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FORORD

"Love and work are the cornerstones of our humanness"

Ovanstdende citat tillskrivs ofta Sigmund Freud, d&ven om det ej terfinns ordagrant i
ndgra originaltexter. Fritt Oversatt innebér det att kdrlek och arbete dr ménsklighetens

stottepelare och andemeningen finns i flertalet av Freuds arbeten.

Men vad hinder dd ndr man forlorar arbetsrollen och vardagen ekar tom? Eller fylls
luckan upp av andra aktiviteter? Det dr fragor som jag har funderat kring i min yrkes-
verksamma karridr och jag dr nu mycket tacksam mot alla Er som mdgjliggjort for mig

att undersoka fenomenet vidare.

Ett sdrskilt tack riktas min handledare, Ira Jeglinsky-Kankainen, inte enbart for stodet
under detta arbete utan dven for hjélpen under hela min studiegang. Med detta vill jag
ocksa rikta ett sérskilt tack till Kristiina, min studiekamrat och vén, for stéttning under

utbildningen.

Och till sist, mitt allra 6dmjukaste tack till Er som stillt upp att intervjuas. Er insats har

varit ovérderlig.

Mariehamn 22.5.2018

Sanna Orre



1 INLEDNING

Att arbeta dr en central del av vuxenlivet i1 véstvirlden och vérderas regelvis hogt hos
gemeneman. Arbetet beskrivs ofta som nddvéndigt for individen och de som inte kan
eller har ett arbete riskerar att hamna 1 ett socialt utanforskap. Bortsett frén en tryggad
ekonomi har arbete visat sig ge en identitet och social status, struktur i vardagen, socialt
sammanhang och kénsla av samhorighet mot gemensamma maél. (Eklbladh et al.
2010:3) Arbetsformaga ar ett stindigt aktuellt begrepp som under de senare dren disku-
terats och preciserats djupare, &ven om en allmént vedertagen definition dnnu idag sak-
nas (Ekberg et al. 2015:25). Snarare har termen associerats till juridiken var begreppet
styr tillimpningen av socialforsdkring. Klart dr 1 alla fall att begreppet arbetsforméga
forblir komplext och att forhallanden som fysisk och kognitiv formaga samt psykosoci-
ala och miljoméssiga faktorer paverkar atergingen till arbetslivet. (Eklund & Hansen

Falkdal 2015:147-148).

Vid den paramedicinska mottagningen pa Alands hilso- och sjukvard (AHS) gérs be-
domningar av arbetsformaga for underlag till fortsatt sjukskrivning, invalidpension eller
eventuell omskolning. Noterats har dock att patienter ofta kommer for denna bedémning
1 ett relativt sent skede av sjukdomsprocessen, var nedsatt fysisk eller kognitiv funktion
ofta finns, men var viss funktionell arbetsférméga aterstdr. Under den ofta flerariga
sjukskrivingen har patienten foga forvdnande, hunnit bygga upp en vardag var arbete
inte ldngre passar livspusslet. Vigen mot dtergéng till arbetslivet blir saledes krokigare
an vad den skulle behdvt vara, dé dven psykosociala faktorer méste bearbetas innan ar-

betsatergdngen.

I nuldget stir ldkaren som enda kontakt frén sjukvardens sida under en lang tid trots att
det 1 Folkpensionsanstaltens (FPA) stadgar stipuleras att rétten till sjukdagpenning efter
60 vardagar krédver ett B-intyg (Folkpensionsanstalten 2017), i vilket en detaljerad ut-
redning 6ver sjukdom, prognos, atgidrder och behandlingsalternativ bor framkomma
(Folkpensionsanstalten 2012). Vidare faststidller FPA att foretagshédlsovarden skall ut-
fora en bedomning av aterstdende arbetsforméga nér sjukdagpenning utbetalats 1 90 da-
gar (Folkpensionsanstalten 2017). Relativt ofta leder ldkarbesoken till en fortsatt sjuk-

skrivning, i flera fall arsldng sadan, trots att en anpassning av arbetsmiljon, arbetsupp-



gifterna, omskolning eller annan dtgird kunde ha vidtagits med stdd fran det interdisci-

plinéra teamet.

Léangtidssjukskrivning leder till stora samhilleliga kostnader sivil som lidande for indi-
viden (Ekbladh et al. 2004:131). Alindsk statistik visar att niistan 5% av befolkningen i
aldrarna 25-64 lyfter invalidpension. I férhdllande till Finland var motsvarande procent-
sats ligger pd 8 &r detta forstés positivt, aven om 5% &nnu ar jgmforelsevis hogt. Denna
statistik blir intressant forhallande till sjukdagpenningen var 9,7% av aldnningarna i al-
dern 16-67 4rligen lyfter sjukdagpenning medan snittet i riket ér klart ligre, 8,4%. Aven
antalet sjukskrivningsdagar per capita ir hogre pa Aland #n i riket, 4,6 jimfort med 4,0.
(Latvala 2015:17)

P& nationellt plan kan man se att den dverldgset storsta orsaken till sjukdagpenning fore-
ligger sjukdomar 1 stod- och rorelseorganen, 31,2%, foljt av psykiska sjukdomar och
syndrom, 17,4% (Folkpensionsanstalten 2016:180). Latvala (2015:12) podngterar dock
att den totala sjukledigheten under de senaste 10 aren minskat pa Aland s&vil som i ri-
ket. Den kraftigaste minskningen har skett inom sjukdomar i just stdd- och rorelseorgan
samt kranskérlssjukdomar, d&ven om man ser en 6kning av forstndmnda i yngre aldrar

(Latvala 2015:36).

I rena kostnader kan konstateras att sjukforsikringserséttningar i Finland ar 2015 upp-
steg till 3891,7 miljoner euro varav 826,1 miljoner enbart var for sjukdagpenning (Folk-
pensionsanstalten 2016:147). Pa Aland visar statistiken att 1913 personer mottog sjuk-
dagpenning under aret 2015 for ett virde av 6 miljoner euro (Folkpensionsanstalten

2016:174).

Sammanfattningsvis kostar utbetalning av sjukdagpenning staten 826,1 miljoner euro i
dret var Aland toppar statistiken i antalet sjukskrivningsdagar per capita, iven om ande-
len invalidpensionirer procentuellt sett #r signifikant firre pd Aland jimfort med i res-
ten av riket. Det finns med andra ord goda skél att minska pa sjukdagpenningsdagarna
och for att gora detta behdver arbetsformagan frédmjas och bibehéllas pa béasta mojliga
vis. Detta kunde eventuellt 16sas med snabbare insatser pa arbetsplatsen for att pé-
skynda atergéngen till arbetslivet. Detta innan den sjuke konstruerat en vardag var arbe-

tet inte langre ses som ett naturligt element.
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I denna studie undersoks pd vilket sett och hur snabbt psykosociala faktorer forédndras sa
att de inte ldngre stodjer dtergéng till arbetslivet. I synnerhet ligger fokus p& vanor och
roller. Detta gors i samarbete med Alands hilso- och sjukvard var resultaten primirt re-

dovisas vid den paramedicinska mottagningen.

2 BAKGRUND

Psykosociala faktorer paverkar arbetsformagan. Syftet med att forstd och bedoma ar-
betsformaga ar att kunna besluta om atgédrd, om det sa géller sjukerséttning, rehabilite-
ring eller atergang till arbete. Bedomning kan &ven goras for att folja upp tidigare vid-
tagna atgdrder. Arbetsformagan géir ofta hand i hand med aktivitetsformagan och vid
beddmning av arbetsformaga behover oftast hela aktivitetsspannet overses, for att dven
detektera andra problem i vardagen som kan utgéra hinder for arbete. (Eklund & Han-
sen Falkdal 149-150) En forlorad arbetsforméga kan séledes ocksé leda till andra roll-
forluster eller forandringar av trygga vanor. For att forstd bakgrunden till studien redo-

gors hirmed aktuella begrepp nérmare.

2.1 Teoretiskt ramverk

Grunden for ménniskans vardag foreligger de aktiviteter som hon deltar i. Som teore-
tiskt ramverk for detta arbete anvéinds Gary Kielhofners Model Of Human Occupation
(MOHO), en ergoterapeutisk referensram som fokuserar pd minniskans delaktighet i
och utférande av aktivitet. Den fOrsta versionen av modellen publicerades pa 80-talet
och har ddrefter utvecklats med tiden och &r nu en av de mest internationellt vedertagna
aktivitetsfokuserade modellerna inom ergoterapin. (Kielhofner 2012:7) Nyckelbegrepp
inom MOHO ir aktiviteter i det dagliga livet, lek och produktivitet, sistndmnda inom
vilket omradet arbete ror sig. Produktiviteten definieras vidare som aktiviteter som for-
medlar produkter eller tjénster till andra ménniskor, betalda savdl som ideella.
(Kielhofner 2012:11) I korthet utgar referensramen fran antagandet att ménniskans liv
karaktdriseras av adl, arbete och lek i ett tidsméssigt, fysiskt och sociokulturell kontext

(Johansson & Isaksson 2011:295).
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For att forsta strdvandet till eller motstdndet for att ta sig an en aktivitet, s& som ater-
gang till arbetslivet, behdvs en insikt i de faktorer som pédverkar beslutsprocessen.
Kielhofner (2012:16) delar in dessa i tre: viljekraft, vanebildning och utférandekapa-
citet. Viljekraften kan i korthet delas upp i fo6ljande: uppfattning om den egna formégan,
med andra ord kénsla av kapacitet, effektivitet och sjalvkontroll, egna vérderingar, alltsa
kinsla av forpliktelse och personlig Overtygelse samt intressemdnster. (Kielhofner

2012:16-17)

Utforandekapacitet kan 1 sin tur delas i tva, varav den forsta dr objektiva komponenter
sa som fysisk, psykisk och kognitiv kapacitet. Den andra handlar om den levda kroppen
(the lived body), ett begrepp som hirstammar fran filosofin och &mnar forklara den sub-
jektiva upplevelsen av att delta i aktivitet. (Kielhofner (2012:21-22) Den tredje faktorn
som enligt Kielhofner paverkar deltagande i aktivitet 4r vanebildning, ett begrepp som
innefattar vanor och internaliserade roller vilka kommer att behandlas mera djupgaende

till nést.

2.2 Vanor

Vanor och roller bildar tillsammans det som Kielhofner i MOHO kallar for vanebild-
ning och som péverkar minniskans motivation att delta i en aktivitet. En stor del av det
som ménniskan gor varje dag tas for givet och gors pa rutin. Ett bra exempel pa detta ar
hur man gor sig i ordning innan en arbetsdag, alltsd 1 vilket skede man klér pé sig, éter
frukost, ldser tidningen et.c. Kielhofner (2012:19) talar om vanebildning nir han syftar
till dessa halvautonoma beteendemdnster. En vana bildas genom att géra samma sak, pa
samma sdtt, 1 samma kontext. Att utféra en aktivitet for forsta gdngen kréver planering,
dven om denna planering ibland sker enbart en kort stund innan en aktivitet utfors. Nar
rutinen upprepats tillrickligt ménga ginger forvandlas det som en gang kréavt full upp-
mérksamhet och koncentration till en aktivitet som gors mer effektivt och med mindre
tankeanstringning. En stor del av de aktiviteter vi utfor dagligen dr just internaliserade

vanor. (Kielhofner 2012:19; Lally et al. 2010:998)

Studierna pé hur linge det tar att forma en vana dr fa. Lally m.fl (2010:999) undersokte
genom sjdlvrapportering hur ldnge det tar att ta sig an en ny daglig &t-, drick- eller akti-

vitetsvana. Denna skulle ske 1 en bestimd kontext, t.ex. efter frukost da detta ger en ex-
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tern ledtrad i jimforelse med att utféra nagot enligt klockan. Lally m.fl (2010:1007)
sammanfattar att normalspannet att forma en vana dr brett och stricker sig fran 18-254

dagar men att medianvérdet ligger kring 66.

2.3 Roller

Roller innefattar den position eller status som ménniskan erhaller i och med det hon gor.
Detta gor rollen internaliserad och till en stor del av identiteten. Exempel pd roller kan
vara arbetare, studerande, hundégare, idrottare, fordlder, make eller maka. Vart beteende
tenderar paverkas av vad andra forvintar sig av personen i en viss roll. En person har i
regel flera roller vilket upptar var vardag. Exempelvis upptar arbetarrollen manga per-
soners vardagar mellan atta och fyra medan exempelvis fordldrarollen tar dver dérefter.

(Kielhofner 2012:20-21)

Att internalisera en roll dr att ta sig an de uppgifter och det synsétt som tillhor rollen.
(Ekbladh & Haglund 2012:5) Arbetarrollen har bade praktisk och symbolisk funktion da
den bortsett frin en social identitet, sjalvfortroende och medvetenheten om att man utfor
sin samhilleliga plikt dven ger ekonomisk mojlighet att delta i samhéllelig aktivitet ut-
anfor arbetstiden (Ekbladh et al 2010:3). Méanniskan identifierar sig sjdlv med en viss
roll men dven omgivningen bidrar till rollidentiteten i och med de forvéntningar de stél-
ler pa personen i fraga. Roller dr ocksa viktiga att beakta vid tal om arbetsformaga da
roller utdver den som arbetare antingen kan utgdra ett stod eller ett hinder for arbetarrol-

len. (Ekbladh & Haglund 2012:5)

De flesta roller ger som tidigare nimnt en slags status eller position, mer problematiskt
blir det ofta nér en person behdver anta en mer informell roll utan tydlig social position,
det kan exempelvis rora sig om anhorigvard eller en sjukroll. Kielhofner spekulerar vi-
dare 1 att detta kan vara orsaken till referensgruppers popularitet. (Kielhofner 2012:60-
61)
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2.3.1 Rolilchecklistan

Rollchecklistan ér utarbetad av Gary Kielhofner med MOHO som grund. Instrumentet
syftar till att identifiera en persons mest betydelsefulla roller och kan anvidndas pé barn,
vuxna sévél som dldre personer. Grunden for de roller som tas upp &r den individuella
personen eller kdnsrollen, individuella familje- eller sociala rollen samt den individuella
aktivitetsrollen. (Forbundet Sveriges Arbetsterapeuter 2001) Rollchecklistan finns bifo-

gad 1 bilaga 1.

2.3.2 Rollen som sjuk och funktionshindrad

Sjukdom eller funktionshinder omojliggdr inte allt for sdllan vanliga aktivitetsroller,
men de tvingar ocksé pa personen en roll som sjuk eller avvikande. Det dr inte ovanligt
att omgivningen berdvar personen pd dess normala roller och istéllet uppvisar en for-
véntan av passivitet och foljsamhet vid sjukdom. En ldngvarig rollforlust kan gora det
oerhort svart att senare aterta samma roll, exempelvis rollen som arbetstagare efter en
sjukskrivningsperiod. Det dr en harfin grins mellan att acceptera sjukrollen och att
overskrida grénsen till en slags passiv vardbrukare. Samtidigt som man inte vill riskera
att en person ej kan ta sig ur sjukrollen finns risk for socialt utanforskap och negativ

sjdlvkinsla om sjukrollen inte kan accepteras. (Kielhofner 2012:64)

2.4 Arbetsformaga

Begreppet arbetsformaga dr centralt i sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen. Det
finns en tidsdimension i begreppet som gor att en formaga eller en oférmaga sillan dr en
absolut sanning. Férmégan kan skifta dver tid, bade till det béttre och till det sémre be-
roende pa fordndringar i miljon eller pa hilsotillstindet. Man behdver skilja pé begrep-
pet arbetsformdga och ritt till sjukersittning dé sistndmnda oftast kréver en medicinsk
nedsittning av arbetsformagan. Dock behdver noteras att sociala forhéllanden som leder

till symtom 1 lingden kan ge rétt till en sjukerséttning. (Ekberg et al. 2015:25)

Aven om en specifik definition av begreppet saknas ir forskare dverens om att arbets-

forméga ér ett relationellt begrepp som péverkas av den dynamiska relationen mellan
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individ och omgivande fysiska, psykologiska och sociala forhallanden, pé individ till

samhiéllsniva. (Fadyl et al. 2010:1173; Ekberg et al. 2015:26)

Vid ndrmare undersokning av begreppet ses tre ofta aterkommande paverkande faktorer.
Dessa ér individuella, organisatoriska samt samhélleliga faktorer. Till individuella fak-
torer hor demografiska fakta sa som élder och kon, fysisk och psykisk hilsa, hur en per-
son virderar arbete, utbildningsnivé et.c. Exempel pa organisatoriska faktorer kan vara
forhallanden pé arbetsplatsen, trygghet, utvecklingsmojligheter, ledarskap och kommu-
nikation. Dessa faktorer har visat sig ha stor betydelse for atergangen till arbetslivet.
Slutligen foreligger samhilleliga faktorer vilket kan rora sig om politiska och juridiska
prioriteringar avseende exempelvis hdlso- och sjukvérd, arbetsloshetsniva, teknologisk

utveckling och samhéllets syn pa virdet i att arbeta. (Ekberg et al. 2015:26)

Andra forskare konstaterar att arbetsformagebegreppet dr otydligt, komplext och unikt.
De menar att formdgan péverkas av samspelet mellan person, arbete, livssammanhang
och samhille. Formagan behdver ses i relation till arbetets karaktdr och uppgifter. Be-
greppet kan ocksa delas in i specifik och generell, alltsd om en person klarar av att ut-
fora en uttalad arbetsuppgift eller om denne skulle klara andra uppgifter i annan miljo.

(Eklund & Hansen Falkdal 2015:148)

Att kunna maéta och definiera arbetsférmaga dr viktigt av primart tva olika orsaker, vil-
ket Fadyl m.fl (2013:1173) lyfter. Forst och frimst behover sékerstillas att personer inte
ar pa arbete da det foreligger risk for ytterligare skada. Men sekundart dr det samtidigt
viktigt att inte exkludera personer fran deras arbete, for sdvil ekonomiska orsaker men
dven med tanke pa den Okade livskvalitén, hdlsan och fysiska funktionsférmégan som
arbetet bringar (Kong et al. 2012:234; Fadyl et al. 2013:1173). Johansson och Isaksson
(2011:294) betonar dven de att majoriteten av de personer som gér sjukskrivna har ne-
gativa upplevelser i form av skuldkédnslor, oro dver ekonomi och begransad mojlighet
till delaktighet och menar att en sjukskrivningen péverkar personen pé ett socioekono-

miskt s&vél som pd individuellt plan.

I undersokningar om vad som forbéttrar eller forsnabbar dtergéngen till arbetslivet édr det
dock inte liknande faktorer som dr avgdrande. Istéllet dr socioekonomisk status, inkomst

och typ av arbete en faktor ddr det visar sig att personer med en hogre utbildning i storre
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grad atergdr efter en skada. Utom detta har sjélvfallet skadans omfattning och attityder

inom familjen visat sig vara betydande. (Kong et al. 2012:234)

2.5 Vanor och rollers inverkan pa arbetsformagan

Fadyl m.fl (2010:1180) har forskat kring faktorer som paverkar arbetsformégan. Sam-
manfattningsvis kategoriseras sex delomraden vilka &r fysisk, kognitiv, psykologisk och
social formaga samt faktorer pd och utanfor arbetet. Vidare menar Fadyl m.fl
(2010:1176-1177) att kunskap om personliga faktorer och andra miljomassiga forhal-
landen pé arbetsplatsen inte racker for att predicera arbetsformaga. Bland annat har sva-
righeter att utfora dagliga rutiner sdsom morgonrutiner eller instrumentell adl visat sig
paverka mojligheten att skapa och efterfélja vanor pd jobbet. (Fadyl et al. 2010:1176-
1177) Johansson och Isaksson (2011:294) betonar ocksa balansen mellan arbete, fritid
och aktiviteter 1 det dagliga livet och menar att de tva sistnimnda ska kunna kombineras

med arbete.

Undersokningar visar ett samband mellan upplevd formaga och mojlighet att atergd till
arbetet. Subjektiva métinstrument som tar fasta pa smarta eller liknande skall inte forbi-
ses da 4tergang till arbetet prediceras. (Post et al. 2006:290) Mest anmérkningsvért i
Post m.fl (2006:292) studie &r att 14gt skattad psykisk formaga dit flera psykosociala
parametrar inrdknas, visar pa den lidgsta atergangen till arbetslivet. Angéende detta kon-
staterar Johansson och Isaksson (2011:295) hur viktigt yttre faktorer s som ldngden pa
en sjukskrivning &r, i frdga om hur en person virdesitter sin arbetarroll och bedémer

mdjligheten att atergd efter en sjukfranvaro.

I tidigare studier har ockséd konstaterats att kvinnor som varit 1dngtidssjukskrivna borjar
vérdesétta andra aktiviteter hogre och dérfor de facto dndrar aktivitetsmonster. Framfor
allt betonas hemmarollen, rollen som vin samt den som familjemedlem. (Johansson &
Isaksson 2011:295) Johansson och Isaksson (2011:296) konstaterar vidare att kvinnor
som varit sjukskriva i Over ett ar dndrar vanor, dagliga rutiner och roller i den grad att

det har negativ effekt péd utférande av andra aktiviteter.

En stark grund for att psykosociala faktorer sdsom vanor och roller korrelerar med ar-
betsformaga foreligger ockséd forskningen och anvéndningen av beddmningsinstrumen-

tet The Worker Role Interview (WRI). Instrumentet har forskats i flertalet ganger och
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bland annat har en rad studier avseende validitet och reliabilitet gjorts (Ekbladh et al.
2004:132). I den svenska versionen av instrumentet har begreppsvaliditeten varit hog i
samtliga parametrar utom tva delomraden inom miljd. Aven ursprungliga studier pa den

engelska versionen har bevisat samma sak. (Forsyth et al. 2006:316)

Forsyth m.fl (2006:316) betonar ocksa att 13/17 delomraden i WRI har intern validitet,
detta &r samtliga parametrar utom de miljoméssiga. Man konstaterar dven att kulturella

eller demografiska skillnader inte pdverkar validiteten i beddmningsinstrumentet.

Ekbladh m.fl. (2004:136) har undersokt huruvida WRI kan predicera aterging till ar-
betslivet och vilka parametrar som pavisar hogsta predikativa troligheten. Dessa fore-
ligger framfor allt fem parametrar: forstaelse av sina formégor och begrénsningar, tro pa
sin arbetsformaga, tar ansvar, forstéelse for vad arbetsrollen innebdr och uppfattning av
arbetsmiljon, var ett statistiskt signifikant samband for dtergéng till arbetslivet inom tva
ar ses. Andra parametrar som visar ett forhdllandevis hogt samband ar forpliktelse till att
arbeta, dagliga vanor och rutiner utanfor arbetet, anpassar vanor och rutiner for att mi-

nimera problem samt uppfattning om stdd av arbetskamrater. (Ekbladh et al. 2004:136)

I en annan studie av Ekbladh m.fl (2010:6) har man &terigen forsokt predicera ater-
géngen till arbetslivet efter tvd &r. Denna géng har uppfoljande intervjuer utforts vid 6,
12 och 24 ménader (Ekbladh et al. 2010:7) I denna studie ses en betydande skillnad pa
svaren mellan de som arbetar och de som &r sjukskrivna vid samtliga uppfoljande inter-
vjuer avseende tro pa sin arbetsforméga, tar ansvar, anpassar vanor och rutiner for att
minimera problem och uppfattning om stdd fran familj och vénner. Utfor intressen och
dagliga vanor och rutiner utanfor arbetet visar statistisk signifikans efter 6 och 24 mé-
nader medan forpliktelse att arbeta och andra rollers paverkan pa arbetarrollen visar
skillnad efter 24 ménader. Aterstiende parametrar i WRI intervjun visade inte pa nigon
skillnad mellan arbetande och sjukskrivna vid nagot skede av studien. (Ekbladh et al.
2010:10) Sammantaget konstaterar Ekbladh m.fl (2010:12) att 8 av WRI- intervjuns dé-
varande 17 parametrar kan predicera atergéang till arbetslivet vid ndgot skede, varav tre

av dessa har ett direkt samband till vanor och roller.
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2.5.1 The Worker Role Interview

Liksom rollchecklistan och manga andra beddémningsinstrument har WRI utarbetats
med MOHO som grund. WRI har som syfte att genom en semistrukturerad och icke-
standardiserad intervju kartligga hur olika psykosociala och miljomaéssiga faktorer moj-
liggor eller hindrar en person att vara kvar i, atergé till eller skaffa ett arbete. (Ekbladh
& Haglund 2012:4: Lohss et al. 2012:172) Ekbladh och Haglund (2012:9) poéngterar
saledes att fragorna i intervjun i sig inte ar standardiserade dven om innehéllet 1 variab-
lerna samt skattningsnivéerna via vetenskapliga studier dr det. P4 detta vis kommer in-
strumentet att ligga som grund for intervjufragorna i denna undersokning, d&ven om fra-

gorna inte anvénds ordagrant. Dessa frdgor finns bifogade i bilaga 2.

Forskningen visar att psykosociala och miljomissiga faktorer dr en viktig del av den
arbetslivsinriktade rehabiliteringen och det &r utifrdn den kunskapen som instrumentet
skapades. (Ekbladh & Haglund 2012:4) Totalt har WRI 16 variabler som aterspeglar
faktorer som paverkar mojligheten att arbeta. Dessa delas upp 1 6 huvudgrupper som ar
uppfattning av den egna formégan, varderingar, intressen, roller, vanor och milj6. (Ek-

bladh & Haglund 2012:10; Lohss et al. 2012:172, Forsyth et al. 2006:314)
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Variabler i WRI

A

Uppfattning om den egna formagan

1 Forstéelse av sina formagor och begrénsningar
2 Tro pé sin arbetsformaga

3 Tar ansvar

Virderingar
4 Forpliktelse till att arbeta
5 Arbetsrelaterade mél

Intressen
6 Tycker om sitt arbete
7 Utfor intressen

Roller
8 Forstdelse for vad arbetsrollen innebér
9 Andra rollers paverkan pé arbetsrollen

Vanor

10 Vanor och rutiner i arbetet

11 Dagliga vanor och rutiner utanfor arbetet

12 Anpassar vanor och rutiner for att minimera problem

Miljo

13 Uppfattning om arbetsmiljon

14 Uppfattning om stdd frén familj och vanner

15 Uppfattning om stéd fran chef och arbetsgivare
16 Uppfattning om stéd fran arbetskamrater

Figur 1. Variabler i The Worker Role Interview

(Ekbladh & Haglund 2012:10)

Livsstilsfaktorer som paverkar arbetsformégan sammanfattas i just vanor och roller
(Ekbladh 2010:4) Instrumentet &r allsidigt och d&ven om det ursprungligen utvecklades
for somatiska funktionsnedséttningar har det visat sig halla dven vid beddmning av psy-

kiatrisk problematik (Lohss et al. 2012:176).

3 PROBLEMSTALLNING, SYFTE OCH FRAGESTALLNINGAR

Patienter som inkommer for arbetsformagebedomning har ofta en lang sjukskrivning i
bagaget och har hunnit bilda en vardag var arbete inte ldngre passar vardagspusslet. Av-

sikten med denna studie &r att utforska hurudan foréndring av vanebildningen som sker,
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hur tidigt ny vanebildning sker i allménhet, eller om en fordndring skett efter tre mana-
der i synnerhet. Jacobsen (2007:34) lyfter upp fyra element som syftet bor innehélla.
Dessa ir till att borja med variabler, alltsé vad det dr forskaren &r intresserad av att kart-
lagga. Till ndst bor enheter ndmnas, vilka dr det forskaren vill tala med eller undersoka.
Dirtill kommer vérden, vilken typ av dsikter och beteenden olika objekt har och till sist

kontext, alltsd situationen i vilken informanterna befinner sig. (Jacobsen 2007:34)

Lally m.fl. (2010:1007) menar att tiden for vanebildning 1 hogsta grad &r individuell
men att ett medianvirde dras vid 66 dagar. Med detta i dtanke och med FPA:s standard
dér foretagshdlsovarden skall utféra en bedomning av éterstiende arbetsforméga nir
sjukdagpenning utbetalats 1 90 dagar (Folkpensionsanstalten 2017) gors i denna under-
sokning ett tvérsnitt av hur det ser ut efter tre ménaders sjukfrdnvaro. Detta med tanken
att 66 dagar motsvarar ca tre ménader av vardagar. En annan orsak till att intervjun sker
i ett sa tidigt skede &r att den kliniska erfarenheten hintar om att en negativ forédndring
skett senast efter ett ars sjukskrivning och att det dérfor vore intressant att se hur det ser
ut 1 ett tidigare skede. Den enda undersdkningen som hittats med négorlunda samma
fragestdllningar gjordes ocksa den efter ett ar, vars resultat bekriftar att en fordndring,

om inte tidigare, har skett efter 365 dagars sjukskrivning.

Dessutom visar forskningen pa en stark koppling mellan arbetsférmaga och psykosoci-
ala faktorer sdsom vanor och roller, och studien ska goras som en forsta undersokning
till nér och 1 vilken utstrickning som fordndringen sker. For att sd vl som mojligt
kunna generalisera resultaten exkluderas personer vars sjukskrivning pagétt lingre dn

fyra manader.

Syftet ar saledes att fordjupa forstdelsen for en persons fordndringar av vanor och rol-
ler i och med en tre manader lang sjukskrivning och vad detta innebdr for mojligheten

att dterga till arbete.

Tidigare nimnda definitioner pa vanor och roller kommer anvénds och fokus ligger sa-
ledes pé aktiviteter som sker likadant, vid samma tidpunkt och i samma kontext varje

dag eller vecka.
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De forskningsfragor som ligger till grund for arbetet ar:

1. Vilka slags vanor har en person som varit sjukskriven i tre ménader format som
kan konkurrera med aterupptagande av arbetarrollen?
2. Vilka slags roller har en person som varit sjukskriven i tre ménader tagit sig an

som kan konkurrera med dterupptagande av arbetarrollen?

4 METOD

Det finns olika tillvigagingssitt att samla information nér en studie utférs. Exempelvis
kan man anvédnda befintliga dokument, intervjuer, observationer, attitydskalor eller
sjdlvrapportering. 1 valet av metod behover forskaren friga sig sjdlv vilket tillviga-
gangssitt bast ger svar pd forskningsfrdgorna (Patel & Davidsson 2011:67; Jacobsen
2007:35) och valet av datainsamlingsmetod kommer alltid att ge konsekvenser for
undersokningens resultat (Jacobsen 2007:93). Det dr problemformuleringen som styr

uppldgget av undersokningen (Patel & Davidsson 2011:55).

Med tanke pa att fokus i denna undersdkning 14g pa arbetsformagebegreppet, ett mycket
komplext begrepp var det finns stora personliga skillnader pd individuella vanor och
roller, bedomdes att fragestéllningarna bést skulle besvaras med kvalitativa data. Sale-
des anvénds narrativ kvalitativ intervju med semistrukturerade frdgor som metod. Inter-
vjuerna utfordes individuellt. Tjora (2012:82) betonar att kvantitativ enkit kan anvindas
om man besitter stor kunskap i ett fenomen och har tillgang till ett stort underlag av in-
formanter, tva saker som saknades i startgroparna till denna studie da liknande under-
sokning inte hade gjorts, vilket ytterligare stoder beslutet om en kvalitativ ansats. Kvali-
tativa intervjuer kan generera olika slags information. Exempelvis lyfter Patel & Da-
vidsson (2015:83) fram “nyanserade beskrivningar av allménna och vardagliga foreteel-
ser i den intervjuades livsvérld”, vilket mycket vél beskriver den information som stu-

dien efterstravade besvara.

4.1 Fenomenologisk hermeneutisk metod

Fenomenologisk hermeneutisk metod &r ett tolkande tillvigagangssitt vilken grundar

sig pé tankar av Heidegger, Gadamer och Ricoeur 1993 (Rosberg 2015:110). Den em-
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piriska metoden utvecklades bl.a. vid universiteten i Umea och Troms6. Metoden dr un-

der stdndig utveckling men bygger pa Ricoeurs filosofi. (Nystrom 2015:157)

Den fenomenologiska hermeneutiska metoden fokuserar framfor allt pa texttolkning
(Rosberg 2015:110). En forutsdttning for att fa syn pa och utveckla ny kunskap genom
fenomenologisk hermeneutisk metod &r forskarens forforstaelse for det undersokta. For-
forstaelsen dr det subjektiva forskningsperspektivet och en forutséttning for att vi kan
urskilja kdrnan i1 svaren. Reflektion ver subjektivitet och forforstaelse dr séledes ele-
mentirt vid anvdndning av metoden dd motsatsen kan utgora ett hinder for att se nagot
nytt. (Rosberg 2015:111) Lindseth och Norberg (2004:146) betonar att meningsfull
kommunikation om en foreteelse dr grunden for en allmén forstaelse av ett fenomen vil-

ket ligger som bas for den fenomenologiska hermeneutiska metoden.

Valet av fenomenologisk hermeneutisk forskningsansats i denna studie forelag viljan att
undersoka fenomenet rollforlust eller forlust av tryggheten i att ha en vardaglig rutin.
Persson och Sundin (2012:375) menar att metoden traditionellt anvdnds vid undersok-
ning foranledd otillrdcklig forstaelse for ett fenomen. Fenomenet ska kdnnetecknas av
att det &r ett levt fenomen som vi har erfarenheter av i vir vardag och séledes kan refe-

rera till som en del av vér livsvérld.

For att fa en forstdelse for metodens innebord behover vi forstd ursprunget. Fenomeno-
login véxte fram under 1800-talet som en motreaktion till naturvetenskapens ideal och
strdvan efter objektivitet och den sanna kunskapen om virlden (Rosberg 2015:109) och
utgér ifran levd erfarenhet (Lindseth & Norberg 2004:146). Det gemensamma elementet
for fenomenologiska traditioner dr en Onskan att forstd inneborden av ett fenomen. Ut-
gangspunkten dr individuella upplevelser av livsvérlden och betraktas aldrig som nagot
faktiskt eller en objektiv sann bild av verkligheten (Persson & Sundin 2012:374). Rot-
terna foreligger filosofin och ambitionen var att utveckla en vetenskap som forstar sub-
jektiva foreteelser, sa som tankar, kénslor, virderingar, medvetande och handlingar. Fo-
kus i fenomenologin blir sdledes manniskans medvetande och levda erfarenhet. Kvale
och Brinkmann (2014:44) menar att den relevanta verkligheten 4r den ménniskor upp-
fattar i en fenomenologisk utgédngspunkt. (Rosberg 2015:109) Det fenomenologiska be-
greppet hirstammar frdn grekiskans “phainomenon” vilket ordagrant betyder ’det visar

sig”. Kvale och Brinkmann (2014:44) lyfter fenomenologin som dominerande i kvalita-
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tiv forskning och menar att den syftar till att forsta sociala fenomen utifrdn intervjuper-

sonens eget perspektiv.

Hermeneutik handlar om att tolka och forstd data och begreppet kommer frén guden
Hermes som i1 den grekiska mytologin tolkade de andra gudarnas budskap (Nystrom
2015:156). I kortet 4r hermeneutik en metodbaserad texttolkning (Lindseth & Norberg
2004:146) med utgangspunkten att tolkning och fOrstaelse stér i ett stdndigt samspel
med varandra (Persson & Sundin 2012:374). Inledningsvis anvdndes metoden for teolo-
giska texter men Friedrich Schleiermacher! ville sékra tolkningar i de kontext som tex-
ter producerats samt sdkra delarnas relation till helheten och inforde darfér hermeneuti-

ken till mer profana texter. (Nystrom 2012:155)

Fokus ligger bland annat pd existentiella frdgor som vad saker innebér, betyder for né-
gon eller varfor ndgot betyder just vad det betyder. Begreppet livsvirld forekommer
dven inom hermeneutiken och Nystrom (2015:156) betonar att studier med hermeneu-
tisk ansats inte kontrollerar yttre fakta utan accepterar den levda sanning som informan-
terna ger uttryck for. I stort kan ségas att en hermeneutisk forskare &r intresserad av att

forsta hur erfarenheter uppkommer. (Nystrom 2015:156-157)

Lindseth och Norberg (2004:147) menar att de inte tror pa renodlad fenomenologi dér
vésen ses intuitivt och okontaminerat, men inte heller ren hermeneutik dar texttolkning
inte 6verskrider meningen av texten for att avsloja vésentliga egenskaper 1 vér tolkning
av virlden. Siledes foresprakas en blandning av de bada. Aven Persson och Sundin
(2012:374) menar att fenomenologin behdver stdttning om en persons levda erfarenhet

av ett fenomen ska bli tillgéngligt for andra

Det ar genom att sammanldnka fenomenologins livsvérldsteori med hermeneutikens fo-
kus pé tolkning och forstaelse som undersdkaren i denna studie hoppades fa resultat
som skulle svara pa fragestillningarna. Aven Ricoeur menar att fenomenologin har en
formedlande karaktér som hermeneutiken uppenbarar, och hermeneutiken sjilv kan inte

konstitueras utan fenomenologiska forutsittningar”. (Persson & Sundin 2012:374-375)

! tysk protestantisk teolog och filosof
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4.2 Datainsamling

Som tidigare ndmnt anvéndes individuell kvalitativ intervju som metod. Lindseth och
Norberg (2004:148) betonar den narrativa ansatsen som ldmplig for att upptiacka me-
ningen med upplevd erfarenhet. Vid narrativ intervju uppmuntras informanten att pa ett
sa fritt sdtt som mojligt aterge sin erfarenhet (Lindseth & Norberg 2004:149) vilket

overensstimmer syftet i en fenomenologisk hermeneutisk studie.

Infor intervjun uttalades teman vilka diskuterades genom Oppna frdgor. Kvale och
Brinkman (2014:48) foresprakar denna metod och menar att de dimensioner som inter-
vjupersonen anser viktiga faller an pa henne att belysa, vilket ger undersdkaren uppgif-
ten att leda in intervjun pa dessa teman utan forutfattade uppfattningar. Foljdfrdgor
stilldes 1 relation till vad informanterna beréttat, vilket Patel och Davidsson (2015:82)
menar att mojliggdr for fordjupanden eller fortydliggdranden. Jacobsen (2007:92-93)
menar att oppna fragor dr ldmpliga dé relativt fa teman undersoks och d& fokusomradet
ligger pd vad méanniskor sdger samt hur de tolkar och forstar vissa fenomen. Eftersom
det dr informantens livsvérld i enbart tvd omraden, vanor och roller, som undersoktes i
denna studie beddmdes individuella kvalitativa intervjuer vara en ldmplig metod for att

besvara fragestillningarna.

Att ge informanten utrymme till att uttrycka sig med egna ord ger metoden en relativt
lag grad av strukturering och det blir darfor viktigt att lista upp de omraden som skall
avhandlas 1 forvdg (Patel & Davidsson 2015:81-82) Fordelarna med en sparsam for-
handsstruktur ar att strukturen kan motverka intervjuns syfte om dndamalet med inter-
vjun dr att finga informantens perspektiv. Men frdgan huruvida man ska ha en fast
struktur eller ej dr inte enkel. Ryen (2004:44) poédngterar ocksa risken att inte fanga upp

viktiga fenomen om dessa saknas i frageformuliret.

I denna studie beaktades dessa synpunkter. Detta resulterade i en intervjuguide var
“Rollchecklistan” samt de fragor som foreligger i WRI-intervjuns delomraden vanor”
och “roller” anvédndes som utgdngspunkt i intervjuerna, med syftet att hélla resten av
samtalet Oppet. Som tidigare ndmnt anvéndes fridgorna inte ordagrant, men att anvinda
dessa tva semistrukturerade instrument som grund bedémdes inte bara trygga att forsk-
ningsfragorna besvarades, utan ocksa att sikerstélla anknytningen till den teoretiska re-

ferensramen MOHO. Ytterligare sags vinning i att anvénda dessa instrument for att ga-
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rantera kopplingen till den litteratur som finns mellan vanebildning och benédgenhet att
aterga till arbetslivet, dd en stor del av forskningen avseende detta foreligger studier
med MOHO som utgingspunkt. Det finns en viss motségelse i att fordomsfritt under-
soka en livsvérld och samtidigt grunda intervjun pd semistrukturerade instrument, men
ovannidmnda fordelar viger tyngre dn nackdelarna. Undersokaren behover darfor vara
noggrann vid val av foljdfrdgor for att dessa skulle stimulera till fri beréttelse, forhands-
strukturen till trots. Det paradoxala i metoden foreligger ocksa intervjuarens krav pd att
faktiskt kunna &mnet bra nog att fora ett samtal kring det, samtidigt som Kvale och
Brinkmann (2014:48) betonar det forbehallsldsa lyssnandet utan forutfattade meningar.

Detta beaktas noggrant vid intervjuskedet savil som vid analysen i denna studie.

4.2.1 Informanter

Ryen (2004:71) menar att urvalen i en kvalitativ studie &r langt flera dn i andra studier
och utdver informanter behdver miljoer, hindelser och processer beténkas. I kvalitativa
intervjustudier bor urvalet av informanter ske strategiskt och teoretiskt. Detta innebér att
informanter som pa olika vis kan uttala sig reflekterande om det undersokta fenomenet
véljs. Detta kan jaimforas med kvantitativa enkédtstudier var informanterna ofta bestar av

slumpvis utvalda personer for att representera en population. (Tjora 2012:112-113)

Vid urvalet behover forskaren ocksa fundera Gver relevanta variabler i forhallande till
forskningens syfte. Exempel pa variabler som kan iakttas dr alder, kon, inkomst et.c,
detta for att garantera en négorlunda heterogenitet i gruppen (Ryen 2004:79) vilket se-

nare kan ge generaliserbarhet i resultaten.

Problematiken med l&nga sjukskrivningar har observerats pa den paramedicinska mot-
tagningen vid Alands hilso- och sjukvard och det var siledes logiskt att informanter i
forsta hand hdmtades dérifrdn. Med risk for att fa for f4 informanter kontaktades hela
medicinkliniken, till vilken rehabiliteringskliniken och paramedicinska mottagningen
tillhor. Klinikchefen kontaktades med forfragan att sprida detta till klinikens lékare och
avdelningsskdtare for medicinska polikliniken for att medvetengora klinikens sjuksko-
terskor om studien. P4 Paramedicinska mottagningen presenterades studien pa ett ge-
mensamt veckomote. Samtliga ovanndmnda erholl dven skriftlig information om stu-

dien, se bilaga 3, samt foljebrev till informanterna var studiens syfte, premisser och
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etiska fragor togs upp, se bilaga 4. I brevet understroks frivillighet och ritten till att nér
som helst avbryta sitt deltagande. P& grund av fordrojningar med etiskt lov utférdes in-
samlingen av informanter senare dn planerat. Intervjuerna utfordes sdledes januari till

mitten av april 2018. Under denna tid tackade fem personer ja till att vara med 1 studien.

Da liknande forskning inte hittades vid systematisk sokning gjordes valet att halla orsa-
ken till sjukskrivningen 6ppen. Detta var ocksa ett medvetet val med tanke pd de sva-
righeter att hitta informanter som litteraturen varnade for. Undantaget for fri orsak till
sjukfrdnvaro var dock beslutet att utesluta personer med en psykiatrisk problematik,
detta for att pd ndgot plan kunna generalisera eventuella upptéickter. Undersokaren be-
domde dessutom sin egen kunskap i det omradet som for begrénsad. I studier med fe-
nomenologiskt hermeneutiskt angreppssitt betonar Persson och Sundin (2012:376) att
de viktigaste urvalskriterierna ér foljande: att personen har erfarenhet av det undersokta
fenomenet samt att personer kan formedla sin berdttelse. Dessa beaktades ocksa och
personer med afasi eller andra kommunikationssvarigheter exkluderades siledes. Som
ytterligare avgrinsning forefoll det sig naturligt att enbart inkludera personer i arbetsfor
alder, alltsa 18-65 ar. Som framkom i inledningen foreligger sjukdomar i stod- och ro-
relseorganen 31,2% av de utbetalda sjukdagpenningsdagarna i Finland och det blev slut-

ligen enbart informanter enbart fran denna grupp som inkluderades.

4.2.2 Intervjusituationen

En forutsittning for att lyckas med en djupintervju &r att skapa en avslappnad milj6 dér
informanten kénner att alla &sikter fir dryftas. Samtidigt som kénslan av ett informellt
samtal finns behover intervjuaren etablera ramen for intervjun. Sdledes kan motet 1att
bli en aningen tvetydig social situation. (Tjora 2012:84-85) Vid en intervju paverkar den
personliga kontakten som uppstar mellan informant och intervjuare informantens moti-
vation for att delta och dela med sig. Undersokaren i denna studie utgick frén att pa ett
sympatiskt vis visa ett genuint intresse samt forstdelse for informanten berittelse genom
att bland annat beakta kroppshéllning, ansiktsmimik och rostlédge, enligt vad Patel och

Davidsson (2011:75) rekommenderar.

Tjora (2012:93) betonar vikten att intervjua i en for informanten bekant miljo och re-

kommenderar exempelvis arbetsplatser eller hemmet. Bédda dessa alternativ erbjods dér-
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for till informanterna i studien, tillsammans med andra for informanten bekanta platser
sa som de dldndska biblioteken som har enskilda samtalsrum vilka kan hyras pa férhand
samt lokalerna vid Alands hilso- och sjukvard. Slutligen skedde fyra av fem intervjuer
vid den Paramedicinska mottagningen i samband med andra besok till sjukvarden och
en hemma hos en informant. Intervjuerna tog i enlighet med forhandsinformationen 45-

60 minuter i ansprak.

4.2.3 Ljudinspelning och transkription

Persson och Sundin (2012:377) foresprékar att intervjun spelas in och ordagrant tran-
skriberas vid fenomenologisk hermeneutisk ansats. Detta ger forskaren en visshet om att
ingen information forbises samtidigt som det mojliggér for en flytande intervju var for-
djupning och konkretisering létt kan goras (Tjora 2012:106). Ryen (2004:56) podngterar
ocksa att det for forskaren &r léttare att upptrdda som en intresserad lyssnare da allt fo-
kus fran antecknandet kan tas bort. Informanten behdver dock alltid tillfrigas om denna
kénner sig bekvdm med ljudinspelningen (Tjora:2012:106) med risk for skev och be-
gransad data om informanten kénner sig obekvam (Ryen 2004:56-57: Tjora 2012:107).

Av dessa skil anvindes diktafon vid samtliga intervjuer. Anteckningsmdojligheter med-
togs dock av undersokaren till varje intervjutillfille ifall en informant hade uttryckt sig
ovillig eller visat sig besvdrad over ljudinspelningen. Informationen fran dessa inter-
vjuer hade sjdlvfallet varit anvéindbar d&ven om Tjora (2012:107) betonar att citering utan

transkription bor ske med storsta forsiktighet.

Transkribering rekommenderas efter djupintervjuer men Tjora (2012:112) menar att det
kan vara svart att pd ett objektivt eller sammanfattande sétt transkribera frdn muntlig
form till skriftlig. Rekommendationen &r att gora transkriberingen utifrdn vad som ar
nyttigt i situationen. Detta kan dock bli svart da forskaren innan en analys sdllan vet ex-
akt vilka teman etc. detta dr. Sdledes dr det bist att transkribera utforligt, &ven om in-
formanten letar efter ord och liknande. En annan bedémning som behdver goras ar
huruvida man ska anvédnda dialekt eller normalisera transkriptionen. Tjora (2012:112)
menar att en normalisering ofta ocksd bidrar till en anonymisering och att detta séledes
ger en orsak att utgéd fran den metoden. Oavsett hur detaljerad en transkription gors be-

hover forlusten av visuella ledtradar alltid beaktas. (Tjora 2012:111-112)
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Ovanndmnda beaktades i1 denna studie och saledes gjordes en utforlig transkribering av
samtliga intervjuer, med normalisering av spréket direkt efterat. Normaliseringen av
spraket skedde framfor allt for att forsdkra anonymiteten hos informanterna dd det geo-
grafiska uppsamlingsomradet for informanterna var litet. Icke-relevant data sorterades
bort forst vid analysskedet. Aven olika sprikljud vid betiinkande transkriberades for att

sedan tas bort forst vid analysen.

4.3 Dataanalys

Trots klara fragestillningar kommer svaren sillan férdigforpackade. Det dr darfor vik-
tigt med bearbetning och analys. (Patel & Davidsson 2011:53) Vid tolkning av svar be-
tonar Kvale och Brinkmann (2014:48) att svaren inte alltid dr entydiga och att det ar un-
dersokarens uppgift att fundera 6ver vad det i s fall kan bero pa. Vidare betonar forfat-
tarna att kvalitativa forskningsansatsen faktiskt inte syftar till att finna kvantifierbara
innebdrder. (Kvale & Brinkmann 2014:48) Analysen i denna studie skedde enligt de
riktlinjer som Lindseth och Norberg samt Persson och Sundin presenterar for fenomeno-
logisk hermeneutisk forskningsmetod. Denna sker i tre faser vilket Persson och Sundin
(2012:380) menar att ger forskaren en vixelvis forstaelse respektive forklaring av maj-

liga inneborder i den levda erfarenheten.

4.3.1 Den naiva forstaelsen

Inledningsvis ldstes den transkriberade texten flera ganger for att undersdkaren skulle
forstd denna som helhet. Lindseth och Norberg (2004:149) betonar 6ppenhet under lds-
ningen. Med detta menas en fenomenologisk instéllning dar forskaren tillater sig beroras
av texten. Mélet med fasen dr att f4 en fOrsta naiv forstaelse av fenomenet som helhet
(Persson & Sundin 2012:380). Under ldsningen éndrades den neutrala tolkningen till en

fenomenologisk och element plockades ut och formulerades skriftligt.

4.3.2 Strukturanalysen

Strukturanalysens avsikt dr att forklara texten. Analysen skall vara distanserad vilket
Ricoeur betraktar nodvéndigt for den kritiska tolkningsprocessen mellan den ytliga

tolkningen (naiv forstéelse) och den djupgdende kritiska tolkning (sammanvigd forstd-
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else). (Persson & Sundin 2012:380) Det finns flera olika former av strukturell analys
(Lindseth & Norberg 2004:149; Persson & Sundin 2012:380) men Lindseth och Nor-
berg (2004:149) anvinder sig av en var data sorteras enligt teman. Denna modell an-
vinde undersokaren i denna studie. Det innebar att delar av texten lyftes ur sitt sam-
manhang 1 och med att texten splittrades i meningsenheter. Dérefter forsokte undersoka-
ren formulera teman. Lindseth och Norberg (2004:149-150) betonar att man for att
finga andemeningen av erfarenheter behover formulera teman som sammanfattande be-
skrivningar framom abstrakta begrepp vilket beaktades. Exempelvis uttalades teman

som ’behdver ha meningsfull aktivitet” istdllet for "behov av meningsfullhet”.

Nir detta gjordes framkom dven element i transkriptionen som inte tycktes svara pa fra-
gestillningarna. Dessa togs med och beaktades initialt och avldgsnades forst nir struk-
turanalysen jimfordes och reflekterades mot bakgrunden och den naiva forstielsen.
Teman jidmfordes och reflekterades ocksé mellan varandra och likheter beaktades vilket
resulterade i huvud- och underteman, s.k. deltema och tema. Lindseth och Norberg
(2004:149-150) betonar vikten av att upprdtthdlla ett objektivt forhéllningssitt under
den strukturella analysen. Denna process pagick och upprepades tills att teman dverens-

stimde med upplevelsen fran den naiva l4sningen.

4.3.3 Den sammanviégda forstaelsen

I detta skede stravar forskaren till att fa fram en djupare helhetsforstaelse av fenomenet i
relation till studiens syfte och forskningsfragor (Persson & Sundin 2012:381). Huvud-
teman, teman och underteman summerades och jamfordes med forskningsfragorna for
att sedan sammanfattas i text. Texten ldstes efterdt med den naiva tolkningen sivil som
strukturanalysen i dtanke. Tolkningen skedde utifrén undersdkarens forforstaelse men
utan forutfattade meningar och med Sppet sinne gentemot resultatet. Pa det sittet fick
undersokaren en helhetsforstaelse for fenomenet med ny vanebildning i och med en
langre tids sjukskrivning. Resultaten jamfordes ocksa med tidigare forskning inom om-
radet. Lindseth och Norberg (2004:150-150) menar att forfattaren behover fora en dis-
kussion ifall resultaten skulle skilja markant de som framkommit i tidigare forskning,
men betonar att den fenomenologiskt hermeneutiska utgdngspunkten inte ar att tvinga
litteratur pé forskningsresultaten. Ibland behdvs flera litteraturkéllor for att representera

olika delar av resultaten. Resultaten atergavs slutligen enligt fenomenologisk hermeneu-
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tisk metod, alltsd formulerade med vardagligt sprdk, si néra den aterberéttade erfaren-

heten som mojligt (Lindseth & Norberg 2004:151; Persson & Sundin 2012:384).

5 ETISKA OVERVAGANDEN

Vid all forskning bor etiska dvervdganden goras och forskningsetiska delegationens an-
visningar iakttas. (Forskningsdelegationen 2009:5) Somliga forskare framstéller kvalita-
tiva studier som etiska i sin natur, eller menar atminstone att de dr mera ctiska dn vad de
kvantitativa studierna dr. Detta antagande beridttigar dock inte att bortse de manga kom-
plexa etiska svarigheter som alltid kan uppsté, d& forskning bedrivs med ménskliga del-

tagare. (Kvale & Brinkmann 2014:113)

Inom humanistvetenskaperna finns tre huvudomraden som behdver hérsammas. Dessa
ar respekt for deltagarnas sjdlvbestimmanderitt, undvikande av skador samt personlig
integritet och dataskydd. (Forskningsdelegationen 2009:5) I litteraturen framkommer
olika bendmningar for de etiska aspekterna, Patel och Davidsson (2015:62) sammanfat-
tar exempelvis de etiska aspekterna i fyra huvudgrupper: informationskrav, samtyck-
eskrav, konfidentialitetskrav och nyttjandekrav, medan Jacobsen (2007:21) talar om in-

formerat samtycke, krav pa skydd av privatlivet och krav pd korrekt atergivning av data.

Innan studien inleddes invintades forskningslov. Forskningsdelegationen (2009:3) me-
nar att detta ska sokas i enlighet med de foreskrifter som rader vid den institution var
forskaren arbetar. Eftersom informanterna rekryterades frin AHS soktes forskningslovet
fran Alands hilso- och sjukvards etiska nimnd, vinligen se bilaga 6. Arendet togs upp

och godkéndes pad mote 21.11.2017.

5.1 Respekt for sjalvbestammanderatt

Forskningsetiska delegationen (2009:5) betonar att allt deltagande bor ske frivilligt och
grundas pa tillrdckligt angiven information om studien. Samtycket kan ges muntligt sa-
vél som skriftligt men sker ibland @ven utan ndgon av dessa principer. I denna studie var
muntligt samtycke tillrdckligt i forsta skedet nér informanterna samlades thop av med-
arbetare vid medicinkliniken. Informanterna forsags samtidigt med information genom

ett foljebrev vilket kan ldsas i bilaga 4. Skriftligt samtycke samlades sedan in i samband
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med intervjutillfillet, se bilaga 5. Aven om studien inte riktar sig till en specifik &lders-
grupp kommer enbart personer i arbetsfor alder att intervjuas, samtycke fran anhoriga

blev saledes inte aktuellt att samla in.

Patel och Davidsson (2011:73-74) poéngterar vikten 1 att klargora syftet med intervjun,
detta for sjdlvbestimmanderdtten, men dven for att 6ka motivationen till deltagande da
informanten inte alltid kan se en personlig vinning av att delta. Den forskningsetiska
delegationen (2009:5) betonar ocksa att informanten nir som helst har rétt att kliva av
studien. Studiens syfte samt rétten att forbehallslost kliva av studien understrdks i folje-
brevet savdl som muntligen vid intervjutillfallet. Undersokaren valde ocksd att inte sjilv
samla informanter, med risk for att troskeln att tacka nej vore hogre om forfrdgan kom

direkt fran henne.

5.2 Undvikande av skador

Till undvikande att 4samka skada hor undvikande av psykiska, ekonomiska och sociala
oldgenheter (Forskningsetiska delegationen 2009:8). De tvéd sistndmnda behover inte
redogoras for mera med denna studie i1 dtanke, 1 undantag for att intervjun utfoérdes i en
av informanten bestdmd plats for att undvika utgift i form av resekostnader for denne.
Till psykiska oldgenheter riknas ddremot exempelvis att respektera informantens grans
for vad som dr for kansligt eller privat (Forskningsetiska delegationen 2009:8). Dock
behover intervjuaren alltid minnas maktasymmetrin som alltid foreligger vid en kvalita-
tiv forskningsintervju. Trots dmsesidig forstdelse kan intervjun aldrig betraktas som en
forbehéllningsfri dialog mellan jamlika parter. Intervjun kan framkalla forsvarsreaktion-
er eller upplevas angestfylld och intervjuaren maste alltid beakta eventuella etiska
overtramp. Med detta sagt kan intervjun faktiskt ocksd vara en positiv upplevelse for
den intervjuade da det sédllan dagligdags sker att en person under en hel timme visar ly-
hordhet, intresserar for samt i mdjligaste man lyssnar och forsoker forsta personen till

fullo. (Kvale och Brinkmann 2014:49-51)

For att uppfylla detta krav tydliggjordes hurdana fragor som skulle stéllas i informat-
ionsbrevet, samt att informantens sikter respekterades vid intervjutillfdllet. Intervjuaren
var ocksa observant pa verbal savdl som ickeverbal kommunikation och beredd att

backa om informanten upplevdes forndrmad.
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5.3 Personlig integritet och dataskydd

Integritetsskyddet garanteras i Finlands grundlag och med insamling av forsknings-
material i dtanke behdver framfor allt dataskyddet beaktas. Det som behover tas hdnsyn
till & hur svarsmaterialet ska héllas konfidentiellt och hemlighdllas, huruvida materialet
ska sparas eller forstoras samt att hur undersdkaren ska halla integritetsskyddet i den

slutgiltiga publikationen. (Forskningsetiska delegationen 2009:10)

Samtliga identifierbara uppgifter har darfér behandlats omsorgsfullt. Det material som
finns, 1 form av transkriptioner halls pa en l6senordsskyddad dator vilken enbart under-
sokaren har tilltrdde till. De inspelade ljudfilerna raderades genast da transkriberingen
var klar, vilket var senare samma dag som intervjun utférdes. D4 det inte & mdjligt att
aterskapa intervjun men orsak kan finnas att verifiera forskningsresultaten (Forsk-
ningsetiska delegationen 2009:11) kommer transkriptionerna att férvaras i ett ar efter att
studien publicerats. Dérefter forstors allt insamlat material. Integritetsskyddet i den slut-
giltiga publikationen behdvde ockséd Overses da denna blir tillgdnglig for allméanheten.
Alla icke-relevanta uppgifter har siledes ldmnats bort och de identifierbara uppgifter
som dterges 1 rapporten dr enbart orsak till sjukskrivning, alder och kon. Demografiska
fakta ndmndes enbart genom konsfordelningen samt &ldersspannet pa deltagarna och
sjukskrivningsorsaken sammanfattades i en huvudkategori, ’problem i stdd- och rorel-

seorganen’.

6 RESULTAT

Under tiden for insamling av informanter moétte fem personer som var villiga att stille
upp pa intervju kriterierna. Samtliga dessa var kvinnor och orsaken till sjukskrivningen
forelag uteslutande problematik i stod- och rérelseorganen. Aldersspannet pa deltagarna
var 34-61 &r, med en genomsnittlig &lder pa 50,6. Intervjuerna utférdes vid den Parame-
dicinska mottagningen i samband med besok till terapipersonal i 4 fall och dterstaende
intervju genomfordes i informantens hem. Trots att alternativet till skriftligt anteck-
nande fanns, var det ingen av informanterna som motsatte sig inspelning av intervjusi-
tuationen och denna metod anvéndes séledes uteslutande. Darefter skedde en ordagrann
transkribering av intervjuerna vilken sedan anonymiserades genom normalisering av

spraket. Irrelevant information har raderats forst vid analysskedet av studien.
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6.1 Naiv forstaelse

Kénslan av att bli sjukskriven innebaér initialt en oro dver hur dagarna ska se ut och om
hur tomrummet som uppstar pa grund av avsaknad av arbete kommer att fyllas. Sjuk-
skrivningstiden fasas for, framfor allt av de personer som vérderar arbetet hogt och som

tidigare visat stora svérigheter med att sjukanmaéla sig ens vid en influensa.

Det framkommer redan vid den naiva ldsningen svarigheter i att vara sysslolds och be-
hov av att fylla upp tiden med andra aktiviteter. Kinslan av att sakna ett meningsfyllt
sammanhang bekymrar och det blir prioriterat att fylla upp tiden med nagot som skapar
innebord. De roller som funnits sedan tidigare men som inte haft utrymme att blomstra
verkar forstirkas, framfor allt de som handlar om ett omvérdnarskap, exempelvis att ta

hand om barn, barnbarn eller en dldre sldkting.

Vardagen vid sjukskrivning upplevs avvika mycket fran den vid arbete och skillnaden
ger utrymme for att skapa nya vanor. Det handlar ofta om sddant som man ldnge onskat
gora men som tiden inte rickt till. I vissa fall pekar svaren pa att oregelbundenheten blir

den nya vanan var aktiviteter sker nér tid, ork och lust finns.

Svérigheter sévél som en rddsla for hur de nya vanorna ska implementeras nér personen
forvéntas aterga till arbete framkommer. Svaren tyder ocksé pa en viss motvillighet att
ge upp de nya goda vanorna, dven om arbetsfordelar som ett socialt ssmmanhang, ge-
menskap och kinsla av meningsfylldhet ofta lockar. Aven vanor som klassas som mera
lyxiga, exempelvis sovmorgnar eller frukostar framfor tv:n uppges som nagot svéra att

lagga &t sidan till fordel for arbetet.

Oron infor sjukskrivningen och tomma dagar beskrivs senare som oskilig d& det visat
sig att dagarna fylls mycket vl dnd&. Sjukskrivningen upplevs till och med som en géva
som for en viss tid mdjliggdér omprioritering och framfor allt att ge kérlek till nérsta-
ende. Det finns ockséd en uppskattning for egen tid till terhdmtning, inte nddvéndigtvis

frén sjukskrivningsorsaken, men ocksa en andningspaus i livet.

Ett annat fenomen som ofta dterkommer &r forskjutningen av dygnet, som skett i storre
eller mindre utstrackning i fyra av fem fall. Sjukskrivningen beskrivs ocksa som en fri-
het var personen kan utfora vad den vill ndr den vill och var bundenheten till klockan

kan asidosittas.
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6.2 Strukturanalys

I strukturanalysen har delar av texten lyfts ur sitt sammanhang till s.k. meningsenheter.

Dessa meningsenheter har analyserats och delats in i teman och delteman vilka i sin tur

har jamforts med den naiva forstéelsen av intervjuerna.

Meningsenhet

Avkortning

Deltema

Tema

Har inte orkat eller
haft tid for det innan

Trodde ej att jag skulle
klara att vara ledig

Aker ofta och hjélper
min mor

Virdesitter besoken
vildigt mycket

Har det sa jobbigt att
bara vara hemma

Jag sover atminstone
en timme ldngre

Har hittat pa ganska
mycket att gora

Mitt barnbarn har varit
mera pé besok

Jag har rest till bade
min dotter och min son

Nu har jag fatt tinka pa
mig sjilv

Man blir sé trott av att
springa hela dagen

Jag ger barnbarnen all
den tid jag kan

Saknat energi

Oro infor sjuk-
skrivning

Tar tillféllet 1 akt
Tid for det som

saknats

Oro infor sjuk-
skrivning

Fordndrad dygnsrytm
Haller sig sysselsatt
Tid for det som
saknats

Tid for att resa

Tid till egenvéard

Saknar energi

Aterfunnen energi

Ar beslutsam

Ar orolig

Ar beslutsam

Ar tacksam

Ar stressad

Ar fri

Ar aktiv

Ar tacksam

Ar aktiv

Ar beslutsam

Ar bekymrad

Ar tacksam

34

Implementerar nya goda
vanor

Behdver ha meningsfull
aktivitet

Implementerar nya goda
vanor

Implementerar nya goda
vanor

Behdver ha meningsfull
aktivitet

Kénner frihet fran tids-
bundenhet

Behdver ha meningsfull
aktivitet

Upplever en forstirkt
familjeroll

Upplever en forstirkt
familjeroll

Implementerar nya goda
vanor

Ar ridd for att forlora
nya vanor vid arbets-
atergdng

Upplever en forstirkt
familjeroll



Meningsenhet Avkortning Deltema Tema

Nar jag jobbar &r jag Saknar energi Ar tacksam Kénner glddje i forstarkt
inte sa pigg roll som vén

Har fétt bra rutin pa Fyller tomrummet Ar aktiv Behdver ha meningsfull

sjukskrivningen

Jag gor saker mitt i
nétterna

Far tid att ta en fika
med véninnor

Tréffar barn och bamn-
barn néstan dagligen

Det ér ju ganska mysigt
att bara fé vara pa
morgonen

Jag trodde att det skulle
kénnas trakigare

Det ir séllan som jag
bara sitter stilla

Jag tycker om vanor, da
far man saker gjorda

Jag kan ju inte sitta stilla

Det blir lite som det
kommer

Sedan har det ju blivit
annorlunda med barnen,
har en helt annan tid

Nar jag har mdjlighet
sa sover jag gédrna langre

Svart att hinna och orka
skota barn och hushall
lika nér jobbet borjar

Man fyller den (tiden)
med sina vanner

Figur 2. Strukturanalys

Forandrad dygnsrytm

Vardar kontakter

Tid for familj

Uppskattar lugnet

Oro infor sjuk-

skrivning

Haller sig sysselsatt

Behover struktur

Haller sig sysselsatt

Gor efter kénsla

Tid for det som
saknats

Gor efter kénsla

Kan ej kombinera nya
vanor med arbete

Tar tillféllet 1 akt

Ar ohdmmad

Ar tacksam

Ar tacksam

Ar splittrad

Ar aktiv

Ar aktiv

Ar stressad

Ar jiktad

Ar ohdmmad

Ar tacksam

Ar fri

Kénner sig otillrdcklig

Ar tacksam
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aktivitet

Kénner frihet fran tids-
bundenhet

Kénner glddje i forstarkt
roll som vén

Upplever en forstirkt
familjeroll

Ar ridd for att forlora
nya vanor vid arbets-
atergdng

Behdver ha meningsfull
aktivitet

Behdver ha meningsfull
aktivitet

Behdver ha meningsfull
aktivitet

Behdver ha meningsfull
Aktivitet

Kénner frihet fran tids-
bundenhet

Upplever en forstirkt
familjeroll

Kénner frihet fran tids-
bundenhet

Ar ridd for att forlora
nya vanor vid arbets-
atergdng

Kénner gléddje i forstarkt
roll som vén



6.3 Sammanvagd forstaelse

Vid strukturanalysen framkommer sex helheter som beddms svara pa fragestéllningarna
och paverka atergingen till arbetslivet. Av dessa handlar tre om vanor, tvd om roller och
en om oro infOr att tappa den nya goda vanebildningen som sjukskrivningen medfort.

Samtliga presenterade teman &r dterkommande i de intervjuer som utforts.

Tema Antal intervjuer var temat
aterkommer

Implementerar nya goda vanor I

Behover ha meningsfull aktivitet A%

Kénner frihet fran tidsbundenhet v

Upplever en forstarkt familjeroll v

Kénner glddje i forstarkt roll som vin I

Ar ridd att forlora nya vanor vid arbetsater- | IV

gang

Figur 3. Aterkommande teman i intervjuerna

6.3.1 Implementerar nya goda vanor

Resultaten tyder pé att personer i samband med sjukskrivning satsar pa att ta sig an nya
goda vanor som man tidigare inte hunnit med. Bland annat kan det handla om livsstils-

fordndringar vilka annars skulle ha blivit ogjorda.

Jag har ju varit dverviktig sa det har varit en stor uppgift for mig. Att jag har skott om hélsan,
bade for min skull men ockséa for mina barns. Tidigare har jag inte orkat eller haft tid da jag va-
rit sa trott efter jobbet, sa det har jag tagit tillgodo nu. Jag har motionerat pa min motionscykel
och sedan &r jag ute och gar varje dag. [...] Det gar ju ocksé mycket tid &t att planera maten och

léra sig hur man ska é&ta.

Det finns ocksé en stolthet i de nya vanorna som implementerats om det sd handlar om

storre livsstilsfordndringar, nya insikter 1 hur man ska prioritera i livet eller de tétare be-
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soken till nérstdende som behdver hjdlp. Sistndmna framkommer i flera fall, var infor-

manterna finner det mycket tillfredsstdllande att kunna finnas till hands.

[...] och sé har jag ju min mamma. Jag forsdker besdka henne varannan eller var tredje dag ef-
tersom jag inte har kunnat gora det forut nér jag jobbat, s det vérdesitter jag otroligt. Jag kan
vara ddr och stéda och pyssla lite, hjélpa till med sddant som behdvts. Hon har ju hjélp mig och

mina barn sd enormt mycket under aren som gétt.

Sjukskrivingen beskrivs ocksd delvis som en géva, en tid for dterhdmtning dér infor-
manterna menar att den pagéir en begrinsad tid och att man darfoér behdver virna om
den och anvédnda denna pd bista vis. Det behover ndodvéndigtvis inte handla om ater-
hédmtning enbart av sjukdomsorsaken, men det poéngteras ocksé att véstviarldens hoga
krav pa sina invanare medfor en stress, vilken det dr tacksamt att fa en andningspaus

ifran.

6.3.2 Behover ha meningsfull aktivitet

Generellt sett visar informanterna ett behov av att vara aktiva och sysselsatta dir flera
fasade infor den kommande sjukskrivningen. Jag trodde nog att jag skulle gé i taket nar
jag skulle vara ledig sdhar mycket”, eller det ska vara fullt 6s, jag gillar nér det ar fullt
0s, faktiskt” dr ndgra exempel. Det fanns till och med en inneboende oro hos personerna
over att vara syssloldsa, en oro som visade sig vara obefogad dd det framkommer att

informanterna genomgaende haft god formaga att fylla sina dagar.

Jag har ju jobbat s mycket i hela mitt liv s& jag trodde aldrig att jag skulle uppskatta att en sa-
dan hér ledighet. Jag trodde att det skulle vara en fasa att vara sjukskriven, jag sag bara de dir
tre manaderna framfor mig... och nu kommer det ju att bli ndstan sex manader. Men &dnda gér

tiden. Den gér ganska snabbt faktiskt och dagarna é&r fulla.

Ingen informant beskriver en kénsla av tomhet eller brist pd sysslor med undantag for en
person som poéngterar att vardagstempot har dragits ndgot, dock inte till tristess. Resul-
taten visar ocksé pa att man under enbart tre ménaders sjukskrivning har fatt rutiner pa

det nya livet. En informant uppger foljande:

Jag tycker att jag har fétt bra rutin pa det hir nu. Jag skojade med min make har om dagen och

sade att jag hade kunnat fortsétta sdhér, om man hade fatt ndgot i handen av det.

Upplevelsen av att tiden har gétt fort delas.
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Jag trodde nog att det skulle kdnnas lite trakigare, tre ldnga ménader. Men nej, det har gatt fort.
Man maéste ju gora sin fysioterapi hela tiden. Jag &r nog inte den som bara sétter mig ner. P&
négot vis har jag alltid saker att gora. Fast det inte &r planerat, den bara hénder. Jag tycker att

det dr sdllan som jag bara suttit stilla.

Gorandet anpassas ocksa till funktionsféormagan. Trots att flera upplever forlust av fri-
tidsaktiviteter visar de pa en god formaga att snabbt kompensera for detta och hitta al-

ternativa aktiviteter eller metoder.

Jag tror inte att det &r bra att lagga av med sina vanliga rutiner, s jag tycker att jag lyckats
halla mig sysselsatt. Jag gor lite annorlunda eller s later jag det ta langre tid. Att bara sitta rakt

upp och ned, det gér inte i min vérld.

6.3.3 Kanner frihet fran tidsbundenhet

Att vara sjukskriven och fa dtta timmar extra om vardagarna péverkar ocksa dygnsrytm
savél som vardagens lunk. Det framkommer en viss stresskidnsla over att halla alla tider
i arbetslivet och som ett gissel att fi vardagspusslet att ga ihop. Vid sjukskrivningen
passar dirfor flertalet informanter pa att styra sitt gorande till ndr det passar, ndr energin
ar som hogst eller nér lusten faller in. De fasta rutinerna som tid for frukost, stidning
eller tillagning av middag och andra hushéllsgéromal utfors vid andra tider &dn vanligtvis

dé arbetet upptar stora delar av vardagen.

Men visst blir det ju sé att jag sover ldngre. Jag &r en nattuggla som gérna sitter uppe vid tv:n.
Eller s& gor jag ndgot annat mitt i natten, till exempel planterar blommor. Jag &r ganska spon-
tan. Nér det hiander sd hinder det direkt. Jag dr inte fast vid tider s att jag gor en sak efter en

annan for att fa det gjort. Jag gor istéllet nér jag kénner att det 4r okej. Det dr mycket léttare sa.
Ett annat exempel pa samma fenomen é&r foljande citat:

Det blir lite som det kommer. Jag har liksom inte samma rutiner som vanligtvis pa saker och
ting utan jag tar dagen efter hur det ser ut. Ibland har jag kanske négra inbokade behandlingar

att forhélla mig efter, men annars tar jag det som det kommer.

Vid fyra av fem intervjuer ses ett monster i en rubbad dygnsrytm. Det kan handla om att
man antingen sover lite langre om morgonen, stannar uppe senare pé kvillen eller en

kombination av bada.

38



Dygnsrytmen har nog havererat. Jag dr uppe mycket ldngre om nétterna och dé sover jag ju
gérna lite langre. Om jag inte har barnen vill sdga. De veckorna ir jag tvungen att stiga upp och

skicka dem till skolan.

Andra poéngterar att en viss guldkant sitts pd vardagen ndr de kan besluta sjdlva om
vilka tider de vill forhalla sig efter. ”Lite ldngre sovmorgnar tycker jag att jag kan fa

unna mig nu ndr jag har det sé bra (skratt)” dr ett exempel pé detta.

6.3.4 Upplever en forstarkt familjeroll

Da arbetarrollen faller bort tar andra roller 6ver. Framfor allt visar studiens resultat att
familjerollen forstarks, om det s& géller sina barn eller ndsta generation. Det &r en roll
som uppskattas mycket dd man upplever att energinivan &r for 1ag efter arbetsdagar att
ge de nérstdende mera dn det basala. Efter arbetet forvintas fordldrar forse barnen med
mat savdl som hjélpa till med ldxor och skjutsa till aktiviteter, ett pussel som ibland

kdnns anstrdngande.

Jag skulle séga att familjebiten dr annorlunda. Det kiinns som om jag hinner mera med pojkar-
na och deras skola. Att vara med och gora lédxor och f6lja med pa deras aktiviteter. Det blir ald-
rig nagot problem nér jag 4r hemma och kan kora hela tiden till exempel. Jag dr mera delaktig i

barnens liv.
Ocksé mojligheten att trdffa barn som bor ldngre bort okar:

Mina barn bor bade pé fastlandet och i Sverige. Nu ska jag dka och hélsa pé bada. Sddana resor

kan man inte gbra om man bara ir ledig en dag.

Rollen som mor- eller farfordlder blomstrar ocksa. Mgjlighet ges till att ge all sin tid och

karlek till barnbarnet, pa ett sdtt som man inte kan gora nér man sjélv &r i arbete.

Jag har fatt vara mera med mina barnbarn. De kan ta musten ur en, man har glomt bort hur det
dr nir man har smabarn runt sig hela tiden. Hade jag hallit pa sahdr nér jag jobbade sa hade jag

nog inte orkat. Det &r kul, men jag &r nog ganska trott nér de far hem.

Den rollen bekriftas i flera intervjuer. ”"Mitt barnbarn &r har och hélsar pa ofta. Hon ér

sjdlvgdende sa det fungerar bra. Vi kan leka mera nu” uppger en annan informant.
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6.3.5 Kanner gladje i forstarkt roll som van

De sociala rollerna ér de vilka starks mest vid avsaknad av arbetsroll. Det framkommer
svérigheter 1 att hinna varda sina sociala relationer i samband med arbete, ndgot som tas
tag i1 vid sjukskrivning. Ofta framkommer svarigheter att fa ihop varandras kalendrar,
véninnor emellan da vissa arbetar med treskiftesjobb och andra sé& kallade vanliga ar-

betstider.

Det ar klart att om man har ohdmmat med egen tid s& ser man ju till att fylla den. Och det gor
man ju med sina vdnner. [...] Det dr ju klart att den sociala sfiren faktiskt lite till och med
blomstrat. Det kommer nagot gott ur det mesta, det finns alltid ett russin i kakan att pilla ut, sa

ar det.
Spontaniteten i att kunna umgas andra tider &n de vanliga uppskattas.

Det ar heller inte alltid planerat, utan vi hors och ser om det passar. Och sd kan man umgas

med sina vininnor sadir kravldst. Aka till stan och ta en fika bara, eller ses hemma hos nagon.

Gldadjen 1 att f4 varda sina vinskapsrelationer &r pataglig dd det under intervjuerna
framkommer att det dr det omrdde som ofta bortprioriteras nédr vardagen inte racker till.
Arbetet ses som den viktigaste delen tillsammans med familjelivet. Dérefter prioriteras
oftast andra hobbyer, som i och for sig medfor en viss samvaro, men inte den &rliga

Oppna relationen som man astadkommer i umgénge med véanner.

6.3.6 Ar ridd att férlora nya vanor vid arbetsatergang

Sjukskrivningen har visat sig medfora flera goda vanor och forstarkta roller, alla vilka
det framkommer en viss rddsla for att ska upphdra vid dtergang till arbetslivet. Sjuk-
skrivningen har ocksa visat sig ge tid till eftertanke och omprioriteringar, vilka alla inte

kommer vara si létta att kombinera med &tervunnen arbetsforméga.

Jag vet inte hur jag ska hinna och orka med allt sedan. Jag menar att med ett heltidsjobb ar det
ju ganska manga timmar som faller bort. Men det maste jag ju sdga, att den hér sjukskrivningen
har fordndrat mitt tankesitt och fatt mig att veta vad jag vill. Jag kédnner att familjen &r prioritet

ett och det vill jag halla fast vid.

Tidsaspekten &r den storsta nér det kommer till oro 6ver hur de nya vanorna ska kombi-

neras med arbete.
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Jag kommer ju inte kunna motionera likadant. Jag maste ténka att jag i alla fall ska cykla lite pa
motionscykeln sedan. Men jag &r ju sa trott efter jobbet. Néar man springer pa en hel dag ar det

svart att orka pé kvillen.

En annan aspekt dr energin dir informanter menar att de efter en dag pa arbete inte har
energi till socialt umgénge. Vi dr en stor grupp pa jobbet och det blir en hog ljudniva,
dé dr man ganska ndjd med att vara ensam pa kvillen, &ven om man kanske skulle vilja

traffa kompisar” uttrycker en informant.

Men det ir inte bara de praktiska i att kunna utfora aktiviteter eller trdffa néra och kéra
mera fritt som kommer saknas. En viss oro finns ocksa dver att ge upp de lyxiga stunder
som sjukskrivningen medfort och som inte alls tillhor de normala rutinerna. Ocksé att

ater bli beroende av klockan ses som en liten stress.

Ja, visst kommer jag sakna de mysiga morgnarna litegrann. Att man kan stiga upp, ta en kopp
kaffe och lyssna pa morgonnyheterna i lugn och ro. Att bara fa vara. . [...] och kanske att fa
vara uppe lite pa natten da. Eller egentligen kan man séga att jag kommer sakna att inte behdva

tanka pé klockan sa mycket. Det skulle jag séga att har varit en bra grej med det hér.

7 DISKUSSION

Syftet med denna studie var att fordjupa forstaelsen for en persons fordndringar av va-
nor och roller i och med en tre ménader 14ng sjukskriving och vad dessa innebdr for
mdjligheten att aterga till arbete. For att lyckas fa svar pa detta utgick undersokaren frén
tvd fragestéllningar vilka handlade om vilka slags vanor respektive vilka slags roller en
person som varit sjukskriven i tre ménader tagit sig an och som kan konkurrera med ar-
betarrollen. Nedan foljer en diskussion om huruvida dessa korrelerar med tidigare
forskning. Det gér dock inte att forbise att forskningen avseende just detta ér bristfillig

vilken gor resultaten nagot svara att validera.

7.1 Resultatdiskussion

Det framkom sex huvudkategorier vilka bedomdes pdverka formégan att dterga till ar-
betslivet, varav tre rorde vanor, tvd roller och en den generella rddslan att behdva ge upp
bada tidigare ndmnda nidr arbetet skulle aterupptas. Avseende de vanor som paverkar

atergdng till arbete kan de delas upp i att nya goda vanor implementerats, att manniskan
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ar 1 behov av meningsfylld aktivitet och att vanan att folja klockan snabbt raseras. Detta
overensstimmer Kielhofners (2012:7) utgdngspunkt i Model of Human Occupation var
man utgdr frn att mdnniskan dr en aktiv varelse som kommer att soka sig till aktiviteter

for en meningsfylld vardag.

Johansson och Isaksson (2011:295) podngterar att 1&ngtidssjukskrivna kvinnor ocksa
vérdesétter hushéllssysslor hogre dn innan sjukskrivningen, vilket ocksd Gverensstim-
mer studiens resultat var framfor allt en riddsla att ge upp det sétt man borjat skota hus-
hallet pa sags. En av de vanor som av Kielhofner (2012:19) beskrivs om starkast &r
morgonrutinen, var de flesta alltid foredrar att starta sin dag likadant. Resultaten i denna
studie visar att den vanan inte &dr sd stark sd att den forblir trots en sjukskrivning, dére-
mot bildas en ny vana snabbt, ofta med en annan dygnsrytm, men var vardagen till sist
dnd4 ser likadan ut frn dag till dag, 4ven om det skiljer sig frdn den ursprungliga ruti-

nen.

De roller som forstirks och som kan ses som ett hinder for att ateruppta arbete forelig-
ger familjerollen sdvidl som den som vén. Resultaten dverensstimmer Johansson och
Isakssons (2011:295) dér de menar att kvinnor vid en sjukskrivning borjar virdesitta
just familje- och vénskapsrollen hogre. Johansson och Isakssons (2011:296) studie visar
dven pa att kvinnor som varit sjukskrivna over ett ar har dndrat vanor savél som roller i
den grad att det kan péverka andra aktiviteter negativt, s& som exempelvis arbete. Detta
korrelerar med den oro som framkom i denna studie var man kunde se att informanter-
na, redan efter tre ménader hade bildat vanor savél som tagit sig an roller som inte &r
direkt forenliga med arbetarrollen och vilka de ogérna skulle vilja bryta nér arbetsfor-

mdgan aterfas.

Tidigare forskning kring vanor och rollers inverkan pa arbetsformaga indikerar ett starkt
samband. Ekbladh m.fl (2004:136) studie visar pa ett forhallandevis hogt samband mel-
lan dagliga vanor och rutiner utanfor arbete jadmte atervunnen arbetsforméga, och dven
om samtliga informanter som deltog i denna studie var beredda pé arbetsatergang har
vissa vanor formats, vilka kan tdnkas bli problematiska om sjukskrivningen hade strickt

sig exempelvis ett ar framét.

Lally m.fl (2010:999) menar att en vana formas pé 66 dagar, vilket inledningsvis rdkna-

des om till ca 3 manader i vardagar. Resultaten i denna studie 6verensstammer forskar-
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nas, da samtliga informanter pa nigot vis anammat nya vanor savél som roller inom
denna tid. Tankas kan ocksé att differensen mellan vardag och helg elimineras vid sjuk-
skrivning och att denna studie sdledes de facto undersokte hur det sdg ut 90-120 varda-

gar” in i sjukskrivningen. Sdledes &r det inte forvanande att resultaten korrelerar.

Studiens resultat fastslar med andra ord att en person redan efter 90 dagars sjukskriv-
ning har skapat nya vanor och forstirkt befintliga roller vilket kan bli problematiskt
med tanke pa dterging till arbetet. En oro finns hos informanterna over att falla till-
baka i gamla monster, framfor allt ndr det handlar om nyvunna goda vanor sasom
livsstilsfordndringar eller tid att hjdlpa de personer som stir en nirmast om hjirtat,
nér arbetet ater knackar pa dorren. Den utstrickning som de nya vanorna befést sig
vid 90 dagar utgor i sig inget hinder, men man behdver beakta resultaten noggrant i
sjukskrivningsprocessen var en forlingd arbetsfrdnvaro kan 6ka motvilligheten att
atergd till arbetslivet. Framfor allt ndr realiteten visar att dratal l&nga sjukskrivningar

ofta tilldmpas.

Orsaken till att studien gjordes foreligger just detta, dd undersokaren markt att de pa-
tienter som intas for arbetsformigebeddomning efter en aratal lang franvaro fran ar-
betsmarknaden, har byggt upp ett liv var psykosociala faktorer som exempelvis just
vanor och roller, inte ldngre stodjer arbetsformagan. Studiens resultat dar effekter pd
detta ses sd snabbt som efter 90 dagar ger dérfor en stark indikation pd att en insats
behdver ske snabbare én vad det gor idag. Verksamheten i 4tanke #r den vid Alands
hélso- och sjukvérd, vilka var studiens samarbetspartner, men resultat torde inte vara
geografiskt unikt for just Aland. Hurdan insats som bor ske kan diskuteras, men det
ar ofrdnkomligt att ndgon slags reformation behdver ske inom hélso- och sjukvéarden

savdl som ute pd arbetsmarknaden.

Arbetsformagebegreppet 1 sig dr vitt diskuterat och trots att detta dnnu inte dr precist
definierat, finns en obestridlig vinning i att vidga beddmningen fran befintliga till
alternativa arbetsuppgifter i ett sa tidigt skede som mojligt. Vinnarna vore flera, indi-
viden som skulle trygga sin ekonomi och undvika de negativa upplevelser som sjuk-
frénvaron medfor, arbetsgivaren som aterfar arbetskraften savdl som undkommer ut-
betalning av sjukdagpenning samt i ldngre perspektiv samhillet, var risken for en

livsldng arbetsoforméga markant torde minska. Samtliga informanter var sjukskrivna
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p.g.a. problematik i stdd- och rorelseorganen, vilket statistiskt sett 4r den klart storsta
gruppen vid kartliggning av sjukskrivningsorsak. Utan att generalisera resultaten till
andra patientgrupper finns redan en stor vinning i att férsnabba for dtergéng till ar-

betslivet for dessa.

7.2 Metoddiskussion

Det dr viktigt att vara transparent med hur en studie gatt till och metoddiskussionens
syfte dr att pavisa hur kvaliteten har sékerstéllts. Den som utfor en studie bor alltid
striva till att minimera problem som hérleder frin validitet eller reliabilitet och studien,
kvalitativ sdvdl som kvantitativ, bor underkastas en kritisk granskning for att bedéma
om slutsatserna &r giltiga. (Jacobsen 2007:156) Kvale och Brinkmann (2014:295) menar
att flera kvalitativa forskare vill bortse frdgor om reliabilitet, validitet och generalisering
med argumentet att dessa stér i1 vigen for en skapade kvalitativ forskning. Andra fore-
drar mer vardagliga ordalag som pa- eller tillforlitlighet, trovdardighet och konfirmerbar-
het. Val av metod diskuteras nirmare under metodkapitlet men hér framledes granskas
den inverkan som tidigare val haft pé studiens validitet och reliabilitet sdvél som gene-

raliserbarhet.

7.2.1 Granskning av studiens validitet

Validitet eller trovirdighet av en studie avser i1 vilken omfattning det utvalda fenomenet
faktiskt har undersokts. Forst och framst svarar det pd om de uppstillda fragestillning-
arna besvarats genom den valda metoden. (Henricson 2012:473) Det finns intern- sévél
som extern validitet var sistnimnda handlar om huruvida en studies resultat kan verfo-
ras pa befolkningsunderlaget i stort. Detta diskuteras vidare i kapitlet om studiens gene-
raliserbarhet. Med internvaliditet, eller bekréftbarhet som Jacobsen 2007:156) hellre
anvinder vid kvalitativa studier menas om resultaten dr riktiga. (Jacobsen 2007:156-

157)

Inom fenomenologin behdver man dock vara forsiktig med att anvidnda begrepp som
riktig. Syftet dr att fdnga individuella livsvdarlden och Persson och Sundin (2012:374)
podngterar att dessa aldrig betraktas som en faktiskt eller objektivs sann bild av verklig-

heten. I den narrativa analysen ligger fokus pé personlig historia som formedlar mening
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och sammanhang vilket gor att andra 4n sjélva beréttaren knappast kan avgora huruvida
den dr “riktig” eller inte. (Jacobsen 2001:157) Att kritiska granska validiteten pd en
egenutford studie dr séledes inte allt for enkelt framfor allt dd ansatsen i denna studie

var fenomenologisk hermeneutisk och var fokus 14g pa att fanga individuella livsvarden.

Ett sdtt att gora detta pd dr genom sa kallad respondentvalidering var forskaren validerar
sina resultat genom att konfrontera informanterna med dem (Jacobsen 2007:157) Infor-
manterna i studien deltog frivilligt och for att fa s& ménga informanter som mojligt pa
en kort tid gjordes detta under premisserna att informanterna enbart behdvde stélla upp
vid ett tillfdlle. Av etiska orsaker kan undersdkaren i efterhand inte kontakta informan-
terna ater, men for att vara sa siker som mojligt pa att informationen som gavs, i alla
fall innan noggrannare analysering, har tolkats rétt gjordes en sammanfattning vid varje
intervjutillfdlle, var informanten gavs mojlighet att korrigera eventuella oegentligheter. 1

en intervju sag detta ut enligt foljande:

Nu har du fatt manga fragor kring vanor och roller i din vardag. Vi har talat om hur du [...].

Har jag tolkat dig rétt? Finns det ndgot som du skulle vilja tilligga eller fortydliga?

Ett annat sitt att stirka en studies validitet dr att jamfora resultaten med andra forskares
eller 1 andra studier (Jacobsen 2007:159). Detta utférs ndrmare i resultatdiskussionen,
under rubrik 7.1. Ndgot problematiskt i denna studie dr underlaget for denna jimforelse
ar mycket litet d4 undersokaren med ett undantag inte kunnat hitta forskning med lik-
nande fragestdllning. Saledes finns heller inte mojlighet till metodtriangulering etc.
Dock behdver ndmnas att den forskning som hittats uteslutande stddjer denna studies

resultat.

Validering kan ocksa ske utifrdn kritisk granskning av kéllorna, i denna studie handlar
detta om informanterna. Kort och gott handlar det om att stélla frigan om det &r “ratt”
personer som intervjuats. Valet av informanter argumenteras for i metodkapitlet. Man
kan kritisera det nagot breda spektret informanter som passade in vilket i sin tur skulle
paverka generaliserbarheten av studiens resultat, men samtidigt fanns exklusionskrite-
rier for att undvika ett for spretigt urval. Ett exempel pd detta var valet att inte inkludera
informanter med en psykiatrisk problematik. De kriterier som sattes upp har foljts till
100% vilket tyvirr samtidigt ledde till att undersdkaren missat nigra intervjuobjekt som
varit sjukskrivna exempelvis en vecka for lange.
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Jacobsen (2007:163) klarldgger fyra kontrollparametrar som ska uppfyllas for att en
forskare ska kunna argumentera for att han eller hon erhllit valid och reliabel informat-
ion. Dessa dr att kéllan bor ha god kdnnedom om dmnet, vara en forstahandskélla, sakna
uppenbara motiv att ljuga samt att kéllor bor vara oberoende fran varandra. I denna stu-

die uppfyller samtliga informanter dessa kriterier.

For att forstarka validiteten ytterligare har kritisk granskning av kategorier skett enligt
Jacobsens (2007:163) princip, var forskaren provat dndra kategorierna for att se
huruvida resultatet bestar. Detta skedde framforallt under strukturanalysen var teman,

rubriker och underrubriker klarlades, men ocksé efter den sammanvégda forstielsen.

7.2.2 Granskning av studiens reliabilitet

Med reliabilitet avses tillforlitligheten av en métning. Jacobsen (2007:169) menar att
forskaren behover stélla sig frdgan huruvida det dr faktorer i sjdlva undersdokningen som
skapat resultaten. Alltsa om valet av undersdokningsmetod har pdverkat resultatet. Det &r
ofrankomligt att undersdkaren savdl som informanten paverkas av de relationer som
uppstér vid intervjutillfillet. Reliabilitet handlar ocksa om huruvida dverensstimmande
resultat genom samma tillvigagéngssitt skulle kunna produceras av en annan forskare
vid en annan tidpunkt (Kvale & Brinkmann 2014:295). Jacobsen (2007:170-171) talar
om undersokar- kontra kontexteffekt. Forstndimnda tangerar Kvale och Brinkmanns de-
finition av reliabilitetsbegreppet, var man menar undersdkaren sjélv kan ha effekt pa det
fenomen han eller hon undersoker. Ett samtal formas efter de parter som deltar och den
som intervjuas paverkas av den som intervjuar. Det kan handla om allt frdn klddsel till
tonlage och kroppssprak. En intervjuare som ger ett aggressivt intryck kan fa helt andra
resultat an en som dr 6ppen och forstdende. Jacobsen (2007:170) menar déarfor att man,

om tva undersokare kommer fram till samma resultat, kan anta att dessa ar korrekta.

Denna studie utfordes enbart av en person vilket forsvarar granskning av ovanndmnda.
Det som istéllet kan goras dr att jamfora resultaten med tidigare forskning, som i sig,
vilket tidigare ndmnts, dr bristféllig, men som Overensstimmer i den man liknande fré-
gestéllningar har forskats i. Avseende risken att paverka resultatet genom varandet ef-
terstrdvade intervjuare en lugn och neutral situation var alla asikter tilldts dryftas, som

bland andra Tjora (2012:84) samt Patel och Davidsson (2011:75) rekommenderar. Ris-
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ken for att en intervjuar- observatorseffekt kan ha paverkat slutresultaten kan dock inte
uteslutas trots att intervjuaren upplevde en god och tillitsfull stimning vid intervjutill-

fallena.

Med kontexteffekt menas huruvida resultaten pdverkas av det sammanhang som in-
formationen samlats in vid (Jacobsen 2007:171). Jacobsen (2007:171) menar vidare att
man behover skilja pa naturlig och onaturlig kontext vilket innebér ifall intervjun sker i
en for den intervjuade obekant kontext. Detta behdver beaktas vid denna studie da fler-
parten av intervjuerna utfordes pd Paramedicinska mottagningen, intervjuarens arbets-
plats och hemmaarena. Undersokaren kan med sdkerhet inte forneka att detta vigde in
pa exempelvis den intervjuades villighet att dela med sig. Stdmningen under den inter-
vjun som utfordes i hemmet hos en informant var onekligen littare vilket i viss man kan

ha gett en ndgot Oppnare diskussion.

Orsaken till att de flesta intervjuer trots detta utférdes vid den Paramedicinska mottag-
ningen var praktiska skél, for intervjuaren sévél som informanten. Detta stéllde inget
krav pd informanten att géra en extra resa, eller stress dver att ha ett presentabelt hem,
vilket intervjuarens arbetserfarenhet séger att manga personer tar en stress over, hur

mycket det dn betonas oviktigt av besokaren.

Kvale och Brinkmann (2014:113) betonar ocksé att den kvalitativa forskningsintervjun,
trots sitt forsok att vara fri frdn dominans och grundad pa tillit och empati i viss mén
bygger pd en maktrelation var intervjuaren ofrankomligen dr den méktigare. Vid samt-
liga studier av detta slag behdver det sjdlvfallet noteras &ven om kénslan hos undersoka-

ren dr att denna inte paverkat studiens resultat.

Kvale och Brinkmann (2014:295) framhaéller ocksa risken att svaren blir ett resultat av
ledande fragestdllningar. Angéende denna aspekt har undersdkaren vid ett tillfille gjort
en kritisk granskning av sin insats genom att ldsa transkriptionerna med enbart denna
fragestéllning. Generellt sett dr dessa fria frdn ledande frdgor, med undantag for bekraf-
tande foljdfragor, t.ex. ”sa du menar att dygnet har svangt” eller ”du traffar med andra
ord dina véninnor i storre utstrackning nu”. Enstaka fall av ledande frdgor har dock f6-

rekommit.
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Ett annat hot for en studies trovérdighet &r slarv vid nedteckning eller analys av data
(Jacobsen 2007:172). Avseende slarv vid nedteckning kan detta uteslutas d4 samtliga
intervjuer transkriberades. Overflddig eller icke-relevant information sallades bort forst
1 analysskedet. For att slarv inte skulle uppsté vid tolkning eller analys utgick underso-
karen fran att ett pa sa strukturerat vis som mojligt utfora de tre analysskeden som besk-
rivs vid fenomenologisk hermeneutisk forskningsmetod. Jacobsen (2007:173) menar att
en central del av analysen ar anvdndning av citat. Detta beaktades i allra hogsta grad vid
resultatpresentationen, d&ven om frdgan huruvida undersdkaren valt ut rétt citat méste tas
i beaktande. For korrekt anvindning av citat anvindes de riktlinjer som Kvale och

Brinkmann rekommenderar.

7.2.3 Granskning av studiens generaliserbarhet

En studies generaliserbarhet gér att bedoma utifran reliabilitet och validitet. Generali-
serbarheten kallas ocksa for extern validitet och handlar om i vilken grad en studies re-
sultat kan foras over pa befolkningen i stort. Det dr viktigt att beakta att syftet med en
kvalitativ studie 1 huvudsak inte &r att generalisera resultat pa en storre population, utan

snarare att sla fast frekvensen eller omfattningen av ett fenomen. (Jacobsen 2007:166)

Generalisering av kvalitativa studier behandlas ofta i relation till fallstudier var Kvale
och Brinkman (2014:310) menar att man maste stélla sig frigan nar man kan generali-
sera fran ett fall till ett annat. Att generalisera resultat bor goras med storsta forsiktighet
dé en allt for generds generalisering paverkar validiteten negativt. Som regel bor inget
utover det som direkt kan motiveras utifran resultaten dras som slutsats. (Henricson

2012:475)

Kvale och Brinkmann (2014:311-312) kategoriserar generalisering i tre olika: naturalist-
iska, den statistiska och den analytiska. Forstnimnda vilar pa personlig erfarenhet och
det ar till denna som resultaten av denna studie, med levd erfarenhet som grund for re-
sultaten, forhéller sig. Kvale och Brinkmann (2014:311) menar vidare att resultaten fo-
religger en tyst kunskap som i och med att den verbaliseras overgér till explicit pastaen-

dekunskap.

En faktor som péverkar generaliserbarheten av kvalitativa studier &r att urvalet av in-

formanter ofta dr vinklat. De mest vélinformerade eller extrema fallen véljs eftersom att
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forskaren séllan har tid eller kapacitet att studera flera fall pa djupet. Saledes blir det
svart att forsvara att resultaten géller en hel population. (Jacobsen 2007:167) Jacobsen
podngterar dock att det, trots vissa svarigheter, inte &r omojligt, men att detta méste ar-
gumenteras for vil. Denna studie utfoérdes pa kvinnor i dldrarna 34-61 ar och resultaten
kan sdledes tdnkas representera dessa. Dock behdver ihagkommas att enbart fem infor-
manter deltog och att resultatet sdledes behover generaliseras med hogsta forsiktighet.
Gemensamma faktorer framkom vid samtliga intervjuer, se figur 2, vilket Jacobsen
(2007:167) menar att man kan tolka som att resultatet i viss utstrickning det facto &r

representativt &ven om det &r svért att bevisa.

Ryen (2004:85) betonar dock att urvalets storlek ofta dr svar att faststélla pa forhand
men att man i kvalitativa studier ofta uppnér en méttnadspunkt, dd nya insikter inte kan
skapas 1 odndlighet. I och med de resultat som dterkommer och validerar varandra be-
domer undersdkaren dnda att denna studie, trots ett litet urval informanter, lyckades na

en méttnadspunkt.

Resultaten i denna studie skulle med andra ord kunna tyda pé att personer vid en sé kort
som tre ménader lang sjukskrivning redan har gjort dndringar i sin vardag vilka paver-
kar atergangen till arbetslivet, men innan detta statueras bor fortsatta studier som forsak-

rar resultaten utforas.

Vid granskning av generaliserbarhet behover ocksd den geografiska aspekten synliggo-
ras och frdgan om ett resultat kan generaliseras vérlden over blir central. (Henricson
2012:457) Resultaten i denna studie dverensstimmer med den litteratur som lésts pa
forhand, dock behdver man beakta att denna uteslutande &r skriven i1 véasterldndska ldn-
der. Att dra slutsatsen att studiens resultat kan generaliseras vérlden dver vore orimligt,
dock kan ténkas att det ser likadant ut i de védsterlindska samhéllena var arbetet virderas

hogt och var arbetarrollen dr en central del av identiteten.

7.2.4 Ovriga aspekter

Undersokarens kompetens 1 forhdllande till &mnet samt att halla intervjuer behover be-
aktas. I det hir fallet var undersdokaren mycket bekant med begreppen vanor och roller,
och anvinder MOHO som referensram 1 sitt dagliga arbete. Detta forenklade intervjusi-

tuationen savial som intervjuguidens format, da undersokaren dr van att stéilla foljdfragor
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pa dmnet. Dock behdver man skilja pd dessa frekvent dterkommande samtal i arbetsrol-

len som ergoterapeut med att utféra en intervju i forskningssyfte.

For att kritiskt granska intervjuarinsatsen maste ndmnas att kvalitén pa intervjun hdjdes
for varje intervju som gjordes. Det var en markant skillnad péd flytet under den forsta
respektive sista intervjun, vilket for en ovan undersokare formodligen dr ofrankomligt.
Att sjdlv mérka utvecklingen under denna process ar onekligen belonande, men avse-
ende studiens tillforlitlighet behdver forstas fragan stédllas huruvida resultaten varit des-
amma om samma erfarenhet funnits hos undersokaren genomgaende. Den 6kade séker-
heten hos undersokaren gjorde att frigorna blev Oppnare, diskussionen mer ledig och
farre foljdfragor behovde stillas. Samtidigt behdver beaktas att en mera dppen diskuss-
ion synkront kan leda till att en storre andel icke-relevant information fas, vilket under-
sokaren 1 viss mén kunde varit béttre pa att bryta under intervjutillfdllena vid denna stu-

die.

8 SLUTSATSER

Syftet med studien var att fordjupa forstéelsen for en persons fordndringar av vanor
och roller i och med en tre manader ldng sjukskrivning och vad detta innebédr for
mdjligheten att aterga till arbetlivet. Syftet savdl som forskningsfrdgorna besvarades

men det dr nu viktigt att fundera kring vad resultatet ger den kliniska verksamheten.

Rekommendationer utifran resultaten &r en snabb interdisciplinir insats, forslagsvis
redan vid foretagshdlsovard eller vardcentraler. Som det ser ut idag finns teamet som
gor arbetsformégebeddmningar under specialistsjukvéarden dit vardkderna inte alltfor

sdllan &r flera manader lénga.

Vid Alands hilso- och sjukvard pagar nu ett projekt med direkt fysioterapi vid hilso-
centralen vilket r ett steg i ratt riktning, d&ven om syftet med denna framfor allt &r att
stdvja vidare arbetsoférmaga. En insats for att bedoma behov av anpassningar eller
adaptioner for att dtergd till arbetet, den nedsatta funktionsformagan till trots skulle

med fordel fa bli ndsta steg.

Som med mycket annat inom offentlig forvaltning styr tillgdngen pé finansiella me-

del mojligheten att utveckla verksamheter men fragan dr om det i det langa loppet

50



dnd4 inte finns en ekonomisk vinning i att satsa pd den arbetsfora befolkningen. I in-
ledningen framkommer att Aland toppar statistiken i antalet sjukskrivningsdagar per
capita och en snabb intervention for att stdvja denna utveckling borde darfor ocksa

vara prioriterad.

Att utfora denna studie har varit givande pa manga plan, inte minst for den givna
mdjligheten att fokusera pd ett omrédde som intresserat mig ldnge. Men arbetet har
ocksa varit utmanande och att fa till stdnd en &ndring i de tillvigagangssatt och vérd-
principer som rader lédr inte bli en ldttare utmaning. Vidare forskning skulle vara be-
hjélpsam, initialt for att validera de resultat som framkommit i denna studie. Den
enda liknande studie som gjorts, var tvérsnittet var pa ett ar, utférdes pa kvinnor, vil-
ket ocksd denna studie, av forekommen anledning gjorde. Vidare studier skulle med
fordel kunna goras pd mén for att kartligga deras nya vanebildning i och med en

langvarig sjukskrivning.

Men studier skulle ocksa behdva goras pa arbetsgivarnivd, var man kunde kartldgga
flexibiliteten i att anpassa arbetsuppgifterna i férmén for att iterfa sin personal. Ater-
igen talar den kliniska erfarenheten pé en viss motvillighet, inte alltid, men alltfor
ofta. En annan intressant frdga att undersdka vore hur konstruerade arbetsplatser, dér
arbetsuppgifterna anpassas efter formaga, fungerar for att bibehalla vanor och rutiner
och i lingden ocksé arbetsformagan. Ar det kanske sddana som borde satsas pd i en

storre utstrackning?
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BILAGA 1. ROLLCHECKLISTA ENLIGT MOHO

Studerande
Deltar i studier hel- eller deltid.

Yrkesarbetande
Avlonat arbete, hel- eller deltid.

Hemarbete
Icke avlonat arbete. Ansvarig for hemmet, skota tex stidning och tradgardsarbete, minst
en gang per vecka.

Familjemedlem
Gor nagot tillsammans med familjen, make/maka, barn, fordldrar, annan anhorig.

Omvirdande
Icke avlonat arbete. Ansvarig for att ndgon tex barn, make/maka eller védn blir omskott
minst en gang per vecka.

Vin
Gor négot tillsammans med en vdn minst en gdng i veckan.

Deltagare
Deltar organiserat i tex studieforbund, facklig, kyrklig och politisk verksamhet minst en
géng per vecka.

Utovare av hobbyverksamhet
Utfor ndgon icke organiserad hobbyverksambhet i tex sport, somnad, fiske minst en géng
per vecka.

Annan
Om négon roll fattas som du nu innehar eller haft eller vill inneha aktivt skriv den d& pa
raden och kryssa i lamplig ruta.



BILAGA 2. FORSLAG PA INTERVJUFRAGOR ENLIGT WRI

ROLLER
ANDRA ROLLERS PAVERKAN PA ARBETSROLLEN

e Vad har du for andra uppgifter och rutiner att ansvara for utanfor arbetet?
e Tycker du att det fungerar bra att kombinera dina andra uppgifter utanfor

arbetet med ditt arbete?

VANOR

DAGLIGA VANOR OCH RUTINER UTANFOR ARBETET

e Kan du beskriva hur en vanlig dag vid sidan av arbetet brukar/brukade se ut in-
nan dina problem bdrjade?

e Hur ser en vanlig dag ut for dig idag?

ANPASSAR VANOR OCH RUTIN ER FOR ATT MINIMERA PROBLEM

e Hur har dina problem pédverkat dig utanfor arbetet?
e Har du fatt &ndra pa dina dagliga vanor och rutiner pa grund av dina problem?

e Har du dndrat ditt sétt att utfora saker pa sedan du fick dina problem?



BILAGA 3. INFORMATIONSBREYV TILL KLINIK

Intervjustudie kring fordndring av vanor och roller i och med
sjukskrivning

Léangtidssjukskrivning leder till stora samhilleliga kostnader och &landsk statistik visar
att nistan 5% av befolkningen i &ldrarna 25-64 lyfter invalidpension. Detta &r nagot
lagre i1 forhallande till 6vriga landets 8%, men kan bland annat forklaras med statistiken
for sjukdagpenning var Aland istillet toppar. Aven antalet sjukskrivningsdagar per ca-
pita dr hogre pa Aland in i riket, 4,6 jimfort med 4,0. I rena kostnader kan sammanfat-
tas att 1913 personer mottog sjukdagpenning &r 2015 till ett virde av 6 miljoner euro.
Det finns med andra ord goda skél att minska pé sjukdagpenningsdagarna, vilket for-
slagsvis kan ske genom snabbare insatser pa arbetsplatsen for att mojliggora atergdngen
till arbetslivet.

P4 Aland gérs en del av underlagen for sjukpension av ergoterapeut vid den paramedi-
cinska mottagningen. Arbetsformaga ir ett komplext begrepp som stracker sig langre én
till utférandekapaciteten, fysisk, psykisk savil som kognitiv. I dagsliget kommer pati-
enterna for liknande beddmning i ett sent skede av sjukdomsprocessen, vanligtvis efter
nagra ar men i enstaka fall si sent som 10 &r efter senaste anstillning. Det som blir tyd-
ligt vid dessa fall dr att patienten ma ha en viss arbetsforméga, men att han eller hon un-
der den langa tid som gatt hunnit bygga upp en vardag var arbetet inte lingre passar
livspusslet. Flera psykosociala faktorer kan utgdra detta hinder, varav tva intressanta ar
vanor och roller.

Jag utfor just nu en studie med syftet att utforska hur en persons vanor och roller pd-
verkas i och med en tre manader ldang sjukskrivning och hur forenligheten med dtergdang
till arbete ser ut i och med den nya vanebildningen. Studien gérs som masterarbete, 30
hp, vid masterprogrammet i rehabilitering pa Yrkeshogskolan Arcada.

Jag vore tacksam om Ni kunde hjdlpa mig att samla informanter till min studie. Jag &r
intresserad av att prata med personer som varit sjukskrivna i tre mianader. Antingen
kan det rora sig om patienter som har haft en tre manader lang sjukskrivning och som &r
pa vag tillbaka till arbetslivet, eller de patienter som ni traffar som varit sjukskrivna i tre
ménader och som nu fér sin sjukskrivning forldngd. Orsaken till sjukskrivningen éir
oppen med undantag for psykiatrisk problematik. Aldersspannet allt mellan 18
och 65 ar.

Tillstdnd att utfora studien har getts frin Alands hilso- och sjukvérds etikkommitté
21.11.2017. Muntligt samtycke fran patienterna ar tillrackligt for deltagande och skrift-
ligt samtycke samlas in i samband med intervjun. Jag vore tacksam om ni efter medgi-
vande frdn patienterna mejlar deras namn och telefonnummer till undertecknad,
ﬁ. Studien pégir under vérvintern 2017/2018 och berorda kliniker
meddelas ndr méttnad 1 deltagarantal har natts.

Som bilaga till detta brev bifogas foljebrev till patienterna som ni gidrna fir kopiera upp
och dela ut.



Med vénlig hélsning,

Sanna Orre

Ergoterapeut vid Paramedicinska mottagningen - AHS
Ttn:
Mejl:

Handledare for studien

Ira Jeglinsky Kankainen
Mejl:
Ttn:




BILAGA 4. FOLJEBREV TILL INFORMANTER

Biste deltagare,

Du fér en forfrdgan att delta i denna studie i och med att du nyligen varit sjukskriven i
tre manader. Studien syftar till att fa 6kad kunskap om huruvida vardagliga vanor och
roller fordndras i och med en léngre tids sjukskrivning. Detta for att framledes fundera
kring hur rehabiliteringen kunde se ut for att mojliggdra snabbare atergang till arbetsli-
vet. Studien gors som slutarbete pa masterutbildningen i rehabilitering vid yrkeshogsko-
lan Arcada. Notera att din medverkan, avsdgande till eller tillbakadragande av delta-
gande inte pa ndgot vis inverkar pa Din ritt till att f4 den vard Du behdver vid Alands

hilso- och sjukvard.
Hur studien gér till

Du fér en forfrdgan om att delta av din ldkare, hédlsovédrdare eller annan vardpersonal
som ger dig mera information om studien. Om du &r intresserad formedlas dina person-
uppgifter till undertecknad som kontaktar dig via telefon. Deltagande innebér att stélla
upp pé en intervju som dr ca 30-60 minuter ldng, var frdgor som hur din vardag ser ut nu
jamfort med fore sjukskrivningen dryftas. Intervjun sker exempelvis i ditt hem, pa ett

bibliotek eller pa annan plats som Du 6nskar.
Frivillighet

Deltagande ar frivilligt och du far nér som helst under studiens gédng meddela att du inte
langre ar intresserad av att medverka. For detta behover du inte uppge négra sérskilda

skal.
Hantering av personuppgifter

De uppgifter som du limnar behandlas konfidentiellt och kommer enbart att hanteras av
undertecknad. I den slutgiltiga rapporten kommer &ldersspannet och konsfordelning av
deltagare att aterges sammanslaget men inte pa individniva, detta for att garantera Din
anonymitet. P4 samma sitt kommer orsaken till sjukskrivning presenteras generellt och i

mycket grova drag.



Med vénlig hélsning,

Sanna Orre

Studerande pa masterprogrammet for rehabilitering vid yrkeshdgskolan Arcada
Tel:
i .




BILAGA 5. SAMTYCKESBLANKETT

Samtycke till deltagande i forskningsstudie

Nedan ger du Ditt samtycke till att delta i intervjustudien om fordndring av vanor och
roller i och med en ldngre tids sjukskrivning. Studien gors via Yrkeshogskolan Arcada i
samarbete med Alands héilso- och sjukvard.

Lds noggrant igenom och ge ditt medgivande genom att skriva under med din namn-
teckning ldngst ned.

Medgivande

o Jag har tagit del av informationen kring studien och &r medveten om hur den
kommer att g4 till och den tid den tar i ansprék.

o Jag har fatt mina fradgor angaende studien besvarade och vet vem jag ska vinda
mig till med eventuella nya fragor.

o Jag deltar i denna studie helt frivilligt och har blivit informerad om varfor jag
blivit tillfragad och vad syftet med deltagandet ér.

e Jag dr medveten om att jag nédr som helst under studiens gang kan avbryta delta-
gandet utan att uppge en orsak. Notera att din medverkan, avsidgande till eller
tillbakadragande av deltagande inte pd nagot vis inverkar pd Din ritt till att fa
den vard Du behdver vid Alands hilso- och sjukvérd.

e Jag ger mitt medgivande till Sanna Orre att lagra och bearbeta den information
jag delger under studien.

o Jag ger detta medgivande fOrutsatt att ingen annan 4n personen namngiven 1 fo-
regaende punkt kommer att ta del av det insamlade materialet.

Mariehamn den / 2018

Namnteckning

Namnfortydligande



BILAGA 6. ANSOKAN TILL ETISK NAMND

Ansokan om tillstand att soka informanter till intervjustudie
Ansokan riktar sig till den etiska nimnden vid Alands hilso- och sjukvérd

AnsOkande: Sanna Orre

Léangtidssjukskrivning leder till stora samhilleliga kostnader och &landsk statistik visar
att nistan 5% av befolkningen i 8ldrarna 25-64 lyfter invalidpension. Detta &r nagot
lagre i1 forhallande till 6vriga landets 8%, men kan bland annat forklaras med statistiken
for sjukdagpenning var Aland istillet toppar. Aven antalet sjukskrivningsdagar per ca-
pita dr hogre pa Aland in i riket, 4,6 jimfort med 4,0. I rena kostnader kan sammanfat-
tas att 1913 personer mottog sjukdagpenning &r 2015 till ett virde av 6 miljoner euro.
Det finns med andra ord goda skél att minska pé sjukdagpenningsdagarna, vilket for-
slagsvis kan ske genom snabbare insatser pa arbetsplatsen for att mojliggora atergdngen
till arbetslivet.

P4 Aland gérs en stor del av underlagen for sjukpension av ergoterapeut vid den para-
medicinska mottagningen. Arbetsforméga dr ett komplext begrepp som stracker sig
langre dn till utférandekapaciteten, fysisk, psykisk sdvdl som kognitiv. I dagsliget
kommer patienterna for liknande beddmning i ett sent skede av sjukdomsprocessen,
vanligtvis efter nagra &r men i enstaka fall s sent som 10 ar efter senaste anstéllning.
Det som blir tydligt vid dessa fall &r att patienten ma ha en viss arbetsforméga, men att
han eller hon under den lénga tid som gatt hunnit bygga upp en vardag var arbetet inte
langre passar livspusslet. Flera psykosociala faktorer kan utgora detta hinder, varav tva
intressanta dr vanor och roller.

Syftet med min forskning vore att utforska hur en persons vanor och roller paverkas i
och med en tre manader lang sjukskrivning och hur forenligheten med dtergang till ar-
bete ser ut i och med den nya vanebildningen. Tidsspannet kommer utav tidigare utford
forskning inom psykologin som visar att en vana genomsnittligen formas pa 66 dagar
vilket 1 stort motsvarar antalet vardagar under tre manader. Denna stimmer dven over-
ens med den 90 dagars tidsgrans som FPA har innan en detaljerad undersékning av ater-
staende arbetsforméga bor goras via foretagshilsovarden.

Arbetsnamnet pd undersokningen dr “Foréndring av vanor och roller i och med 90 da-
gars sjukskrivning och forenlighet med atergéng till arbetslivet” och gors som master-
uppsats, 30 hp, inom masterprogrammet i rehabilitering vid Yrkeshogskolan Arcada.



Handledare: Ira Jeglinski Kankainen
Mejl:
Ttn:

Saledes ansoks hdrmed om tillstdnd att under vintern 2017 och varen 2018 soka 5-8 pa-
tienter vid foretagshilsovarden, medicinkliniken och kirurgkliniken pA AHS, att delta
som informanter i ovanndmnda studie.

Metod: 30-60 minuter individuell intervju vilken spelas in och transkriberas. Te-
mat for intervjun dr vardagliga vanor och roller och hur dessa ser ut i nu-
laget jamfort med innan sjukskrivning. Undertecknad foljer de principer
som Forskningsetiska delegationen stipulerat i “Etiska principer for hu-
manistisk, samhdllsvetenskaplig och beteendevetenskaplig forskning och
forslag om ordnande av etikprovning”.

Respekt for sjalvbestimmanderiitt: Deltagande sker i och med muntligt samtycke och
ritten att nér som helst kliva av studien betonas i foljebrevet till informanten. Informan-
terna erhdller dven en beskrivning av studien for att mojliggora informerat samtycke till
deltagande.

Undvikande av skador: Temat for intervjuerna meddelas i1 foljebrev och tydliggors
ytterligare vid intervjutillfidllet. Undertecknad kommer vara observant pa informanter-
nas verbala savidl som icke-verbala kommunikation och respektera asikter och kliva till-
baka om informanten upplevs forndrmad eller negativt paverkad av en fraga. Ingen eko-
nomisk kompensation fis for deltagande men undertecknad kommer erbjuda att halla
intervjuerna i en av informanten bestdmd plats for att undvika kostnad for deltagande i
form av reseavgifter.

Personlig integritet och dataskydd: Alla personuppgifter hélls konfidentiella. Inter-
vjuerna spelas in och transkriberas. Nér transkriberingen ar klar forstors ljudfilerna.
Transkriptionerna forvaras pa en losenordskyddad dator som enbart undertecknad har
tillgang till och forstors ett &r efter att studien publicerats. Identifierbara uppgifter lam-
nas bort och i den slutgiltiga rapporten kommer enbart dldersspann och konsfordelning
presenteras. Orsaken till sjukskrivning sammanfattas i stora drag, sd som ”smirta i stod-
och rorelseorgan” for att omdjliggora identifiering.

Mariehamn XX.XX.2017

Sanna Orre
Studerande vid masterprogrammet i rehabilitering vid yrkeshdgskolan Arcada
Ergoterapeut vid paramedicinska mottagningen - AHS



