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Abstrakt

Bakgrund: Barnmorskan ska ge kvinnor evidensbaserad information, for att starka deras
mojlighet att gora vélinformerade val i varden. Alla ménniskor i Sverige har ratt att uttrycka
asikter och ge allsidig upplysning inom vilket omrade som helst. Via sociala medier kan
barnmorskor och andra kontoinnehavare publicera barnmorskekunskap. Det finns flera
svenska barnmorskor som publicerar kunskap inom barnmorskans kompetensomrade pa
sociala medier. Informationen som publiceras kan vara personligt tyckande och det ar oklart
hur det paverkar barnmorskor. Syfte: Syftet med studien var att belysa barnmorskors
upplevelser av att lasa om barnmorskekunskap publicerat pa sociala medier. Metod: 12
semistrukturerade intervjuer genomfordes med yrkesverksamma barnmorskor i Sverige.
Materialet analyserades med kvalitativ innehallsanalys. Resultat: Temat Lattillganglig
kunskap och information pa en oreglerad plattform — en fraga om trovardighet framkom samt
foljande subtema med tre respektive tva enskilda kategorier: Behovet av barnmorskekunskap
pa sociala medier, Kritiska reflektioner till konton som publicerar barnmorskekunskap och
Varierande upplevelser kring publicerad barnmorskekunskap. Konklusion: Publicerad
barnmorskekunskap pa sociala medier leder till olika kanslor hos barnmorskor och en
potentiell splittring i barnmorskors kansla av samhorighet. En implikation for framtiden &r att
sociala medier bor tas 1 beaktande och diskuteras inom barnmorskekaren da det framkom att

sociala medier har en paverkan pa barnmorskan och barnmorskeyrket.

Nyckelord
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Problemformulering

Barnmorskor i Sverige kan vilja att arbeta inom flera olika omraden som berdr den
reproduktiva, sexuella och perinatala halsan hos kvinnor (Lundgren & Berg, 2016). Bland
annat kan barnmorskor arbeta pa modravardscentraler, forlossnings- och prenatalavdelningar
men kan dven vélja att arbeta i privat sektor med hemférlossningar. Barnmorskor kan likasa
vilja andra tillvagagangssitt i hopp om att na ut med kunskap till befolkningen (Bjorkman,
2020). Idag finns det flertalet barnmorskor som valjer att sprida kunskap om sexuell och
reproduktiv hélsa pa sociala medier. Daremot finns det inget som reglerar eller formellt styr

denna barnmorskekunskap som delges pa sociala medier.

Forfattarna undersokte under varen 2023 ifall tidigare studier hade genomforts kring detta
amne och upptackte att det inte fanns nagot publicerat. Under varen 2024 genomfordes en ny
sokning dar forfattarna fann viss ny forskning inom amnet, daremot inget géllande
barnmorskors upplevelser. Det férekommer instagramkonton dar information och kunskap
delas via avdelningar pa sjukhus och modravardscentraler, bland annat Ostra sjukhusets
forlossningsavdelning i Goteborg (Skoog, 2021). Enskilda barnmorskor véljer dven att delge
kunskap pa sociala medier, som har en stérre paverkan om man ser till deras foljarskara
(Bjorkman, 2020). De som véljer att publicera barnmorskekunskap pa sociala medier kan
aven gora reklam for produkter som inte ar knutna till barnmorskans yrkesomrade. Det &r upp
till den enskilda barnmorskan vad hen véljer att publicera och det kan leda till oklarheter kring
graden av evidens. Darfor ar det av intresse att undersdka vilket inflytande
barnmorskekunskap publicerat pa sociala medier har pa barnmorskor.

Bakgrund

Barnmorskans kompetensomrade

Engelska ordet midwife betyder “med kvinna”, ordet beskriver forhallningsséttet inom
yrkesprofessionen hos barnmorskan, det vill séga att vara med kvinnan (Lundgren och Berg,
2022). Forhallningssattet galler under hela kvinnans sexuella och reproduktiva livstid.
Barnmorskan ska vara stottande, identifiera behov, ha ett 6ppet forhallningssatt samt forsoka
ta del av kvinnans situation pa ett professionellt satt. Midwifery knowledge, det vill sdga
barnmorskekunskap, blev erként fjarde December 2023 av forenta nationernas organisation
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for utbildning, vetenskap och kultur som ett ménskligt kulturarv (Rehn, 2023; UNESCO,
2023). Daremot har Sverige &nnu inte beslutat att barnmorskekunskap ska vara med i den
nationella beteckningen, vilket innebdr att inget reglerar vem som kan utféra och informera
om Midwifery knowledge. | kompetensbeskrivningen for Legitimerad Barnmorska (Svenska
barnmorskeférbundet, 2018) beskrivs reproduktiv, perinatal och sexuell hdlsa innefatta
barnmorskans kompetensomrade men midwifery knowledge namns inte. UNESCO (2023)
beskriver att midwifery knowledge ar nagot som fors fran barnmorska till barnmorska, grundat
i evidenshaserad kunskap men &ven traditionell kunskap som endast kan l&ras ur observation
och narvaro till den méanskliga kroppen. Kvinnans réttigheter utgor en grund i barnmorskans
arbete (Svensk forening for obstetrik och gynekologi [SFOG], 2015; Svenska
Barnmorskeforbundet, 2018). Enligt FN:s kvinnokonvention (United nations women, u.d)
beskrivs det att de manskliga rattigheterna star bakom uppdagandet av kvinnors rattigheter dar
deras reproduktiva hélsa ar inkluderat. SFOG (2015) har utformat 10 punkter for jamlik
kvinnosjukvard dar det namns att forbattringar bor ske med ratt kompetens som grund for

bidragande till trygg, evidensbaserad och saker vard.

I de nordiska landerna har det skett en unik professionell utveckling av barnmorskans roll
(Pajalic et al., 2019). Idag ar den nordiska barnmorskans kunskap baserad pa vetenskap och
evidens vilket har lett till en avancerad klinisk kompetens i samklang med betydande
ansvarsomraden. Den nordiska barnmorskan har en viktig roll for framtidens barnmorskeri
genom att vara nytdnkande och banbrytande i den kliniska praktiken (Pajalic et al., 2019).
Barnmorskan Asabea Britton har tidigare uttryckt att det saknats ett barnmorskeperspektiv pa
sociala medier, darav valde hon att pabdrja sitt instragramkonto vilket kan beskrivas som
nytdnkande (Bjorkman, 2020). Arbetet for en barnmorska ska vara evidensbaserat och
samtidigt ska barnmorskan ha ett etiskt forhallningsséatt for god och saker vard inom
reproduktiv och sexuell halsa (Svenska barnmorskeférbundet, 2018).

Barnmorskor ska agera professionellt och varna om relationen till patienter men &ven till
kollegor och stodja andra barnmorskor i den professionella utvecklingen (Svenska
barnmorskeférbundet, 2020). Halldorsdottir och Karlsdottir (2011) anser att
professionalismen &r central for barnmorskans roll, vilket innefattar att vara professionell vid
radgivning, omvardnad och basera sin kompetens pa evidensbaserad kunskap. Halldorsdottir
och Karlsdottir tydliggor att ett etiskt jamsides med ett icke domande forhallningssatt utgor en
grund i barnmorskans professionalism. Saledes ska den professionella barnmorskan arbeta



genom att ge en god halsoupplysning via rad- och informationsgivning for att framja varden
for kvinnor (Halldorsdottir & Karlsdottir, 2011).

Barnmorskan och folkhéalsa

Folkhalsa beskrevs av Acheson (1988) som konsten och vetenskapen om att forebygga
sjukdomar, forlanga livet och frdmja hdlsa genom samhallets organiserade insatser.
Barnmorskan arbetar for kvinnors hélsa bade forebyggande och framjande, dar
prekonceptionell radgivning kan leda till battre levnadsvanor infor och under tidig graviditet
(Socialstyrelsen, 2022). Att minska risker samt negativa graviditetsfall kan leda till en
forbattrad folkhalsa, barnmorskan har saledes en viktig roll i detta. God folkhélsobildning &r
en fundamental del i barnmorskans roll, barnmorskor behéver framja familjecentrerad vard
genom att ha meningsfulla konversationer med kvinnor om hélsosamma livstilsval, speciellt
under graviditet (Royal college of Midwives [RCM], 2017). Enligt International
confederation of midwives (ICM, 2014) ska barnmorskan ge kvinnor lamplig information och
rad pa ett satt som framjar ett informerat beslutsfattande hos kvinnor. Barnmorskor ska starka
kvinnor till att ta ansvar for sin halsa och for sin familjs halsa.

I den svenska barnmorskemodellen The midwife’s role of 2030 (Svenska
barnmorskeférbundet & Swedish network for global health, 2021) presenteras barnmorskans
ansvarsomrade utifran Forenta nationernas formulerade globala mal och hur de ska uppnas.
Har belyses den svenska barnmorskan och yrkets utveckling fran hjalpkvinnor till en
profession som besitter ansvar och unik kompetens inom sexuell och reproduktiv hélsa i
Sverige. Idag har Sverige tillgang till barnmorskeforeningar som forsoker hoja yrkets
anseende pa sociala medier (Svenska barnmorskeférbundet & Swedish network for global
health, 2021). Vissa barnmorskor valjer att individuellt delge barnmorskekunskap pa sociala
medier. Det kan forklaras som ett sétt att fortsatta arbeta for utveckling av barnmorskans
profession och manskliga rattigheter som i sin tur leder till mgjlighet att uppna de globala
malen (Svenska barnmorskeforbundet & Swedish network for global health, 2021).

Sociala medier

Instagram, Facebook och Tiktok ar exempel pa kanaler som benamns sociala medier
(Internetstiftelsen, 2021). Sociala medier ar plattformar pa internet eller applikationer pa
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mobiltelefonen som &r interaktiva det vill sdga att individer kan kommunicera med varandra
men &ven na ut med bildmaterial och kunskap. Dessa plattformar ger alla individer en
mojlighet att na ut med sitt eget budskap och uttrycka sig, vilket kan vara av bland annat ett
konstnarligt-, politiskt- eller kunskapsmassigt syfte. Enligt Yttrandefrihetsgrundlagen (1991)
81 beskrivs alla manniskors ratt att uttrycka tankar, asikter och kanslor dven frihet att ge en
allsidig upplysning inom vilket omrade som helst. Sociala medier har idag anvandare som har
manga foljare och darmed blivit kanda, det vill saga influencers, de individerna &r bra pa att
engagera deras foljare och skapa framgangsrikt innehall pa kanalerna (Internetstiftelsen,
2021). Influencers samarbetar manga ganger med foretag dar de marknadsfor produkter och
far en inkomst av detta. Nagra valkanda svenska barnmorskor som sprider kunskap pa
instagram &r bland annat Asabea Britton som driver instagramkontot asabea, Mérta Cullhed
Engblom som driver kontot fodamedstod och Sara Dellner som driver instamorskan
(Bjorkman, 2020). Barnmorskan Asabea Britton belyser evidensbaserad kunskap som viktigt i
informationsgivandet. Akut barnmorskestdd &r ett annat instagramkonto som drivs av
barnmorskan Sepideh Ghasemi, som ar mycket kritisk till hur forlossningsvarden bedrivs och
anvander ofta termen obstetric nursing for att beskriva dagens forlossningsvard pa sjukhus.
Utover privatpersoner och barnmorskor som anvander sociala medier anvénds det dven av

foretag, organisationer men aven vardavdelningar (Internetstiftelsen, 2021).

Vardférbundet har utformat rad och riktlinjer for anvandandet av sociala medier och de
uppmuntrar aven till anvandandet hos fortroendevalda men dven medlemmar (Vardforbundet,
2022). Har belyses vikten av yttrandefriheten, transparens samt vardet av att starka sina
budskap med grund i vetenskap. Svensk sjukskoterskeforening (2017) har framstallt en etisk
kompass for sjukskoterskor gallande sociala medier. Har belyses betydelsen av att
sjukskoterskan forhaller sig professionellt pa sociala medier dar respekt for patienters sékerhet
bibehalls och att sjukskoterskan bor vara medveten om var gransen mellan det privata och
professionella gar (Svensk sjukskaterskeforening, 2017). Det ar dven av betydelse att
sjukskoterskan forhaller sig professionellt i fysiska vardmoten likasa kommunikation som
sker pa sociala medier. For att utbilda sig till barnmorska i Sverige kravs en
sjukskoterskeexamen samt legitimation (Svenska barnmorskeférbundet, 2018) vilket kan
motivera att den etiska kompassen gallande sociala medier &r applicerbar och signifikant for
barnmorskan. I en studie av Chauhan et al. (2022) undersoktes fragestallningen om
anvandningen av sociala medier som informationskélla paverkar etiskt beslutsfattande.
Studien visade att det har effekt pa perception gallande social konsensus och



problemigenkanning likasa etiskt fornuft (Chauhan et al., 2022). Det visade sig dven att etiskt
beslutsfattande brister nar sociala medier anvands med syfte att sprida information.

Kvinnans perspektiv

Anvandningen av sociala medier har 6kat de senaste aren (Muskens et al., 2023). Sociala
medier och influencers anvander gravida kvinnor som maltavlor genom att publicera rad och
produkter for gravida och barn. Muskens et al. (2023) framfor att tidigare studier har visat att
anvandning av sociala medier under graviditet kan ha negativa effekter sasom tkad
sjalvkritik, depressions symtom och lagre livskvalité. Anledningen kan vara att gravida
kvinnor har behov av social och emotionell stod samt 6nskar mer information. Muskens et al.
(2023) menar att dveranvandning av sociala medier har en paverkan pa den mentala halsan
hos gravida kvinnor. Saledes bor vardpersonal som arbetar inom kvinnosjukvarden vara

medvetna om gravida kvinnans anvandande av sociala medier under hela kvinnan graviditet.

I en studie av Lee & Lee (2022) undersoktes vilka amnen gravida kvinnor var intresserade i
och &ven vad for roll sociala medier kan spela som informativt och kdnsloméssigt stod. Det
visade sig att manga gravida kvinnor far halsoinformation via sociala medier, dar kvinnorna
kanner sig ndjda med informationen och att de far det kanslomassiga stodet de behover via
plattformen. Lee & Lee (2022) ansag att sprida kunskap pa sociala medier som vilar pa
evidens kan fungera som en bra kélla géllande halsoinformation for gravida kvinnor. Young
(2010) beskriver att kvinnor som anvander sig av internet for att hdamta in information tycker
att det hjalper dem géllande besluttagande om deras graviditet och foérlossning och hur deras
fodsel ska hanteras. Manga vander sig till internet for att de inte &r néjda med information
som de fatt av sina vardgivare (Young, 2010). Vissa kvinnor véljer att uttrycka deras missndje
gallande barnmorskor och deras bemétande samt graviditet och forlossning pa sociala medier,
exempelvis pa Instagramkontona tyst jag foder och snittmyndig. Bland individer som &r kring
fertil alder, det vill saga fodda 80-, 90- eller 00-talet anvands framst instagram
(Internetstiftelsen, 2020). Vilket kan forklara varfor barnmorskor som delger kunskap pa
sociala medier far en stor foljarskara och lyckas nd ut med sin kunskap.

Enligt McCarthy et al. (2020) &r barnmorskeledda forum pa sociala medier ett effektivt satt att
informera gravida kvinnor och ge de socialt stdd. Kvinnorna i studien upplevde det som
tryggt, bekvamt och lattillgangligt att kunna kommunicera med barnmorskor och andra
gravida kvinnor. Kvinnorna i studien upplevde att de kunde lita pa barnmorskorna i dessa



forum (McCarthy et al., 2020). De upplevde att informationen var tillforlitlig vilket visade att
barnmorskeledda forumen blev den priméra kéllan for att fa graviditets- och
moderskapsrelaterad information. | England finns ett forum pa sociala medier som heter
Maternity Direct+ (Tranter & McGraw, 2017). Tranter & McGraw (2017) belyser att det finns
en hog efterfragan om evidensbaserad, icke-bradskande, lyhérd information och
radgivningstjanst for gravida kvinnor och nyblivna mammor. Detta anser Tranter & McGraw
(2017) kan integreras inom barnmorsketjanster och anvandas for att komplettera befintliga

kommunikationskanaler.

Perspektiv och utgangspunkter

The primacy of the good midwife in midwifery som beskrivs av Halldorsdottir och Karlsdottir
(2011) har valts att anvandas som teoretisk referensram. De utforskar fragan om vilka
sérskilda egenskaper som utgor en bra barnmorska dér Halldorsdottir och Karlsdottir
beskriver professionalismen utifran fem segment. Professional caring, wisdom, competence,
interpersonal competence och personal and professional development beskrivs som
vasentliga i formagan att vara en bra barnmorska. Saknas nagot av dessa fem segment brister
barnmorskans formaga att vara professionell. Barnmorskan moter olika svarigheter i hennes
arbete dar bemétandet av kvinnan ska préglas av ett etiskt och icke- domande forhallningsstt,
vilket bland annat innebér att visa respekt for olika kulturella tillhérigheter. Halldorsdottir och
Karlsdottir (2011) belyser att barnmorskan bér anvanda all kommunikation i syfte att starka
kvinnan, vilket kan vara kunskapsgivande med grund i empowerment till kvinnan. Genom
anvandandet av teorin ger det en mojlighet att forsta vad som utgor en professionell
barnmorska samt forstaelse for tillvagagangssatt att bli en god barnmorska. Sociala medier ar
ett relativt nytt fenomen dar mojligheten for fri kommunikation foreligger. Teorin the primacy
of the good midwife in midwifery belyser att barnmorskan ska vara medveten om hur
kommunikation kan paverka kvinnor, saledes anvands denna teori som teoretisk referensram i
denna studie.

Syfte
Syftet med studien var att belysa barnmorskors upplevelser av barnmorskekunskap publicerat

pa sociala medier.

10



Metod

Design

En kvalitativ intervjustudie med induktiv ansats genomférdes (Creswell, 2015). Med
kvalitativ metod besvaras syftet pa ett djupgaende plan och leder till en forstaelse av
barnmorskors upplevelser i relation till syftet. Kvalitativ metod anvénds for att finna
upplevelser kring ett problem déar det slutliga arbetet belyser deltagarnas upplevelser i
kombination med en nyanserad tolkning av problemet (Creswell, 2015). Forfattarna valde en
kvalitativ metod da de inte hittade nagon kvantitativ studie publicerade i amnesomradet, darav

ger en kvalitativ metod en forsta forstaelse for amnet.

Urval

Inklusionskriterierna for denna studie var yrkesverksamma legitimerade barnmorskor i
Sverige. Exklusionskriterierna omfattade barnmorskor som inte anvande sociala medier samt
barnmorskor som inte hade erfarenhet av olika barnmorskekonton pa sociala medier.

Instrument

En intervjuguide (Bilaga 1) utformades med 6ppna formulerade fragor, foljdfragor samt
stodfragor for forfattarna. Forfattarna anvande sig utav Creswell (2015) som féljer sju steg i
utvecklingen av en intervjuguide vilka ar; beslut kring forskningsfragor, faststélla
informanter, beslut kring var intervjuerna ska hallas, anvandning av lamplig
inspelningsutrustning samt formning av en intervjuguide. Semistrukturerade intervjuer
genomfordes for mojligheten att anpassa fordjupningsfragor under intervjuns gang. Se bilaga
1.

Datainsamling

For att na barnmorskor anvandes ett strategiskt bekvamlighetsurval och nyckelpersoner sa
kallat gatekeepers (Creswell, 2015). Forfattarna publicerade en forfragan om deltagande via
en Facebook grupp vid namnet Barnmorskor — aktuellt och intressant samt slumpmassigt
utvalda modravardscentraler och forlossningsavdelningar i Sverige via verksamhetschefer
som godkande genomfdrandet av studien. Informationsbrev skickades till verksamhetschefer

vid modravardscentraler samt forlossningsavdelningar. Samtliga verksamhetschefer pa
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modravardscentraler tacka nej till att medverka. Vid godkannande fran verksamhetschef
kontaktades i sin tur enhetschefer som erhdll ett informationsbrev till mellanhand och sedan
formedlades informationsbreven till de potentiella informanterna. Gatekeepers var i detta fall
enhetscheferna som nadde ut med var studie till yrkesverksamma barnmorskor (Creswell,
2015). Barnmorskorna fick informationsbrevet via enhetschefen pa deras arbetsplats och
kontaktade i sin tur forfattarna sjalvstandigt och pa sa satt bevarades konfidentialitet.

Inlagget som publicerades i Facebookgruppen Barnmorskor — aktuellt och intressant

skickades till administratoren for Facebookgruppen som godkénde och publicerade inlédgget.
Facebook inlégget bifogades informationsbrevet. De barnmorskor som visade intresse for
studien fick ta del av informationsbrevet och samtyckesblankett infor intervjun.
Barnmorskorna fick sjalvstandigt kontakta forfattarna. Muntligen och via mejl godkande de
att intervjun spelades in. Barnmorskorna fick sjalva vélja var intervjun skulle ta plats, vilket
forslagsvis kunde vara via zoom, telefon eller pa deras arbetsplats. Samtliga intervjuer holls
via telefon. For att barnmorskorna skulle kdnna sig bekvama planerades att en forfattare
intervjuar at gangen, forutom de tva forsta pilotintervjuerna. Férfattarna utforde lika manga
intervjuer var.

Tva pilotintervjuer genomfordes for att kontrollera intervjuguidens utformning samt tidsram
och forfattarna rekryterade totalt 13 informanter till studien, dar en foll bort pa grund av
svarigheter med att fa en tid for intervju. Pilotintervjuerna gav mojligheten att kunna se 6ver
intervjuguidens utformning och darmed testa om fragor behovde utvecklas. Det framkom i
pilotintervjuerna att forfattarna behovde vara mer aktiva med féljdfragorna samt stodfragorna.
Pilotintervjuerna ingick i studien. Forfattarna planerade en tidsram pa cirka 30 minuter for
varje intervju och detta bekraftades under pilotintervjuerna. Sammanlagt genomférdes 12
semistrukturerade intervjuer via telefon, de spelades in och forvarades pa losenordskyddade
datorer. Tidsramen for intervjuerna varierade fran 9 minuter till 31 minuter, dar
genomsnittslangden var 17 minuter. Intervjuguidens utformning med stodfragor gav mojlighet
att anpassa intervjun utefter barnmorskornas upplevelse.

Analys av data

Det inhamtade materialet transkriberades for att sedan analyseras enligt kvalitativ
innehallsanalys (Graneheim & Lundman, 2004). Innehallsanalys lampar sig val till att
identifiera beskrivna erfarenheter samt upplevelser. Vilket méjliggjorde att se monster i det
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inhdmtade materialet som bidrog till kategorisering och till en 6versiktlig subtema och tema
av resultatet. Graneheim och Lundman beskriver tematisering som en grundsten i kvalitativ
innehallsanalys, dar forsta stegen innebér att tolka det inhamtade materialet grundligt. Darnast
samlas meningsbarande enheter som ar fraser eller yttranden som svarar an pa syftet, dessa
meningsbérande enheter reducerades till kondenserade meningsenheter och sedan koder.
Koderna sorterades sedan i innehallsomraden och slutligen kunde ménster identifieras dar
kategorisering och tematisering av materialet genomférdes. Graneheim och Lundman (2004)
beskriver dven att stegen i analysen dr relativt flytande, det vill séga att forfattaren kan behéva
ga fram och tillbaka i stegen samt materialet. Exempel pa analys ses i Tabell 1.

Tabell 1: Exempel pa analys.

Meningsbiarande Kondenserad Kod Kategori Subtema Tema

enhet meningsenhet

“Det dr lite olika, det ~ Det finns en grins  Upplever att Barnmorskors oro  Varierande sappote s gn

finns en grins pd vad pa vad information for for hur kunskapen upplevelser kring Lattillgdnglig

allmdnheten ska ta del  allminheten ska ta  allménheten ska tolkas av ldsaren publicerad kunskap och

av for de kan inte del av for de kan begrinsas da de barnmorskekunskap

bedoma den inte bedoma den inte kan bedéma information pd

informationen for de informationen for  informationen.

har inte den de har inte gatt en oreglerad

utbildningen till att utbildningen.

gora det.” plattform —en

- Informant 8 fréga om
trovdrdighet

“Tycker dndd att det dr Tycker det dr bra Upplever det Olika verkligheter = Behovet av

bra att ha en motpol pd  att ha en motpol pd positivt med en inom barnmorskekunskapen

hur det kan se ut hur det kan se ut motpol i sociala barnmorskans pd sociala medier

utanfor sjukhus, for det  utanfor sjukhus, medier da det kompetensomrade

finns ju brister pd for det finns ju finns brister pa

sjukhuset ocksd, det dr  brister pa sjukhus.

Jag inte sen med att sjukhuset.

sdga.”

- Informant 12

Forskningsetiska avvéagningar

Intervjustudien kravde av forfattarna etisk reflektion och medvetenhet om formuleringar samt
innehall under arbetets gang. Innan datainsamlingen kunde genomforas ansokte forfattarna till
vardvetenskapliga etiknamnden (VEN), for att fa ett radgivande yttrande av informationsbrev,
samtyckesblankett samt intervjuguide. World Medical Association (WMA, 2022) har
utformat Helsingforsdeklarationen som star som grund for all forskningsetik inom medicinsk-
samt vardvetenskaplig forskning. Det finns fyra grundprinciper vilka &r;

konfidentialitetskravet, nyttjandekravet, samtyckeskravet och informationskravet (WMA,
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2022; Olsson & Sorensen, 2021). Dessa grundprinciper togs i beaktning under studiens gang
genom att respondenterna behdll deras anonymitet, frivillighet att delta i studien samt muntlig

informerat samtycke.

En del av barnmorskorna var tydliga med att det inte fanns en vilja att offentliggora asikter
om enskilda individer bakom kontona, forfattarna valde darfor att ta bort enskilda kontonamn
samt namn pa individer bakom informationsdelandet i citat som finns med i resultatet. |
intervjuerna namngav aldrig forfattarna specifika konton eller individer bakom kontona. For
att tydliggora fenomenet for lasarna ingar enstaka namn pa kontoinnehavare som publicerar

barnmorskekunskap i bakgrunden.

Resultat

Studien inkluderade 12 legitimerade barnmorskor i aldrarna 28 — 66 ar. Yrkeserfarenheten
bland barnmorskorna var mellan 1 — 33 ar. Barnmorskorna arbetade i olika delar av landet. En
barnmorska arbetade bade med hemfédsel och modravard resterande barnmorskor arbetade
just nu pa forlossningskliniker runt om i Sverige. Resultaten mynnade ut i ett Tema;
Lattillganglig kunskap och information pa en oreglerad plattform - en fraga om trovardighet
samt tre subteman; Behovet av barnmorskekunskap pa sociala medier, Kritiska reflektioner
till konton som publicerar barnmorskekunskap samt Varierande upplevelser kring publicerad
barnmorskekunskap. De tva forsta subteman mynnade ut i tre enskilda kategorier, det sista

subtemat mynade ut i 2 kategorier. Se tabell 2.
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Tabell 2. Oversikt av Tema, subtema och kategorier.

Sub-Teman
[ | |
Kategori bammorskekunskap auska reflcktioner i1 | kring publicerad
— T | |
Ett brett spektrum av TrarmET ' Etisk stress i
Barnmorskors viirdeﬁngmrz;n;rs ‘ barnmorskerollen
kompetensomride trovirdigheten L
i -~ | ! |
[ . Barnmorskors reflektioner om nya Barnmorskors oro for hur kunskapen
Bammorskors tolkning av ‘ karridirmojligheter p sociala medier ‘ tolkas av ldsaren
uppkomsten av konton L |
( | | Icke verifierad information pa en
Olika verkligheter inom oreglerad plattform
barnmorskans
kompetensomride

Lattillganglig kunskap och information pa en oreglerad plattform — en fraga om
trovérdighet

Enligt barnmorskorna i foreliggande studie kan publicerad barnmorskekunskap pa sociala
medier bidra till bade en positiv och negativ bild av barnmorskeprofessionen och
barnmorskans roll. Det kan bidra till att trovardigheten till olika barnmorskor varierar.
Barnmorskorna lyfte hur barnmorskeprofessionen kunde starkas eller forsvagas utifran det
som publiceras pa sociala medier. Barnmorskorna problematiserar fragan om hur trovardig
kunskap kan formedlas pa en oreglerad plattform, dar det inte finns krav pa evidensbaserad
upplysning. Barnmorskorna uttryckte att pa sociala medier ar det den enskilda individen
bakom kontot som publicerar samt styr innehallet, darav kan dven egna uppfattningar och
erfarenheter delas. Det framkom en oro hos barnmorskorna att detta fenomen kan bidra till en
splittring mellan kollegor inom barnmorskeyrket pa grund av olika synsatt. Barnmorskorna
belyser att kunskapen ar nagot allmanheten tar del av, och att det kan vara en utmaning att
tolka och orientera sig i kunskapen pa sociala medier.
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Behovet av barnmorskekunskap pa sociala medier

Barnmorskorna beskrev att de upplevde att det fanns en kunskapslucka i samhallet om
reproduktiv, perinatal och sexuell hélsa. De beskrev sociala medier som det tidsenliga forumet
for att fylla den kunskapsluckan. Barnmorskorna belyste att verkligheten ser olika ut beroende
pa arbetsplats vilket kan vara vardefullt att synliggora for allmanheten och barnmorskor.
Reproduktiv, perinatal och sexuell halsa &r barnmorskans kunskapsomrade daremot foreligger
variationer i motivet hos kontoinnehavarna bakom informationsdelandet pa sociala medier.
Motiven kan handla om en dnskan att folkbilda, inkomstmajligheter eller att sasmmanféra

kollegor i olika regioner, upplevde barnmorskorna.

Ett brett spektrum av barnmorskors kompetensomrade

Anvéndandet av sociala medier beskrevs av barnmorskorna som ett bra sétt att ta del av ny
kunskap, som till exempel vattenfodslar. Det framkom upplevelser av att langre
yrkeserfarenhet okade deras mojlighet att ta till sig av kunskapen som publiceras pa sociala
medier. Ett perspektiv som ndmndes av barnmorskorna &r att kontona ger mojlighet till att ta
del av barnmorskans kunskapsomrade pa ett mer fordjupande satt da manga upplevde att
barnmorskeprogrammet ar for kort och komprimerat. Det framkom att en masterutbildning till
barnmorska hade bidragit till mer larande &n att lasa pa sociala medier. Det namns att det
finns en erfarenhetsbaserad kunskap som &r oskriven som kan delas mellan barnmorskor pa
sociala medier. Barnmorskekunskapen upplevdes bli mer lattillganglig for allménheten, dér de
beskrev att den fodande kan ta del av barnmorskeprofessionen, lasa forenklad information

samt se forlossningsforlopp och utfall.

“Barnmorskeutbildningen tycker jag dr for kort. Aven om man blir matad med fullt och bra information s& &r
det mycket som inte tas med. Och aterigen sa tanker jag att fa ta del av andra barnmorskors typ kunskap sa typ,
det g6r man bade via sociala medier och via arbetsplatsen eller via kollegor och det finns s& mycket oskriven
kunskap som kan delas pd det sdttet sd att det dr precis samma med de kontona som jag foljer.”

- Informant 7

Barnmorskornas tolkning av uppkomsten av konton

En del av barnmorskor trodde att kontoinnehavarens motiv till att publicera kunskap pa
sociala medier uppkom pa grund av att gravida kvinnor énska mer kunskap och lattillganglig
information av sin barnmorska. Barnmorskorna beskrev att en anledning var att det ar svart att
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fa kontakt med sin barnmorska pa ett lattillgangligt satt. Barnmorskorna upplevde att ett
ytterligare motiv kunde vara en vilja att 6ka kunskapen om reproduktiv, perinatal och sexuell
hélsa i samhallet. Utbilda och forklara ar nagot som en professionell barnmorska gor dagligen
inom sitt yrke uttryckte barnmorskorna, och darfor upplevdes det sjalvklart att barnmorskor
delar kunskap pa sociala medier. Vissa barnmorskor uppfattade att ambitionen hos
kontoinnehavarna var att na ut till gravida och barnmorskor, men att innehallet kunde variera
beroende pa asikter, erfarenheter och motiv. Barnmorskorna upplevde att en del av kunskapen
som publiceras riktar in sig mer pa naturligt och fysiologiskt fédande. Motivet for att dela
barnmorskekunskap pa sociala medier beskrevs av barnmorskorna kunna handla om ett satt
att lyfta kvinnors rattigheter samt komma narmare de gravida och ge nyanserade perspektiv pa
graviditets och forlossningsvard.

“ Min kdnsla dr att mdnga av de vill sprida det har som vi egentligen kanske vill jobba med. Det har lite mer
fysiologiska och ... oppnar upp nya tankar som vi kanske inte fdr inne pd forlossningsavdelningen. Sdnt som vi
har lart oss i skolan men som vi ibland inte far utrymme for pa jobbet. ”

- Informant 6

Olika verkligheter inom barnmorskans kompetensomrade

Barnmorskorna uttryckte varierande aspekter av hur verkligheten ser ut jamfort med hur den
portratteras och tolkas pa sociala medier. En del av barnmorskorna upplevde att det naturliga
och fysiologiska fodandet far ta storre plats pa sociala medier, vilket de upplevde gav en fel
bild av verkligheten. En fel bild av verkligheten upplevde barnmorskorna kunde bidra till
orimliga forvantningar hos den gravida kvinnan som eventuellt inte kunde uppnas och
darigenom dven ha en negativ paverkan pa barnmorskan pa en forlossningsavdelning. Det
fanns en radsla hos barnmorskorna att fodslar malas upp som nagot véldigt positivt pa sociala
medier som kan leda till en besvikelse hos kvinnan som foder pa sjukhus, da ingen fodsel ar
den andra lik. Barnmorskorna kéande att det kunde vara en fara for 1asare som inte dr insatta i
barnmorskans bransch, da en stor del av graviditets och forlossningsvarden inte blir
representerad pa sociala medier. Barnmorskorna namnde att sjuka kvinnor med icke-normala
graviditeter inte far samma utrymme som friska gravida kvinnor far, vilket upplevdes av
barnmorskorna som oréttvist och ansvarslost framfort av kontoinnehavarna. Den nischade
kunskapen beskrevs av barnmorskorna som sanningsenligt i det enskilda sammanhanget men
inte i det storre sammanhanget. Kénslan att informationen som sprids ar olik varden som ges
pa sjukhus namndes av barnmorskorna, vilket de upplevde kunde skapa en splittring mellan
kollegor. Barnmorskorna upplevde att informationen som publiceras ar att varden som ges av
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barnmorskor pa sjukhus ar medikaliserat och att de arbetar utan informerat samtycke, vilket
upplevdes som en oréttvis bild av deras arbetsplats.

“ Alltsa det som jag upplever ar problemet &r just det har att vissa sidor ar nischade. Sa att aven om det som
kanske kontoinnehavarna formedlar stammer inom just det lilla omradet dar de &r kanske verksamma eller det
de moter. Sa kanner jag att det stdnger av en jattestor del av graviditets och forlossningsvérd som finns, som
inte blir representerad i en stor bild. *

- Informant 2

Samtidigt som det forekom barnmorskor som ansag att verkligheten inte stimde Gverens med
det som publiceras pa sociala medier, sa var det en del barnmorskor som upplevde att viss
information som publicerades pa sociala medier stimde 6verens med verkligheten. Det
framkom dven att det finns ett behov av att se normala, friska, fysiologiska fodslar via sociala
medier, da det forekommer i mindre utstrackning pa sjukhus. Barnmorskorna beskrev det som
en bra motpol till det som de far se och uppleva pa sin arbetsplats. De kande att
kontoinnehavarna var duktiga pa att framhéva vad barnmorskeyrket innebér i verkligheten
och det som inte & medikaliserad forlossningsvard. Barnmorskorna upplevde att det som
delges ar sadant som de vill arbeta med, det fysiologiska fodandet. Barnmorskorna uttryckte
att informationen som delges &r nyanserad med olika perspektiv, vilket upplevdes som
inspirerande, spannande och roligt. Det kunde bidra till att barnmorskor vagade lita mer pa det
som anses vara det normala, att vaga testa andra atgéarder innan medicinska atgarder pa
arbetsplatsen. Vissa barnmorskor uttryckte att det var positivt att kunna lasa om forskning och
vetenskaplig evidens pa sociala medier nar de arbetar mycket praktiskt. Vattenfodsel och
hemfodsel inspirerade barnmorskorna och de som hade erfarenhet av hemfédslar upplevde att
det stamde Gverens med det som publiceras pa sociala medier. Flera barnmorskor kéande sig
inspirerande av att folja andra klinikers konton och kunna jamfora arbetssétt med deras
arbetsplats.

“ Det dr vdl nagonting med att de ofta har sdan intention, tror jag och ocksd lyckas med hitta Barnmorskeriet i
yrket, att de ofta ar duktiga pa att framhava vad som &r barnmorskeri och vad som ar det vi vill jobba emot
liksom, det vi vill strava efter. Ibland pa sjukhuset kan det kannas ibland att man kommer lite ifran
barnmorskeriet for att saker blir ganska medicinska men jag tycker ofta de hér kontona gér att jag paminns om
vad som dr min riktiga uppgift.”

- Informant 7
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Kritiska reflektioner till konton som publicerar barnmorskekunskap

Det framkom varierande synvinklar pa trovardigheten bakom kontona och den kunskap som
publiceras pa sociala medier av barnmorskorna. Att vara kallkritisk som barnmorska ansags
vara viktigt, dar visst ifragasattande uttrycktes kring de konton som publicerar reklam och
marknadsforing. Barnmorskorna uttryckte en forstaelse for sociala medier som
karriaralternativ, dar de hade forstaelse for att konton fick en inkomst via sponsorer. Vikten
av att halla sig uppdaterad pa sadant som diskuteras i samhallet och pa sociala medier

beskrevs som vardefullt av barnmorskorna.

Barnmorskornas varderingar av trovardigheten

Det framkom bland barnmorskorna en grundlaggande kéllkritisk installning till kunskap som
publiceras. En del litar pa att kontoinnehavaren sjélv kontrollerar informationen innan den
publiceras medans andra kanner att det ar svart att veta om det som delges ar helt korrekt samt
evidensbaserat. Barnmorskorna upplevde det viktigt att vara kallkritisk dar vissa valt att
endast félja de konton som haller en neutral ton om barnmorskeriet och avfolja de som
namner sig sjalva som experter. De som foljde barnmorskekonton fran andra lander uttryckte
att informationen inte alltid var applicerbar i svensk kontext och var darmed kéllkritiska mot
de enskilda kontona. Slutna barnmorskegrupper upplevdes av barnmorskorna halla en serios
och professionell ton déar kunskapen som delges upplevdes korrekt. En del av barnmorskorna
upplevde en 6ppenhet i informationen, vare sig den var evidensbaserad eller inte. Dock
upplevde barnmorskorna att den evidensbaserade informationen bidrog till en kénsla av hogre
trovardighet. Barnmorskorna upplevde att konton som valt att hanvisa till evidensbaserade
studier bidrog till ett storre fortroende och en 6kad féljarskara, till skillnad fran egen skivna
texter. Samtidigt var barnmorskorna stundtals ké&llkritiska och upplevde sviktande
trovardighet. De kande att informationen fick tolkas pa individuell basis.

“.. att det hir kan jag kdnna igen att kdnna att det hér kan jag gd i god for, att det héir har jag ocksd upplevt sen
finns det annan information som delas som gér att man kan kanna att det hér har jag inte alls upplevt, det har
kédnner jag inte alls stammer. I den utstrdckning som de hivdar. *

- Informant 8
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Barnmorskors reflektioner om nya karriarmajligheter pa sociala medier

Att anvanda sociala medier som en inkomstkélla beskrevs av barnmorskorna som ett nytt
fenomen dar den yngre generationen lart sig att gora karriar pa plattformarna. Forstaelse for
behovet av en inkomst for att driva kontona fanns hos en del av barnmorskorna. Andra
uttryckte att de upplevdes som oseriost nar kontoinnehallet handlade mer om barnmorskans
person, personliga asikter parallellt med ett kommersiellt inslag. De beskrev svikande tillit till
de barnmorskekonton som handlar om barnafédande i samband med reklam samt
marknadsforing av barnmorskan sjélv bakom kontot. Det framgar av barnmorskorna att vissa
barnmorskor som far stor uppmarksamhet blir kanda vilket leder till att de blir mer aktiva med
att dela kunskap. Barnmorskorna beskrev att vissa kontoinnehavare bérjade salja koncept,
tjanster, utbildningar eller gjorde reklam for produkter som inte berér barnmorskeomradet.
Sprida kunskap av ekonomiska skél beskrevs som ett personligt motiv, samtidigt som andra
konton beskrevs grunda sig i ett hopp om att folkbilda.

“Utan det dr bara att seriositeten blir ldgre ndr man ena dagen delar .. breda kunskaper i saker som ror
barnmorskeyrket och ndsta dag gor reklam for ldppstift och mascara.”

- Informant 10

Icke verifierad information pa en oreglerad plattform

Filmer pa det fysiologiska fodandet pa sociala medier upplevdes som ett nytt fenomen som
uppkommit de senaste aren. De upplevde att andra yrkesgrupper som till exempel tandlékare
inte delar med sig av sitt yrke och kunskapsomrade i jamférelse med barnmorskor. De
beskrev att informationen som delas kan leda till att barnmorskan kan fa insikter kring sitt
eget arbete och att plattformen kan bidra till ett kollegialt och kollektivt stdd. Barnmorskorna
beskrev sociala medier som en plattform som kan na ut till barnmorskor pa ett enkelt och
snabbt satt och oppna upp granser mellan olika regioner i Sverige. Vissa informanter ansag att
sociala medier &r ett forum dar folk kan dela information och tankar och att inte sa mycket
tyckande och tdnkande publiceras. En del informanter upplevde att sociala medier &r ett bra
verktyg for att sprida kunskap. Daremot upplevde andra informanter att kontoinnehavarnas
kanslor, asikter och erfarenheter delas pa sociala medier, mer &n fakta, vilket inte upplevdes
positivt. Vissa informanter uttryckte att det inte finns nagra risker nar det publiceras
evidensbaserad kunskap och att det kan bidra till kritiskt tinkande gallande promemoria pa
olika sjukhus. Vissa informanter upplevde att utbudet pa sociala medier &r for stort och
oreglerat, att det finns ingen grans for vad som publiceras. De uttryckte att avsaknad av nagon
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som reglerar informationen som publiceras kan leda till att kunskapsomradet inte blir
tillforlitlig. De uttryckte aven att information kan fallera beroende pa var kontoinnehavaren
arbetar och har for erfarenhet. Barnmorskor i denna studie tyckte att det ar enkelt for vissa
kontoinnehavare att publicera information om till exempel forlossningsvard pa sjukhus da de
inte behover bara ansvaret for informationen som delas da de inte arbetar pa till exempel
forlossningsavdelning. De uttryckte att det kan handla om bade doulor och barnmorskor och
att det kan skapa motsattningar mot forlossningsvarden pa sjukhus. Informanterna upplevde
att algoritmerna pa sociala medier ar ett problem da liknande konton som féljs kan dyka upp i
flédet och att de flesta som publicerar barnmorskekunskap oftast delar samma information.

“Jag tycker att det dr en superintressant studie, det dr viktigt att lyfta dmnet, utbudet dr sd stort nu, hur man
liksom kan...det dr liksom sad oreglerat nu, sd kanske man kan nd ndagon form av konsensus i det hur man kan
begransa utbudet eller hur man hjélpa kvinnor och mdn ute i samhdllet att sdlla rdtt.”

- Informant 12

Varierande upplevelser kring publicerad barnmorskekunskap

Deltagarna i studien uttryckte olika tankar, asikter, kanslor och upplevelser av att
barnmorskekunskap publiceras pa sociala medier. De uttryckte en oro dver att det ar en
oreglerad plattform dar det kan publiceras vad som helst, pa gott och ont, vilket kan leda till
fri tolkning hos den som l&ser informationen. Barnmorskorna beskrev en radsla att det kunde
leda till att vardet av barnmorskans kunskapsomrade kunde séankas men samtidigt kunde den
hojas, allt beroende pa vad som publiceras och vem som publicerar det. Barnmorskorna
uttryckte att lasaren pa sociala medier ges utrymme till fri tolkning dar 6verforbarheten av
information inte alltid ar applicerbar pa den enskilda individen. Barnmorskorna kunde
uppleva sig som ofrivilliga talespersoner for andra barnmorskors asikter som publicerades pa
sociala medier.

Etisk stress i barnmorskerollen

Barnmorskorna formedlade manga olika kanslor om att barnmorskekunskap publiceras pa
sociala medier. Det var en variation av positiva och negativa kénslor hos Barnmorskorna, dér
det samtidigt fanns vissa informanter som upplevde bade och. Barnmorskorna kande att
kunskapen som delges kan bidra till reflektion kring barnmorskors roll och arbetssétt. De
uttryckte en kansla av inspiration beroende pa informationen och vilket konto som
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publicerade informationen. De kénde inspiration till hur stod kan ges till fodande kvinnor, att
folja och se pa fysiologiska fodslar bidrog till att vaga folja sin egen kénsla pa arbetsplatsen.
De kande positiv energi av viss information vilket kunde leda till lardom, nya tankar och
idéer. Barnmorskorna uttryckte att de kunde &ven fa tankestéllare och bli mer lyhorda for
andra barnmorskors arbetssatt. Positiva kanslor uppkom av att kunna ta del av kollegors satt
att uttrycka och informera. En del informanter kénde sig bekraftade av att ldsa om kollegors
erfarenheter och tankar. De fick kanslan av att varderingar och asikter starktes hos
barnmorskan. Upplevelsen beskrivs av vissa barnmorskor som negativ nér egna erfarenheter
och ambitioner delas. Det framkom starka kéanslor hos barnmorskorna sdsom provokation,
frustration, tréttsamhet och en méttad ké&nsla av informationen som publiceras. Provokation
kénslan uppstod nér vissa kontoinnehavare uttryckte sig vara béattre &n barnmorskor som
jobbar pa sjukhus vilket kan leda till att vissa barnmorskor som jobbar pa sjukhus kande sig
samre i jAmforelse med andra barnmorskor i sin yrkesroll. Barnmorskorna kunde k&nna stress
pa sin arbetsplats da de kande att de inte kunde leva upp till det som publiceras pa sociala
medier. Vissa kande att informationen blev for mycket och hade valt att avfélja manga
konton. De uttryckte dven en kansla av oro om att barnmorskans kunskapsomrade kan fa
mindre varde i samhallet. Vissa barnmorskor i studien upplevde att somliga konton hojer
barnmorskans status medan andra sénker den. En del informanter kande bade positiva och
negativa aspekter av att kontona kunde paverka deras arbetssatt, att det kunde paverkas bade

medvetet och omedvetet.

“det finns mycket... konton och fédekonton som handlar om... som &r véaldigt aktivistiska som... ibland kan ha
liksom en hardare framtoning och det finns sakert i den gruppen barnmorskor och konton ocksa... ibland &r det
barnmorskor ibland ar det andra liksom. De vet jag kan ibland stressa mig i mitt jobb... i att det blir ganska
hard assa *suck™ att det ar svart att gora sitt jobb s& perfekt som man tanker att de kontona liksom framhéver
att det ska vara... inom forlossningsvdrden”

-Informant 7

Barnmorskorna beskrev att informationsdelandet av deras kompetensomrade pa sociala
medier ledde till ifragasattande av deras kompetens och ett behov att férsvara sig i motet med
patienter. Vissa informanter uttryckte att de behdévde bemdta kvinnors funderingar om det
som diskuteras gallande barnmorskekunskap pa sociala medier utan att nodvandigtvis vara
fullt insatta i @mnet. Samtidigt som informanterna k&nde att det kunde vara viktigt for
barnmorskan att halla sig uppdaterad med d&mnen inom barnmorskeri som diskuteras i

samhallet for att kunna forklara arbetssattet pa exempelvis forlossningsavdelningar.
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“ Ndmen jag skulle sdga sdhdr att det kanske paverkar lite sa hdr att man kdnner sig lite up to date om saker
som diskuteras. Tanker tex som hon har X, freebirth och sddana saker, det ar jatteviktigt att vi ar insatta i
sadana saker for att det fragar ju gemene man om. Som inte ar barnmorskor, som jaa vad tycker du, du som ar
barnmorska om det har med X och da plétsligt ska jag liksom bli nagon sorts tales person for liksom freebirth
och hemforlossning och liksom utbilda alla som tror att freebirth &r samma sak som hemférlossning. Ja menar
ja men s& har man ju inte bara det ansvaret men jag tanker att som barnmorska att man tar det lite, att man
garna vill utbilda /...7.”

- Informant 11

Barnmorskors oro for hur kunskapen tolkas av lasaren

Barnmorskorna beskrev att helheten inte presenteras pa sociala medier och att det finns
valdigt manga konton att f6lja, vilket kan vara vilseledande. De upplevde att det &r svart for
gemene man att sélla i informationen, vilket kan leda till konsekvenser for hur kvinnor kan
uppleva sitt reproducerande liv. Barnmorskorna upplevde att det handlade om en paverkan pa
kvinnan och hennes forvantningar av forlossningsvarden. De upplevde att kvinnor blir
besvikna pa hur det ser ut pa forlossningsavdelningar, att kontona kan bidra till att kvinnorna
far falska férhoppningar. Barnmorskorna upplevde en fara med att foljaren av konton sjélva
ska tolka informationen som publiceras, da de inte kan bedoma 6verforbarheten. De beskrev
det kan vara daligt att se hur annorlunda barnmorskor kan arbeta. Barnmorskorna upplevde att
informationen som publiceras paverkar fodande kvinnor mer an barnmorskor, men genom att
det paverkar den fédande kvinnan kunde det dven paverka barnmorskor som arbetar pa en
forlossningsavdelning. Dar de behéver bemdta kvinnors kanslor och forvantningar.
Barnmorskorna uttryckte att viss kunskap som publiceras ar riktad till kvinnor inom en viss
socioekonomisk status som ar mer involverade inom sin vard, darfor upplevdes det som
publiceras inte sarskilt nyanserat. De beskrev att vissa doulor och barnmorskekonton
skrammer fodande kvinnor med det som publiceras vilket bidrog till att de kom till
forlossningsavdelningen med en negativ instéllning, nar upplevelsen egentligen kunde bli

positiv.

“Om man képer hela det paketet som lanseras pd sociala konton sd tror jag att risken dr storre att man blir
besviken nar man kommer in pa forlossningen. Darfor att sannolikheten att det ska bli sa fint och fantastiskt som
det kan utmalas i sociala konton, [...] Du ska ldsa pa, du ska forkovra dig, ga garna kurser, ga garna extra
liksom ut6ver vad som erbjuds pd modravarden sé ska vi garna g& hypnobirthing och allt majligt och du ska
skriva forlossningsbrev och partnern ska vara valdigt engagerad, men informerad lika mycket. Det ar nastan
som en liten mini utbildning for en del féréaldrar som foljer den har koden infor att bli foralder och ar det da sa
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att man ténker, om jag bara skriver mitt brev, om jag bara ar rustad upp till tinderna med kunskap och
sjdlvfortroende och insikt och allt vad det nu dr. Dda minsann da kommer det bli sd bra...”

- Informant 10

Diskussion

Metoddiskussion

Forfattarna har utfort en kvalitativ intervjustudie med syftet att belysa barnmorskors
upplevelser av att lasa om barnmorskekunskap publicerat pa sociala medier. En diskussion
kommer foras utifran Graneheim och Lundmans (2004) och Lindgren et al. (2020)
innehallsanalys i relation till studiens metod och resultat. Graneheim och Lundman (2004)
belyser begreppet trovardighet som mynnar ut i foljande delar; tillforlitlighet, giltighet,
overforbarhet samt delaktighet som viktiga i processen.

Tillforlitlighet

Genom att belysa den valda metoden i arbetet och resultatet kan tillforlitligheten
problematiseras och konkretiseras (Granheim & Lundman, 2004). Intervjuerna med
barnmorskorna har forfattarna valt att halla via telefon, da barnmorskorna befann sig pa olika
platser i landet. En befann sig i Umed, en i Halmstad, en i Ystad och resterande befann sig i
naromrade i Malma. For att ge alla informanter samma mojlighet till att uttrycka sig jamlikt
valdes telefonintervju for samtliga, da det blev mer praktiskt bade for forfattarna och
informanten att boka intervjun. Fysiska intervjuer kan ha varit att foredra vilket kanske kunnat
bidra till en bekvamlighet for informanten sa att de kunde slappna av och dela med sig mer.
Forfattarna upplevde samtidigt att de fick svar pa fragestallningarna och kunde darmed
fortsétta genomfora intervjuerna per telefon. Under intervjuns gang markte forfattarna att
fragorna besvarades pa ett fordjupande séatt, dar variation forekom och darfor valdes
telefonintervju for samtliga informanter.

Forfattarna har reflekterat dver intervjuguidens utformning samt funnit att fler fragor kunde
ha stallts for att fa en annu djupare forstaelse for barnmorskornas upplevelse. Forfattarna var
oerfarna av att intervjua vilket kan ses som en svaghet. Daremot upplevdes resultatet svara an

pa syftet vilket starker tillforlitligheten.
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Giltighet

Giltighet handlar om till vilket man resultatet visar trovardighet gentemot insamlat material
(Graneheim & Lundman, 2004). Forfattarna har valt att forstarka resultatet i varje subtema
och kategori med citat fran barnmorskorna. Beskrivningen av analysprocess tydliggor for
lasaren forfattarnas tillvagagangssatt det vill saga de-contextualisation och re-
contextualisation, vilket 6kar giltigheten (Lindgren et al., 2020). Forfattarna hade en primar
tanke att genomfora en kvantitativ enkéatstudie, vilket eventuellt hade fangat en stérre grupp
informanter. Da det inte fanns forskning publicerat inom det valda omradet valde forfattarna
att genomfora en kvalitativ intervjustudie, vilket beskrivs av Creswell (2015) fanga en forsta
forstaelse for omradet. Vilket ar ndgot som kan stérka forfattarnas valda metod och 6ka
giltigheten.

Overforbarhet

Sociala medier ar ett relativt nytt fenomen nar det kommer till kunskapsspridning inom
barnmorskans kompetensomrade. Barnmorskekunskap som publiceras pa sociala medier &r
nagot som fangar manga intressenter samt vacker manga olika kanslor. Barnmorskorna som
deltog i studien hade varierad yrkeserfarenhet, mellan 1 ar till 33 &r och aldrarna var mellan
28 — 66 ar. Barnmorskorna var spridda 6ver landet och arbetade i olika regioner pa olika
arbetsplatser. Den yngre generationen som medverkade hade en annan vana av sociala medier
i jamforelse med den aldre generation. Daremot hade alla erfarenheter av sociala medier.
Resultaten visar vilken paverkan sociala medier har pa barnmorskor i varierande aldrar, vilket
framhaver sociala mediers formaga att paverka samhallsviktiga roller. Dérav &r resultatet i
denna studie en grund for att lyfta fram sociala mediers paverkan. Resultatet kan darfor
overforas till andra kontexter inom varden och samhallsviktiga roller eftersom att det belyser

att sociala medier har en effekt pa yrkesverksamma.
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Delaktighet

Barnmorskorna i den genomforda intervjustudien har medverkat genom att sjalva kontakta
forfattarna samt tillfragats om samtycke att medverka i studien, nagot som starker
delaktigheten. Intervjuguiden ar utformad utefter 6ppna fragor, nagot som minskar risken for
partiskhet. Forfattarna anvande sig av intervjuguiden (Bilaga 1) och nér informanterna inte
gav tillrackligt djupgaende svar anvande sig forfattarna av de formulerade stodfragorna, som
till exempel “Kan du utveckla?”. Parallellt med anvandandet av stodfragor gav forfattarna
informanterna utrymme genom att vara tysta sa att informanterna kunde tanka och reflektera i

deras egen takt.

Resultatdiskussion

En diskussion kommer foras utifran de viktigaste fynden i resultatet enligt forfattarna.

Ett brett spektrum av barnmorskekunskap

Barnmorskorna anvande sig av sociala medier som en kunskapskalla for att ta del av ny
kunskap da de ansag att barnmorskeuthildningen var komprimerad och att flera
kunskapsomraden forsummas. | Sverige idag ar barnmorskeutbildningen 1,5 ar efter en
sjukskoterskeexamen pa 3ar, informanterna upplevde att en langre barnmorskeutbildning hade
varit véardefullt. Att anvénda sociala medier som kunskapskalla framkom i studien som ett satt
att finna kunskap som upplevdes saknas pa barnmorskeutbildningen. | en artikel av Chee et al.
(2023) beskrivs fordelaktiga aspekter med att anvanda sig av sociala medier som en
kunskapskélla men att det dven finns risker med att forlita sig pa kunskap pa plattformar som
ar oreglerade. Att basera sin kunskap pa sadant som publiceras pa sociala medier kraver en
kallkritisk blick da de kan vara partiska (Chee et al., 2023). Halldorsdottir och Karlsdottir
(2011) beskriver att barnmorskans professionella visdom handlar om ett samspel mellan
erfarenhet och inhdmtad kunskap. Barnmorskan ska vara medveten om nar och hur denna
visdom ska anvéndas och appliceras. | foreliggande studie framkom en medvetenhet hos
barnmorskorna att sociala medier ar en oreglerad plattform. Saledes kan det diskuteras ifall
sociala medier &r rétt plats for att barnmorskan ska kunna varna om sin professionella visdom.
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Olika verkligheter inom barnmorskans kompetensomrade

En del barnmorskor belyste att verkligheten i deras arbete ser ut som den portratteras pa
sociala medier medan andra uttryckte att det inte alls stimde 6verens. En del upplevde att
endast friska kvinnor med normala graviditeter fick synas pa plattformarna nagot som Chee et
al. (2023) beskriver &r risken med sociala medier som kunskapskalla. Forfattarna har
uppmarksammat detta som ett potentiellt problem, da skilda verklighetsuppfattningar kan
bidra till en kollegial splittring inom barnmorskekaren. Enligt Svenska Barnmorskeforbundet
(2020) ska barnmorskan agera professionellt dar det ingar att varna och stodja andra
barnmorskor. Med dessa skilda verklighetsuppfattningar riskerar Svenska
barnmorskeférbundets etiska kod for barnmorskor att fallera. A andra sidan upplevde vissa
informanter att verkligheten stamde éverens, vilket belyser &nnu en splittring i asikter inom
barnmorskekaren. Barnmorskorna namnde att det fanns ett behov hos dem att se fysiologiska
fodslar utan interventioner pa sociala medier da det forekommer i mindre utstrackning pa
sjukhus. Det hér visar aven pa att sjukhus har en medikaliserad inriktning pa varden av
gravida kvinnor. Samtidigt blev vissa informanter inspirerade av kontona att vaga testa andra
atgarder innan de medikaliserade interventionerna. Barnmorskans roll innefattar den normala
graviditeten samt forlossningen (Svenska barnmorskeférbundet, 2018), vilket belyser en
positiv aspekt av det som barnmorskorna pa sociala medier publicerar. March et al. (2023)
genomforde en studie med syfte att analysera bilder som kénda barnmorskor publicera pa
sociala medier i samvaldet och USA. Det framkom att bilderna som publicerades innehdll
mest fysiologiska fodslar, vattenfodslar och hemfddslar vilket March et al (2023) belyser inte
representerar barnmorskans breda yrke. Denna problematisering framkommer &ven i
forfattarnas studie dér barnmorskorna upplevde att det skulle behdvas en nyanserad bild av
fodande pa sociala medier, dar bade det fysiologiska fodandet utan interventioner far en plats
men dven det komplicerade fodandet.

Barnmorskors reflektioner om nya karriarmajligheter pa sociala medier

| resultatet framkom att barnmorskor gor karriar pa sociala medier, nadgot som barnmorskorna
kande var ett nytt fenomen. Barnmorskan har en viktig roll for framtidens barnmorskeri och
ska vara nytankande (Pajalic et al., 2019). Barnmorskorna som publicerar kunskap pa sociala
medier har olika tankbara motiv enligt informanterna. Ett tankbart motiv &r att de gor det av
ekonomiska skal medan andra gor det for att upplysa och folkbilda, och vissa gor det av bada
ndmnda skél. God halsoupplysning och informationsgivning ar en del av den professionella
barnmorskans roll enligt Halldorsdottir och Karlsdottir (2011), vilket informanterna belyser.
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Instagramkontot Kvinnokliniken vann ar 2023 arets folkbildare (Vetenskap & folkbildning,
2023). I motiveringen for prisutdelningen skrev Vetenskap och folkbildning (2023) att det
behdvs evidensbaserad kunskap for allménheten. De belyste dven att kvinnohalsovard ar
eftersatt och att risken med att oseriosa konton startas och sprider felaktig kunskap
forekommer. | foreliggande studiens resultat framkom en bristande tillit hos barnmorskorna
till de konton som ar sponsrade och publicerar reklam i samband med barnmorskekunskap.
Det upplevdes oseriost nar innehallet handla mer om individens person & om kunskap
samtidigt finns Yttrandefrihetsgrundlagen (1991) §1 som sdger att alla manniskor har rétt till
att uttrycka tankar, asikter och kanslor samt frihet till att ge allsidig upplysning inom vilket
amne som helst.

Barnmorskors oro for hur kunskapen tolkas av lasaren

Young (2010) beskriver att internet kan hjalpa kvinnor i det som ror graviditet och hur deras
forlossning ska hanteras nar de inte ar néjda med information som ges av vardgivare. Lee &
Lee (2022) anser att evidensbaserad kunskap som publiceras pa sociala medier kan gynna den
gravida kvinnan. Flera informanter beskrev att utbudet och informationen pa sociala medier
var for stort och att detta kunde vara vilseledande och leda till att lasare har svart att salla i
informationen. Barnmorskan ska kunna ge lamplig information samt rad till kvinnor for att
Oka deras mojlighet till att ta valgrundade beslut (ICM, 2014), daremot upplevde
barnmorskorna i féreliggande studie att publicerad kunskap pa sociala medier kunde utgdra en
fara for kvinnan. Barnmorskorna beskrev att faran grundade sig i en oro att kvinnor kan fa
falska forhoppningar av kunskapen publicerad pa sociala medier, och bli besvikna pa den vard
som ges pa sjukhus. Da detta kan paverka kvinnan kan det dven paverka barnmorskan som
behdver bemdéta kvinnors kéanslor och forvantningar pa en forlossningsavdelning uttryckte
informanterna. Enligt Chee et al. (2023) beskrivs den professionella barnmorskan béra en
viktig roll i att se till att kvinnor far mojligheten till att ta vélinformerade val som vilar pa
evidens. Sociala medier beskrivs som en fordelaktig plattform for blivande féraldrar att ta del
av kunskap som rér graviditet och forlossning, men a andra sidan kan det potentiellt innebara
problem for den professionella barnmorskan, dar det blir svart for barnmorskan att navigera i
den massinformation som publiceras pa sociala medier (Chee et al., 2023).

I studiens resultat framkom att barnmorskor upplevde viss kunskap som onyanserad och
riktad till kvinnor inom en viss socioekonomisk status pa sociala medier. Halldorsdottir och
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Karlsdottir (2011) belyser att barnmorskan ska vara respektfull och ha ett etiskt

forhallningssatt, vilket innebar respekt och inkludering oavsett kulturell tillhérighet. Om
kunskapen som publiceras pa sociala medier ar riktad till en viss socioekonomisk grupp i
samhaéllet kan detta leda till att en stor grupp kvinnor forsummas, vilket gar emot vad det
innebdr att vara en professionell barnmorska enligt Halldorsdottir och Karlsdottir (2011).

Konklusion och implikationer

I resultatet framkom att barnmorskor har skilda upplevelser samt olika kanslor kring den
barnmorskekunskap som publiceras pa sociala medier. Barnmorskorna upplevde att det kunde
vara positivt att ta del av andra kollegors arbetssatt och erfarenheter vilket kunde bidra till
inspiration, bekraftelse och att vaga lita mer pa deras egna kompetensomrade. Samtidigt
upplevde de att det kunde ha en negativ paverkan pa kvinnor som laser kunskapen.
Barnmorskorna upplevde att sociala medier som format var ett bra satt att fa lattillganglig
kunskap pa. En oro kring att vem som helst kunde dela barnmorskekunskap pa sociala medier
fanns hos barnmorskorna. De upplevde att trovéardigheten kunde bli lagre till de konton dér
kontoinnehavaren anvande sig av sponsorer. Barnmorskorna uttryckte en radsla att fodslar
malas upp som endast nagot positivt som kunde leda till besvikelse hos kvinnor med icke-
normala graviditeter eller de med komplikationer under forlossning. En kansla av osakerhet
och oro upplevdes av barnmorskorna da informationen som kan publiceras pa sociala medier
kan sta i bjart kontrast till den vard som bedrivs, vilket bidrog till en kénsla av splittrad

samhdrighet mellan barnmorskor.

Sociala medier ar en verklighet i dagens samhalle som beror de flesta individer, da det enligt
denna studie finns ett behov av barnmorskekunskap i samhéllet kan denna plattform anvéndas
som en kunskapskalla for barnmorskeri. Sociala medier beskrivs av barnmorskorna i studien
bidra med bade risker men &ven inspiration. En implikation for framtiden &r att sociala medier
bor tas i beaktande inom barnmorskekaren da det framkom att sociala medier har en paverkan
pa barnmorskan och barnmorskeyrket. Vidare forskning kan goras med fler barnmorskor
inom olika arbetsomraden sasom méodravard, eftervard, forlossning och hemfarlossning for att
fa en djupare och battre forstaelse av fenomenet. Pa sa satt kan flera perspektiv belysas inom
barnmorskors upplevelser av att lasa om barnmorskekunskap pa sociala medier. Forskning om
blivande foraldrars eller kvinnors upplevelser om detta &mne kan &ven bidra till en djupare
forstaelse av vilken effekt sociala medier kan ha for vardet och trovardigheten for
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barnmorskekunskap samt barnmorskan. Detta kan i sin tur skapa mojligheter till att forbattra
och utveckla barnmorskans profession.
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Forfattarnas arbetsordning

Forfattarna till detta magisterarbete har deltagit lika mycket i processen. Delar har skrivits pa

enskilt hall, men forfattarna har bearbetat samtligt innehall tillsammans.

35



Bilaga 1(1) Intervjuguide
Intervjuguide
Start fragor:
-Hur gammal &r du?
-Var arbetar du idag?
-Hur lange har du arbetat som barnmorska?
-Vilka erfarenheter har du av att folja barnmorskekonton? Kan du ge nagot exempel?

-Vad tanker du kring barnmorskornas ambitioner/motiv till att dela barnmorskekunskap pa
sociala medier?

- Vad ké&nner du om informationen och kunskapen som ges?

-Upplever du att barnmorskor som delger barnmorskekunskap pa sociala medier paverkar ditt
arbetssatt?

-Hur paverkar det din roll som barnmorska?

-Upplever du att du far lara dig saker som du inte fick under barnmorskeutbildningen eller
traditionella kunskapsinhamtande kontexter? Stéter du pa ny kunskap?

- Sammanfattningsvis, Hur upplever du att l&sa om barnmorskekunskap som publiceras av
barnmorskor pa sociala medier?

Foljdfragor:

-Skulle du kunna ténka dig att delge barnmorskekunskap pa sociala medier?

-Stammer kunskapen som ges pa sociala medier med verkligheten?

-Vill du tillagga nagonting?

Stodfragor:
-Vad kande du da?

-Hur paverkar det din roll som barnmorska?
-Kan du beratta mer?
-Hur upplever du det?

-Kanslor som uppkommer?
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