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Abstrakt

Bakgrund: Internationellt har arbetsterapeuten en betydande roll inom elevhélsan,
vilket skiljer sig frdn Sverige. Det dr dirmed betydelsefullt att undersoka hur 6vriga
professioner i elevhélsan i Sverige tillgodoser elevernas behov av stod till
aktivitetsutforande och aktivitetsengagemang utifran ett arbetsterapeutiskt perspektiv.
Syfte: Att beskriva hur elevhilsan i grundskolan i Sverige upplever sitt arbete utifran
person-, aktivitet- och miljoperspektivet for att fraimja elevers aktivitetsutférande och
aktivitetsengagemang.

Metod: Studien ar en kvalitativ tvérsnittsstudie. Fyra fokusgruppintervjuer
genomfordes med 21 deltagare, yrkesverksamma inom elevhélsa. Riktad
innehallsanalys applicerades med utgangspunkt fran the Canadian Model of
Occupational Performance and Engagement.

Resultat: Inom personperspektivet visade resultatet att endast patalad problematik
kartldggs. Inom aktivitetsperspektivet framkom att elevhilsan ansag sig sakna kunskap
avseende bedomning av aktivitetens krav. Inom miljoperspektivet uppgav deltagarna
att det saknades kompetens i kartliggning av skolans miljo. Slutligen framkom att
elevhilsan inte har kinnedom om arbetsterapeutens roll och vad den skulle kunna
tillfora elevhélsan.

Slutsats: Resultatet visar att elevhélsan arbetar med samtliga perspektiv separat vilket
kan ge brister i arbetet med det dynamiska samspelet mellan perspektiven, vilket kan
leda till begransningar i kartldggning av elevens aktivitetsutférande och
aktivitetsengagemang. Arbetsterapeuter skulle med sin kunskap om det dynamiska
samspelet mellan de olika perspektiven kunna utgora ett komplement till elevhélsan.

Nyckelord:

Aktivitet, Aktivitetsengagemang, Aktivitetsutférande, Arbetsterapeuter, Canadian
Model of Occupational Performance and Engagement, Elevhélsa, Grundskola, Miljo,
Person.
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Abstract

Background: Internationally, the occupational therapist has a significant role in
student health, which differs from student health in Sweden. It is therefore important
to investigate how other professions meet the students' need for support for activity
and participation from an occupational therapy perspective.

Aim: To describe how student health in primary school in Sweden experiences their
work from a personal, activity and environmental perspective, in order to promote
student's activity performance and activity engagement.

Method: The study is a qualitative cross-sectional study. Four focus group interviews
were conducted with 21 participants, all professionals in student health in primary
school. A targeted content analysis was applied based on the Canadian Model of
Occupational Performance and Engagement.

Results: Within the person perspective, it was shown that only experienced problems
are mapped. The student health considers themselves to lack knowledge in assessing
the demands of the activity. In the environment perspective, the participants stated that
there was a lack of competence in mapping the school's environment. Finally, it
emerged that student health does not have the knowledge about what the occupational
therapist's role is and what it could contribute to student health.

Conclusion: The results show that student health works with all perspectives
separately which may lead to shortcomings in the work with the dynamic interaction
between the perspectives, and limitations in mapping the student's activity
performance and activity engagement. Occupational therapists, with their knowledge
of the dynamic interaction between the different perspectives, could constitute a
complement to student health.

Keywords

Activity, Canadian Model of Occupational Performance and Engagement,
Environment, Occupational therapists, Person, Primary school, Spirituality, Student
health.
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Inledning

Internationellt har arbetsterapeuten en viktig roll inom elevhélsa. Forbundet Sveriges
arbetsterapeuter (2016a) anser att arbetsterapeuter kan komplettera elevhélsan dven i Sverige,
med sin yrkesspecifika kunskap om sambandet mellan person, aktivitet och miljo. Kunskapen
kan leda till 6kad forstéelse for hur elevers problematik paverkar skolans aktiviteter samt
moter behov av anpassningar till elever i skolmiljon. Vidare beskriver Forbundet Sveriges
arbetsterapeuter (2016b) hur professionen behovs for mojliggérandet av en jaimlik skola, dér
alla elever ska fa de bésta forutsittningarna till aktivitetsutforande utifran individuella behov.
Da studier och litteratur visar pa internationella skillnader, finner forfattarna det intressant att
beskriva hur elevhilsan i Sverige, dir arbetsterapeuter vanligtvis inte forekommer, arbetar 1
grundskolan utifrén person-, aktivitet- och miljoperspektivet for att frimja elevernas
aktivitetsutforande och aktivitetsengagemang. Forfattarna tror resultatet kan ldgga grund for
vidare kartlaggning hur arbetsterapeuten eventuellt kan komplettera elevhilsan med sin

kunskap.

Bakgrund

Samma réttigheter och lika virde géller for alla barn, oavsett kon, ras, sprék, religion eller
funktionsnedsattning. Vidare lyfter barnkonventionen barns ratt till lek, vila och fritid samt
rétt till utbildning. Grundskolan ska vara obligatorisk, kostnadsfri och tillgdnglig for alla
samt mojliggora barnets utveckling till yttersta forméaga utefter barnets fysiska och psykiska
forutsittningar (Unicef, u.d). Forsta januari 2020 blev barnkonventionen lag i Sverige. Lagen
syftar till att synliggora barns réttigheter (Regeringskansliet, u.a). Enligt Skollagen
(2010:800) ska elever fa forutséattningar till maximal utveckling samt stod for att uppvéga
individuella skillnader, med utgdngspunkt frén barnets bésta. Utbildningen ska frimja
allsidiga kontakter och social gemenskap. Skolverkets (2020) riktlinjer 4r baserade pa skollag
(2010:800), och ger elevhélsan stdd i sitt hdlsofrimjande arbete. Halsofrdmjande arbete
innebadr att stirka eller bibehalla samtliga elevers fysiska, psykiska och sociala vilbefinnande.

Riktlinjerna har fokus pa den individuella eleven samt hens motivation till lirande.

Enligt Socialstyrelsen (2016) och Skollag (2010:800) ska elevhilsan tillgd med medicinska,
psykologiska, psykosociala och specialpedagogiska insatser. Enligt lag (Skollag, 2010:800)
ska foljande professioner ingé i elevhélsan: skolldkare, skolskdterska, psykolog och kurator.

Aven en profession med kompetens for specialpedagogisk insats ska ingd, denna profession ér



inte bunden till specifik yrkeskategori. Ofta anstélls en specialpedagog (Socialstyrelsen, 2016)
men dven en arbetsterapeut kan fylla tjansten (Sveriges arbetsterapeuter, 2016a). Huvudman
for elevhilsan pd kommunala skolor & kommunen, medan for fristdende skolor dr det skolans
styrelse. Det dr upp till huvudmannen att organisera elevhélsan utifran lokala behov.
Professionerna inom elevhélsan kan vara anstéllda direkt pd skolan (lokal elevhilsa), vara
centralt organiserade (central elevhélsa) av huvudman eller ligga pa enskild entreprenad
(Skolverket, 2020). En del av Socialstyrelsens (2016) sammanfattning av elevhélsans uppdrag
ar att frimja larande, utveckling och hédlsa genom att skapa frimjande miljoer, undanrdja
hinder samt verkstélla atgérder och anpassning for varje enskild elev som &r beroende av
sarskilt stod. Elevhélsans dtgirder dr olika utifrén respektive profession for att na uppdraget.
En specialpedagogisk dtgird kan innebdra kartldggning av hinder och mgjligheter 1
skolmiljon, se enskilda elevers behov av stdd, genomfora pedagogiska utredningar och
genomfora atgdrdsprogram utifran utredningar (Socialstyrelsen, 2016). Om elevhélsans
uppdrag ska fungera krivs god samverkan mellan elevhilsan och 6vrig personal pa skolan,
eftersom uppdraget innefattar alla miljoer i skolan. Elevhilsan samarbetar darfor pa olika
nivéer, bade inom elevhilsans professioner och med skolans ledning och pedagoger samt med

andra verksamheter kring eleven till exempel Socialstyrelsen (Skolverket, 2020).

For att bedoma behov av anpassningar 1 skolmiljon kréavs forstielse for samspelet mellan
person, aktivitet och miljé samt identifiera elevens inre drivkraft och motivation, vilket &r
grunden for arbetsterapeutens klientcentrerade arbete (Sveriges arbetsterapeuter, 2016a).
Vidare beskriver Forbundet Sveriges arbetsterapeuter (2016a) att arbetsterapeuten skulle
kunna utgdra ett viktigt komplement for elevhélsan i Sverige, i likhet med USA, England och
Australien déir arbetsterapeuten redan har en viktig roll. Studier (Case-Smith, et al., 2014;
Kemmis, & Dunn, 1996) visar att arbetsterapeutiska interventioner i skolan underlittar och
forbattrar elevers framgéng inom olika omraden, exempelvis sociala - och motoriska
fardigheter, men dven formagan att strukturera dagen i skolan eller véigleda eleven i lek,

studier och sociala sammanhang.

Med hjilp av den arbetsterapeutiska modellen the Canadian Model of Occupational
Performance and Engagement (CMOP-E) (Polatajko et al., 2013) kan arbetsterapeuter
tydliggora det dynamiska sambandet mellan elev (person), skolaktivitet och skolmiljé vid en
kartlaggning av elevens mojlighet att vara aktiv och delaktig i skolan, Figur 1. Kartliggningen

synliggdr eventuella frimjande eller hindrande faktorer och vid klientcentrerad arbetsterapi &r



alla perspektiv i en persons vardag viktiga att ta hinsyn till for att mojliggora
aktivitetsutforande och aktivitetsengagemang. CMOP-E’s fokus pa utférande och
engagemang visar att inte bara utférande &r viktigt i arbetsterapi utan klientens upplevelse av
virde och mening tar stor plats i det klientcentrerade arbetet. Kérnan i person perspektivet
bendmns spirituality och &r klientens inre drivkraft och motivation. Kartliggning av
spiritualitet kan visa att eleven uttrycker umgénge med kompisarna som hens drivkraft och
motivation till nérvaro i skolan, och genom att arbeta med motivationen kan arbetsterapeuten
déarigenom Oka aktivitetsengagemanget. Personperspektivet innefattar ockséd kognitiva, fysiska
och emotionella faktorer. Aktivitetsperspektivet delas upp i egenvard, produktiv och fritid,
som i skolans vérld innebér det exempelvis att skota toalettbesok, arbeta pd lektionen samt
vara delaktig pa rasten. Miljoperspektivet omger person och aktivitets perspektiven och
innefattar fysisk, kulturell, institutionell, och social miljo. CMOP-E’s dynamiska samspel
mellan person, aktivitet och miljd, innebér att dir de tre perspektiven dverlappar varandra

skapas forutsattningar for aktivitetsutforande och aktivitetsengagemang (Polatajko et al.,
2013).

Aktivitetsutforande
Aktivitetsengagemang

Person

Miljs

Pk Aktivitet
*Fyzisk -
-K-ulzxrell -Egen\'qd

. *Produktiv
*Institionell «Fritid
*Social

Figur 1, CMOP-E’s perspektiv med underliggande faktorer

I likhet med CMOP-E visar Bazyk och Case-Smith (2010) att arbetsterapeutens bedomning i
skolan fokuserar pé elevens styrkor, svagheter, intressen samt behov. Fardigheter inom

motorik, process, sensorik, kognitiv samt social interaktion vdgs in och observationer av elev



och aktivitet gors i skolans miljoer exempelvis 1 klassrummet, pé rastgdrden och i matsalen.
Arbetsterapeutens atgirder 1 skolan kan enligt Bazyk och Case-Smith (2010) innebira
aktivitetstrining i samband med ombyte infor idrott eller pd- och avkldadning fore och efter
rasten eller ldra eleven strategier att hantera angest infor prov. Arbetsterapeutens dtgirder
riktar sig béade till individ och grupp, for att forebygga och eliminera hinder i elevernas

aktivitetsutforande och aktivitetsengagemang.

Hemmingsson (2016) listar faktorer vilka hindrar elever med olika typer av
funktionsnedsattningar till aktivitetsutforande i skolan. Faktorerna &r till exempel bristande
fysisk tillgdnglighet, hjdlpmedel som inte integrerats i undervisningen, samt normer och
véarderingar inom skolan som hindrar aktivitetsutférande. Studier (Prellwitz & Tamms, 2000;
Asbjernslett & Hemmingssons, 2008) visar att nér det fanns hinder i miljon péverkas elever
med fysiska funktionshinder negativt i sitt aktivitetsutforande och aktivitetsengagemang.
Studierna visar dven en negativ inverkan pé eleven om hen blev utflyttad ur klassrummet {6r
att utfora aktiviteten. Nér det géller psykisk ohélsa som hinder for aktivitetsutférande sa kan
barn och ungdomar uttrycka detta pa olika sitt, verbalt och kroppsligt, men kan &ven védnda
oron inat vilket inte mérks lika tydligt for omgivningen. Det sistndimnda forsvérar
synliggorande av eventuell problematik (von Knorring, 2012). I Lararférbundets rapport
(2013) kréaver lérarna fler specialldrare anstéllda for stod, utredning och &tgardsprogram.
Lérarna hinner inte planera undervisningen nér de agerar bade ldrare, kurator och utredare
(Lararforbundet, 2013). Von Knorring (2012) foreslar forebyggande atgirder i skolan som
gynnar alla for att motarbeta psykisk ohélsa. Férebyggande atgérder dr bland annat arbete for
gott klimat i skolan vilket fraimjar aktivitetsutforande samt erbjuda stod till forédldrar i behov

av stottning.

Enligt World Federation of Occupational Therapists (WFOT) (2016) spelar utbildning en
viktig roll i barnets liv. Barn och unga spenderar den mesta av sin tid inom skolans milj6 och
det dr hér ldrande, utveckling och social interaktion skapar grunden for elevens fortsatta
vuxna liv. Delaktighet i skolans aktiviteter innefattar bade mdjlighet till samma aktiviteter
som alla andra samt mojlighet till social interaktion och kénsla av tillhérighet med en grupp
(Hemmingsson, 2016). Arbetsterapeuten har kunskapen att skapa samarbete, stotta varje elevs
styrka samt eliminera hinder for ldrandeaktiviteter vilket 6kar chans till delaktighet (WFOT,

2016). Arbetsterapeuten kan ocksd genom radgivning till andra professioner oka forstielse for



elevens problematik, samt tydliggora vilka konsekvenser det kan ha for elevens aktiviteter i

skolan sasom att skriva, komma i tid och gora ldxor (Sveriges arbetsterapeuter, 2016a).

Enligt Munkholm (2016) efterfrdgas arbetsterapeutisk kompetens for forebyggande och
hélsofrdmjande atgérder i bredare utstrackning &n de vanliga omradena inom hélso— och
sjukvérd dér arbetsterapeuter arbetar idag. Utstrackningen kan innefatta verksamhet som
elevhilsan. I eftersokningar av antalet arbetsterapeuter som arbetar inom skolans vérld idag
fann forfattarna ingen fakta eller statistik. I muntlig kommunikation med Foérbundet Sveriges
arbetsterapeuter (personlig kommunikation, 4 november, 2020) visar det sig att det saknas
statistik 6ver hur vanlig arbetsterapeuten ar i elevhélsan i1 dagsldget. Till forfattarnas
kidnnedom saknas studier i Sverige dir elevhilsans arbete for att frimja elevens

aktivitetsutforande och aktivitetsengagemang beskrivs.

Problemformulering

Skolans vérld &r dér elever spenderar den mesta av sin tid och bor ge mojlighet for varje elevs
delaktighet och ldrande. Studier (Case-Smith et al, 2014; Kemmis & Dunn, 1996) och
litteratur (Munkholm, 2016) pavisar internationella skillnader huruvida arbetsterapeuten har
en roll inom skola eller inte. Det upplevs ddrmed intressant att beskriva hur dvriga
professioner inom elevhélsan i Sverige arbetar med att fraimja en elevs aktivitetsutférande och
aktivitetsengagemang utifrin det arbetsterapeutiska synséttet dér aktivitetsutforande och
aktivitetsengagemang frimjas genom ett dynamiskt samspel mellan perspektiven person,

aktivitet och miljo.

Syfte

Syftet &r att beskriva hur elevhilsan i grundskolan i Sverige upplever sitt arbete utifran
person-, aktivitet- och miljoperspektivet for att framja elevers aktivitetsutférande och

aktivitetsengagemang.

Fragestallning

e Hur arbetar elevhélsan i1 grundskolan med eleverna och deras skolaktiviteter for att

fradmja aktivitetsutforande och aktivitetsengagemang?



e Hur arbetar elevhélsan i1 grundskolan med skolans miljé samt genomfor forebyggande
atgdrder 1 form av generella justeringar for att fungera frimjande for aktivitet och
delaktighet for samtliga elever?

o Vilka erfarenheter har elevhilsan i grundskolan av arbetsterapeutens roll inom

elevhilsan?

Metod

Studiens design hade en kvalitativ ansats (Kristensson, 2014). Kvalitativ ansats valdes
eftersom syftet med studien var att beskriva deltagarnas upplevelse av deras arbete inom
elevhélsan, ddremot inte att generalisera pé storre populationer. Studien baserades pa
semistrukturerade intervjuer i fokusgrupp vilket enligt Patel och Davidson (2019) bygger pa
delaktighet frdn samtliga deltagare och intervjuaren fér rollen som moderator. Enligt Alvehus
(2019) ar fokusgruppsintervjuer intressant for att kunna analysera gruppens dynamik och
interaktion med varandra, men dven de processer vilka leder fram till slutsatserna. Darav
anser forfattarna det lampligt att anvinda fokusgrupper for att beskriva hur elevhilsan i
grundskolan arbetar utifrdn person-, aktivitet- och miljoperspektiv for att frimja elevernas
aktivitetsutforande och aktivitetsengagemang, vilket ar arbetsterapeutens specialistomrade.
Studien var en tvirsnittsstudie vilket innebir ett mattillfdlle vilket speglar verkligheten hér

och nu (Kristensson, 2014).

Urval

Ett bekviamlighetsurval (Kristensson, 2014) genomfordes. Bekvimlighetsurvalet innebar att
forfattarna kontaktade 33 kommuner i Skane pd grund av geografisk nérhet. Nér studien
initierades var tanken att genomf0ra intervjuerna pa plats hos deltagarna.
Bekvamlighetsurvalet genererade fyra fokusgrupper vilka rekryterades via forfattarnas
telefonkontakt till respektive skolor. Inklusionkriterier var yrkesverksam i elevhélsan, samt
minst ett ars yrkeserfarenhet inom professionen. Om tvé frdn samma profession deltog ville
forfattarna gdrna att gruppintervjun hade minst fyra deltagare for att fa olika perspektiv till
studien. Det slutliga urvalet blev 21 kvinnliga deltagare yrkesverksamma inom elevhélsan i
grundskolan. Nio av deltagarna arbetade i central elevhélsa och tolv deltagare arbetade i lokal
elevhélsa. Fordelning per intervju var mellan tre och nio deltagare. Deltagarna presenteras i

Tabell 1 nedan:



Totalt antal deltagare i studien: 21

Profession:

Chef/ Rektor
Skolskdterska

Kurator

Specialpedagog

Logoped

Psykolog

Antal dr yrkeserfarenhet:
1-10 drs yrkeserfarenhet
11- 20 &rs yrkeserfarenhet
21-30 drs yrkeserfarenhet
31-40 drs yrkeserfarenhet

Lad | v | | | s |

(S I S - S

Tabell 1, uppstillning deltagare

Procedur

Intresseforfragan (Bilaga 1) skickades ut till 33 kommuner i Skédne med en kort presentation
av studien och vidarebefordrades dérigenom till ansvariga for elevhilsan i respektive
kommun. ansvarig for elevhélsan visade intresse for deltagande kontaktades hen for vidare
informationsbrev om studien, dess syfte, bakgrund och etiska 6verviganden. 15 skolor visade
intresse och kontaktades. Forfattarna stravade efter att genomfora fyra gruppintervjuer. Da
intresseforfragan inte genererade tillrdckligt med deltagare som tackade ja, fortsatte
forfattarna att kontakta rektorer eller professioner inom elevhélsa, via mail eller telefon
beroende pa tillgéngliga kontaktuppgifter for respektive skola. Forfattarna kontaktade totalt
106 skolor inom Skéane. P& grund av rddande pandemi (World Health Organization [WHO],
2020) hade skolorna svért att hitta tid och deltagare, darav holl forfattarna kontakt med
samtliga intresserade skolor tills slutligen fyra gruppintervjuer genomforts. Informationsbrev
inklusive medgivande (Bilaga 2) skickades ut till den profession forfattarna etablerat kontakt
med. I sin tur tog professionen kontakt med intresserad elevhélsa, och dterkom med
kontaktuppgifter till forfattarna. Informationsbrev (Bilaga 3) och samtyckesblankett (Bilaga
4) skickades till deltagarna och tid bokades for intervju. Samtyckesblanketterna samlades in
infor varje intervju via mail dd samtliga intervjuer genomfordes digitalt. For de deltagare
vilka arbetade hemifrén utan skrivare godtogs ett mail med underskrift av deltagaren efter
texten: Harmed ger jag mitt samtycke till medverkan i studien Hur arbetar elevhdlsan i

grundskolan, sett ur ett arbetsterapeutiskt perspektiv.



Datainsamling

Datainsamlingen gjordes med semistrukturerade intervjuer i fyra fokusgrupper, utifrdn Bilaga
5. Enligt Kristensson (2014) innebér semistrukturerade intervjuer att alla deltagare far
liknande fragestillningar med mojlighet till narrativa svar och mgjlighet {or foljdfragor. Innan
forfattarna initierade intervjuerna skapades intervjuguiden (Bilaga 5). De inledande frigorna
var for att beskriva deltagarnas erfarenheter av arbetsterapeut, samarbetet mellan
professionerna samt hur elevhélsans arbete generellt sdg ut. Dérefter skapade forfattarna
fragestéllningar relaterade till studiens syfte med exempel pa scenario i skolan, for att
tydliggora aktivitetsutforande och aktivitetsengagemang for den enskilde eleven och generellt
1 grupp. Alla frdgorna skapades utifrn perspektiven person, aktivitet, miljo. Fragorna med
exempel pa scenario i skolan utformades med flera av perspektiven involverade for att belysa
om dér fanns ett arbete kring samspelet mellan perspektiven. Forfattarna diskuterade fram
utformningen pa frdgorna utifran personliga erfarenheter samt baserat pa scenario som
framkommit 1 tidigare studier. Fragorna testades i en provintervju for mojlighet till forfattarna
att kdnna in frdgorna och dess mdjliga foljdfragor samt revidera frdgor vilka inte var relevanta
eller korrekt utformade. Foljande reviderades: fraigan om de vanligaste dtgarderna for eleverna
togs bort da den inte dr relevant i forhallande till syfte. Forfattarna genomforde intervjuerna
tillsammans, en stéllde fragor och agerade dérigenom moderator, den andra forde
anteckningar om vilken profession som sa vad. Intervjuerna spelades in med ljudfil via en app
1 mobiltelefonen, bada forfattare spelade in for att sdkra inspelningen. Intervjuerna tog 48-57
min. P4 grund av rddande Covid-19 pandemi (World Health Organization [WHO], 2020)
genomfordes intervjuerna digitalt via google meet. Vid tvé intervjutillfille satt deltagarna
tillsammans pa ett kontor och forfattarna hemifrin vid varsin dator. Vid de andra tva
intervjutillfdllena deltog bade deltagare samt forfattare i motet hemifrén eller fran sina kontor.
Efter varje genomford intervju reflekterade forfattarna tillsammans, tankar och vidare
funderingar kring innehéllet antecknades. En utvérdering av fragorna gjordes efter varje

intervju for reflektion om eventuella behov av korrigering av fragorna.

Dataanalys

Ljudfilerna transkriberades utan drojsmal efter intervjuernas genomforande. Forfattarna
delade upp arbetet och transkriberade tva respektive tva intervjuer. Tva intervjuer delades upp
och forfattarna transkriberade halva var. Forfattarna lyssnade och liste igenom varandras
transkriberingar och gjorde eventuella korrigeringar. I enlighet med Hsieh och Shannon

(2005) bestamde forfattarna innan paborjad analys att anvdnda en riktad innehallsanalys for



att bibehélla trovardigheten av studien. Den riktade innehéllsanalysen applicerades efter
transkribering samt korrigering av medforfattare vilket enligt Hsieh och Shannon (2005)
innebadr att befintlig teori underldttar for att behalla fokus pa fragestéllningen. Innan analysen
paborjas hade fardiga kategorier forbestamts, baserade pd CMOP-E, dér person-, aktivitet-

och miljéperspektiven utgor kategorierna och underkategorier i analysen (se Figur 1).

Vid analysen diskuterade forfattarna forst det huvudsakliga innehallet i respektive intervju.
Sedan laste forfattarna intervjuerna var for sig for att identifiera textmassa till respektive
kategori utifrin CMOP-E. Textmassan delades direfter upp 1 ett dokument per perspektiv,
med forbestimda underliggande faktorer (se Figur 1). I enlighet med Hsieh och Shannon
(2005) skapades en ny kategori av den analyserade data vilken inte passade in i CMOP-E’s
perspektiv. Textmassan samlades i ett eget dokument och bildade kategorin; arbetssdtt och
erfarenhet av arbetsterapeuter. Slutligen diskuterade forfattarna varandras analys av
textmassan. Diskussionerna gav djupare forstaelse for varandras tankar kring materialet och

slutligen konsensus géllande placering av textmassan i respektive perspektiv och ny kategori.

Forskningsetiska overvaganden

I enlighet med Patel och Davidsson (2019) informerades deltagarna om etiska riktlinjer for
studien. Deltagarna fick information om studiens syfte samt att all insamlad data behandlas
konfidentiellt vilket innebar; texten skrevs utan namn, kon och arbetsplats, professioner
angavs dock for mer djup i studien. Deltagarna hade sjilvbestimmanderitt till sin medverkan
och kunde vélja att avbryta sitt deltagande nér som helst i studiens géng. I enlighet med
etikprovningslagen (lag om etikprévning av forskning som avser méanniskor, 2003) fick
deltagarna ta del av projektplanen for studien. Forfattarna utformade fragor pé ett respektfullt
sdtt med 6dmjukhet infor varje profession Forfattarna ville underséka dmnet utan antydan att
en profession dr béttre 4n ndgon annan, med utgangspunkt att professionerna arbetar pa olika
satt och med olika insatser. Funderingar pd frdgornas formulering togs i beaktning for att de ¢j
skulle uppfattas i liknelse med forhor eller nedvérderande. All insamlad data forvaras pa
kodat USB. Transkriberingar i pappersform forvaras inlasta. Overforingen mellan forfattarna
skedde via USB, direkt till respektive dator. Efter avslutad studie raderades data fran
intervjuerna, endast fardig rapport finns kvar. Enligt CODEX (2020) ska huvudman uppges,

forfattarna hanvisade till Lunds universitet som huvudman bakom studien.
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Resultat

Resultatet presenteras forst utifrin CMOP-E’s perspektiv person, aktivitet och miljo dér
aktivitetsutforande och aktivitetsengagemang ar med genomgéende. Dérefter presenteras den
nya kategorin; Arbetssdtt, vilken innefattar elevhélsans organisatoriska kontext samt
erfarenhet av arbetsterapeuter. Den nya kategorin Arbetssdtt ér betydelsefull for att visa
elevhélsans forutsattningar for arbetet med person-, aktivitet- och miljoperspektiven for att

frdmja elevernas aktivitetsutforande och aktivitetsengagemang.

Person

Resultatet i personperspektivet visar att tidiga dtgérder var att foredra dir elevhilsan kunde
forega eventuell problematik genom att ta del av dverrapporteringen fran barnavardscentralen
(BVC) samt ett niira samarbete inom elevhilsan och med virdnadshavare. Atgirderna
planerades utifrdn vad respektive profession kunde bidra med och planerades forst nér
problematik uppmérksammats och kartlagts kring en elev. Samtliga deltagare uppgav att
elevhélsan forst kartldgger om eleven har problematik pd basal niva, det vill sdga utesluter
somatisk problematik och gar sedan vidare for att kartligga eventuella andra hinder eleven

upplever i skolan. Kurator intervju nr. 2 beréttar:

skolskoterska blir inkopplad om ndgon har ont i huvudet alltsa man tar lite besék ddr
och sen sd kanske skolskéterskan pratar ... hdr kanske dr ndnting jag blir lite orolig
kanske du kan prata som kurator, sa kollar man ju alltifrdn stress till alltsa vad kan det

bero pa.

Fysisk

Analysen gav starka indikationer pé att faktorer som ror det fysiska lag pé skolskdterska.
Overrapportering fran barnavérdscentralen (BVC) gav information om eleven och eventuell
problematik, alternativt att skolskoterskan noterade att en elev ofta kommer med sina fysiska
besvir. Aven pa dmnet inlirning och koncentration kommer skolskdterska in med sina
medicinska insatser. Ovriga professioner bekriftade att kartliggningarna bérjade hos
skolskdoterskan, det fysiska méste uteslutas innan ndgot annat kunde utredas. Skolskoterska

intervju nr.1 sa:
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Fran borjan sa far vi ju rapporter fran BVC, innan barnen bérjar hér. Och dr det sa att
det dr ett barn som redan dr/har de hdr tendenserna med det hdr med huvudvdrk, sd
tréffar jag ju dom vildigt tidigt tillsammans med forildrarna. ... Ar det inte sd att vi vet
nagonting utan jag far vet det ofta kanske genom att fordldrarna hor av sig eller
pedagogerna flaggar for det hdr, sd trdffar jag alltid barnen och forsoker ta reda pa en
orsak for handlar det om synen, handlar det om miljon i klassrummet, handlar det om

du inte dter, har du inte sovit, alla dom hdr bas grejerna.

Kognitiv

Den kognitiva faktorn framstillde elevhélsan mer komplex &n den fysiska. Samarbetet mellan
professionerna var viktigt samt hur de olika professionerna bidrar med sin yrkesspecifika
kompetens. Huruvida en utredning skulle paborjas var upp till rektor och inleddes forst efter
det fysiska hade uteslutits. Kuratorn i elevhélsan inledde en fordjupad utredning efter
rektorsbeslut och kunde koppla pa specialpedagog for pedagogisk utredning och beslut om
sarskilt stod skulle sdttas in. Beslutet om utredning maste férankras med virdnadshavare och i
de fall ddr vardnadshavare hade avbrutit kontakten med skolan stannade elevhilsans arbete

upp. Rektor intervju nr.1 berdttade:

Och kanske skulle vi gora en utredning for dd fick vi jdttemycket kunskap om hur vi
skulle tackla den hdr killen. For han dr hel skirpt, han dr inga bekymmer med
intellektet, han kan allt. Bara det att han forstor for alla andra i klassrummet. Han

snappar upp men han sabbar for alla andra.

Emotionell

Skolskoterskans roll uppgavs dven vara viktig ur stéttande och vigledande synpunkt.
Elevhilsan upplevde att eleverna tycker det ar littare att komma till skolskoterska da det ar
mer accepterat med fysisk smérta dn att erkénna eventuell underliggande emotionell
problematik. Skolskoterska fungerade dé stottande till eleven for vidare kontakt inom
elevhélsan och kunde flagga till exempelvis kurator att eleven i fraga behdvde stod. Den
profession som framkom mest i intervjuerna i férhdllande till den emotionella aspekten var
kuratorn. Kuratorerna arbetade forebyggande pa gruppniva i form av samtal med klasserna
om pubertet, sex, samtycke och stopp min kropp. Pé individniva gick kurator in i fall dér
eleven hade hog franvaro eller om skolskoterska hade flaggat for att en elev behdvde ett

samtal. Kurator intervju nr.3 beréittade:
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Skoterska har i stort sdtt ingen tréskel alls, alla elever liksom kédnner att man kan ga till
skoterska, man behover inte forklara sa mycket man sdger bara “jag ska ga till
skoterska” ocksa far man det. Sd skoterska dr en jdtteviktig inkorsport ddr vi upptdcker
mycket, det dr ofta skoterska kommer till mig med en elev eller "kom med och prata

med denna’ ocksd kan vi hjdlpas at och ndr man mdrker att det sitter inte i det fysiska.

Manga elever upplevde obehag i en del aktivitetsutforande, kinslor elevhilsan uppgav vixa
storre oavsett anpassningar eller med stottning av personal. Vid en kartliggning av elevens
emotionella miende och trivsel i skolan tittade kurator pa elevens situation i skolan samt vid

hédmtning och l&dmning pé skola och fritidshem.

Spiritualitet
Resultatet av spiritualitet genomsyrades av svarigheter att skapa motivation och vilja for

omotiverade eller motvilliga elever. Skolskdterska fran intervju nr.3:

... for det sitter vi och brottas mdnga ganger med elever med att fa dom, med motivation
alltsa vi far kanske hit dom och dom dr hér men just att fa dom att bli inspirerade och

tycka det dr roligt, det dr svart, att fa barn motiverade...

I en av intervjuerna framkom att deras bidrag for 6kning av intresse och motivation gick ut pa
att uppmérksamma problematiken och vidare stotta pedagogerna genom hur samtal kunde
genomforas och hur pedagogen kunde anpassa undervisningen. For att upprétthélla
motivation och drivkraft framkom vikten av samarbete med vardnadshavare sa alla kring
eleven arbetade 4t samma héll. For att uppmuntra eleven till aktivitetsengagemang utgick

elevhilsan fran elevens motivation, ville eleven ha med en kompis pa rasten inomhus eller

utomhus fick hen det.

Aktivitet

Resultatet visade genomgéende i intervjuerna att det inte forekom kartldggningar vad en
specifik aktivitet stillde for krav pa eleven. Elevhilsan uppgav att det fanns gott om alternativ
for aktiviteter pa rasterna, ddremot forekom det inte alternativ eller anpassning av aktivitet pa
lektionstid, da flyttades fokus frin de enskilda aktiviteterna till eleven och anpassningen blev

hos eleven. Specialpedagog intervju nr.2 beréttade:
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... ndr vi dr ute och observerar sd dr vi kanske med en férmiddag och da dr vi med i de
dmnena som eleven har och naturligtvis ser vi ju dd om dir stdlls 6verkrav pd eleven.
... men inte specifikt vi tittar inte pd specifikt pa praktiska aktiviteter utan det dr mer

hela situationen.

Egen vard
Elevhélsan beréttade om flexibiliteten i sitt arbete och hur olika 16sningar fungerade i olika
fall, ett bra exempel var dir aktivitet blev losningen pa elevens emotionella behov samt

problematik i form av franvaro frén skolan. Specialldrare intervju nr.1 beréttar:

... inte ville komma till skolan, hen hade lite dngest...hade mycket egna tankar, hade fdtt
en diagnos och sant ... Dom fick lyfta hit hen och alltihopa. Och fungerade inte men sen
ndr eleven var hdr sa var det okej ju. Men da till exempel sa gjorde vi sa att varje
morgon, hade den eleven med sig en macka, for att det blev problem att dta frukost
hemma. Ndr det blev sd hdr att det blev sd jobbigt att komma hit. Och dd satt den eleven

och jag och dt frukost varje morgon 20 minuter, och det hjdilpte den eleven.

Ett exempel dér 16sningen inte fallit pa plats lyftes fram i aktiviteten duscha. Eleverna var
motvilliga till aktivitetsutforande och fler och fler elever motsatte sig trots anpassningar och

stottning av personal.

Produktiv

Resultatet visade att om eleven skulle lyckas fardigstélla en skoluppgift arbetade elevhélsan
utifran eleven och utan anpassning av aktiviteten. Rorelseschema planerades for eleven,
utifran hens behov for att optimera koncentration i kortare arbetspass. En anpassning som
nidmndes i anknytning till energin det gick at for nigra elever att hélla i en penna var
pennhallare, dar atgérden var for att spara energi och mojliggora aktivitetsutforande och
aktivitetsengagemang i andra aktiviteter. I en intervju uppgavs att eleven inte ville sdga pa
grund av ljud och ljus i sljdsalen och anpassningen av aktiviteten blev da att eleven satt
utanfor salen och gjorde luffarsldjd. Elevhilsan uppgav att pedagogerna hade koll pé sina
klasser och att de till stor del anpassade lektionerna pd egen hand. Nar det géillde yngre elever
uppgav elevhilsan det svart med samtal eftersom yngre elever ofta inte kunde sitta fingret pa

var problematiken i aktivitetsutforandet 1ag, da vinder sig elevhilsan till respektive elevs
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pedagoger for hjilp i vilka lektioner som fungerat bra och var det fungerat mindre bra.

Specialpedagog intervju nr.1 berittade:

Da har jag sett till att pratat med musikldraren och har det funkar dér da sd har man
tittat pd det da, vad dr det som funkar ddir och varfor funkar det ddr. Annars har jag
varit hos slojdldraren och varit ddr och tittat och sd ... man tittar pd de pedagogiska
kartliggningarna som oftast ldraren och jag eller den andra specialliraren sitter och

gor liksom.

Fritid

Fragestdllningarna berdrde skolans fritidsaktiviteter vilket innebar att det inte framkom 1
resultatet huruvida elevhilsans insatser strickte sig utanfor skolans ramar eller

inte. Rastaktiviteterna pd skolan var méngsidiga, inkluderande samt 6ppnade upp for samtal
om empati for eleverna. Det var den helhet intervjuerna speglade. Genomgéende ansag
elevhélsan att skolgarden framjade elevernas rastaktiviteter, funktionshinder eller inte sa
hittade eleverna nigot att gora. Aktiviteter pa rasten var allt fran att gunga till att vara delaktig
i planerad verksamhet som musik, dans och knep och knép. I de fall eleven inte ville vara
delaktig ute pa skolgdrden fanns en handlingsplan med alternativa atgérder. En atgédrd kunde
vara att trdna pa att ga ut i fem minuter i taget, eventuellt behdvde eleven tréna pa detta nér
inte alla andra var ute, endast ett par klasskamrater. For elever med
kommunikationshjdlpmedel upplevde elevhélsan interaktionen i skolans aktiviteter som en
uppforsbacke. Elevhilsan uppgav att manga ganger fanns det inte behov av hjdlpmedlet i
hemmet dérav tog det tid innan eleven sdg fordelarna med det i skolan. Framforallt
aktivitetsutforande i rastaktiviteterna blev drabbade och dirigenom umgénget med

klasskamraterna. Skolskoterska intervju nr.3 beskrev:

”... det dr klumpigt, det dr ju inte ldtt alltsda, ndr man kanske som mest behover det om man

ska vara ute och man dr med kompisar och man inte sjdlv kan sdg det i ord.”

Miljo
Resultatet visade att lokala elevhélsan oftast kartligger skolmiljons alla lokaler, klassrummet,
rastgérden, matsal och andra rum dér eleverna vistades, som till exempel idrottshall och

slojdsal. Kartlaggningarna ansag en del deltagare innefatta fysisk, kulturell, institutionell och
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social miljo och innebar ofta en dialog med pedagogerna och eleverna men dven planerade

och spontana klassrumsobservationer. Specialpedagog 1 intervju nr. 2 beréttade:

”... man tittar ju pd skolmiljon man tittar pa klassrumsmiljon man tittar pd sammansdttningen
av gruppen, och man pratar med eleverna, man pratar med vardnadshavarna man pratar

med pedagogerna. Sen gor man ju en sammanfattande bedomning...”

Fysisk

Utifrén resultatet hade pedagogerna en stor roll i utformning, beddmning och hantering av den
fysiska miljon. Elevhilsan arbetade for en trygg miljo i skolan men trots dtgérderna upplevde
eleverna en del miljoer problematiska. Omklddningsrum och duschar upplevdes otrygga och
eleverna ville inte duscha infor sina kamrater, en kinsla elevhélsan uppgav véxa storre oavsett
fordndringar gjorda i miljon eller med stottning av pedagoger i omklddningsrummen.
Hjdlpmedel sags som en del av den fysiska miljon vilket kan stotta och 6ka elevernas
aktivitetsengagemang i sitt skolarbete. Genom dialog med specialpedagoger eller specialldrare
lyfte pedagogerna efterfrdgan av sméhjilpmedel vilka inte redan fanns i klassrummet. Manga
klassrum var utrustade med sa kallade hjélplador, dir det fanns sméhjidlpmedel till exempel:
stressbollar och horselkapor. Stora portabla hjdlpmedel exempelvis ljudsystem och
cykelbédnkar cirkulerar mellan klassrummen. Utbudet av hjdlpmedel sag olika ut pa
deltagarnas arbetsplatser, dven huruvida eleverna hade mdjlighet att sjilv plocka hjdlpmedlet
eller det skedde via kommunikation med pedagogerna. Vid personliga hjélpmedel forskrivet
fran Barn och Ungdomshabiliteringen (BUH), var mélet for alla professioner inom elevhélsan
i studien att detta skulle integreras i elevens skolmiljo. Resultatet pdvisade att det ibland brast.

Logoped intervju nr. 2 berittade:

“Problemet med hjdlpmedel dr snarare anvdindningen av dom, ldrare ska ha tid att sdtta sig

in i dom, vem ska uppdatera dom och sa? Sd ddr kanske de inte blir anvinda.”

Brist pd kunskap, tid och motivation om diverse hjdlpmedel och den fysiska utformningen
fanns pa fler dn en skola utifrdn resultatet. Pedagogerna fick ansvar for hjdlpmedel dar
kunskap fattades. Enligt flera deltagare hade pedagogerna den centrala rollen for moblering av
klassrummet. I en av intervjuerna framkom att en lista pa neuropsykiatriska
funktionsnedséttningar (NPF) -anpassningar var utsatt i klassrummen. Anpassningar kunde

vara avskalad, lugn, ren milj6 och finnas foto pa lokalerna, listan skulle hjélpa pedagogerna
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med anpassningar vilka gynnar alla. En rod trad av resultatet i den fysiska miljon var att

kompetens saknades. Specialpedagog intervju nr.2:

“Det jag kan kdnna att vi brister i dr just det hdr med ljud och ljus. For ddr tror jag inte

)

ndgon av oss har den kompetensen att kunna kartligga det i ett klassrum.’

Andra verksambheter till exempel teknisk forvaltning, kopplades in vid utformning av rastgérd.
Horselpedagog och virdnadshavare framkom drivande for att det skulle ske en fordndring i

den fysiska miljon.

Kulturell
Det framkom vildigt lite hur elevhilsan arbetade kring den kulturella miljon i skolan. Dock
ndmndes att det finns en dialog med vardnadshavare for ett storre perspektiv kring eleven och
det kunde finnas en kultur i en klass vilken formade eleverna omedvetet. Psykolog intervju nr.
2:
Det dr inte medvetna sabotage och sdnt ddr utan man tittar pa gruppdynamik i klassen,
det kan va sd att det finns pd det omedvetna planet att ska man klara sig i den hdr
klassen om det dr hart klimat sa blir man sd hdr till slut. Manga elever har inget annat

val dn att bli som dynamiken dr. Sd vi tittar bade pd kultur och dynamik.

Institutionell

Centrala elevhélsan tog fram material till lokala elevhélsan, sedan forde de vidare materialet
till pedagogerna och i klassrummen. En deltagare yrkesverksam i centrala elevhilsan holl i en
utbildningssatsning, ddr specialpedagogen var ute pa lokal niva och sdg om det saknas
kunskap, 1 sa fall tipsades skolans elevhilsa och personal om ldmplig utbildning.

Specialpedagog intervju nr. 2 beskrev:

”... hdr saknas kunskap till exempel TAKK eller bildstod eller franvaro i skolan och sd vidare

sa har vi mojlighet att tipsa om att man kan soka till en sadan utbildning.”

Social
Kuratorer och pedagoger hade nyckelgreppet om den sociala miljon. Resultatet visade att
kuratorer ofta gjorde bade spontana och planerade observationer, pedagogerna hade alltid

ogonen Oppna. Ibland fanns en magkénsla hos pedagogerna for déligt socialt klimat i en
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grupp, som sedan lyftes till elevhédlsan. Hur observationerna genomfors var olika utifran
deltagarnas beskrivningar. Vissa deltagare anvidnde protokoll i observationerna, dér det
sociala klimatet ingick. Kartldggning av den sociala miljon gjordes inte bara med
observationer utan samtal genomfors ocksa med pedagoger och elever. Elevers behov
lyssnades pa och till exempel om en elev skulle behdva vara inne pa en rast fir hen ta med sig
en kompis eller tva, detta kunde ses som en atgérd, vilket samtliga deltagare patalade. En
annan dtgird var forebyggande och frimjande arbete 1 form av att géra elever medvetna och
uppmaédrksamma pa vad som géller i det sociala sammanhanget. Slutligen uppgav elevhilsan
en atgdrd 1 form av supportergrupper som initieras av kurator. Syftet med gruppen var att

arbeta mot mobbning och utanforskap. Kurator, intervju nr.1 beréttade:

... man fragar den hdr eleven dd om, skulle du vilja ha lite hjdlp av mig?... Och da kan
man fd den eleven dd att berdtta om den har nagra kompisar eller om det dir nan i
klassen som dr sndll eller om det dr nan den dr nyfiken pa som den skulle vilja leka
med. Och dd kan man utifran dom namnen som kommer fram och tillsammans med

ldraren sa kan man bilda en liten supportergrupp.

Arbetssatt

Béde centralt och lokalt paverkades strukturen i arbetet av den rddande pandemin. Mdten
genomfordes via ldnk vid handledning och konsultation dér djupet och kvaliteten i insatserna
blev beroende pé professionernas tidigare kinnedom om drendet och erfarenhet i yrket. Andra
faktorer vilka péverkade elevhélsans arbete var ledningsdirektiv och tidsdisponering.
Elevhélsan upplevde meningsskiljaktigheter mellan ledning och egna professionen, da
professionen hade en tanke hur de ville disponera sin arbetstid men ledningsdirektiven gav

inte mdjlighet till professionens prioritering.

Elevhilsans kartliggning innebar att professionerna inom elevhélsa samlade information
kring eleven genom samtal med andra professioner inom elevhilsa, med pedagogerna eller
med foréldrar. I samtliga intervjuer uppgav elevhilsan att de inte verkstéllde nagra
individuella insatser utan vardnadshavarens samtycke, beroende pd mognad och alder
genomfordes ddrefter samtal med eleven. Deltagarna i studien uttryckte att det fanns
utvecklingspotential i att genomfora samtalen med eleven for att forankra planerade atgéarder
och hora elevens syn pa sin situation. Forsta kontakten med hemmet gick via den profession

som stod ndrmast eleven, vilket oftast var pedagogen. Elevhélsan byggde vidare pa
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pedagogens relation med fordldrarna. Elevhilsan podngterade, trots att vdrdnadshavares
samtycke kriavdes sd var utgadngspunkten alltid eleven, dven om det manga ganger var

vardnadshavare som forde elevens talan.

Generella atgérder 1 klassrumsmiljon gjordes ofta av pedagogerna sjilva. I en av intervjuerna
framkom hur elevhélsan arbetade aktivt med ldrmiljon i klassrummen i tre steg. Forst
undanrdjde de sd manga hinder som mojligt, med bildstdd och flexibla arbetsplatser. Dérefter
arbetade de vidare med extra anpassningar, i form av en mindre justering elevhilsan gjorde i
samrad med eleven. Slutligen kan elevhilsan sitta in sdrskilt stod om behov finns, detta
dokumenterades 1 sa fall i ett dtgirdsprogram. Observationer genomfordes pa individ- eller
gruppniva, dér dven miljon inkluderades. Nagra deltagare arbetade med spontana

observationer, ddr det inte spelade sa stor roll vilken profession som gick in.

Elevhélsans organisatoriska kontext

Organisatoriska skillnader i arbetssétt framkom mellan centrala och lokala elevhélsan. Nio
deltagare i studien arbetade inom centrala elevhdlsan. Arbetet inom centrala elevhélsan var
mest pa organisation och gruppniva, med forebyggande dtgirder som ska gynna alla elever
exempelvis checklistor pé larmiljoer. Tolv deltagare arbetade inom lokala elevhélsan och
arbetet var mest pa individniva. Resultatet visade pa upplevelsen av kunskapsbrist pa den
lokala nivén avseende forebyggande dtgirder, d& en deltagare uppgav att de pratar véldigt lite
om generella atgérder inom lokala elevhilsan. Centrala elevhilsan kan bli pdkopplad pé
uppdrag av lokala elevhilsan i de fall dar fler professioner behover komma in med sin
specifika yrkeskompetens, da gér centrala elevhilsan in pé individniva. Bade centrala och
lokala elevhilsan hade néra arbete mellan professioner och dppet klimat for att tillsammans ta
sig an varje utmaning. En dag i veckan fanns ett gemensamt mote schemalagt dér elevhélsan
diskuterade fall till fall. Speciellt vid franvaroproblematik uppgav samtliga professioner

fokusera pé sin specifika kunskap, i olika omfattning men lika viktiga.

Samarbete och erfarenhet av arbetsterapeuter

Ett betydelsefullt resultat var hur lite information elevhilsan hade om arbetsterapeuters
yrkeskunskap och att ingen arbetsterapeut arbetade i elevhilsan i studien. Samtidigt fanns det
ett genuint 6ppet klimat for att ta in nya professioner inom elevhélsan som bidrog med sin
specifika yrkeskompetens. En del deltagare hade arbetat tillsammans med arbetsterapeut pa

tidigare arbetsplats inom sjukvarden och nagra har triffat arbetsterapeut via rehabilitering for
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egna anhdriga. Inom elevhélsans arbete kom erfarenheterna av arbetsterapeuter fran
samarbetet med andra verksamheter bland annat BUH. For manga av deltagarna har
arbetsterapeuten sin yrkesroll dér, inte pa skolan. Tydliga skillnader i deltagarnas erfarenheter
speglades 1 hur de resonerade kring en arbetsterapeut i skolan. En av skolskoterskorna ville
gérna se arbetsterapeuter inom skola, for att forebygga fysiska besvér och samtidigt hjélpa en
del elever till béttre skolresultat. En av rektorerna anség det viktigt att skilja pa vad skolan
bedriver for verksamhet och vad varden bedriver for verksamhet. Elevhilsans arbete
priglades av samarbete mellan professionerna inom elevhilsa och inom skola. I en intervju
podngterades en forbattring i arbetet inom elevhilsan dd samtliga professioner tagit till sig
andras synsitt och de sag vinsten av nya professioner inom elevhilsan, exempelvis nér lokala
elevhilsan fick in en kurator pa skolan och kunde ta del av professionens yrkeskompetens.
Elevhélsan arbetade vanligtvis med BUH, barn- och ungdomspsykiatrin (BUP) och
socialtjansten. Om ett uppdrag krivde samarbete med nagon av verksamheterna bokades
moten in. Samarbetet fungerade oftast bra, men det framkom &ven brister. En faktor till
bristerna berodde pa underskott av personal hos andra verksamheter vilket ledde till att
elevhélsan fatt ta pa sig drenden vilka egentligen inte skulle hanterats pé skolan. En annan
faktor var dalig kommunikation pa grund av problematik att {4 till gemensamma moten for
samverkan dér alla instanser traffades for att fundera och engagera sig tillsammans kring
eleven. Utfallet av sdmre samverkan innebar att helheten kring eleven forlorades da ingen

kartldgger eleven utanfor skolan och uppdraget star stilla.

Resultatdiskussion

Resultatet visar att elevhélsan arbetar med perspektiven person, aktivitet och miljo var for sig
och dirmed finns en risk att det dynamiska samspelet inte integreras for att framja elevernas
aktivitetsutforande och aktivitetsengagemang. Det framkom vidare att ingen arbetsterapeut
arbetade i elevhilsan och att det saknades kinnedom om vad arbetsterapeutens roll och

specifika yrkeskunskap innebér i skolan.

Likt forfattarnas synsétt ur ett arbetsterapeutiskt perspektiv, fastslog flera deltagare att elevens
rost var viktig och ldgger grunden i arbetssittet for atgdrderna. Den profession som hade bast
kontakt med eleven, vilket oftast var pedagogen, hade den framsta kontakten for att framja
och arbeta med drivkraft och motivation hos eleven. Aven om eleven var utgngspunkt for

samtliga professioner gjordes inga insatser utan att forst ha samtal med virdnadshavarna,
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eftersom deras samtycke kridvdes. Genom vardnadshavare samlades dessutom ytterligare
information kring eleven upp. Elevhélsan forklarade att kontakten med vardnadshavare var
véldigt viktigt, d4 det efterstravades att alla personer i elevens omgivning skulle arbeta

likadant.

Elevhilsans arbetssitt utifrdn perspektivet person visade att endast patalad problematik (fran
eleven eller dess omgivning) kartlades, planerades for och dtgirdades. Enligt von Knorring
(2012) kan detta vara problematiskt da psykisk ohélsa inte alltid yttrar sig pd samma sitt hos
alla elever, och att exempelvis sa kallad tyst problematik riskerar att inte atgdrdas om den
méste patalas. Forfattarna ser darfor forebyggande atgarder som ett redskap for att na alla
elever, dven den tysta problematiken, i enlighet med von Knorrings rekommendationer
(2012). Avseende motivation uppgav elevhélsan att det var svart att dteruppta elevens
motivation om denna forlorats. Nér forfattarna frigade om mdojligheten till samtal direkt med
eleven for att arbeta med motivation i enlighet med hur arbetsterapeuter internationellt satt
arbetar med hela klientkonstellationen (elev, vardnadshavare och lirare) (Bazyk & Case-
Smith, 2010) s& uppgav elevhélsan att det finns utvecklingspotential just i samtal direkt med
eleven. Arbetsterapeutens arbetssétt att inkludera bade eleven och dess omgivning for att 6ka
kommunikation, information och aktivitetsengagemang (Bazyk & Case-Smith, 2010) hade
eventuellt kunnat komplettera elevhélsan i att utveckla arbetet med att aterfé elevernas

motivation.

Aven om ingen av professionerna inom elevhilsan hade aktivitet som utgangspunkt si
framkom att man arbetade med aktivitet bade som mél och medel for att stodja elevens
aktivitetsutforande och aktivitetsengagemang. Exempelvis sa visar situationen en kurator
beskrev att aktiviteten frukost hade anvénts for att stotta en elev med emotionell problematik
att komma till skolan. Deltagarna i studien uppgav dock att de inte beddmde aktivitetens krav,
utan anpassningar gjordes oftare hos eleven én aktiviteten. Ett exempel pd detta ar elevhilsans
beréttelse om eleven som inte ville saga; eleven flyttades ut fran slojdsalen for att utdva en
annan aktivitet istéllet for att anpassa aktiviteten. Forfattarnas upplevelse utifran ett
arbetsterapeutiskt synsitt dr att i detta exempel hade ingen av professionerna sett pa det
dynamiska samspelet av person-, aktivitet- och miljoperspektiven. Internationella studier
(Case-Smith et al, 2014; Kemmis & Dunn, 1996) stirker att arbetsterapeutiska atgirder &r en
positiv tillgéng till elever i1 skolan. Enligt Missiuna et al., (2012) anvédnder arbetsterapeuten

sin yrkeskunskap for att kartlagga kraven pa skolans aktiviteter. Mgjliga forslag till atgérder
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utifran inspiration av ovan internationella studier som skulle kunnat frimja att eleven
lyckades med aktiviteten sdga och kunna vara delaktig i samma aktivitet som dvriga elever
hade kunnat vara anpassningar av aktivitetens krav och anpassningar av miljon utifrén elevens
forutséttningar som till exempel horselképor, skyddsglasdgon, utformning pa sdgen samt mer
avskalad miljo. Utifrén arbetsterapeutens yrkesspecifika kunskap om det dynamiska
samspelet mellan person-, aktivitet- och miljoperspektiven (Polatajko et al., 2013), kan

elevers aktivitetsutforande och aktivitetsengagemang fraimjas med denna typ av atgérder.

En del av deltagarna i studien ansag sig kartldgga alla delar av CMOP-E’s miljoperspektiv.
Det framkom dock inte om elevhélsan kartlade miljéer utanfor skolans omrade, eftersom
forfattarna inte fragade specifikt om elevens miljoer utanfor skolans ramar. Utifrdn
arbetsterapeutens arbetssétt internationellt, med hela klientkonstellationen, beskriver Bazyk &
Case-Smith, (2010) att arbetsterapeuten tar hinsyn till elevens fritid &ven utanfor skoltid. Dar
kunskapen inom miljoperspektivet pa skolan saknades av professionerna vinde sig elevhilsan
till andra verksamheter till exempel horselpedagog och teknisk forvaltning. Elevhélsan hade
tillgdng till ett gott om utbud av olika hjdlpmedel, vilket forfattarna ansag vara positivt. Dock
blev inkdpta och utskrivna hjdlpmedel via BUH ibland inte integrerade pd grund av tidsbrist
for pedagogerna att ldra sig dessa. Elevhélsan uttryckte vidare att pedagogernas roll i
bedomning av klassrumsmiljon var viktigt da kartliggningar av klassrumsmiljon ofta gick
genom samtal med pedagogen. I enlighet med Socialstyrelsen (2016) dr elevhélsans
samverkan med pedagogerna viktiga dé det dr en forutséttning for bra dtgirder. Forfattarna
anser i enlighet med Socialstyrelsen (2016) att pedagogernas upplevelse ar viktig for att
uppmaérksamma bland annat den sociala miljon i klassen vilken inte uttryckligen ger sig
tillkdnna. Dock borde kartldggningen av den sociala miljon skotas av elevhélsan i enlighet
med att Lararforbundet (2013) tar upp att undervisningen paverkas om pedagogerna ska ldgga
fokus pé andra omréden som ligger inom elevhélsans uppdragsbeskrivning. I enlighet med
Munkholm (2016) anser forfattarna att arbetsterapeuter skulle kunna ha en viktig roll dé de
har kunskap for att kartligga och skapa miljoer for att frimja elevers aktivitetsutforande och
aktivitetsengagemang. Utifrdn detta resultat framkommer det att elevhélsan saknar kunskap
kring delar av miljoperspektivet, och det skulle ddrfor kunna vara ett omrade dir

arbetsterapeuten hade kunnat utgora ett virdefullt komplement.
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Erfarenhet av arbetsterapeuter

Deltagarna anser att arbetsterapeuten dr rehabiliterande och vdrdande, och att det &r viktigt att
skilja pé vad skolans skall erbjuda och skillnader mellan verksamheter. Forfattarna tolkar
elevhélsans uttalande som att det rdder en kunskapsbrist i vad en arbetsterapeut har {or roll
och yrkeskunskap inom skolan. Det &r av forfattarnas uppfattning att om arbetsterapeuten
hade ndmnts i skollagen (SFS 2010:800) samt i Socialstyrelsens vigledning for elevhélsan
(Socialstyrelsen & Skolverket, 2016) som en profession som kan kan fylla behovet av
specialpedagogiska insatser, sa hade elevhélsan fatt 6kad forstéelse for professionens
mdjlighet till att komplettera och avlasta dvriga professioner. En kanadensisk studie av
Missiuna et al. (2012) visar, att genom att ta del av varandras yrkeskunskaper okar forstaelsen
och elevens maél blir ldttare att uppna nér alla arbetar mot samma maél. Forfattarna anser i
enlighet med Missiuna et al. (2012) att inte bara arbetsterapeuter utan dven befintliga

professioner inom elevhélsan hade gynnats av att ta del av varandras yrkeskunskap.

Missiuna et al. (2012) visar hur arbetsterapeuten kan bidra till elevhilsans arbete med sin
kunskap om samspelet mellan person, aktivitet och miljo, for att frimja elevernas
aktivitetsutforande och aktivitetsengagemang med att implementera modellen Partnering for
Change (PAC) (Missiuna et al., 2012). P4C togs fram av ett interdisciplinirt team i Kanada
vilka guidades av Storbritanniens medical research councils riktlinjer for terapeutiska
interventioner. Storbritanniens medical research councils riktlinjer dr tydliga med fas ett till
fyra enligt foljande: 1, utveckling, 2, genomforbarhet och pilotstudie, 3, utvirdering och
slutligen 4, implementering. P4C skapades for att ge en tydlig struktur for interventioner i
skolan. Modellens fokus &r samarbete mellan arbetsterapeuter, ldrare och fordldrar. Det dr av
stor vikt att arbetsterapeuten spenderar sin dag tillsammans med ldrare och elever 1
klassrummet och deltar i skolans aktiviteter samt bekantar sig med kraven ldraren star infor.
Arbetsterapeuten anvénder sin kunskap for kartldggning av kraven pa skolans aktiviteter, till
exempel undervisningstillfallen. Déirefter planeras interventioner tillsammans med lirare,
samtidigt som fordldrar ges information for implementering dven i hemmet med resultatet att
arbetet skall kunna inkludera hela elevens vardag. En pilotstudie av P4C modellen visade att
bade ldrare och arbetsterapeuter var positiva till metoden (Missiuna et al., 2012). I en annan
studie av P4C modellen som genomfordes pd en grundskola i Courtenay, British Columbia
(Wilson & Harris, 2018) bekréftades hur samarbetet i PAC uppskattas av ldrare, genom att de
kénner sig delaktiga i dtgdrderna och att deras prioritering kring eleverna respekterades.

Léararna uppmérksammade dessutom att dven de elever vilka vanligtvis inte har
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arbetsterapeutiskt stod gynnas av de atgérder som gjorts pd gruppniva. I likhet med detta sé
beskriver arbetsterapeuter sjédlva att de uppskattar hur arbetsséttet med P4C lyfter fokus frén
atgdrder pa individniva till gruppniva och att detta leder till att dtgérder pd gruppnivé dven
fdngar upp de elever som inte tidigare uppmirksammats vara i behov av stdd (Sivertsson,
2019). Med P4C modellen implementerad i skolan i Sverige skulle arbetsterapeuten kunna
avlasta ldraren genom att utfora observationer i klassrummet och planera atgérder, parallellt
kan ldraren koncentrera sig pa undervisningen. Forfattarna ser detta som en alternativ
stottning till Lararforbundets rapport (2013) dér de onskar fler speciallédrare sa de kan
fokusera pd undervisningen. Forfattarna anser att med forebyggande dtgirder pd gruppniva
likt arbetet med P4C modellen sa kan elevhélsans arbete frimja samtliga elevers

aktivitetsutforande och aktivitetsengagemang.

Metoddiskussion

Syftet med studien var att beskriva elevhilsans upplevelse av sitt arbete inom grundskola
utifran person-, aktivitet- och miljoperspektiv, och dirav valdes en kvalitativ metod vilken har
fokus pa beskrivningar och upplevelser (Kristensson, 2014). Nackdel med vald metod é&r att
eftersom metoden inte syftar till att generalisera samt inkluderar endast ett begransat antal
deltagare kan resultatet inte dverforas till en storre grupp. Overforbarheten ér dock upp till
ldsaren att bedoma utifran studiens resultat och ldsarens tilltankta population (Kristensson,
2014). Forfattarna resonerade kring studiens tillforlitlighet utifran begreppen giltighet,
tillforlitlighet och Gverforbarhet vilket enligt Lundman och Hallgren-Graneheim (2012) ar
kvalitativa forskningens motsvarighet till begreppen validitet, reliabilitet, generaliserbarhet

och neutralitet inom kvantitativ forskning.

Ett varierat urval okar tillforlitligheten (Kristensson, 2014), urvalet genererade dock endast
kvinnliga deltagare, samt fa deltagare i avseende vissa professioner till exempel logoped.
Denna skevhet i inklusionen var dock nagot forfattarna valde att inte padverka pa grund av
problematik att fa tag pa deltagare inom elevhidlsan, men forfattarna ser detta som en nackdel 1
forhallande till tillforlitligheten av resultatet. Vid eventuell ny studie hade forfattarna valt att
rekrytera annorlunda och forsokt fa jamnare fordelning mellan kén och profession. En fordel i1
studien dr ddremot att det fanns ett brett urval av olika professioner med spridning over flera
skolor, men eftersom antal deltagare inom samma profession varierade hade forfattarna med 1

beaktning att resultatet inte kan representera hela professionen inom elevhilsan utan &r
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baserat péd deltagarnas egna erfarenheter inom sin profession i elevhélsan. Att ha med chef
eller rektor som profession i1 fokusgrupperna skulle potentiellt kunna paverka deltagarnas
svar, men eftersom de dr en naturlig del av elevhélsan och medverkar i dvriga mdten var det

inget forfattarna ansig paverkade i dynamiken i intervjuerna och valde att inkludera.

I urvalsprocessen valde forfattarna att kontakta 33 kommuner i Skane. Svaren fran
kommunerna drog i ménga fall ut pa tiden och forfattarna fick ligga mycket tid pa att maila
for att efterfrdga svar samt ringa runt. Om en ny studie skulle gjort hade forfattarna valt att
ringa direkt till rektorer pa skolor, dd detta ansdgs ha bést effekt for kontakt och svar om

medverkan 1 studien.

Innan intervjuerna i studien genomfordes testades intervjuguiden i en testintervju for att stirka
studiens giltighet, ddrefter granskades fragor och svar kritiskt av forfattarna for att identifiera
styrkor och svagheter. Enligt Kristensson (2014) &r det ett viktigt moment for att 6va in
fragorna, och tréna pa att forhalla sig till sin forforstaelse. Forfattarna reflekterade over fragor
och svar efter varje genomford intervju for att se till att frdgorna forholl sig till syftet, och
reflekterade over foljdfragor infor nésta intervju. En fordel med bakgrundsfrdgorna var att de
tillat berdttande svar fran deltagarna och 6ppnade upp for foljdfragor kring elevhélsans
arbetssitt. Nackdelen med intervjuguiden var att frdgorna var inriktade pa skola och inte till
hela elevens vardag. Eftersom bada forfattarna var oerfarna 1 intervjuteknik
uppmaéarksammades forst i transkriberingsfasen delar av intervjun dir det varit lampligt att
stdlla foljdfrdgor och g djupare. Forfattarna anser att med mer erfarenhet skulle moderatorn
véga ifrdgasitta oklarheter samt fraga mer ingdende om elevens aktivitetsutforande och
aktivitetsengagemang utanfor skoltid, vilket kunde tydliggjort huruvida elevhilsan arbetade

med eleven utanfor skolans virld.

Samtliga intervjuerna genomfordes inom liknande tidsdtgang, vilket enligt forfattarna beror
pa strukturen 1 intervjuguiden med vélplanerade frigor och forslag pa foljdfragor. Eftersom
samtliga intervjuer genomfordes digitalt blev kraven pad moderatorn nédgot hogre med att leda
fragan vidare sd alla professioner kunde delge sina tankar. Trots denna utmaning utfordes
intervjuerna tillfredsstéllande och holl god kvalitet pa genomforande, ljud och bild. Vid tva
intervjutillfélle satt deltagarna tillsammans pa ett kontor och forfattarna hemifrén vid varsin
dator, vid dessa tillfédllen flot diskussionerna pa och gruppen skapade en fin dynamik. Vid de

andra tvé intervjutillfdllena deltog bade deltagare samt forfattare i motet hemifréan eller fran
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sina kontor. Forfattarna upplevde att nér deltagarna genomforde intervjuerna fran varsin dator
paverkades intervjuerna pa sa sétt att diskussioner mellan professionerna till stor del uteblev
och varje profession svarade utifrn sin synvinkel. En fordel med att bada forfattare var med i
samtliga intervjuer uppmérksammades under genomforandet av sista intervjun da datorn for
moderatorn stdngdes av. I detta fall kunde antecknande forfattare snabbt ta dver fragor och
intervjun fortskred enligt plan. Att bada forfattarna spelat in ljudfil gjorde ocksa att

transkriberingen kunde genomforas enligt rutin for samtliga intervjuer.

En fordel i genomforandet av intervjuerna var att forfattarna klargjorde for deltagarna innan
intervjun paborjades att en stéller fragor och en antecknar. Detta innebar att deltagarna visste
var fragorna skulle komma ifran och forfattarna visste sin roll 1 intervjun. Nackdelen med
digitala intervjuer anser forfattarna ir att en del av den sociala interaktionen mellan forfattarna
och deltagarna forlorades, och eventuellt uteblev en del av det spontana berittandet om
verksamhet och arbetsrutiner. Forfattarna anser att de semistrukturerade intervjuerna varit
positiva da de gav dppna och beréttande svar utifran fragestéllningarna. I enlighet med
Alvehus (2019) valde forfattarna fokusgruppsintervjuer for att forstd processen i elevhalsan
vilken ledde fram till slutsatsen. Forfattarna ansag att valet fokusgrupper var ett bra val
eftersom mycket av resultatet kring de olika professioners kunskap utifrdn perspektiven

person, aktivitet och miljo. framkom utifran interaktion mellan de olika professionerna.

Béda forfattarna analyserade och tolkade materialet vilket kallas triangulering vilket stirker
resultatet samt okar tillforlitligheten till studien d4 materialet inte riskerar att fargas av en
enskild forfattares forforstielse. (Kristensson, 2014; Lundman & Haillgren-Graneheim, 2012).
En uppmirksammad svaghet i analysen &r att med forbestdmda kategorier tar sig forfattarna
an materialet med en viss partiskhet. Aven om detta ir medvetandegjort 6kar sannolikheten
att att forfattarna hittar mer data som stddjer teorin, d4n som stjélper teorin (Hseih & Shannon,
2005). Genom att textmassan fran samtliga intervjuer delades upp till enskilda dokument
inom respektive kategori lyftes fokus frén varje intervju till dess helhet vilket enligt

Kristensson (2014) dr sd textmassan ska behandlas.
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Slutsats och kliniska implikationer

Elevhélsan har alltid elevens bésta 1 atanke i sitt arbete. Studien visade hur elevhélsan
arbetade utifrn person-, aktivitet- och miljoperspektiven, diremot framkom det att
kartlaggningar av de olika perspektiven oftast behandlades separat och att det dynamiska
samspelet mellan person, aktivitet och milj6 da eventuellt uteblir i elevhélsans arbete.
Kartldggningar av alla perspektiven pabdrjades forst nir problematik hade synliggjorts vilket
kan innebdra brister i forebyggande atgérder. Arbetsterapeuter har kunskap om sambandet
mellan de olika perspektiven (Munkholm, 2016), men elevhilsan hade ingen erfarenhet av
arbetsterapeuters roll inom skola. Om arbetsterapeutens roll i skolan tydliggors for elevhélsan
kan det leda till en 6kad efterfragan pd arbetsterapeuter. Arbetsterapeuten kan utgora ett
viktigt komplement i elevhilsan genom sin kompetens att arbeta med samspelet mellan de tre
perspektiven, med syftet att gynna elevens aktivitetsutforande och

aktivitetsengagemang. Forfattarna anser att det ar viktigt att fortsatta utveckla och undersoka
arbetsterapeutens roll inom elevhilsan i grundskolan. Storre studier uppmuntras for att
jdmfora hur likheter och skillnader mellan elevhélsa som har eller inte har en arbetsterapeut,

paverkar elevernas aktivitetsutforande och aktivitetsengagemang.
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Bilaga 1 (1). Ann Jensen, Jenny Svensson

Hej

Vi dr tvd arbetsterapeutstudenter fran Lunds Universitet som 1 hdst ska skriva vart
examensarbete dir vi vill undersdka hur olika professioner inom elevhélsan i grundskolan
arbetar utifrdn person, aktivitet och miljo. Vi vill genomfora en enkétstudie och 1 ett forsta
skede skapa kontakt med de team som ér intresserade av att eventuellt delta i studien. Enkéten
genomfors anonymt for varje teammedlem och skola men vi Onskar att profession fylls i, till
exempel logoped. Det vi behover fran er dr hjélp att distribuera enkéterna samt samordna sa

att vi fér tillbaka ifyllda enkater.

Om ni dr intresserade att delta s vinligen ta kontakt med oss via mail och ange gérna vilka

professioner som ingar i ert elevhélsoteam.
Med vénliga hélsningar

Ann Jensen, Jensen.Ann84(@gmail.com

Jenny Svensson, ] maansson@hotmail.com
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INFORMATIONSBREV

LUNDS UNIVERSITET 20201016

Medicinska fakulteten

Institutionen for halsovetenskaper

Till verksamhetschef/motsvarande ................

Forfragan om tillstand att genomfora studien Hur arbetar elevhdlsan i grundskolan, sett ur ett
arbetsterapeutiskt perspektiv - en kvalitativ intervjustudie.

Vi ér tva arbetsterapeut studenter frdn Lunds universitet som nu &r inne pa var sista termin. Under
hdsten kommer vi arbeta med vért examensarbete. I forsta utskicket till er kommun ville vi gora en
enkétstudie men har i processens gang valt att gora en kvalitativ intervjustudie med gruppintervjuer
dér syftet ér att beskriva hur elevhélsan i grundskolan i Sverige upplever sitt arbete utifrén person-,
aktivitet- och miljoperspektivet for att frimja elevers aktivitetsutforande och aktivitetsengagemang. Vi
hoppas att ni fortfarande har mdjlighet att delta. Som profession arbetar en arbetsterapeut utifran dessa
tre perspektiv, och ar en naturlig del av elevhilsan i andra linder men saknas till stora delar i
elevhilsan i Sverige. Vi har dérfor intresse att undersoka hur elevhilsan arbetar idag med eller utan en
arbetsterapeut i teamet samt utforska hur elevers behov tillfredsstélls av 6vriga professioner i
elevhélsan. Vi vill utforska detta utan antydan att en profession ér béttre &n ndgon annan, helt enkelt
att professionerna arbetar pa olika sétt med olika insatser.

Studien har en kvalitativ ansats och genomfors som semistrukturerad intervju vilken utfors som
gruppintervju. Intervjuerna tar ca 45—60 min. Urvalet gors med Inklusionskriterierna Yrkesverksam i
elevhélsan, samt minst ett ars yrkeserfarenhet inom professionen. Vi efterstrivar att ha en person per
yrkeskategori och att s& manga som mojligt frén teamet kan delta sa vi far en helhetsbild hur
elevhélsan arbetar. Om tva frén samma profession deltar vill vi gérna att gruppintervjun har minst fyra
deltagare for att fa olika perspektiv till studien. Vi dnskar genomfora intervjun digitalt pa grund av
radande pandemi. Vi Onskar spela in teamets diskussioner om vi far deras samtycke. I den mén det gar
ser vi gérna minst tre deltagare fran samma team med olika professioner/roller vilka deltar i intervjun
samtidigt for att vi ska fé in ett bredare perspektiv.

Efter att ni kontaktat tilltdnkta deltagare, skickar ni deras kontaktuppgifter till oss.

Vidare informeras studiedeltagarna med informationsbrev och samtyckesblankett. I samband
med intervjun signerades samtyckesblanketten for medverkan. Insamlat material forvaras
konfidentiellt

Studien ingér som ett examensarbete i arbetsterapeutprogrammet.
Om Du har négra fragor eller vill veta mer, kontakta gérna oss eller var handledare.

Med vinlig hélsning

Studerande pé Studerande pa Handledare

arbetsterapeutprogrammet arbetsterapeutprogrammet Carina Tjornstrand

Jenny Svensson Ann Jensen Universitetsadjunkt Leg. arbetsterapeut

e-post: j maansson@hotmail.com  e-post: jensen.ann84@gmail.com e-post: carina.tjornstrand@med.lu.se
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LUNDS UNIVERSITET

Medicinska fakulteten

Bilagor
1. Medgivandeblankett
2. Projektplan

Blankett for medgivande av verksamhetschef eller motsvarande

Hur arbetar elevhilsan i grundskolan, sett ur ett arbetsterapeutiskt perspektiv
-en kvalitativ intervjustudie

Er anhallan
» Medgives

» Medgives ¢j

Ort Datum

Underskrift

Namnfortydligande och titel

Verksamhetsomrade
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INFORMATIONSBREYV TILL
STUDIEDELTAGARE

2020-10-16
LUNDS UNIVERSITET

Medicinska fakulteten

Hur arbetar elevhiilsan i grundskolan, sett ur ett arbetsterapeutiskt perspektiv - en
kvalitativ intervjustudie

Du tillfragas om deltagande i ovanstaende intervjustudie.

Vi ér tva studenter fran Lunds universitet som nu 4r inne pé vér sista termin pé
arbetsterapeutprogrammet. Under hdsten kommer vi arbeta med vart examensarbete. Vi har valt att
gora en kvalitativ intervjustudie med gruppintervjuer dér syftet ér att beskriva hur elevhélsan i
grundskolan i Sverige upplever sitt arbete utifrén person-, aktivitet- och miljoperspektivet for att
framja elevers aktivitetsutforande och aktivitetsengagemang. Som profession arbetar en arbetsterapeut
utifran dessa tre perspektiv, och &r en naturlig del av elevhilsan i andra ldnder men saknas till stora
delar i elevhélsan i Sverige. Vi har intresse att undersoka hur elevhilsan arbetar idag med eller utan en
arbetsterapeut i teamet, samt utforska hur elevers behov tillfredsstills av dvriga professioner i
elevhélsan. Vi vill utforska detta utan antydan att en profession &r béttre &n nagon annan, helt enkelt
att professionerna arbetar pa olika sétt med olika insatser.

Studien har en kvalitativ ansats och genomfors som semistrukturerad intervju vilken utfors som
gruppintervju (fokusgrupp). Intervjuerna tar ca 45—60 min. Urvalet gérs med

inklusionskriterierna: Yrkesverksam i elevhélsan, samt minst ett ars yrkeserfarenhet inom
professionen. Vi efterstravar att ha en person per yrkeskategori och att s& ménga som mdjligt fran
teamet kan delta sa vi far en helhetsbild hur elevhélsan arbetar. Om tva frén samma profession deltar
vill vi géirna att gruppintervjun har fler &n fyra deltagare for att fa olika perspektiv till studien. Vi
Onskar genomfora intervjun digitalt pa grund av rddande pandemi. Vi 6nskar spela in teamets
diskussioner om vi far deras samtycke. I den mén det gar ser vi géirna minst tre deltagare fran samma
team med olika professioner/roller vilka deltar i intervjun samtidigt for att vi ska fa in ett bredare
perspektiv.

Du blir kontaktad via mail eller telefon for bokning av intervjun. Intervjun sker digitalt.
Samtyckesblanketten signeras i samband med intervjun, skriv ut, signera, scanna, och sedan skickas
godkénnande via mail. Vi skulle vilja spela in intervjun med ljudfil for att underlatta transkriberingen.
Ljudinspelningen sker utifran ditt medgivande och du har mgjlighet att avbryta deltagandet nir som
helst under studiens gang. All insamlade data kommer hanteras konfidentiellt. Efter avslutad studie
raderas all data och endast férdig rapport finns kvar. Du fér gérna tillgang till den fardiga

rapporten. Intervjun ér semistrukturerad vilket innebér att det kommer utgéngs fragor med mdjlighet
for berdttande och foljdfrédgor.

Om du har négra fréagor eller vill veta mer, kontakta gérna oss eller vér handledare.

Med vinlig hélsning

Studerande pa Studerande pa Handledare

arbetsterapeutprogrammet arbetsterapeutprogrammet Carina Tjornstrand

Jenny Svensson Ann Jensen Universitetsadjunkt Leg. arbetsterapeut

e-post: j maansson@hotmail.com e-post: jensen.ann84@gmail.com  e-post: carina.tjornstrand@med.lu.se
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LUNDS UNIVERSITET

Medicinska fakulteten

Samtyckesblankett
Jag har tagit del av informationen om Hur arbetar elevhdlsan i grundskolan, sett ur ett
arbetsterapeutiskt perspektiv - en kvalitativ intervjustudie

Jag har ocksa tagit del av informationen att deltagandet ar frivilligt och jag kan avbryta nér
som helst utan att ange orsak.

Jag godkénner att gruppintervjun spelas in pa ljudfil.
Hiarmed ger jag mitt samtycke till att delta i studien.

Underskrift av studiedeltagare Underskrift av student
Ort, datum Ort, datum
Underskrift Underskrift
Telefonnummer Telefonnummer
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(98]

A A A

Intervjuguide

Hej, forst vill vi tacka for er medverkan 1 vér intervjustudie, det betyder mycket for oss att ni
ar villiga att bidra med era erfarenheter och er specifika yrkeskunskap. Som vi skrev i
informationsbrevet dr syftet med studien att beskriva hur elevhilsan i grundskolan i Sverige
upplever sitt arbete utifrdn person-, aktivitet- och miljoperspektivet for att frimja elevers
aktivitetsutforande och aktivitetsengagemang. Anledningen till att vi &r intresserade av
elevhélsan i grundskola &r att studier och litteratur visar pa internationella skillnader, dar
arbetsterapeuten mer naturligt dr inkluderad i ett elevhilsan utomlands. Intervjun bérjar med
inledande frdgor om er som yrkesverksamma och sen gar vi in pa hur ni arbetar 1 dagsléget.

Har ni nagra funderingar innan vi borjar?

Vi tinkte att vi borjar med ett presentationsvarv dér ni anger namn, profession och hur manga

ar ni varit yrkesverksamma samt hur manga ar ni har arbetat pa nuvarande arbetsplats:

Inledande fragor:

Hur manga ar har du/ni varit yrkesverksam som (Skolskoterska, specialpedagog,
kurator)?

Hur ménga 4r har du/ni arbetat pd nuvarande arbetsplats?

Upplever du/ni att det finns faktorer som paverkar ert arbete sa att det avviker fran hur du/ni
vill arbeta? (tex byte av journalsystem, radande pandemi)

Har ni i dagslédget en arbetsterapeut i ert elevhilsoteam?

Har ni 1 teamet erfarenhet av att arbeta med en arbetsterapeut?

Vill ndgon av er borja med att beskriva hur en vanlig arbetsdag kan se ut for er som team?
Arbetar ni alltid 1 team eller var for sig?

Kan ni ge ett exempel pa ett elevhilsofall dar ni arbetat tillsammans pa ett bra sitt?

Kan ni ge exempel dér det fungerat mindre bra?

. Hur skulle du/ni vilja jobba?

Fragorna vi kommer stélla i forhallande till vért syfte dr grundade pa the Canadian Model of
Occupational Performance and Engagement (CMOP-E). Med hjdlp av CMOP-E kan
arbetsterapeuter tydliggora det dynamiska sambandet mellan elev, skolaktivitet och skolmiljo
vid kartliggning av elevens mdjlighet att vara aktiv och delaktig i skolan. CMOP-E bygger pa
att det finns en interaktion mellan person, aktivitet och miljo vilket skapar forutsattning for

aktivitet. Ndr vi kartldgger elevens mojligheter tittar vi dirfor pa alla tre komponenter, dir de
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overlappar varandra det ar dar mdjlighet till aktivitet och delaktighet finns. I modellen stér
performance for aktivitetsutforande och engagement for aktivitetsengagemang. Modellen
visar séledes att inte bara utforande dr viktigt i arbetsterapi utan vérde och mening tar stor
plats i det klientcentrerade arbetet. Det dr av vikt att ha elevens drivkraft och motivation i
centrum, modellens bendmning pé detta dr Spirituality. Till exempel skulle kartliggning av
spiritualitet kunna vara att eleven uttrycker att umgange med kompisarna &r hens drivkraft
och motivation till ndrvaro i1 skolan och darigenom 6kat aktivitetsengagemang. Om detta ar
elevens drivkraft och motivation s byggs interventionen kring detta, for eleven i fraga
framgar det att hens prioritet &r att vara tillsammans med sina kompisar, séledes ska denna
elev inte lyftas ur klassen for att klara aktivitetens krav, anpassningen ska goras s eleven kan
vara tillsammans med sina kompisar.

Person innefattar faktorerna kognitiv, fysisk och emotionell (elevens kognitiva och fysiska
forutsattningar samt hen kénslor)

Aktivitet delas upp i egen omsorg (vardagliga), produktiva (utbildning) och fritid (rast, lek).
I skolans virld innebér det till exempel att skota toalettbesok, arbeta péd lektionen samt vara
delaktig pa rasten.

Miljon omger bade person och aktivitet och innefattar kulturell (normer, varderingar),

institutionell (lagar, riktlinjer), fysisk (klassrum, ljud, ljus, rastgard) och social (umgénge,

delaktighet) vilka kan begransa eller mojliggora individen att vara engagerad i aktivitet.

Spiritualitet (inre drivkraft och motivation):
Pa vilket sétt bemoter ni elevers dkade frdnvaro eller brist pd motivation till att delta aktivt 1

skolan?

Person:

Om jag fér ge er ett exempel sa har vi Kalle som har svart att sitta still nidr han ska arbeta och
sdger att han stora delar av dagen har ont i huvudet, han tycker dédrav att det dr svart att delta i
skolans aktiviteter, hur bemoéter ni hans problematik?

— Foljdfraga om det inte ndmns; Nér ni pratar med Kalle, fokuserar ni pd vad han 6nskar
gora. Finner mal som ar betydelsefulla for just honom eller finns det ofta ett specifikt upplagg
larare och team f6ljer nér en elev har problem?

— Gor ni bedomningar pa Kalle i tex klassrum, matsal, idrottshall och i de aktiviteter han
upplevs ha problematik?

— Foljdfraga; hur hanterar ni denna typ av problematik om den dr aterkommande?
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Aktivitet:

Ar ni med Kalle niir han utfor aktiviteter i skolan tex pa sldjden for att se vilka krav skolans
aktiviteter innebér for eleverna?

(vad det krdvs av en elev for att kunna utfora uppgifterna pa slojden eller pé idrotten?)

— Foljdfragor: Kan ni ge forslag pd aktiviteter ni gor tillsammans med Kalle for att 6ka hans
motivation och engagemang? Ger ni forstag till ldrare? Eller dr ni den person som dr med

Kalle i situationen nir han gor aktiviteten som ska 6ka hans engagemang och delaktighet?

Eftersom miljo omger bdde person och aktivitet sd ar foljande fragor lite bredare for att fa in

CMOP-E’s perspektiv

Forekommer det observationer under lektionstid for att uppmérksamma eventuell problematik
1 det sociala klimatet i klassen?
(Appléderar alla at alla vid redovisning? Kommer alla till tals? Social miljo, acceptans,

grupptillhorighet)

Pa vilket sétt arbetar ni i teamet tillsammans och diskuterar skolans utformning och eventuella
behov av generella justeringar for att “fungera for alla”? (med tanke pé ljud, ljus, méblering,
struktur)

(Tex Kalle som inte kan ta sig upp for trappan till ldktaren i idrottshallen eller Axel som inte
kan hélla dorren till klassrummet samtidigt som han bér sin ryggséck = Miljon hindrar

aktivitet)

Vilka smahjalpmedel kan respektive profession erbjuda till elever som har ett behov av tex
stressboll, horselkapor?
Foljdfrdga om det inte nimns — Far de plocka sjélva eller rekommenderar ni vad som kan

hjélpa?

Vi har stott pd scenario dér elever inte har fitt mdjlighet att anvdnda sina hjdlpmedel pé
skolan pga av oréttvisa gentemot andra elever. Om en elev har fétt forskrivit en skrivplatta /
ipad/ kommunikationshjdlpmedel genom sin kontakt pd habiliteringen, hur beméter ni
hjélpmedlet pa er skola?

Foljdfrdgor om det inte nimns — Ar hjilpmedlet integrerat med elevens aktiviteter pa

skolan?
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Hur upplever ni samarbetet med habiliteringen?
Finns det en fast kontakt i elevhélsoteamet fOr att uppritthélla bra rutiner och samarbete med

habiliteringen? (funderat kring en arbetsterapeuts bidrag till teamet?)

I ett ytterligare ett exempel sé har vi Lisa som har gadnghjélpmedel och siger att hon inte vill
vara med pd skolgarden for att hon inte tycker om att gunga, istéllet vill hon sitta i
kapprummet varje rast och ldsa for sig sjélv. Hur beméter ni Lisa i1 forhallande till hennes eget

val och hennes avsaknad av interaktion med sina klasskamrater?
Det var allt vi hade, har ni nigra tankar eller funderingar?
Annars tackar vi s& mycket for er medverkan. Om ni vill kan vi maila var studie nér den ar

firdig?

Om deltagarna ir intresserad och stéller frigan vad en arbetsterapeut kan bidra med inom

elevhélsa:

Som arbetsterapeut har vi bred kunskap om samspel mellan elev, aktivitet och skolmiljon. Vi
kan med strukturerade metoder kartlagga mojligheter och eventuella hinder samt mojliggora
eleven till delaktighet i alla aktiviteter i skolan. Till exempel implementera hjélpmedel 1
elevens aktiviteter. Aktivitets trdna for att fa pa ytterkldderna snabbt for att hinna ut pa rasten.
Vi kan #ven kartligga pa gruppniva och arbeta forebyggande. Andringar i miljd
(klassrummet, kapprummet, skolgarden) kan mdjliggora delaktighet for alla elever innan ett
sarskilt behov uppstar. Vi anser att arbetsterapeuten kompletterar elevhélsoteamet med sin
kunskap om aktivitet och delaktighets betydelse for hdlsan. Arbetsterapeuten kan vara en

mdjliggorande ldnk mellan skola och habilitering.
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