___exavensArperE L,

Att arbeta med klienters sémn inom primirvirden
ur ett arbetsterapeutiskt perspektiv

Emma Andersson

Arbetsterapeut
2024

Luled tekniska universitet
Institutionen for hilsa, lirande och teknik




[Denna sida har avsiktligt limnats tom]



Lulea tekniska universitet

Institutionen for halsa, larande och teknik
Avdelningen for hélsa, medicin och rehabilitering
Arbetsterapeutprogrammet, 180 hp

Att arbeta med klienters somn inom primarvarden ur ett
arbetsterapeutiskt perspektiv

Working with clients' sleep in primary healthcare from an occupational
therapy perspective

Forfattare: Emma Andersson

Examensarbete i arbetsterapi, 15 hp
Varterminen 2024
Handledare: Cecilia Bjorklund



Andersson, E.

Att arbeta med klienters sémn inom primarvarden ur ett arbetsterapeutiskt perspektiv.
Examensarbete i arbetsterapi 15 hp, Lulea tekniska universitet, Institutionen for Halsa, larande
och teknik, Avdelningen for hélsa, medicin och rehabilitering, 2024.

Sammanfattning

Syfte: Syftet med studien var att beskriva arbetsterapeuters erfarenhet av somn i klientarbetet
inom primarvarden. Metod: En kvalitativ studie med semistrukturerade intervjuer. Sju intervjuer
med arbetsterapeuter inom primarvarden genomfordes och materialet analyserades utifran
kvalitativ innehallsanalys. Resultat: Resultatet presenteras utifran fyra kategorier: Klientgrupper
och sémnstorning, Paverkan pa dagliga aktiviteter och livskvalité, Fran utredning till atgarder
och Teamsamverkan. Utifran arbetsterapeuternas kliniska erfarenhet visade det sig att majoriteten
av klienterna med sémnproblematik ar i arbetsfor alder och det ar vanligare bland kvinnor.
Resultatet visar pa att somnproblematik manga ganger ses i samband med andra sjukdomar eller
tillstand, dar stress manga ganger ar en bidragande orsak. Det framkommer dven att det ar viktigt
i klientarbetet att ta hansyn till somnen da den kan ha en stor inverkan pa livskvalitén. Vidare
framkommer det att somnen paverkar de dagliga aktiviteterna och dar manga klienter valjer att
plocka bort aktiviteter som ger energi. Resultatet visar pa hur arbetsterapeuterna arbetar kliniskt
nar det finns en somnproblematik. Vid utredning &r det manga olika faktorer att ta hansyn till och
samtliga arbetsterapeuter anvéander sig av semistrukturerade eller ostrukturerade intervjuer for att
utreda klienten. Aven Insomnia severity index, somndagbok och ADL-taxonomin ndmns vid
utredning av sémnen. De mal som sétts kring somnen ar manga ganger kopplat till vanor och
rutiner kring sanggaende, livsstilsférandring och dagliga aktiviteter. Vidare framkommer det i
resultatet att vanliga atgarder ar somnhygien, information och rad. Arbetsterapeuterna arbetar
med vanor, rutiner och miljo for att framja klientens sémn. Andra atgarder som namns av
arbetsterapeuterna ar tyngdtacke och sémnrestriktioner. Arbetet kring sémn kan var komplext
och en teamsamverkan ar viktigt for att framja klientens sémn. Slutsats: Slutsatsen ar att
arbetsterapeuter kan ha en viktig funktion i arbetet med klienter och deras sémn. Dagliga
aktiviteter och somn gar hand i hand, med arbetsterapeutens helhetsperspektiv ar det mojligt att
identifiera och arbeta med det som frdmjar en god sémn. Vidare &r det viktigt att ta hansyn till
somnen i klientarbetet da klientens livskvalité kan paverkas.

Sokord: Arbetsterapi, somn, dagliga aktiviteter, utredning, atgard
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Abstract

Aim: The aim of the study was to describe occupational therapists' experience with sleep in client
care within primary healthcare. Method: A qualitative study with semi-structured interviews.
Seven interviews with occupational therapists in primary healthcare were conducted and the
material was analysed based on qualitative content analysis. Results: The results are presented in
four categories: Client groups and sleep disturbance, Impact on daily activities and quality of life,
From evaluation to interventions and Team collaboration. Based on the occupational therapists'
clinical experience, it turned out that the majority of clients with sleep problems are of working
age and it is more common with women. The results show that sleep problems are often seen in
correlation with other diseases or conditions, where stress is often a contributing factor. It also
appears that it is important in client care to take sleep in consideration as it can have a major
impact on the quality of life. Furthermore, it appears that sleep affects daily activities and where
many choose to remove activities that provides energy. The results show how the occupational
therapists work clinically when there is a sleep problem. During evaluation, there are many
different factors to consider and all use semi-structured or unstructured interviews to evaluate the
client. Insomnia severity index, sleep diary and the ADL taxonomy mentioned in the sleep
evaluation. The objective goals regarding sleep are often linked to habits and routines around
bedtime, lifestyle changes and daily activities. Furthermore, it appears in the results that common
interventions are sleep hygiene, information and advice. They also work with habits, routines,
and environment to promote the client's sleep. Other interventions brought up by the occupational
therapists are weight blanket and sleep restrictions. The work around sleep can be complex and
teamwork is important to promote the client's sleep. Conclusion: Occupational therapists can
have an important function in working with clients and their sleep. Daily activities and sleep go
hand in hand, with the occupational therapist's holistic perspective, it is possible to identify and
work with what promotes good sleep. Furthermore, it is important to take sleep into consideration
in client care as it can have an impact on the person's quality of life.

Keywords: Occupational therapy, Sleep, Daily activities, Evaluation, Intervention
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1. Inledning

S6mnen &r viktig for bade den psykiska och fysiska hélsan. For lite och dalig somn kan kopplas
till exempelvis hjart- och karlsjukdomar, men dven paverka personens sociala situation och
forsamra kognitiva funktioner under dagtid (Allgulander, 2019). Far inte hjarnan den vila den
behdver kan detta medfora svarigheter med att halla koncentrationen och det kan bli svarare att
hantera utmaningar och stress i vardagen. | undersékningar som gjorts angaende sémn och
psykisk hélsa, framkommer det att ca 40 % av Sveriges befolkning har sémnbesvér och generellt

ar det fler kvinnor &n mén (Folkhalsomyndigheten, 2023).

Under forfattarens genomforda verksamhetsforlagda utbildning (VFU) inom priméarvarden
vacktes ett intresse for somnen. | verksamheten motte forfattaren klienter dar somnen av olika
anledningar var paverkad och detta resulterade i att klientens dagliga aktiviteter, valmaende och
hélsa paverkades. Det verkar finnas en viss skillnad i arbetsterapeuters arbete kring sémnen och
hur sémnen beaktas i klientarbetet. Darfér kommer denna studie férdjupa sig kring

arbetsterapeutens roll angaende sémn.

2. Bakgrund

2.1 Aktivitet och aktivitetshalans

Malet med insatser fran en arbetsterapeut ar att manniskor ska ha mojlighet att utféra vardagliga
aktiviteter pa ett for personen meningsfullt satt (Sveriges arbetsterapeuter, 2018). Aktivitet ar det
en person dagligen gor, i en familj eller i samhallet, for att bringa mening i livet. Detta innefattar
det en person behdver gora, vill gora och forvéantas gora (AOTA, 2020). Vad dessa aktiviteter
innefattar skiljer sig mellan personer, allt fran att ta hand om sig sjalv till att arbeta eller utfora
sadant som skanker en tillfredstallande och meningsfull upplevelse for personen (Erlandsson &
Persson, 2020; Taylor, 2020).

Inom arbetsterapi fors diskussioner kring huruvida sémn &r en aktivitet och hur sémnen ska
beaktas. Enligt American Occupational Therapy Association [AOTA] (2020) &r "vila och sémn”
ett aktivitetsomrade sedan 2008, dar delar som somnforberedelser och somndelaktighet ingar.
Samtidigt beskriver aktivitetsmodellen Valmo att somnen inte genererar nagot aktivitetsvarde,

darav definieras det inte som en aktivitet. Daremot lyfts somnen som nagot att beakta da den ar



en forutséattning for att ha energi till att utfora dagliga aktiviteter (Erlandsson & Persson, 2020).
Vidare beskrivs somnen i aktivitetsmodellen CMOP-E vara en viktig del for att kunna utféra
aktiviteter (Polatajko & Davis, 2021).

Enligt Van der Veen et al., (2023) &r somn inte bara vila och aterhamtning. Det beskrivs att
sémnen paverkar de dagliga aktiviteterna och de dagliga aktiviteterna paverkar somnen. Sémnens
roll och dess betydelse lyftes dock tidigt inom arbetsterapi. Adolf Meyer beskrev att somnen var
en viktig del for att uppleva en god hélsa och att det bor finnas en balans mellan de dagliga

aktiviteterna, samt vila och somn (Meyer, 1922; Ludwig et al, 2022; Tester & Foss, 2018).

En upplevd balans i de vardagliga aktiviteterna ar en viktig forutsattning for halsa och
vélbefinnande (Erlandsson & Persson, 2020; Karlsson et al, 2022). Aktivitetsbalans &r ett valkant
begrepp inom arbetsterapi och beskriver personens upplevelse av att ha ratt méngd och variation
mellan arbete, fritid, samt vila och somn (Wagman et al., 2012). Det finns ett samband mellan
aktivitetsbalans och somn, dar Magnusson et al., (2021) beskriver att en bra aktivitetsbalans
forknippas med en forbattrad smn och en battre upplevd halsa. Hakansson et al., (2023)
beskriver att det ar en stérre sannolikhet att uppleva en hag tillfredstéllelse med de dagliga
aktiviteterna om det &r en bra balans mellan arbete, hem, fritid, vila och sémn. En obalans kan
istallet uppstd om personen har for manga eller for fa aktiviteter som inte upplevs meningsfulla,

vilket kan uppkomma vid sjukdom eller skada (Eklund, 2020; Erlandson & Persson, 2020).
2.3 Somnstorningar, relaterade sjukdomar och tillstand

Vid bade fysiska och psykiska sjukdomar kan sémnen paverkas negativt (Dehlin & Lundgren,
2014; Solet, 2019) och stress har visat sig vara en vanlig orsak till somnstérning hos ménniskor
(Petersen et al., 2023). Begreppet somnstorning kan delas in i 4 olika typer, Insomnier,
hypersomnier, parasomnier, samt stord dygnsrytm. Insomnier innebér en svarighet att somna
eller bibehalla somnen och uppvaknande kan ske flera ganger per natt, medan hypersomnier
medfor en Gverdriven trotthet dagtid, trots tillracklig med nattsdmn. Parasomnier &r en storning i
sémnen dar bade somn och vakenhet blandas, exempelvis kan detta ses vid nattskrack eller nar en
person gar i sémnen. Stord dygnsrytm &r en oregelbunden somn och innefattar en forskjutning
eller tidigarelaggning av sémnen, vilket kan innebdra att under vissa perioder finns ett behov av
somn under dagtid. (Allgulander, 2019; Dehlin & Lundgren, 2014).



Sémnstorning ar vanligt férekommande hos personer med psykiska sjukdomar (Gardner et al.,
2021), dar depression och generaliserad angest ar en av de vanligaste orsakerna till langvarig
somnstorning (Allgulander, 2019). En annan orsak till sémnstorning ar langvarig smarta och

detta kan ses hos personer med reumatiska sjukdomar (Pasula, 2021). En studie av Harrison et al.,
(2016) visar att smarta orsakar en stérd nattsémn och férekomsten av sémnstorning ar hog hos de
med langvarig smarta. SOmnstorningar kan aven vara patagligt hos personer med demens
(Allgulander, 2019) och hos aldre (Delin & Lundgren, 2014). Vidare beskrivs sémnstérningar
vara vanligt hos personer med neuropsykiatriska diagnoser sisom ADHD och autism
(Allgulander, 2019).

En studie av Mallon et al. (2014) har visat pa att somnstérningar manga ganger ar kopplade till
fysiska och psykiska sjukdomar. Solet (2019) beskriver att det ar vanligt att arbetsterapeuter
arbetar med personer vars sjukdom eller tillstand antingen paverkar sémnen eller forvarras av
otillracklig eller stord somn. | det kliniska arbetet kan arbetsterapeuten ta stdd i teoretiska
modeller for att forsoka forstd vad som paverkar personens engagemang i de dagliga aktiviteterna
(Duncan, 2021) och enligt American Occupational Therapy Association [AOTA] (2020) har

somnen en betydelse och kan paverka utforandet av de dagliga aktiviteterna.

2.2 Modell for ménsklig aktivitet

Person, aktivitet och miljo &r centralt inom arbetsterapi och i den arbetsterapeutiska modellen
Model of Human Occupation (MOHO) kan arbetsterapeuten ta stod i MOHQOs teorier for att
forsoka forsta personens engagemang i meningsfulla aktiviteter. | MOHO framstalls det hur
vanor, vilja, utforandekapacitet och miljo paverkar en persons aktivitetsutforande (Yamada et al.,
2020). Vidare beskriver Yamada et al. (2020) att personens aktivitetsutforande bestar av olika
komponenter dar viljekraft syftar till personens motivation till aktivitet och innefattar en persons
varderingar och intressen samt uppfattningen av den egna férmagan. Vanebildning innefattar
personens roller och vanor, dar aktiviteter organiseras utifran personens ménster och rutiner.
Utférandekapacitet ar objektiva fysiska och psykiska faktorer samt den subjektiva upplevelsen,
alltsa bade den enskilda personen och andras erfarenhet samt uppfattning av férmagan att utfora
en aktivitet. Detta stalls i relation till den fysiska och social miljon runt personen (Yamada, 2020).



Forsyth, (2020a) beskriver hur arbetsterapeuten i det kliniska arbetet kan utga fran MOHO for att
skapa en forstaelse kring personens situation. Vidare beskrivs att en arbetsterapeutisk utredning
ar nodvandig och att samla information kring personen ar en viktig del i det kliniska arbetet. En
grundlig utredning kring personen har aven en avgorande roll for att arbetsterapeuten ska kunna

fatta beslut nar det kommer till mal och atgérder for personen (Forsyth, 2020a).

2.4 Utredning av somnproblematik

I en undersokning fran USA framkommer det att majoriteten av arbetsterapeuterna i studien inte
utreder sémnen (Ludwig et al., 2022). Det finns flera aspekter att beakta i moétet med en person
dar somnproblematik foreligger. For att fa en heltackande bild, samt kunna stédja personen é&r ett
teamarbete motiverat (Ludwig et al., 2022; McVeigh, 2022; Tester & Foss, 2018).
Arbetsterapeuter bor beakta somnen i klientarbetet, da vanor, rutiner och sjukdomar kan paverka
personens somn och de dagliga aktiviteterna (Tester & Foss, 2018). Arbetsterapeuter kan inte
diagnostisera somnstorning, men de har mojlighet att géra en bedémning hur sémnproblematik
paverkar personens aktivitetsutforande och delaktighet (Fung et al., 2013). For att gora detta kan
arbetsterapeuten anvanda sig av standardiserade bedémningsinstrument for att samla information

och skapa sig en tydlig bild av personens situation (Forsyth, 2020b).

Enligt Tester och Foss (2018) finns inget ként arbetsterapeutiskt standardiserat
bedémningsinstrument med direkt inriktning pa somn, daremot anvands sadana instrument av
andra professioner. Att anvanda sig av dessa skulle kunna stodja arbetsterapeuter vid bedémning
av somn och vara anvandbart fram tills att ett standardiserat bedémningsinstrument med
inriktning pa sémn har utvecklats inom arbetsterapi. Detta tillsammans med andra metoder sasom
intervju och somndagbok kan bidra till att arbetsterapeuten far en béttre inblick i personens
somnmonster (Solet, 2019; Tester & Foss, 2018) och sémnrelaterade problem (Tester och Foss,
2018). Arbetsterapeuter har ett holistiskt synsatt och forstar vilken inverkan dalig sémn kan ha pa

de dagliga aktiviteterna, personens engagemang och delaktighet (Tester & Foss, 2018).

2.5 Interventioner vid sdmnproblematik

Arbetsterapeutiska interventioner riktat mot somnproblematik kan bidra med att stodja klienter att
skapa hdlsosamma, samt effektiva somnrutiner och vanor (AOTA, 2020). Somnhygieniska rad &r
en forekommande intervention och dér syftet &r att framja en forbattrad somn (Ludwig et al.,



2022). Detta kan goras genom att arbetsterapeuten utbildar och stédjer klienten kring de vanor
och rutiner relaterat till somn (Leland et al., 2014). Genom att arbetsterapeuten tittar pa flera
aspekter och &ven beaktar miljon, samt vid behov gor forandringar i den, kan detta bidra positivt
pa personens somnkvalitet (Ho & Siu, 2018; Leland et al., 2014).

En annan férekommande intervention ar tyngdtécke. Tackena kan underlatta avslappning och
lindra insomningssvarigheter genom att det stimulerar kroppens sensoriska sinnen (Leufstadius &
Argentzell, 2020). Studier visar att tyngdtacken kan ha en positiv inverkan pa somnen pa olika
satt och kan bidra till en forbéattrad sammanhangande nattsomn (Bolic Baric et al., 2023; Hjort
Talhede et al., 2022). Enligt Hjort Talhede et al. (2022) kan tyngdtacke bidra till att aldre
personer kan slappna av och somna snabbare, vilket beskrivs ha positiv effekt pa de dagliga
aktiviteterna. Studien visar dven pa att personernas somnmedicin kunde minskas nar tyngdtacke
anvandes, detta ansags vara positivt da somntabletter kan 6ka risken for fall. Vidare beskriver
Hjort Talhede et al. (2022) att tyngdtécke kan vara ett alternativ till behandling och bidra till att
framja halsa hos aldre pa vardboenden. Idag bedoms det vetenskapliga underlaget gallande
tyngdtacke vara bristfalligt, darav ar rekommendationer fran medicintekniska produktradet

[MTP] (2024) att detta inte bor forskrivas inom den offentligt finansierade hélso-och sjukvarden.
3. Problemformulering

Ca 40 % av Sveriges befolkning upplever somnbesvar (Folkhdlsomyndigheten, 2023) och
somnen &r en viktig del for att uppleva en god hélsa (Meyer, 1922; Ludwig et al, 2022; Tester &
Foss, 2018). Enligt American Occupational Therapy Association (2020) har somnen en
betydelse da den kan paverka utférandet av dagliga aktiviteter och den arbetsterapeutiska
modellen Valmo lyfter att somnen bor beaktas da den &r en forutsattning for att kunna utféra
dagliga aktiviteter (Erlandsson och Person, 2020). Trots detta finns det begréansat med forskning
kring somn inom arbetsterapi och vid litteraturgenomgang beskrivs olika arbetsterapeutiska
interventioner som kan anvéndas vid somnproblematik (Ho & Siu, 2018; Leland et al., 2014). De
svenska studierna lyfter somnen och da i relation till aktivitetshalans (Hakansson et al., 2023;
Magnusson et al., 2021), dar en bra balans mellan arbete, hem, fritid, vila och sémn upplevs
paverka tillfredstéllelsen av de dagliga aktiviteterna (Hakansson et al., 2023). Enligt AOTA

(2020) ar vila och s6mn ett aktivitetsomrade, dar arbetsterapeuten kan stodja personer att skapa



halsosamma somnrutiner och vanor. Utifran ovanstdende finns det ett behov av fler studier inom
omradet och utifran en svensk kontext underséka hur arbetsterapeuter arbetar kring somn och hur

den beaktas i klientarbetet.

4. Syfte

Syftet med studien var att beskriva arbetsterapeuters erfarenhet av sémn i klientarbetet inom

primarvarden.
5. Metod

5.1 Design
Utifran studiens syfte valdes en kvalitativ ansats enligt Olsson och Sérensens (2021) beskrivning.
Intervjuer genomfordes for att understka arbetsterapeuters erfarenhet av sémn i klientarbetet

inom primarvarden.

5.2 Urval

For studiens genomforande valdes arbetsterapeuter inom primarvarden. Inklusionskriterierna for
att delta i studien var att arbetsterapeuterna skulle vara verksamma inom priméarvarden, samt ha
erfarenhet av att arbeta med somn. Ett &ndamalsenligt urval genomférdes dar arbetsterapeuter
inom primarvarden i Sverige valdes ut. Engstrom & Juuso (2021) beskriver att ett &ndamalsenligt
urval innebdr att deltagare som kan svara pa studiens syfte och som anses vara villiga att beratta

om sina erfarenheter valjs ut.

Ett mail med studiens syfte och en forfragan om kontaktuppgifter till arbetsterapeuter inom
primarvarden skickades ut till en arbetsterapeut som knutits kontakt med under tidigare VFU.
Med dennes hjalp, samt kontakter som tillhandahallits fran kurskamrater skickades totalt elva
mail ut till arbetsterapeuter inom priméarvarden i Sverige. | mailet fanns information om studien
och forfragan om deltagande (bilaga 1), samt samtyckesblankett (bilaga 2). Efter en vecka
skickades ytterligare ett mail med en paminnelse om studien. Fyra arbetsterapeuter svarade ja pa
forfragan, en tackade nej, och resterande aterkom aldrig. For att bredda sokning och komma i
kontakt med fler arbetsterapeuter i landet kombinerades detta med inlagg i grupper pa Facebook,

ett sa kallat bekvamlighetsurval enligt Engstrom och Juuso (2023). Via “Arbetsterapeuterna pa



Facebook” och “Arbetsterapeuterna inom primarvarden pa Facebook” publicerades en kort
information av studien, och en intresseforfragan om deltagande. Fyra arbetsterapeuter visade
intresse och informationsbrev samt samtyckesblankett mailades ut till dessa, varav 3 tackade ja.
Samtycke fylldes i av samtliga arbetsterapeuter. Dag och tid, samt om intervju skulle ske via
telefon, digitalt eller fysiskt bestdmdes av deltagarna. Undersékningsgruppen bestod slutligen av
sju arbetsterapeuter fran olika delar i Sverige, varav sex kvinnor och en man. Arbetsterapeuterna

hade en yrkeserfarenhet pa 5-22 ar, med 4-19 ars erfarenhet inom primarvarden.

5.4 Datainsamling

En semistrukturerad intervjuguide (bilaga 3) utformades med inspiration av tidigare forskning,
sarskilt en gjord pa arbetsterapeuter i USA (Ludwig et al., 2022). Intervjuguiden byggdes i stort
pa 6ppna fragor och foljdfragor stalldes utifran det deltagaren beréttade for att fa en djupare
forstaelse. Kristensson (2014) beskriver att fragorna bor formuleras 6ppna, sa att det blir ett fritt
berattande och att utrymme for foljdfragor ska finnas. Intervjuguiden utformades i diskussion
med handledare. Dérefter genomfdrdes en provintervju med en arbetsterapeut inom kommunal
verksamhet, for att forsakra sig om att intervjufrdgorna var av god kvalité och att den avsatta
tiden for intervju var tillracklig. Den tilltankta tiden var tillracklig, men nagra fragor upplevdes
svara att forsta, varpa dessa tydliggjordes med foljdfragor. Denna intervju ingick inte i det
analyserade materialet. Fyra intervjuer utfordes via det digitala kommunikationsverktyget Zoom
och tre intervjuer genomfordes fysiskt pa deltagarnas arbetsplatser. Alla sju intervjuerna varade
mellan 25-40 minuter och skedde mellan februari och mars 2024. Muntlig information géllande
studiens syfte, att intervjun spelas in, hantering av data, frivilligt deltagande och ratten att avbryta
nar som helst under intervjuns gang delgavs deltagarna innan genomford intervju. Deltagarna fick

aven information angaende vart den fardiga uppsatsen skulle publiceras.

5.5 Analys av data

De inspelade intervjuerna transkriberades ordagrant och utgick endast ifran ljudfilen. Vid
transkriberingen avidentifierades sadant som skulle kunna hérledas till deltagarna och materialet
lastes flertal ganger for att fa en helhetshild av det insamlade materialet. Det transkriberade
materialet resulterade i ca 60 sidor text som darefter analyserades och bearbetades utifran
Lundman och Hallgren Graneheims (2017) beskrivning av kvalitativ innehallsanalys. Utifran

studiens syfte och den transkriberade texten identifierades meningsbérande enheter.



Meningsenheterna numrerades for att kunna hérledas tillbaka till den ursprungliga intervjun.
Detta gjordes for att kunna ga tillbaka for att se att inget missats, samt att resultat och kategorier
Overensstamde med materialet. Sedan kondenserades meningsenheter fOr att gora materialet mer
latthanterligt. Darefter kodades meningsenheterna och baserat pa kodernas likheter och skillnader
sa bestamdes kategorier i diskussion tillsammans med handledare (exempel i tabell 1). | det
insamlade materialet anvander deltagarna begreppet patienter och detta kan likstallas med
klienter. Hadanefter kommer klienter anvéndas i resultat och diskussion. De fyra kategorier som
identifierades var: Klientgrupper och somnstérning, Paverkan pa dagliga aktiviteter och

livskvalité, Fran utredning till atgarder, Teamsamverkan.

Tabell 1: Exempel pa tillvagagangssatt vid kategorisering

Meningsbérande Kondenserad Kod Kategori

enhet meningsenhet

traffar framst klienter som | tr&ffar klienter med Sémnproblematik vid | Klientgrupper och
har sémnproblematik i somnproblematik i psykisk ohdlsa, stress | sdmnstérning
relation till att de upplever | relation till psykisk ohélsa,

psykisk ohalsa av nagot angest, depression, stress.

slag, angest, depression, Privat faktorer till

stressrelaterad arbetsrelaterade faktorer

problematik. Allt ifrén att
det &r privata faktorer till
att det ar arbetsrelaterade

faktorer.

Men det ar mycket frén Fokuserar pa vanor och Jobbar med vanor Frén utredning till atgard
vanor och rutiner och man | rutiner och jobbar kring och rutiner

fokuserar pé de och att det

man jobbar kring det.

bortprioriterar saker som de bortprioriterar saker Bortprioriterar saker | Paverkan pé dagliga

de mar bra av tex traning, | som de mar bra av, svart man mar bra av aktiviteter och livskvalité.
traffa kompisar, géra motivera sig for man &ar

nagonting kul, man har trott

svart att motivera sig for
man ar trott

ibland nér vi inte hela Ibland nér vi inte hela Beddms och Teamsamverkan
vagen. Sa da blir det ju vagen. Beddmning i diskuteras i teamet
ocksé en del av teamet bland annat lakare.

bedémningen i teamet dar | D& bollar man och
andra professioner sitter diskuterar eventuell
bland annat lakare. D& kan | medicinering

det bli att man bollar
tillbaka till l&kare och
diskuterar eventuell
medicinering




5.6 Forskningsetiska aspekter

Genom hela studien beaktades de etiska principerna utifran Olsson och Sdrensens (2021)
beskrivning. Tydlig information gavs, bade skriftligt och muntligt for att forsakra att deltagarna
var inférstadda med vad de tackade ja till. Deltagarna informerades om studiens syfte, att
deltagandet var frivilligt och att mojlighet att avbryta sin medverkan alltid fanns. Vidare
informerades deltagarna om deras anonymitet och att resultatet ej ska kunna harledas till dem.
Information gallande hantering och vilka som kommer ha tillgang till det insamlade materialet
lamnades ut. Kontaktuppgifter till forfattare och handledare uppgavs, sa mojlighet till att kontakta
vid funderingar angaende studien fanns. Vidare gavs information om att endast ljudfilen kommer
anvandas nar transkribering sker och att deltagarna kommer avidentifieras i texten. Deltagarna
fick &ven information om att det insamlade materialet kommer raderas efter att studien ar
fardigstalld.

Innan genomfdrandet dvervéagdes risker och nytta med studien (Olsson och Sérensen, 2021). De
risker som identifierades var att intervjuerna upptar deltagarnas tid, vilket skulle kunna laggas pa
klientarbete. For att motverka detta gavs en tidsram for intervjuerna och deltagarna fick sjélva
bestamma tid och dag. Vidare hade dven deltagarna majlighet att fa fragorna i forvag for att
kunna forbereda sig, vilket sex deltagare valde att géra. En annan risk som identifierades var att
deltagarna skulle uppleva intervjutillfallet obekvamt, da detta spelades in. For att motverka detta
fick de vilja pa vilket satt intervjun skulle ske, samt gavs majlighet att stanga av kamera vid en
digital intervju. Nyttan med studien kan vara en 6kad kunskap kring arbetsterapeuters kliniska
arbete och kan bidra till ett fortsatt 6kat forbattringsarbete inom omradet. En annan nytta med
studien kan vara att den 6kar medvetenheten hos verksamma arbetsterapeuter i Sverige gallande
somn i klientarbetet. Utifran ovanstaende resonemang ansags nyttan med studien dvervaga

eventuella risker.

6. Resultat

Syftet med studien var att beskriva arbetsterapeuters erfarenhet av sémn i klientarbetet inom
primarvarden. Resultatet visar pa arbetsterapeuters erfarenhet av att arbeta med sémn och hur

somnen beaktas i arbetet med klienter. Resultatet beskrivs utifran fyra identifierade kategorier:



Klientgrupper och somnstérning, Paverkan pa dagliga aktiviteter och livskvalité, Fran utredning

till atgard, Teamsamverkan.

6.1 Klientgrupper och sémnstdrningar

| denna kategori beskrivs arbetsterapeuternas erfarenheter av de klientgrupper dar somnen &r
paverkad och vanligt forekommande sémnstérningar som ses. Samtliga arbetsterapeuter
beskriver att majoriteten av klienterna med somnproblematik &r i arbetsfor alder. Vidare beskrivs
aldersspannet vara stort da de traffar allt fran mindre barn, tonaringar, till vuxna och &ldre. Flera
arbetsterapeuter beréttar att det &r vanligare att kvinnor soker for somnproblematik. En
arbetsterapeut berattar att kvinnor séker nar de marker att vardagsaktiviteterna inte fungerar, till
exempel att klienten pa grund utav trotthet har svart att hitta vid bilkérning. Arbetsterapeuterna
beskriver att manga klienter inte primért soker for just somnbesvar, utan detta upptacks manga
ganger i samband med andra sjukdomar och tillstand. En arbetsterapeut beréattar att det &r langt
ifrdn alla ganger som det bara handlar om en stérd nattsémn och flertalet arbetsterapeuter
upplever att klienter med neuropsykiatriska diagnoser, psykisk ohdlsa, smérta och stress har en
negativ inverkan pa somnen. Andra grupper som lyfts av flera arbetsterapeuter ar klienter med
karpaltunnelsyndrom och kvinnor med klimakteriebesvar dar somnen ar paverkad. Just kvinnor

med klimakteriebesvar kan vara svara att hjalpa och en arbetsterapeut beréttar:

Vi har ju traffat just menopauskvinnor och de ar lite svara, for att det sker en
forandring och sémnen ar en del som paverkas... s& den gruppen finns ocksa
som har sdmnbesvar, som ar svara att hjalpa ibland. ”

Att jobba med sémnbesvar upplevs komplext, dar olika somnstérningar forekommer hos
klienterna. Flertalet av arbetsterapeuterna beskriver att insomning och stérd nattsémn &r bland de
vanligaste problemen hos deras klienter. Bade barn och vuxna beskrivs ha en lang insomningstid,
medan andra somnar, men vaknar efter ett tag och kan ej somna om. Férutom fa antal timmar
somn och dalig somnkvalitet lyfts klienter som sover bra, men dar det d4nda finns en upplevd

trotthet. En arbetsterapeut beskriver klienter dar somnen dominerar:

”Om man tanker ME-klienter [myalgisk encefalomyelit], men da ar det nastan
tvartom. De kan sova valdigt mycket och somna vid alla olika tillfallen.”
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Andra orsaker till att somnen paverkas ar smartproblematik, men stress beskrivs fram for allt vara
en bidragande orsak till manga klienters somnproblematik. Sammanfattningsvis sa moter
arbetsterapeuterna inom primarvarden flera klienter dar somnen &r paverkad och dar orsakerna

till somnbesvaren kan vara manga.

6.2 Paverkan pa dagliga aktiviteter och livskvalité

Denna kategori beskriver hur och varfor arbetsterapeuterna beaktar sémnen och vilken paverkan
somnen har pa klienterna. Har beskrivs det att dagliga aktiviteter och sémn gar hand i hand.
S6mnen har en betydelsefull roll i mangas liv och detta ar nagot arbetsterapeuterna tar hansyn till
och anser ar viktigt i det kliniska arbetet. Beroende pa vad de soker for, om det ar handskador
eller smarta sa staller flera av arbetsterapeuterna manga ganger fragor kring klientens somn. En
arbetsterapeut berattar att somnen har en valdigt stark inverkan pa livskvalitén i dvrigt, darav
staller arbetsterapeuten fragor kring klientens sémn. En annan arbetsterapeut berattar att sémnen
kan indikera pa nagonting och sdga mycket om en persons maende, darfor ar det en viktig aspekt
i motet med klienter. Arbetsterapeuterna beskriver att de i klientarbetet alltid staller fragor kring
somnen nar det kommer till utmattning, stress, psykisk ohalsa och neuropsykiatriska diagnoser,
da somnen manga ganger ar paverkad och somnen har en betydelsefull roll fér personens

valmaende.

| resultatet framkommer det att de dagliga aktiviteterna paverkas stort hos manga klienter dar det
finns en somnproblematik. Samtliga arbetsterapeuter beskriver att manga av klienterna valjer att
plocka bort aktiviteter. Det beskrivs hur klienterna véljer bort fritidsaktiviteter som tréning och
att traffa vanner pa grund utav trétthet, for att orka vardagens masten. Arbetsterapeuterna lyfter
aven vikten av att klienterna bor behalla de aktiviteter som ger energi. Vidare beskrivs att
somnproblematik inte bara paverkar fritidsaktiviteterna utan dven de sociala relationerna och

arbetet. S6mnen beskrivs dven som ett stressmoment och en arbetsterapeut berattar:

“de liksom isolerar sig mer och mer... de har med koncentrationssvarigheter,
att de har svdrt att fokusera... missa méten vet jag vissa klienter gjort pa grund
utav trétthet... lite nedstiimda pa grund utav sémnbrist... en allmdin stress éver
hur kommer sémnen bli, som liksom hanger med i vardagen, det blir den dar
onda spiralen”
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Flera arbetsterapeuter beskriver att manga klienter upplevs ha svart att fokusera och detta kan bli
patagligt nar det kommer till att arbeta. Finns det en sémnbrist paverkar det klientens dagliga
aktiviteter, men sémnen kan dven paverkas av vad klienten valjer att gora dagtid. Vidare beskrivs

att manga levnadsomraden paverkas vid en somnproblematik.

6.3 Fran utredning till atgard

Denna kategori beskriver arbetsterapeuternas arbete kring utredning, mal och atgarder. Vanor,
rutiner och miljo ar aterkommande begrepp som namns av samtliga arbetsterapeuter vid bade
utredning och atgard. I resultatet beskrivs att det inte bara &r sémnen som utreds, utan
arbetsterapeuterna har fokus pa livet i sin helhet. Samtliga arbetsterapeuter anvander sig av
ostrukturerade eller semistrukturerade intervjuer och fragor stalls géllande vanor, rutiner, miljo-
och omgivningsfaktorer. For arbetsterapeuterna ar det ar viktigt att fa ett helhetsperspektiv och
fragor stalls inte bara runt somn och den upplevda sémnproblematiken. Flera arbetsterapeuter
uppger att en bred kartlaggning gors och dar fragor gallande dygnets alla timmar stélls. Det &r
viktigt att titta pa dagen ocksa, for det ar dar de far sin paverkan och en arbetsterapeut beskriver

det som ett detektivarbete, dar arbetsterapeuten behdver kartlagga allt som kan paverka somnen.

”Ar det medicin, smdrta, stress, livssituation... det kan vara allt maojligt och
vad ar det som pdaverkar din sémn? Fér det blir som ett detektivarbete man gor”

| resultatet framkommer det att bade ADL- taxonomin och sjalvskattningsformularet ISI-
Insomnia severity index anvands vid utredning nar det kommer till just somn. Nagra
arbetsterapeuter beskriver ADL-taxonomin som ett stdd vid intervju och 1SI beskrivs anvandas
for att skatta klienternas somnbesvar. En arbetsterapeut lyfter ISI som en del i att kunna utvérdera
somnen fore och efter, medan en annan arbetsterapeut beskriver detta som bristfalligt genom att
det sager ingenting om vad som paverkar eller hur arbetsterapeuten ska arbeta vidare utifran det

beddmningsinstrumentet.

Arbetsterapeuterna lyfter somndagboken som anvandbar vid kartlaggning av klientens somn och
som en motivator. En arbetsterapeut beskriver att somndagboken delvis anvands for att kartlagga,
men ocksa for att 6ka motivationen hos klienten. Det beskrivs att somndagboken tydliggor de

sma forandringarna som sker over tid, vilket kan 6ka motivationen hos klienten. Manga
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arbetsterapeuter beskriver att klienternas mal ar att de vill sova battre. For att uppna detta behdver
klient och arbetsterapeut tillsammans resonera kring vad klienten bor jobba med for att forbattra
somnen. Malen som satts for somnen ar manga ganger kopplade till vanor och rutiner vid
sanggaende, livsstilsforandringar, samt dagliga aktiviteter. Det beskrivs dven vara mera matbara
mal som antal timmar och farre uppvaknanden. Har beskriver en arbetsterapeut att det ar viktigt
att valja sina ord réatt, da ordet mal kan medftra en stress hos vissa klienter och darfor bor
arbetsterapeuten inte anvanda ordet mal i klientarbetet.

| resultatet framkommer det att bade likheter och skillnader kan ses i arbetet kring atgarder. Har
beskrivs information och rad vara en stor del i arbetet, bade pa grupp-och individniva, dar syftet
med grupper &r att ge generell information kring somnens uppbyggnad, vad som paverkar och
vad klienterna bor tanka pa nar det kommer till somn. For att forbattra klientens sémn samtalar
arbetsterapeuterna kring de somnhygieniska raden och arbetsterapeuterna beskriver att det
handlar om att i samtal med klienten titta pa livssituationen, vanor och miljo for att identifiera
vilka atgarder som bor sattas in. En arbetsterapeut beskriver att manga ganger kan klienten fa
ratsida pa somnen genom att arbeta med livsstilsférandringar, deras vanor och sov miljon. Vidare
framkommer det i resultatet att tyngdtécke kan vara en atgard. Alla arbetsterapeuter namner inte
tyngdtacke som en atgard och vissa berattar att de rekommenderar det, medan andra forskriver
det. De arbetsterapeuter som forskriver dessa beréttar att barn &r en grupp dér utprovning av
tyngdtacke manga ganger forekommer, men detta sker dven till vuxna. De beskriver att detta ar
nagot arbetsterapeuten gor nar inget annat har haft effekt och da utgar arbetsterapeuten utifran de
stodkriterier som finns i verksamheten innan tyngdtécke provas ut. Flera arbetsterapeuter
upplever att tyngdtacke kan ge effekt, men inte alltid. Det &r framfor allt dar det finns en

neuropsykiatrisk diagnos som tyngdtacke kan bidra till en battre somn. En arbetsterapeut berattar:

“Jag brukar alltid fraga om de har tyngdticke, annars brukar jag
rekommendera det. Vi har haft méjlighet att forskriva forut, men de tog de bort
for nagra ar sedan...har god erfarenhet av att det har effekt.”

De arbetsterapeutiska atgarderna handlar i stort om ett forandringsarbete hos klienterna. Dér
klienterna far jobba med sina vanor, rutiner och miljo for att skapa goda forutsattningar for en

optimal somn och detta beskrivs ibland kan ta tid. N&r det finns en svar somnproblematik och
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inga atgarder har haft effekt kan somnrestriktioner vara en atgard. Fa av arbetsterapeuterna
anvéander denna metod och den beskrivs som tuff for klienterna, darav ar detta inte en primar
atgard. Det beskrivs att somnrestriktion kan bli aktuellt nar inget annat har haft nagon verkan och
somnbesvéren har en stor paverkan pa klienten. En arbetsterapeut beréattar att somnrestriktion
innebdr att tiden som spenderas i sdngen begransas under en period for att skapa ett hogt
somntryck och syftet med det ar att uppna en god somnkvalitet. Detta 6kas sedan succesivt och
en arbetsterapeut upplever att det ar en effektiv metod.

Forutom de ovanstaende atgarderna framkommer det i resultatet att checklistor och mobiltelefon
kan anvandas som hjalpmedel for att forbereda klienten pa att ga och lagga sig.
Sammanfattningsvis anvéands ostrukturerade eller semistrukturerade intervjuer vid utredning och
arbetsterapeuterna tittar pa helheten sasom vanor, livssituation, omgivning, och andra faktorer
som kan paverka somnen negativt. Somnhygien, information och rad &r de atgarder som

dominerar och arbetsterapeuten utgar fran klientens sammanhang i det kliniska arbetet.

6.4 Teamsamverkan

I denna kategori beskrivs professionernas roll och hur arbetsterapeuterna samverkar med andra
professioner gallande somnen. Nar det kommer till klienters somn ar det manga professioner som
ar inblandade. Arbetsterapeuten har ett helhetsperspektiv pa personen, men en arbetsterapeut
beskriver att arbetsterapeuter inte kan I6sa allt darfor ar en bra kommunikation och samarbete
viktigt for att framja klientens somn. Bade vid utredning och atgarder sker en samverkan med
andra professioner, bland annat l&kare, kurator och psykolog &r de som ndmns av flera
arbetsterapeuter. Aven flera arbetsterapeuter samverkar eller ingar i det psykosociala teamet som
finns pa arbetsplatsen. Det beskrivs vara viktigt med nara samverkan, da det manga ganger finns
annan problematik som paverkar somnen. Att kanna till de andra professionerna ar till en fordel
nér det kommer till att kunna framja klientens sémn. En arbetsterapeut lyfter just det har med att
det behdvs en 6kad medvetenhet om vad arbetsterapeuter kan bidra med kring sémnen och dér
det handlar om att informera de andra professionerna om arbetsterapeutens roll. Arbetsterapeuten
beréttar:

”S& dar handlar det om att informera och visa vad vi kan till de skoterskor och
likare...Jag ar van vid att de numera ringer till vardcentralen och skoterskan
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direkt, ja, men da traffar du en arbetsterapeut for somnen...men det har kravts
tid”

Det beskrivs hur de andra professioner jobbar kring somnen och dar Idkaren har det medicinska
ansvaret. Arbetsterapeut och l&kare kan ibland behdva resonera tillsammans om somnmedicin ar
nagot som behdver séttas in nar det finns en somnproblematik. Fysioterapeut kan framja klientens
sémn genom att stétta vid traning eller om det finns en smartproblematik som paverkar sémnen.
Manga ganger kan det ske ett parallellt arbete med olika atgéarder. Dar psykologen kan arbeta
med sin del, medan arbetsterapeuten fokuserar pa vanor, rutiner och miljé for att framja klientens

somn. Att da ha ett bra samarbete anses viktigt.

7. Diskussion

7.1 Resultatdiskussion

Syftet med studien var att beskriva arbetsterapeuters erfarenhet av somn i klientarbetet inom
primarvarden. Resultatet visar pa att arbetsterapeuter har ett omfattande arbete med klienters
sémn och det ar komplext, dar det &r manga olika faktorer att ta hansyn till och darmed &r en
teamsamverkan viktigt. Det beskrivs att arbetsterapeuterna moter manga klienter i sitt arbete dar
sémnen ar paverkad och dar majoriteten ar klienter i arbetsfor alder. Det beskrivs aven hur
arbetsterapeuterna arbetar nar det finns en somnproblematik och att sémn &r en viktig aspekt da

det paverkar de dagliga aktiviteterna.

| resultatet beskriver flera arbetsterapeuter att det ar vanligare att de méter kvinnor i sitt arbete
dar somnen &r paverkad. Detta stammer 6verens med en studie gjord i Sverige och enligt Mallon
et al., (2014) ar det vanligare att kvinnor upplever sémnbesvar. Vidare beskriver Mallon et al.
(2014) att en 6kning av sémnbesvar kan ses hos kvinnor i aldern 40-49 ar. Detta kan liknas med
det som beskrivs i den har studien, att kvinnor med klimakteriebesvar upplever en paverkan pa
somnen. Enligt Socialstyrelsen (2021) &ger klimakteriet normalt rum mellan 45-60 ars aldern och
somnproblem ett vanligt symtom i klimakteriet. FOr att behandla detta kan hormonlékemedel
anvéandas (Socialstyrelsen, 2020), dock visar det att en tredjedel av kvinnorna &r negativt instéllda

till att anvanda hormonlakemedel (Socialstyrelsen, 2021). For att minska besvéren och 6ka
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valmaendet &r det viktigt att stotta och motivera personen i en férandring, dar goda levnadsvanor

kan gora skillnad (Socialstyrelsen, 2020).

Den arbetsterapeutiska modellen Valmo menar pa att somn inte &r en aktivitet (Erlandsson och
Persson, 2020) men bade CMOP-E och Valmo beskriver att somnen kan paverka utforandet av
de dagliga aktiviteterna och detta ar dven nagot som framkommer i resultatet av den har studien. |
resultatet beskriver arbetsterapeuterna att somnen paverkar de dagliga aktiviteter och darfor ar det
en viktig aspekt att beakta i klientmatet, da den kan ha en stor inverkan pa klientens livskvalité.
Vidare visar resultatet pa att manga klienter véljer att plocka bort de energigivande aktiviteterna
sasom fritidsaktiviteter for att orka med det som maste goras. Erlandsson och Persson (2020)
beskriver att om en person ofta utfor en aktivitet som inte anses ge nagot varde kan detta leda till
en negativ spiral och detta kan paverka det totala halsotillstdndet. Att behalla de aktiviteter som
ger energi ar nagot som arbetsterapeuterna i denna studie anser &r viktigt. Detta lyfter dven
aktivitetsmodellen Valmo och Erlandsson och Persson (2020) menar pa att aktiviteter som ger
energi och livsgladje behovs for att kunna hantera vardagsstressen. Dér en upplevd balans i sina

aktiviteter ar en viktig forutsattning for halsa.

Vidare beskrivs det i resultatet hur en negativ paverkan av fysisk aktivitet och sociala relationer
kan ses vid somnproblematik. Detta stods av Axelssons et al. (2020) studie, som menar att en
brist pa sémn minskar motivation till att just engagera sig i sociala och fysiska aktiviteter. Vidare
beskrivs det att detta ar en viktig upptackt da dessa aktiviteter kan bidra till livskvalité och en god
halsa (Axelsson et al., 2020).

Resultatet i denna studie visar aven pa hur arbetsterapeuterna arbetar kliniskt kring klientens
sémn. Vanor, rutiner och miljo ar aterkommande begrepp i resultatet och dr nagot som
arbetsterapeuterna lyfter bade vid utredning och atgarder. Dessa begrepp aterfinns aven i den
arbetsterapeutiska modellen MOHO, dar O'Brien (2020) beskriver vikten av vanor och rutiner for
att skapa en struktur i vardagen och att detta &r en grund for fritid, arbete och utbildning. Vidare
beskrivs hur miljon kan vara ett hinder vid aktivitetsutférande och genom att arbetsterapeuten
genomfor forandringar i miljon kan detta underlatta i aktivitet (O'Brien, 2020). Detta kan liknas
med resultatet i den hér studien, dér klient och arbetsterapeut tillsammans arbetar med miljon for

att skapa goda forutsattningar for en optimal somn.
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Vidare i resultatet framkommer det att vid en arbetsterapeutisk utredning stalls fragor kring
dygnets alla timmar. Majoriteten av arbetsterapeuterna anvénder sig av ostrukturerade eller
semistrukturerade intervjuer vid utredning och fa anvander sig av bedémningsinstrument.
Fordelen med att anvanda ett standardiserat bedémningsinstrument enligt Forsyth (2020b) ar att
arbetsterapeuten far en stor mangd information for att kunna forsta personens aktivitetssituation.
Arbetsterapeuterna i studien lyfter skattningsformuléret 1SI- Insomnia severity index for att skatta
Klientens somn. ISI &r ett tillforlitligt och relevant instrument for att mata sémnen (Bastién et al.,
2001), dock &r det fa arbetsterapeuter i denna studie som anvander sig av detta. Instrumentet
anvands aven av arbetsterapeuter i USA for att skatta somnen och dven dar visar det sig att det
inte anvands i nagon storre utstrackning (Ludwig et al., 2022). Vidare beskriver Ludwig et al.
(2022) att detta kan bero pa att det finns en bristande kunskap gallande vilka skattningsformular
som ar lampliga att anvanda, samt hur dessa ska anvéandas. Férdelen med att anvénda ett

skattningsformular som S| &r att det gar mata effekten av insatta atgarder (Bastién et al., 2001).

| resultatet framkommer det att en av de vanligaste atgarderna ar information och rad, som sker
bade pa individ- och gruppniva och detta raknas som en arbetsterapeutisk atgard utifran
aktivitetsmodellen MOHO (De Las Heras de Pablo et al., 2020). De Las Heras de Pablo et al.,
(2020) beskriver detta som en interventionsstrategi och &r en viktig komponent vid planering
samt implementering av arbetsterapi. Arbetsterapeuten kan i det kliniska arbetet anvénda sig av
interventionsstrategier for att stodja samt underlatta klientens delaktighet och framja férandring.
Interventionsstrategier som att ge rad och informera ar en viktig del i det kliniska arbetet da det
ger klienten mojlighet att fatta valgrundade beslut utifran det arbetsterapeuten har beréttat. Detta
kan resultera i att klienten breddar eller forandrar sitt perspektiv och detta kan i slutdndan ha en
positiv paverkan pa klientens gorande, kannande och tankande (De Las Heras de Pablo et al.,
2020).

En annan arbetsterapeutisk atgard som framkommer i resultatet ar tyngdtéacke. Flera
arbetsterapeuter upplever att tyngdtacke kan ha effekt fram for allt hos barn och personer med
neuropsykiatriska diagnoser. Detta stods av Lonn et al., (2023) studie som visar pa att en effekt
hos barn med ADHD sags vid anvandande av tyngdtacke. Senast riktlinjerna fran Socialstyrelsen

(2024) avseende ADHD och autism visar pa att tyngdtacke rekommenderas som sémnbehandling
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for vuxna med ADHD och autism. I Socialstyrelsens riktlinjer (2024) beskrivs att tyngdtacke kan
forbattrar somnen for vuxna med ADHD och autism, dar goda sémnvanor ej fatt tillracklig effekt.
Da tyngdtacke anses kunna forbattra funktionen och livskvalitén prioriteras denna behandling
hogt. For barn med ADHD och autism pagar det just nu studier kring effekten av tyngdtacke,

men i dagslaget behvs mer forskning. Tyngdtacke kan anvandas till barn men da inom ramen for
forskning och utveckling (Socialstyrelsen, 2024). Vidare i resultatet framkommer det att det
ibland anvands sémnrestriktion som en atgard. Dock &r det fa arbetsterapeuter som anvander sig
av detta och det beskrivs som en tuff metod, men som kan vara effektiv. Detta &r i linje med
Miller et al., (2014) studie som visar pa att somnrestriktion kan vara en effektiv metod for att
behandla insomnia (Miller et al., 2014).

Resultatet visar att arbetet med sémn ar komplext och ett samarbete med andra professioner ar
viktigt for att framja klientens somn och dér professionerna sitter pa olika kunskaper inom
omradet. Har anser en arbetsterapeut att det handlar om att informera och visa andra professioner
vad arbetsterapeuter kan bidra med kring somnen. Detta liknas vid en studie av Enam et al.
(2023), dar arbetsterapeuter i USA upplever att det &r ett hinder att kollegor har bristande
forstaelsen for arbetsterapins roll i arbetet med sémnen. Vidare beskriver Enam et al. (2023) att
regelbundna diskussioner i teamet kring klientens somnrelaterade behov och arbetsterapins roll
kan bidra till en battre kommunikation och samarbete professioner emellan.

7.2 Metoddiskussion

For att besvara studiens syfte valdes en kvalitativ ansats med semistrukturerade intervjuer. En
annan metod hade varit att utforma en enkat med 6ppna fragor, detta hade dock lett till att
foljdfragor inte hade kunnat stallas och betydelsefull data kring arbetsterapeutens erfarenhet av
somn i klientarbetet hade missats. Syftet med kvalitativa intervjuer &r just det att fanga andra
personers perspektiv och erfarenhet for att fa en djupare forstaelse (Engstrom och Juuso, 2023).

| studien rekryterades arbetsterapeuter utifran ett andamalsenligt urval och ett bekvamlighetsurval
enligt Engstroms och Juusos (2023) beskrivning. Rekryteringen av deltagare var svarare an
forvantat och tankar om varfor véacktes. Kunde detta bero pa att det var avgransat till
primarvarden eller att inlagg pa Facebook missats av arbetsterapeuterna. For att delta i studie
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skulle arbetsterapeuterna vara verksamma inom primarvarden. Om detta hade utokats till andra
verksamheter skulle det kunnat bidragit till fler antal deltagare, da det ar mojligt att
arbetsterapeuter inom andra verksamheter har mer erfarenhet kring somn &n inom priméarvarden.
Ett annat tillvagagangssitt hade ocksa kunnat genererat fler antal deltagare. Hade mail med
information om studien forst skickats ut till verksamhetschefer inom priméarvarden i flera olika
regioner, hade detta eventuellt bidragit till ett storre intresse och fler antal deltagare. Pa grund av
tidsbrist utfordes inte detta eftersom det skulle ha forlangt rekryteringsprocessen. Det insamlade
materialet ansags vara innehallsrikt, samt varierat och aven om studien innehallit fler antal
deltagare &r det inte sakert att det bidragit till en 6kad kvalité pa materialet. Slutligen sa deltog sju
arbetsterapeuter med sina erfarenheter. Lundman och Héllgren Graneheim (2017) menar pa att
det inte &r antalet intervjupersoner som ar viktigt, utan datans kvalité och fler antal deltagare

betyder inte att datakvalitén okar.

| studien anvéndes en semistrukturerad intervjuguide vid intervjuerna. Diskussion tillsammans
med handledare fordes vid utformning av intervjuguide for att forsékra sig om att fragorna var
valformulerad och utgick fran studiens syfte. Intervjuguiden bidrog till en struktur under
intervjuerna och innan datainsamlingen péabdrjades genomférdes en provintervju. Syftet med
provintervjun var att sékerstalla kvalitén pa fragorna i intervjuguiden, samt att fa en uppfattning
om den tilltankta tidsramen for intervjun var tillracklig. | detta fall resulterade provintervjun till
att vissa fragor omformulerades och tydliggjordes, vilket 6kade kvalitén pa intervjuerna. Enligt
Engstrém och Juuso (2023) bor en provintervju genomforas for att testa intervjuguiden och

Kristensson (2014) menar pa att det ar vanligt att fragorna behover justeras efter en provintervju.

Det &r viktigt att vara medveten om att studien och intervjuerna endast har genomforts av en
person och detta kan vara en nackdel. Vid intervjuerna kan det ha missats att stéllas uppféljande
fragor som skulle kunna ha bidragit till ett storre och mer varierat material. Vidare analyserades
det insamlade materialet utifran Lundman och Hallgren Graneheims (2017) beskrivning av
kvalitativ innehallsanalys, dar forfattaren plockade ut meningsbarande enheter, for att sedan
kondensera och koda. Darefter identifierades de likheter och skillnader som sags i materialet och
fyra kategorier bestamdes i samrad med handledare. Resultatet i studien beskriver

arbetsterapeuternas erfarenheter av somn i klientarbetet inom primarvarden och resultatet
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presenterar aven citat fran intervjupersonerna. Enligt Lundman och Hallgren Graneheim (2017)
ar detta tillvagagangssatt ett satt att bedoma giltigheten och pa sa satt starka resultatets
trovardighet.

Enligt Lundman och Hallgren Graneheim (2017) bor aven forskarens forforstaelse diskuteras
utifran resultatets trovardighet. | detta fall har en viss forforstaelse funnits, genom att tidigare
VFU genomforts inom primarvarden och att infor studien har forfattaren tagit del av den
forskning som funnits inom omradet. Det finns en medvetenhet om att forforstaelsen kan ha
paverkat utformning av intervjufragorna. Den forforstaelsen som funnits anses ha bidragit till
relevanta fragor och ett innehallsrikt material utifran studiens syfte. Lundman och Hallgren
Granehim (2017) menar pa att en forforstaelse kan innebara en djupare forstaelse av det som
studeras och att ny kunskap uppmérksammas. Vidare har forfattaren noggrant beskrivit
tillvagagangssattet bade vid rekrytering av intervjudeltagare och analysarbetet. Detta starker
resultatets tillforlitlighet, okar trovardigheten och dverforbarheten enligt Lundman och Hallgren
Graneheim (2017).

8. Slutsats

Resultatet visar pd att arbetsterapeuter kan ha en viktig funktion i arbetet med klienter och deras
somn. Dagliga aktiviteter och somn gar hand i hand, med arbetsterapeutens helhetsperspektiv &r
det mojligt att identifiera och arbeta med det som frdmjar en god somn. Vidare &r det viktigt att ta
hansyn till somnen i klientarbetet da personens livskvalité kan paverkas. | arbetet med somn ar
det viktigt att géra en grundlig utredning kring vad det ar som paverkar somnen.
Arbetsterapeuterna arbetar med de aktiviteter som framjar somnen, dar sémnhygien, information
och rad &r vanligt. En atgard som inte &r lika vanlig bland arbetsterapeuterna ar somnrestriktion.
Har framkommer det att somnrestriktion kan vara en atgard arbetsterapeuten kan anvéanda sig av i
arbetet for att forbattra somnkvalitén. En bristande kunskap kring de andra professionerna kan
utgora ett hinder for att framja klientens sémn. En samverkan ar nédvandigt i arbetet kring
sémnen, men da ar det en fordel om det finns kunskap kring vad de andra professionerna kan

bidra med i arbetet.
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Studien bidrar till en 6kad forstaelse kring arbetsterapeuters kliniska arbete nar det kommer till
somn och vikten av att ta hansyn till somnen i klientarbetet. VVidare behovs ytterligare forskning
kring effekten av de arbetsterapeutiska atgarderna samt hur arbetsterapeuten pa béasta sétt ska

utreda klienters somn.

Denna studie 6ppnar &ven upp for en diskussion kring hur och om arbetsterapeuter skulle kunna

arbeta och stddja kvinnor med klimakteriebesvar.

9. Tillké&nnagivande

Forfattaren vill rikta ett stort tack till de arbetsterapeuter som stéllt upp och deltagit i denna studie.
Vill aven tacka min handledare Cecilia Bjorklund for guidning under processen gang. Vidare vill

jag dven tacka min familj som stallt upp, utan er hade denna uppsats ej varit mojlig att genomfora.
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Information och férfragan om att delta i intervjustudie

Arbetsterapeuter moter personer dar somnproblematik kan forekomma. Manga ganger kan det
finnas bakomliggande sjukdomar och andra faktorer som paverkar en persons somn. S6mn inom
arbetsterapi har varit ett diskuterat &mne och huruvida det &r en aktivitet. Forskning visar pa att
de interventioner som arbetsterapeuter anvander sig av har en positiv inverkan pa en persons
somn. Dock finns begrénsat med forskning kring arbetsterapeuters erfarenhet av att arbeta med
somn. Syftet med denna studie ar att beskriva arbetsterapeuters erfarenhet av somn i klientarbetet
inom priméarvarden.

Datainsamlingen kommer ske i form av intervju och berdknas ta ca 45 min. Intervju kommer att
ske via det digitala kommunikationsverktyget zoom, telefon eller fysiskt mote, dér
semistrukturerade fragor kommer att anvandas. Samtalet kommer att spelas in for att kunna
transkriberas och analyseras. Deltagandet ar anonymt och det insamlade materialet kommer att
skyddas och hanteras konfidentiellt. Det transkriberade materialet kommer avidentifieras och
resultatet kommer ej kunna harledas till dig. De enda som kommer ha tillgang till materialet ar
jag och min handledare. Deltagandet &r frivilligt och du kan nar du vill avbryta din medverkan i
studien, utan att ange anledning.

Studien kommer att finnas tillganglig via Universitetsbibliotekets hemsida http://Itu.diva-
portal.org/smash/search.jsf?dswid=-2526 under lanken ”Universitetets publikationer”, tidigast i
juni 2024.

Jag &r en arbetsterapeutstudent fran Lulea tekniska universitet och ar i full gang med att skriva
min kandidatuppsats. Jag vander mig till dig som &r arbetsterapeut inom priméarvarden for att
tillfraga om du vill delta i denna studie. Kontakta mig om du ar intresserad av att medverka eller
har fragor angaende studien.

Med vanliga halsningar

Arbetsterapeutstudent Handledare

Emma Andersson Cecilia Bjorklund-lektor i arbetsterapi
aneema-3@student.ltu.se cecilb@ltu.se

070-33397 42 Tel véxel: 0920-49 10 00
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Bilaga 2

Samtycke till deltagande i studie

Jag har tagit del av skriftlig information om studien arbetsterapeuters erfarenhet av sémn i
klientarbetet inom priméarvarden.

Jag ar medveten om att samtalet kommer spelas in och har fatt information om att de uppgifter
som samlas in om mig kommer att behandlas konfidentiellt.

Jag ar medveten om att mitt deltagande ar frivilligt och att jag kan avbryta det nér jag vill.
Jag har fatt mojlighet att stalla fragor angdende studien.

Genom att fylla i nedanstaende uppgifter och skicka in formularet samtycker jag till att medverka
i studien, samt att ansvarig for studien far kontakta mig via mail eller telefon for att bestamma tid
och datum for intervju.

Ort och datum:
Férnamn och efternamn:
Telefon:

Mailadress:

Var god maila samtycket som ett bifogat dokument till aneema-3@student.ltu.se

Arbetsterapeutstudent
Emma Andersson
aneema-3@student.ltu.se
Telefon: 070-333 97 42
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Bilaga 3
INTERVJUGUIDE

Jag tankte borja med att stélla inledande fragor om dig och ditt arbete.

e Vart jobbar du?
e Hur ldnge har du arbetat som arbetsterapeut?

e Hur ldnge har du arbetat inom primérvarden?

Huvudfragor

e Beskriv dina erfarenheter av att arbeta med klienter dir somnproblematik finns?
- Vilken alder
- vanliga somnproblem klienter upplever

- sjukdomstillstind dir somnstérningar &r vanligt hos klienter

e Beskriv hur du att somnproblem péaverkar klienters vardagsaktiviteter?
- Vilka aktivitetsproblem kan ses
e Beskriv hur en utredning kring klienters somn gér till?
- Beddmningsinstrument
e Beskriv vilka mal som sitts kring klienters somn?
e Beskriv vilka vanliga atgérder du brukar anvédnda dig av diar somnproblematik
forekommer?
e Hur samverkar du med andra professioner dar sémnproblematik forekommer? Beskriv
e Har du som rutin att stilla frdgor kring en klients soémn, d&ven om personen inte kommer
till dig pga. sémnproblem?
- Utveckla

¢ Finns det ndgot annat kopplat till somn eller hur du arbetar dér sémnproblematik

forekommer som du vill berdtta?
e Ar det mojligt for mig att dterkomma till dig om jag har fler fragor att stilla eller om det

ar ndgot som behdver fortydligas utifran det du beskrivit i intervjun?
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