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Sammanfattning		
	
 
Forskning visar på att bristande utveckling och kunskap preventivt inom existentiell hälsa 
möjligtvis påverkar ökningen av ett sämre hälsotillstånd och ohälsosam livsstil. Vikten av att 
utveckla kunskap inom existentiell hälsa men även att arbeta ur ett promotivt synsätt kan vara 
nödvändigt att effektivisera och framföra. Följande studie har därför fokuserat på att utveckla 
kunskapen om sjundedagsadventisters välbefinnande som nödvändigtvis kan effektivisera 
forskningsområdet, främst i Europa, där endast ringa forskning kring sjundedagsadventister 
och hälsa föreligger. Generellt förekommer mer kvantitativ forskning kring 
sjundedagsadventister och hälsa vilket leder till att få kvalitativa studier har tillämpats. Med 
hänsyn till detta är syftet med denna studie att belysa hur religionens betydelse stärker 
välbefinnandet hos sjundedagsadventister. En kvalitativ forskningsdesign med kvalitativ 
innehållsanalys tillämpades i form av semistrukturerade individuella intervjuer. Urvalet av 
deltagare innefattade medlemmar över 18 år från sjundedagsadventistiska kyrkan. Teorierna 
som tillämpades och kopplades samman i studien var Parks meningsskapande system och Van 
Deurzens teori. Resultatet från studien utformades av fyra huvudkategorier i form av 
hälsobudskapet, meningsfullhet, gemenskap och återhämtning. Slutsatsen i studien inkluderar 
och bekräftar tidigare studiers forskningsresultat kopplat till religionens betydelse på hälsan. 
Denna studie kan stå till grund för fortsatt kvalitativ forskning kopplat till 
sjundedagsadventister och välbefinnande men även generell forskning kopplat till religion och 
hälsa.  
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Introduktion 
William Miller grundade sjundedagsadventistiska samfundet år 1844 i USA. 
Sjundedagsadventister är det enda kristna samfundet som håller sabbaten på sjunde dagen 
vilket anses vara lördagen. Samfundet grundar sin tro på endast bibeln med sina rötter från 
protestantismen som utgår ifrån gamla och nya testamentet. Adventister tror och förkunnar 
Kristi andra återkomst. Medlemmarna förhåller sig oftast till en växtbaserad kosthållning 
genom att följa hälsobudskapet i det gamla testamentet (Adventist, 2020). Den första 
adventistiska församlingen i Sverige grundades i Grythyttan år 1880. 
Sjundedagsadventistkyrkan anses idag vara ett av världens växande trossamfund till följd av 
utvecklandet samt skapandet av utbildningsverksamheter, sjukvård och hälsonätverk. Idag 
finns det ungefär 21 414 779 medlemmar världen över och 88 718 kyrkor/församlingar. I 
Sverige finns det 2919 medlemmar varav 58 nya medlemmar tillkom år 2019 (Adventist, 
2020). Ellen G White har haft en stor inverkan på den adventistiska kyrkan eftersom hon 
betraktades vara inspirerad av Gud. Hennes böcker anses vara de mest översatta böckerna 
skrivna av en amerikansk kvinnlig författare som förutom detta utmärker trossamfundet. 
Under sin livstid skrev hon mer än 5000 artiklar och 40 böcker som främst handlade om 
kristendomen, profetior, näringslära, kunskap och sociala samfund (Ministry, 2017; Numbers, 
1976). Ellens böcker och artiklar var inte avsedda för att ersätta bibeln utan snarare som ett 
komplement för en djupare förståelse av bibelns innehåll (Numbers, 1976). År 1905 skrev 
författaren hälsobudskapet som en riktlinje omfattande åtta hälsonycklar, hur människan ska 
bibehålla en god hälsa och besitta en hälsosam livsstil, med fokus på vikten av luft, solljus, 
motståndskraft, återhämtning, fysisk aktivitet, kosthållning, dricksvatten och tron på Guds 
kraft (White, 1905).  
 

Teoretisk referensram 
  
Parks meningsskapande system framför att känslan av meningsfullhet är grundläggande i 
mänsklig kännedom när den skapas av individen. Människan har behov av att finna mening 
med livet och behöver en ändamålsenlig struktur för att kunna begripa världen och alla 
emotionellt påverkande faktorer som sammanförs varje dag. Det är nödvändigt för människan 
att finna en känsla av meningsfullhet för att kunna uppfatta personliga uppföranden som en 
del av ett större sammanhang (Park, 2015; Park, 2005; Park, 2010). Religion kan 
tillhandahålla ett sätt att hantera människans existentiella meningsskapande system. Systemet 
innefattar individens uppfattningar av tro, målsättning och känslor. Trosuppfattningar ökar 
människans upplysning av omvärldens bild på individen själv och världen. Målsättning 
redogör individens mening med livet och självmedvetandet. Känslorna omfattar erfarenheter 
och händelser av samhörighet med något större (Park, 2005; Park, 2010). 
 
Van Deurzens teori granskar det humana livet kopplat till fyra dimensioner i relation till att 
uppfatta individens förståelse. Van Deurzen anser att själens inre förmåga betraktats i större 
omfattning vilket ger upphov till att omgivningens tillvaro inte uppmärksammas lika mycket. 
Enligt filosofen existerar människan i relation till ett samband med miljön och för att kunna 
åstadkomma en befintlig uppfattning bör dessa faktorer tas till hänsyn. Den fysiska 
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dimensionen som människan består av omfattar fysisk, social, psykologisk och andlig 
dimension (Van Deurzen, 2010). WHO (1948) betecknar god hälsa enligt sex dimensioner 
vilket finner ett samband med Van Deurzens teori. Den sociala dimensionen utgör en del av 
individens sociala och kulturell samverkan. Människan påverkas och styrs av egna faktorer 
vilket innefattar karaktär, personlighet och psykiska utvecklingar. Filosofen hävdar att 
människan influeras i förhållande till hur omgivningen uppfattas vilket genom andlig 
dimension ger förståelse av omvärlden som skapar meningsfullhet (Van Duerzen, 2010). 
  
Hälsa	och	livsstil		
  
WHO definierar hälsa som ”ett tillstånd av fullständigt psykiskt, fysiskt och socialt 
välbefinnande” (WHO, 1948). Studien innefattar och utgår från det existentiella perspektivet 
på hälsan men även det fysiska, psykiska, sociala och emotionella perspektivet som 
samverkar och förstärker människans välbefinnande (WHO, 2014). Existentiell hälsa utgår 
ifrån individens grundsyn vilket kan vara tro, filosofi, ideologi, kulturella mönster och 
erfarenheter. Det kan även beskrivas enligt åtta teman som innefattar upplevelse av 
sammanhang, existentiell styrka och kraft, tillit som livskraft, mening med livet, upplevelse 
av helhet, harmoni och inre lugn, upplevelse av förundran samt förhoppning (WHO, 2006). 
Existentiell hälsa associeras med själslig hälsa eller ro vilket även ger en trygghet genom att 
tillhöra exempelvis en religion (Abdolahrezaee et al., 2020). Andliga frågor kopplat till 
livsfrågor är något som är viktigt för många att få svar på för att besitta en god existentiell 
hälsa (Dhar et al., 2011). Existentiell hälsa kan både sammanlänka den humanistiska och 
biomedicinska hälsan. Vid vissa tillfällen framställs existentiell hälsa som en personlig del i 
alla hälsodimensioner men efterliknar mestadels den humanistiska hälsan (Pellmer, Wramner 
& Wramner 2013). Fysisk hälsa omfattar kroppens fysiska mående, om kroppen anses 
fungera normalt och är frisk påstås individen besitta god fysisk hälsa. Ur ett fysiskt perspektiv 
är god hälsa och hälsosam kosthållning betydelsefullt och i allmänhet har faktorerna en 
betydande mening i form av välbefinnande och livskvalitet. Då det finns flera mångsidiga 
personliga samband mellan olika faktorer kan det vara besvärligt att konstatera en utmärkande 
faktor som är skälet till att ohälsa uppkommer (Elgar et al., 2016; Dhar et al., 2011). Psykisk 
hälsa anses vara kopplat till inre hälsa och kan definieras med hjälp av inre lycka, frid, frihet 
och trygghet. Psykisk ohälsa påverkar och rubbar den inre balansen av hälsa vilket leder till 
att individen mår sämre och besitter en sämre mental hälsa. Social hälsa är kopplat till 
integration med andra människor som är betydelsefullt för god hälsa och välmående då de 
bland annat skapar trygghet. Emotionell hälsa är likt psykisk hälsa då känslor associeras med 
hur, när och varför människan känner exempelvis vrede, sorg och glädje. Emotionell hälsa har 
även effekt på människans hantering av ångest, stress, depression och spänningar (Ohlsson, 
2020; Ryberg, 1994).  
 
Begreppet hälsa kan användas och kännetecknas på olika sätt (Bringsen & Nilsson-
Lindström, 2019). Ur en biomedicinsk synvinkel anses hälsa vara välmående eller sjukdom, 
antingen är du frisk eller sjuk, vilket är en komplex beskrivning av hälsa eftersom sjuka 
personer kan trots sjukdom känna sig friska (Lindroos & Rössne, 2014). Studien har ett 
salutogent och holistiskt synsätt på hälsan med fokus på människans helhet. Holistiska 
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synsättet utifrån det salutogena perspektivet är viktigt att ta hänsyn till då det förbättrar 
mänskligt bemötande, empati, värdegrunder och etiska förhållningssätt (Ejlertsson et al., 
2018). Holistiska perspektivet på hälsan omfattar personens mål men även vilka 
förutsättningar individen har (Green et al., 2010). Salutogena perspektivet innefattar 
hälsopromotiva handlingssätt vilket Antonovsky utgår ifrån genom att bedöma människan 
som kompetent, skicklig och resursstark. Salutogena perspektivet omfattar en positiv 
människosyn i relation till känsla av sammanhang som består av mer än bara koncentrerad 
sjukdom (Green et al., 2015; Antonovsky, 2005). Begreppet betyder ursprung, vilket syftar till 
hälsans ursprung som är kopplat till hälsopromotion (Antonovsky, 2005). Hälsopromotion 
handlar om att uppmärksamma vad som är positivt och att upprätthålla människans styrkor 
vilket är ett sätt att förhindra ohälsa och bibehålla hälsa. Det är av större vikt att 
uppmärksamma människans styrkor och fördelar än att fokusera på ovissheten som 
förekommer (Elgar et al., 2016). Antonovsky beskriver hälsa som ett kontinuum med 
personligt bemötande (Antonovsky, 2015). Hälsa kan utgå utifrån många faktorer, exempelvis 
miljö, erfarenhet, beteende, tradition och kultur (Hallberg, 2014).  
 
Välbefinnande är en viktig aspekt att inkludera inom hälsopromotion då det visar på att gott 
välbefinnande är en viktig utgångspunkt för att bibehålla och förbättra hälsa (Antonovsky, 
2005). Välbefinnande är ett starkt begrepp som oftast kopplas samman med god hälsa 
(Folkhälsomyndigheterna, 2018). Välbefinnande omfattar möjligheter, rättigheter och 
kapacitet till meningsfulla vardagliga utföranden. Begreppet kan trots det vara svårtolkat då 
definitionen kan förbli otydlig under vissa omständigheter. Meningen bakom begreppet 
medför i varje fall en positiv approach för att kunna mäta personens hälsa, välstånd och lycka 
(McLeod & Wright, 2016). Livsstil kan omfatta hälsosamma eller ohälsosamma beteende 
utifrån sociala och samhälleliga förhållanden som leder till att val av livsstil influeras av 
samhället. Livsstil kan också beskrivas utifrån individens egna val oberoende av samhället 
vilket den följande studien utgår ifrån (Svensson & Hallberg, 2010). Valet av livsstil kan 
influera kroppen och dess funktion eftersom det är bundet till människans levnadsvanor och 
levnadsvillkor (Green et al., 2010). Giddens (2005) menar att livsstil omfattar individens 
materiella val i from av klädstil, kosthållning, beteende och vänskapskrets som utvecklas av 
personens valmöjligheter. Individens val av livsstil har effekt på beteendet som i sin tur leder 
till specifika karaktärsdrag (Svensson & Hallberg, 2010). Människans beslut grundas på den 
livsstil som föredras att anpassas efter. Författaren menar att livsstilen avgör personens val 
vilket med andra ord påverkar individen att leva ett hälsosamt eller ohälsosamt liv (Giddens, 
2005).  
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Diskussion      
  
Etiska hänsynstagande  
 

Inga personuppgifter i form av personnummer, telefon och adress användes i studien som 
indikerar på att de inte går att knyta information till en bestämd deltagare (Åkesson & 
Persson, 2017). Studiens etiska hänsynstaganden har utgått ifrån Vetenskapsrådets 
forskningsetiska principer som omfattar informationskravet, samtyckeskravet, 
konfidentialitetskravet och nyttjandekravet (Vetenskapsrådet, 2017). Enligt 
informationskravet utgavs ett skriftligt informationsbrev till alla deltagare innan påbörjandet 
av studien samt muntlig information i början av varje intervjusektion. Informationsbrevet 
tydliggjorde studiens syfte samt frihet och rättighet att avbryta medverkan när som helst under 
studiens gång. I informationsbrevet framfördes personliga uppgifter behandlas med sekretess 
(Patton, 2015; WMA, 2013). Datamaterialet avidentifierades i resultatet för att ingen 
informant skulle urskiljas. På motsvarande sätt redovisades citaten konfidentiellt utan att 
identifiera deltagarna. Information om att inspelningarna raderas efter transkribering uppgavs 
även i brevet. Innan intervjun startade framfördes tydlig upplysning om deltagarnas 
rättigheter. Studentens telefonnummer och mejl överlämnades till deltagarna. Personligdata 
som samlades in förvarades enskilt av studenten på en säker plats. Intervjuerna användes 
endast i forskningsändamål vilket även framgick i informationsbrevet (Vetenskapsrådet, 
2017). 
 

Metoddiskussion 

  
I studien som är bunden till ramberättelsen användes ett ändamålsenligt urval (Denscombe, 
2014). Urvalet baserades på handplockade deltagare från adventistiska kyrkan med 
gemensamma erfarenheter och kunskaper inom forskningsområdet. Deltagare från Sverige 
och Tjeckien valdes för en bredare datainsamling inom två europeiska länder. Enskilda 
intervjuer med samtliga deltagare var att föredra för att kunna få fram deltagarnas känslor, 
erfarenheter, upplevelser och tankar kring ämnet (Polkinghorne, 2015). Fördelen med 
enskilda intervjuer är att deltagare kan vara mer frispråkiga och berätta öppet om privata 
tankar, känslor, händelser och erfarenheter (Patton, 2015). Tre deltagare från Prag och sju 
deltagare från Sverige varav åtta män och två kvinnor anmälde sig frivilligt till intervjun. 
Mindre antal deltagare från Prag ledde till bristande jämlikhet mellan medverkande som bör 
tas till hänsyn gällande studiens trovärdighet. En allmän regel gällande deltagare i en 
kvalitativ studie är att det ska finnas tillräckligt varierat och stort antal deltagare för att kunna 
svara på syftet. Problematiken med att välja rätt mängd deltagare för oerfarna forskare kan 
förminska studiens trovärdighet (Malterud et al., 2015). Studenten har enligt studiens syfte 
och med hjälp av tidigare studier utgått ifrån tio deltagare. Kvalitativa studier kräver mindre 
antal deltagare vilket trots det kan bidra med rik information (Malterud et al., 2015). 
Resultatet av en kvalitativ studie är mindre i antal och mer specifikt men kan göra det 
besvärligare att påvisa resultatets implementering i andra situationer och populationer (Polit & 
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Beck, 2010; Shenton, 2004). För att påvisa trovärdighet i studien har begreppen tillförlitlighet, 
och överförbarhet tagits till hänsyn (Graneheim & Lundman, 2004).  
 
För att öka tillförlitligheten i studien är det av betydelse att beskriva studiens 
forskningsdesign, data samt reflektera utifrån studiens effektivitet (Granheim & Lundman, 
2014; Polit & Beck, 2010). Överförbarhet i en kvalitativ studie omfattar liknande resultat i 
relation till liknande fenomen eller grupper (Shenton, 2004; Polit & Beck, 2010). Att kunna 
styrka och bekräfta detta innebär att forskaren inte medvetet låtit personliga värderingar eller 
den teoretiska referensramen påverka resultatet (Bryman, 2001). Med hänseende till olika 
nationaliteter bland deltagarna bör studiens överförbarhet inte försämras till följd av samma 
religiösa grundsyn. För ytterligare tillförlitlighet har studiens resultat endast granskats av 
studiens författare vilket även framför deltagarnas ställningstagande. Citat från deltagarna har 
använts i studien som dessutom minskar partiskhet (Denscombe, 2014). Materialet på 
engelska översattes till svenska vilket kan påverka studiens trovärdighet i form av tolkning. I 
studien har studenten även etiskt reflektera över deltagarnas integritet genom att respektera 
deltagarnas autonomi till följd av de fyra forskningsetiska principerna (Vetenskapsrådet, 
2017). 
 
Tidigare forskning visar på att adventistiska kvinnor besitter bättre kunskap om hälsa och 
bättre livsstil i jämförelse med adventistiska män (Galvez et al., 2020). I studien jämfördes 
inte män och kvinnor vilket ledde till att forskning i relation till genus inte kunde tydliggöras 
eller undersökas. Studenten har fem års medlemskap och erfarenheter av 
sjundedagsadventistiska samfundet och för att öka trovärdigheten i studien har forskaren tagit 
hänsyn till sin förförståelse genom att vara saklig. Delaktighet omfattar forskarens inverkan 
på resultatet (Shenton, 2004). Forskningsprocessen bör ske med punktlighet för att resultatet 
ska förse studiens innehåll utan att påverkas av forskarens förförståelse (Shenton, 2004; 
Patton, 2015). I intervjuguiden nämns specifikt begreppet meningsfullhet ett antal gånger 
vilket kan kopplas till omedveten förförståelse och påverka deltagarnas svar på frågorna. 
Nackdelen med förförståelse kan påverka forskarens utformning av följdfrågor som i sin tur 
kan påverka analysprocessen (Shenton, 2004). Studenten har försökt förhållit sig till 
utmärkande egenskaper som föreliggande sammanhang innehar i relation till erfarenheter 
inom området.   
 
Data analyserades i förhållande till Graneheim och Lundmans kvalitativa innehållsanalys 
(Graneheim & Lundman, 2004). Under tabell 1finns ett exempel på analysprocessen i form av 
meningsbärandeenheter, kondensering, koder, underkategorier och kategorier. Analysmetoden 
valdes för att belysa deltagarnas erfarenheter och upplevelser om hur religionens betydelse 
stärker välbefinnandet. Trovärdigheten i studien påverkas av vald metod och om metoden 
passar till det som ska undersökas (Graneheim & Lundman, 2004). En kvalitativ 
innehållsanalys grundades i förhållande till upplevelser vilket ansågs vara den rätta metoden i 
förhållande till syftet (Polkinghorne, 2015). Till följd av meningsbärandeenheter som 
påträffades i texten kunde skillnader och likheter jämföras bland deltagarna. Studien 
tillämpades enbart i form av manifest innehållsanalys som uteslutade teman och endast 
underkategorier samt huvudkategorier användes (Graneheim & Lundman, 2004). I avseende 
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med innehållsanalysen valdes relevanta meningsbärandeenheter i relation till syftet och 
irrelevant data sållades bort.  
 
 
 
 
Tabell 1 exempel på analysprocessen 
  

  
Meningsbärandeenheter 

                
Kondensering 

        
Kod 

  
Underkategorier 

  
Kategorier 

Gud ger mig kunskap och visdom 
genom hälsobudskapet om hur jag 
ska leva hälsosamt.  

Hälsobudskapet 
är grunden till 
ett hälsosamt 
liv  

Princip  
  
  
  

Kunskap 
  
  
  
  

Hälsobudskapet 

Meningsfullhet i livet är 
är grundläggande för hälsa och 
välmående.  
  

Meningsfullhet 
är grunden till 
hälsa och min 
existens är 
viktig för Gud  
  

Skyldighet Existens Meningsfullhet 

I kyrkan omringas man med 
människor av samma tro, 
uppfattning och åsikter vilket stärker 
min tro och mitt mående. 
  
  
  

I kyrkan umgås 
människor med 
samma tro, 
uppfattning och 
åsikter 

Tankesätt Uppfattning   Gemenskap 
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Gud kan ge mig en inre frid som 
ingen annan kan vilket får mig att 
mår bra.   

Gud är något 
”större” och har 
mer kontroll 
vilket ger mig 
inre frid 

Uppehåll Vila Återhämtning 

 
 
 

Resultatdiskussion 

  
Resultatet visade på att hälsobudskapet, meningsfullhet, gemenskap och återhämtning stärker 
välbefinnandet hos sjundedagsadventister. Van Deurzen teori kan kopplas samman med 
budskapet i relation till fysisk aktivitet, kosthållning och hälsobeteende eftersom att 
människan existerar till följd av samspel mellan den fysiska kroppen och den materiella 
omvärlden. Individer som besitter en tro har i sin helhet en bättre hälsa, ökat välbefinnandet 
samt lever längre (Li et al., 2016; Perry,1988; Chen et al., 2020; Chen & Vanderweele, 2018). 
Resultatet i studien visade på goda hälsobeteende i förhållande till deltagarnas livsstil samt 
positiv inställning till ökad fysisk hälsa. Hälsosamma livsstilsfaktorer är speciellt kopplat till 
adventisters kosthållning som framstår vara orsaken till ett starkare välbefinnande. Religion 
och andlighet har visat sig spelar stor roll i relation till bättre fysisk hälsa (Hall et al., 2019; 
Dyer., 2007). Entusiastiska känslor kan effektivisera och leda till ökad fysisk aktivitet genom 
att vidga målinriktat uppförande (Leibow et al., 2020).   
 
Klokgieters et al (2019) menar att försämrat välbefinnande leder oftast till försämrad fysisk 
hälsa vilket i sin tur utger förhöjda nivåer av stress och svårigheter att hantera negativa 
situationer. Enligt författarna är individer som är icke troende riskerar i större omfattning att 
inneha ohälsosamma hälsobeteende i form av exempelvis drogmissbruk (Ford & Hill, 2012; 
Mellor & Freeborn, 2010). När det kommer till hälsobudskapet har det visat sig att 
sjundedagsadventister erhålla en medelmåttig kunskap om adventistiska hälsobudskapet. 
Resultatet skiljer sig dock från forskning i utvecklande länder vars kunskap om fysiska 
aktivitet är mycket högre (Galvez et al., 2020). Samtliga deltagare följer hälsobudskapet och 
anser att de upprätthåller en hälsosam kosthållning och regelbunden fysisk aktivitet. Galvez 
(2016) menar att adventister anser hälsobudskapet vara en del av det kyrkliga budskapet som 
främjar budskapet om en hälsosam livsstil och livskvalitet.  
  
Meningsfullhet var en betydande faktor som stärkte välbefinnandet bland deltagarna som kan 
kopplas till Parks meningsskapande system. Resultatet visade på att en högre övernaturlig 
makt, inre frid, trygghet, existens och syfte med livet i relation till kristendomen var av 
betydelse för välbefinnandet. Religion ger människan en känsla av betydelse vilket ur ett 
globalt meningsskapande system ger individen en uppfattning om Gud, hur människan ser på 
världen, livet, döden och sina medmänniskor (Park, 2005). Andligt välbefinnande består av 
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sex delar som inkluderar acceptans av döden, förlåtelse, hopp, ritualer och symboler samt 
andliga upplevelser (Abdolahrezaee et al., 2020). Deltagarna påvisar att det finns ett syfte 
med allt i livet vilket leder till att de enklare hanterar svåra situationer med hjälp av bibeln, 
bön och tron på något större. Tillbedjan är det främsta motivationen till ett ökat existentiellt 
välbefinnande associerat till mental hälsa eftersom det ger framtida hopp (Abdolahrezaee et 
al., 2020). Ur ett globalt meningsskapande system klargörs lidande vara något som ger 
individen möjlighet att förändras och utvecklas (Park, 2005). Somliga tror att Gud ger varje 
människa vad de själva kan klara av eller att just den händelsen uppstod för ett specifikt syfte 
(Park, 2015). När en människa påverkas av en situation, stimuleras olika meningsskapande 
processer till följd av att minimera olikheten mellan uppskattningen av händelsen och 
människans globala meningsskapande system som omfattar förmågan till mål och tro (Park, 
2005).  
  
Sociala dimensionen består av hur människan anknyter till andra i sin omgivning vilket i sin 
tur framkallar värderingar i sällskap med andra (Van Deruzen, 2010). Resultatet visade på att 
gemenskap med kyrkliga medlemmar stärker välbefinnandet i samband med åsikter, 
uppfattningar, normer och tro. Social support anses vara en viktig faktor kopplat till bättre 
hälsa bland människor som besitter någon form av religion. Medlemmar samlas regelbundet 
vilket för de närmare varandra i form av grundläggande mål, motivation och normer (Morton, 
Lee & Martin., 2017; Lee et al., 2015). Det huvudsakliga målet i sammanhanget är att finna 
en känsla av religiös samhörighet genom att leva enligt tron med godhet, andlighet, 
överseende, återlösning och välvilja. Det sekundära målet omfattar tid åt familjen, skapa en 
stark samhörighet till andra troende individer och sträva efter frid men även rättvisa för alla 
vilket är förknippat med människans omdömen (Park, 2010). I samband med studiens 
teoretiska referensram kopplat till Van Deurzens teori förekommer många likheter i relation 
till social hälsa. Teorin belyser människans sociala anknytning till omgivningen som 
framkallar värderingar i sällskap med andra. Förutom betydelsen av den sociala anknytningen 
är det enligt teorin relevant att uppfatta den sociala påverkan på kultur och religion i 
förhållande till samhörighet (Van Deurzen, 2010). Social hälsa är kopplat till integration med 
andra människor som är betydelsefullt för god hälsa och välmående då de bland annat skapar 
trygghet (Dhar et al., 2011). Övrig taktik i förhållande till dimensionen omfattar påverkan av 
människans ålder, kön, samhällsposition och nationalitet då människan uppför sig annorlunda 
i förhållande till olika situationer. Van Deurzen (2010) menar att det är betydelsefullt för 
människan att uppfatta och förstå relationer utifrån skilda utvecklingsläge.  
 
Sista faktorn i resultatet som ökade välbefinnandet var återhämtning vilket utövades praktiskt 
men även själsligt i form av sabbatsvilan bland deltagarna. Sabbaten som 
sjundedagsadventister förhåller sig till har visat sig ge bättre hälsa i relation till Gud men även 
ökad mental och fysisk hälsa, bättre sömn och generellt ökat tillfredsställelse i livet 
(Superville & Pargament, 2014; Speedling, 2019; Hough et al., 2019). Sambandet med den 
större samverkan och känslan av att höra samman med tingens system är enligt Van Deurzen 
(2010) betydelsefullt för människan. I den andliga dimensionen förstår individen specifikt 
sina uppfattningar om den sociala, fysiska och individuella existensen vilket leder till ett 
filosofiskt övergripande. Filosofin uppvisas mestadels indirekt genom vad vi känner, tänker, 
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gör och säger vilket influeras av den religion eller synsätt individen växer upp i. Det utgår 
ifrån att sammanställa förstånd och behov efter någonting som är utom det vanliga. Sabbaten 
stärker den existentiella hälsan och välbefinnandet genom fysisk aktivitet, kosthållning, 
religiöst stöd och religiös hantering. Förväntat religiöst stöd och inspiration från medlemmar 
som att exempelvis äta hälsosamt tillsammans på sabbaten påverkar hälsan positivt. Övriga 
fysiska aktiviteter som att vandra i naturen, cykla eller träna tillsammans uppmuntras och 
förespråkas även i kyrkan (Superville et al., 2015; Speedling, 2019; Hough et al., 2019).  
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Abstract 
 
Research shows that lack of development and preventive knowledge in existential health may 
affect the increase of a poorer health and unhealthy lifestyle. The importance of developing 
knowledge in existential health but also working from a promotional point of view may be 
necessary to streamline and promote. The following study has therefore focused on 
developing the knowledge about well-being of Seventh-day Adventists that can necessarily 
make the research area more efficient, mainly in Europe, where there is only little research on 
Seventh-day Adventists and health. In general, there is more quantitative research on Seventh-
day Adventists and health, which leads to few qualitative studies being applied. With this in 
mind, the purpose of this study is to highlight how the importance of religion strengthens the 
well-being of Seventh-day Adventists. A qualitative research design with qualitative content 
analysis was applied in the form of semi-structured individual interviews. The selection of 
participants included members over the age of 18 from the Seventh-day Adventist Church. 
The theories applied and linked in the study were Park's meaning-making system and Van 
Deurzen's theory. The results from the study were formed by four main categories, in the form 
of the health message, meaningfulness, community and recovery. The conclusion of the study 
includes and confirms previous studies' research results linked to the importance of religion 
and health. This study can form the basis for continued qualitative research linked to Seventh-
day Adventists and well-being, but also general research linked to religion and health. 
. 
 
 
 
Keywords: health, lifestyle, religion, well-being, Seventh-day Adventist, existential health  
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Introduktion 
 
Sverige är idag ett sekulariserat land vilket speglar till att endast lite forskning kopplat till 
hälsa och kristlig tro har granskats. År 2016 var 6,2 miljoner svenskar medlemmar i 
Svenska Kyrkan vilket motsvarar ungefär 62% av den svenska befolkningen (Svenska 
Kyrkan, 2016; SCB, 2016). Statistiken tyder trots det på att majoriteten av svenskar anser 
sig inte vara religiösa. Regelbunden gudstjänst såsom kyrklig närvaro anses endast 9% av 
befolkningen utöva vilket har förblivit oförändrat sedan flera hundra år tillbaka 
(Willander, 2015; Thurfjell, 2015). Chirico (2012) menar att bristande utveckling och 
kunskap preventivt men även behandlingsmässigt inom existentiell hälsa kan möjligtvis 
påverkat ökningen av ett sämre hälsotillstånd och ohälsosam livsstil bland människor. 
Religion och andlighetens betydelse inom klinisk psykologi har under många år varit 
motstridigt bland forskare och filosofer. Andlighet och religion är betydelsefulla faktorer 
för människans välbefinnande (Hall et al., 2019; Hammer et al., 2020; Koenig et al., 
2020). Vikten av att utveckla kunskapen inom existentiell hälsa men även att arbeta ur ett 
promotivt synsätt är nödvändigt att effektivisera och framföra (Natubeam, Levin-Zamir & 
Rowlands., 2018). I USA där religion, främst kristendomen, har en stor betydelse, har 
forskning kommit fram till ett samband mellan god hälsa, livsstil och tro (Craig et al., 
2017; Sharma et al., 2019; Lee et al., 2018).  
 
Det existentiella måendet bland människor är av lika stor vikt att belysa som det fysiska, 
psykiska, sociala och emotionella måendet (Dhar et al., 2011). Trots att det finns mycket 
forskning, främst i USA kring området, krävs det mer vetenskaplig evidens i Europa för 
att kunna förändra vikten av existentiellt mående, trosuppfattning och utveckling 
(Alberts, 2010; Zackariasson, 2013; VanderWeele, 2017). Hall et al (2019) menar att 
terapeuter idag besitter bristfällig kunskap inom religion och andlighet vilket begränsar 
ett betydande verktyg inom psykologi. I tid med ökad forskning inom området har bland 
annat Latinamerika, Kanada, England och USA fokuserat på existentiell hälsan och 
existentiell terapi (Correia et al., 2016). Det existentiella måendet har varit möjligt att 
preventivt men även promotivt förbättras i hela världen med hjälp av bland annat 
existentiell psykoterapi (Mausch & Rys, 2020; Correia et al., 2016). Existentiell 
psykoterapi är en välkänd behandlingsmetod som idag är godkänd i många länder. I norra 
Europa (Sverige och Danmark) samt i södra Europa, Ryssland, Australien och Asien är 
existentiell psykoterapi inte lika traditionellt och beprövat (Correia et al., 2016). 
Existentiella frågor som exempelvis “vad meningen med livet är” kan vara besvärliga att 
få svar på utan existentiell kunskap och terapi vilket kan leda till sämre hälsotillstånd då 
allmän terapi inte belyser och fokuserar på sambandet mellan existentiell meningsfullhet, 
tro och hälsa (Xanthe et al., 2020; Correia et al., 2016). Existentiell terapi hjälper 
människan att djupare förstå mening med livet, vad döden innebär och vad mänsklig 
frihet medför. Syftet med existentiell terapi är att inte fokusera på negativa känslor och 
tankar om psykisk ohälsa, utan att uppfatta dessa känslor och tankar som en normal 
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livsprocess som försvinner med hjälp av existentiell förklaring och förståelse (Correia et 
al., 2016).  
 
Tron på Guds kraft är betydelsefullt för att kunna förhålla sig till en god hälsa och en bra 
livsstil. Att släppa kontrollen, att inte vara orolig för framtiden och istället lita på Guds kraft 
samt planer för framtiden ger ökad positiv känsla, hälsa och välbefinnande (White, 1905; 
White, 1890). Parks meningsskapande system är ett väsentligt system som kan kopplas 
samman i förhållande till tidigare forskning till följd av människans existentiella 
meningsfullhet och religion. Av den orsaken är syftet med den följande studien att belysa hur 
religionens betydelse stärker välbefinnandet bland sjundedagsadventister. Existentiell hälsa ur 
ett hälsoperspektiv omfattar själsliga mående vilket är en del av människan med utgångspunkt 
att kropp och själ är ett. Religiöst välbefinnande medför människan att komma närmare Gud 
medan existentiellt välbefinnande leder människan bortom sig själv, mot andra och deras 
omgivning (Abdolahrezaee et al., 2020). Religion tillhandahåller människan ett globalt 
meningsskapande system med hjälp av religionens åtkomlighet, allomfattande och andliga 
syn. Författaren menar att religion medför en övergripande syn vilket uppvisar betydelsefulla 
känslor, uppfattningar, målsättningar, föreställningar och förväntningar. Tron stärker 
välbefinnandet och den existentiell hälsa till följd av personlig hängivenhet och tjänstgöring 
(McBride, 2021; Park, 2005). Meningsskapande copingstrategier betecknar omgivningens 
händelser som gynnsamma och målinriktade som aktiveras med hjälp av själsliga förmågor 
och erfarenheter. För att människan ska försona sig med händelsen och sitt globala 
meningsskapande system tillämpar individen anpassningsprocesser. Människan eftersträvar 
därför att uppfatta situationen genom att hitta meningen med den (Park, 2015; Park, 2005).  
 
Religion ger ökad kunskap och förståelse om världen vilket skapar positiva känslor som är bra 
för hälsan. Religion minskar även risken för negativa känslor och ökar istället känslor av 
meningsfullhet som bibehåller hanteringsstrategier (McKenzie et al., 2015; Superville et al., 
2015). Morton, Lee & Martin (2015) menar att negativ religiös hantering är lika skadligt för 
välbefinnandet såsom positiv religiös hantering är bra för hälsan. Craig et al (2019) påpekar 
att religiös coping förmedlar gemenskap mellan religiositet och välbefinnande. Det kan även 
knytas an till Van Deurzen teori som omfattar den psykologiska dimensionens anknytning till 
människans “jag” med erfarenheter i den fysiska och sociala dimensionen. Syftet är att 
individen får en känsla av varaktighet, samordning och personlighet vilket omfattar 
människans existens där individen är i centrum och hänvisar till sin egna kännedom av sig 
själv (Van Derurzen, 2010). En skyddande faktor som ökar andligt välbefinnande är förlåtelse 
gentemot andra människor som även leder till minskad risk för depressiva symtom (Hall et 
al., 2019). Religiösa och andliga aspekter påverkas av sociala dimensioner som vanligtvis 
handlar om att förenas med andra genom att exempelvis gå till kyrkan och tillbe tillsammans 
(Hall et al., 2019; Van Deurzen, 2010; Hou et al., 2018). Existentiellt välbefinnande 
förknippas med människans bemötande, att förstå meningen och syftet med livet, medans 
religiöst välbefinnande omfattar tro på en högre makt såsom Gud (Hall et al., 2019; Park, 
2015). Religiösa aktiviteter som att gå till kyrkan regelbundet förknippats med lägre dödlighet 
då religiösa aktiviteter minskar risken för stress och förbättrar psykosociala funktioner 
(Morton et al., 2012; Superville et al., 2015). 



 20 

 
Att vara socialt engagerad i kyrkan med andra medlemmar är inte bara en viktig faktor utan 
även en faktor som leder till ett hälsofrämjande beteende. Det anses lika viktigt att praktisera 
individuell relation med Gud och acceptera alla livsprinciper som förhåller sig till hälsa och 
beteende (McKenzie et al., 2015; Fisher, 2013). Klokgiertes et al (2019) menar att 
människans välbefinnande förbättras genom att skapa ett ”gudomligt” band med andra 
individer som tror på samma Gud vilket skapar lycka och stärker meningen med livet.  
Sabbaten förmedlar en viktig holistisk syn på hälsan bland sjundedagsadventister som leder 
till en förbättrad existentiell hälsa men även vikten att förstå meningen med livet. Sabbaten är 
mer än bara en vilodag som tillbringas med Gud, kyrkliga medlemmar, familj och vänner. 
Sabbaten förmedlar den rätta och enda läran inom kristendomen som sjundedagsadventister 
finner meningsfullt (Speedling, 2017; White, 1905; Devon et al., 2014). 
I överenstämmelse med Parks meningsskapande system är meningsfullhet väsentligt för 
människan hälsa och välmående vilket stärker studiens syfte som belyser religionens 
betydelse på hälsan (Park, 2005; Park, 2010).  
 
Metod 
  
Design 
  
Kvalitativ metod byggt på individuella intervjuer valdes för den aktuella studien då syftet var 
att belysa hur religionens betydelse stärker välbefinnandet hos sjundedagsadventister 
(Graneheim & Lundman, 2004). Metoden kvalitativ innehållsanalys med abduktiv design 
tillämpades. En abduktiv ansats förhåller sig till forskarens befintliga kunskap för att kunna 
finna teoretiska mönster kopplat till området (Polkighorne, 2014; Graneheim & Lundman, 
2004). Studien baseras på ett ändamålsenligt urval med inriktning på individer över 18 år. 
Urvalet i studien förutsätter utvalda deltagare som är medlemmar i sjundedagsadventistiska 
kyrkan. Ändamålsenligt urval valdes för att kunna intervjua deltagare som besitter kunskap 
och erfarenheter i förhållandet till syftet. Tio frivilliga deltagare mellan åldrarna 25–78 år 
anmäldes, varav tre deltagare från Tjeckien och sju deltagare från Sverige, åtta män och två 
kvinnor. Majoriteten av deltagarna har varit troende sen barnsben och endast två av deltagarna 
har varit troende sedan sex år tillbaka. Deltagarnas register av medlemskap i kyrkan varierade 
mellan 5 till 64 år. Samtliga deltagare gick regelbundet till kyrkan vilket motsvarar ungefär en 
gång i veckan samt var regelbundet aktiva i kyrkliga aktiviteter. 
  
 
Datainsamling & Dataanalys 
 
I studien användes kvalitativ innehållsanalys med semistrukturerade intervjuer som innefattar 
att deltagare intervjuas och svarar på förutbestämda frågor med en intervjuguide till hjälp 
(Graneheim & Lundman, 2004). Semistrukturerad intervju ger möjlighet till att ställa 
följdfrågor och förmedla en mer öppen diskussion exempelvis genom att ställa frågan "Kan 
du berätta mer?” (Patton, 2015). Ett informationsbrev skickades via sociala medier till en 
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mindre sjundedagsadventistisk kyrka i centrala Prag och en större sjundedagsadventistisk 
församlingsgrupp i Sverige. I brevet gavs information om studiens syfte och förfrågan om 
tillstånd till att genomföra intervjuerna. Varje intervju utfördes enskilt per telefon på engelska 
samt svenska och varade ungefär 30–40 minuter. Varje intervju spelades in via telefon för att 
sedan transkribera innehållet på datorn under en månadsperiod. Informationsbrevet finns 
under bilaga (2) och intervjumallen finns under bilaga (3).  
 
Analysen genomfördes enligt Graneheim och Lundmans (2004) kvalitativa manifesta 
innehållsanalys. Vid tillämpning av manifest innehållsanalys tolkades textens innehåll med 
avseende att upptäcka de framträdande komponenterna i texten. Trots val av manifest eller 
latent innehållsanalys redogjordes en tolkning utifrån olika nivåer (Graneheim & Lundman, 
2004; Polit & Beck, 2008). Vid analysens första steg transkriberades intervjuerna ordagrant 
på datorn. Ljud som hostningar och suckar ska även transkriberas och vikten av det som 
förmedlas ska dessutom utläsas (Polit & Beck, 2012). Efter att utskrifterna genomfördes 
granskades det inspelade datamaterialet genom aktivt lyssnande ett flertal gånger för att få en 
helhetskänsla av innehållet. Fördelen med att studenten själv fick skriva ut intervjuerna gav 
möjlighet till att frambringa fler detaljer som var betydelsefulla i texten. I det andra steget 
utifrån kontextens sammanfattning sorterades och valdes meningsbärandeenheter kopplat till 
syftet. Vikten av att definiera hälsa ur alla perspektiv, begreppet välbefinnande och livsstil 
tillämpades i analysen för att kunna välja rätt meningsbärandeenheter.  
Meningsbärandeenheter sammanfattas med avseende på kontextens centrala innebörd även 
kallat kondensering (Graneheim & Lundman, 2004). Sammanhanget av textens innehåll som 
var av betydelse kvarstod. Under steg tre bildade datamaterialet underlag för de koder som 
formades gemensamt genom att korta ner meningsbärandeenheter men ändå behålla det 
centrala innehållet. Vidare kondenserades meningsbärandeenheterna och koder skrevs ner på 
papper för att under steg fem delas upp utifrån likheter och skillnader som gav upphov till 
kategorier och underkategorier. En kategori omfattar en grupp enheter med gemensam 
signifikans (Graneheim & Lundman, 2004). Under sista steget sorterades kategorier och 
underkategorier. För att få en bättre tolkning av materialets innehåll och giltigheten i studien 
har resultatet stöttats av citat. En grundläggande källa till rådata utifrån kvalitativa metoder är 
direkta citat. Dessa direkta citat avslöjar respondentens djupa känslor, hur de har organiserat 
sin värld, deras verklighetsuppfattning och grundläggande uppfattningar (Patton, 2015). 
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Resultat 
  
Efter analys och bearbetning av texten sammanställdes och beskrevs resultatet genom fyra 
huvudkategorier och tio underkategorier. Varje underkategori belystes med ett citat från 
deltagarna. Underkategorierna bestod av kunskap, kostvanor, syfte, existens, uppfattning, 
åsikter, tro, energi, vila och relationer. Kategorierna och underkategorierna ledde till att syftet 
besvarades. En översikt av huvudkategorier och underkategorier kan ses i tabell 2. 
 
 
Tabell 2 Presentation av underkategorier och huvudkategorier   
  

Huvud-
kategorier 

Hälsobudskapet Meningsfullhet Gemenskap Återhämning   

Under-
kategorier 

Kunskap Kostvanor Syfte Existens Uppfattning Åsikter Tro Energi Vila Relationer 

           

 
 
Hälsobudskapet stärker välbefinnandet 
  
  
Flera informanter nämnde att växtbaserad kosthållning samt hälsosam mat förbättrar deras 
kognitiva funktion och relation till Gud. Samtliga informanter menade att Gud stärker deras 
fysiska välbefinnande till följd av att människans kropp ska äras i allt som åstadkommas 
vilket ökar ansvaret i att leva ett hälsosamt liv.   
  
”Gud säger att vi är vad vi äter. När man äter onyttig mat känns kroppen svag” 
  
Alla informanter nämnde någon gång under intervjun att bibeln lär hur människan ska ta hand 
om sin kropp, vad för mat som är hälsosam att äta och att fysisk aktivitet är viktigt för 
välbefinnandet. Flera informanter påpekade att kroppen är ett tempel åt den heliga anden 
vilket motiverar informanterna till att ta hand om sin kropp. Kristendomen ansåg vara en 
viktig aspekt bland de flesta informanterna när det kommer till att röra på sig mer och äta 
bättre.  
  
”Vissa kanske kommer säga vart i bibeln står det att man ska träna? Gud skapade oss i en 
trädgård, vad gör vi i en trädgård? vi rör på oss, vi planterar” 
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Många informanter ansåg att Ellen G Whites hälsobudskap har varit till stor nytta för ett 
starkare och bibehållande välbefinnande mentalt men även fysiskt. Ett par informanter ansåg 
att adventister med låg och hög utbildning har exakt samma tillgängliga information från 
bibeln som gör att ytterligare kunskap om hälsobudskapet inte är relevant. Några informanter 
ansåg att extra kunskap utöver hälsobudskapet behövs för att ge en djupare förklaring till 
mekanismerna bakom hälsa.  
 
”Det finns ingen forskare i världen som kan förneka adventisters hälsobudskap eller biblisk 
lära eftersom det är medicinskt bevisat” 
   
Flera informanter ansåg att kristendomen preventivt hjälper dem att hålla sig undan från 
dåliga hälsovanor eftersom det inte finns någon mening med att konsumera exempelvis 
alkohol. Ansvaret inför Gud hindrar många informanter från mycket som de kanske hade gjort 
om de inte var troende.  
 
”Jag tänker många gånger, hur det hade sätt ut utan den extra drivkraften? Det vågar jag 
inte ens tänka på”   
  
Meningsfullhet stärker välbefinnande 
  
Ett par av informanterna bad till Gud att lösa deras problem genom att lägga ansvaret på Gud 
vilket skapade mindre oro. De flesta informanternas förståelse om varför vissa situationer och 
problem uppstod accepterades mycket enklare med tron på Gud. Informanterna fann tröst i 
bibeln som gav styrka och motivation under svåra omständigheter som stärkte välbefinnandet.  
  
”Vi alla kämpar med olika problem men eftersom att vi tror på att Gud tar hand om det eller 
har låtit det hända behöver vi inte vara oroliga i lika stor utsträckning som icke troende” 
  
Samtliga informanter tyckte att förståelsen om meningen med livet stärkte välbefinnandet. 
Informanterna berättade att förståelse för vad mening med livet är ger ett syfte som skapar 
trygghet och lugn. Ett par informanter menade att meningen med livet inte endast innebär 
svaret på existensfrågan utan även hur man ska vara karaktär -och personlighetsmässigt.  
  
”Om jag under denna pandemin inte hade svar på frågan om meningen med livet hade jag 
haft panik. Världen blir bara värre och värre för varje dag. Vi kan se att människor som inte 
har tron på Jesus begår självmord och drabbas av depression”. 
  
Flera informanter ansåg att kristendomens betydelse på det existentiella välbefinnandet ger 
djup frid och trygghet i sinne och kropp. En informant nämnde att Gud kan påverka 
människan genom andliga dimensioner på olika sätt, genom änglar, den heliga anden eller 
direkt genom drömmar. Ett par informanter menade att Gud kan ge en inre frid som världen 
inte kan ge vilket är betydelsefullt för välbefinnandet. 
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” Jag tror att dom som är kristna kan få en annan typ utav frid som kommer utav det andliga. 
Ibland har jag väldigt svårt att förstå hur dom som inte tror på något orkar leva igenom 
svårigheter, att när livet är slut så tar allt slut. Jag vet ibland inte om jag själv hade orkat 
det” 
  
Flera informanter berättade att de tror på något som är större än de själva som resulterar till ett 
starkt välbefinnande. De tror på någon som är den ultimata skaparen av allting, trots att Gud 
inte går att se fysiskt, skapas den själsliga kontakten med hjälp av bön och läsning från bibeln.  
  
”Innan jag blev adventist var jag livrädd för det här med pension, om jag inte har något jobb 
att gå till kommer jag att dö och det var jag helt övertyga om, att jag inte har någon framtid 
om jag inte går till jobbet. Mitt jobb var då min meningsfullhet” 
  
En informant menade att den egna existensen har ett syfte och fyller en funktion som gör att 
människan betyder något för någon, oavsett om man lever ensam, är existensen betydelsefull 
för Gud vilket ökar motivationen och välbefinnandet i svåra situationer. Ett par informanter 
menade att man kan bli mer impulsiv om man inte finner meningen med livet vilket leder till 
att man enklare struntar i sin egna hälsa.  
  
Gemenskap stärker välbefinnande 
  
Många informanter berättade att vistas med människor av samma åsikt, tro och uppfattning 
stärker välbefinnandet och motiverar processen i att förändras och komma närmare Gud. Flera 
informanter menade att medlemmar i kyrkan stärker deras tro och ger styrka genom varandras 
vittnesbörd. Några informanter ansågs inte besitta en dålig social hälsa innan de blev 
medlemmar men att det sociala samspelet blivit mycket bättre genom att gå till kyrkan. 
  
”Bibeln säger bekänna dina synder för dina bröder och systrar i kyrkan, vilket ger dig en 
plats där du kan dela din tro och dina åsikter. Du kan känna dig lugn” 
  
En annan informant menade att Gud redan från början skapade människan att vara en social 
varelse. Gud kommunicerade med Adam och Eva för att vara en del av dem vilket synliggörs 
i de tio budorden. De fyra första budorden handlar om relationen mellan Gud och människan 
och de sista sex budorden handlar om relationen till människa från människa. 
  
” Jag tror att Gud har skapat oss att vara sociala för att vi ska kunna överleva. Jag kan inte 
överleva genom att vara själv” 
  
Samtliga informanter menar att bön, diskussion och gudstjänst i kyrkan ökade välbefinnandet. 
Ett par informanter berättade att motiverade föreläsningar ökade deras mentala välbefinnande 
vilket påverkar andra faktorer på hälsan. 
  
”Kyrkliga medlemmar kan ge andligt stöd på något sätt, be för en eller ge goda råd från ett 
kristet perspektiv” 
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Några informanter menade att regelbundna möten i kyrkan tar bort ensamheten eftersom det i 
kyrkan finns tillgång till olika relationer. En informant nämnde att kyrkan ger tillfällen att 
träffa olika människor från andra länder och kulturer. Vikten av att prata med någon när man 
är stressad och orolig menade några informanter ökar välbefinnandet. Ett par informanter 
berättade även att engagemanget och ansvaret i kyrkan stärkte deras välbefinnande.  
  
”Jag har nu ibland tänkt under Corona pandemin, att mitt stora engagemang i mitt 
omsorgsarbete i kyrkan har varit min räddning. Jag sitter jättemycket i telefon och talar med 
ensamma människor och det gör ju att jag känner mig mindre ensam” 
  
En annan informant berättade att gemenskapen med Gud stärkte välbefinnandet vilket ledde 
till att bekräftelse från omgivningen inte var lika prioriterande. Informanten menar att det 
ibland har varit svårare att finna gemenskap i kyrkan till följd av ett utländskt ursprung som 
har lett till att informanten, under sin ungdom, umgicks mer med muslimska vänner än med 
medlemmar från kyrkan. 
  
”Att vara adventistisk ungdom i Sverige har inte varit lätt eftersom jag aldrig har druckit 
alkohol, och bland dom adventistiska ungdomarna jag lärde känna var det inte så att alla var 
nykterister. Då passade jag inte heller inte där, då var det lättare att umgås med mina 
muslimska vänner som inte heller drack utifrån sin tro” 
 
Återhämtning stärker välbefinnande 
  
En informant menade att sabbaten är en central del i ett av de tio budorden men att kristna 
trots det inte följer sabbaten. Många informanter berättade att sabbaten innebar att komma 
bort från världen och spendera extra tid med Gud och familjen vilket stärker välbefinnandet. 
Samtliga informanter menade att sabbaten ger möjligheten till att träffa kyrkliga medlemmar 
där man kan be tillsammans och dela varandras händelser under veckan. 
  
”Vi lever i en stressfylld värld, jag får vila och spendera mer tid med Gud, vänner och familj i 
Kristus under sabbaten. Att prata och lyssna på andra, bekänna veckans händelser ger mig 
återhämtning och energi” 
  
Många informanter berättade vikten av att inte tänka på något annat förutom att komma 
närmare Gud under sabbaten. Efter sabbaten ansåg många informanter fortsätta med veckans 
arbetsuppgifter i form av mer ork och energi. Flera informanter antog att de utan sabbatsvilan 
hade varit mer stressade och inte fått en chans till återhämtning, återställning eller vila. 
  
”Det känns bra att bara lägga undan alltihop, det man vanligtvis håller på med i vardagen 
och istället fokuserar på något mer andlighet som att läsa, gå till kyrkan eller bara vara ute i 
naturen” 
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En informant menade att sabbaten många gånger istället har varit stressig eftersom att det har 
medfört mycket ansvar och ansträngning i relation till olika uppgifter och undervisningar. 
Informanten menade att sabbaten inte alltid varit en vilosamdag men en glädjefyllddag. En 
annan informant menade att sabbaten är viktig men att det många gånger kan vara svårt att 
skilja vad som är jobb och fritid. 
  
”Man kan ibland rättfärdiga det med att de är någon slags vision som man håller på med för 
att sprida budskapet att man exempelvis ska äta nyttigt. Att man nästa tänker att man ska 
jobba på sabbaten, men jag försöker hålla det strikt” 
  
En annan informant som hade egen firma och som sällan var ledig höll på att arbeta ihjäl sig 
innan sabbaten började hållas. Informanten ansåg att sabbaten inte bara ökade välbefinnandet 
utan även räddat personens liv.  
  
”Inte det att man tar vilan vilken dag som helst utan jag kände på en gång att det är de här 
min kropp är skapad för. Människan är skapad att vila på den sjunde dagen” 
 
Diskussion 
  
  
Resultatet visade på att hälsobudskapet stärker välbefinnandet hos sjundedagsadventisterna. 
Grundläggande kunskap från bibeln och Ellen G Whites böcker ansågs vara det främsta 
materialet bland deltagarna i relation till kosthållning och fysisk aktivitet. De flesta av 
deltagarna trots tidigare forskning ansåg att ytterligare utbildning eller högre utbildningsnivå 
inte krävdes om bibeln och Ellen G Whites böcker praktiserades (Galvez et al., 2020).  
Enligt adventister omfattar ohälsosamma livsmedel mättade fetter, kött och socker vilket 
bidrar till förtidig död och kroniska sjukdomar. Hälsosamma livsmedel innebär fettsnål och 
växtbaserad kost (White, 1905). Enligt författarna lever sjundedagsadventister längre i 
förhållande till den vegetariska kosthållningen (Fraser et al., 2020; Morton et al., 2017; Fraser 
& Shavlik, 2001). Kunskap om växtbaserad och hälsosam kosthållning, nykterhet, drogfrihet i 
tidig ålder från kyrklig lära ger svar på sjundedagsadventisters välbefinnande kopplat till den 
salutogena och holistiska grundsynen (White, 1890).  
Enligt Haung et al (2020) finns det tidigare studier som har forskat kring psykisk ohälsa 
koppla till vegetarianer och icke-vegetarianer men som fortfarande är diffusa och kräver mer 
forskning. I den aktuella studien ansåg majoritet av deltagarna att den veganska/vegetarianska 
kosthållningen förbättrade deras kognitiva funktion och det mentala välbefinnandet. I tidigare 
studier rapporterades vegetarianer och semivegetarianer minska risken för mental ohälsa i 
jämförelse med icke-vegetarianer. Trots det finns det studier som pekar på att vegetarisk kost 
kan associeras med ökad risk för psykisk ohälsa vilket motsäger tidigare forskning som visar 
på att högt intag av frukt och grönsaker är gynnsamt för den mentala hälsa (Haung et al., 
2019).  
 



 27 

Andligt tvivel såsom att känna sig sviken av Gud menar Hall et al (2019) är signifikant 
förknippat med försämrat fysiskt välbefinnande. Begreppet välbefinnande omfattar individens 
hälsa, glädje och välfärd vilket kan relateras till deltagarnas hälsosamma kosthållning, livsstil 
och kunskap i enlighet med kristendomen (McLeod & Wright, 2016; Galvez et al., 2020).  
Motståndskraft i hälsobudskapet omfattar självdisciplin, nykterhet och avhållsamhet från 
droger, alkohol och ohälsosamma livsmedel (White, 1890). Sjundedagsadventister anses 
därför vara en bra studiepopulation att granska i relation till mental hälsa och motion av den 
orsaken att liten mängd adventister röker och intar alkohol, vilket ger ett konstitutivt försök att 
undersöka livsstilsförändringar (Leibow et al., 2020; Morton et al., 2017). Adventister följer 
gamla testamentet där alkohol, nikotin och kött inte bör intas som visar sig vara viktiga 
faktorer i förhållandet till ett starkare välbefinnande (McBride et al., 2021). Å andra sida 
uppmuntrar även judendomen att avstå från exempelvis griskött. Skillnaden mellan dessa två 
religioner är många, men en växtbaserad kosthållning som adventister följer upprätthåller inte 
judendomen. Sammanfattningsvis leder det till att just adventisters hälsa är av stort intresse 
bland forskare till följd av den ökade fysiska, mentala och existentiella hälsan i relation till 
bland annat kosthållningen (Mcbride et al., 2021).   
 
Meningsfullhet i form av att förlita sig på Gud inom alla aspekter visade sig vara en mycket 
viktig faktor som stärkte välbefinnandet hos deltagarna. Begreppet meningsfullhet kan 
relateras till ett syfte och ett sammanhang i livet som har visat sig leda till en bättre fysisk 
samt psykisk hälsa (Pedersen et al., 2013). Religiös coping har länge varit intressant att forska 
kring då det har visat sig att människor som har ett positiv koppling till Gud enklare hanterar 
mindre stressfyllda situationer och större traumatiska händelser. Existentiellt välbefinnande 
förknippas med människans bemötande, att förstå meningen med livet och syftet, medans 
religiöst välbefinnande omfattar tro på en högre makt såsom Gud (Hall et al., 2019; Park., 
2015). Tillämpad religiös hantering har dessutom pekat på ökat välbefinnandet och förbättrad 
hälsa (Park et al., 2018). När det kommer till definitionen av andlighet och religion finns det 
många olikheter bland forskare som bör begrundas. Andlighet för vissa forskare är kopplat till 
människans personliga och psykologiska tro samt värderingar medans religion betecknas vara 
ett tillhörande av en religiös grupp där samtliga medlemmar träffas. Andlighet är kopplat till 
meningsfullhet i förhållandet till hur individen utvecklas, hittar och upprätthåller helighet 
(Krause & Hayward, 2012). Den aktuella studien har utgått ifrån att diskutera meningsfullhet i 
relation till den existentiella hälsan med fokus på religiöst välbefinnandet. En djupare 
undersökning kring andligt välbefinnande i enlighet med meningsfullhet bör granskas i 
kommande studier. Trots att det är tydligt inom långtidsforskning enligt Hou et al (2018) att 
människans välbefinnande stärks med hjälp av religiositet och dess meningsfullhet, kan 
meningsfullhet leda till välbefinnande utan religiositet (Abdolahrezaee et al., 2020).  
 
Aktiviteter, regularitet och gemenskap i kyrkan så som bön, sång, vägledning och stöd från 
andra medlemmar stärkte välbefinnandet bland deltagarna. Fisher (2013) menar på att 
religiöst stöd även har betydelse i form av förbyggande hälsotjänster. Att vara socialt 
engagerad i kyrkan med andra medlemmar är inte bara en viktig faktor utan även en faktor 
som leder till ett hälsofrämjande beteende. Deltagarna påstods känna sig mindre ensamma 
fysisk men även själsligt i form av kyrklig samhörighet vilket ökade deras välbefinnande. 
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Minskad risk för depressiva symtom och ensamhet bland äldre var enligt författaren 
signifikant kopplat till socialt stöd och religion (Hou et al., 2018). Existentiellt välbefinnande 
har främst uppmärksammats vara betydelsefullt bland äldre vuxna människor till följd av 
förbättrad hälsa. Den ökade livslängden idag medför ytterligare betydelse av den existentiella 
hälsan i form av hälsofrämjande kunskap och tillvägagångsätt (Zibad et al., 2016). Andliga 
faktorer av välbefinnande inkluderar bland annat enlighet med omgivningen vilket leder till 
gynnsammare levnadsvanor och hälsa (Abdolahrezaee et al., 2020). Författarna tyder på att 
andlighet är fördelaktigt för människans hälsa och levnadsvanor. Det bör å andra sidan tas till 
hänsyn och undersökas i nästkommande studie då resultatet i den aktuella studien visar på 
utanförskap i kyrkan till följd av annan nationalitet. Religiösa och andliga aspekter påverkas 
av sociala dimensioner som vanligtvis handlar om att förenas med andra genom att 
exempelvis gå till kyrkan och tillbe tillsammans (Hall et al., 2019; Van Deurzen., 2010; Hou 
et al., 2018).  
 
Samtliga deltagare i studien refererade till återhämtning i form av sabbatsvila kopplat till 
stärkande välbefinnande. Sabbatsvila hjälper individen att fokusera på det mest betydelsefulla 
i livet genom att komma bort från den stressfyllda vardagen (Speedling, 2019; Hough et al., 
2019). Deltagarna hävdade att sabbaten gav en bättre relation till Gud men även mer tid med 
familj, vänner och kyrkliga medlemmar. Forskning kring sabbat och hälsa har resulterat till att 
adventister har positiva uppfattningar om sabbaten då de innebär återhämtning, social 
gemenskap och bättre förhållande med Gud (Superville & Pargament, 2014; Speedling, 
2019). Enligt Fisher (2013) är en relation med Gud det mest betydelsefulla för människans 
välbefinnande trots att det inte går att bevisat vetenskapligt. Sabbaten handlar inte uteslutande 
bara om vila. Att hjälpa utsatta människor i samhället, motstå orättvisor och att fördriva 
orättvisor i världen är några av de få hänseenden som innefattar sabbaten (Speedling, 2019). 
Religiöst och existentiellt välbefinnande omfattar transcendens bortom människan 
(Abdolahrezaee et al., 2020). Sjundedagsadventisters psykiska hälsa kopplat till sabbaten 
påvisar positiva signifikanta förhållanden (Devon et al, 2014; Speedling, 2017; Hough et al., 
2018). Enligt Hough et al (2018) indikerar adventistiska medlemmar minskad risk för 
depression, ångest och utbrändhet ju fler gånger de håller sabbaten under en månad. I 
resultatet indikerades trots det att sabbaten inte alltid innebär en dag av vila då de för vissa 
istället medför mer ansvar, engagemang och tjänstgöringar vilket i sin tur kan leda till en 
stressfaktor. Individer som besitter en religiös eller andlig tro litar på dess läror, övertygelse 
och traditioner för att klara svåra situationer, prövningar och hantera stressfaktorer (Abu-
Raiya & Pargament, 2016). 
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Konklusion & Implikation  
  
Denna studie kan stå till grund för vidare kvalitativ forskning inom Europa kopplat till hur 
religionens betydelse stärker välbefinnandet i form av hälsobudskapet, meningsfullhet, 
gemenskap och återhämtning. Studiens resultat samverkar med tidigare forskning som visar 
på att religion främjar och bibehåller sjundedagsadventisters välbefinnande i form av 
ovannämnda faktorer. Till följd av bristande kunskap inom existentiell hälsa, som visar sig 
försämra välbefinnandet, hade det varit till hjälp om ytterligare forskning kring 
sjundedagsadventisters hälsa undersöktes i Sverige.   
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Bilaga 1 Informationsbrev  
 
Hej!  
 
Mitt namn är Alexandra Adamovic och jag studerar programmet Hälsa och Livsstil på 
Halmstad Universitet i Sverige. Just nu skriver jag mitt mastersarbete om religionens 
betydelse av friskfaktorer som stärker välmående bland sjundedagsadventister. Målgruppen 
för arbetet är män och kvinnor över 18 år och cirka tio intervjuer kommer att genomföras. 
Med detta arbetet hoppas jag kunna belysa sjundedagsadventisters hälsosamma livsstil och 
långa livslängd med hjälp av fördjupad kvalitativ forskning. Med avseende på människans 
många hälsoproblem och ohälsosamma livsstil idag hoppas jag kunna fördjupa mig i varför 
sjundedagsadventister generellt besitter bättre hälsa. För att kunna fullfölja arbetet kommer 
jag att intervjua varje deltagare via telefon enskilt. Intervjun beräknas ta cirka 30-40 minuter.  
 
Jag kommer att ställa frågor med hjälp av en intervjumall genom att spela in samtalet och 
anteckna. Efter att jag har fått lyssna på inspelningarna kommer jag att transkribera innehållet 
och sedan radera när arbetet avslutats. Inga namn kommer att nämnas under studien och 
endast jag kommer att ta del av informationen. Resultatet från studien kommer att publiceras 
på Halmstads Högskola elektroniskt. Du har rätt till att godkänna om ditt material har använts 
på ett anständigt sätt innan studien publiceras. Om du är intresserad av att delta i studie kan du 
godkänna detta längst ner på blanketten. Det är frivilligt att delta och du får även avbryta din 
medverkan när du vill under studiens gång.  
 
Tack för din medverkan!  
 
Härmed godkänner jag att delta i studien: 
  
Underskrift  
För och efternamn:....................................................................... 
Datum:.......................................................................................... 
 
Kontakta gärna mig om du har frågor:  
 
Alexandra Adamovic  
Hälsa och Livsstil - Högskolan Halmstad 
(+46) ……… 
@hotmail.com  
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Bilaga 2 Intervjuguide  
 
 
Inledande frågor  
 
Hur gammal är du? 
Vart bor du?  
Hur länge har du varit troende?  
Hur många år har du varit en del av den adventistiska församlingen?  
Går du regelbundet till kyrkan?  
Medverkar du regelbundet i kyrkliga aktiviteter?  
 
Huvudtema   
 
Vad innebär kristendomen för dig? 
Hur upplever du att kristendomens betydelse stärker din psykiska, fysiska, sociala, 
emotionella och själsliga hälsa? 
Vad har du för tankar kring "hälsobudskapet” skrivet av Ellen G White?  
 
Vad betyder välmående för dig?  
Hur upplever du att din kosthållning stärker din mentala och fysiska hälsa?  
Vad innebär sabbaten för dig i förhållande till ditt mentala välmående? 
På vilket sätt upplever du att fysisk aktivitet stärker meningsfullhet i samband med din hälsa 
och ditt välmående? 
Vad innebär meningsfullhet för din hälsa?  
Hur anser du att meningsfullhet förhindrar ogynnsamma hälsobeteende?  
Anser du högre utbildning och högre inkomst kan påverka kosthållning och förbättra hälsa 
bland adventister? 
Hur anser du regelbundna träffar och aktiviteter i kyrkan stärker ditt välmående?  
 
Avslutning  
 
Finns det något mer du vill tillägga? 
Har du några frågor?  
 
 
Bilaga 3 https://hts.org.za/index.php/hts/pages/view/submission-guidelines#part_1 
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