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The aim of this study was to examine how healthcare workers, who have taken part of an
internal reflection group, and counselors, who lead the group, describe their experience and
what this means for the salutogenic factors comprehensibility, manageability and
meaningfulness. The study was conducted through interviews with six assistant nurses and
two counselors from one ward at Skanes universitetssjukhus. The analysis was based on a
salutogenic perspective and sense of coherence theory. The main findings of the study are that
the assistant nurses and the counselors do not share expectations regarding the role of the
counselors; the assistans nurses expected the counselors to act as experts, delivering solutions,
while the counselors’ expectations relate to guiding the conversation and helping the assistant
nurses to reflect on their experience. A conclusion of the analysis is that during participation
in the reflection group, the assistant nurses feel secure to share their experience. Meanwhile,
the assistant nurses do not know whether or not they have the chance to participate in the
reflection group until the day of the meeting. The analysis shows that the nurses perceive this
as unstructured and unpredictable. Additionally, the analysis shows that taking part in the
reflection group gives a sense of confirmation and helps in dealing with difficult situations.
Taking part in a reflection group also has a positive effect on relational quality between
colleagues, managing stress, and making the work feel more meaningful.
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Inledning

Inom hélso- och sjukvarden moéter vardpersonalen ménniskor som kan befinna sig i svéara
situationer kopplat till sjukdom, sorg, smirta och oro (Falk Berglind, 2013; Carpman, 2020).
De kan d4 hamna i situationer som é&r etiskt svara, dar kinslor spelar en grundlédggande roll for
att beskriva moraliska fragestdllningar, omdéme och beslutsprocesser (Rasoal et al., 2015;
Weideman et al., 2013; Molewijk et al., 2015; Molewijk et al., 2011). Denna typ av mote
stiller hdga krav pd vardpersonalens forméga att bemdta patienter och anhdriga. Att arbeta
inom varden kan ocksa vara stressfyllt utifrdn en hog arbetsbelastning (Forsdkringskassan,
2016).

Den péagaende Coronapandeminl har bidragit till att vardpersonalen mdter svara
utmaningar som kan kopplas till kénsla av otillrdcklighet, se ménniskor som ar svéart sjuka,
stdllas infor risken att sjdlv smittas av viruset och att vara i stindig beredskap om laget
fordandras. Vikten av att vardpersonal far mojlighet att prata med varandra om sina upplevelser
lyfts fram (Carpman, 2020; Svahn, 2021). Stress, hog arbetsbelastning och pafrestande
patientkontakter kan vara orsak till ohélsa och sjukskrivningar hos personal som arbetar inom
varden (Falk Berglind, 2013). Under coronapandemin har ménga som arbetar inom varden
arbetat 1anga arbetspass med hogt tempo. De har ocksa utsatts for en kinslomaissig stress nir
de har vardat svart sjuka patienter som ménga ginger inte fétt triffa sina anhoriga. Detta kan
ha okat risken for psykisk ohélsa bland vardpersonal.

Coronapandemins paverkan pé véardpersonalens maende har dven uppméarksammats fran
politiskt héll och forslag finns att infora stdd till psykosociala insatser for att forbéttra
arbetssituationen for de vérdanstillda inom hédlso- och sjukvarden och &dldreomsorgen.
Anledningen uppges vara att coronapandemin inneburit omfattande pafrestningar for varden
och personalen, att personalen arbetat under hog press och i flera fall haft en hog
arbetsbelastning. Sammantaget Okar det risken for ohilsa bland personalen. Mélet med
satsningen dr att personalen ska fi mojlighet till aterhdmtning och erbjudas insatser for att
bearbeta sina upplevelser av pandemin. Satsningen riktar sig mot olika former av samtalsstod

(Socialdepartementent, 2020).

1 WHO klassade viruset covid-19 som pandemin mars 2020 da sjukdomen spridits till stora delar av varlden. Viruset orsakar

forkylningslikande symptom. Covid-19 kan orsaka svar sjukdom som kraver sjukhusvard och i varsta fall géra att patienten
avlider.



Personal inom hélso- och sjukvéirden dr mer drabbad av sjukfranvaro langre dn 14 dagar
jamfort med andra yrkeskategorier. Sjukfranvaron dr hogst inom vard, omsorg och sociala
tjdnster. Hélso- och sjukvirden &r den bransch, tillsammans med bygg- och
transportbranschen, dér risken att bli sjukskriven dr som hogst, jamfort med lag risk inom
exempelvis branscher som finans och juridik (Forsdkringskassan, 2018, s. 16). Aspekter
kopplat till den psykosociala arbetsmiljon, sa som att personal upplever hoga krav med liten
mdjlighet att paverka sin arbetssituation, samt andra brister 1 den psykosociala arbetsmiljon ar
faktorer som paverkar och Okar risken for sjukskrivning (Forsédkringskassan, 2015;
Forsdkringskassan 2018; Falk Berglind, 2013). Sjukfrdnvaro kopplad till reaktioner pa svéar
stress orsakade av yttre omstindigheter har okat de senaste aren enligt Forsdkringskassan
(2016). Det &r vél belagt i forskning att det finns en koppling mellan sjukskrivning i svar

stress och brister 1 den psykosociala arbetsmiljon (Forsékringskassan, 2016, s. 4-5).

Reflektion

Reflektion dr ett sétt att ldra genom sina erfarenheter, f 6kad medvetenhet om hur man
interagerar med andra personer och Ova sin formaga att hantera kinslor och reaktioner som
uppstér i kontakt med andra ménniskor. Pa en arbetsplats dr utrymme for reflektion ett sitt att
utveckla verksamheten samt att yrkesutdvaren far mgjlighet att forbittra och utveckla sin
kunskap och pa sé sitt forma sin yrkesroll (Bie, 2009, s. 7-9). Syftet med reflektionsgrupp ar
att diskutera etiska dilemman som man kan mdta 1 arbetet inom sjukvdrden kopplad till
patientarbete (Rasoal, Kihlgren, Svantesson, 2017, s. 5). Moral case deliberation (MCD) dr en
form av reflektionsgrupp som anvinds inom varden dir omvardnadspersonal far utrymme till
reflektion kopplat till arbetet med stod av en samtalsledare. MCD inbegriper flera typer av
gruppdiskussioner dér deltagarna fritt far formulera sig kring sina erfarenheter, tankar och
perspektiv pé etiska dilemman som de kan mdéta i sitt arbete (Haan, et al., 2018, s. 2; Rasoal,
Kihlgren, Svantesson, 2017, s. 1-2). Det finns ingen klar definition av samtalsledarens roll
och denna kan se olika ut beroende pé individuell tolkning samt utifran vilka etiska dilemma

som tas upp under samtalet (Rasoal, Kihlgren, Svantesson, 2017, s. 1-2).



Problembeskrivning

En f6ljd av hog arbetsbelastning, stress och svdara moten i arbetet dr att vardpersonal kan bli
personligt paverkade av vad de moter och upplever. Det kan innebéra att vardpersonal inte
méktar med arbetet eller att de distanserar sig, vilket i sin tur kan paverka virden. Kvalitén pé
varden som patienter far kan vara beroende av vardpersonalens egen hilsa och vilmaende i
arbetet (Pijpker, et al., 2018; Carpman, 2020). Nér en person har en bild av vad som &r rétt att
gora i en given situation, men hindras att gora detta till foljd av yttre hinder kan etisk stress
uppsta (Jameton, 2017, s. 617).

For att frimja en kdnsla av samhorighet bland personalen och minska upplevelsen av att
kidnna sig ensam med sin stress kan organisationer inom hélso- och sjukvéarden erbjuda
formella aktiviteter som stimulerar till samarbete, gemensamt lirande och dér deltagarna fér
mojlighet att dela erfarenheter med varandra (Pijpker, et al., 2018, s. 275). Kénsla av
sammanhang (KASAM) é&r ett begrepp som bestdr av tre komponenter: begriplighet,
hanterbarhet och meningsfullhet. Dessa utgdr grunden till kénsla av sammanhang och 1 vilken
grad individen klarar av att mota kriser och pafrestningar pa ett bra sitt (Antonovsky, 1991, s.
52; Hansson, 2004, s. 111-115). En kombination av olika former av ldroprocesser kan
forstirka védrdpersonals kédnsla av meningsfullhet och uppfattning att deras arbete har en
positiv inverkan for andra manniskor, vilket 1 sin tur forstirker KASAM (Pijpker, et al. 2018,
s. 281). Utifran hélsofrimjande arbete kan det déarfor vara av viarde for verksamheter inom
hélso- och sjukvarden att investera i aktiviteter som innebér reflektion och ldrande for
vardpersonalen. Dessa bidrar till att stirka KASAM och formédga att mdta krav och
svarigheter, vilket 1 sin tur kan ha positiv inverkan pa vardens kvalité (ibid. 2018, s. 281).

Handledning och reflektionsgrupp ér ett forum dér vardpersonal pa ett strukturerat sitt
bland annat kan reflektera kring sitt arbete, dela erfarenheter med varandra, fa hjdlp att
hantera sina egna reaktioner kopplat till arbetet samt kan vara ett forum for avlastning (Haan
et al., 2018; Rasoal, Kihlgren, Svantesson, 2017). MCD har visat sig kunna utgora ett bra
kénslomassigt stod for vardpersonal (Svantesson et al., 2014). En av de yrkesgrupper som kan
ha kompetens och adekvat utbildning att leda dessa grupper dr hdlso- och sjukvérdskuratorer.
Tidigare studier av handledning och reflektionsgrupp pekar pa att personal upplever
deltagandet som avlastande, de kinner mindre etisk stress, de kénner storre forstielse for

patienter och anhoriga, gemenskap i teamet forstarks samt kdnsla av forbéttrat samarbete



kollegor emellan (Haan, et al., 2018; de Snoo-Trimp, Molewijk, C:W: de Vet, 2018). Faktorer
som spelar in for hur reflektion och handledning upplevs av vardpersonal som deltar &r
forankring fran chef, vardpersonalens vilja att delta samt kuratorns roll som samtalsledare
(Haan, et al., 2018). En brist avseende tidigare forskning dr att det fokuserar pd personalens
upplevelse av handledning och reflektionsgrupp, vilket gér det svért att dra slutsatser om pa
vilket sitt omvéardnaden av patienten i praktiken faktiskt paverkas av att personalen deltar i
reflektionsgrupp och handledning (Haan, et al., 2018). En tidigare studie av reflektionsgrupp
och handledning (de Snoo-Trimp, Molewijk & de Vet. 2018 s. 12) visar att deltagarna kan ha
en besvikelse dver resultatet och kénsla av att slosa tid. Vidare visar studien att det kan uppsta
frustration Over att inte uppleva fordndringar i det dagliga arbetet eller brist pa 16sningar.
Fokus 1 denna studie dr hur deltagande vardpersonal och kuratorer som leder
samtalsgruppen upplever att delta i en 6ppen intern reflektionsgrupp och hur det kan forstés
utifrdn ett salutogent perspektiv. Ambitionen ar att finga sdvdl samtalsledaren som
deltagarnas perspektiv av reflektionsgrupp och dess betydelse under de speciella
omstandigheter som var under 2020 kopplat till Coronapandemin och det anstringda lige
virden befinner sig i. Amnet reflektionsgrupp och handledning ir relevant att studera for
socialt arbete eftersom det dr en arbetsuppgift som kuratorer inom exempelvis hdlso- och
sjukvérden kan ha. Det dr ocksd relevant eftersom reflektionsgrupp antar ett psykosocialt
perspektiv med forhoppning att verka avlastande och pa sa vis bidra till god arbetsmiljo for
vardpersonalen. Det dr dérfor av intresse att studera pé vilket sitt reflektionsgrupp upplevs av
vardpersonal och hur de upplever att deltagandet 1 reflektionsgrupp paverkar deras

arbetssituation.

Syfte

Syftet &r att undersdka vardpersonalens erfarenhet och upplevelse av att delta i en intern och
oppen reflektionsgrupp samt forsoka forsta vilken betydelse det har haft for de salutogena
faktorerna begriplighet, hanterbarhet och meningsfullhet. Syftet &r ocksd att undersoka

kuratorernas upplevelse och erfarenhet av att leda den interna reflektionsgruppen.

Fragestillningar

1. Hur upplever och beskriver vardpersonalen att delta i reflektionsgrupp?



2. Hur upplever och beskriver kuratorerna att leda reflektionsgrupp?

3. Vilken betydelse har reflektionsgrupp for véardpersonalen for att hantera stress som de
upplever pa vardavdelningen?

4. Vilken betydelse har reflektionsgrupp for virdpersonalen for att hantera svarigheter de

upplever kopplat till arbetet pa vardavdelningen?

Avgransning

I den hér studien intresserar jag mig for vardpersonal och samtalsledares erfarenhet och
upplevelse av deltagande i reflektionsgrupp, vad det innebér for deras arbetssituation samt
vilka aspekter de framhéller som viktiga. Denna studie undersdker inte hur patienter faktiskt

paverkas av att personalen deltar i reflektionsgrupp.

Beskrivning av reflektionsgruppen

Nedan f6ljer en kort beskrivning av den aktuella reflektionsgruppen som utgor det empiriska
materialet. Informationen har inhdmtats genom en muntlig genomgang med kuratorerna2 som
holl 1 reflektionsgruppen som studien utgar ifran. Reflektionsgruppen startades hosten 2019
och leddes inledningsvis av en kurator som arbetar pd avdelningen. Studien utgér ifrn
deltagande 1 reflektionsgruppen under perioden mars 2020 och fram tills det empiriska
materialet inhdmtats i borjan av mars 2021.

I mars 2020 i1 samband med att coronapandemin brét ut dkade stressen och oron i
arbetsgruppen, vilket uppmarksammades av enhetschef och kurator. Varje reflektionstillfille
varade i ca. 45 minuter. Fran mars och framét leddes reflektionsgruppen av tva kuratorer som
sjdlva arbetar pa vardavdelningen. Reflektionsgruppens frekvens var en gang per vecka under
perioden mars till september 2020. Utifran minskad efterfrdgan frdn personalen dndrades
frekvensen tillbaka till att vara en ging per manad frdn september 2020 tills studiens
genomforande i mars 2021. Utifrdn att personalen arbetar pa oregelbundna tider var
reflektionsgruppen en 6ppen grupp dir deltagarna skiftar fran géng till gdng. Vem som deltog
bestimdes samma dag vid morgonmote av enhetschef och vérdpersonal gemensamt.

Reflektionsgruppen hade plats for sex personer vilket skiftade fran gang till gang.

2 Samtal med kuratorerna i februari 2021 fér att inhamta information om reflektionsgruppen som studien utgar ifran. For att
iaktta kuratorernas anonymitet skrivs inte deras namn ut.



Kunskapslaget

Handledning och reflektionsgrupp for vardpersonal inom hilso- och sjukvérden &r ett &mne
som det skrivs och forskas om, bdde i Sverige och andra delar av virlden. I detta kapitel
kommer jag presentera tidigare forskning som finns inom omréadet och som ér tinkt att utgora
en ram for denna studie. Inledningsvis presenteras hur jag géatt till viga da jag sokt tidigare
forskning. Direfter kommer en presentation av valda delar av den forskning som finns pa

omréadet som jag anser dr relevant for denna studie.

Litteratur- och artikelsokning

Den tidigare forskningen har framst sokts via Lubsearch, Libris, Swepub, Google Scholar och
Lovisa (Lunds universitets biblioteksmotor). P4 Lubsearch har jag frimst anvint mig av
funktionen “Discovery”. For att forsdkra mig om att de artiklar jag last och presenterar nedan
ar av hog kvalitet har jag endast sokt efter publikationer som &r peer reviewed. Urval har
ocksa gjorts utifrdn att artikeln ska vara tillgdnglig i fulltextversion, samt tillgdnglig pa
antingen svenska eller engelska. Jag har anvdnt mig av sokord pé engelska, sa som: ethics
rounds, health care professional, social worker, SOC och facilitator. Genom att titta pa
referenslistan till artikeln Impact of moral case deliberation in healthcare settings: a
literature review (Haan et al. 20018) har jag sokt vidare och ldst bland dem. Vidare har
artiklar sokts via tidskriften Nursing Ethics och deras digitala katalog. Jag har ocksé genom sa

kallat snobollsurval sokt artiklar via PubMed, med samma s6kord som namns ovan.

Tidigare forskning

Samtalsledarens roll i en reflektionsgrupp

Samtalsledarens roll i en reflektionsgrupp kan pendla mellan olika typer av héllning: att
fraimja ett tryggt samtalsklimat och vélbefinnande hos deltagarna, att leda samtalet, fordela
ordet samt se till alla deltagare kommer till tals (Rasoal, Kihlgren, Svantesson, 2017, s. 3-5).
Deltagare som kéanner osdkerhet och ridsla kan hindras frén att delta i samtalet och uttrycka
sina tankar. Detta innebdr att inom ramen for reflektionsgruppen ska deltagarna kidnna
trygghet vilket underléttar att uttrycka sina tankar och &sikter. Dérfor dr en viktig aspekt av
samtalsledarens roll att frimja ett tryggt samtalsklimat for deltagarna (Rasoal, Kihlgren,
Svantesson, 2017, s. 6).

10



Samtalsledaren kan dven ha olika stdllning 1 forhallande till de dilemman som deltagarna
tar upp: som provokator som ifrdgasitter vad som sdgs, att vara tillmotesgdende och folja
deltagarna i samtalet utifrdn deras behov, eller att ha en auktoritir roll dar samtalsledaren styr
ramarna for samtalet (Rasoal, Kihlgren, Svantesson, 2017, s. 4). Vidare kan samtalsledaren
utmana deltagarnas perspektiv genom att lyfta fram motsatt perspektiv eller inta patientens
perspektiv. Syftet med den stillningen &r att belysa dilemmat frdn en annan synvinkel och fa
deltagarna att sitta sig in 1 patientens situation (Rasoal, Kihlgren, Svantesson, 2017, s. 6).

En viktig aspekt av samtalsledarens roll dr att leda samtalet pa ett sadant sitt att deltagarna
genom egen reflektion kan finna 16sning och en vdg framat med det etiska dilemmat.
Utgangspunkten ir att losningen pa de etiska dilemman som diskuteras under reflektionsmotet
finns hos deltagarna och samtalsledarens roll &r inte att leverera 16sningar pa de problem som
diskuteras (Rasoal, Kihlgren, Svantesson, 2017, s. 4-5). Det &r viktigt att samtalsledaren haller
i samtalet och stimulerar till diskussion utan att deltagarna uppfattar samtalsledaren som en
expert som har losningar. Detta utifran att deltagarnas moraliska ansvar da reduceras till att
forlita sig pa nagon annans svar och l6sningar (Rasoal, Kihlgren, Svantesson, 2017 s. 6).
Samtalsledarens forméga att vara lyhord gentemot deltagarna och samtalsledarens villighet att
leda samtalet dr faktorer som pdverkar hur deltagarna upplever reflektionsgruppen (Kana et
al., 2021 s. 2). Nar diskussionen drar at andra hall dn syftet med gruppen é&r det
samtalsledarens uppgift att aterfora samtalet till dess ursprungliga syfte, vilket kan upplevas
som auktoritért.

Vid sidan av den styrande rollen behdver samtalsledaren forhalla sig till deltagarnas fragor
kring en specifik patients situation och efterfrigan av kuratorns kunskap som sakkunnig.
Detta kan samtalsledaren bemdta genom att stimulera till dialog och att deltagarna pa egen
hand resonerar sig fram till en mgjlig 16sning (Rasoal, Kihlgren, Svantesson, 2017 s. 5). Vid
diskussion om etiska dilemman kan samtalsledaren ha olika typer av roller. I en europeisk
kontext &r ett sd kallat “bottum-up”-forhallningssdtt vanligast, vilket innebir att
samtalsledaren leder samtalet utan att ha en radgoérande roll. Fokus é&r sjédlva
reflektionsprocessen hos deltagande sjukvardspersonal, snarare én att fatta beslut och finna
16sningar for kliniska problem (Haan et al.,, 2018 s. 2 med hénvisning till Crigger et al.,

2017).
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Effekt och resultat av reflektionsgrupp

For personal som deltar i reflektionsgrupp visar studier att det har en inverkan inom olika
omraden: pé ett personligt plan, relationellt kollegor emellan och pa en organisatorisk niva.
For individens utveckling géllande professionalitet, kunskap, kompetens och individuell
utveckling kan MCD ocksd ha en inverkan. Vidare paverkas hur personal tar sig an
omhéndertagandet av patienter och anhoriga (Haan et al., 2018; de Snoo-Trimp, Molewijk &
de Vet., 2018 s. 1). P4 en organisatorisk niva har reflektion en inverkan i att skapa rutiner,
vision och att vardens innehdll pdverkas. Deltagande personals attityd, forstdelse och
samarbete med patienter och anhodriga forbéttras av reflektion (de Snoo-Trimp, Molewijk &
de Vet. 2018 s. 6, 11). Individens upplevelse av samhorighet och kontakt med kollegor,
forstadelse for varandra och att ge varandra support dr ocksd mdjliga resultat av att
vardpersonal erbjuds och deltar i1 reflektionsgrupp (Ibid., 2018, s. 7; Kana et al., 2021 s.3).
Reflektionsgrupp kan ocksa vara till hjélp for att medla och skapa forstaelse mellan
vérdpersonal och i relationen mellan vardpersonal och anhdriga som har olika uppfattning i en
viss fraga. Vissa deltagare kan uppleva att delta i reflektionsgrupp har en negativ inverkan pa
interaktion med kollegor som sker efter deltagandet (Kana et al., 2021 s. 3).

For deltagande personal har etisk reflektion inverkan béde pé ett personligt plan och for
individen i relation till andra. For individen pa ett personligt plan mdjliggor etisk reflektion ett
utrymme att reflektera over de egna kénslorna, tankarna och beteendena kopplat till det etiska
problemet (Kana et al, 2021 s. 3). Reflektionsgruppen innebér att vdrdpersonalen kan
diskutera etisk stress relaterad till exempelvis patientens sjdlvbestimmande, vad som &r rétt
beslut eller medicinsk osdkerhet kopplat till en patients prognos (ibid. s. 4). For emotionellt
laddade situationer innebér etisk reflektion ett utrymme for deltagarna att processa, hantera
och lindra emotionell stress. Samtalen i reflektionsgruppen kan ocksé verka bekréiftande for
individen pa sa vis att individen far bekréftat for sig sjdlv att varden som ges ar god (ibid. s.
4). Etisk reflektion kan ocksé hjdlpa deltagaren i hur den kan hantera situationer den moter i
arbetet. Att delta i reflektion fér alltsd inverkan i praktiskt handlande hos vardpersonal som
deltar géllande exempelvis att agera pa ett etisk vis som stdmmer Gverens med den
professionella koden, att ge god vérd och personliga virderingar (ibid. s. 4).

Vid utvirdering av MCD visar resultat inte enbart positiva aspekter av reflektionsgrupp

och handledning. Negativa aspekter s som besvikelse, frustration over att inte kdnna att
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deltagandet genererar resultat i praktiken och kénsla av att slosa tid framkommer i deltagarnas
upplevelse. Vidare kan det uppsta frustration Over att inte uppleva fordandring 1 det dagliga
arbetet eller brist pa 10sningar. Negativt resultat av reflektionsgrupp kan ocksé vara att en
forvantad positiv upplevelse uteblir, exempelvis att deltagarens forvintan inte uppfylls (de
Snoo-Trimp, Molewijk & de Vet., 2018 s. 12).

Att definiera vad som ir effekten av reflektionsgrupper, och inte processen under
reflektionsgruppen, dr en utmaning som gor det svért att veta vilken inverkan reflektionsgrupp
och handledning har (de Snoo-Trimp, Molewijk & de Vet., 2018 s. 12). Det ér inte helt sdkert
om de negativa effekterna beror péd resultat eller process, vilket ldamnar utrymme for vidare
forskning 1 fragan (de Snoo-Trimp, Molewijk & de Vet., 2018 s. 12). En ny studie som
genomforts med vardpersonal som arbetar under coronapandemins forsta vag i USA och haft
reflektionsgrupp pekar pa att deras grad av ndjdhet kan relateras till i vilken grad deras
forvantningar och behov uppfylldes (Kana et al., 2021 s. 2). Studien pekar pé att deltagarna
inte hade kommentarer pa hur reflektionsgruppen kunde forbittras, utan snarare pé betydelsen
av att 0ka medvetenheten om vikten av reflektion och forstirka dess roll inom sjukvarden
(ibid., 2021 s. 3).

Reflektionsgrupp hjélper deltagarna att ge genomténkt och etiskt medveten vard (Kana et
al., 2021 s. 1). Graden av ndjdhet hos de som deltar i reflektionsgrupp relateras till
forvintningar och behov. Nojdheten kan ocksa relateras till att etiska dilemman som
vérdpersonal moéter i arbetet far sitt erkdnnande dd de blir foreméal for diskussion vid en etisk
reflektionsgrupp ledd av en samtalsledare. Vardpersonal upplever att det inte finns ett enkelt
svar pa etiska problem och att reflektionsgrupp fyller ett tomrum for varden och deras
kunskap (ibid., 2021 s. 2). Aven om reflektionsgrupp upplevs ha en svag inverkan i praktiken,
upplevs reflektionsgrupp som positiv for aspekter sid som att stirka beslutsprocesser,
foresprdka patientsidkerhet och att personalen har ett patientperspektiv. Vidare upplevs
deltagande i reflektionsgrupp frimja kommunikation och sammanhallning i1 teamet (Kana et
al., 2021 s. 2).

Reflektionsgrupp kan upplevas ha olika betydelse pé avdelningen, dess omfattning och
vem som representeras i diskussionen (patient, familj, arbetsgruppen, varden som institution).
Det kan hjdlpa vardpersonalen nirma sig svarigheter relaterat till anhoriga, behandling som

inte dr fordelaktig och osédkerhet kopplad till medicinska fragor. Relaterat till hur varden
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fordndrades under coronapandemins forsta vag var reflektionsgrupp till hjélp for att diskutera

riktlinjer kring anhorigas mojlighet att gora besok (Kana et al., 2021 s.2).

Kansla av sammanhang i arbetslivet

Vardpersonal kan drabbas negativt av exempelvis Overbelastning, vilket kan leda till negativa
effekter for deras hilsa och védlméaende, vilket i sin tur paverkar kvalitén pa varden de ger.
Hiélsa pa arbetsplatsen innebér att vardpersonal fir utrymme att delta och vara produktiva pa
ett hallbart och meningsfullt vis. Utifran ett salutogent perspektiv ér en individs utveckling av
hédlsa och generella motstandsresurser en livslang process. Genom att erfara positiva
upplevelser forstirks kidnsla av sammanhang (Pijpker, et al., 2018, s. 276). Personalens hilsa
och vilméende ar en grundlidggande faktor som péverkar vilken vard som patienten far. En
resursstark arbetsmiljo stirker formégan hos vérdpersonal att utveckla hélsa och vdlmaende
pa arbetet. Vardpersonals kédnsla av sammanhang forstdrks av att kdnna att deras arbete &r
betydelsefullt och har en positiv inverkan for andra méinniskor. Detta kan goéras genom
utbildning pé jobbet, samarbete samt genom situationer som innebdr att dela erfarenhet och ge
varandra feedback (Pijpker, et al., 2018, s.281). Genom dessa processer utvecklas kinslan av
sammanhang och generella motstandsresurser hos vardpersonal (Pijpker, et al., 2018, s. 276).
Sjukskoterskor som upplever stark kénsla av sammanhang har béttre hélsa och storre
engagemang for sitt arbete. Den variabel som har starkast inverkan pa KASAM ér att vara
héngiven sitt arbete (Malagon-Aguilera, et al., 2019 s. 1620).

Reflektion tillsammans med kollegor och att delta i gruppdiskussioner frimjar formaga att
reflektera om, ldra fran och pa sd vis klara av olika delar av arbetsdagen. Forméga till
reflektion dr en resurs som Okar forutsdgbarhet och forstaelse for det som hénder pa
arbetsplatsen (Nilsson et al., 2012, s. 159-161). En organisation som uppmuntrar sina
medarbetare att utvecklas och har en atmosfir som stimulerar till diskussion och att ge
feedback okar vardpersonalens kénsla av forstdelse. Genom att arbeta i team och uppmuntra
att 1ara av varandra Okar kénslan av fOrstaelse for varandras arbetsroll, uppgifter och synsétt
(ibid. s. 161). Kénsla av hanterbarhet relateras till kontroll over arbetssituationen, flexibilitet
och ansvar. Vardpersonalens formaga att vara flexibel och anpassa sig efter aktuella behov
underlittar att ge och fa stod fran kollegor. Hanterbarhet kan vidare relateras till ansvar och i

vilken grad vardpersonal har mojlighet att pdverka sin arbetssituation. Mojlighet att planera
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och fa rast okar kédnsla av kontroll och hanterbarhet (Nilsson et al., 2012, s. 161).
Meningsfullhet kan relateras bade till vinster pd individniva och pa en organisatorisk niva. Att
arbeta med ménniskor och kénna att ens arbete gor skillnad for ndgon annan skapar
meningsfullhet for individen. Det sociala klimatet pd avdelningen, sa som humor, glidje och
att ge varandra bekriftelse okar motivationen och kénsla av meningsfullhet (Nilsson et al.,
2012, s. 163).

Vidare 4r sammanhanget och uppdraget viktiga komponenter for hélsa pé arbetsplatsen.
Tydliga och begripliga mal bidrar till kdnsla av sammanhang (Eriksson, 2012, s. 65 med
hinvisning till Bringsén, Andersson, Ejlertsson & Troein, 2012). P4 en arbetsplats innebar
upplevelse av arbetsgliddje, att géra nytta samt relationell kvalite kollegor emellan i form av
att vilja varandra vl salutogen ndrvaro. Salutogen nirvaro definieras som ”den nidrvaro som
upplevs som god och som stimulerar processer som framjar vilbefinnande och upplevelse av
ett gott arbetsliv’ (Eriksson, 2012, s. 65 med hinvisning till Forbech Vinje & Hanson
Ausland, 2013, s. 813). Kénsla av sammanhang och slutogenes kan kopplas béde till
organisationen och till chefens ledarskap. Fordndringar 1 organisationen kan bade upplevas
som positiva och som negativa. En stark KASAM hos individen innebdr ett skydd for
medarbetarens hilsa 1 samband med organisationsfordndringar. For att bibehalla eller forbattra
hilsa hos medarbetare i samband med organisationsfordndringar och for att forandringen ska
upplevas som begriplig, meningsfull och hanterbar ar det av stor vikt att chefen kan besvara
frdgorna ”Vad? Varfor? Nér?” Ledarens formdga att involvera och engagera medarbetare har
en positiv inverkan pa vilbefinnande. Detta kan uppnds genom transparens och Oppenhet

kring processer och beslut (Eriksson, 2012, s. 66-67).

Teori

Som teoretiskt begrepp har jag valt att utgd ifran salutogenes och kénsla av sammanhang
(KASAM). Nedan presenteras det teoretiska ramverk och begrepp som kommer anvédndas for
att analysera det empiriska underlaget. Utifrén ett salutogent perspektiv pd hélsa foljer en
beskrivning av begriplighet, hanterbarhet och meningsfullhet, som utgér kénsla av

sammanhang samt stressorer och generella motstdndsresurser.

15



Kinsla av sammanhang - KASAM
Antonovsky (1991, s. 41) definierar kidnsla av sammanhang (KASAM) enligt foljande:

Kénsla av sammanhang dr en global hallning som uttrycker i vilken utstrackning
man har en genomtringande och varaktig men dynamisk kénsla av tillit till att (1)
de stimuli som hérrdr frdn ens inre och yttre vérld under livets ging é&r
strukturerad, forutsdgbar och begriplig, (2) de resurser som krivs for att man
ska kunna moéta de krav som dessa stimuli stéller péd en finns tillgingliga, och (3)

dessa krav dr utmaningar, virda investering och engagemang.

Minniskor utsétts under livets géng for olika grad av motstdnd, provningar, stress och andra
potentiellt riskfyllda hdandelser. Hur individen klarar av att hantera dessa provningar bendmns
av Antonovsky (1991, s. 52) som generella motstindsresurser. Gemensamt for dessa var att
de bidrog till att ge individen livserfarenhet dir tillvaron hangde ihop och uppfattades som
sammanhingande. Motstandsresurser i kombination med livserfarenheter och lyckad
hantering av dessa svarigheter utgér grunden for KASAM. Begriplighet, hanterbarhet och
meningsfullhet utgdr grunden till KASAM och bidrar till att forstd i vilken grad individen
klarar av att mota kriser och pafrestningar pa ett bra sitt. Ménniskans formaga att hantera
problem kan beskrivas med hjidlp av de tre begreppen. En stark KASAM paverkar
upplevelsen av hélsa (ibid. 2004, s. 111-112, 115).

Begriplighet, hanterbarhet, meningsfullhet
Begriplighet handlar om individens forméga att bedoma verkligheten, forsta varfor den ser ut
som den gor och varfor saker blir som det blir. Begriplighet handlar om 1 vilken grad
individen upplever information och intryck som greppbara, strukturerade och forutsigbara
(Hansson, 2004, s. 113). Detta star i kontrast till att uppleva information och intryck som
kaotiska, oordnade, oforklarliga och ovintade. Begriplighet sdger inget om huruvida aktuella
stimuli dr onskvérda eller inte, utan endast om pa vilket sitt och i vilken grad det ar begripligt
for individen (Antonovsky, 1991, s. 39).

Hanterbarhet ar upplevelsen av tillgang till resurser och mgjlighet till handling for att mdéta

de krav som stélls (Hansson, 2004, s. 114). Antonovsky (1991, s. 40) definierar hanterbarhet

16



som; “den grad till vilken man upplever att det star resurser till ens férfogande, med hjilp av
vilka man kan mota det krav som stélls av de stimuli som man bombarderas av”. Det dr bide
resurser och mojligheter inom individen och individens formaga att ta hjélp av sin omgivning
for att mota svarigheterna. God hanterbarhet innebédr en tro pa att klara av krav eller
svarigheter, pd egen hand eller med hjdlp av omgivningen (Hansson, 2004, s. 114). Om
individen kinner hog hanterbarhet innebdr det ocksa att inte kdnna sig som offer for
omstandigheter eller att livet dr ordttvist. Néar trdkiga saker hinder s& kommer individen klara
av att hantera det (Antonovsky, 1991, s. 40).

Meningsfullhet star for en motiverande aspekt av KASAM och har en kénsloméissig grund.
Att kiinna meningsfullhet &r bland annat att kdnna engagemang, energi och livsglddje och vad
det har for betydelse for individen. Meningsfullhet handlar om omradden som individen
bedomer som viktiga for sig pa ett kénsloméssigt plan. Det kan vara bade i smé vardagliga
hindelser, upplevelser och relationer, men kan ocksé finnas pa ett mer vergripande plan som
religiés tro eller att kidnna meningsfullhet i en livsuppgift. Individer som kénner
meningsfullhet och motivation dr formodligen mer bendgna att skaffa sig de kunskaper och
resurser som behOvs for att hantera en situation eller kris (Hansson, 2004 s. 114-115;

Antonovsky, 1991, s. 40-41).

Relationen mellan begriplighet, hanterbarhet och meningsfullhet

Det tre komponenterna 1 KASAM, begriplighet, hanterbarhet och meningsfullhet, har ett hogt
inbordes samband dér alla tre delar dr centrala. For att en individ pa ett framgéngsrikt sétt ska
kunna utféra problemhantering behovs alla tre komponenter. Den som kénner meningsfullhet
och motivation har oftast mojlighet att finna resurser och skapa forstaelse. Med
meningsfullhet kommer féormodligen engagemang som gor att begriplighet och hanterbarhet
bli mer langvarig, 4n utan komponenten meningsfullhet. Hanterbarhet forutsatter forstielse,
alltsa begriplighet (Antonovsky, 1991, s. 44-45).

En individs KASAM ér nagot som kan variera mellan olika sektorer i livet och mellan
olika hindelser. Det kan delvis ockséd grundldggas i barndomen fOr att hos en vuxen person
vara ganska varaktig och konstant. KASAM kan ocksa relateras till ett specifikt ssmmanhang
sa som arbetet och déir paverkas om faktorer sdsom arbetsmiljo, ledarskap och om andra

forutsittningar dr goda (Hansson, 2004, s. 116). KASAM kan anvédndas som ramverk for att
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beskriva hilsofrimjande arbete i en organisation och kan anvindas for att skapa forstielse
mellan arbetsplatsens organisation a ena sidan och individens hélsa & andra sidan (Hansson,
2004, s. 7). Hélsoframjande arbete innebdr aktiviteter som syftar till att stirka individers
hélsa, bade direkt riktade till individen genom att utveckla och stirka individuella resurser,
men ocksé pa ett indirekt sédtt genom att paverka den omgivande miljons forutséttningar for att

fraimja hélsa (Hansson, 2004, s. 16).

Generella motstindsresurser

Generella motstdndsresurser utgor tillsammans resurser for att std emot, klara av och dverleva
stress och krav som man moéter i livet. De generella motstindsresurserna finns 1 ménniskans
bakgrund och uppvixt, samt i den sociala och kulturella kontext som individen befinner sig i.
Utover arftliga egenskaper, dr det materiell standard, kunskap, sjdlvkinsla, copingforméga,
socialt ndtverk, engagemang, kulturell stabilitet, fantasi, religion och hédlsomedvetenhet
(Hansson, 2004, s. 111). Gemensamt for dessa &r att de tillsammans bidrar till erfarenheter
som gor tillvaron sammanhingande for individen. Generella motstdndsresurser tillsammans

med framgéngsrik hantering av stress dr grunden for kdnsla av sammanhang (ibid. s. 112).

Ett salutogent perspektiv pa hiilsa

Ett salutogent perspektiv pa hélsa innebir att fokusera pa vad som ligger till grund for att
bibehélla eller forbattra hélsa (Antonovsky, 1991, s. 34). Det salutogena synsittet tar fasta pa
vilka faktorer som gor att individen ror sig frdn ohélsa mot 6kad hélsa sett 1 ett kontinuum
(Antonovsky, 1991, s. 34; Hansson, 2004, s. 110). I vilken grad en individ upplever KASAM
hidnger samman med individens upplevda hélsa; hog grad av KASAM skulle dd innebira
upplevelse av god hédlsa (Hansson, 2004, s. 117). Med hjilp av KASAM kan man soka efter
hilsofaktorer i1 ett visst sammanhang, som i arbetslivet utgors av arbetsplatsen. Varje
arbetsplats dr unik utifrén sitt sammanhang och situation, vilket gor det till en komplex arena.
Fragan blir da vilka faktorer pa den specifika arbetsplatsen som paverkar hilsan (Hansson,

2004, s. 118-119).
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Stimuli och stressorer

Minniskan befinner sig normalt sett i ett dynamiskt tillstind och utsdtts d& och da for
stressorer som kommer inifran eller utifrdn. Dessa stressorer kan ha olika karaktér, sd som att
vara akuta eller kroniska och vara antingen frivilliga eller patvingade. Ménniskan har inga
automatiska sétt att mota stressorer, men de kriver ndgon form av handling eller kénsloméssig
respons (Antonovsky, 1991, s. 162-163). Stress och stressorer behdver inte vara skadligt, utan
kan ockséd frimja hilsa. Hur stressorn uppfattas dr beroende av individuella egenskaper och
omgivande faktorer. Det som ndgon uppfattar som stress och belastande, kan av ndgon annan
upplevas som en utmaning. Det dr inte stressorns laddning i1 sig som &r avgorande, utan
snarare hur individen uppfattar och méter den (ibid. s. 162-163). For att utveckla formégan att
hantera olika livssituationer behdver man antingen utsittas, eller utsitta sig, for olika
situationer som innebér svarigheter eller motgingar. Att se svarigheten som en utmaning kan
antas paverka hilsan i positiv riktning. Utmaningen och att hantera den bidrar i sin tur till

formaga att hantera framtida svarigheter (Gassne, 2008, s. 18-20).

KASAM i arbetslivet

Med KASAM som modell for ett hilsofrimjande arbete &r maélet att skapa omstdndigheter
som bidrar till begriplighet, hanterbarhet och meningsfullhet och for dem med svag KASAM
att den stérks. For att gora KASAM mojligt att applicera i ett arbetssammanhang behdver man
utgd fran faktorer som bidrar till begriplighet, hanterbarhet och meningsfullhet 1 det specifika
sammanhanget (Hansson 2004, s. 120). En stark KASAM hos individen stirker upplevelsen
av att kunna paverka sitt arbete samt fa stod frdn sina kollegor. Det finns samband mellan
KASAM och arbetsrelaterad stress: stark KASAM ir ett skydd mot stress relaterat till arbetet
(Eriksson, 2015, s. 63).

P& vilket sétt arbetstagaren kommunicerar med sina kollegor paverkar upplevelsen av
begriplighet. Begriplighet handlar ocksa om att se delar av organisationen i ett storre
sammanhang och hur de hédnger ihop och paverkar varandra. Samt vad den egna rollen
innebdr for funktion i1 det stérre sammanhanget. Forméga att ta till sig information, tolka den
och att dra slutsatser dr ocksé en del av begripligheten (Hansson, 2004, s. 121).

Hanterbarhet handlar 1 praktiken om individens mgjlighet och forméaga att paverka sin

situation och sin omgivning. Man méiste veta vad man ska gora och hur det ska goras
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(begriplighet) for att kunna agera (hanterbarhet). Forutom forstdelse for sammanhanget
bygger hanterbarhet pa olika former av resurser och mojliggérande omstidndigheter. Pa
arbetsplatsen innebér det formell yrkeskunskap och erfarenhet. Personliga egenskaper som att
vara kommunikativ, ha fysisk ork och formédga &r ocksd virdefullt. Hjdlpsamma
arbetskamrater och en vilfungerande organisation dr viktigt. Utdver det bidrar inflytande 6ver
villkor 1 arbetet, egenkontroll och att styra arbetstakten till kénsla av hanterbarhet.
Hanterbarhet handlar ocksa om individens forméga att bedoma och omvirdera sin egen insats
1 relation till vad som &r en rimlig kravniva utifran de forutsdttningar som finns. Lag
hanterbarhet kan kopplas till stress: om kraven dr for hdga i relation till de resurser som finns
kan individen uppleva stress (Hansson, 2004, s. 121-123). Upplevelsen av meningsfullhet 1
arbetet kan ocksa forstdrkas av kollegor, stolthet dver yrket, egen utveckling och god fysisk

arbetsmiljo (ibid, 2004, s. 123-125).

Metod

Denna studie har en kvalitativ ansats och &r baserad pd semistrukturerade intervjuer med sex
underskoterskor och tva kuratorer pd en véardavdelning pd Ské&nes universitetssjukhus. Har
kommer jag redogdra for metodmissiga oOvervdganden, metodens fortjdnster och
begransningar. Vidare presenteras hur urvalet av intervjupersoner gjordes, hur intervjuerna
genomforts och hur materialet sedan bearbetats och analyserats. Avsnittet avslutas med etiska

overviaganden.

Metodmassiga overviaganden

Syftet med studien dr att undersdka hur vardpersonal och kuratorer upplever och beskriver att
delta i respektive leda en Oppen intern reflektionsgrupp. For att inhdmta kunskap om
manniskors upplevelser, kénslor och tankar maste man vénda sig till de personer som berors.
For att samla in denna typ av empiri dr kvalitativ metod att foredra jamfort med kvantitativ
metod. Genom kvalitativ metod gir det att finga nyanser vilket innebér att normer och
varderingar kan ses 1 sitt ssmmanhang (Ahrne & Svensson 2015, s. 10, 14). Eftersom avsikten
var att undersoka tankar och upplevelse ansag jag att kvalitativ metod ldmpade sig bést.
Genom spréklig redogorelse kan man fa insyn i foreteelser sa som upplevelser, kunskaper och

tankar (Ahrne & Svensson, 2015 s. 34-35).
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Jag valde att genomfora semistrukturerade intervjuer da jag inledningsvis arbetat fram ett
tydligt syfte och fragestédllningar som jag genom intervjuer ville ha svar pd. Inom ramen for
kvalitativa studier kan intervju som metod i huvudsak delas in i ostrukturerad och
semistrukturerad intervju. Skillnaden mellan dem &r bland annat graden av flexibilitet. I
semistrukturerade intervjuer dr utgdngspunkten en intervjuguide som innehaller olika teman
och fragor. Intervjuguiden anvinds som ett verktyg diar man pa ett flexibelt sitt kan rora sig
mellan olika teman och frdga vidare utifran vad intervjupersonen svarar (Bryman, 2011, s.
412-415). Jag har anvidnt mig av en intervjuguide (se bilaga 3) som jag format efter studiens

syfte och fragestillningar.

Metodens fortjinster och begrinsningar

Genom intervju blir det mdjligt att finga den intervjuades perspektivet av ett givet fenomen
och vilken mening de tillskriver fenomenet (Eriksson-Zetterquist, & Ahrne, 2011 s. 56).
Utifran det gjorde jag bedomningen att intervju ldmpade sig som metod for att mota syftet
med studien. En aspekt av intervju och att friga om upplevelser och erfarenheter &r att det inte
gér att dra slutsats om utsagan har bdring 1 praktiskt handlande (ibid. s. 56). Men aterigen
gjorde jag avvagningen, utifran syftet och fragestidllningarna, att metoden lampar sig eftersom
det &r den individuella erfarenheten och upplevelsen av reflektionsgrupp som stér i fokus for
studien.

Vid intervjuerna har jag anvént mig av en intervjuguide, dér jag inledningsvis fragade om
bakgrund géllande exempelvis alder, utbildning och arbetslivserfarenhet. Vidare hade jag
konstruerat tva delar av guiden, en som var riktad till intervju med kuratorerna i egenskap av
samtalsledare och en som anvéndes vid intervju med vérdpersonal. Genom att jag har anvént
en intervjuguide sd innebidr det att samtalen med de olika respondenterna har rort sig kring
samma teman och fragor. En viktig aspekt &r att jag anvint intervjuguiden just som en guide
och har haft ett flexibelt forhédllningssatt till den, for att pa sd vis lita den intervjuades
berittelse komma fram (jfr. Bryman, 2011 s. 445).

Flexibiliteten i semistrukturerad intervju innebér ocksé att jag under intervjun kunde stilla
foljdfragor, be om fortydligande och klargdrande som kan uppsta i en intervjusituation (jft.
Bryman, 2011 s. 430). En begridnsning med metoden intervju &r att det som sigs ska tolkas av

mig som genomfor studien. Osdkerheten som kan uppstd blir di om det som sagts av

21



respondenten 1 intervjun tolkas av mig som student pa det sitt som den som sagt det menade.
Det kan finnas olika sétt att tolka en och samma utsaga (Eriksson-Zetterquist & Ahrne, 2011
s. 56). For att minimera risken for feltolkning och missforstand har jag i intervjusituationen
bett om fortydligande vid behov. En svaghet hos metoden dr att den dr ett resultat av ett
samtal mellan intervjuare och respondent pa en specifik plats vid ett specifikt tillfdlle. Det
innebédr att den som blir intervjuad genom sitt sitt att formulera sig kan ha helt andra
intentioner @n vad jag som genomfor studien har tdnkt eller forstar (Eriksson-Zetterquist &

Ahrne, 2011 s. 57).

Urval

Jag har valt att begrdnsa urvalet av vardpersonal till en och samma avdelning eftersom de
arbetar tillsammans och dir med delar arbetsvardag vilket de reflekterat over 1
reflektionsgruppen. Urvalet har ockséd begriansats av att den ar kopplad till var jag genomfort
min verksamhetsforlagda praktik under hilso- och sjukvardskuratorsprogrammet. Studien
startade med ett stratifierat urval vilket bestod av alla sjukskoterskor och underskdterskor som
ar anstillda pé en vardavdelning pa Skanes universitetssjukhus (jfr Bryman, 2011 s. 433).

Jag informerade enhetschefen via mail att jag avsdg genomfora en studie pa den aktuella
avdelningen. Dérefter satte jag upp informationslappar (bilaga 1) pa avdelningen som vénde
sig till vardpersonalen. Ingen av vardpersonalen tog kontakt med mig efter att de fatt
information via informationslappen. Da valde jag att ta kontakt med varje individ som jag
intervjuat personligen. Tillvigagingssittet var da att frdga en av kuratorerna som holl i
reflektionsgruppen om vem pa avdelningen som deltagit och direfter stdlla frdgan om
deltagande till varje individ. Urvalet blev dd méilinriktat da intervjupersonerna valdes utifrén
att skapa samstimmighet med forskningsfragorna. Urvalet gors med andra ord utifrén en
tanke om att intervjupersonerna ska kunna bidra med empiriskt underlag for att besvara
fragestillningen (Bryman, 2011 s. 434). Sex underskoterskor valde att delta 1 stunden och
berdtta om sina erfarenheter. Urvalet av kuratorer var ocksd maélinriktat. P4 avdelningen
arbetar endast tva kuratorer och bada kuratorerna som holl 1 reflektionsgruppen tackade ja till
att stilla upp som respondent.

En begriansning med urvalet kan vara att intervjupersonerna saknar spridning avseende

enhet och geografiskt lige (Ahrne & Svensson, 2011, s. 23-24). Men eftersom
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forskningsfrdgan @mnade undersoka erfarenheter och upplevelser pa en védrdavdelning sa
gjorde jag avvigningen att respondenterna kommer frdn samma avdelning och delar
upplevelse av samma reflektionsgrupp framfor att uppnd geografisk spridning.
Urvalsprocessen har lett till att jag sammantaget intervjuat dtta personer, varav tvd &r
kuratorer som ledde reflektionsgruppen och sex &r underskoterskor som deltog i

reflektionsgruppen.

Metodens tillforlitlighet

Trovirdigheten hos kvalitativa undersokningar kan bedémas utifrén termerna tillforlitlighet
och dkthet (Bryman, 2011 s. 551-352). Studien som jag genomfort berdr intervjupersonernas
subjektiva beskrivning av sin egen erfarenhet och upplevelse. Jag var alltsa inte ute efter en
objektiv heltickande bild av verkligheten. Darfor anser jag att tillforlitlighetsbegreppet passar
for att beddma och diskutera studiens trovirdighet. Begreppet tillforlitlighet bestir av fyra
delar vilka &r: trovardighet, 6verforbarhet, palitlighet och mojlighet att styrka och konfirmera.
Samtliga delar har en motsvarighet inom kvantitativ forskning. Om dessa kriterier uppfylls
har studien god tillforlitlighet.

Trovirdighet 1 en studie avgors genom att den sociala verkligheten presenteras och att
andra ménniskor uppfattar den som acceptabel (Bryman, 2011, s. 354-355). Under varje
intervju har jag vid behov stillt f6ljdfrdgor och bett om fortydligande och efter varje intervju
har jag fradgat respondenterna om de vill tilligga eller fortydliga ndgot som sagts under
intervju. Detta for att sdkerstdlla att jag uppfattat respondenterna ritt. Trovardighet hinger
ocksd samman med att folja de regler som finns vid genomforandet av studier och att
utomstdende genom metodbeskrivningen ska kunna f6lja och pa sd vis granska hur studien
genomforts. Genom att redovisa alla faser av studiens genomforande och vara transparent
kring detta uppnas pélitlighet (Bryman, 2011, s. 355). For att uppnd trovérdighet och
palitlighet har jag gjort en utforlig beskrivning av studien i metodavsnittet samt s har jag
under studiens genomforande forhallit mig till forskningsetiska regler.

Overforbarhet for kvalitativa studier 4r kopplat till deras empiri och om resultatet &r
overforbart pa andra likande kontexter eller situationer. Genom fyllig och tdt beskrivning av
materialet och den kontext som materialet skapats 1 far den som ldser mdjlighet att sjalv gora

bedomning kring studiens Overforbarhet (Bryman, 2011, s. 355). For att fanga bade
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kuratorernas uppfattning samt deltagande vardpersonal har jag intervjuat tvd kuratorer, och
sex underskoterskor. Studien dr bunden till den specifika kontexten eftersom det inte finns en
geografisk spridning, for att uppna studiens syfte har jag gjort Overvdgandet att begrinsa
respondenterna till att komma frin samma vardavdelning.

Ett krav var att studien skulle utga ifran den vardenhet som jag gjort min praktik pa under
Hilso- och sjukvardskuratorsprogrammet. Jag har i samrdd med min handledare pa praktiken,
hennes kuratorskollega samt chef kommit fram till att studien ska handla om erfarenheter av
att delta 1 avdelningens Oppna och interna reflektionsgrupp. Dérefter har jag pa egen hand
identifierat en problembeskrivning, formulerat ett syfte med studien och formulerat
fragestéllningar. Tva av respondenterna har alltsd varit delaktiga i att forma en idé for studien,
vilket skulle kunna innebéra att de har en forforstaelse for vad jag skulle fraga dem om i
intervjusituationen. Detta ser jag kan utgora en begrinsning for studien och négot som
behover beaktas i samband med resultaten.

Det sista kriteriet for tillforlitlighet 4r mdjlighet att styrka och konfirmera. Samhallelig
forskning med kvalitativ metod ar svar att genomfora pa ett fullstindigt objektivt sétt. Det dr
dé av vikt att ha insikt kring detta och visar pa att studiens resultat och genomforande inte ar
en produkt av en fOrvalta teoretisk héllning eller forskarens personliga varderingar (Bryman,
2011 s. 355). Min relation till omraddet som jag studerat ar kopplat till den
verksamhetsforlagda praktiken pd Hélso- och sjukvérdskuratorsprogrammet. Jag gjorde
praktik pd samma enhet, vilken &r uppdelad i en dppenvardsmottagning och tvd avdelningar
for patienter som behdver inneliggande vérd. Undersdkningen utgédr fran reflektionsgrupp
som hallits av kuratorerna for omvardnadspersonal pé en av avdelningarna for inneliggande
vérd. Jag har frimst gjort min praktik pa den andra avdelningen. Genom att vara medveten
om min erfarenhet och koppling till filtet och haft i atanke att det inte skulle féarga
intervjusituationen har jag forsokt forhalla mig till det pa ett distanserat sitt. Jag har
exempelvis inte haft patientsamtal, samverkan eller andra typer av berdringspunkter med de
respondenter som &r underskoterskor utdver de aktuella intervjuerna. For att se det empiriska
materialet frankopplat fran mig som person har jag analyserat det i ljuset av tidigare forskning

och valda teorier och begrepp.
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Bearbetning av empiri och analys
Det empiriska underlag som uppsatsen bygger pa har samlats in genom kvalitativa
semistrukturerade intervjuer. Varje intervju har spelats in med hjilp av applikationen
Rostinspelare och ddrefter transkriberats. Processen med att genomfora intervjuer och att
transkribera har skett parallellt. Genom att transkribera och koda materialet parallellt som
andra intervjuer genomfors, har jag kunnat se och bli medveten om olika teman som jag har
kunnat gi in mer pa i kommande intervjuer (Bryman, 2011, s. 229-230). Under tiden jag
transkriberat intervjuerna har jag, i ett separat dokument, fort anteckningar dver teman som
aterkommer utifrdn studiens fragestéllningar.

Niér jag kodat materialet har jag anvént mig av de steg som presenteras av Bryman (2011,
s. 523-525). Jag borjade med att ldsa igenom alla intervjuerna och fora anteckningar vid
sidan. Dérefter gjorde jag en andra ldsning och antecknade aterkommande teman. Jag ldste
igenom det empiriska materialet sammantaget tre ganger. Darefter har jag sorterat materialet i
ett separat dokument utifrdn de teman som jag funnit. De temat jag kodat utifrén &r: stress,
avlastning, syn pa kuratorns roll, strategi samt att fa bekriftelse. I kvalitativ dataanalys &r en
risk med kodningsforfarandet att det som sdgs tappar sin kontext och sociala ssmmanhang var
i det sdgs (Bryman, 2011, s. 526). Jag har forsokt undvika detta genom att vara noggrann med
att inte klippa 1 citat samt se till att behalla ssmmanhanget som citatet sdgs utifrdn. Utifran de
teman som jag hittat har det empiriska underlaget presenterats och analyserats utifran teori
och tidigare forskning. For att f4 en mer levande beskrivning av det empiriska materialet 1
resultatet och analysen har jag valt att namnge alla respondenter. Namnen dr fingerade och
foljer alfabetisk ordning for att med tydlighet undvika att rdja respondenternas identitet. Aven
personliga och igenkinnbara uttryck och beskrivningar har justerats. Exempelvis ndmns inte
avdelningens namn. Ingen av dessa mindre dndringar har haft padverkan pa resultatet utan

enbart genomforts som ett skydd for respondenterna.

Val av teori och begrepp

Nir jag borjade arbeta med studiens problemformulering, syfte och fragestillningar hade jag
inte ndgon klar bild av med vilken teori eller begrepp jag skulle genomfora analysen av det
empiriska underlaget med. Det omrdde som ror teori 1 en uppsats bor stimma Overens med
uppsatsens syfte och fragestéllningar, specifikt i de fall da teorin ska anvéndas for att skapa

forstaelse for det empiriska underlaget och for att besvara frgestillningarna (Agnafors &
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Levinsson, 2019, s. 58-59). Det blev tydligt att det inte var tillrackligt med ett begrepp eller en
teori for att f4 en fordjupad forstaelse for respondenternas upplevelser och erfarenheter av att
delta i en reflektionsgrupp pa arbetsplatsen. Jag har darfor satta samman flera begrepp som da
utgor en teoretisk ram. Denna strategi kallas bricolage approach (ibid. s. 60).

Min utgéngspunkt var att teorin ska anvindas som glasdgon for att analysera och forsta det
empiriska underlaget och pa sa sitt kopplas samman med studiens syfte och fragestillningar.
Teoriavsnittet har vuxit fram under tiden jag arbetat med att tematisera det empiriska
underlaget. Genom att se gemensamma teman kunde jag koppla det till Antonovskys teori om
KASAM (kénsla av sammanhang) och vidare funderade jag kring begrepp som behandlar
hélsa och hilsofrimjande arbete. Val av teori och teoretiska begrepp har alltsd varit en
parallell process med att jag genomfOrt en tematisering av det empiriska materialet. Min
ambition var att de teoretiska begreppen sammantaget skulle bidra till att synliggéra och
skapa forstdelse for det empiriska materialet och gora det mojligt att besvara studiens syfte

och fragestillningar.

Etiska overviganden
Grundlidggande etiska dvervdganden berér omradena frivillighet, konfidentialitet, integritet
och anonymitet. For svensk forskning géller ocksd krav pa information, samtycke och
nyttjande (Bryman, 2011, s. 131-132). Respondenterna som deltagit i undersdkningen har fatt
skriftlig information om studien via mail samt informationsbrev (se bilaga 1). Dér har de
informerats om studiens syfte, frivillighet samt mojlighet att avsluta deltagandet. De har ocksa
informerats om att deras deltagande kommer avidentifieras och att deras namn inte kommer
skrivas ut i studien. Denna information, samt godkdnnande av att intervjun spelas in, har
ocksa getts muntligt innan intervjun startade. Respondenterna har dven gett sitt medgivande
om deltagande skriftligt. Intervjupersonerna har informerats om att den inspelade intervjun
kommer transkriberas, att citat frdn intervjun kommer anvindas 1 uppsatsens analys. Samt att
data endast kommer anvindas till denna studie. Detta tillvigagangssitt innebar ocksa att
nyttjandekravet och samtyckeskravet ar uppnatt (Bryman, 2011, s. 131-132). Materialet och
information om deltagarna har jag forvarat pé ett sikert sétt sd endast jag har tillgang till det.
De transkriberade intervjuerna har jag anonymiserat (Bryman, 2011, s. 132). Jag har valt

att inte skriva ut vilket sjukhus och avdelning studien genomfOrts pd. Anonymiteten for
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informanterna har ocksd beaktats savdl i1 text som att inte prata om intervjuerna pa
avdelningen. P4 sd vis har jag hela tiden haft i dtanke att hela tiden skydda deltagarnas
integritet och anonymitet. Anonymitet for kuratorerna jag intervjuat ar svarare att uppratthélla
dé det endast dr de som deltagit som ocksa &r kuratorer pa den aktuella avdelningen. Deras
deltagande kan pa sé vis enkelt ldnkas till dem som personer. Innan intervjuerna startade
pratade vi om svarigheten att bevara deras anonymitet. Statement of ethical practice (I BSA)
foreskriver att forskare ska undvika negativa konsekvenser for deltagarna, samt om
deltagandet kan vara skadligt eller kdnnas obehagligt (Bryman, 2011, s. 132-133).
Respondenterna véljer sjdlva vad av sin upplevelse och erfarenhet de vill berdtta om i
intervjun. Amnet som studeras ir heller inte av en kinslig karaktir. Eftersom resonemang
forts med kuratorerna kring detta infor intervjun och de samtycker till deltagande har jag gjort
avvagningen att studien och deltagande inte dr av sddan karaktir att det medfor obehag eller

men for respondenterna.

Resultat och analys

I den hir delen av uppsatsen har jag for avsikt att analysera det empiriska materialet och
belysa teman som framtrader utifrén ett salutogent perspektiv med stéd av tidigare forskning.
For att urskilja vem av intervjupersonerna som citeras har samtliga intervjupersoner fitt ett
namn. Underskoterskorna bendmns vid namnen: Anna, Berit, Carin, Disa, Eva och Frida samt
sa kallas kuratorerna Gerd och Hanna. Namnen dr fingerade och féljer alfabetisk ordning.
Avsnittet dr indelat i fyra Overgripande teman: reflektionsgruppens ramar, kuratorns roll,

stress samt bekréftelse.

Reflektionsgruppens ramar

Reflektionsgruppens ramar ar ett tema som framtrider i det empiriska materialet. Ramarna
gér att relatera till det sociala klimatet, forutsdgbarheten i att gruppen finns, stodjande samtal
kollegor emellan och att arbetsplatsens karaktér paverkar underskoterskornas mojlighet att

delta pa ett forutsdgbart och strukturerat vis.
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Ett tryggt samtalsklimat

Vad en reflektionsgrupp innebdr beskrivs av flera respondenter, bade av underskoterskorna
och kuratorerna. Av det empiriska materialet framkommer att respondenterna skiljer pa
reflektion som sker i reflektionsgruppen och péd reflektion i andra mer informella
sammanhang pa arbetsplatsen. Genom citat fran underskoterskorna Eva, Carin och Frida

framkommer en bild av vad reflektionsgruppen betyder for dem:

”For mig ar reflektionsgrupp nér vi dr ett par stycken med en kurator
och pratar om jobbet, vad vi tycker &r jobbigt med jobbet hir pa
avdelningen, siger vad vi tycker och ténker, vad vi kidnner. Har det

varit en jobbig patient kan vi krika av oss reflektionen.” Eva

I reflektionsgruppen sitter vi och pratar och vi pratar om allt och vi

vet att det vi pratar om stannar dér.” Carin

”Att man lyssnar, att man far prata av sig utan att ndgon domer en for
att man tycker saker och ting dr pissjobbigt. Slédppa ut det sd man inte
kdnner att nagot sitter och gnager. Det har ju hint, d& mar man

psykiskt inte bra.” Frida

De tre underskoterskorna lyfter fram att det ar ett forum dér de kan prata och sldppa ut det
som upplevs som jobbigt och belastande. Det kan relateras till en studie (Kana, et al., 2021)
som pekar péd att deltagande i reflektionsgrupp bdde fradmjar kommunikation och stéirker
sammanhallning 1 ett team. Kénslan av sammanhang forstérks av att delta i situationer som
innebdr att dela erfarenheter och att ge varandra feedback (se Pijpker, et al 2018, s.281).

Flera respondenter framhéller ocksé att man kan sdga vad man tinker utan att riskera att bli
domd av de andra som lyssnar, eller som Anna sidger; “reflektionsgruppen ar ett stille dar man
kan acceptera alla och allas asikter”. Att kédnna sig accepterad och att ens asikt far ta plats
tyder péd ett tryggt samtalsklimat. Att kdnna trygghet dr en grundliggande faktor for att
uttrycka sina tankar (jfr Nilsson et al., 2012, s. 163; Rasoal, Kihlgren, Svantesson, 2017, s. 6).

Individens kénsla av meningsfullhet dr kopplat till hur det sociala klimatet upplevs.
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Hanns som ér samtalsledare lyfter fram de forvéntningar som hon har pa sin roll vid

reflektionsgruppen;

”Det hir med ramarna och tiden. /.../ det som sdgs stannar hér, om
man maste ga tidigare sag till innan. /.../ Fokus vad gor det med mig
att mota denna patienten eller anhorig. D& gar vi rundan och si tar

man upp olika drende.” Hanna, kurator

Rollen som samtalsledare kan pendla mellan olika typer av hallning: att frimja ett tryggt
samtalsklimat genom att betona att det som sdgs stannar 1 reflektionsgruppen, vara tydligt
med ramarna och fordela ordet (jfr Rasoal, Kihlgren, Svantesson, 2017, s. 3-5). Ramarna f6r
reflektionsgruppen kan ses som en faktor som stir for forutsdgbarhet, da deltagarna vet att
ramarna for reflektionsgruppen dr samma fran géng till gang. Hansson (2004, s. 113) menar
att forutsidgbarhet och struktur paverkar i vilken man individen kénner begriplighet. Att frimja
ett tryggt samtalsklimat for deltagarna framtrader som en viktig aspekt som ndmns bade av
vardpersonalen och av kuratorerna. Upplevd trygghet underlattar att uttrycka sina tankar och
asikter, vilket flera intervjupersoner vitnar om som en viktig aspekt av deras upplevelse av att

delta i reflektionsgrupp (jfr. Rasoal, Kihlgren, Svantesson, 2017, s. 6).

Att samtala pa bestimd tid
Under reflektionsgruppen kan deltagarna uttrycka vad de tdnker och kdnner. Trygghet &r en
aspekt som lyfts fram av flera respondenter. Underskdterskorna Carin och Anna beskriver sin

upplevelse sahér:

”Man kénner sig avslappnad nir man pratar. Du far sédga saker som du
inte kan séga till vem som helst pa avdelningen. Man kéinner sig mer

trygg att prata i reflektionsgruppen. Vi resonerar tillsammans.” Carin

”Medan samtalet (min korrigering: i reflektionsgruppen) gér s 6ppnar
man upp sig mer och kidnner avlastning for man haller inne mer &n vad

man tror.” Anna
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Carin framhaller att de resonerar tillsammans, vilket kan relateras till tidigare forskning
(Nilsson, et al., 2012, s. 159-161) som sdger att reflektion ar en resurs som Okar forstaelsen
for vad som hénder pa arbetsplatsen och gor att tillvaron kan upplevas som mer forutsigbar.
Att resonera 1 sammanhanget kan forstas utifran betydelsen av begriplighet (se Antonovsky,
1991, s. 39; Hansson, 2004, s. 113). Det skulle kunna tolkas som att resonera ar ett sitt att
forstd vad man dr med om. Ett par av respondenterna resonerar om samtalet, vilket kan séttas 1
relation till att bearbeta upplevelser och information. Nar de séger att de kidnner trygghet och
avlastning kan det jimforas med att intrycken som avhandlas blir greppbara, vilket bidrar till

begriplighet for individen (se Hansson, 2004, s. 113).

Att samtala niir vi behover

Att prata med varandra och reflektera om vad som hidnder pa arbetet dr en process som
vardpersonalen beskriver att de gor i andra sammanhang och vid behov, utdver
reflektionsgruppen. De samtalar med varandra om vad som hinder pé arbetet och hur de sjélv
kdnner infor det. Eva beskriver att ndr hon har det svart med en patient sa pratar hon med sina

kollegor:

”Har man en jobbig patient och man kénner att man behover krika av
sig lite om det, sa gor jag ju det med mina kollegor./.../ Jag behdver
inte g4 till reflektion (min korrigering: reflektionsgruppen) for att gora

det.” Eva

For Eva kan den jobbiga patienten forstds med Antonovskys term stressor (1991, s. 162-163).
Kravet kommer utifrdn och Eva behdver hantera det bade pa ett kanslomissigt och praktiskt
plan. Genom att ’kréka av sig” far Eva avlastning och genom att utsattas for situationen bidrar
det till formdgan att hantera framtida situationer, vilket stdrker de generella
motstandsresurserna (jfr. Antonovsky, 1991; Hansson, 2004).

Aterkommande 4r ocksé ett tema dir intervjupersonerna jimfor skillnaden mellan
informella samtal kollegor emellan och reflektion som sker i reflektionsgruppen. Det kan

illustreras genom citat fran Disa:
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”Det dr vl lite mer seri0st ndr man sitter 1 reflektionsgrupperna. Vi
skrattar ju ocksa lite grann, men dér ar det mer... I koket dr det vil,

lite ja, alla &r glada, det dr bra stimning. Det &r ocksd nyttigt.” Disa

En aspekt som bidrar till ett salutogent arbetsklimat ar gladje, vilket paverkar graden av
meningsfullhet som individen kénner (Hansson, 2004, s. 114-115; Antonovsky, 1991, s.
40-41; Eriksson, 2015, s. 65 med hanvisning till Forbech Vinje & Hanson Ausland, 2013 s.
813). Eva lyfter fram att det dr god stdmning och att alla dr glada da hon beskriver hur snacket
gér 1 koket. Samtalet som sker i reflektionsgruppen uppfattas som mer uppstyrt, jaimfort med
vanliga samtal kollegor emellan pa avdelningen. Utifran det Disa sdger kan man tinka att
salutogena faktorer paverkas av att delta i reflektionsgrupp, men att kdnna meningsfullhet
kommer av att erfara exempelvis gliddje, humor och relationell kvalitet utdver sjdlva
reflektionsgruppen. Dessa faktorer har betydelse for att kinna meningsfullhet (jfr. Nilsson et

al., 2012, s. 163).

Att inte veta nir man far delta i reflektionsgrupp

Ett aterkommande tema som vérdpersonalen tar upp ér att reflektionsgrupp hélls med en viss
regelbundenhet pd avdelningen. Graden av forutsdgbarhet och mdgjlighet till planering ar
faktorer som paverkar delen av KASAM som handlar om begriplighet och hanterbarhet (se
Hansson, 2004, s. 113; Nilsson et al., 2012, s. 159-161). Reflektionsgruppen hélls med ett
jamnt intervall, vilket skulle kunna tolkas som att den forekommer med viss forutsdgbarhet,
men vardpersonalens mojlighet att delta begrinsas utifran deras schema och att de arbetar pa
oregelbundna tider. Anna sdger; ”Jag kan inte vara med varje gang, det r inget jag kan gora
at, jag ar ledig vissa dagar och jag jobbar olika liksom varje vecka”. Deltagandet begrdnsas
ocksé utifran att en del av personalen som arbetar pa den aktuella dagen maste vara kvar pa
avdelningen och skota vérden av patienterna som &r inlagda. Forfarandet 6ver hur det gér till
att bestimma vem som ska delta dterges av flera respondenter som beskriver att det bestims

av enhetschefen. Det kan illustreras genom citat frdn Carin och Eva;
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”Chefen ar den som bestimmer vem som ska vara med. De skriver i
parmen vem som ska vara med. De fragar ocksd om vi vill vara med.”

Carin

”Var chef viljer ut vem som ska vara med 1 reflektionen, sa brukar
hon ta varannan gang tror jag. Att da gar de, sedan gér de. Det beror ju
pd vem som jobbar. Ibland kan det ta jéttelang tid innan man far ga pa

nagon reflektion.” Eva

Mojlighet att planera péverkar kdnslan av hanterbarhet (se Antonovsky, 1991; Nilsson et al.,
2012, s. 161). Reflektionsgruppen &r pa ett sitt forutsdgbar eftersom vardpersonalen vet att
den dger rum ca en gang i manaden. Samtidigt 4r gruppen ofdrutsdgbar utifran att individens
mdjlighet att delta paverkas av flera faktorer sa som att reflektionsgruppen sammanfaller med
att ha en ledig dag eller att enhetschefen viljer kollegor istillet for en sjédlv. Det dr faktorer
som varje individ inte kan rd Over eller kontrollera. En faktor som &r kopplad till

vardavdelningens karaktar lyfts av kurator Gerd:

”Det kan ske sa mycket akuta grejer pa en avdelning. Vardavdelning.
Att dér plotsligt en eftermiddag skrivs ut tre patienter och s& kommer
det tre. Det kan man inte bara ’det gor vi ikvall’, det dr nu liksom. Da
kan man inte vilja att ga pa reflektionsgrupp, da far man stélla in.”

Gerd, kurator

Flera av vardpersonalen lyfter att det kan ta ldng tid mellan géngerna som de kan delta i

reflektionsgruppen. Disa tar upp avsaknad av struktur och att sakna regelbundenhet:

”Jag tycker det dr bra. Jag tycker ocksa att man ska fullfolja det, inte
bara ta det en gang och si gar det tva till tre manader, jag tycker det
skulle vara i alla fall en ging i ménaden. /.../ Om man nu ska ha detta,
sd har man det regelbundet. Tycker inte man ska behdva vénta tre

manader ibland.” Disa
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Varje individs deltagande 1 reflektionsgruppen ar ostrukturerat och oftrutsdgbart utifrdn att
deltagandet &r beroende av faktorer som stir utanfor individens kontroll. Det skulle kunna ha
en negativ inverkan pa begripligheten och hanterbarheten for vardpersonalen (jfr Hansson,
2004, s. 113-114; Antonovsky, 1991, s. 39-40). Att vardpersonalen blir tillfrdgad kan ses som
ett sitt att kompensera och att de till viss del har kontroll ver sin arbetssituation. Begriplighet
och hanterbarhet kan relateras till en artikel av de Snoo-Trimp, Molewijk & de Vet. (2018)
som belyser negativa effekter av reflektionsgrupp. Negativa resultat kan vara att en forvantad
positiv upplevelse uteblir eller en kénsla av frustration. Samtidigt som vardpersonalen lyfter
att de har forstielse for att deltagande i reflektionsgruppen sker med viss oregelbundenhet och
paverkas av yttre faktorer som de sjdlva inte kan styra, sd finns ocksa en frustration over att

inte veta nér en far delta och kunna ha framforhallning.

Kuratorns roll

Av det empiriska materialet framtrider tvd teman som gér att koppla till kuratorns roll som
samtalsledare. Dels ar kuratorns nirvaro skillnaden mellan informella samtal och samtal som
uppstér 1 reflektionsgruppen. Samt sa framtrider en skillnad avseende underskoterskornas
forviantan pa kuratorn att leverera 16sningar jamfort med kuratorns forvéntning pa sig sjélv att

leda gruppen och stimulera till diskussion deltagarna emellan.

Skillnad mellan informella och formella samtal
Analysen av det empiriska materialet visar att underskdterskorna upplever kuratorns nérvaro i
reflektionsgruppen som en skillnad mellan informella samtal kollegor emellan och

reflektionsgrupp. Underskoterskorna Carin och Eva beskriver skillnaden:

”Nér du sitter och pratar med kuratorn dr det inte samma sak som nér
du pratar med en kollega. Det dr en annan kdnsla nir du pratar med
kuratorn och de lyssnar. Sedan far vi jittebra svar av dem nér vi fragar
ndgot eller nér vi séger ndgot de sdger ’ja vi forstar vad du menar att
de &r sa den patienten', det blir ett annan samtal tycker jag i jamforelse

med kollegan.” Carin
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”De (min korrigering: kuratorerna) lyssnar pa oss, samtidigt som de
traffat patienten och har fragat hur patienten ser situationen. De ser det
lite fran bada hallen. Det tycker jag dr bra att de pratar bade for oss

och patienten.” Eva

Kuratorernas nérvaro i reflektionsgruppen upplevs av Eva som att de har en 6verblick och ser
saker fran bade personalens och patientens perspektiv. Carin lyfter fram kuratorns roll som
samtalsledare och att det skiljer reflektionsgruppen mot andra samtal kollegor emellan. Det
kan relateras till att kuratorn har olika position i forhdllande till &mnet som diskuteras. Samt
att kuratorn leder samtalet pa olika vis, som utifrdn Evas utsaga sker pa ett inlyssnande satt

(jfr Kana, et al., 2021; Rasoal, Kihlgren, Svantesson, 2017).

Kuratorns roll - att hilla i tridarna och leverera losningar

Anna, som &r underskoterska, sdger att "Man har nagon som héller i sjdlva reflektionsgruppen
som ar utbildad och erfaren, vet hur man ska fora sjidlva gruppen.”. Hur deltagarna upplever
att samtalsledarens roll dr kan relateras till en artikel av Rasoal, Kihlgren, Svantesson (2017,
s. 3-5) som belyser att rollen kan pendla mellan att vara styrande, inlyssnande, auktoritir och

ifragasittande. Underskdterskorna Anna, Disa och Frida beskriver kuratorns roll sdhér:

”De far bollen att rulla och liter oss prata. Men samtidigt att hon
verkligen lyssnar pé alla, tar in alla och sammanfattar i slutet véldigt
bra och komma med bra kommentarer och kan ifragasitta ibland. Sa
kuratorn bidrar till att skapa reflektion och en dialog oss emellan.”

Anna

"Men oftast sa dr de kuratorerna sa bra for de kan ju fa fram sd mycket

ur en genom att stilla en massa frdgor.” Disa

”For saker man kanske inte tinkt pé sa stéller en motfrdga nir du sagt

nagot, du far tinka till extra, s de kan ju fa ut mer av vad du tanker
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och kdnner @n vad du ténkt frin borjan sjilv. Med ledande fragor, eller

vad man nu kallar det.” Frida

Vardpersonalen upplever att kuratorerna fradmjar samtal genom att de lyssnar och fordelar
ordet, samt att de genom att stilla fragor och ifragasitta deltagarnas utsagor skapar reflektion
och dialog (jfr Rasoal, Kihlgren, Svantesson, 2017, s. 3-5). Tidigare forskning tyder pa att
reflektion, att diskutera och att ge varandra feedback okar kinslan av begriplighet (Nilsson et
al., 2012, s. 159-161). Berit, underskoterska, dr inne pa samma spar och beskriver att

kuratorerna ar 0ppna, lyssnar och kommer med rad:

”De ar lugna i sig sjdlva, de dr Oppna for allt, de vill lyssna pa en och
flikar in ’sdhér kan det vara, det kan dven vara sdhér’ da det ofta dr de
som ocksa pratar med patienten s& har de vildigt bra erfarenhet. De
har ett storre perspektiv dn vad vi kanske har. De ger bra rdd i hur man

kan gora for att det ska bli béttre.” Berit

Vardpersonalen och kuratorerna har olika forvéntningar pd kuratorns roll som expert. Att ge
rad beskriver dven Disa som sdger att “kuratorerna ger sina tips”. Vérdpersonalen beskriver
att de uppskattar nér kuratorn ger rdd om hur de kan tinka och agera. Hur kuratorerna ser pa

sin roll som expert och att ge rdd kan exemplifieras med nedan citat av Gerd;

”Det ska inte vara en grupp dér jag ska undervisa. Det &r deras tid, det
ar de som ska prata. Jag dr inget proffs dér, utan jag leder gruppen
bara. Sedan hinder det dnda ibland att man kan sdga nagot extra.”

Gerd, kurator

Inom ramen for reflektionsgruppen tar Gerd upp att deras uppgift som samtalsledare inte ar att
undervisa, utan att de ska leda gruppen for att deltagarna ska ha utrymme att prata. Det kan
relateras till tidigare forskning (Rasoal, Kihlgren, Svantesson, 2017) som tar upp moraliskt
ansvar hos deltagarna. Om deltagarna far svar och l0sningar levererade till sig frin

samtalsledarna sa reduceras deras moraliska ansvar. Av det empiriska materialet framtriader
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en motstridig bild av kuratorns roll avseende att ge konkreta rdd i hur vardpersonalen kan
agera 1 en viss fraga. Kuratorn kan inta olika positioner 1 forhdllande till &mnet som
diskuteras, vilket kan vara det som Gerd menar med “att siga nagot extra”. Ett dterkommande
tema i tidigare forskning (Rasoal, Kihlgren, Svantesson, 2017; Kana et al., 2012; Haan, et al.,
2018) ar att deltagarna genom samtalet i reflektionsgruppen ska resonera sig fram till
l6sningar genom dialog och reflektion och att 16sningarna finns inom gruppen, inte att
vérdpersonalen stiller en friga till kuratorn som levererar ett svar. Genom dialog och att finna
l6sningar 1 gruppen forstirks samarbete. Genom att dela erfarenheter och att ge varandra
feedback utvecklas kdnslan av sammanhang och generella motstandsresurser (se Pijpker, et

al., 2018; Nilsson et al. 2012).

Stress

Vérdpersonalen och kuratorerna beskriver att arbetet pa vardavdelningen ar stressfyllt bade
utifran perioder med hog arbetsbelastning och att kinna stress av yttre omsténdigheter. Tema
stress dr indelad 1 tva delar, den ena relaterar till hog arbetsbelastning och den andra att kdnna

stress kopplad till yttre omstandigheter som star utanfor den egna kontrollen.

Att hinna reflektera

Flera intervjupersoner beskriver att arbetssituationen kan vara mycket hektisk och stressfylld
och att det paverkar mgjligheten att prata med varandra under arbetsdagen. Upplevelse av att
kunna hantera en situation ar kopplad till 1 vilken grad man har mgjlighet att paverka och
planera sin arbetssituation (se Nilsson et al., 2012, s. 161). Berit sdger att ”man hinner oftast
inte prata sd mycket hir ndr man jobbar”. Att ofta inte hinna med att prata med varandra nir
man arbetar kan tyda pd lag grad av mgjlighet att paverka sin arbetssituation, vilket har
negativ inverkan pa individens kénsla av hanterbarhet (jfr Nilsson, et al., 2012). Det
vardagliga samtalet och reflekterandet hinns inte med i det dagliga kan ocksa exemplifieras av

en utsaga fran Carin:

”Det &r inte alltid vi hinner prata med varandra efter en sddan stressig

dag. /.../ Vi jobbar om varandra si vi har inte hunnit prata med
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varandra. Hade det varit reflektionsgrupp hade vi suttit och pratat med

kuratorn och andra kollegor.” Carin

Frida beskriver att stress inte &r ett konstant tillstdnd, utan kommer i perioder, for att sedan

forsvinna:

”Du har inte stressigt hela tiden. /.../ Det bekommer mig inte sa
mycket for jag vet att nér det dr 6ver s& kommer vi ner pad normal niva
igen. Vi hjdlps ju at ritt sd mycket s& man stir inte ensam med den

stressen”. Frida

Fridas beskrivning av stress kan relateras till betydelsen begriplighet som Hansson (2004, s.
113) beskriver handlar om i vilken grad intryck dr greppbara och forutsidgbara. Att veta att
nagot kommer ta slut tyder pé att situationen dr greppbar for Frida. Det 4r en resurs nér Frida
beskriver att de hjélps at. Att ta hjdlp av andra ar en resurs som stdrker individens kénsla av

hanterbarhet (Hansson, 2004, s. 114; Nilsson et al., 2012, s. 161).

Att sakna kontroll

Yttre omstindigheter kan ge upphov till stress hos individen. Fordndringar i organisationen
kan vara en sddan omstindighet, lika s& hur coronapandemin paverkar personalen och
organisationens forutséttningar. Fordndringar i organisationen kan upplevas som negativa. Det

tar kurator Gerd upp dé hon beskriver hur det senaste aret varit pa avdelningen:

”Nér organisationen utsitts for sa stora fordndringar som varit sista
aret. Vi tog hit personal fran andra avdelningar, lamnade personal och
bytte chef under sommaren. S& fordandringar gor att folk blir oroliga.”

Gerd, kurator

Flera av vérdpersonalen beskriver att de upplevt en tuff situation som skapat oro kopplat till
organisatoriska fordndringar. De tar upp faktorer sdsom ny personal, okat antal patienter och

forandrade omstdndigheter att forhalla sig till pd grund av coronapandemin. Om
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organisatoriska fordndringar upplevs negativa kan det tyda pa att fordndringarna inte upplevs
vara begripliga, hanterbara eller meningsfulla (jfr Eriksson, 2015, s. 66-67). Disa och Frida

relaterar fordndringar i organisationen till mojligheten att prata och reflektera i grupp:

”Vi hade ganska mycket press under sommaren. De lanade personal
frdn en annan avdelning och det blev mycket mer patienter. Det blev
ganska tufft. S4 det var bra att man kunde sitta sig och prata om saker

och ting. Ja reflektera.” Disa

”Det har varit mycket turbulens hela dret med det hdr med covid och
hur ska vi jobba, hur ska vi gora. Alla har gétt och oroat sig. Man hade
ju panik 1 borjan. /.../ Jag vet att vi satt sjdlva i grupp och pratade i

personalrummet.” Frida

Press, fordndringar och kontrollférlust 6kar individens sarbarhet och minskar mgjlighet att
forsta och hantera en situation (jfr Hansson, 2004, s. 121-123). Generella motstdndsresurser 1
kombination med lyckad hantering av svarigheter utgér grunden for KASAM (se Hansson,
2004, s. 111). Disa och Frida lyfter fram att det har betydelse att kunna prata och hjilpa
varandra. Hilsan paverkas av det sociala sammanhanget och individens formaga att hantera
belastning och stress kan forklaras med KASAM (jfr Hansson, 2004 s. 111-115). Att prata
med varandra, bade 1 reflektionsgruppen och som Frida sédger sjdlva i1 grupp i
personalrummet”, kan ses som aktiviteter som dr hilsofrimjande (se Hansson, 2004, s. 16).
For att bibehdlla en trygg arbetsmiljo och frdmja hélsorelaterade beteenden under en
organisationsfordndring &r det viktigt med en nidrvarande och engagerad chef som har
formaéga att involvera och engagera medarbetare. Kurator Hanna beskriver chefens instillning

till reflektionsgrupp pé foljande sétt:

”Jag har sagt hir 1 gruppen att det dr bra att ni kommer, chefen vill att

ni ska komma pa detta. Det kidnns som det &r ett prioriterat forum.”

Hanna, kurator
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Bekriiftelse

Sammantaget framtriader flera situationer nir bekriftelse ger stod for vardpersonalen. Det kan
handla om bekriftelse av en upplevd svér situation, att kdnna sig sdker, bekréfta varandra i
strategi for framtida patientarbete eller att fa bekréftelse som ger avlastning. Nér andra kénner
samma sak ger det en form av bekréftelse som blir tydlig 1 reflektionsgruppen. Att dela
erfarenheter 1 reflektionsgrupp menar Kana et al., (2021) hjilper deltagarna att processa,
hantera och lindra emotionell stress, vilket i sin tur utvecklar KASAM och formaga att

hantera situationer (se Pijpker, et al., 2018; Nilsson et al., 2012).

Att fa och ge bekriftelse
Flera intervjupersoner lyfter hur det kdnns att f4 bekréftelse fran samtalsledaren och sina
kollegor under reflektionsgruppen samt hur det &r att lyssna och ge bekriftelse till sina

kollegor. Det kan illustreras av citat fran Carin, Disa och Eva:

I reflektionsgruppen kan du lyfta din kédnsla kring en patient och fa
bekréftat att det inte bara dr du som kénner sa och da kan du ga ut och
mota patienten och sitta en tydligare grans vad du kan gora for dem.”

Carin

”Folk lyssnar pd mig och instimmer med vad jag sdger. Det ger en
sorts bekriftelse som far en att kdnna att det va skont att fir ut detta.”

Disa

”Jag tycker det dr mer intressant att lyssna. For d& hor jag hur
kollegorna tycker att det dr, hur jobbigt de tycker eller hur de kédnner.

Det &r inte kul, men bra sa att sdga.” Eva

Vardpersonalen lyfter fram att séttet en svar situation hanterats var bra och att andra hade
gjort pa samma sétt. Att fa bekriftelse pa en redan genomford handling, sirskilt om det har
varit en svar kinslomaissigt laddad situation, har stor betydelse for personalen. Det kan tolkas

som att det ger en avlastande effekt. Detta ligger i linje med tidigare forskning (Kana et al.,
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2021) som sidger att reflektionsgrupp ger utrymme for att processa och hantera emotionell
stress. Analysen visar att det stirker tron pd den egna formagan och hur en ska hantera
situationer som &r liknande framover. Det kan ses i1 ljuset av generella motstandsresurser
(Hansson, 2004, s. 111). Kunskapen som genereras under reflektionsgruppen och att fa
bekriftelse som kan bidra till sjdlvkdnsla gor tillvaron sammanhingande for individen. De
generella motstandsresurserna stérks pa sa vis och individen blir mer rustad att méta framtida
svérigheter och krav.

Reflektionsgruppen bidrar pé sa vis till att individens position pa kontinuumet kring hilsa
forstiarks (Antonovsky, 1991). Reflektionsgruppen blir da ett forum som stirker individens
kénsla av att kunna hantera situationer och innebdr da en positiv erfarenhet. Genom att erfara
upplevelser forstirks KASAM och generella motstandsresurser hos vardpersonalen (jfr
Pijpker, et al 2018, s. 276). For framtida liknande situationer kan de komma att bli mer
begripliga och hanterbara. Att fa bekriftelse fran kollegor gillande hur en har hanterat en svér
situation pa ett bra sitt lyfts ocksd fram i tidigare forskning som resultat av att delta i
reflektionsgrupp och att det har en avlastande effekt for individen (se Nilsson et al., 2012;
Kana et al. 2021). Genom bekréftelse vid samtalen i reflektionsgruppen far individen
bekréftat for sig sjilv att varden som ges dr god (jfr Kana et al. , 2021 s. 4). Att ge god vérd
kan ses som ett sétt att gora gott for en annan ménniska, vilket lyfts fram som ett sitt att 6ka

motivationen och kinsla av meningsfullhet (Nilsson et al., 2012, s. 163).

Att fa kiinna sig siker

Ett aterkommande tema handlar om att kdnna sig sdker pa sig sjilv. Det sociala klimatet pa
avdelningen, sd som att ge varandra bekréftelse Okar motivationen och kinsla av
meningsfullhet (Nilsson et al., 2012, s. 163). Igenkdnning och att kinna sig mer sjilvsiker
lyfts fram av vardpersonalen som en effekt av att samtala i reflektionsgruppen. Det kan

illustreras genom citat fran Carin och Disa:

”Man blir sjdlvsdker ndr man hor andra, sedan gar vi ut och fortsitter

prata ’horde du hon sa sd, kuratorn sa sa, det ar rétt, sa ska vi gora’”.

Carin
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”Man fér igenkdnning nidr man pratar med de andra och oftast sa

kommer det fram att manga tycker likadant om vissa saker.” Disa

Béda framhéller vilken effekt bekriftelse har och betydelsen av att andra kénner igen sig i den
egna upplevelsen. | svéra situationer som kan kénnas osékra och som vécker tankar kring vad
som &r ritt och fel kan bekréftelse innebéra att bli stirkt i tron pa den egna formagan. Carin
beskriver att samtalet som startar i reflektionsgruppen dven fortsitter efter att gruppen
avslutats. Det kan ténkas ha effekt for det sociala klimatet pd avdelningen och for
arbetsgruppens teamkénsla. Att se varandra och ge bekréftelse dr faktorer som bidrar till 6kad
motivation och kénsla av meningsfullhet, vilket stirker individens KASAM (jfr Nilsson et al.,

2012, s. 163; Hansson, 2004, s. 123-125).

Att fa bekriftelse som stod

Bekriftelse lyfts ocksd fram av kurator Gerd som en central del i reflektionsprocessen. Dels
utifrin att bekréftelse tros ha effekt bdde for vardpersonalens mdjlighet att bearbeta klart vad
som héinder pa avdelningen under arbetstid, men ocksa att bekriftelse utgoér kollegialt stod

och stirker yrkesrollen.

”Man far stod 1 att det inte bara &r jag som tycker att det har ar jobbigt
eller som kinner séhir. /.../ Jag tror ocksd att det &r bra for ens
yrkesroll att man ’sd kan det vara nir man jobbar med denna typ av

patienter och det &r inte bara jag som kédnner sa’.” Gerd, kurator

Detta kan relateras till kdnsla av sammanhang. Gerd lyfter fram att det &r okej for
vardpersonalen att bli personligt berord och kénna saker kopplade till patienter de moter.
Genom att samtalsledaren stimulerar till reflektion och att deltagarna bekraftar varandra kan
det vara ett sitt for vardpersonalen att gora sin arbetssituation begriplig (se Nilsson et al.,
2012, s. 159-161). Genom att samtalsledaren i reflektionsgruppen forhaller sig till deltagarnas
utsagor pa ett bekriftande sitt bidrar samtalsledaren till vardpersonalens forstielse for sig

sjdlv, andra och sammanhanget som arbetssituationen innebdr.
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Avslutande diskussion

I det empiriska materialet som samlats in till den hir studien framtrdder en bild av att
reflektionsgrupp bidrar till att kénna avlastning fran olika former av stress, att forstd sin
omgivning samt att stirka tron pa sig sjilv. Utifrdn vardpersonalens och kuratorernas
beskrivning finns det en skillnad pd reflektion som sker i reflektionsgruppen och i andra
informella samtal dar kollegor stottar varandra. Den ena dr nddvéandigtvis inte béttre dn den
andra. Reflektion sker hela tiden inom individen och 1 kommunikation med andra som finns i
ens omgivning. Jag tolkar det som att meningsskapande aspekterna av bekréftelse och
relationell kvalitet, glddje pa arbetet och att gora gott for andra &r delar som vardpersonalen
upplever blir belysta bdde under reflektionsgruppen, men ocksd 1 andra informella samtal
kollegor emellan.

Analysen visar att salutogena faktorer dr en del av vardpersonalens och kuratorernas
erfarenhet och upplevelse av den interna reflektionsgruppen. Begriplighet, hanterbarhet och
meningsfullhet dr inbérdes beroende av varandra och det dr tillsammans som de utgor graden
av KASAM (se Antonovsky, 1991, s. 44-45). Genom samtal i1 reflektionsgruppen fér
vardpersonalen mojlighet att skapa forstelse for situationer och upplevelser och nér séledes
okad begriplighet. Det gor de genom att lyssna pé varandra, berdtta om egna exempel och
genom att fa fragor av kuratorerna som stimulerar till diskussion och nya tankar. Kénsla av
begriplighet paverkas inte bara av samtalen i reflektionsgruppen, utan ocksé av andra typer av
samtal som personalen har sinsemellan dér de ger varandra bekriftelse och feedback. En
slutsats jag drar utifrdn det empiriska materialet dr att formen for reflektionsgruppen upplevs
som forutsdgbar och trygg av vardpersonalen, men att yttre omstindigheter som styr
deltagandet, kopplade till exempelvis avdelningens karaktir och att personalen arbetar pa
oregelbundna tider, upplevs som oftrutséigbara och svéra att begripa.

Genom reflektionsgrupp far personalen bekréftelse och igenkénning frn kollegor vilket
starker tron pa den egna formagan att mota krav och svara situationer. Analysen visar att
vardpersonalens upplevda formiga att hantera kommande situationer paverkas av att fa
bekriftelse. Pa sa sitt stirks deras kdnsla av hanterbarhet. Nar individen upplever stress av
yttre omstdndigheter, sdsom organisationsfordndringar eller fordndringar och pafrestningar
kopplade till den pagdende coronapandemin har reflektionsgruppen ett vérde for

vérdpersonalen och kuratorerna utifran samtliga delar av KASAM. En slutsats jag drar &r att
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bekriftelse lindrar osdkerhet och stirker tron pd den egna formagan, vilket underlattar att
hantera framtida situationer.

Studiens frimsta resultat dr dels de motstridiga férvantningarna pd om samtalsledaren ska
leverera 16sningar samt att virdpersonalen kdnner ovisshet om nir de far delta i gruppen.
Forvantningarna som underskoterskorna har pa kuratorns roll som expert dr inte samstimmig
med hur kuratorn ser pd sin roll att leda samtalet. Min uppfattning ar att fokus i en
reflektionsgrupp dr annorlunda jamfort med véarden i1 6vrigt. Underskoterskornas forvéntning
om att fi konkreta svar kan relateras till att varden ar effektivt organiserad dér beslut och att
hitta 16sningar star i fokus. Reflektionsgrupp &r ett forum dér deltagarna fritt far dela sina
erfarenheter och tankar, fokus &r inte att komma fram till konkreta svar och 16sningar (jfr Bie,
2009, s. 7-9; Haan et al., 2018 s. 2; Rasoal, Kihlgren, Svantesson, 2017, s. 1-2). Nar
forvantningarna frén underskoterskorna inte dr samstimmiga med hur kuratorerna ser pa sin
roll att leda samtalet och stimulera till reflektion paverkas formodligen hur deltagarna tar till
sig vad som sker i reflektionsgruppen. Det skulle kunna leda till frustration vilket &r en mojlig
negativ effekt av att delta i reflektionsgrupp (se de Snoo-Trimp, Molewijk & de Vet. 2018 s.
12). Det andra resultatet beroér hur processen gar till ndr det bestims vilka underskdterskor
som far delta vid varje tillfdlle av reflektionsgruppen. Analysen visar att det upplevs som
oforutsdgbart och ostrukturerat. Min slutsats &r att det paverkar de salutogena faktorerna
begriplighet och hanterbarhet negativt. Om underskoterskorna upplevde att processen dver
hur deras deltagande bestims skedde med hogre grad av forutsdgbarhet och struktur drar jag
slutsatsen att det formodligen kulle ha en positiv inverkan pd hur de upplever
reflektionsgruppen och sin arbetsvardag. Dessa tva resultaten tror jag har sdrskilt stor
betydelse for verksamheten och skulle kunna utgdra teman for vidare forskning.

Gillande studiens fragestédllningar uppfattar jag sammanfattningsvis att bade vardpersonal
och kuratorer upplever och beskriver att reflektionsgrupp bidrar till en mer hallbar
arbetssituation, t ex genom att lindra stress, ge bekréftelse och tillfalle for reflektion vilket
starker vardpersonalens upplevda formaga att hantera svéara situationer. Saledes bidrar
reflektionsgruppen till att hantera utmaningar som personalen och organisationen star infor i
och med krdavande arbete och belastning av den pagdende coronapandemin. Storre grad av
forutsdgbarhet avseende deltagande 1 reflektionsgruppen skulle kunna bidra till 6kad

salutogenes och KASAM och séledes forstarka den positiva effekten.
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Bilaga 1

Vill du vara med I min
intervjustudie?
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Forfrdgan om deltagande i studie fér magisteruppsats

Temat foér studien ar vardpersonals upplevelse av
deltagande i reflektionsgrupp.

Jag heter Beatrice Berglund och laser en magisterutbildning vid Socialhdgskolan i
Lund for att bli legitimerad héalso- och sjukvardskurator. Under utbildningen goér jag
verksamhetsforlagd praktik pa avdelningen.

Inom ramen fér utbildningen ska jag skriva en magisteruppsats. Syftet med studien
ar att undersoka vilken betydelse deltagande i reflektionsgrupp har fér vardpersonal,
for arbetsgruppen och fér arbetet med patienter. Syftet ar vidare att underséka
betydelsen och synen pa reflektionsgrupp bade ur deltagande underskéterskor och
sjukskoterskors perspektiv. samt samtalsledande kuratorers perspektiv. Darfér
vander jag mig nu till Er som arbetar som underskoéterska eller sjukskdterska for att
bjuda in till min kvalitativa studie.

Studien vander sig till underskdterskor och sjukskdterskor som under 2020 deltagit i
reflektionsgrupp som kuratorer p& avdelningen hallit i. Studien kommer genomféras
som enskilda intervjuer under vecka 10-11. Intervjun tar ca. 40 minuter.

Féljande fragestallningar kommer att diskuteras:

1. Hur beskriver och upplever sjukvardspersonalen att delta i reflektionsgrupp?

2. Vilka aspekter av reflektionsgrupp framhéller vardpersonalen?

3. Finns det aspekter av reflektionsgruppen som sjukvardspersonalen, utifran sin
erfarenhet av deltagandet, 6nskar var utformat pé ett annat sétt? P4 vilket sétt i
sa fall?

Ett deltagande ar helt frivilligt och kan nar som helst avbrytas. Deltagandet &r
anonymt och materialet kommer att analyseras och redovisas utan att en enskild
individ kan identifieras.

Vill Du anmala Din medverkan eller har Du fragor kring studien sa ska Du védnda dig
till Beatrice Berglund pa xxx-xxxxxx eller mail x.

Med vénlig héalsning
Beatrice Berglund
Kuratorsstudent, socionom

Bilaga 2

Samtyckesblankett intervjustudien
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Samtycker till deltagande i studien - Reflektionsgrupp.

Jag godkéanner att delta i den kvalitativa studien.

Jag ar medveten om att samtalet spelas in och sedan &verférs i skriven text.

Jag kan avbryta mitt deltagande nér som helst.

Datum:

Namn:

Bilaga 3

Intervjuguide

Bakgrund och arbetssituation:
+ Alder, utbildning?
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* Léngd i arbetslivet?
* Hur ldange har du arbetat pa din nuvarande arbetsplats?
+ Tidigare arbetslivserfarenhet?

Fragor till samtalsledande kuratorer:

1. Hur ser din erfarenhet ut av att handleda och hélla reflektionsgrupp?
Hur upplevde du att halla reflektionsgrupp?

Hur ser du pa din roll som samtalsledare?

Ealb

Vilka faktorer tror du bidrar till ett tryggt samtalsklimat? (Hur gor du for att skapa ett
tryggt samtalsklimat for deltagarna?)

Hur upplever du att reflektionsgruppen paverkas av att deltagarna roterar?

Vilka positiva aspekter tar du med dig fran reflektionsgruppen?

Vilka aspekter av att delta tror du att deltagarna tar med sig?

Vad upplevde du som bra under reflektionssamtalen?

A S AN

Vad upplevde du som svart eller utmanande med att leda reflektionsgruppen?

10. Vilka negativa aspekter upplevde du? Pa vilket sitt kan man forbattra reflektionsgrupp for
framtida arbetsgrupper?

11. Nagot ytterligare att tillagga?

Fragor till deltagande underskdoterskor:

Vad har du for tidigare erfarenhet av reflektionsgrupp?

Vad innebir reflektionsgrupp for dig?

Hur tdnker du kring covid-19 rent allméint?

Man pratar ofta om véarden som stressfylld - hur ser du pa det? Vad ér din upplevelse?

Al e

Vad fick dig att vara med i reflektionsgruppen? (Chef, ville sjélv, kollegor tyckte?)
Vad fick dig att inte vara med?

6. Hur var det att vara med i en 6ppen grupp?

7. Hur var det att inte kunna vara med alla tillfélle?

8. Hur var det att prata med andra om sin oro, radsla, stress?

9. Hur var det att lyssna pé andra prata om oro, ridsla stress etc?

10. Pé vilket sétt gav deltagandet stod 1 arbetet?

11. Motsvarar det dina forvantningar? Blev det som du tdnkt dig?

12. Hur hade du onskat att reflektionsgruppen var upplagd? Hur hade man kunnat goéra
istéllet?

13. Beskriv hur du upplever att reflektionsgrupp paverkar din arbetssituation? (Ex géllande
avlastning, sammanhallning, stress, hur du ska moéta patienter/anhoriga).
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