördel vi har haft med självbestämmandeteori-modellen är att vi knutit ihop vårt 

syfte och frågeställningar med hjälp av modellens alla tre delar. Psykologiska behov, 

självstyre och släktskap. 
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Analysen gjordes genom skapande av kategorier utifrån våra tre frågeställningar; social 

gemenskap, mental hälsa och förmåga att vara självstyrande. Vi placerade relevant 

information under respektive rubrik tills allt material använts och vi hittat svar på respektive 

frågeställning. 

 

Vi valde att färglägga svaren från gymnasieeleverna med en blå, grön, röd, orange och svart 

färg, där blå, grön och röd färg representerar de svar vi ansågs låg närmast frågeställningarna. 

Orange färg representerar svar vi ansåg föll in under fler än en frågeställning och svart färg 

representerar de svar vi ansåg inte gav någon relevant information. Detta för att på ett enklare 

sätt få fram relevanta svar och undersöka vilka svar som var kopplade till vilka 

frågeställningar. De olika färgerna jämfördes sedan kategori för kategori mot den teoretiska 

modellen.   

 

4.4 Tillförlitlighetsfrågor 

Varje kvalitativ studie i någon mening är unik, vilket gör det viktigt att vi kvalitativt inriktade 

forskare noga beskriver forskningsprocessen, så att läsare som tar del av resultaten kan bilda 

en uppfattning om alla de val som vi forskare har gjort. Detta gäller hela processen från hur 

forskningsproblemet uppkommit, forskarens förståelse, hur teoretisk kunskap spelat in, hur de 

som omfattas av studien valts ut, i vilken kontext och i vilka situationer studien genomförts, 

hur informationen samlats in och transkriberats till hur analysen genomförts och hur resultatet 

har redovisats (Patel & Davidsson, 2011).  

 

Eftersom kvalitativa studier kännetecknas av en stor variation är det svårt att finna entydiga 

regler, procedurer eller kriterier för att uppnå god trovärdighet på samma sätt som inom den 

kvantitativa forskningen. Om den kvalitativa forskningsrapporten författas med detta i åtanke 

kan detta stärka vad som menas med trovärdighet i ett kvalitativt forskningssammanhang. Vår 

ambition med dess trovärdighet, var att upptäcka företeelser, tolka och förstå innebörden av 

livsvärlden och att beskriva uppfattningar. Eftersom vi inte kan erhålla ett mått i 

tillförlitligheten, så måste vi försöka försäkra oss om att vår undersökning är tillförlitlig på 

andra sätt.  
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Våra semistrukturerade intervjuer är studiens tillförlitlighet i hög grad relaterad till 

intervjuarens förmåga. Ett sätt att eftersträva tillförlitligheten (vilket vi gjorde då vissa frågor 

uppfattades svåra att besvara) i svaren från gymnasieeleverna är att upprepa frågor som 

tidigare gett oss vaga svar (Kvale & Brinkmann 2009).  

 

Att veta vad vi undersöker handlar om överensstämmelsen mellan vad vi säger att vi ska 

undersöka och vad vi faktiskt undersöker. När vi gör undersökningar om människor rör det 

oftast inställningar, upplevelser, kunskap och liknande. Allt detta är abstrakta fenomen, dvs. 

de är inte påtagliga i samma bemärkelse som t.ex. vikt eller längd. I och med att fenomenen är 

abstrakta, kan vi inte heller ta fram dem och titta på dem för att på så sätt bestämma oss för 

vad de är (ibid). 

 

Vi som intervjuat har gjort bedömningar när de intervjuade gett oss svar på frågorna. Här kan 

dock flera olika typer av bedömningsfel uppträda. Förutsättningen för god tillförlitlighet är att 

intervjuaren är tränad. I vårt fall räknar vi med förhållandevis god tillförlitlighet då vi 

använder oss av semistrukturerade intervjuer. Det bör ändå påpekas för läsarens kännedom att 

om olika personer intervjuar även från samma intervjuguide, så möjligen kommer inte samma 

resultat att ges då det är intervjuaren som under studiens gång teoretiskt tolkar och framhäver 

resultaten (ibid). 

 

 

4.5 Etiska aspekter 

Vi förklarade för varje elev innan påbörjad intervju vilka vi var och vart vi kom ifrån. Vi 

förklarade att syftet med intervjun var att samla material till vår uppsats, vad uppsatsen 

handlade om, vi förklarade hur vi tänkt genomföra intervjun och att uppsatsen kommer 

publiceras (informationskravet). Innan intervjuerna påbörjades fick gymnasieeleverna veta att 

det rådde sekretess för studien, d.v.s. att enskilda gymnasieelevers svar inte skulle kunna 

spåras. Vi beskrev för varje gymnasieelev att de skulle bli avidentifierad och bli kodade med 

fiktiva namn (konfidentialitetskravet). Vi talade om att vi kommer ställa frågor utifrån vår 

intervjuguide och att det inte finns några ”rätt eller fel” svar. Slutligen förklarade vi att allt 

som sägs under intervjun enbart kommer beröras av de inblandade i vår uppsats i 

forskningssyfte och att ingen personlig information kommer lämnas till någon obehörig 
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(nyttjandekravet). Samtliga intervjupersoner var över 18 år, vilket innebär att inget tillstånd 

krävs från målsman, utan enbart från skolan (vetenskapsrådet, 2002). 

 

5. Resultat 
Resultatdelen presenteras utifrån studiens frågeställningar. Deltagarnas fiktiva namn är: Ida, 

Kalle, Anna, Kurt. 

 

5.1 Social gemenskap 

Samtliga gymnasieelever ansåg att deras deltagande i fysisk aktivitet inom sin idrott bidragit 

till nära relationer i någon form. Graden av social gemenskap varierar mellan 

gymnasieeleverna, vissa får en större påverkan än andra. En aspekt av denna sociala 

gemenskap kan vara nära relationer och samhörighet. Ida säger till exempel att: ”Det kan jag 

påstå. Vi spelar på elitnivå så vi alla har kommit varandra väldigt nära varandra. Vi skrattar, 

gråter, firar. Det är viktigt att ha en stark gemenskap till varandra”. Medan Anna menar på att 

den sociala gemenskapen är tydlig, men uppfattas inte som lika stark: ”Relation till många 

måste jag säga. Men nära relation är svårt att svara på. Jag träffar ju och pratar väldigt mycket 

med mina lagkompisar. Men kanske mer idrottsligt än privat”. 

 

Gymnasieeleverna var överens om att de blev socialt påverkade genom deras fysiska aktivitet, 

där gemenskapen var en stor del av detta. Exempelvis beskrev Ida och Kalle att faktorer som 

humör och laganda hade stort inflytande på deras psykiska välmående.  

 

Gymnasieeleverna uppskattade att deras sociala gemenskap skulle förändras vid utebliven 

fysisk aktivitet, vissa mer än andra. Anna och Kurt ansåg att hennes sociala gemenskap skulle 

påverkas. Anna: ”jag skulle självklart sakna det sociala kring idrotten. Den sociala biten är 

väldigt viktig för mig med innebandyn, jag kanske skulle kunna bli mer rastlös”. Kurt: ”jag 

hade nog inte varit lika social som jag är nu tror jag, jag har hållit på med någon form av 

fysisk aktivitet i lag så länge jag kommer ihåg så jag vet inte vart jag hade varit utan den”.  

 

Ida ansåg dock att hennes sociala gemenskap inte skulle förändras på samma sätt: ”jag har 

väldigt mycket vänner utanför fotbollen så jag vet inte”. Kalle tycker att: ”Att jag tränar 



12 

 

påverkar mitt sociala jättemycket! I och för sig så vet jag ju inte om det hade varit mindre 

socialt om jag inte hållit på med gymnastik men jag tror det”. 

 

Balans i deras fokus på träning var viktigt. Ida, Anna och Kurt ansåg både för mycket och för 

lite fokus på den fysiska aktiviteten kunde ge negativa konsekvenser på deras sociala 

gemenskap. Ida säger: 

 
Om jag kanske satsar för mycket så kanske mina vänner utanför fotbollen glöms bort. Och om 

jag en dag skadar mig, eller slutar med fotbollen så har jag inte så mycket vänner kvar. Det 

skulle bli till det sämre. Jag tror det är viktigt med att ha en bra balans mellan min fotboll och 

mina vänner så oavsett vad som händer så har jag mina vänner kvar. 
 

5.2 Mental hälsa 

Gymnasieeleverna beskrev begreppet livskvalitet- mental hälsa som förmånen att må bra, 

känna sig pigg, stark inombords och vara frisk. Avsaknad av stress och en hög självkänsla 

samt självförtroende var också viktiga faktorer.  

 

Överlag kände alla fyra gymnasieeleverna att deras fysiska aktivitet bidrog till en förhöjd 

upplevd mental hälsa. På en skala 1-10 svarade tre av gymnasieeleverna att nivån var på en 

sjua- och den fjärde gymnasieeleven upplevde en åtta.  

 

Kurt och Ida ansåg att den fysiska aktivitet de utför bidrar större självförtroende och ökad 

självkänsla. Ida: ”Jag mår bra av att träna, jag mår bra mentalt, jag känner mig tillfreds med 

mig själv”. Kurt: ”Min kropp mår bra av den träning jag gör, jag känner att jag har en livsstil 

som gör att jag mår bra”. 

 

Alla fyra gymnasieeleverna berättade att passionen till den fysiska aktiviteten även kan ha en 

negativ påverkan på deras mentala hälsa. Den fysiska aktiviteten blir ibland för krävande och 

kan resultera i prestationsångest. Enligt Ida: ”Ibland kanske det blir lite för mycket. 

Prestationsångest finns ibland. Att alltid kunna prestera och ibland går inte det, då sjunker min 

harmoni till fotbollen, det är lite jobbigt”. 

Balans var inte bara viktigt för gymnasieelevernas känsla av social gemenskap. Balans visade 

sig även vara ett centralt begrepp för mental hälsa och välbefinnande. Balans mellan träning 
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och socialt umgänge med exempelvis familj och vänner utanför respektive idrott var en tydlig 

faktor till deras mentala hälsa. Balans ansågs viktigt så den fysiska aktiviteten gav en positiv 

påverkan på livskvalitet och mental hälsa. För mycket, likväl för lite, anses skapa negativa 

konsekvenser för gymnasieelevernas mentala hälsa och välbefinnande. Negativ påverkan 

uppstod bland annat vid överdriven träning, det vill säga när träningen övergick från vilja till 

en känsla av tvång. Ida menar på att: ”Jag kan ibland känna att jag tvingas välja fotbollen och 

träningen före allt annat och då mår jag inte lika bra”. Samtliga gymnasieelever ansåg att 

socialt välbefinnande var viktigt för att skapa en god mental hälsa. Övergripande bestod 

gymnasieelevernas sociala välbefinnande av förmågan att må bra med, och runt omkring sina 

vänner och familjer.  

 

En annan återkommande faktor var vikten av att deras umgängeskrets gav energi i form av 

glädje, stöttning och en allmän känsla av välmående. Anna förklarar att: ”Att jag mår bra med 

mina vänner, att dom gör mig glad och kanske piggar upp mig och så”. 

 

Genom att gymnasieelevernas sociala gemenskap förändrades, exempelvis deras fysiska 

aktivitet tog upp större fokus av deras vardag, fanns tendenser till att deras sociala 

välbefinnande även påverkades. Kalle säger exempelvis att: ”Ibland hinner jag kanske inte 

känna efter att jag måste vila och min återhämtning blir otillräcklig. Jag kan ibland känna att 

jag måste välja träningen före allt annat och då blir det lite tvångsmässigt. Men det är något 

man kanske får leva med, man har ju valt att satsa på elitnivå” 

 

Vikten av vänner i och utanför den fysiska aktiviteten visas dock även fungera åt andra hållet 

också. Ida menar på att hennes fysiska aktivitet i vissa fall kan bidra till ett minskat behov av 

socialt umgänge: ”Jag kan känna att mina kompisar kanske inte blir lika viktiga då jag har 

fotbollen och glömmer bort det sociala. Dock menar Ida även på att hon gör tvärt om också: 

”Men även när jag är ledig lägger jag fullt fokus på mina kompisar för att glömma bort 

fotbollen lite” 

 

En annan aspekt inom fysisk aktivitet som kan påverka gymnasieelevernas mentala hälsa 

negativt är desto bättre dem blir på sin idrott, desto sämre anser sig gymnasieeleverna bli. 

Detta beroende på att gymnasieeleverna väljer att jämföra sig med personer som är bättre än 

dem själva. Istället för att fokusera på deras egen utveckling. Kurt menar på att just detta kan 
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för honom bidra till en minskad självkänsla och därigenom minskat välbefinnande och 

försämrad mental hälsa. 

 

5.3 Förmåga att vara självstyrande 

Gymnasieeleverna beskrev begreppet självstyrande som förmågan att fungera självständigt 

och klara av saker på egen hand. Att bestämma över sig själv, påverka och fatta beslut om och 

runt omkring deras tillvaro.  

 

Genom fysisk aktivitet anser gymnasieeleverna att deras förmåga till självstyre påverkats. 

Några faktorer gymnasieeleverna anser påverkats positivt är förmågan att lättare få kontakt 

med andra människor, ett ökat självförtroende och stärkt karaktär. Ida säger att: ”Jag har blivit 

mer social. Jag har lättare att komma i kontakt med människor”. Kurt menar på att: ”Jag 

känner nog att träningen höjer mitt självförtroende och min självkänsla” 

 

Målmedvetenhet är en faktor som beskrivs stärkas av gymnasieelevernas fysiska aktivitet. 

Vilken även anses underlätta förmågan att vara självstyrande. Kurt beskriver att:  

 
Om det går bra på träningen och jag lyckas med det jag vill uppnå så har jag kvar samma driv i vardagen 

också. Jag är inte en person på gymmet och en annan till vardags så det jag vill lyckas med i vardagen 

kämpar jag ju med lika mycket som jag gör med min träning. Så om något skulle påverka är det väl 

kanske träningen… ja menar att jag under min träning får träna på att vara målmedveten och så. 

 

Gymnasieeleverna beskriver deras fysiska aktivitet som ett redskap och hjälpmedel till att bli 

mer självstyrande och självständiga. Förutom målmedvetenhet är eget ansvar för sin egen 

träning och prestation faktorer till detta. Anna säger att: ”Svår fråga. Men ja.. Jag måste ju 

hela tiden fatta beslut under träningar och matcher, så ja, jag tycker att det finns koppling 

mellan min idrott och min förmåga att fatta egna beslut”. Dock anser tre av fyra 

gymnasieelever hur de ofta jämför sig med personer bättre än dem själva (bättre inom given 

idrott). Vilket tenderar leda till ett försämrat självförtroende och minskad motivation. Kurt 

säger: ”Jag tror det beror på att jag alltid jämför mig med dom som är bättre vilket inte är nå 

vidare ide för hälsan”. 
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6. Sammanfattande diskussion 
Syftet med studien var att undersöka mentala effekter av fysisk aktivitet bland en grupp 

gymnasieelever. Detta gjordes genom kvalitativa intervjuer med totalt fyra gymnasieelever. 

Med självbestämmandeteorin inkluderad så kunde vi tillämpa de centrala frågorna om varför 

människor gör vad de gör, och fördelarna med olika sätt att socialt reglera eller främja ett 

beteende. Resultatet vi kom fram till var att fysisk aktivitet ansågs ge en förbättrad mental 

hälsa, en bidragande faktor till att ha förmågan till att vara självstyrande och en tydlig aspekt 

till social gemenskap. Gymnasieeleverna påpekade även att det var viktigt att ha en balans 

mellan den fysiska aktiviteten och resterande delar i vardagslivet för att den fysiska 

aktiviteten skulle leda till något positivt inom de ovan givna områdena. Vid en obalans, 

oavsett om det förekom för lite eller för mycket fokus på den fysiska aktiviteten så kunde 

detta resultera i en försämring av de givna aspekterna snarare än en förbättring.  

 

6.1 Social gemenskap 

VanKim (2013) skriver att FA har visat på positiva effekter på socialisering. Vilket stämmer 

överens med gymnasieeleverna i vår studie då de ansåg att deras engagemang inom fysisk 

aktivitet hade lett till en ökad social gemenskap i någon form. Det ska tilläggas att samtliga 

gymnasieelever i studien var lagidrottare. Att lagidrott kan leda till en ökad social gemenskap 

känns trovärdigt. Vilket kan jämföras med Hefferona (2012) där personer som deltog i någon 

form av FA, framförallt i grupp, upplevde en ökning av individens sociala engagemang. Om 

gymnasieeleverna däremot hade varit fysiskt aktiva i en individuell idrott, hade deras sociala 

gemenskap påverkats på samma sätt eller hade det sett annorlunda ut. Vi anser att en lagidrott 

kan ge en större social gemenskap än individuella idrotter. Å ena sidan behöver inte detta vara 

sant då även individuella idrottare är en del av en klubb vilket kan skapa social gemenskap 

genom de övriga klubbmedlemmarna. Å andra sidan har vi ren fysisk aktivitet, utanför 

föreningsverksamhet. Vi anser att en individ som inte är ansluten till en förening eller klubb 

av någon sort kanske inte får samma sociala gemenskap som en individ ansluten till en sådan.  

 

Vissa gymnasieelever ansåg att deras liv skulle förändras betydligt om de inte var aktiva i en 

föreningsidrott och fick vara fysiskt aktiva. Kanske kan detta bero på att dessa personer har 

lagt ett större fokus på sin idrott än de gymnasieelever som inte kände att deras sociala 

gemenskap skulle förändras lika mycket. Om du lägger allt fokus under fritiden på din träning 
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och idrott kanske vänner och bekanta utanför idrotten blir lidande och glider iväg. Vilken inte 

behöver påverka individen för stunden, men kan komma att påverka vid avslutad 

föreningsidrott. De gymnasieelever som ansåg att deras sociala gemenskap inte skulle 

förändras lika mycket, anser vi baserade detta på att relationer utanför sin förening var 

viktiga. Genom detta lades en mer balanserad fokusering på sin idrott i förhållande till övrig 

vardag. Vilken som kan vara att föredra i syfte att skapa ett hållbart socialt umgänge och 

gemenskap är svårt att säga. Samtliga gymnasieelever ansåg att en balans var viktig, men 

vissa påverkades fortfarande mer än andra vid avslutad föreningsidrott eller FA. Vi anser att 

en förklaring till detta kan vara att vissa gymnasieelever inte ”lever som de lär”. 

 

6.2 Mental hälsa 

Vankim (2013) skriver i sin studie att studenter som var mer fysiskt aktiva inte rapporterade 

dålig mental hälsa lika ofta som de studenter som inte var lika fysiskt aktiva. Detta kan 

jämföras med många resultat i vår studie också. En skillnad uppstår dock vid överdriven FA. 

Vi anser att många människor (våra gymnasieelever inkluderat) känner ett måste eller tvång 

att prestera och ligga på topp, oavsett vilken aspekt i livet det handlar om. Fysisk aktivitet är 

inget undantag. När glädjen i livet blir till ett tvång eller måste anser vi att en negativ spiral 

lätt skapas där individens mentala hälsa är i farozonen. För att förhindra denna negativa 

påverkan kan balans mellan prestation och glädje vara på sin plats. Vi anser att glädjen till 

fysisk aktivitet, kopplad till social gemenskap, den fysiska aktivitetens hälsofrämjande 

påverkan och förmågan att vara självstyrande är vad som skapar en god mental hälsa. 

Hegberg (2015) framhäver just att FA kan påverka stresståligheten och genom detta förbättra 

den upplevda mentala hälsan. Människor som är fysiskt aktiva hade en generellt högre 

tolerans för stress i vardagen. Detta kan relateras till att de människor som kan hantera stress 

på ett bra sätt genom balans mellan prestation och glädje, kan uppleva en högre nivå av 

mental hälsa. 

 

Mental hälsa var tydligt kopplad till gymnasieelevernas fysiska aktivitet. Vid önskvärd balans 

mellan träning och livet i övrigt infann sig den högst skattade positiva påverkan på 

gymnasieelevernas mentala hälsa. Vilket stämmer överens med Lorand (2014) som i sin 

forskning påpekade att FA har en positiv påverkan på den mentala hälsan så länge den fysiska 

aktiviteten hålls i balans och inte tas till överdrift.  Lagidrott och prestationsångest dök ofta 

upp som en faktor till att denna balans rubbades i den meningen att träningen blev för intensiv 
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på grund av inre och yttre krav från gymnasieeleverna själva och deras lag. Dock var även 

motsatsen sann då en positiv påverkan infann sig vid stöttning, glädje och uppiggning av 

lag/föreningskamrater. Vi anser att all fysisk aktivitet har både en positiv och negativ 

påverkan på den mentala hälsan. Negativ då prestationen kommer före välbefinnandet och 

positiv vid en balans av prestation och glädje.  

 

Som blivande lärare önskar vi förmedla denna balans i syfte att ge våra framtida elever en 

förståelse för den fysiska aktivitetens för och nackdelar. Vi anser även att som blivande lärare 

bör vi förmedla att det inte spelar någon roll vilken form av fysisk aktivitet du utför, eftersom 

den mentala hälsan kan påverkas positivt oavsett. Vissa passar i föreningsidrott, andra passar 

fristående aktiviteter. Det viktiga verkar vara att hitta glädjen i den fysiska aktivitet du utför, 

inte vilken aktivitet det är. Just detta är en viktig punkt som blivande lärare att förmedla till 

våra elever då vi anser att många elever har en bristande motivation till fysisk aktivitet. Vi 

konstaterar att vår roll som blivande lärare i anseendet motivation, kanske snarare är att hjälpa 

våra elever hitta en form av fysisk aktivitet de uppskattar. Och genom det kan få en bra balans 

i livet, snarare än vilken form av aktivitet de väljer utföra eller på vilken nivå av färdighet de 

befinner sig.  

 

Fysisk aktivitet kan bidra till en försämrad mental hälsa och livskvalité beroende på balansen i 

fokus mellan träning och övriga livet är upprättad. Gustafsson (2011) menar i sin studie på att 

överdriven FA kan ha motsatt effekt på den mentala hälsan. Vilket kan stämmer överens med 

resultatet från vår studie. Våra gymnasieelever konstaterar att den mentala hälsan påverkas 

negativt om balansen bryts, men ger inga konkreta förslag på hur de gör för att bryta 

obalansen. Vi anser att ett förslag på hjälpmedel till upprättad balans kan vara reflektion. Å 

ena sidan kan reflektion vara bra då detta kan låta personen ta en paus och fundera över om 

balansen är bra. Å andra sidan är frågan hur lätt det egentligen är att få en elev att stanna upp 

och reflektera över sitt eget handlande. Kan det vara så att idrotten i skolan inte bara har i 

uppgift att förmedla vikten av fysisk aktivitet ur ett fysiologiskt perspektiv utan även fokusera 

på mental träning? Vi anser efter genomförd studie att den mentala aspekten är minst lika 

viktig för en elevs hälsa och välbefinnande som den fysiska delen är. Som blivande lärare 

anser vi alltså att vårt uppdrag inte enbart föreligger i form av att skapa en motivation till att 

vara fysiskt aktiv. Utan även att skapa en förståelse för vikten av en sund balans i livet, där 

träningen gärna får vara en central del. 
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6.3 Förmåga att vara självstyrande 

Gymnasieeleverna i studien ansåg att deras förmåga att vara självstyrande var att inneha 

förmågan att fungera självständigt, att de klarar av situationer på egen hand, att de klarar sig 

själva och att de själv styr över sina egna beslut. Gymnasieeleverna ansåg att deras förmåga 

att vara självstyrande hade stärkts med hjälp av den fysiska aktivitet de höll på med. Att de 

hade blivit mer sociala för att de enklare kunde komma i kontakt med andra människor och på 

så sätt stärkte detta deltagarnas välbefinnande. Välbefinnandet som utvinns utifrån att vara 

självstyrande ansåg gymnasieeleverna var den sociala biten. Att de blivit stärkta av förmågan 

av att vara självstyrande, och på så sätt enklare kunde ta kontakt med andra människor och att 

det var just andra människor utöver den fysiska aktiviteten som fick gymnasieeleverna att må 

bra. Detta tycker vi stärks då vi jämför med studien av Hefferona (2012) som skriver att 

personer som deltog i någon form av FA upplevde en förhöjd livskvalité och ökat välmående. 

Att det skedde en ökning av individens upplevda självvärde och de sociala engagemangen. 

Även inom det sociala var en av huvudanledningarna till ett förhöjt välbefinnande känslan av 

delaktighet och gemenskap inom ett gemensamt ämne.  

 

Då vi använt oss utav vår teoretiska modell för att analysera gymnasielevernas svar och på så 

sätt analyserat teorin. Vi tolkar det som att fysisk aktivitet fick gymnasieeleverna att stärka sin 

förmåga att vara självstyrande, vilket i sin tur påverkade deras sociala gemenskap positivt. 

Tydligt för oss var att viktiga delar för att få detta pussel sammansatt och för att få ut något 

positivt ur fysisk aktivitet är att de tre delarna fysisk aktivitet, förmåga att vara självstyrande 

och den sociala gemenskapen går hand i hand. Då skapades den positiva mentala hälsan hos 

gymnasieeleverna. Gymnasieeleverna upplevde då mindre stress, att de mår bättre rent 

psykiskt, att de har roligt och att de kände sig nöjda. Forskningen av Crone (2005) visar på 

precis som gymnasieeleverna påpekar, att FA och dess förmåga att reducera stress, 

förebyggandet av utbrändhet och försämrad livskvalité minskar tydligt vid utebliven FA. 

Skulle däremot den fysiska aktiviteten ta över allt mer så skulle någon annan del i pusslet 

minskas och då skulle en negativ känsla skapas av den fysiska aktivitet som 

gymnasieeleverna höll på med. Gymnasieeleverna nämnde då att stressen skulle öka, att en 

jobbig känsla skulle ta över och att välbefinnandet skulle sjunka. 
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6.4 Kritiska reflektioner angående studien 

När vi reflekterar över vårt arbete så tycker vi att relevanta slutsatser till vårt syfte och 

frågeställningar har framhävts. Eftersom det är vi forskare som är det centrala redskapet inom 

denna kvalitativa forskning, så är resultatets kvalitet beroende av oss forskare som människor, 

inte minst när det gäller analysarbetet (Patton, 2002). Vi vill med dessa slutord ge en mer 

tydlig bild över hur vi har reflekterat olika delar i vår studie.  

 

När vi först började diskutera och funderade kring vårt syfte så var vi snabbt inne på fysisk 

aktivitet bland gymnasieelever och hur det påverkar deras mentala hälsa. Dock så hade vi för 

höga ambitioner, så vårt syfte och frågeställningar blev alldeles för breda. Något vi i efterhand 

har lärt oss, är att börja lite smalare om vad vi vill ta reda på. Vi hade i detta läge inte riktigt 

lagt ner tillräcklig tid på att verkligen läsa in oss på det område vi var intresserade för. 

Tidsåtgången till att smalna av arbetet blev ganska tidskrävande för oss, så vi trodde att vi 

tappade en del tid i början av vårt arbete. I detta skede började vi på allvar att läsa in oss mer 

på djupet till vårt intresse för studien och vad som gjorts tidigare, vad som har studerats, hur 

det har studerats och vilka resultat och slutsatser som har lyfts fram. Detta gjorde att vi nu 

började få fram en karta över forskningsläget samt att det hjälpte till att smalna av, definiera, 

det fenomen vi ville studera.  

 

Vi har ständigt ställts inför nya val, skapat nya tolkningar, omformulerat vårt syfte och 

frågeställningar. Denna process har känts förvirrande, ibland riktigt jobbigt, och ibland har det 

även varit svårt att se vad det ska bli av det hela. Det visade sig ofta att det syfte och de tankar 

om vad vi hade om vad vår studie skulle leda fram till i slutändan har resulterat i något helt 

annat. Forskningen har gett oss en upptäcktsfärd som har berört läsning, datainsamling, 

diskussioner, analyser, skrivande, åter till läsning och omformuleringar. I början av 

upptäcktsfärden visste vi inte vart vi skulle hamna, men i slutet av färden kan vi känna en viss 

tillfredsställelse över att vi har lärt oss något vi tidigare inte visste. Lärdomen här för oss är att 

verkligen lägga ner tid för att bygga fram en stark platå att stå på för att fortsätta framåt med 

arbetet. 

 

I forskningsläget har vi stött på en hel del problem. Vi sökte i flertalet databaser efter tidigare 

forskning som kunde relatera till de frågeställningar vi hade från början. Problematiken här 

blev att allteftersom vi smalnade av vårt syfte och frågeställningar så blev de 



20 

 

forskningsstudier vi hittade i databaserna allt mindre betydelsefulla. Lärdomen här för oss är 

återigen att ta den tid det behövs för att verkligen vara på det klara med studiens syfte. Vilket 

fenomen som ska studeras (Fejes och Thornberg, 2009). Dock så var det inte något problem 

med att hitta nya forskningsstudier till vårt arbete, efter det att vi hamnat på det klara med vårt 

syfte.  

 

Ett förhållningssätt (även vilket vi använde oss utav) är att utgå från och använda sig av en 

eller ett par specifika teorier om det som ska undersökas när man ska analysera insamlad data. 

Vi använde oss av en självbestämmandeteoretisk modell men diskuterade aldrig andra 

alternativ till hur vi skulle kunna lägga upp vårt arbete efter att vi hittat modellen. Detta kan 

ha påverkat studiens resultat då det finns flertalet andra teoretiska förhållningssätt att använda 

sig av.  

  

Vi genomförde en kvalitativ studie där vi intervjuade gymnasieelever. Ett metodval som vi 

ansåg vara det bästa för att få så bra svar som möjligt på vårt syfte och frågeställningar. Med 

intervjuer handlar det om att verbalt ställa frågor för att samla information. Vår intervjuform 

var semistrukturerad där vi ställde frågor som gymnasieeleverna besvarade med egna ord. 

Vissa frågor som uppfattades som svåra att besvara gjorde att vi kunde gå tillbaka och 

diskutera kring frågorna så gymnasieeleverna förstod dom bättre och kunde på så sätt 

utveckla sina svar. Då det är en kvalitativ studie kan vi upprepa att det är den enskildes 

(intervjudeltagarens) upplevelser som efterfrågas och undersökts, samt att det är vi som 

intervjuar som tolkar meningar och betydelser/innebörder av de upplevelser som 

gymnasieeleverna delar med oss. Detta medför att en kvalitativ studie som denna kan få 

varierande resultat beroende på hur den som intervjuar tolkar dess meningar och 

betydelser/innebörder av de upplevelser gymnasieeleverna delar med sig av. Med detta sagt 

skulle vi kunna tolka detta som om att en kvantitativ metodologi kan vara den ”bättre” 

metoden. Hade vi valt en mer kvantitativ form, antingen som strukturerad intervju likt 

frågeformulärsmetodiken, eller helt enkelt valt en kvantitativ metodform med färdiga enkäter 

att besvara våra frågor så tror vi att vissa svar hade uteblivits.  

 

När vi reflekterar kring vårt metodval så anser vi den kvalitativa metoden som bättre än den 

kvantitativa, då vi haft möjligheten att diskutera fram det svåra med att förstå vad våra tre 

begrepp inom frågeställningarna innebär. Vid en kvantitativ frågeformulärsmetod tror vi att 

flera frågor blivit obesvarade då gymnasieeleverna kanske inte förstått frågan, vilket kunde 
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påverkat vårt resultat. Vi har intervjuat fyra gymnasieelever. Huruvida resultatet kunnat 

påverkas om vi intervjuat fler gymnasieelever är svårt att spekulera i, det hade dock varit 

intressant med en större deltagargrupp. I kontrast till detta så betecknar ändå kvalitativ 

forskning till att forskaren beskriver verkligheten genom data som består av språkliga utsagor, 

exempelvis inspelningar (Fejes och Thornberg, 2009). Med detta menar vi att med oavsett 

antal deltagare så hade resultatet ändå blivit detsamma med oss som intervjuare.   

 

Vi gjorde en pilotstudie i vilken några frågor ändrades. Hur vida intervjufrågorna var 

tillräckligt bra för att få ut så mycket som möjligt av intervjuerna är svårt att avgöra. Även om 

vi anser intervjuguiden täcka våra frågeställningar. Andra typer av frågor hade möjligtvis 

gjort arbetet bättre. Resultatet kan ha blivit annorlunda om vi gjort ytterligare en pilotstudie, 

däremot är det oklart om detta resulterat i ett bättre eller sämre resultat. Vi anser dock att 

pilotstudien gjort arbetet och resultatet bättre.  

 

Vi gjorde intervjuerna separat. Där vi som intervjuare intervjuade en gymnasieelev i taget. Vi 

hade troligtvis fått ett annat resultat om vi intervjuat alla gymnasieelever i grupp. Om detta 

resultat varit bättre eller sämre är även det svårt att säga. När vi reflekterar kring vårt 

intervjuupplägg så är det svårt att få fram någon slutsats kring detta. Kanske så hade vi fått ett 

annat resultat, kanske inte.  

 

När vi började med databearbetningen och analysen av de svar vi fått av gymnasieeleverna så 

hade vi problem med att få till svaren till rätt frågeställningar. Vi blev kritiska mot oss själva 

och förstod inte riktigt hur vi skulle få ihop all databearbetning för att kunna påbörja analysen 

av svaren. Här anser vi nog att vi gick lite för fort fram med databearbetning och analys.  

Utmaningen i kvalitativ analys är att skapa mening ur en massiv mängd data. Det handlar om 

att skilja mellan det betydelsefulla och det triviala och att identifiera betydelsefulla mönster 

(Patton, 2002). Efter diskussioner mellan oss forskare som skrivit denna studie, började vi 

aktivt med att bryta ner svaren från vår intervjuguide till hanterbara enheter, vi kodade dom 

genom att färglägga svaren från gymnasieeleverna med olika färger där färgerna fick 

representera de svar vi ansåg låg närmast frågeställningarna. På så sätt kunde vi då jämföra 

färgerna med kategorierna för att söka efter mönster och hitta likheter och skillnader.  

 

Tillförlitligheten i detta arbete kan diskuteras. Detta är en kvalitativ studie vilket betyder att 

det är intervjudeltagarens upplevelser som undersökts, samt att det är vi som intervjuar som 
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tolkar. Det betyder att om olika personer intervjuar (även från samma intervjuguide), så 

möjligen kommer inte samma resultat att ges då det är intervjuaren som under studiens gång 

teoretiskt tolkar resultaten. Reflektion lyfts oftast fram som en viktig aspekt när man ska 

genomföra en kvalitativ studie (Fejes och Thornberg, 2009). Detta är en viktig aspekt, men 

samtidigt kan begreppet lätt uppfattas som lite vagt, svepande och generellt. Vad passar då 

inte bättre än att vi här återigen upprepar att detta är en kvalitativ studie och att det är vi som 

forskare som beskriver verkligheten i denna studie genom data, som består av språkliga 

utsagor som delgivits oss utav de fyra gymnasieeleverna. Med flertalet motgångar och 

medgångar i denna studie, så vill vi som skrivit detta arbete avsluta med en mening som 

sammanfattar våra tre frågeställningar vilket besvarar vårt syfte: Det är viktigt att ha en balans 

mellan fysisk aktivitet och resterande delar i vardagslivet- för att den fysiska aktiviteten ska 

påverka den mentala hälsan positivt. 

 

Tillförlitligheten (reliabiliteten) påverkas av att intervjuerna genomfördes av två olika 

intervjuare, vilket kan medföra olika följdfrågor och olika grad av djupgående inom varje 

fråga. Detta kan vara positivt då vi använder oss utav fyra ögon istället för två vid vår kodning 

och analys överlag. Det kan vara negativt då vi använt oss utav olika instrument (intervjuare), 

vilket därmed får respektive intervju att skilja sig en del åt. Vilket leder till att även studiens 

resultat skiljer sig en del åt, trots att samma intervjuguide har använts.  Intervjuerna 

genomfördes som nämnts enskilt med en gymnasieelev och en intervjuare, vilket minimerar 

yttre påverkan och kan stärka trovärdigheten (validiteten) i svaren. Detta kan vara något 

positivt eller negativt jämfört med exempelvis gruppintervjuer där gymnasieeleverna kan 

hjälpa varandra att komma på svar på de ställda frågorna.   

 

Vi använde oss av en teoretisk utgångspunkt vid utformning av frågeställningarna. Denna 

teoretiska utgångspunkt är i grunden kvantitativ, och vår studie är kvalitativ. Den teoretiska 

utgångspunkten vinklades i syfte att passa vår studie, vilket kan påverka Tillförlitligheten i 

vår teoretiska utgångspunkt. Tidigare forskning inom vårt område granskades övergripande 

för att skapa en bild hur forskningen ser ut. Detta kan påverka tillförlitligheten då vi inte 

granskat all forskning, vilket kan leda till feltolkningar som kan påverka vår helhetsbild av 

området. Tillförlitligheten och trovärdigheten kan även påverkas av att vi skapade vår 

intervjuguide enbart utifrån vilka frågor vi ansåg kunde leda till svar på våra frågeställningar. 

Vi använde ej någon hjälp av färdiga mallar eller vedertagna modeller i intervjuguiden. 
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Tillförlitligheten och trovärdigheten kan även påverkas av att vi endast genomförde en 

pilotintervju för att testa intervjuguiden innan intervjuerna genomfördes.  	
  

 	
  

En nackdel som kan påverka trovärdigheten är att studien enbart genomfördes på ett fåtal 

gymnasieelever i samma skola. Detta leder till en ofullständig bild av hur 18 till 20 åringar 

tycker och tänker kring studiens frågeställningar. Resultatet av studien blir därför en ytlig bild 

av fyra gymnasieelevers åsikter. Samtliga gymnasieelever i studien har ett intresse för fysisk 

aktivitet och utövar detta i någon form på fritiden, vilket kan leda till mer tillfredställande svar 

på intervjufrågorna. Jämfört med om gymnasieeleverna varit ointresserade av fysisk aktivitet. 

Detta stärker i sin tur studiens trovärdighet. Intervjuerna genomfördes separat av två olika 

intervjuare, vilket kan påverka validiteten negativt då följdfrågor och djupgående av 

följdfrågorna varierade. Det kan dock även stärka validiteten då intervjuerna genomfördes 

med två något olika infallsvinklar. Vilket kan leda till ett bredare svar. Båda intervjuare 

använde samma intervjuguide för att ställa frågorna. Vi som författare av studien är sedan 

tidigare insatta i motivationsfrågor vilket också ingivit en större förståelse i ämnet, vilket kan 

stärka trovärdigheten. 

 

7. Slutsatser 
De slutsatser vi kom fram till var att fysisk aktivitet ansågs ge en förbättrad mental hälsa, en 

bidragande faktor till att ha förmågan till att vara självstyrande och en tydlig aspekt till social 

gemenskap. Gymnasieeleverna påpekade även att det var viktigt att ha en balans mellan den 

fysiska aktiviteten och resterande delar i vardagslivet för att den fysiska aktiviteten skulle leda 

till något positivt inom de ovan givna områdena. Vid en obalans, oavsett om det förekom för 

lite eller för mycket fokus på den fysiska aktiviteten så kunde detta resultera i en försämring 

av de givna aspekterna snarare än en förbättring. 

 

8. Vidare forskning 
Forskning om hur den mentala hälsan påverkas av FA kan vidareutvecklas. Exempelvis 

tvärvetenskapligt ur både en samhällsvetenskaplig och naturvetenskaplig synvinkel. Hur en 

vidare forskning kan bedrivas skiftar beroende på vad man vill undersöka, vilka resurser man 

har, vilket underlag man kan arbeta med etc. Vi valde att ur ett kvalitativt förhållningssätt 

(samhällsvetenskapligt) gå på djupet för att försöka beskriva hur, vad och varför den mentala 
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hälsan påverkas av FA. Vidare tänker vi att en tvärvetenskaplig forskning där vi inkluderar 

kvantitativa faktorer (naturvetenskapliga) även ger resultat i form av konkret angivna svar, så 

som tillfällen (när och hur ofta), en konkret angiven mängd träning, utbildning, variation på 

städer och andra saker som är möjliga att räkna på. D.v.s. faktorer som vi enkelt kan 

kvantifiera.  

 

Självbestämmandeteori är en teoretisk modell som i första hand ser över kvantitativt 

datamaterial. Denna modell bearbetade vi om, så att den skulle passa vårt ändamål som är 

kvalitativt. Dock fick vi utelämna en del i modellen som tar upp kompetens, vilket passar 

bättre inom statistik och det kvantitativa området. Vi tänker oss att även vid ett 

tvärvetenskapligt sätt att jobba med detta ämne kan vi använda oss utav samma teoretiska 

modell. Vid en tvärvetenskaplig studie, som både behandlar de två huvudkategorierna 

kvantitativ och kvalitativ forskning med avseende på flera olika faktorer för studien, gör att en 

vidare forskning inom ämnet skulle få med modellens alla delar, även den del som behandlar 

kompetens. På så sätt skulle vi kunna jämföra städer, åldrar, tillfällen, utbildning etc. samt att 

vi skulle kunna bredda synen och förhoppningsvis kunskapen inom ämnet. 
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Bilaga 1 
Käll- och litteratursökning 
 

Syfte och frågeställningar:  
 

Syftet med studien är att undersöka mentala effekter av fysisk aktivitet bland en grupp 

gymnasieelever. De frågeställningar vi har: Hur upplever deltagarna att den fysiska aktivitet 

de ägnar sig åt påverkar deras: 

1. Sociala gemenskap?  

2. Mentala hälsa?  

3. Förmåga att vara självstyrande? 

 

 

Vilka sökord har du använt? 

effects of Physical Education,  

motivation theory physical activity, motivation and overtraining,  

overtraining and burnout, obesity health care costs, 

performance between coach and athlete, physical activity and mental health, physical 

activities, physical exercise and stress,  

relationship coach athlete performance, relationship coach athlete motivation, relationship, 

relationship between coach and athlete lifestyle, relationship between coach and athlete and 

results, mental health physical health, physical activity mental health, self determination 

theory physical activity, physical activity and mental health in a student population 

 

 

Var har du sökt? 

Discovery, Sport Discus, JAMA Neurology, JAMA Internal Medicine, Google scholar, 

 

 

 

 

 



 

Sökningar som gav relevant resultat 

effects of Physical Education (1 of 186) 

motivation theory physical activity (3 of 1,380,000) 

motivation and overtraining (5 of 195) 

obesity health care costs (3 of 233) 

overtraining and burnout  (4 of 139) 

phsycical activity and mental health (5 of 9,927) 

physical activities (4 of 126,842) 

physical exercise and stress (5 of 10,839) 

mental health physical health (36 of 131,331) 

physical activity mental health (6 of 30,949) 

self determination theory physical activity (5 of 1,638) 
physical activity and mental health in a student population (1 of 822) 

physical activity and mental health in a student population (4 0f 822) 

 

Kommentarer 

Det var svårt att hitta material till de negativa konsekvenserna av FA. Det var svårt att få tag 
på intervjupersoner. Det var svårt att få till ett rimligt syfte i början, vilket gjorde vårt arbete 
lite svårjobbat i början. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Bilaga 2 
Intervjuguide 

 

• Vi berättar vårt syfte med studien.  

• Vi tar upp de etiska principerna: informationskravet, samtyckeskravet, 

konfidentialtetskravet och nyttjandekravet. 

 

Frågeställning 1. 

Hur upplever deltagarna att den fysiska aktiviteten påverkar deras sociala gemenskap?  

 

Hur påverkar FA deras sociala gemenskap:  

 

• Vilken/vilka idrotter utövar ni? 

• Hur definierar du/ni en nära relation?  

• Har ditt/ert idrottande skapat någon nära relation till någon? 

• Hur definierar du/ni en social påverkan? 

• Har dina fysiska aktiviteter haft någon social påverkan? 

• Försök utveckla lite hur du/ni menar. 

• Hur tror du/ni att ni skulle förändras som person kring det sociala om ni inte fick vara 

fysiskt aktiva och träffa era vänner? 

• På vilket/vilka sätt? 

• Hur definierar ni socialt välbefinnande? 

• Skulle ditt/ert sociala välbefinnande förändras? Sämre? bättre? 

• Försök utveckla lite hur du/ni menar. 

 

 

 

 

 

 

 



 

Frågeställning 2. 

Hur beskriver deltagarna att det påverkar deras livskvalitet- den mentala hälsan?  

 

 

Hur den mentala hälsan påverkas av FA: 

 

• Hur definierar du/ni mental hälsa? 

• Vad är mental hälsa för dig? 

• Hur upplever du din mentala hälsa? Skala 1-10? 

• Blir den fysiska aktiviteten som en ”drivkraft” för att fortsätta känner du/ni? 

• Känns passionen till idrotten alltid rolig och bra tycker du/ni? 

• Känner du/ni harmoni med er själva alla gånger?  

• Är upplevelsen till idrotten alltid rolig eller spännande?  

• Vad gör du/ni själv för att må bra? 

• Beskriv en situation då du/ni mår riktigt bra? 

• Hur definierar du/ni livskvalitet?(Fysisk miljö, psykisk miljö) 

• Finns det några baksidor med er definition av livskvalitet känner du/ni med ert 

idrottande? (överdriver, utbränd, otillräcklig återhämtning, tvångsmässig passion) 

• Hur skulle du/ni definiera mental ohälsa?  

• Ser du någon koppling mellan fysisk aktivitet och självförtroende för dig? 

• Hur definierar ni självkänsla? 

• Hur tycker du/ni att er självkänsla är? Egenvärde? 

 

 

Frågeställning 3. 

Hur upplever deltagarna att den fysiska aktivitet de ägnar sig åt påverkar deras 

förmåga att vara självstyrande? 

 

Hur påverkas deras förmåga att vara självstyrande: 

 

• Hur skulle du/ni definiera ”förmågan att vara självstyrande”? 

• (Vi försöker prata och utveckla ämnet) 

• De fysiska aktiviteterna du/ni utövar, hur skulle ni beskriva att det påverkar/påverkat 

ert självstyrande? 



 

• Tror du/ni att er fysiska aktivitet har/kan bidra till att kompisar kanske inte blir lika 

viktigt? Eller kanske att dom blir viktigare?   

• Hur skulle du/ni definiera välbefinnande? 

• Hur påverkar den fysiska aktivitet du/ni utövar ert välbefinnande? 

• Hur påverkar den fysiska aktivitet du/ni utövar er gemenskap? (till att kunna vara 

självstyrande?) 

• Vilken betydelse har människor i din omgivning för välbefinnandet? 

• På vilket sätt påverkar de ditt välbefinnande? 

• Ser du någon koppling mellan fysisk aktivitet och din förmåga att vara självstyrande? 

(Det vill säga din förmåga att stå upp för dig själv, fatta egna beslut och gå din egen 

väg).  

 

• Avslut 

• Vill du/ni tilläga någonting? 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


