Overtuigingen sturen gedrag: 24-uurs beweeggedrag in de thuissituatie

- een kwalitatief onderzoek
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Rationale

e 24-uurs beweeggedrag is een target voor secundaire preventie na een beroerte.

* Gedragsverandering is niet eenvoudig, hiervoor zijn gepersonaliseerde en gedragsgeoriénteerde interventies
nodig.

* Overtuigingen sturen gedrag, en begrijpen van deze overtuigingen is cruciaal om interventies vorm te kunnen
geven.

Methode

Kwalitatieve grounded-theory studie
Deelnemers uit RISE studie, N=18 met variatie in beweeggedrag, ernst van beroerte en leeftijd.

Balans Belang
Rust (zitten of slapen): bewust gedurende de dag ingebouwd Bewegen: belangrijk.
om met de vermoeidheid na een beroerte om te gaan. Slaap en sedentair gedrag: minder / niet belangrijk

&

Context

Keuzes o.b.v. zorgverleners input
Zitgedrag gelinkt aan sociale context.
Bewegen: doel nodig.

Emoties

Bewegen: plezier.
Zitten: geen betekenisvolle bezigheid.
Slaap: stress

CONTEXT EMOTIES

Implicaties

- Meeste overtuigingen over beweging, in mindere mate over slapen en nauwelijks over zitten.

Dit vertaalt zich in het daadwerkelijke beweeggedrag.

- Rol zorgverlener: veel deelnemers gaven aan volledig te varen op de informatie die hun zorgverlener
geeft rondom 24-uurs beweeggedrag.
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