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Sammanfattning: Bakgrund: Minniskan har ett behov av rutiner och struktur och kan fa detta
genom ett arbete. Personer med Neuropsykiatriska funktionsnedsattningar (NPF) &r en grupp som
ofta har problematik som kan leda till nedsatt arbetsférmaga. Arbetsformedlingen har specifika
avdelningar och anlitar privata aktorer som kan stodja personer med nedsatt arbetsférmaga ut i
arbete eller sysselsattning. Syfte: Beskriva arbetsterapeuters erfarenheter av arbetsinriktade
insatser for personer med NPF. Metod: Studien har en deskriptiv design med en kvalitativ ansats
dar sju arbetsterapeuter intervjuades utifran en semistrukturerad intervjuguide. Occupational
Performance Process Model (OPPM) anvandes som utgangspunkt for frageomradena i
intervjuguiden. Insamlad data analyserades utifran kvalitativ innehallsanalys. Resultat: Resultatet
beskriver de sju deltagande arbetsterapeuternas erfarenheter inom arbetsinriktade insatser.
Resultatet presenteras utifran fyra olika frageomraden: Problematik, bedémning, atgéarder och
samarbete. Resultatet visade bland annat att kognitiva hjadlpmedel bidrar till positiva resultat vid
arbetet med personer som har NPF. Arbetsterapeuterna beskrev att det ar viktigt att arbeta med
malsattning, dar det langsiktiga malet bryts ner for att skapa motivation till att na malet. Slutsats:
Ett individualiserad och kontinuerligt stod ar av storsta vikt for personer med NPF for att komma ut
i arbetslivet. For att komma ut i arbetslivet dr de dven i behov av stdd under en langre tid. Eftersom
omradet dr begransat utforskat anser forfattarna att fler studier inom omradet behovs.
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1. INLEDNING

Undersokningar har visat att arbetsléshet leder till samre hélsa bade fysiskt och psykiskt (1). En
undersokning fran 2013 visade att cirka 6 % av befolkningen har en neuropsykiatrisk
funktionsnedsattning (NPF) och att cirka 88 % av dem dven har en nedsatt arbetsférmaga (2).
Personer med NPF har ofta problematik med stresskanslighet och problem att anpassa sig efter
omgivningen vilket i sin tur kan leda till sjukskrivningar (3). Manniskan har ett grundlaggande behov
av att kanna sig aktiverad och mar bra av struktur genom exempelvis att arbeta eller arbetstrana.
Att ha rutiner kan dven generera battre hélsa och livskvalité (4). Pa grund av detta bor arbetslivet
anpassas efter manniskans individuella behov och resurser (5). Arbetsférmedlingen har specifika
avdelningar och anlitar dven privata aktorer for att stodja och hjadlpa manniskor ut i arbetslivet
(6,7). Arbetsterapeuter kan hjalpa till att implementera atgarder i olika kontexter exempelvis pa
arbetsplatsen, vilket gor att arbetsterapeuten har en viktig roll fér personer med NPF (8).

Under utbildningen har ett intresse for NPF utvecklats. | termin fyra fick forfattarna majlighet att
vidareutveckla detta intresse i en litteraturstudie och fann da att fler personer har diagnostiserats
med NPF de senaste aren. Personer med NPF har ofta problematik som paverkar vardagen
exempelvis i arbetslivet. Forfattarna har darfor valt att fokusera pa NPF och arbetsterapeuternas
arbetsinriktade insatser.

2. BAKGRUND

2.1 Neuropsykiatriska funktionsnedsattningar

En funktionsnedsattning kan innebéra att en individ har svarigheter som paverkar majligheten att
utvecklas och fungera i samhallet (3). NPF &r ett samlingsnamn for diagnoser sdsom: Attention
Deficit Hyperactive Disorder (ADHD), Autismspektrumtillstand och Tourettes syndrom. Gemensamt
for dessa diagnoser ar att de kognitiva férmagorna som minnet men dven uppmarksamheten och
interaktionsférmagan kan vara nedsatta (3,6,9). De symtom som diagnoserna uppvisar gar parallellt
med varandra och det ar svart att dra granser mellan dem. Daremot har de karnsymtom som skiljer
dem at och symtomen uttrycker sig pa olika satt (8,10,11). ADHD och Autismspektrumtillstand ar
de vanligaste diagnoserna inom NPF (12) och darfér kommer studien fokusera pa dessa diagnoser.

2.2 ADHD

For att stdlla diagnosen ADHD ska flera beteendekriterier vara uppfyllda enligt Diagnostic and
Statistical Manual of Mental Disorders (DSM-5)(13). Kriteriernas omraden ar ouppmarksamhet,
impulsivitet och hyperaktivitet. Uppmarksamhetsproblematik innebar exempelvis svarigheter att:
koncentrera sig, vaxla fokus fran olika aktiviteter, ta initiativ och fullfélja en aktivitet. Impulsiviteten
innebar att individen kan ha svart att hantera sina impulser fornuftigt vilket géller bade i
kommunikation och aktivitetsutférande. Overaktivitet eller hyperaktivitet ses ofta som en inre oro
och rastloshet i vuxen alder medan ett barns 6veraktivitet kan yttra sig i hog overaktivitet vilket
innebar exempelvis att de dr obekvama med att vara stilla under en langre stund (13,14,15).

Hur problematiken for personer med ADHD uttrycks i vuxenlivet paverkas av faktorer i
omgivningen och de krav som stéllts pa dem under uppvéaxten. Vuxna med ADHD kan ha svart att
planera, komma i tid och komma ihag instruktioner vilket kan leda till problematik i arbetslivet.
Manga med ADHD stannar maximalt fem ar pa samma arbete, eftersom rastloshet 6ver
arbetsuppgifterna och interaktioner med arbetskollegor kan vara problematiskt. Stresskanslighet
och att finna en aktivitetsbalans kan vara ett problem som kan leda till sjukskrivningar och
utmattningsproblematik for personer med ADHD (16).



2.3 Autismspektrumtillstand

Enligt DSM-5 har diagnoserna Aspberger syndrom och Autism ersatts av samlingsnamnet
Autismspektrumtillstand. Ddremot anvands fortfarande Aspberger syndrom som ett begrepp av
patienter och narstaende (17). For att fa diagnosen Autismspektrumtillstand ska personen uppfylla
kriterier som handlar om en begransad férmaga till social kommunikation och begrédnsat repetitivt
beteende (11,13). Begransad férmaga till social kommunikation yttrar sig bland annat i att
personen har svarigheter i att anpassa sitt beteende efter vad som forvantas av samhallet vid
sociala sammanhang. Ett exempel pa detta ar att personer med Autismspektrumtillstand kan brista
i sitt gensvar samt har svarigheter att forsta kroppssprak och gester. Begrédnsat repetitivt beteende
innebar att personen kan ha svart med omstallningar och forandring av rutiner (13). Andra
svarigheter kan vara att forsta andra personers tankar, kdnslor och att sakna ett
konsekvenstankande (11).

En stor del av denna grupp klarar inte av ett arbete om de inte far specifikt stod eller anpassning
(6). Detta kan bero pa att personer med Autismspektrumtillstand kan ha en bristande social
kompetens och stresstalighet. | dagens samhalle laggs det stor vikt pa dessa formagor vilket kan
orsaka svarigheter for personer med Autismspektrumtillstand. | ett socialt samspel pa
arbetsplatsen finns det underférstddda meningar och outtalade regler dar de som deltar dven
forvantas tolka kroppssprak och tonfall. Personer med Autismspektrumtillstand kan ha svart med
detta, de sager fel saker och agerar socialt klumpigt (11).

2.4 Ratt till arbete

Enlig FN:s allmanna forklaring har alla manniskor ratt till ett arbete efter sin egen férmaga eller
mojlighet till annan sysselsattning (1). For att gora detta mojligt maste arbetslivet anpassas efter
manniskors specifika behov och férutsattningar (5). Att ha ett arbete leder till struktur och rutiner
vilket kan fylla manniskans behov av att kdnna sig aktiverad och kan dven leda till battre livskvalité
(4). Arbetsformedlingen har avdelningar som hjélper personer med funktionsnedsattningar ut i
arbetslivet (6). Det finns dven privata aktorer som pa uppdrag av Arbetsféormedlingen hjalper
personer som behdver extra stod att aterga eller komma in pa arbetsmarknaden (7).
Autismspektrumtillstand ar en av de funktionsnedsattningarna som ar berattigade att anséka om
kommunala stddinsatser genom lagen om stod och service (LSS) vilket kan innebéara daglig
sysselsattning (6,18).

2.5 Arbete ur ett arbetsterapeutiskt perspektiv

Malet med arbetsterapi ar att efterstrdva ett sa bra liv som méjligt fér en individ genom att stodja
kapaciteten till aktivitet och delaktighet i samhallet. Arbetsterapi menar att delaktighet i aktivitet ar
vasentligt for vart valbefinnande och ett exempel pa detta kan vara att engagera sig i arbete (19).
Ett arbete inkluderar aktiviteter som genererar ett I6nande arbete eller sysselsattning (20). De
fysiska, kulturella, sociala och personliga faktorernas sammanhang paverkar hur en person fungerar
i en aktivitet (21). | miljon kan det finnas resurser och hinder som paverkar aktivitetsutférandet. De
hinder som kan uppsta kan vara de arbetskrav som finns samt att samhallet har oskrivna regler pa
hur en individ bor uppfora sig. Dessa krav och hinder kan ha en negativ paverkan pa motivationen
och innebéra att personen undviker aktiviteter som arbete (19). En positiv effekt ar att manniskan
mar bra av strukturen som ett arbete ger, detta kan dven leda till battre livskvalité (4). En persons
resurser och hinder utreds av en arbetsterapeut och pa sa satt skapas forutsattningar for insatser
genom exempelvis miljdinriktade atgarder pa arbetsplatsen (22). Arbetsterapeuten ser till den
unika manniskans erfarenheter och formagor istallet for att utga fran en diagnos (23).



2.6 Arbetsterapeutiska insatser

Arbetsterapeuter som ar verksamma inom arbetsinriktade insatser har kunskaper om
funktionsnedsattningar, bakomliggande orsaker till nedsatt arbetsformaga och hur olika aktiviteter
kan anpassas. Anpassningarna genomfors for att kompensera funktionsnedsattningen och for att
ge individen sjélvstandighet (24). Arbetsterapeuter har en betydande roll for personer med NPF. De
hjalper till att introducera atgarder i olika miljoer till exempel pa arbetsplatsen, i hemmet och i
skolan (8). Arbetsformagan bedéms av arbetsterapeuten for att ge en individ ratt atgarder och for
att avgora om personen har ratt till ersattning eller ej (25). Arbetsférmaga innebar en kombination
av en persons kompetens kopplat till kravet fran arbetet (26). Arbetsformagan utreds inom olika
omraden, bade psykiska och fysiska fardigheter observeras néar individen utfor praktiska
arbetsmoment (24).

Individer kan fa atgarder for att kompensera sin funktionsnedséattning och dka sin sjalvstandighet
(5). Atgarderna vid ADHD kan vara anpassningar av miljon, stédgrupper, checklistor och radgivning.
Vid ADHD kan adven kognitiva hjalpmedel underlatta for att personen exempelvis ska kunna passa
tider. Det kan vara lagteknologiska hjalpmedel som scheman och White board men aven tekniska
hjalpmedel som programvaror i mobiltelefonen (27). | en artikel (28) har arbetsterapeuter bidragit
med tekniska hjalpmedel som en atgard for vuxna med ADHD. Resultatet var positivt och visade att
flera av deltagarna arbetade eller studerade efter insatta atgarder.

Vid Autismspektrumtillstdnd ar det extra viktigt att se individen som unik med sina egna
svarigheter och resurser. Vid arbetet med personer med autismspektrumtillstand handlar
atgarderna om att oka forstaelsen och finna anpassningar for att fa omgivningen och personen att
fungera tillsammans i det sociala samspelet. Ett exempel pa detta &r att anvanda sociala berattelser
(4,6). En artikel (29) beskriver att beteendetraning, dar deltagarna fick instruktioner och sedan
respons pa sitt utforande var effektivt for personer med Autismspektrumtillstand. En annan
betydelsefull atgard for personer med Autismspektrumtillstand &r att lara sig hantera stress. Det ar
viktigt att undersoka vilka faktorer som orsakar stress och forsoka motverka dessa (6). Atgarderna
fokuserar dven pa kognitiva hjalpmedel sdsom schema dar personen pa ett tydligt satt kan se hur
dagen ser ut och inte behdver utsattas for oforutsagbara situationer. Vid bemdétandet ar det aven
viktigt att ge tydlig och konkret information samt anpassa sitt sprak eftersom personer med
Autismspektrumtillstand kan ha svarigheter i att tolka andra manniskor (6).

2.7 Tidigare forskning och problemomrade

Personer med NPF kan ha svart att hantera ett arbete och behalla ett arbete pa grund av
svarigheterna de har (6,16). En persons funktionsnedsattning ska inte behéva betyda uteslutning
fran arbetsmarknaden och arbetslivet kan darfér behdva anpassas efter personens specifika
forutsattningar (5). En studie (30) beskriver arbetsterapeuters erfarenheter av personer med NPF
och deras aktivitetsutforande i det dagliga livet. Resultatet visar att personer med NPF ofta har de
formagor som kravs for att utfora en aktivitet men att de inte vet nar, var och hur de ska anvanda
dessa formagor. Det finns dven en studie (31) som visar hur personer med NPF upplever sin egen
arbetsférmaga. Personerna beskriver i denna studie att de kdnner sig kompetenta att utféra
uppgifterna pa arbetsplatsen men att de har brister i den sociala kompetensen. Det har dock inte
utforts nagon studie pa arbetsterapeuters erfarenheter inom arbetsinriktade insatser for personer
med NPF. Som tidigare namnts har arbetslésa ett samre hélsotillstand och cirka 88 % av personer
med NPF har en nedsatt arbetsformaga pa grund av deras svarigheter (1,2). En arbetsterapeut
besitter kunskaper om funktionsnedsattningar och vilka atgarder som kan implementeras efter
individers olika behov (24). Det ar det darfoér betydelsefullt att undersdka detta omrade och dven
ge yrkesverksamma en insyn i vilka insatser arbetsterapeuterna har erfarenheter av samt vilket
resultat deras insatser har gett.



3. SYFTE

Syftet ar att beskriva arbetsterapeuters erfarenheter av arbetsinriktade insatser for personer med
neuropsykiatriska funktionsnedsattningar.

4. METOD

4.1 Design

Denna studie har deskriptiv design med kvalitativ ansats. Datainsamlingen genomfordes med
semistrukturerade intervjuer (32) med syfte att fanga arbetsterapeuternas erfarenheter av
arbetsinriktade insatser for personer med NPF.

4.2 Urval och undersékningsgrupp

Urvalet genomfordes med ett strategiskt urval for att fa en variation av erfarenheter fran
intervjupersonerna (33,34). For att uppna variation har arbetsterapeuter fran bade privata aktorer
och Arbetsformedlingen tagits med i studien. Arbetsterapeuterna intervjuades dven fran en
varierad geografisk spridning, en smastad, en medelstor stad och en storstad. Inklusionskriterierna
for att delta i studien var: legitimerad arbetsterapeut med minst tva ars erfarenhet av
arbetsterapeutyrket, erfarenhet av neuropsykiatriska funktionsnedsattningar och erfarenheter av
att arbeta med arbetsinriktade insatser. Spridningen pa deltagarna i intervjustudien begransades
till tre stader i Mellansverige. Arbetsformedlingens vaxel kontaktades dar uppgifter till 16 personer
lamnades ut. Dessa personer fick ett informationsbrev om studiens syfte samt upplagg. 13 svarade
inte medan tre tackade ja till att delta i studien. Tva privata aktorer kontaktades och
informationsbrev skickades ut till elva personer. Sju valde att inte svara medan fyra tackade ja till
att delta i studien. Dessa fyra var fran tva olika privata aktorer. Sammanfattningsvis bestod studien
av sju legitimerade arbetsterapeuter, sex kvinnor och en man, som har arbetat som
arbetsterapeuter mellan fem till 31 ar. Pa de privata aktorerna hade de fyra arbetsterapeuterna
titeln arbetskonsulent. Pa Arbetsférmedlingen hade tva av arbetsterapeuterna titeln specialist och
en arbetsterapeut hade titeln arbetsformedlare. Nar arbetsterapeuterna hade tackat ja bokades en
tid for intervju.

4.3 Datainsamling

En semistrukturerad (32) intervju som utgick fran en intervjuguide genomférdes. Intervjuguiden
(bilaga 1) utformades med relevanta frageomraden for att besvara studiens syfte.
Arbetsterapiprocessen Occupational Performance Process Model (OPPM)(35) ar en klientcentrerad
modell som fokuserar pa aktivitetsutforande. Denna process valdes for att fa en struktur vid valet
av frageomraden och aven lyfta klientcentrering som ar en central del inom arbetsterapi.
Arbetsterapeuten identifierar forst problematiken, for att sedan bedéma forutsattningar, styrkor
och svagheter. De satter sedan mal och implementerar atgarder for att till slut félja upp
atgarderna. Eftersom samarbete med andra yrkeskategorier &r en del av den arbetsterapeutiska
etiska koden (22) ingick dven detta frageomrade i slutet av intervjuguiden. Intervjuguidens
frageomraden var: problematik, bedomning, atgarder och samarbete. Vid genomférandet av
intervjuerna har stod tagits av Kvale et al. (36) for att fa kunskap om hur intervjuprocessen
fungerar.

Intervjuerna spelades in pa band och genomférdes pa arbetsterapeuternas arbetsplatser. Bada
forfattarna deltog i intervjuerna, dar de turades om att leda intervjuerna. Enligt Trost kan tva
samspelta intervjuare fa fram en béttre intervju med mer givande information (37). Intervjun
inleddes med inledande fragor om arbetsterapeutens yrkeserfarenhet. Efter de inledande fragorna



fortsatte intervjun med de frageomraden som skulle behandlas. | slutet av intervjun fick
arbetsterapeuten mojlighet att tillagga relevanta aspekter som inte hade tagits upp under
intervjun.

En pilotintervju genomfordes med en arbetsterapeut som uppfyllde inklusionskriterierna. Detta
gjordes for att underséka om fragorna var relevanta eller om de behovde justeras. Pilotintervjun
tog cirka 30 minuter och det fanns inget behov av justeringar till resterande intervjuer. Det
diskuterades daremot fram ett par foljdfragor som kunde stallas vid behov for att fanga upp fler
aspekter inom frageomradet. Pilotintervjun med arbetsterapeuten besvarade syftet och ansags
vara relevant att ha med i studien. Resterande intervjuer varade mellan 30-45 minuter.

4.4 Dataanalys

N&r intervjuerna var genomférda delades de upp mellan forfattarna och sedan paborjades
transkriberingen. Att transkribera innebar att intervjuerna skrivs ut ordagrant (34). Den utskrivna
texten genomléastes sedan ett flertal gdnger for att fa en helhet av innehallet. Dataanalysen utgick
fran en deduktiv ansats dar frageomraden fran intervjuguiden anvandes som en struktur for
analysen. Deduktiv ansats innebar att analysen kan utga fran en forutbestamd mall. Fokus i
analysen var pa det manifesta innehallet och handlade om det som kom till uttryck i den utskrivna
intervjun (38). Data sorterades efter intervjuguidens olika frdgeomraden, exempelvis sorterades all
data om problematik in i ett dokument. Nasta steg i analysen var att skapa en tabell (bilaga 2) for
att se skillnader och likheter i data. Tabellen inspirerades av Graneheim och Lundmans beskrivning
av innehallsanalys (39). Rubrikerna i denna tabeller var: Kategori, meningsenhet,
meningskondensering, kod och underkategori. Kategorierna i tabellen utgick fran frageomradena i
intervjuguiden. Ur materialet under respektive kategori tog sedan forfattarna ut meningsenheter
med relevans av studiens syfte. Meningsenheterna kondenserades vilket innebar att en etikett for
innehallet skapades (38). Koderna anvandes for att fa en éverblick éver det som framkommit inom
varje frageomrade. De koderna som hade samma innebdrd sammanfordes till underkategorier i de
forutbestamda kategorierna. For att sdkerstalla att data som svarade till syftet fanns med lastes
transkriberingen igenom ytterligare en gang och jamfoérdes med de uttagna meningsenheterna.

4.5 Etiska stallningstaganden

Det ar viktigt att ta hansyn till etiska fragor under studiens gang for att sakerstalla deltagarnas
rattigheter (32). I denna studie har individskyddskravet tagits i beaktande dar informationskravet,
samtyckeskravet, konfidentialitetskravet och nyttjandekravet ingar (40). Informationskravet
beaktades genom att ett informationsbrev skickades ut. Dar gavs information om studiens syfte,
designen av studien och information om att deltagandet var frivilligt (36). Arbetsterapeuternas
samtycke till att delta inhamtades genom att ett samtyckesformular lastes igenom och skrevs
under. Personerna som valde att delta blev dven informerade om konfidentialitetskravet som
innebar att data avidentifieras och att deltagarna inte namnges i studien (36,40). Tillskillnad fran de
privata aktérerna ar Arbetsférmedlingen en statlig myndighet med kontor 6ver hela Sverige och
valdes i studien att nédmnas vid namn. Intervjuutskrifterna férvarades pa en siker plats och var
enbart tillgdngliga for forfattarna. Deltagarna blev dven informerade om att data som samlats in
enbart nyttjas i denna studie, dven kallat nyttjandekravet (40). Eftersom fragorna i denna studie
inte var av kanslig art och arbetsterapeuterna har avidentifieras anser forfattarna att det inte fanns
nagra risker med att delta i studien. Nyttan med att medverka i studien anser férfattarna kan vara
att arbetsterapeuterna far en mojlighet att sprida sina erfarenheter inom omradet.

5. RESULTAT

Resultatet beskriver arbetsterapeuters erfarenheter av arbetsinriktade insatser bade for gruppen
med NPF och specifika insatser for personer med ADHD och Autismspektrumtillstdnd. Det finns en
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skillnad i erfarenheter gallande antal arenden mellan Arbetsférmedlingen och de privata aktérerna.
Arbetsterapeuterna pa Arbetsféormedlingen har cirka 100 varierande drenden samtidigt medan de
privata aktdrerna har kontakt med cirka 15-30 personer.

5.1 Problematik for personer med NPF

| resultatet betonar arbetsterapeuterna att de har erfarenheter av att alla individer ar olika och att
det ar viktigt att finna vad som passar for den enskilda individen. Arbetsterapeuterna menar att
insatserna inte kan generaliseras utan den unika individens problematik ar utgangspunkten for
insatsen. Arbetsterapeuterna beskriver att de har erfarit en markant skillnad i och mellan
diagnoserna angdende vad de behdéver stod med, vad som ar svart och vad de ar bra pa. Pa grund
av denna skillnad papekar de att det ar viktigt att alltid utga fran individen och finna
individanpassade I6sningar. Arbetsterapeuterna berattar dven att det ar vanligt férekommande
med kognitiva nedsattningar nar de arbetar med personer med NPF och att tidshantering ofta ar
problematiskt. Likasa har arbetsterapeuterna erfarenheter av att personer med NPF har
svarigheter med att organisera och planera. De berattar att det kan handla om svarigheter med att
komma i tid, att planera sin tid och veta hur lang tid en aktivitet tar.

“Att organisera tiden, nér behéver ja ga hemifran fér att hinna till arbetet, hur Iang tid tar resan... “

5.1.1 Problematik for personer med ADHD

Arbetsterapeuternas erfarenheter ar att initiativférmagan kan vara nedsatt for personer med
ADHD, vilket inverkar pa formagan att fatta beslut och ta steget ut mot arbete. Arbetsterapeuterna
har dven erfarit att personer med ADHD har svart att finna energibalans. De har svart att veta vad
som tar eller ger energi vilket ofta leder till att personen tar pa sig for mycket och blir stressad.
Arbetsterapeuternas erfarenheter av personer med ADHD ar dven att de har svarigheter med
minnet vilket innebar svarigheter att komma ihag allt fran arbetsuppgifter till ndr arbetspasset
borjar. De kan exempelvis fraga en kollega flera ganger om en och samma arbetsuppgift vilket ofta
kan leda till irritation. Arbetsterapeuterna namner dven att personer med ADHD ofta har problem
med impulskontroll och kan behdva hjalp att “lagga i handbromsen” i vissa situationer pa
arbetsplatsen. Arbetsterapeuterna har vid flera tillfdllen bevittnat att majoriteten av personer med
ADHD har latt att fa ett arbete men kan ha svarigheter i att behalla arbetet. De har erfarenheter av
att personer med ADHD ofta har haft flera korta anstallningar pa grund av problematik med
kollegor eller svarigheter med tidsanpassning.

“Man har haft manga korta anstdllningar... man har inget problem att fa jobb men problemet ér
att behdlla jobbet.”

5.1.2 Problematik for personer med Autismspektrumtillstand

Arbetsterapeuternas erfarenheter ar att socialt samspel kan vara problematiskt for personer med
NPF framforallt vid Autismspektrumtillstand. De berattar att det kan leda till svarigheter i en
arbetssituation dar personen har svart att gora sig forstadd, reflektera 6ver sig sjdlv och tolka andra
manniskor. De kan dven ha svarigheter att férhalla sig till nya arbetssituationer och hantera
otydligheter. Arbetsterapeuterna beréattar att personer med Autismspektrumtillstand kan ha en
Okad stresskanslighet och de har dven erfarenheter av att det kan ge konsekvenser i arbetslivet.

“En person med aspberger, autismspektrum kan vara vdldigt stresskdnsliga och jobba alldeles fér
mycket och dédrmed finns en vdldigt hég grad med utbréndhet fér personer med
autismspektrumtillstand ...”



5.1.3 Bemotandets betydelse

Nar arbetsterapeuterna bemoter personer med NPF berattar de att det ar betydelsefullt att vara
tydlig. Eftersom personer med NPF har svarigheter maste arbetsterapeuterna ta hdnsyn till detta
och anpassa sitt bemotande. De berattar att det ar viktigt att skriva ner informationen och
sammanfatta vad som sagts under ett mote for att tydliggora for personer med NPF och for att de
ska minnas vad som bestamts under motet. Arbetsterapeuternas erfarenheter ar att jargong och
ironi ska undvikas da detta kan misstolkas. De berattar dven att det &r viktigt att gora en ram for
motet for personer med NPF, forklara hur motet ar upplagt och undvika otydligheter som kan leda
till en stressig situation.

5.2 Bedomning for personer med NPF

Nar det galler erfarenheterna inom bedémning skiljer det sig mellan Arbetsféormedlingen och de
privata aktorerna. Arbetsterapeuterna pa arbetsformedlingen berattar att de far observationer fran
utomstaende privata aktorer dar de sedan kompletterar med bedémningsinstrument och skriver
en arbetsformagebedomning. De beskriver att detta ar en regelratt arbetsférmagebeddomning
enligt de foreskrifter Forsakringskassan har. Arbetsterapeuterna pa de privata aktorerna har
daremot ingen erfarenhet av den regelratta arbetsférmagebedomningen som Arbetsformedlingen
genomfor. De anvander sig ddremot av en egen kartlaggning dar de undersoker resurser och hinder
samt vilket stddbehov som finns. De bedémningsinstrument som arbetsterapeuterna i denna
studie har erfarenhet av ar: Assessment of Work Characteristics (AWC) som de anvander vid
arbetsplatsanalyser for att bedéma vilka krav arbetsuppgiften stéller pa olika formagor hos
individen. Assessment of Work Performance (AWP) som de anvander vid aktivitetsanalys for att
beddma personens arbetsformaga. The Worker Roll Interview (WRI) ar en semistrukturerad
intervju om rutiner, vanor, intressen, vad som kan paverka arbetsférmagan och hur livet fungerar.
Asperger Syndrome Workplace Interview (ASWI) &r ett fragematerial som arbetsterapeuterna
anvander for att personen ska skatta sin formaga. Dialogen om arbetsférmaga (DOA) ar ett
sjdlvskattningsinstrument som anvands for att skapa ett diskussionsunderlag om arbetsférmagan.
The Work Environment Impact Scale (WEIS) anvands dven av arbetsterapeuterna.
Arbetsterapeuterna har dven erfarenhet fran att ha instrument i atanke men inte anvinda de i sin
helhet. De namner exempelvis Assessment of Motor and Process Skills (AMPS) och Canadian
Occupational Performance Measure (COPM). Arbetsterapeuterna har dven erfarenheter fran att
anvanda andra verktyg for att se en persons arbetsformaga. Det kan vara stresskalor,
aktivitetsanalyser, arbetsplatsanalyser och ibland gér de dven en livsstilsorientering for att se till
alla delar i en individs liv.

“Under den hdr inledande perioden... som kallas kartldggning dr det mycket att ta reda pd, vad
personerna faktiskt kan och klarar av och vart svdrigheterna ligger... och dér har vi material kring
det som kan vara svarigheter vanligtvis med stress, organisera, planera, koordination, 6gonkontakt
och lite allt méjligt... det hdr dr viktiga saker att ta reda pd tycker jag.”

Arbetsterapeuterna i studien har erfarenheter av att anvanda sig av malsattning. De beskriver att
de bryter ner det langsiktiga malet till delmal vilket leder till att motivationen 6kar eftersom
delmalen blir ndbara. Deras erfarenheter ar att det ar viktigt att hitta ratt niva pa malen for att
minska risken att misslyckas. De beskriver att det langsiktiga malet ofta ar att komma narmare
arbetsmarknaden, det kan vara att fa en anstéllning eller att arbetstrdna for att sysselsatta sig och
fa erfarenheter.

“Man gér faktiskt en liten kortfattad genomférandeplan med personen ddr man sétter upp vision,
drémmar, hégt uppsatta mal och sen bryter man ner det till delmdl.”



“Ja men ndgot realistiskt, ndrmare mdéjligheten, att hitta rdtt niva till madlen, det ska ju kunna ga att
nd ett mdl ocksa, manga har ju tyvdrr erfarenhet av att liksom misslyckas tyvérr.”

5.3 Atgirder for personer med NPF

Arbetsterapeuternas erfarenheter ar att ett individanpassat stod ar av stor vikt for personer med
NPF. En arbetsterapeut berattar att det &r viktigt att stotta personen pa arbetsplatsen under en
langre tid och exempelvis ge handledaren tips pa hur de ska beméta och instruera personer med
NPF. Arbetsterapeuterna beskriver dven att det handlar om att underlatta for personer med NPF,
finnas dar och finna strategier som fungerar. De har erfarenheter av att introducera
arbetsuppgifter, finna hjalpmedel som fungerar och anpassa uppgifterna till ratt niva fér personen.
En arbetsterapeut menar att livssituationen for personer med NPF &r ett livslangt larande och att
det ar viktigt att ha en Iangsiktig kontakt med personen. Arbetsterapeuterna beskriver dven att det
ar viktigt att finnas dar, hjalpa till att svara pa fragor och tolka mellan arbetsgivaren, kollegorna och
personen med NPF.

“..Fortsdtta stétta @ vara ett personligt stéd ndr personen dr ute pd arbetsplatsen.”

Arbetsterapeuterna har erfarenheter av att personer med NPF ofta har ett behov av kognitiva
hjalpmedel. De kognitiva hjalpmedel som de anvander kan vara en mobil, kalender, schema, White
board och paminnelser. Arbetsterapeuterna pa Arbetsformedlingen och de privata aktérerna har
olika erfarenheter av tillgangen till hjalpmedel. Arbetsterapeuterna pa Arbetsférmedlingen
beskriver att de kdper in hjalpmedel vid behov. De privata aktdrerna anvander daremot de
hjalpmedel som personer med NPF redan har i sin dgo exempelvis mobiltelefonens funktioner. For
att underlatta de kognitiva svarigheterna kan dven strategier och struktur anvandas beskriver
arbetsterapeuterna. En strategi som arbetsterapeuterna har erfarenheter av ar att individen
anvander en almanacka och skriver upp inbokade moéten i, sen nar individen kommer hem skriver
den upp informationen pa ytterdérren for att paminnas om moétet.

“Alla former av kognitiva hjdlpmedel och det kan vara allt ifran tekniska produkter till ingen produkt
utan att man jobbar med struktur och strategier... eller en mobil... ah sa. Allt utifrén hur personen
sjdlv vill ha det”.

Arbetsterapeuterna har erfarenheter av arbetstraning och praktik som en atgard for personer med
NPF. Arbetsterapeuterna anser att det inte finns en specifik arbetsplats som ar lamplig fér personer
med NPF utan att arbetsplatsen maste matchas med vad personen klarar av och vill arbeta med. En
arbetsterapeut menar att ett arbete eller praktik kan ha stor inverkan for personer med NPF. Ett
arbete ar betydelsefullt for att kdnna sig behdvd, ha en anledning att ga upp pa morgonen, kdnna
att det finns en mening och eventuellt bryta en isolering.

“... Att man faktiskt blir delaktig i samhdillet och fdr kénna ett vérde, att ha ndgot meningsfullt, men
det dr ju ocksad sd att det dr slGseri att personer inte far chansen att komma ut och sitter hemma.”

En arbetsterapeut anvander sig av sociala berattelser som ett verktyg for personer med NPF.
Sociala beréattelser anvands utifran ett problemomraden déar personen formulerar en strategi i “jag-
form” for att exempelvis klara av en stressig situation.

5.3.1 Introduktion av atgérder

Na&r atgarder ska introduceras beréattar arbetsterapeuterna att de alltid utgar fran det som fungerar
for den enskilda individen. Deras erfarenheter ar att det ar viktigt att de ar tydliga och raka vid
introduktionen av atgarder. De beskriver dven att det ar viktigt att introducera en sak i taget for att
undvika forvirring. Pa arbetsplatsen eller praktiken berattade en arbetsterapeut att introduktionen



ofta sker i samspel mellan deltagaren och arbetsterapeuten genom att de lar sig arbetsuppgifterna
tillsammans.

“...Se vad som funkar fér den hér personen och sen kanske inte bara komma med ett batteri och
kéra in utan vi bérjar med en sak. Okej... det verkar funka eller det funkar inte.”

5.3.2 Uppfdljning och resultat av atgarder

Arbetsterapeuterna pa arbetsférmedlingen och de privata aktorerna har skilda erfarenheter nar
det géller uppféljning av atgarder. Arbetsterapeuterna pa de privata aktérerna foljer upp
atgarderna ofta och regelbundet medan arbetsterapeuterna pa Arbetsformedlingen har en
varierad uppfdljning mellan ett par veckor och flera manader. Enligt arbetsterapeuterna ar det
viktigt att ha uppfoljningar for att se om atgéarderna har lett nagonstans, eller om fler atgarder
behovs. Uppfoljningarna har enligt arbetsterapeuterna bidragit till en mojlighet att se de positiva
resultaten av deras insatser och de kan dven ge flera exempel som beskriver detta. En
arbetsterapeut berattar exempelvis att en hogutbildad chef hade sagts upp pa grund av de
svarigheterna som ADHD medfor. Personen fick sedan ett nytt arbete dar arbetet kunde utforas
hemifran. Arbetsterapeuten strukturerade da upp arbetsplatsen och tog bort stérande moment
vilket gav ett positivt resultat. Personen med ADHD har i efterhand uttryckt att arbetsterapeuten
har raddat personens liv.

“Ddr en person gdr in med ganska lite erfarenheter av jobb och att vara ute pd en arbetsplats och i
bérjan gdr det vildigt knackigt men ndr man vdl liksom... far stéd i att... vad man ska gobra... sa blir
det en ganska stor utveckling tycker jag.”

“Jag har sett personer som blivit anstdllda och som har véxt i sin egna och familjens égon...”

“... Att jobba med kognitivt stéd... och fa personer att hitta en struktur med strategier som funkar...
det dr jétteroligt... och det ger verkligen resultat...”

5.4 Samarbete

5.4.1 Med andra yrkeskategorier

Arbetsterapeuterna har erfarenheter av att samarbeta med kollegor fran olika yrkeskategorier for
att komplettera varandra och hjalpa varandra vid behov. Arbetsterapeuterna har dven erfarenheter
av att kontakta vardinstitutioner nar personen med NPF behover ytterligare hjalp. Exempelvis
beskriver arbetsterapeuterna att de ibland har kontakt med psykiatrin och habiliteringen.

“Hdr nu kénner jag nu mdste vi samarbeta kring den hdr personen, vi kan inte sitta pd olika, den hdr
personen dr ju liksom kapten pa bdten, och vi som sitter i bdten mdste hjdlpa henne att styra at rdtt
hall...”

5.4.2 Arbetsterapeutens roll och bidrag

Arbetsterapeuterna fick mojlighet att beskriva sina erfarenheter vid samarbetet med andra
yrkeskategorier och vad de kan bidra med vid arbetsinriktade insatser jamfort med andra
yrkeskategorier. Arbetsterapeuterna beskriver att de har en djupare forstaelse for aktivitet och ett
storre fokus pa aktivitetens betydelse dn andra yrkeskategorier. De kan exempelvis bedéma och
observera personer i aktivitet genom att se vilka férmagor som behovs for att utfora en aktivitet.
Arbetsterapeuternas erfarenheter ar att de har en férdjupad kunskap om diagnoserna och vad de
innebar vilket hjalper till i arbetet med personer med NPF. En arbetsterapeut beskriver att den har
ett l6sningsfokuserat praktiskt tank och att det endast ar fantasin som satter granser nar
atgarderna implementeras. Arbetsterapeuternas erfarenheter ar att de bidrar genom att de alltid



ser till individens forutsattningar och moter personen pa ratt niva. Arbetsterapeuterna menar att
de i jamforelse med andra yrkeskategorier har ett stérre fokus pa helheten och att olika delar i livet
paverkar varandra.

“Vi tittar mycket pG helheten eh olika delar i livet sd... att vi fokuserar inte bara pd nan del utan vi
har verkligen helhetstdnket a de tror jag dr bra ...”

6. DISKUSSION

6.1 Metoddiskussion

En kvalitativ metod anvandes for att beskriva arbetsterapeuters erfarenheter av arbetsinriktade
insatser genom en intervju med semistrukturerade fragor. Semistrukturerade fragor anvandes for
att tacka de omraden som skulle belysas i studien men gav anda deltagarna majlighet att tala fritt
om sina erfarenheter. Enligt Polit et al. (32) forsdkrar denna teknik att forfattarna far den mest
relevanta informationen och ger deltagarna maojlighet att ge egna beskrivningar och forklaringar.

Gallande urvalet visade det sig att en av arbetsterapeuterna pa Arbetsférmedlingen arbetar som
arbetsformedl|are. Detta resulterade i att arbetsuppgifterna inte var inriktade mot arbetsterapi och
erfarenheten avvek fran de 6vriga deltagarna. For att fa erfarenheter inom liknande
arbetsuppgifter diskuterade forfattarna i efterhand om fler inklusionskriterier bér ha anvants.
Inklusionskriterierna som hade kunnat vara relevanta var de andra deltagarnas arbetstitlar,
specialist och arbetskonsulent. Att dessa titlar anvandes fanns det dock ingen kunskap om i
inledningen av studien. Eftersom arbetsférmedlaren var utbildad arbetsterapeut, arbetade med
arbetsinriktade insatser for personer med NPF och hade erfarenheter som kunde bidra till studiens
resultat anvandes intervjun i studien.

Det var komplicerat att utforma intervjuguiden samt formulera fragestallningarna. Forfattarna ville
tacka in studiens omrade men hade svarigheter att fanga arbetsterapeuternas erfarenheter av
omradet. Trots svarigheterna gav OPPM(35) struktur till utformandet av intervjuguiden och hade
en tydlig koppling till arbetsterapi vilket ansags viktigt enligt forfattarna. Att anvanda sig av en
arbetsterapeutisk utarbetad process kan daven 6ka trovardigheten. | efterhand har det dock erfarits
att intervjuguidens fragor ibland brister och kan ha behovt tydliggdras exempelvis kan ordet
erfarenhet tolkas pa olika satt. Vissa fragor handlar tillexempel om hur bedémningsinstrumentet
anvands, inte vilka erfarenheter arbetsterapeuterna har av att anvanda bedémningsinstrumentet.
Pa grund av detta har det varit svart att skriva resultatet dar fokus enbart var pa erfarenheterna
men forfattarna anser dnda att det framkommer i resultatet.

Efter informationsbrevet hade skickats ut och intervjuerna blivit inbokade diskuterades det om
deltagarna borde fatt tillgang till intervjufragorna innan intervjun. Om fragorna hade skickats ut till
deltagarna hade eventuellt tydligare beskrivningar formulerats under intervjun men for att fa
spontana svar uteslots ett utskick av fragorna. | efterhand framkom det att ett utskick av fragorna
eventuellt hade varit att foredra da vissa fragor visade sig vara svartolkade. Hade deltagaren fatt
fragorna innan intervjun hade de i inledningen haft mojlighet att stalla fragor om det fanns
oklarheter och pa sa satt undvika foérvirring under intervjun. Forvirringen under intervjun kan ha en
negativ effekt pa resultatet da fragorna fick stdllas om pa olika satt och kan ha genererat till olika
tolkningar av fragan.

Det ansags vara viktigt att mota upp arbetsterapeuterna for en intervju istallet for att intervjua via
telefonen. Enligt Kvale et al. (36) far forfattarna tillgang till kroppssprak och ansiktsuttryck nar
intervjuerna sker ansikte mot ansikte. Intervjuerna genomfordes i en ostord miljo pa
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arbetsterapeuternas arbetsplatser. Tack vare detta hordes deltagarna klart och tydligt vilket
underlattade utskrivningen av texten. Inspelningen majliggjorde dven att kunna ga tillbaka och
lyssna pa intervjun upprepade ganger. Under en intervju dr det dven manga beslut som maste tas.
Forfattarna bor exempelvis 6verviaga om de ska folja upp svaren fran deltagaren eller halla fast vid
intervjuguiden vilket stéller krav och kompetens hos dem (36). | efterhand har det upptackts brister
i kompetensen da ledande fragor har anvéants vid nagra tillfdllen. Ett exempel pa en ledande fraga
ar: sa du menar att personer med ADHD har kognitiva nedsattningar? Svaret blev da ofta kort och
konkret sdsom Ja. Hade istdllet deltagarna fatt fragan om de kunde utveckla svaret kunde det ha
lett till mer vardefull information.

En deduktiv ansats anvandes i dataanalysen dar de delar av texten som svarade till syftet
sorterades in i de forutbestdamda kategorierna utifran intervjuguiden. Férdelen med att anvdnda en
deduktiv ansats var att det gav en struktur och tydlighet som underlattade i analysen. Det
diskuterades daremot om relevant data kunde ga forlorad nér inte nya kategorier kunde skapas
utan fokus var pa de forutbestdamda kategorierna. Trots tveksamheten och risken att férlora data
kan forfattarna i efterhand se att data som svarade till syftet inte har gatt forlorad. For att
sakerstalla detta lastes transkriberingen igenom ett flertal gdnger och jamférdes med data som
fanns i tabellen.

| studien deltog sju arbetsterapeuter vilket ansags vara lampligt for studiens syfte. Kvale et al. (36)
menar att generalisering i allmadnhet inte alltid ar avsikten utan om kunskapen som framkommit
under intervjun gar att 6verfora till liknande situationer. Forfattarna delar denna asikt och menar
att det inte gar att Overfora resultatet men att det kan ge inspiration till andra arbetsterapeuter
som arbetar inom arbetsinriktade insatser fér personer med NPF. Enligt Polit et al. (32) ar det
lasaren som tolkar resultatet och om det finns mojlighet till 6verférbarhet. Under studiens gang har
en noggrann dokumentation genomfoérts och tillvagagangssattet har tydligt beskrivits vilket 6kar
trovardigheten och éverforbarheten. For att 6ka resultatets trovardighet ytterligare har flera citat
fran deltagarna presenterats i studiens resultatdel (32).

6.2 Resultatdiskussion

Studiens syfte ar att beskriva arbetsterapeuters erfarenheter av arbetsinriktade insatser for
personer med NPF. Forfattarna anser att syftet med studien har uppfyllts och att intervjuguidens
frageomraden har lyft viktiga aspekterna inom omradet.

Arbetsterapeuterna beskriver ett flertal ganger att alla manniskor ar olika och att det &r viktigt att
se till individens unika problematik for att finna vilka insatser som fungerar fér den enskilda
personen. Aven Kielhofner (19) papekar vikten av klientcentrering inom arbetsterapi. Leufstadius et
al. (23) beskriver att arbetsterapeuten bor se till den unika ménniskan, de formagor, erfarenheter
och viljor som ar specifika for personen. Forfattarna till denna studie instammer med detta och
menar att det inte gar att anvanda samma tillvdgagangssatt for alla individer utan att
arbetsterapeuten bor ta hansyn till att varje méanniska ar unik. De anser dven att det ar viktigt att
arbetsterapeuter arbetar inom detta specifika omrade eftersom klientcentrering ar av stor vikt for
personer med NPF.

Arbetsterapeuterna berattar att anpassat stod ar betydelsefullt som atgard for personer med NPF.
Ett anpassat stod kan exempelvis innebéra att arbetsterapeuten anpassar arbetsuppgifterna till ratt
niva, finner strategier och hjalpmedel samt finns dar fér personen. Detta resultat stimmer Gverens
med vad Nylander et al. (6) beskriver att personer med autismspektrumtillstand behover specifikt
anpassat stod. Thernlund et al. (27) beskriver dven att en insats for personer med ADHD kan vara
radgivning. Forfattarna anser att stodet ar grunden for att personer med NPF ska klara av att arbeta
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och behalla ett arbete. Att finna de bristande formagorna och stddja upp dessa pa olika satt ar en
forutsattning for ett lyckat resultat.

Arbetsterapeuterna beskriver dven att kognitiva atgarder i form av hjdlpmedel som hjalper
personerna att hantera eller planera sin tid ofta anvands for personer med NPF. Lindstedt et al.
(28) stodjer detta och visar att tekniska hjalpmedel har bidragit till ett positivt resultat da flera av
personerna som medverkat arbetade eller studerade efter insatta atgarder. Weaver (29) har i sin
tidigare forskning dven beskrivit att det ar effektivt att fa instruktioner och respons pa sitt
utforande for personer med Autismspektrumtillstand. | resultatet framkom det att sociala
berattelser anvdndes av en arbetsterapeut och det skulle kunna vara ett verktyg for att uppna det
forskningen(29) beskriver. Via sociala berattelser kan en person reflektera 6ver sitt eget beteende,
fa respons pa sitt utférande vid en specifik situation och sedan utveckla en strategi. Leufstadius et
al. (4) beskriver att sociala berattelser anvands for att konkretisera ett socialt ssmmanhang,
forklara hur en person bor bete sig i sociala sammanhang och att kunna forsta vad som sker. Detta
verktyg anvands dock enbart av en arbetsterapeut. Forfattarna anser anda att det &r positivt att det
finns forskning som starker flera av de atgarder som anvands av arbetsterapeuterna i studien.

Nar arbetsterapeuterna bemoter personer med NPF beskriver de att det ar viktigt att vara tydlig.
Arbetsterapeuter har erfarenheter av att jargong och ironi boér undvikas for att undga
misstolkningar. Aven Nylander et al. (6) beskriver att det &r meningsfullt att ge tydlig information
och anpassa sitt sprak vid bemotandet. Eftersom personer med NPF har svart att tolka andra
manniskor anser forfattarna till studien att det ar bra att arbetsterapeuterna ar medvetna om detta
och tydliggor sitt bemdtande samt undviker ironi och jargong. Dock har forfattarna till studien
diskuterat om detta kan leda till problematik dven i arbetslivet nar kollegor och chefer inte ar
medvetna om att de bor anpassa sitt bemoétande. Kielhofner (19) beskriver att en
funktionsnedsattning som inte syns exempelvis NPF kan leda till problematik i arbetslivet.
Exempelvis nar en personen i sin roll som kollega férvantas bete sig pa ett visst satt. Forfattarna
anser darfor att det ar viktigt att kollegor och chefer far information om denna problematik och
darefter kan anpassa sitt bemdtande.

Beskrivningar av problematiken vid NPF, specifikt vid ADHD och Autismspektrumtillstand i
litteraturen stdmmer 6verens med arbetsterapeuternas erfarenheter. Guldberg-Kjar (16) beskriver
exempelvis att problem med kollegor och rastlésheten 6ver arbetsuppgifterna ofta leder till att
personer med ADHD maximalt stannar pa en och samma arbetsplats i fem ar. Detta har
arbetsterapeuterna i studien erfarenheter av och beskriver liknande scenarion. En logisk forklaring
kan ses mellan problematiken och svarigheten att behalla arbetet. Darfor anser forfattarna att
stodet till personer med ADHD maste ske under en langre tid. Genom stédet far de hjalp att
hantera konflikter som uppstar och en chans att utveckla eller férandra arbetsuppgifterna for att
kunna behalla arbetet under en langre tid.

Arbetsterapeuterna pa Arbetsféormedlingen och de privata aktérerna har liknande erfarenheter om
varfor de vill félja upp atgarderna. Arbetsterapeuterna vill se om atgarderna har gett nagot resultat
eller om fler behéver implementeras. Det finns dock en skillnad da de privata aktérerna foljer upp
atgarderna mer kontinuerligt medan de pa Arbetsformedlingen inte foljer upp lika frekvent. | denna
studie har det framkommit att personer med NPF behdver ett nara stdd vilket visar pa betydelsen
av att folja upp ofta. Forfattarna anser att arbetsterapeuterna pa Arbetsformedlingen inte har
samma mojlighet till att ge ett lika ndra stéd som de privata aktérerna. Beroende pa att
arbetsterapeuterna pa Arbetsférmedlingen har cirka 100 drenden samtidigt jamfért med de privata
aktérerna som har cirka 30 pagaende arenden. For att personer med NPF ska kunna fa det nara
anpassade stodet de behover anser forfattarna att det behdvs fler arbetsterapeuter pa
Arbetsformedlingen. Det kan generera en battre fordelning av arenden och skapa majligheter till
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att lagga storre resurser pa personer med NPF. Ett annat alternativ ar att fler drenden 6verlamnas
till privata aktorer, vilket dven genererar att personer med NPF far tillgang till det néra stod de
behover.

Att samarbeta med andra yrkeskategorier 4r nagot som arbetsterapeuterna har erfarenheter av.
Det kan exempelvis vara kontakt med psykiatrin, boendestddjare eller habiliteringen. Att ha ett
samarbete med andra yrkeskategorier anser forfattarna ar av stor vikt for personer med NPF.
Arbetsterapeuters etiska kod (22) beskriver att arbetsterapeuter bér samverka med andra
yrkeskategorier for att ta hansyn till personens behov. Arbetsterapeuterna i denna studie har
erfarit att olika yrkeskategorier har inblick i olika delar i livet och kan se vad som paverkar negativt
samt positivt, pa sa satt kan de samarbeta och guida mot samma mal. Férfattarna instammer i
detta da de anser att exempelvis det som sker i privatlivet paverkar arbetslivet och tviartom. Om
arbetsterapeuten ar medveten om detta och ser till de olika delarna i livet kan ratt insatser
implementeras.

Néar arbetsformagan beddms finns det tydliga skillnader i erfarenheterna mellan
Arbetsformedlingen och de privata aktorerna. En skillnad &r att arbetsterapeuterna pa
Arbetsformedlingen gor en regelratt arbetsformagebedémning enligt Forsdkringskassans
foreskrifter. Den arbetsférmagebedémning som arbetsformedlingen genomfor kan kopplas till den
beddmning Ekberg et al. (25) beskriver dar arbetsférmagan bedéms for att en individ ska fa ratt
atgarder och om individen har ratt till ersattning eller inte. De privata aktérerna daremot
observerar personen enbart for att kunna matcha ratt arbetsplats och ge stodinsatser. Pa grund av
detta anser forfattarna att Arbetsformedlingen bedémning har en storre paverkan for den enskilda
individen an vad de privata foretagens bedomning har. De privata foéretagen har en fordel genom
att de har observerat personen och lattare kan anpassa stodet samt ge ratt atgarder.
Arbetsformedlingen ddremot maste tolka en annan arbetsterapeuts iakttagelser vilket enligt oss
kan leda till missférstand som kan paverka bedémningen och atgarderna for personen. Forfattarna
anser darfor att de privata aktorerna bor ha lika stor mojlighet att ge underlag till
forsakringskassans bedomning som Arbetsformedlingen da de enligt oss har en storre chans till en
rattvis bedéomning.

Arbetsterapeuterna beréattar att personer med ADHD kan ha svart att veta vad som tar eller ger
energi vilket kan leda till att de tar pa sig for mycket och blir stressade. Arbetsterapeuterna papekar
dven att personer med Autismspektrumtillstand kan ha en 6kad stresskénslighet. Bada grupperna
har svarigheter att hantera stress men att detta uttrycks pa olika satt. Den insats som ges till
personer med ADHD syftar till att skapa aktivitetsbalans medan personer med
Autismspektrumtillstand behover insatser for att finna de faktorer som paverkar deras stress och
forsoka undvika dessa. Detta styrks dven av Guldberg-Kjar (16) som visar att personer med ADHD
bade har svarigheter att finna aktivitetsbalans och ar stresskansliga vilket kan orsaka utmattning.
Nylander et al. (6) beskriver att personer med autismspektrumtillstand behover atgarder som
fokuserar pa hur de hanterar stress och hur de kan motverka faktorerna som paverkar stressen.

6.3 Slutsats

Syftet med studien &r inte att generalisera resultatet utan att fa inspiration av arbetsterapeuternas
insatser inom omradet. Inom NPF ar problematiken individuell och individanpassade |6sningar ar
en forutsattning for ett lyckat resultat. | studien framkom det att arbetsterapeuterna besitter
kunskap och har en klientcentrering som ar viktig inom detta omrade. Under studien har dven
arbetsterapeuterna ett flertal ganger beskrivit vikten av att stodja personer med NPF ut i arbete
eller sysselsattning och att det behovet finns under en langre tid for att resultaten ska bibehallas.
Eftersom det nara stodet ar grunden for ett lyckat resultat enligt arbetsterapeuterna anser
forfattarna att de privata aktorerna ar viktiga. Detta eftersom de kan ge personer med NPF ett
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kontinuerligt och néra stod. Studiens resultat visar dven att kognitiva hjadlpmedel sasom
mobiltelefoner och strategier kan underlatta vardagen for en person med NPF. | resultatet
framkom det att motivationen hos personer med NPF ofta 6kar om deltagarna far nabara mal,
delmal som i slutédndan leder till det langsiktiga malet. Arbetsterapeuternas insatser har genererat
ett flertal positiva resultat och darfér anser forfattarna att deras arbetsinriktade insatser kan ha
effekt for personer med NPF. Resultatet av denna studie kan ge andra yrkesverksamma en inblick i
arbetsterapeuters erfarenheter av att arbeta inom detta omrade och vad som ar viktigt att ha fokus

pa.

Forfattarna anser att fler studier inom omrade skulle vara av intresse eftersom det ar begransat
utforskat. Det skulle exempelvis vara intressant att se hur personer med NPF upplever
arbetsterapeuterna bemotande och arbetsinriktade insatser. Férfattarna menar dven att det skulle
vara intressant att se den ekonomiska effekten av att stédja personer med NPF ut i arbete. Detta i
jamforelse med vad det kostar for samhallet att arbetskraften gar forlorad. Sjalvklart ar halsan och
valbefinnandet for personer med NPF den hogsta prioriteringen men insatserna i samhallet kanske
kunde 6ka om den ekonomiska aspekten lyfts. Forhoppningsvis kan detta leda till att fler
arbetsterapeuter arbetar inom detta omrade i framtiden da deras insatser har ett positivt resultat
for personer med NPF.

Tack

Forfattarna vill tacka samtliga arbetsterapeuter som har tagit sig tid till att delta i var intervjustudie
och gjort den mojlig.
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BILAGOR

Bilaga 1: Intervjuguide

Inledande fragor:

Hur lange har du arbetat som arbetsterapeut?

Har du gatt nadgon kurs inom omradet neuropsykiatri/arbetsinriktning?
Hur lange har du arbetat har?

Fragor:

Hur vanligt ar det att du traffar personer med ADHD och autismspektrumtillstand i ditt arbete?

Vad for problematik har du sttt pa i arbetet med personer som har en neuropsykiatrisk
funktionsnedsattning?
- Ar det ndgot du som arbetsterapeut tinker pd niar du beméter personer med NPF?

GOr du nagon bedémning av arbetsféormagan?

- Hur gor du en bedémning?

- Anvander du nagot bedémningsinstrument?

- Ja - Vilka bedémningsinstrument? Varfér anvander du detta bedémningsinstrument?
- Ja/Nej - Saknas det bra bedémningsinstrument?

- Brukar du arbeta med malsattning?

Vad for atgarder anvander du fér personer med en neuropsykiatrisk funktionsnedsattning?
- Hur satts atgarderna in?

- Hur fo6ljs atgarderna upp?

- Har du sett nagra forbattringar efter insatta interventioner?

- Hur lang tid har du kontakt med personerna?

Samarbetar du med andra yrkeskategorier?

- Vilka yrkeskategorier samarbetar du med och pa vilket satt?

- Nar kopplas arbetsterapeuten in i rehabiliteringen?

- Vad ar arbetsterapeutens roll i samarbetet med andra yrkeskategorier och vad kan du som
arbetsterapeut bidra med?

Slutfragor:
Ar det ndgot du skulle vilja tilligga som vi inte har tagit upp?
Far vi aterkomma om nagon fraga dyker upp?



Bilaga 2: Analysmall

Meningsenhet Meningskondensenring Kod Kategori Underkategori
Vi tittar mycket pa helheten eh Tittar mycket pa helheten, Helhetstank
olika delar i livet sa... att vi olika delar i livet. Fokuserar
fokuserar inte bara pa nan del inte pa nan del utan vi har
utan vi har verkligen helhetstanket Arbetsterapeutens roll och bidrag
helhetstanket & de tror jag ar
bra...
Har nu kdnner jag nu maste vi Vi maste samarbeta kring Samarbete kring
samarbeta kring den har personen. Personen ar personen
personen, vi kan inte sitta pa kaptenen pa baten, och vi
olika, den har personen &r ju som sitter i baten maste
liksom kapten pa baten, och vi hjoélpa henne att styra at ratt
som sitter i baten maste hjalpa hall. Det var
Samarbete

henne att styra at ratt hall, a da
var de psykiatrikontakt, och
mamma, LSS-handlaggare 3 jag.

psykiatrikontakt, mamman

och LSS-handlaggare och jag.

Ehm men vi samverkar ju mycket
med andra yrkeskategorier, de
kan ju vara via habiliteringen
tillexempel att man maste
samverka kring en person att man
maste ha sana har natverkstraffar
tillexempel...

Vi samverkar med andra
yrkeskategorier till exempel
habiliteringen. Man maste
samverka kring en person.

Samverka kring
personen

Med andra yrkeskategorier




