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Almqvist, P., & Jansson, K. 

Upplevd aktivitetsbalans hos manliga undersköterskor och vårdbiträden inom vård och 

omsorg. Examensarbete i arbetsterapi 15 hp, Luleå tekniska universitet, Institutionen för 

hälsa, lärande och teknik, Avdelningen för hälsa och rehabilitering, 2021. 

Abstrakt 

Syftet med studien var att undersöka och beskriva manliga undersköterskor och vårdbiträdens 

upplevelse av aktivitetsbalans. En kvalitativ design användes för att fokusera på individers 

levda erfarenheter och tankar. Insamlingen av data gjordes genom semistrukturerade 

intervjuer och analyserades med kvalitativ innehållsanalys. Totalt ingick tio deltagare i 

studien varav åtta undersköterskor och två vårdbiträden. Analysen resulterade i tre kategorier:  

Pandemins påverkan på aktivitet, Skiftarbetet sätter ramarna och Krav och egna val av 

aktiviteter. Resultatet visade att deltagarna över lag upplever en god aktivitetsbalans som 

kopplas till tillfredsställelsen av de aktiviteter som ingår i deras aktivitetsrepertoar samtidigt 

som de upplever sig ha tid till att genomföra dessa aktiviteter. Det som har påverkat 

deltagarnas aktivitetsbalans negativt har varit brist på tid för återhämtning mellan arbetspass i 

och med varierande arbetsschema samt den pandemin som pågick under studiens gång som 

lett till en förändring i aktivitetsmönstret. Författarna anser att mer forskning av mäns 

aktivitetsbalans utanför arbetet, med fokus på familjeliv och kravfyllda aktiviteter utanför 

arbetet behövs för att få en bättre bild av männens aktivitetsbalans. Författarna anser att 

kunskapen från denna studie kan vara till gagn för arbetsterapeuter som möter denna 

målgrupp för att förebygga ohälsa. Resultatet kan även vara till nytta för arbetstagare och 

arbetsgivare inom vården, politiker eller andra beslutsfattare för att få en bild av olika 

faktorers inverkan på aktivitetsbalans och hälsa. 

Keywords: Occupational balance, Occupational therapy, Assistant nurse, Care assistant, 

Male 
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Almqvist, P., & Jansson, K. 

Upplevd aktivitetsbalans hos manliga undersköterskor och vårdbiträden inom vård och 

omsorg. Examensarbete i arbetsterapi 15 hp, Luleå tekniska universitet, Institutionen för 

hälsa, lärande och teknik, Avdelningen för hälsa och rehabilitering, 2021. 

Abstract 

The aim of this study was to explore and describe male assistant nurses and care assistants 

experience of occupational balance. A qualitative design was used to focus on individuals' 

lived experience and thoughts. The collection of data was done through semi structured 

interviews and analyzed by qualitative content analysis. A total of ten participants were 

included in the study, eight male assistant nurses and two care assistants. The analysis 

resulted in three categories: The pandemics effect on occupation, Shift work sets the frames 

and Requirements and own choices of occupation. The result showed that the participants in 

general experienced a positive occupational balance which could be connected to the feeling 

of satisfaction in the occupations that were present in their occupational repertoire while 

experiencing having enough time to spend in occupations. Factors that had a negative impact 

on the participants occupational balance was lack of time for recovery between shifts due to 

variance in the work schedule and the pandemic that was present during the study which led 

to a change in the occupational pattern. The authors consider that more research of men’s 

occupational balance outside of work, with focus on family life and demanding occupations 

outside of work is needed to get a better understanding of men’s occupational balance. The 
authors consider that the results from this study can be of use for occupational therapists who 

meet this target group to prevent ill health. The results can be of use for employees and 

employers in healthcare and for politicians or other decision makers to get an understanding 

of the impact various factors have on occupational balance and health. 

Keywords: Occupational balance, Occupational therapy, Assistant nurse, Care 

assistant, Male 
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Introduktion 

Författarna har under sin arbetsterapeututbildning fått en insikt om betydelsen av 

aktivitetsbalans och aktivitetsmönster samt hur det påverkas av miljön och aktivitetsområden 

såsom arbete, fritid och aktivitet i det dagliga livet hos en person. Författarna själva har 

arbetat inom vård och omsorg som vårdbiträden och noterat en krävande arbetssituation för 

undersköterskor och vårdbiträden. Därav väcktes ett intresse att utöka kunskapen om 

aktivitetsbalans inom detta område. I litteraturgenomgången fann författarna att dagens 

arbetsterapeutiska forskning riktad mot aktivitetsbalans har kvinnors upplevelser i fokus. 

Under litteraturgenomgången framkom även en kunskapsbrist om mäns upplevelse av 

aktivitetsbalans inom vård och omsorg. Författarna anser därför att det är av vikt att 

genomföra en studie som ökar kunskapen inom området. 
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Bakgrund 

Sjukskrivningar inom vårdyrken 

En grupp som är hårt drabbad av sjukfrånvaro är de män och kvinnor som arbetar inom vård-

och omsorgsyrken, där det föreligger en hög risk för nya sjukskrivningar (Försäkringskassan, 

2018). Av Försäkringskassans rapport om Sjukfrånvarons utveckling (2017) framgår att 

psykiatriska diagnoser är den vanligaste orsaken till sjukskrivning sedan 2014, detta gäller 

oberoende av yrkeskategori. Vidare beskrivs i rapporten att av de nya sjukskrivningarna som 

påbörjades 2016 var 27 procent av dem psykiatriska diagnoser och av alla pågående 

sjukskrivningar utgjorde psykiatriska diagnoser 44 procent, oberoende av yrkeskategori 

(Försäkringskassan 2017). 

För gruppen män är den vanligaste anledningen till en ny sjukskrivning kopplat till 

rörelseorganen och dess sjukdomar, men för pågående sjukskrivningar är det de psykiatriska 

diagnoserna som är flest i antal. De diagnoser som har ökat mest under perioden 2006 till 

2016 är svår stress och anpassningsstörningar och tillsammans utgör de cirka 50 procent av 

alla nya sjukskrivningar i psykiatriska diagnoser (Försäkringskassan, 2017). Håkansson och 

Ahlborg (2017) genomförde en undersökning med 3481 deltagare och de kunde se ett tydligt 

samband mellan obalans i vardagliga aktiviteter och upplevd stress samt stressrelaterad 

sjukdom. 

Aktivitetsbalans 

Centralt inom aktivitetsvetenskap är att öka förståelsen om individen i aktivitet och relationen 

mellan aktivitet och hälsa (Duncan, 2013). Inom arbetsterapi strävar arbetsterapeuten mot att 

möjliggöra och främja utförandet av aktivitet hos individen och detta leder till en ökad 

delaktighet i samhället och en bättre hälsa (Occupational Therapy Europe, 2020; Taylor, 

2017). Alla de aktiviteter som en individ genomför går att placera i individens 

aktivitetsmönster och ett balanserat aktivitetsmönster ses inom arbetsterapin som en 

förutsättning för hälsa (Erlandsson & Persson, 2014) Begreppet aktivitetsmönster beskrivs av 

Zemke (2004) som de aktiviteter som sker i tid och rum kopplat till individens upplevelser av 

de aktiviteterna. 

Ytterligare ett begrepp som ofta förekommer inom arbetsterapi är aktivitetsbalans. Genom att 

uppleva aktivitetsbalans i sin vardag kan individen uppnå hälsa och välmående (Erlandsson & 

Persson, 2014; Wagman et al., 2012). Erlandsson och Persson (2014) beskriver att hälsa och 
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välmående kan uppnås genom att individen i sitt aktivitetsmönster finner ett värde i 

aktiviteter, där ett gemensamt värde av flera aktiviteter blir en upplevelse av mening som i sin 

tur är en förutsättning för att uppleva hälsa. Kopplingen mellan aktivitetsbalans och hälsa och 

välmående framkommer även i Yazdani et al. (2018) en studie på arbetsterapeuters 

uppfattning om vad aktivitetsbalans är, där det framkommer i resultatet att aktivitetsbalans är 

nödvändigt och viktigt för att uppnå hälsa, välmående och glädje. 

Definitionen av begreppet aktivitetsbalans kan beskrivas och förklaras på många olika sätt. 

Wagman et al. (2012) har i sin artikel gjort en analys av hur användandet av begreppet 

aktivitetsbalans beskrivs inom arbetsterapi. Utifrån resultatet definieras aktivitetsbalans som, 

varje individs subjektiva upplevelse av att ha en bra variation av aktiviteter som utförs i en 

tillfredsställande omfattning kopplat till individens aktivitetsmönster. Även Erlandsson och 

Persson (2014) nämner individens subjektiva upplevelse kopplat till aktivitetsmönster, där de 

även har lagt till begreppet aktivitetsvärde och hur det har en koppling till individens 

subjektiva upplevelse av sin aktivitetsbalans. Vidare beskriver Erlandsson och Persson (2014) 

vikten av att individen har en god subjektiv upplevelse av fördelningen mellan 

aktivitetsområdena skötsel, arbete, lek och rekreativa aktiviteter i sitt aktivitetsmönster.  

Genom att undvika avbrott i sina aktiviteter, samt uppleva ett meningsfullt värde i sina 

aktiviteter skapas förutsättningar för individen att uppnå aktivitetsbalans i sin vardag. 

Ytterligare två aspekter som skapar förutsättningar för aktivitetsbalans beskrivs av Matuska 

(2012). Den första är vikten av att den tid som individen önskar spendera i en specifik 

aktivitet överensstämmer med den tid som faktiskt spenderas i den aktiviteten. Den andra är 

överensstämmelsen mellan aktiviteter som individen vill utföra och faktiskt utför. 

Hur en individ upplever balans eller obalans i sin vardag beror på om individens behov 

tillgodoses i aktiviteterna eftersom i en vardag som kantas av parallella och avbrutna 

aktiviteter ökar risken för att uppleva obalans och ohälsa i vardagen (Erlandsson & Persson, 

2014; Matuska, 2012). För att uppnå en balans i sin vardag och undvika ohälsa är det därför 

viktigt att bli medveten om sina aktiviteter i sitt aktivitetsmönster och genom det hitta 

strategier som att skapa struktur och utrymme för pauser i sitt aktivitetsmönster, samt fullfölja 

de aktiviteter som utförs i vardagen för att undvika ett minskat värde i sina vardagliga 

aktiviteter (Erlandsson & Persson, 2014). 

Håkansson och Ahlborg Jr (2011) beskriver faktorer som har en påverkan på individens 

hälsa. Dessa faktorer stämmer överens med de faktorer som enligt Wagman et al. (2012) och 
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Erlandsson och Persson (2014) har en påverkan på individens aktivitetsbalans. Vidare 

beskriver Håkansson och Ahlborg Jr (2011) i sin studie hur män och kvinnor upplever stress 

och obalans olika, där resultatet visade att männen upplevdes ha en bättre balans mellan 

arbete, fritid och hushållsarbete jämfört med kvinnorna. I studien framkom även att en 

obalans i utförandet av aktiviteter för andra eller för sig själv skapar en stress hos kvinnorna 

men inte hos männen. Håkansson och Ahlborg Jr (2011) nämner även de viktigaste 

faktorerna för att männen och kvinnorna skulle uppleva en god hälsa vilket för männen var en 

låg nivå av stress på arbetet och för kvinnorna en låg nivå av stress utanför arbetet. 

Aktivitetsbalans och ohälsa 

I en rapport från Forskningsrådet för hälsa, arbetsliv och välfärd (2015) framgår att risken för 

att utveckla depressiva symtom ökar om man på sitt arbete har liten möjlighet att utvecklas 

som person eller liten möjlighet att använda sin förmåga på bästa sätt. Vidare menar 

Erlandsson et al. (2012) att personer som upplever att de har kontroll över sina 

arbetsuppgifter, samtidigt som de känner en meningsfullhet i arbetet, skattar sitt välmående 

och sin hälsa högre än de som inte upplever kontroll och meningsfullhet. Erlandsson et al. 

(2012) beskriver även att en persons huvudsysselsättning, ålder, familjesituation, utbildning, 

inkomst, socialt stöd, sömn och sociodemografiska faktorer är faktorer som kopplat till en 

individs upplevda kontroll har en påverkan på den självupplevda hälsan och välmåendet. 

Tidigare forskning om aktivitetsbalans beskriver att aktivitetsbalansen påverkas negativt av 

psykisk ohälsa och att en nedsatt aktivitetsbalans i sig kan leda till psykisk ohälsa (Håkansson 

& Matuska, 2010; Håkansson et al., 2008; Wagman et al., 2019). Individer som lider av 

ångest och eller depression skattar sin upplevda aktivitetsbalans lågt och detta kopplas till hur 

tillfredsställd individen är med livet i stort och upplevelsen av utförandekapacitet i 

vardagsaktiviteter (Wagman et al., 2019). I studien gjord av Håkansson och Matuska (2010) 

framkommer det att känslan av att uppleva en balans eller obalans i sitt liv är starkt relaterad 

till individens upplevelse av stress och känslan av att vara överbelastad påverkar individen 

och kan leda till trötthet och utmattning. Från Håkansson et al. (2008) framkommer flera 

strategier som hjälper individen att hantera balansen i sitt vardagsliv. En av strategierna var 

att skapa struktur i sin vardag och se till att de aktiviteter som ingick i aktivitetsmönstret 

stämmer överens med individens värden, behov och resurser. Avsaknad av strategier för att 

hantera sin vardag leder till ökad stress. 
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Om en individ lider av psykisk ohälsa är det av stor vikt att se över dennes aktivitetsmönster. 

Individens aktivitetsmönster kan vara ostrukturerat och flytande, ibland rent av kaotiskt vilket 

kan ge upphov till ångest och att individen sover bort tid som hen egentligen vill lägga på 

något annat (Eklund et al., 2010). Det är viktigt att som arbetsterapeut hos dessa individer se 

över balansen av vila och sömn då en försämrad dygnsrytm kan ha en negativ påverkan på 

hälsa och välbefinnande (Leufstadius et al., 2006). Vad som menas med att ett 

aktivitetsmönster är ostrukturerat är ytterst individuellt och det är därför viktigt att 

arbetsterapeuten har som utgångspunkt att varje individ är unik när en bedömning av 

aktivitetsmönster ska genomföras (Eklund et al., 2010; Erlandsson & Persson., 2014). 

Erlandsson & Persson (2014) beskriver flera parametrar som kan påverka en individs 

aktivitetsmönster och aktivitetsbalans. De nämner att för få aktiviteter i ett aktivitetsmönster 

kan leda till ohälsa genom att individen inte ställs inför utmaningar eller möjligheter i den 

utsträckning som är önskvärd. För många aktiviteter kan dock leda till att flera aktiviteter blir 

avbrutna under utförandet eller att en för stor mängd aktiviteter leder till onödig stress hos 

individen vilket minskar det upplevda värdet av dessa aktiviteter. Slutligen menar Erlandsson 

& Persson (2014) att inom arbetsterapin anses ett balanserat aktivitetsmönster vara en 

förutsättning för att uppnå hälsa. 

Problemformulering 

Statistik visar på höga sjukskrivningstal hos vårdpersonal, ofta kopplat till psykiatriska 

diagnoser, därför behövs mer forskning i området för att ta reda på vad som är orsaken till att 

sjukskrivningar ökar inom vård- och omsorgsyrken. Arbete som vårdbiträde eller 

undersköterska kan innebära ett arbete med ett varierande schema och detta kan påverka hur 

en individ upplever sin aktivitetsbalans då det kan krävas mer av individen för att upprätthålla 

ett tillfredsställande aktivitetsmönster. Ett flertal studier visar att aktivitetsbalans har en stor 

betydelse för individens subjektiva upplevelse av hälsa och välmående och att individer som 

lider av psykisk ohälsa har en försämrad aktivitetsbalans. Flera studier har genomförts inom 

ämnet aktivitetsbalans, dock har majoriteten handlat om kvinnors upplevda aktivitetsbalans. 

Det finns därför en begränsad kunskap om manliga undersköterskor och vårdbiträdens 

upplevelse av aktivitetsbalans och mer kunskap om detta kan vara till gagn för arbetstagare, 

arbetsgivare och rehabiliterande arbetsterapeuter i framtiden och även politiker och andra 

beslutsfattare. 
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Syfte 

Syftet med studien var att undersöka och beskriva upplevd aktivitetsbalans hos manliga 

undersköterskor och vårdbiträden inom vård och omsorg. 

Metod 

Design 

Författarna använde sig av en kvalitativ design, då syftet med studien var att beskriva 

upplevelse av aktivitetsbalans hos manliga undersköterskor och vårdbiträden. Kvalitativ 

metod används för att beskriva ett valt fenomen (Olsson & Sörensen, 2011). 

Urval 

Undersökningsgruppen för denna studie var män som under studiens gång aktivt arbetade 

som undersköterska eller vårdbiträde. Inklusionskriterierna var att deltagarna var i åldern 25– 

65 år och att de arbetat som undersköterska eller vårdbiträde i minst 1 år. Samtliga deltagare 

arbetade inom kommunal verksamhet. Totalt deltog tio män i intervjun, fem från södra 

Sverige och fem från mellersta Sverige. Åtta arbetade som undersköterska och två arbetade 

som vårdbiträde. Deltagarna i studien var mellan 23–65 år. Anledningen att det slutgiltiga 

åldersspannet hos deltagarna ej stämmer överens med inklusionskriterierna var att en av 

deltagarna som svarade positivt på deltagande var under 25 år. Då denna deltagare hade den 

efterfrågade arbetslivserfarenheten ansåg författarna att de kunde göra ett undantag utan att 

resultatet av studien skulle påverkas.  

Procedur 

För att rekrytera deltagare till undersökningsgruppen kontaktade författarna enhetschefer på 

äldreboenden och hemtjänst i sex olika orter i Sverige. Till enhetschefen mejlades ett 

informationsbrev med förfrågan om enhetschefen kunde hjälpa författarna att komma i 

kontakt med personer som stämde överens med inklusionskriterierna för studien (Bilaga 1). 

Totalt kontaktades 95 enhetschefer och av dessa svarade 23 att de hade potentiella deltagare 

på sin enhet, totalt var det 53 potentiella deltagare. Till dessa skickades sedan ytterligare ett 

informationsbrev (bilaga 2). Det andra informationsbrevet innehöll samma information som i 

det första brevet men i detta brev framgick även information om frivilligt deltagande i studien 

och möjligheten att avbryta studien när som helst. Av den totala mängden potentiella 
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deltagare svarade tio positivt om deltagande i studien och kontaktades sedan av någon av 

författarna för att bestämma en tid för intervjun. 

Datainsamling 

Grunden för datainsamlingen var en semi-strukturerad intervjuguide som författarna 

utformade (Bilaga 3). Majoriteten av frågorna i intervjuguiden formulerades som öppna 

frågor för att tillåta deltagarna ett stort utrymme att formulera sina svar samt att reflektera 

över sina svar (Miller & Rollnick, 2013). Författarna hade förberett följdfrågor till de frågor 

som ej var öppet formulerade. Användandet av en semi-strukturerad intervju ger författarna 

ett bra batteri av frågor att förhålla sig till kopplat till det som författarna vill undersöka, det 

öppnar även upp möjligheten att ställa följdfrågor om forskaren anser att det är nödvändigt 

(Bryman 2011). Inspiration till frågorna i intervjuguiden hämtades från 

bedömningsinstrumentet Occupational Balance Questionnaire (OBQ) (Wagman & 

Håkansson, 2014).  Författarna spelade in intervjuerna på sina mobiltelefoner och datorer. 

Författarna genomförde fem intervjuer var och transkriberade dessa. De flesta intervjuerna 

genomfördes över telefon men två gjordes ute i den verksamhet där deltagarna var 

verksamma och en genomfördes via digital mötesplattform. Samtliga deltagare i studien 

intervjuades en gång vardera och intervjuerna tog mellan 20–40 minuter. Materialet som 

samlades in behandlades konfidentiellt, det var bara författarna som hade direkt tillgång till 

de inspelade och transkriberade intervjuerna. Handledaren hade under hela arbetets gång 

möjlighet att ta del av det insamlade materialet. Materialet förvarades på lösenordskyddad 

mobiltelefon och dator. 

Analys av data 

Kvalitativ innehållsanalys med induktiv ansats användes för att analysera intervjuerna och 

besvara studiens syfte. Induktiv ansats innebär att författaren söker mönster i materialet med 

en förutsättningslös inställning vid analys av data baserat på individens upplevelser 

(Lundman & Hällgren-Granheim, 2017). Efter varje avslutad intervju transkriberade 

författarna innehållet i den intervju de själva utfört i separata dokument med anonyma namn 

för varje intervjuperson. Detta för att enklare kunna gå tillbaka till ursprungskällan om behov 

uppstod. Det första författarna gjorde i analysprocessen var att läsa igenom de transkriberade 

intervjuerna för att få en förståelse och helhetsbild av innehållet. Därefter identifierade 

författarna meningsenheter kopplat till syftet med studien från de transkriberade intervjuerna 

och samlade dessa i ett gemensamt dokument för att sedan påbörja kondenseringen av 
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meningsenheterna för att få fram det centrala innehållet i de transkriberade intervjuerna. 

Författarna abstraherade sedan de kondenserade meningsenheterna för att få fram koder 

kopplat till studiens syfte som till exempel förlust av aktivitet och kravfyllda aktiviteter. 

Författarna gick därefter igenom och jämförde tillsammans de koder de fått fram gällande 

likheter i meningsenheternas innehåll och texten som helhet. Författarna jämförde därefter 

kodernas likheter och skillnader för att komma fram till kategorier. Sedan gjordes en slutlig 

jämförelse mellan kategoriernas innehåll inom och mellan dem för att komma fram till de 

slutgiltiga kategorierna. Författarna återkom flera gånger till de transkriberade texterna under 

arbetsgång för att sätta innehållet i sitt sammanhang, vilket Lundman och Hällgren-

Granheim, (2017) nämner som viktigt att göra i en kvalitativ innehållsanalys. De slutgiltiga 

kategorierna var pandemins påverkan på aktivitet, skiftarbetet sätter ramarna samt krav och 

egna val av aktiviteter. 

Tabell 1. Exempel på textkondensering, kodning och kategorisering. 

Meningsbärande enhet Kondensering Kod Kategori 

Jag försöker träna ganska 

mycket, men nu i och med 

corona så har det blivit lite 

mindre, men då kan man ju gå 

ut och springa eller bara ta en 

promenad. Jag har hållit på 

mycket med kampsport och 

styrketräning. Men allt sånt 

där har ju hamnat lite i 

skymundan nu med corona, så 

man får ju träna lite på egen 

hand. 

Tränar ganska mycket, i 

och med corona så har det 

minskat. Har fått hitta nya 

sätt att träna. 

Pandemin 

påverkar fysisk 

aktivitet 

Pandemins 

påverkan 

på aktivitet 

Är jag hos 20 stycken på en 

dag så kan man byta om 20 

gånger och sprita sig mellan 

varje moment och sådär, och 

det tar väldigt mycket tid, man 

känner att sånt man tyckte var 

enkelt att utföra innan känns 

nu mycket svårare. 

Momenten tar mer tid, det 

som var enkelt att utföra 

innan känns nu mycket 

svårare. 

Pandemin 

påverkar 

arbetssituationen 

Pandemins 

påverkan 

på aktivitet 
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Vissa aktiviteter som vi gjort 

tidigare har varit i grupp, att 

man umgicks kanske med flera 

avdelningar tillsammans och 

det har vi ju inte kunnat göra 

nu ju. 

Tidigare aktiviteter i grupp 

med flera avdelningar 

tillsammans har vi inte 

kunnat göra. 

Pandemin 

påverkar social 

aktivitet. 

Pandemins 

påverkan 

på aktivitet 

Etiska reflektioner 

För att uppfylla de krav som ställs ur ett forskningsetiskt perspektiv vad gäller information, 

samtycke, begriplighet och trovärdighet hämtat ur Olsson och Sörensen (2011) erhöll 

deltagarna i studien information, såväl skriftligt som muntligt, som på ett tydligt och 

lättförståeligt sätt förklarade syftet med studien och vad som förväntades om de valde att 

delta. Deltagarna fick även information om att deltagande i studien var frivilligt och att de 

hade möjligheten att avbryta sitt deltagande när som helst utan att behöva ange skäl för detta. 

Deltagarna erhöll skriftlig information om att uppgifter som de lämnade ut skulle behandlas 

konfidentiellt. De eventuella risker som identifieras var den värdefulla tid som 

undersköterskor och vårdbiträden behövde avsätta åt de intervjuer som genomfördes. Det 

fanns även en risk att deltagarna under intervjun kanske behövde svara på frågor som skulle 

lyfta tankar hos dem som kunde ge upphov till olust. Dessa risker ansågs dock rimliga i 

förhållande till studiens nytta som handlade om att öka förståelsen för hur manliga 

undersköterskor och vårdbiträden upplever sin aktivitetsbalans. Kunskapen om detta kan 

bidra till framtida forskning om aktivitetsbalans då författarna fann få studier om 

aktivitetsbalans hos manliga undersköterskor och vårdbiträden. Då de som arbetar inom den 

undersökta yrkeskategorin har stor risk att drabbas av långvariga sjukskrivningar kommer ny 

kunskap om deras upplevda aktivitetsbalans gynna samhället såväl som yrkesverksamma 

arbetsterapeuter. 
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Resultat 

Analysen av intervjutexterna utmynnade i tre kategorier utifrån deltagarnas upplevelser av 

aktivitetsbalans: Pandemins påverkan på aktivitet, skiftarbetet sätter ramarna och krav och 

egna val av aktiviteter. Den första kategorin speglar det som framkom utifrån rådande 

pandemi. Kategorin skapades då det var ofrånkomligt att bortse från påverkan som pandemin 

hade på deltagarnas aktivitetsbalans. De övriga två kategorierna beskriver männens 

upplevelse av aktivitetsbalans mer allmänt.  I den första kategorin pandemins påverkan 

beskrivs hur aktivitetsbalansen påverkas av de begränsningar i aktivitet som har blivit som en 

följd av den pandemin som pågick under studiens gång. Under andra kategorin skiftarbetet 

sätter ramarna beskrivs hur arbete med varierande scheman påverkar deltagarnas 

aktivitetsbalans utifrån hur deras vardagliga rutiner förändras, här ingår även påverkan på 

sömn och återhämtning. I den tredje kategorin krav och egna val av aktiviteter beskrivs hur 

aktivitetsbalans påverkas av aktiviteter deltagarna måste göra, vill göra, meningsfullhet i 

aktiviteterna och de aktiviteter deltagarna gör för andra eller sig själva. 

Pandemins påverkan på aktivitet 

I denna kategori beskrivs det hur pandemin påverkar vardaglig aktivitet inom och utanför 

arbetet. 

Resultatet visar att pandemin påverkar deltagarna på flera sätt. Det framkommer ur 

deltagarnas beskrivningar att pandemin har skapat en ökad arbetsbelastning med 

övertidsarbete och extrapass. Deras utförande av sitt arbete har försvårats med alla extra 

inskränkande moment som krävs i arbetet med på och avklädning samt hanteringen av 

använd skyddsutrustning, hålla avstånd och att tänka på hur momenten utförs för att minska 

smittspridningen. Detta har lett till att alla moment i arbetet tar längre tid än innan pandemin 

vilket har resulterat i en upplevd stress hos deltagarna. Vissa deltagare i studien upplever 

även en påverkan på det egna välmåendet av de nya situationer som uppstått i samband med 

pandemin som att se de äldre deprimerade och oroliga över besöksförbud och att behöva 

handskas med anhöriga som inte förstår varför de inte får hälsa på sina äldre anhöriga på 

boendena. En deltagare utmärkte sig i resultatet genom att beskriva att all extra utrustning 

som kommit i samband med pandemin har skapat en ökad fysisk ansträngning i arbetet. 

“Man känner att man inte kan arbeta på samma vis nu med all utrustning man ska ha 

på sig och det tar ju väldigt mycket tid, iallafall på mig känner jag ju att det är mycket 

jobbigare nu att helt enkelt ta sig runt på ett arbetspass” 
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Deltagarna beskriver också att fysiska och sociala aktiviteter de har utfört tidigare eller skulle 

vilja utföra har begränsats eller stoppats helt som att träffa anhöriga och vänner, träna, 

gruppträffar, gå på stan, gå till kyrkan eller badhuset på grund av pandemin. Deltagarna har 

utefter de ramar som pandemin satt behövt hitta nya sätt för att tillgodose sitt behov av 

fysiska och sociala aktiviteter. 

“Jag försöker träna ganska mycket, men nu i och med corona så har det blivit lite 

mindre, men då kan man ju gå ut och springa eller bara ta en promenad. Jag har hållit 

på mycket med kampsport och styrketräning, men allt sånt där har ju hamnat lite i 

skymundan nu med corona, så man får ju träna lite på egen hand.” 

Skiftarbetet sätter ramarna 

Denna kategori beskriver hur deltagarnas möjlighet till aktivitet påverkas av skiftarbete och 

olika strategier som deltagarna använder sig av för att få vardagen att fungera optimalt. 

Deltagarna beskriver att det kan vara utmanande att få tillräcklig vila, återhämtning och sömn 

mellan arbetspassen vilket leder till en varierande dygnsrytm. Flera deltagare beskrev att 

denna utmaning uppstod om ett kvällspass följs av ett dagspass och under dessa perioder 

prioriteras återhämtningen över de måsten som vardagen innehåller vilket skapar en stress 

hos deltagarna. 

“Men slutar man 21.15, hemma 22.30 äta något och varva ner, sen va på jobbet innan 

07.00 då går det ju inte att få ihop en normal dygnsrytm med dom premisserna” 

Resultatet visade även att deltagarna på grund av sitt skiftarbete upplever ett stort behov av 

att planera sin vardag för att få tid till utförandet av fritidsaktiviteter eller aktiviteter som 

måste genomföras utanför arbetet. Planeringen av vardagen gjorde att deltagarna klarade av 

att genomföra de aktiviteter som de önskade och bidrog till att minska känslan av stress hos 

deltagarna. Planeringen av vardagen ändrades beroende på vilka arbetstider som gällde en 

specifik vecka. Deltagarna beskrev hur de får planera sina fritidsaktiviteter och andra 

aktiviteter till tider som passar in i arbetsschemat. En återkommande beskrivning av denna 

planering var att om deltagarna arbetade kvällspass ville de utföra sina dagliga aktiviteter 

innan passets början då det efter passets slut blir viktigt att prioritera vila och återhämtning. 

Över lag upplevs det som viktigt hos deltagarna att först ta hand om de aktiviteter som måste 

genomföras för att sedan kunna ägna sig åt fritidsaktiviteter. 
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“Samtidigt har du när du jobbar kvällar så börjar du vid 15.00 så då har man ju ändå 

hela förmiddagen så att man kan göra alla såna där måsten eller saker som man 

behöver få gjort.” 

Deltagarna beskriver också att mängden lediga dagar mellan arbetspassen påverkar vilka 

aktiviteter som prioriteras. Vid enstaka lediga dagar prioriteras återhämtning, måsten och 

sedan fritidsaktiviteter och deltagarna menar att ibland räcker inte den enstaka lediga dagen 

för att genomföra de aktiviteter som har planerats och då skapas en känsla av stress över att 

tiden helt enkelt inte räcker till. Trötthet som skapas av arbetet och brist på återhämtning 

leder till att aktiviteter uteblir. 

“Ibland jobbar vi en fyra fem dagar i sträck sen är vi bara lediga i en dag, hela den 

dagen går åt till återhämtning det blir liksom inget annat gjort då man är helt slut, 

framförallt i knoppen” 
De deltagare som ej arbetade heltid beskriver att det är medvetet val för att få mer tid till 

återhämtning och tid åt aktiviteter utanför arbetet. De upplever att de skulle vara svårare att 

hinna med allt som de vill genomföra på fritiden och att meningsfulla aktiviteter utanför 

arbetet blir lidande om de förväntas arbeta heltid. 

“men om jag hade jobbat 100% då hade jag ju inte hunnit med mitt liv för övrigt då 

jobbet tar så mycket av ens liv liksom, då hade jag inte känt att det var någon 

meningsfull fritid” 

Krav och egna val av aktiviteter 

Denna kategori beskriver deltagarnas upplevelse av de olika typer av aktiviteter som utförs i 

det vardagliga livet. Balansen mellan de aktiviteter som måste göras och aktiviteter som 

deltagarna vill göra samt aktiviteters meningsfullhet. Deltagarna beskriver att de över lag är 

nöjda med mängden aktiviteter som de genomför en vanlig vecka och ser inget behov av att 

utöka sitt aktivitetsmönster med ytterligare aktiviteter eller byta ut nuvarande aktiviteter. 

“Det är nog ganska lagom där, varken för lite eller för mycket, det där är ju också 

beroende på hur man jobbar, det kan ju va lite att man kanske känt att man skulle 

hunnit med “det där” men det kan man ju ta igen dan efter sen.” 

Resultatet visar att deltagarna gärna utför och oftast prioriterar aktiviteter för andra i sin 

omgivning. Dock finns det ett undantag i resultatet där en av deltagarna betonar vikten av att 

prioritera sina egna aktiviteter innan tid kan ges till andra människors behov. De aktiviteter 

som deltagarna utför för andra skiljer sig åt beroende på de roller och den livssituation 

deltagarna befinner sig i. Det kan handla om att föräldrar hjälper sina barn med läxor medan 

16 



 
 
 

 

 

  

  

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

andra alltid vill ställa upp och hjälpa sina vänner eller sin familj. Flera av deltagarna beskrev 

detta i relation till sitt yrke. 

“ja det där är väl lite sådant man tar med sig från jobbet att man tar hellre hand om 

andra men så har jag alltid varit, jag ger hellre än å ta och så har det varit sen man 

var liten så har man försökt hjälpa till” 

Deltagare beskriver att de har meningsfulla aktiviteter i sin vardag. Något som var ständigt 

återkommande var att deltagarna anser sitt arbete som meningsfullt och beroende på 

livssituation skiljer sig beskrivningarna av meningsfulla aktiviteter på fritiden åt mellan 

deltagarna. Olika meningsfulla aktiviteter som nämns är bland annat att ta hand om barn eller 

barnbarn, att umgås med vänner eller familj och att studera vid sidan av arbetet. En deltagare 

valde att beskriva meningsfullheten i sina aktiviteter på detta vis: 

“ja jag tror att i stort sett alla aktiviteter på privatsidan är väl meningsfulla, har svårt 

att se att jag har några aktiviteter som inte är det.” 

Värt att notera i resultatet är att äldre deltagare poängterade att de nu på grund av högre ålder 

inte längre orkar utföra aktiviteter i den utsträckning som de tidigare gjort utan behöver nu 

mer tid för vila och återhämtning och att fritiden hos dessa individer skattas högre nu än när 

de var unga. 

“man har inte alltid den orken som man skulle vilja ha när man kommer hem från 

jobbet och det kan ju också vara så att man är lite äldre och tyvärr är tvungen att ta det 

lite lugnare” 

Diskussion 

Resultatdiskussion 

Syftet med denna studie var att beskriva hur manliga undersköterskor och vårdbiträden 

upplever aktivitetsbalans. Resultatet kommer att diskuteras i förhållande framtagna kategorier 

kopplat till teori och tidigare forskning inom området. Först ut diskuteras Pandemins 

påverkan på aktivitet sedan diskuteras hur skiftarbetet sätter ramarna och sist diskuteras 

deltagarnas upplevelse av Krav och egna val av aktiviteter. 

Av resultatet framkom det att deltagarna upplever att pandemin har skapat en ökad 

arbetsbelastning med övertidsarbete, extra arbetspass och hanteringen av skyddsutrustning. 
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Den ökade arbetsbelastningen har lett till en upplevd stress hos deltagarna. Stress relaterat till 

arbetet är en vanlig orsak till ohälsa hos män, jämfört med kvinnor som upplever stress 

relaterat till både hemmet och arbetet (Håkansson & Ahlborg Jr, 2011; Krantz et al., 2005). 

Vidare beskriver Matuska et al. (2013) att stress har en koppling till aktivitetsbalansen och att 

det utgör en risk för obalans hos individen. Det som framkom ur resultatet i den aktuella 

studien om att pandemin har skapat en ökad arbetsbelastning och försvårat arbetet har 

påvisats även i tidigare studier kring pandemins påverkan på vårdpersonal (Rong et al., 2020; 

White et al., 2020). Det centrala som framkom i Rong et al. (2020) var att pandemin hade 

påverkat deltagarna genom en tung arbetsbelastning, press, rädsla, ångest, hjälplöshet, 

frustration och obekantskap med situationen och sjukdomen. Vidare framkom det i White et 

al (2020) att deltagarna upplevde begränsningar av utrustning, oro för en själv, ens familj och 

vårdtagare, risk för utbrändhet på grund av nya roller, mental, fysisk och emotionell 

påfrestning.  

Resultatet visade även att några deltagare i den aktuella studien upplevde en påverkan på det 

egna psykiska måendet av att se de äldre deprimerade och oroliga över besöksförbud och att 

behöva handskas med anhöriga som inte förstår varför de inte får hälsa på sina äldre på 

boendet. Detta syns även i en tidigare studie av White et al. (2020) där det framkommer att 

personal på vårdhem under pandemin upplevt en oro och emotionell påverkan över de sociala 

konsekvenser som distansering och isolering innebär för de äldre. Ett psykiskt dåligt mående 

som leder till depression och ångest har visat sig utifrån Wagman et al. (2019) leda till lågt 

skattad aktivitetsbalans, vilket indikerar obalans i aktivitetsmönstret hos deltagarna i deras 

studie. Utifrån resultat i aktuell studie går det att utläsa viss risk för psykisk ohälsa hos 

deltagarna och det föreligger således en risk att aktivitetsbalansen påverkas. 

Pandemin har begränsat och satt stopp för vardagliga aktiviteter som deltagarna tidigare har 

utfört, deltagarna har därefter ställts inför utmaningar i sin vardag att finna nya möjligheter 

att utföra aktiviteter. Enligt Erlandsson och Persson (2014) påverkas vi av nya möjligheter, 

krav, begränsningar och utmaningar från vår omgivning. I detta fall visar resultatet i aktuell 

studie att begränsningarna på grund av pandemin har haft en påverkan på deltagarna. 

Påståendet stöds av resultatet från tidigare studie (Townsend & Wilcock, 2004) där det 

framkommit att begränsningar i aktivitet på grund av isolerat läge, ens förmåga eller andra 

omständigheter, kan resultera i aktivitetsutanförskap. Vidare beskriver Whiteford (2005) 

18 



 
 
 

 

  

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

begreppet aktivitetsutanförskap som krafter utanför individen som orsakar minskad möjlighet 

till delaktighet i aktivitet. Tidigare forskning visar att ett begränsat utbud av tillgängliga 

aktiviteter kan orsaka låg tillfredsställelse i vardagliga aktiviteter och detta kan leda till 

obalans i aktivitetsmönstret (Morville et al., 2015). Deltagarna i den aktuella studien har 

beskrivit hur deras utbud av aktiviteter har begränsats, men samtidigt berättat hur de har hittat 

nya aktiviteter eller nya sätt att utföra gamla aktiviteter för att på så vis tillgodose sitt behov 

av vardagliga aktiviteter. Denna strategi att hitta nya aktiviteter kan minska risken för 

aktivitetsobalans. 

Något som framkom i resultatet i den aktuella studien var att deltagarna var i behov av att 

planera de vardagliga aktiviteterna utanför arbetet. Att planera sin vardag är något som 

Wagman et al. (2011) beskriver som en viktig strategi för att känna balans i livet som helhet. 

Deltagarna i aktuell studie beskriver även att de ofta bara har en ledig dag mellan 

arbetspassen och den enskilt lediga dagen mellan arbetspassen skapar känslan av att inte 

hinna med allt de vill och behöver göra på sin fritid. Upplevelsen av aktivitetsbalansen 

påverkas negativt om individen upplever dålig variation i aktivitet (Erlandsson & Persson, 

2014; Wagman et al., 2012). I resultatet framkom det att deltagarna i den aktuella studien kan 

arbeta kväll och sedan dag med en dygnsvila under elva timmar vilket inte överensstämmer 

med rekommendationer i Arbetstidslagen (ATL, 2014), men som på grund av kollektivavtal 

är möjligt hos verksamheter som bedrivs dygnet runt (Kommunal, 2020). Den korta tiden 

mellan arbetspassen gjorde ibland att deltagarna kände en avsaknad av tid för återhämtning. 

Detta kan ha påverkat deltagarna i den aktuella studien då tidigare forskning visar att den tid 

en individ upplever sig ha för vila, återhämtning och sömn är något som har en påverkan på 

den upplevda aktivitetsbalansen (Magnusson et al., 2020). Forskning visar även att 

arbetstidens förläggning har en inverkan på individers sömnkvalitet och hälsa (Booker et al., 

2018; Shiffer et al., 2018). Att vårdpersonal upplever ett missnöje med mängden tid som 

finns till vila och återhämtning syns även i en tidigare studie av Wagman et al. (2017) där 

aktivitetsbalansen hos arbetande inom tandvård, psykisk hälsa och arbetsterapi undersöktes. 

Totalt deltog 482 personer i den studien och av dessa var 85% kvinnor. Detta kan innebära att 

missnöje med mängden tid för vila och återhämtning inte går att koppla till ett specifikt kön 

eller yrke inom vården. 

Att minska sin arbetstid framkom i resultatet som en viktig faktor för att klara av att arbeta 

och samtidigt bibehålla en meningsfull vardag. Tidigare forskning visar att om individen har 
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möjligheten att minska sin arbetstid för att få mer tid till återhämtning eller meningsfulla 

fritidsaktiviteter så skapas bättre förutsättningar för ett längre liv som yrkesverksam (Anxo et 

al., 2017; Hovbrandt et al., 2019). 

Utifrån resultatet framkom det att deltagarna i aktuell studie upplever sitt arbete och sina 

aktiviteter utanför arbetet som meningsfulla. liknande resultat framkom i en studie genomförd 

av Wagman et al. (2017) där män och kvinnor som arbetade inom vård och omsorg skattade 

sina aktiviteter som meningsfulla. Att just människor inom vård och omsorg skattar sitt arbete 

som meningsfullt kan bero på att det kan vara lättare att uppleva meningsfullhet i ett 

människovårdande yrke. Det är positivt att deltagarna i aktuell studie upplever meningsfullhet 

både på och utanför arbete då tidigare forskning visar att det stärker den subjektiva 

upplevelsen av hälsa, välbefinnande och identitet hos individen (Erlandsson et al., 2011; 

Leufstadius et al., 2009) 

I resultatet framkom det även att de aktiviteter som deltagarna beskrev som meningsfulla 

skiljer sig åt beroende på vilken roll eller livssituation de befinner sig i. Detta kan ha och göra 

med att individens upplevelse av meningsfullhet i aktivitet kan förändras under de olika 

livsfaserna som individen går igenom (Erlandsson & Persson 2014). Taylor (2017) menar att 

individens roller förändras under livets gång, vilket är något som framkommer i aktuell studie 

utifrån vart deltagarna befinner sig i livet som till exempel vara småbarnsförälder, singel, 

sambo eller morfar. 

Resultatet visade på att deltagarna i aktuell studie ofta utförde och prioriterade aktiviteter som 

var av nytta för andra. Majoriteten av deltagarna var nöjda med balansen mellan utförandet 

av aktiviteter för andra eller för sig själva. Detta skiljer sig från resultatet i en tidigare studie 

av Håkansson och Ahlborg Jr (2017) där män och kvinnor i lika stor utsträckning upplevde 

en obalans i att göra saker för andra eller för sig själv. Att individen är nöjd med i vilken 

utsträckning en viss typ av aktivitet genomförs talar positivt för den subjektiva upplevelsen 

av aktivitetsbalans enligt definitionen av aktivitetsbalans från Wagman et al. (2012). Förutom 

de brister som framkom vad gäller tid till återhämtning mellan arbetspassen så beskriver 

resultatet att deltagarna är nöjda med den tid de kan ägna åt sina aktiviteter under en vanlig 

vecka. Att uppleva sig ha tillräckligt med tid att avsätta för olika aktiviteter i vardagen är 

något som stärker individens upplevelse av aktivitetsbalans och känsla av välmående 

(Matuska, 2012; Wagman et al., 2012). Resultatet visade även att deltagarna är nöjda med 
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den mängd aktiviteter och den typ av aktiviteter som de genomför under en vanlig vecka. Att 

vara nöjd med mängd och typ av aktivitet i sitt aktivitetsmönster är något som talar positivt 

för upplevelsen av aktivitetsbalans (Erlandsson & Persson, 2014; Wagman et al., 2012). 

I resultatet framkom det att de äldre deltagarna på grund av bristande ork har ändrat sitt 

aktivitetsmönster då de i dagsläget behöver mer tid till vila och återhämtning samtidigt som 

den fritid som finns utanför arbetet upplevs som viktigare att ta vara på nu än när de var 

yngre. Denna förändring av aktivitetsmönster och fritidsaktiviteters meningsfullhet 

framkommer även i en studie gjord av Hovbrandt et al. (2019) där man beskrev 

aktivitetsbalansen hos arbetande äldre. 

Metoddiskussion 

Författarna använde sig av en kvalitativ metod, då syftet med studien var att beskriva manliga 

undersköterskor och vårdbiträdens upplevelse av aktivitetsbalans ansågs denna metod bäst 

lämpad. Metoden riktar sig mot deltagarnas egna beskrivningar och formuleringar av sina 

upplevelser och erfarenheter (Olsson & Sörensen, 2011). Författarna i denna studie ville 

skapa en personlig kontakt med ett mindre antal deltagare för att fånga deltagarnas 

upplevelser och erfarenheter av aktivitetsbalans. 

Samtliga undersköterskor och vårdbiträden som deltog i studien hade ett års arbetserfarenhet 

eller mer och var i åldrarna 23–65 år. I den aktuella studien valdes tio deltagare ut som 

arbetade inom äldreboenden och hemtjänst, och de kom från sex orter, tre från södra Sverige 

och tre från mellersta Sverige. Att det bara är tio deltagare i studien behöver inte betyda att 

resultatet är begränsat. I Lundman och Hällgren-Granheim (2017) framkommer det att 

fokuset i en kvalitativ innehållsanalys är variation i innehållet och att det inte är möjligt att 

föreslå hur många personer som ska intervjuas eftersom den optimala mängden data beror på 

syftet och kvalitet av data. Att deltagarna kom från sex olika orter gav en större mångfald av 

erfarenhet och minskade risken för begränsad erfarenhet hos deltagarna, vilket hade kunnat 

påverka tillförlitligheten i studien. Detta påstående stärks av att Lundman och Hällgren-

Granheim (2017) menar att variation i urvalet ökar möjligheterna till att få flera olika 

erfarenheter uppmärksammade. 

Författarna valde att använda sig av semistrukturerad intervju för att få en form av agenda att 

följa som stöd under intervjun och det gav författarna möjlighet att ställa fördjupande 

följdfrågor och det gjorde även att samma frågor ställdes till samtliga deltagare. 
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Semistrukturerad intervju ger personen som intervjuas en frihet att utforma svaren på sitt eget 

sätt (Bryman, 2011). Inför intervjuerna utformades en intervjuguide med frågor kopplade till 

studiens syfte. Inspiration till intervjuguiden hämtades från det valida 

bedömningsinstrumentet Occupational Balance Questionnaire (OBQ) (Wagman & 

Håkansson, 2014). Intervjuguiden granskades av författarna och deras handledare för att 

säkerställa att frågorna svarade på studiens syfte och detta är något som enligt Sörensen och 

Olsson (2011) bör göras inför en intervju för att nå ett gott intervjuresultat. Frågorna i 

intervjuguiden var formulerade som öppna frågor för att denna typ av frågor ger den som 

intervjuas möjligheten att ge innehållsrika svar och intervjusituationen upplevs inte så 

pressad. Öppna frågor bjuder in den som blir intervjuad till att reflektera över och utveckla 

sina svar (Miller & Rollnick, 2017). Författarna i studien har inte systematiskt informerat sig 

om deltagarnas familjesituation utan endast sporadiskt gjort detta, vilket uppmärksammades 

vid analysering av data. Enligt Lundman och Hällgren-Granheim (2017) är familjesituation 

vid tolkning av data en av de kunskaper som förutsätts ska vara med, då det kan ha betydelse 

för syftet. Hade författarna haft mer information om familjesituationen hade det eventuellt 

bidragit till resultatet. 

Författarna analyserade data genom en kvalitativ innehållsanalys, som grundar sig på 

tolkning och granskning av insamlat material (Lundman & Hällgren-Granheim, 2017). 

Författarnas delaktighet i studien har varit självklar genom interaktion under intervjuerna, där 

författarna var medskapare av den text som framkom under intervjuerna. För att undvika att 

samband missas i datamaterialet har författarna distanserat sig från materialet. Lundman och 

Hällgren-Granheim menar att det är intervjupersonernas röst som framförs, men att 

intervjustudiens resultat ändå inte kan ses helt oberoende av författarna. 

Som författare ska man vara medveten om sin förförståelse menar Lundman och Hällgren-

Granheim (2017) och använda den för att få en djupare förståelse och upptäcka ny kunskap. 

Att sätta förförståelsen åt sidan riskera att värdefull information kan gå förlorat, vilket 

riskerar att trovärdigheten av analyserat material påverkas. I aktuell studie går det inte att 

utesluta att författarnas förförståelse kan ha påverkat vid analysering av data. Författarna 

arbetade tillsammans med analysering av data från identifiering av meningsbärande enheter 

till fastställande av kategorierna. Att arbeta tillsammans med analyseringen av data var 

positivt, då författarna kunde hitta mönster i materialet och diskutera tillsammans kring 

likheter och skillnader i det de fick fram från analyseringen av data. Att tillsammans 
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genomföra delar i analysen gemensamt ökar tillförlitligheten i resultatet (Lundman & 

Hällgren-Granheim, 2017). Genom reflektion och diskussion kring olika abstraktionsnivåer 

och tolkningsmöjligheter i analysarbetet blir koder och kategorier mer tydliga (Lundman & 

Hällgren-Granheim, 2017). Författarna har presenterat dataanalysen noggrant med ett 

exempel i en tabell vilket förtydligar tillvägagångssättet i processen för läsaren och stärker 

tillförlitligheten. I resultatet har författarna använt sig av citat för att spegla giltigheten i 

materialet för läsaren och öka trovärdigheten genom att tydliggöra deltagarnas upplevelse 

(Lundman & Hällgren-Granheim, 2017). Då resultatet endast ger en uppfattning av några 

deltagares perspektiv och upplevelser, kan resultatet vara begränsat med hänsyn till dess 

överförbarhet (Lundman & Hällgren-Granheim, 2017). Lundman och Hällgren-Granheim 

(2017) menar att det är upp till läsaren att avgöra ifall resultatet är överförbart till andra 

sammanhang, för att underlätta detta har författarna i aktuell studie beskrivit metod 

förfarandet så tydligt som möjligt. Resultatet i aktuell studie styrks av att analysen visade på 

att det fanns många likheter hos deltagarna i deras upplevelser. Därefter torde resultatet 

kunna bidra till förståelse för hur aktivitetsbalans kan upplevas hos manliga undersköterskor 

och vårdbiträden. 

Konklusion 

Av resultatet framkommer att deltagarna över lag upplever en god aktivitetsbalans och detta 

går att koppla till att deltagarna känner sig nöjda med de aktiviteter som ingår i deras 

aktivitetsrepertoar samtidigt som de upplever sig ha tid till att genomföra dessa aktiviteter. 

Det som har påverkat deltagarnas aktivitetsbalans negativt har varit brist på tid för 

återhämtning mellan arbetspass i och med varierande arbetsschema samt den pandemin som 

pågick under studiens gång. Deltagarna har i och med pandemin förlorat aktiviteter men visat 

på förmåga till anpassning och behållit ett aktivitetsmönster som skapar en upplevd positiv 

aktivitetsbalans. Resultatet av den aktuella studien går i linje med vad tidigare studier har 

visat, att män i sin beskrivning av aktivitetsbalans tydligt beskriver arbetets negativa inverkan 

men är återhållsamma med information om aktiviteter utanför arbetet. En annan intressant 

aspekt är att alla män i studien upplever sitt arbete som meningsfullt och detta kan bero på att 

de arbetar inom människovårdande yrken där känslan av meningsfullhet därför är tydlig. Det 

behövs mer forskning om mäns aktivitetsbalans utanför arbetet, med fokus på familjeliv och 

kravfyllda aktiviteter utanför arbetet för att få en bättre bild av männens upplevda 

aktivitetsbalans. Vidare forskning om mäns upplevda aktivitetsbalans inom skiftande 
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arbetsfält och yrkeskategorier skulle tillföra värdefull kunskap för att bredda bilden. Studier 

där betydelsefulla faktorer såsom meningsfullhet och inverkan av arbetstiden studeras i 

relation till upplevd aktivitetsbalans. Resultatet av den aktuella studien bidrar till en ökad 

kunskap och förståelse för hur manliga undersköterskor och vårdbiträden upplever 

aktivitetsbalans samt vilka faktorer som påverkar aktivitetsbalansen. Detta är något som kan 

vara till gagn för arbetsterapeuter i mötet med denna målgrupp för att förebygga ohälsa. 

Resultatet kan även vara av vikt för arbetstagare och arbetsgivare inom vård och omsorg, 

politiker eller andra beslutsfattare för att få en bild av olika faktorers inverkan på 

aktivitetsbalans och hälsa. En ökad förståelse kring detta kan leda till friskare arbetstagare 

som förmår fullfölja sitt arbetsliv och därigenom undvika personalbrist och behålla erfaren 

arbetskraft inom vård och omsorgsyrken. 
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Bilagor 

Bilaga 1 

Luleå tekniska universitet 

Institutionen för hälsovetenskap 

Avdelning för hälsa och rehabilitering 

Arbetsterapiprogrammet 

Hej! 

Vi är två studenter som läser termin 6 på arbetsterapeutprogrammet vid Luleå tekniska 

universitet. Vi har båda erfarenhet sedan tidigare att jobba inom vården som vårdbiträden och 

har även mött undersköterskor och vårdbiträden på våra verksamhetsförlagda utbildningar. Vi 

gör under denna termin en C-uppsats med syfte att undersöka och beskriva upplevd 

aktivitetsbalans hos manliga undersköterskor och vårdbiträden inom vård och omsorg. Det vi 

vill undersöka är varje persons subjektiva upplevelse av att ha en bra variation av aktiviteter i 

önskad omfattning med möjlighet till återhämtning i sin vardag, vilket inom arbetsterapi 

benämns som aktivitetsbalans. Studier visar att personer som lider av dålig aktivitetsbalans 

mår sämre och är sjukskrivna i större utsträckning. Det finns flertalet studier gjorda om 

kvinnors aktivitetsbalans men få som belyser männens och därför behövs denna studie. 

Insamlingen av data till vår studie kommer att ske genom intervjuer över telefon eller 

videomöte. 

Vi har ett behov av att komma i kontakt med män i åldrarna 25–65 som arbetar som 

vårdbiträde eller undersköterska och har gjort det i minst 1 år. Intervjuerna förväntas ta 30–60 

minuter att genomföra och det är denna tid som eventuella deltagare förväntas avsätta vid 

deltagande i studien. 

Alla uppgifter som lämnas ut kommer att behandlas konfidentiellt och arbetsplatsen kommer 

inte att kunna identifieras. 

Vi undrar därför hur ni ställer er till arbetstagares deltagande i vår studie och skulle vilja ha 

svar på detta inom 5 arbetsdagar, oavsett om det är möjligt för er eller inte att förmedla 

aktuell kontakt. Vår förhoppning är att ni ser det som möjligt och angeläget och ger oss ett 

positivt besked via mejl. 

Ställer ni er positiva så skickar vi ett dokument med mer information som vi önskar att ni 

förmedlar till era manliga undersköterskor och vårdbiträden. Vi skulle i samband med detta 

behöva få uppgifter om hur många som kommer att erbjudas att delta i studien, detta för att 

kunna beräkna bortfall. 

Färdig studie planeras finnas tillgänglig för läsning ungefär i juni 2021. Den finns att hitta på 

Universitetsbibliotekets hemsida under länken universitetets publikationer. Se länk nedan. 

(http://epubl.ltu.se). 

Vid eventuella frågor är ni varmt välkomna att kontakta oss! 

Kontaktuppgifter på nästa sida. 
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Karl Jansson Mejl: akajoa-8@student.ltu.se 

Arbetsterapeutstudent Tel. 070-565 68 93 

Kurs: Examensarbete A0038h 15 hp 

Pontus Almqvist Mejl: ponalm-8@student.ltu.se 

Arbetsterapeutstudent Tel. 073-615 38 52 

Kurs: Examensarbete A0038h 15 hp 

Carina Karlsson Mejl: carina.1.karlsson@ltu.se 

Handledare Tel. 0920-492307 

Universitetsadjunkt 
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Bilaga 2 

Luleå tekniska universitet 

Institutionen för hälsovetenskap 

Avdelning för hälsa och rehabilitering 

Arbetsterapiprogrammet 

Information och förfrågan om medverkan i intervjustudie 

Vi är två studenter som läser termin 6 på arbetsterapeutprogrammet vid Luleå tekniska 

universitet. Vi har båda erfarenhet sedan tidigare att jobba inom vården som vårdbiträden och 

har även mött undersköterskor och vårdbiträden på våra verksamhetsförlagda utbildningar. Vi 

gör under denna termin en C-uppsats med syfte att undersöka och beskriva upplevd 

aktivitetsbalans hos manliga undersköterskor och vårdbiträden inom vård och omsorg. Det vi 

vill undersöka är varje persons subjektiva upplevelse av att ha en bra variation av aktiviteter i 

önskad omfattning med möjlighet till återhämtning i hela sin vardag, vilket inom arbetsterapi 

benämns som aktivitetsbalans. Studier visar att personer som lider av dålig aktivitetsbalans 

mår sämre och är sjukskrivna i större utsträckning. Det finns flertalet studier gjorda om 

kvinnors aktivitetsbalans och därför är din röst viktigt då det i dagsläget saknas studier kring 

aktivitetsbalans kopplat till enbart män. 

För vår studie söker vi män i åldrarna 25–65 som arbetar som vårdbiträde eller 

undersköterska och har gjort det i minst 1 år. 

Insamling av information kommer att ske genom intervjuer per telefon eller videomöte, du 

väljer. Intervjuerna kommer att spelas in för att sedan skrivas ut och analyseras. Intervjun 

förväntas pågå i 30–60 minuter. 

Den insamlade informationen kommer att hanteras konfidentiellt, det vill säga att det resultat 

som presenteras kommer att vara avidentifierat. Arbetsplatsen kommer inte att kunna 

identifieras. Citat kan komma att användas men i så fall på ett sådant sätt att personen inte går 

att identifiera. Det är endast författarna och handledaren som har tillgång till den insamlade 

informationen och informationen kommer att förstöras efter att studien har blivit godkänd. 

Det är frivilligt att ställa upp som deltagare i studien och du har rätt till att avbryta ditt 

deltagande när du vill utan att behöva ange något skäl för det. Färdig studie planeras finnas 

tillgänglig för läsning ungefär i juni 2021. Den finns att hitta på Universitetsbibliotekets 

hemsida under länken universitetets publikationer. Se länk nedan. (http://epubl.ltu.se). 

Om du är intresserad av att delta i studien önskar vi att du via mejl skickar de 

kontaktuppgifter som efterfrågas på nästa sida till någon av författarna. Du ger då samtidigt 

ditt godkännande till att delta i studien på det sätt som vi ovan har beskrivit. 

Efter att vi har mottagit ditt svar så blir du kontaktad av oss då vi bestämmer en tid och på 

vilket sätt intervjun kommer att genomföras. 

Vid eventuella frågor och funderingar är du välkommen att kontakta oss eller vår handledare 

för mer information. Kontaktuppgifter finns på nästa sida 
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Kontaktuppgifter 

Uppgifter vi behöver från dig som vill delta: 

Namn 

Mejladress 

Telefonnummer 

Karl Jansson Mejl: akajoa-8@student.ltu.se 

Arbetsterapeutstudent Tel. 070-565 68 93 

Kurs: Examensarbete A0038h 15 hp 

Pontus Almqvist Mejl: ponalm-8@student.ltu.se 

Arbetsterapeutstudent Tel. 073-615 38 52 

Kurs: Examensarbete A0038h 15 hp 

Carina Karlsson Mejl: carina.1.karlsson@ltu.se 

Handledare Tel. 0920-492307 
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Bilaga 3 

Intervjuguide 

Anställningsgrad: 

Yrke: 

Arbetat i X antal år: 

1. Hur upplever du balansen i dina dagliga aktiviteter? 

2. Berätta hur du upplever balansen mellan de aktiviteter som du måste göra och 

de aktiviteter som du vill göra? 

3. Vad tänker du om din balans mellan Arbete och aktiviteter utanför arbetet som: 

fritidsaktiviteter, aktiviteter i hemmet. 

4. Upplever du att du får tillräckligt med vila/återhämtning/sömn? 

5. Känner du att du har tillräckligt med aktiviteter att göra en vanlig vecka? (För 

lite eller för mycket aktiviteter?) 

6. När du känner att du inte har balans i dina vardagsaktiviteter, hur påverkar det 

dig? 

7. Hur upplever du att pandemin har påverkat dig och din möjlighet till aktivitet? 

8. Utifrån det vi samtalat om, har du något mer du vill lyfta? 

Avsluta intervjun med: Om vi behöver ytterligare information, skulle det vara okej att vi 

kontaktar dig igen för en kort uppföljande intervju? 
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