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Bakgrund  Varje ar drabbas 300-350 personer i Sverige av ryggmargsskada. Vid
ryggmargsskada paverkas personens aktivitetsrepertoar och maéjligheten till
delaktighet i samhallet. Bilen kan ge personer med ryggmérgsskada
mojligheter att ta sig ut i samhéllet. Det saknas forskning 6ver hur personer
med ryggmargsskada upplever att bilen har paverkat deras mojlighet till
aktivitet och delaktighet i samhallet.

Syfte Syftet med studien var att undersdka hur personer med ryggmargsskador
upplever forandring i deras aktivitetsrepertoar och delaktighet vid tillgang till
bil.

Metod Studien ar en kvalitativ intervjustudie med induktiv ansats. Data samlades in
genom semistrukturerade intervjuer med sju personer med ryggmargsskada
som kor bil. Det insamlade materialet analyserades utifran Graneheim och
Lundmans kvalitativa innehallsanalys.

Resultat ~ Analysen gav tre huvudkategorier och sex underkategorier. Huvudkategorierna
blev: frihet, mgjligheter och hinder.

Slutsats Tillgangen till bil har gett deltagarna majlighet till att vélja sina egna

aktiviteter, darav har bilen paverkat deras aktivitetsrepertoar. Bilen har dkat
deras delaktighet i samhéllet da den har gett dem majlighet till att fortsatta
arbeta i storre utstrackning &n om de hade varit beroende av féardtjanst. Den
gav aven deltagarna mojlighet till att utfora aktiviteter som for dem &r
meningsfulla och det ar nagot som arbetsterapeuter kan anvanda sig av vid
arbete med andra i malgruppen.
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About 300-350 people in Sweden suffer from Spinal cord injury (SCI) each
year. SCI affects people's activities and possibility to be a part of society.
The car is a possibility for people with SCI to get around in society. There is
a lack of research on how people with spinal cord injury feel that
accessibility to a car has affected their opportunity for activities and
participation in society.

The aim of this study is to explore how people with spinal cord injury
experience changes in their activity repertoire and participation when
accessing a car.

The study is a qualitative interview study with an inductive approach. Data
was collected by semi structured interviews of seven people with SCI who
drive a car. The collected materials were analysed by Graneheim and
Lundmans qualitative analysis.

The analysis gave three main categories and six subcategories. The main
categories were: freedom, possibilities and obstacles.

By having access to a car, the participants were given a possibility to choose
their own activities and thereby have the car changed their activity repertoire.
The car has increased their participation in the society as it has given them
the opportunity to continue working to a greater extent than if they had been
dependent on transport services. It also gave the participants the opportunity
to perform activities that are meaningful to them and it is something that
occupational therapists can use when working with others in the target group.
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Bakgrund

Varije ar drabbas ungefar 300-350 personer i Sverige av ryggmargsskada och under ar 2023
berédknas det finnas cirka 5000-11000 personer med ryggmargsskada (1). Forvérvade
ryggmargsskador uppkommer vid traumatiska och icke-traumatiska handelser. Traumatiska
kan ske genom fall eller olyckor och icke-traumatiska vid sjukdomar eller tumérer (2).
Ryggmargsskador delas upp i inkompletta och kompletta. Inkomplett innebér att nervtradarna
inte ar helt av utan viss funktion kvarstar eller kan aterfas. Komplett innebar att nervtradarna
ar helt av och ingen funktion kan aterfas. Pares ar vanligt vid ryggmargsskador vilket dven
paverkar kroppens autonomi, det vill saga personen forlorar sjalvbestammandet av kroppens
rorelser (2). For personer med ryggmargsskada kan paresen antingen vara para- eller
tetrapares (3). Parapares innebar att tva extremiteter paverkas, i detta fall benen. Vid
tetrapares ar det fyra extremiteter som paverkas, alltsa bade benen och armarna (3). Vilka
funktioner som blir paverkade beror pa var i ryggraden skadan uppstar, ju hogre upp i
ryggraden desto fler funktioner forloras (2). Majoriteten av personer som drabbas av
ryggmargsskada ar mén, vilket kan kopplas till ett hdgre riskbeteende hos dessa individer (4).
En ryggmargsskada paverkar langsiktigt personens formaga att utféra aktiviteter som att ta sig
till arbete, kbpcenter, gym eller andra fritidsaktiviteter men &ven personliga aktiviteter som
personlig vard (5-6). Aktiviteter som gor det mojligt for personer med ryggmaérgsskada att bli
delaktiga i samhéllet (5-6).

Aktivitet ar nagot neutralt och ar inte kopplat till vem det &r som gor det eller nar det gors (7).
Nér aktiviteten kopplas till en persons utférande kallas det i stallet gérande. Manniskors
vardag ar uppbyggd av aktiviteter och dessa aktiviteter utgoér en persons aktivitetsrepertoar
(8). Erlandsson och Persson (8) beskriver hur aktivitetsrepertoaren forandras under livet och
aktiviteter tillkommer och férsvinner om vartannat. De poangterar dven att den skiljer sig fran
person till person samt att miljon, bade fysisk och social, har stor inverkan pa vilka aktiviteter
som kan utforas. Nar en person drabbas av ryggmaérgsskada sker forandring i
aktivitetesrepertoaren drastiskt i stallet for successivt, nagot som kan paverka personens
uppfattning om livet. Detta leder till att aktiviteter som tidigare kunde genomféras inte langre
kan utforas pa samma satt. Detta kan i sin tur dven paverka aktivitetsrollen (8). Kielhofner (9)
beskriver hur roller &r en viktig del i en persons gorande. Rollen &r inte langre sjalvvald och
for personer med ryggmargskada blir de i stallet placerad i en roll som behdvande av
omgivningen. Detta leder till att férvantningarna som normalt finns i samhallet inte langre ar
aktuella for personen, fokuset skiftas. En del av mojligheten att paverka sin roll forloras vilket
aven paverkar sjalvbestimmandet (9). Kielhofner (10) belyser aven vikten av delaktighet i
aktivitet, vilket grundar sig i vad manniskan gor dagligen, sdsom arbete, sociala
sammankomster och personliga aktiviteter i dagliga livet (P-ADL). Delaktigheten i aktiviteter
varierar utifran varje persons unika goérande, dar aktivitetsrollerna har en betydande del i hur
personen ser pa sitt utférande i aktivitet (10). Komponenter som viljekraft, vanebildning,
utférandekapacitet och miljon styr graden av delaktighet i aktivitet (10). For en person med
ryggmargsskada skiftas deras roller efter skadan och de far lara sig att gora saker pa nya sétt.
Att vara delaktig i sina aktivitetsroller, ger goda grunder for personens valmaende (10).

Enligt Kielhofner (11) delas miljon upp i tre olika dimensioner: fysiska, sociala och aktivitet.
Alla dimensioner har viktiga roller for en persons aktivitetsliv. | den fysiska dimensionen
beskrivs miljon utifran platser och saker. Relationer och interaktioner mellan familj och



vanner som dger rum i aktivitet beskrivs i den sociala dimensionen. | aktivitetsdimensionen
beskrivs allt en person gor i aktivitet (11).

Ferdiana et al. (12) tar upp att faktorer sasom sjélvstandighet i aktivitet i dagliga livet (ADL)
och att inte vara beroende av andra &r viktigt for sjalvkénslan hos personer med
ryggmargsskada. En annan viktig aspekt som tas upp ar acceptansen for personerna relaterat
till skadan och hur den paverkar livskvaliteten (12). For personer med ryggmargsskada
innebdr transportmdjligheter 6kade chanser att kunna delta i sociala tillstallningar och vara
delaktiga i samhéllet (13—-14). Att ha tillgang till och kunna kora bil sjalv ar enligt Lee RCH et
al. (13) en viktig del i det hela. Genom att kunna transportera sig sjalvstandigt 6kar personens
tillfredsstéllelse (15). En viktig komponent for att mojliggora for personer med
ryggmargsskada att vaga ta sig ut sjalvstandigt, &r miljon (14). Barclay L. et al. (14) beskriver
vikten av att anpassa personens narmiljo, sasom anpassning av fordon. Samtidigt ar
infrastrukturen viktig for att en person med ryggmargsskada skall kunna forflytta sig i
samhallet. Hinder som héalsorelaterade skador, radsla, brist pa sjalvfortroende och brist pa
ekonomi for att anpassa bilen kan paverka deras maojligheter till att kora bil. Genom att
ateruppta bilkérning tidigt under rehabiliteringen 6kar chansen till tidig tillbakagang till
samhallet; detta forutsatter att personen kort bil innan (13). Samtidigt ar bilkdrning nagot som
rehabiliteringspersonal inte har stort fokus pa (16). Kiyono Y. et al (16) menar att det ska inga
i rehabiliteringen da det &r en viktig del i personer med ryggmargsskadas liv.

Ett alternativ till bil for personer med ryggmargsskada ar fardtjanst. Fardtjanst ar en anpassad
kollektivtrafik for personer med nagon form av funktionsnedsattning som har svart att
forflytta sig pa egen hand eller med befintlig kollektivtrafik (17). En fardtjanstresa ar till
exempel en resa till affaren eller till fritidsaktiviteter (17). For att kunna nyttja fardtjanst kravs
ett tillstand som ansoks via hemkommunen (18) och styrs av lag (1997:736) om fardtjanst
(19). Efter beslut beviljas personen ett visst antal fardtjanstresor utifran sina behov (20). For
resor till och fran arbete kravs ytterligare en ansokan da de gar in under arbetsresor (21).

| tidigare forskning gallande personer med ryggmargsskada och tillgang till egen bil har fokus
varit pa faktorer som miljo; dess betydelse for att kunna rora sig fritt och ekonomiska
forutsattningar for exempelvis anpassning av bil (13-16). Mest fokus har varit pa atergang i
arbete, till gemenskap och till tidigare vanor innan olyckan. Nagot som inte framgar i tidigare
forskning &r upplevelserna for personer med ryggmargsskada nar de har tillgang till egen bil.
Hur det paverkar deras valmaende, delaktighet samt forandring av aktiviteter de kan utfora.
Flera studier fokuserar pa rehabilitering och atergangen till en vardag likt fore skadan (13—
16). Denna studie fokuserar pa deltagarnas upplevda erfarenheter om mojligheten att
sjalvstandigt kunna utfora aktiviteter med tillgang till kérkort och bil. Studien undersoker om
personer med ryggmargsskada upplever nagon forandring i sin aktivitetsrepertoar om de har
tillgang till bil. Genom att lyfta deltagarnas upplevelser kan bilens paverkan pa deras
aktivitetsrepertoar och delaktighet undersokas pa det personliga planet samt i samhéllet. Deras
berattelser kan anvandas for att inspirera och motivera en person som nyligen fatt sin skada
om vilka méjligheter som finns. Darmed lyfts fokus pa malgruppens mojligheter till att vara
mer sjalvstandiga vilket gynnar samhallet da mindre assistans behovs. Arbetsterapeutens
nuvarande fokus for personer med ryggmargsskada ar atergang i arbete, sociala aktiviteter och
ADL. Studien leder &ven till 6kad kunskap om hur personer med ryggmargsskada vill
engagera sig i meningsfulla aktiviteter. Arbetsterapeuter kan med dessa kunskaper utveckla
strategier for att hjalpa malgruppen att engagera sig i aktiviteter personer med



ryggmargsskada anser vara meningsfulla. Genom denna studie breddar vi arbetsterapeutens
kunskap om vad bilen kan hjélpa till med for utférandet av dessa aktiviteter. Studien bidrar
med kunskap om hur bilen kan méjliggora for personer med ryggmérgsskada att bli mer
sjalvstandig i aktivitet. Denna kunskap kan arbetsterapeuter anvanda for att bredda
aktivitetsmojligheter for malgruppen. Kunskapen om vad bilen skapar fér mojligheter for
personer med ryggmargsskada kan anvandas for att motivera malgruppen att engagera sig i
for dem meningsfulla aktiviteter.

Syfte

Syftet med studien var att understka hur personer med ryggmargsskador upplever férandring
i deras aktivitetsrepertoar och delaktighet vid tillgang till bil.

Metod

Studien utgar fran en kvalitativ design med induktiv ansats. Forfattarna valde denna metod da
den ansags bast lampad for att samla information och besvara fragestéllningarna samt syftet.
Kvalitativ metod har sina rotter i det holistiska synséttet vilket innebar att fokus var pa
deltagarnas upplevelser (22). Med ett induktivt forhallningssatt utgar forfattarna fran empirin
och slutsatser dras fran deltagarnas beréttelser (23).

Urval

Deltagarna rekryterades genom strategiskt urval (24) samt snébollsurval (25). Strategiskt
urval anvandes for att pa ett enkelt satt identifiera personer som kunde tankas delta i studien,
totalt fem av deltagarna hittades genom denna metod. Dessa deltagare rekryterades genom
Facebook-grupperna “anhoriga och ryggmdrgsskada’ och “vi som har ryggmdrgsskador”.
Snobollsurval anvandes genom att kontakter i det egna natverket gav tips och gav tva
deltagare och dessa tva deltagare kontaktas direkt. Urvalskriterierna for deltagarna var att de
skulle ha en forvarvad ryggmargsskada, som var minst tva ar gammal, ha korkort samt korde
bil i vardagen. Om korkortet tagits innan eller efter skadan togs inte i beaktning.
Exklusionskriterier var om de hade kérkort men inte hade bil eller kdrde i vardagen.

Innan intervjuerna pabdrjades skickades ett informationsbrev och samtyckesdokument ut till
deltagarna via mail. Informationsbrevet gav deltagarna information kring deltagandet av
studien, dess syfte, genomforandet och bearbetning av data fran intervjuerna, hur data skulle
lagras efter genomford studie och kontaktinformation till forfattarna samt handledare. |
samband med detta utskick fick deltagarna aven valja om de ville att intervjuerna skulle ske
via Zoom eller pa plats i Goteborgsomradet samt tid for intervjuerna. Fem av intervjuerna
skedde pa Zoom, en pa Goteborgs universitet och en pa deltagarens arbetsplats.

Atta personer visade intresse men en utesléts da den inte uppfyllde inklusionskriterierna.
Deltagarna bestod av tre kvinnor och fyra man i aldrarna 30-65 ar. En arbetade heltid, fem
arbetade deltid och en hade 100% sjukpenning. Sex av deltagarna hade paraplegi och en hade
tetraplegi. Tre av deltagarna hade tagit sitt korkort efter skadan och fyra hade det innan sin
skada. Antal ar deltagarna hade levt med sin skada varierade mellan 7-40 ar.



Datainsamling

Studien genomfordes genom sju semistrukturerade kvalitativa intervjuer. En intervjuguide
med 6ppna fragor utgjorde strukturen for intervjuerna och gav utrymme till att stalla
fordjupningsfragor. Att intervjuerna var semistrukturerade gjorde att fragorna inte behévde
stallas i samma ordning till alla deltagare. Dock berordes alla frageomraden i samtliga
intervjuer. Innan intervjuerna borjade fick deltagarna muntlig information om studiens syfte
och om deras rétt att avbryta sitt deltagande. Forfattarna ansvarade for tre respektive fyra
intervjuer. Vid intervjuerna var bada forfattarna narvarande och den som inte hade ansvar for
intervjun lyssnade och stallde fljdfragor vid behov. Intervjuerna borjade med fragor som gav
bakgrundsinformation om deltagaren for att sedan ga over till fragor som berdrde studiens
syfte. Fragor som: "Kan du beritta om hur ditt bilanvindande ser ut idag?”, "Vilka
aktiviteter kan du genomfdra tack vare att du kan kéra och har tillgdng till bil?”, Vad har
bilkérningen gett dig for méjligheter? I samhdillet? I privata livet? ” och ”Hur sag tiden ut
innan du korde bil (alltsa med skadan)?”. Intervjuerna varade mellan 25-40 minuter och
spelades in med mobiltelefoner.

Databearbetning

Intervjuerna transkriberades ordagrant av den forfattare som hade haft ansvar for intervjun. |
samband med transkriberingen avidentifierades deltagarna och gavs ett nummer.
Transkriberingarna gav mellan 9-21 sidor text. Efter transkriberingen skrevs materialet ut
gemensamt och lastes i sin helhet av bada forfattarna innan innehallsanalysen enligt
Graneheim och Lundmans (26) kvalitativa innehallsanalys pabdrjades. Graneheim och
Lundmans (26) innehallsanalys valdes da den ansags mest lamplig da studien hade en
induktiv ansats. Meningsbérande enheter som svarade mot syftet markerades med
markeringspennor i texten av bada forfattarna och sedan lades in i ett kalkylark. Darefter
kondenserade forfattarna tillsammans de meningsharande enheterna for att sedan ge dem en
kod. Koderna delades sedan in i underkategorier och kategorier. Tabell 1 visar exempel pa hur
analysprocessen gatt till.



Tabell 1: Exempel pa analysprocessen fran meningsbhérande enhet till kategori

och lamnar en langt efter man
ska s nej det var s& mycket om
och men jag gav upp redan
innan jag blev utskriven pa det
dar med fardtjanst sa dar var
vél en véldigt stor anledning
till att jag skaffade bil sjalv.

innan och lamnas
langt efter gav
upp redan innan
utskrivning pa
fardtjanst

Meningsbarande enhet Kondenserad Kod Underkategori Kategori
enhet

vart jag an ska kan jag komma | komma nér jag inte styras | Sjalvbestdmmande Frihet

ga nar jag vill inte behdva vill utan att styras | av andra

vanta pa andras tider for att av andras tider

styra mig

Jag skulle bli valdigt Utan bil hade jag | begrénsad i | Arbete Mojligheter

begransad i mitt arbete om jag | blivit begréansad i | arbetet utan

inte hade tillgang till bil jag arbetet dd moéten | bil

menar vi lagger ju konferenser | och konferenser

pa olika stallen i smastader sker pa olika

ibland och det &r det finns ju stallen i landet.

stallen dit det ar faktiskt nastan | Tillgang till buss

inte finns tillgangliga tdg och | och tég till dessa

bussar och finns det sa det ar stéllen &ar

langt ifran alla alla som &ar det | begransande.

och darmed blir jag

jattebegransad i hur jag kan ta

mig.

d& hade man ju akt fardtjanst | &kt fardtjanst ge upp Fardtjanst Hinder

nagra ganger mellan sjukhuset | mellan sjukhuset | innan

och hemmet o assa sitta och och hemmet utskrivning

vanta p& dom dom kommer och | vénta pa dem pé

hamtar en langt innan man ska | hamtas langt fardtjansten

Etiska Overvagande

Innan intervjuerna fick deltagarna muntlig och skriftlig information om studien. De fick &ven
skriva pa ett samtycke for deltagande. | informationen framgick det att deltagandet var
frivilligt och kunde avbrytas nar som helst om sa skulle 6nskas.

En risk med datainsamlingen var att de flesta intervjuer skedde via Zoom och data kan lacka.
For att minska denna risk spelades intervjuerna in via extern inspelning, i detta fall
mobiltelefoner. Aven de intervjuer som skedde pa plats spelades in med mobiltelefoner.
Ljudfilerna fordes sedan dver till en dator och raderades fran mobiltelefonerna. Ljudfilerna
kodades for att minska risken for identifiering av deltagarna, och l6sningen pa koden sparades
pa en separat plats. Efter studiens fardigstallande kommer ljudfiler och material fran
intervjuerna att sparas pa ett USB och lagras i tio ar pa Institutionen for neurovetenskap och
fysiologi pa Goteborgs Universitet, inget kommer att sparas pa andra datorer eller i
molnlagring. En annan risk med datainsamlingen var att kansliga minnen kunde komma upp




under intervjuerna. Nagot forfattarna 6vervagde vid utformandet av intervjuguiden och
forsokte utforma fragorna sa att de inte skulle komma ut for harda.

Tidigare forskning visar en brist pa kunskap och information om vilka majligheter och hinder
till meningsfulla aktiviteter som personer med ryggmargsskada har om de har tillgang till
korkort och egen bil. Deras upplevelser lyfts inte heller i tidigare forskning. Nyttan med
denna studie &r att 6ka forstaelsen vad tillgang till bil kan gora for personer med
ryggmargsskada och deras aktivitetsliv. For deltagarna blev studien betydelsefull da de fatt en
mojlighet att beratta om sina upplevelser och genom detta blivit sedda nagot som de tog upp i
intervjuerna. De 6ppnar aven upp for mer kunskap for arbetsterapeuter som ér till nytta for att
hjalpa malgruppen till delaktighet i samhéllet. Nyttan ansags dvervéga riskerna.

Resultat

Utifran dataanalysen identifierades tre kategorier och sju underkategorier som svarade mot
studiens syfte. De tre huvudkategorierna var frihet, mojligheter och hinder. Under kategorin
frihet formades underkategorierna normalt liv, sjalvbestdmmande och sjalvstandighet. For
kategorin mojlighet blev underkategorierna arbete och fritid. Under kategorin hinder formades
underkategorierna radsla och féardtjanst. Se figur 1.

[ FRIHET } [M(")JLIGHETER ] { HINDER ]
|

Normalt Liv [ Arbete ] [ Rédsla ]
) | . | |
Sjalvbestammande Fritid Fardtjanst ]
( I A
§ Sjalvstandighet )

Figur 1: Oversikt over resultatets kategorier och underkategorier.

Frihet

Bilen gav deltagarna en inre kénsla av frihet. Den gav dem en kénsla av att kunna leva ett sa
normalt liv som var mojligt for dem. De blev fria att sjalva kunna bestdimma Over nér de
skulle ta sig till en aktivitet och genom detta bli mer sjalvstandiga. Detta beskrivs mer i
underkategorierna normalt liv, sjalvbestdammande och sjélvstandighet.



Normalt liv

I samband med skadan upplevde deltagarna att de férlorade kontrollen dver sitt liv. De
beskrev det som att de behdvde lara sig att leva sitt liv pa nytt med skadan. For dem var det
viktigt att kunna leva ett sa normalt liv som mojligt med skadan och upplevde bilen som en
mojliggorare for det. Genom tillgang till bil upplevde de att de var fria och blev som alla
andra. Det var ingen som sag dem for deras skada och domde dem utifran det nar de satt
bakom ratten. Att kdnna sig som alla andra var nagot deltagarna upplevde som en
frihetskansla. Denna kansla var nagot som flera av deltagarna uttryckte som viktigt, de
upplevde att bilen gjorde att de kunde fa en kéansla av normalitet.

“ndr man satt ddr pad vigarna oavsett om det var en liten stadsgata eller om det
var motorvagen pa vag hemat dar var den storsta forandringen dar var det att dar
helt plotsligt var jag ju en av alla andra det var ingen som sag mig for rullstolens
del eller for att jag var handikappad utan ja dom ténkte inte pa mig som lika lite
som dom tdnkte pd nanannan liksom att ... ddr blev en normalitet for min del assa
det dndra ... jag vet inte jag kinner mig normal pd ndgot konstigt sditt”

-deltagare 2

En annan aspekt av frihetskansla som de upplevde att bilen gav dem var att de inte behdvde
planera sitt liv in i minsta detalj om de skulle ta sig nagonstans. Att de med hjélp av bilen
kunde fa en kansla av normalitet och kunna leva ett sa normalt liv som var mojligt for dem.

“om du ska kunna leva ett ndgorlunda normalt liv utan att va liksom behova
planera in i minsta detalj, sa gar det inte, utan bilen ar ju en mojliggorare till att
kunna leva ett ett normalt liv ... tycker det, for mig dr det det i alla fall.”

- deltagare 4

Sjalvbestammande

Att ta kontrollen och sjalva bestamma nar de skulle dka upplevde deltagarna som
viktigt. Bilen gav dem denna kontroll. De var de som bestdamde nar de skulle aka, det
var de som bestamde var de skulle dka. De upplevde en kénsla av frihet och
valbefinnande genom att vara sjalvbestimmande i motsats till den frustration de
upplevde innan tillgang till bil.

"JAG bestimmer ndr JAG skall fara ... kontrollen déira”
- deltagare 1

Det var inte bara viktigt att sjalv kunna bestamma nar de skulle aka, utan det var lika
viktigt for dem att kunna bestamma nar de skulle ta sig darifran igen. Deltagarna
upplevde att bilen gjorde att de kunde bestamma 6ver detta sjalva. De upplevde dven
genom att vara sjalvbestammande kunde de ta tillbaka en del av sitt gamla liv.

Sjalvstandighet

En viktig aspekt for deltagarnas kansla av frihet och valmaende var att de skulle kunna
vara sa sjalvstandiga som mojligt i sin vardag. Kénslan av att vara beroende var nagot
som deltagarna upplevde som psykiskt pafrestande och deprimerande. Tillgang till bil
gav deltagarna en kansla av frihet i den bemarkelsen att de kunde gora nagot sjalv utan
att vara beroende av att nagon skulle hjéalpa dem. Bilen var nagot som de sjalva kunde



kora. Aven om de behdvde hjalp fram tills de satt i bilen s& var det de som korde i
slutdndan. Detta gjorde mycket fér deltagarnas kénsla av sjalvstéandighet.

“Koéra bil samma sak, kanske mycket stod runt omkring men nédr man vdl sitter
bakom ratten da dr det ingen som hjdlper mig, det dr jag ... och det dr ofta det,
det dr ju det varit lite morot av det att ... gora ndgot ndr jag vdl dr pd plats sa dr
det jag som gor det”

- deltagare 6

Resan till att bli sjalvstandig upplevde deltagarna som lang och de beskrev bilen som en
viktig del av den resa. Genom tillgang till bil upplevde deltagarna att de kunde fa tillbaka
kanslan av att kunna gora nagot sjalv. Rullstolen gav dem en majlighet att ta sig fram
sjalvstandigt och bilen vidgade omradet de kunde bli sjalvstandiga i.

“alltsa min fru insdg att ganska snabbt att skaffade hon inte bil till mig skulle jag
klattra pa vaggarna dar hemma, sa det, tog ju bara en manad efter jag varit
utskriven fran sjukhuset sa hade jag en bil ombyggd, anpassad och fardig, sa de,
var for mig var det en vdildigt vildigt viktig del att kunna ta mig fram ...
sjalvstindigt”

- deltagare 2

Mojligheter

Med tillgang till bil upplevde deltagarna att de fick utokade mojligheter till att utféra olika
aktiviteter samt 6kade deras delaktighet i samhallet. De aktiviteter de upplevde att de kunde
utfora var arbets- och fritidsaktiviteter. Detta beskrivs mer i underkategorierna arbete och
fritid.

Arbete

Flera av deltagarna uttryckte att de inte skulle haft mojlighet att ha det arbete som de hade om
de inte hade haft tillgang till bil. D& méanga av deltagarna hade arbete dér de behovde resa runt
till olika moten och for att halla forelasningar, upplevde de att det skulle vara omojligt for
dem att ta sig till dessa platser utan egen bil. Arbete var en aktivitet som deltagarna upplevde
var viktig for dem da det gav dem delaktighet i samhéllet. Bilen gav dem dven ¢kade
valmojligheter till vad for arbete de kunde soka. Deltagarna upplevde att manga arbeten idag
kraver B-korkort och bil, och att de nu hade en mojlighet att soka dessa arbeten.

“Jag skulle bli vildigt begrdnsad i mitt arbete om jag inte hade tillgdang till bil jag
menar vi lagger ju konferenser pa olika stallen i smastader ibland och det &r det
finns ju stallen dit det ar faktiskt nastan inte finns tillgangliga tag och bussar och
finns det sa det ar langt ifran alla alla som &r det och darmed blir jag

jattebegrdnsad i hur jag kan ta mig.”
- deltagare 4



Fritid

Deltagarna upplevde att tillgang till bil gav dem utckade mojligheter till fritidsaktiviteter. De
upplevde att utan bil hade de inte kunnat delta i tréningsaktiviteter som flera av deltagarna
ansag vara viktigt for dem. Tréaning var den storsta gruppen av aktiviteter som deltagarna
upplevde att de kunde engagera sig i. Bilen gjorde att de kunde fokusera pa traningen nar de
var dar i stallet for att oroa sig for hur och néar de skall darifran.

all min tréning jag la ner pad det hir med simning som var ... superviktigt for mig
pd den tiden alltsd jag trdnade tre fyra ganger i veckan ... ooo hade jag inte haft
min egen bil och kunnat &ka till traningarna nar jag ville stanna kvar ibland gora
langre pass ibland gora pass pad andra tider ibland och sanna hdr grejer ... det
hade ju inte funkat med fardtjanst liksom

- Deltagare 7

Deltagarna upplevde att de valde att utféra mer fritidsaktiviteter med tillgang till bil &n om de
varit utan. En annan aspekt av tréaningen var att de genom den ¢kade deras sociala umgénge,
och det var nagot som var viktigt fér dem. Att vara social och umgas med vanner upplevde
deltagarna att bilen hjalpte dem med. Utan fardmedel hade det inte varit lika genomforbart att
aka ivéag pa olika tillstallningar sa ofta som de uppgav att de gjorde.

“Jag hade nog absolut inte varit lika rorlig och lika social om man sdger sd jag
hade inte varit ivag pa lika manga tillstallningar sa det hade jag inte varit just det
hdr att o sitta och vinta pd”.

- deltagare 2

Deltagarna upplevde att enkla aktiviteter som att aka och handla underlattades med tillgang
till bil. Genom att en sadan aktivitet blev enklare att genomfora kunde deltagarna fokusera
mer pa aktiviteter som de ansag var meningsfulla for dem.

Hinder

De hinder deltagarna upplevde var mer kopplade till vardagen utan bil. Flera av deltagarna tog
upp en radsla 6ver hur livet skulle se ut utan tillgang till bil. Aven fardtjanst togs upp av
deltagarna som ett hinder i att styra 6ver sin egen vardag. Dessa hinder beskrivs i
underkategorierna radsla och fardtjanst.

Rédsla

Flera av deltagarna hade under kortare perioder varit utan bil da de lamnat in den pa verkstad
och liknande. Vid dessa tillféllen upplevde deltagarna en forlorad frihetskansla. Genom det
upplevde de en radsla 6ver hur deras liv skulle te sig om de inte hade tillgang till bil. Bara
tanken att inte kunna ta sig nagonstans fyllde deltagarna med uppgivenhet.



“ndr jag tanker tillbaka och hur mitt liv skulle sett ut om jag inte hade haft
tillgang ti/l bil och sdnna dir grejer jag blir mérkrddd ... jag kan inte nog
understryka hur viktigt det ar just att du har den har friheten du kan ta dig vart du
vill ndr du vill och du kan ta dig ddrifran ... ndr du vill hur du vill du kan ta hem
ocksa”.

- deltagare 7

Flera av deltagarna uppgav att de &lskade att kdra bil innan olyckan och i samband med
olyckan upplevde de en radsla for att de inte langre skulle kunna ha den mojligheten. Det
fyllde dem med en kénsla av panik. Nar deltagarna traffade andra ryggmargsskadade kunde
de lunga deras rédsla och foérmedla att det fanns en mojlighet till att kora efter skadan.

Fardtjanst

Alla deltagare hade beviljad fardtjanst men da de hade tillgang till bil minskade antalet
beviljade resor. Samtliga deltagare upplevde fardtjansten mer som en begransning till att
utfora aktiviteter i vardagen an en mojlighet. De uppgav dven att den inte fungerade
fardtjansten var en av anledningen till att de skaffade egen bil. Osdkerheten om det kom en bil
eller inte tillsammans med att bli hamtad langt innan de skulle nagonstans och fa vanta lange
efter de var klara med sin aktivitet upplevde deltagarna som frustrerande. Flera av deltagarna
uppgav att de fatt vanta flera timmar pa att det skulle komma en bil. Om nagot skulle intraffa
precis innan fardtjanst kom var det tvungna att avboka och darmed missa sin aktivitet.
Deltagarna upplevde att de valde bort aktiviteter om de skulle vara beroende av fardtjanst for
att ta sig till dem.

fardtjansten hade fungerat sa som politiker har en forhoppning att fungera skulle
behov utav bil vara betydligt mindre for manniskor med med en ryggmargsskada
eller funktionsnedséattning men i vart fall alltsd man ar inte ens saker pa att det
kommer en bil och vilket gor att de som som inte har tillgang till till en bil de
behoéver ju oftast om man ska till ett 1akarbesok som ar viktigt

- Deltagare 5

Da fardtjanstresor behover bokas langt i forvag upplevde deltagarna att de forlorade formagan
att gora nagot spontant. Deras liv behdvde planeras i minsta detalj om de skulle resa med
fardtjanst. 1 och med att de hade begransat antal beviljade resor upplevde deltagarna att om de
skulle resa med fardtjanst skulle de behéva valja bort aktiviteter.

Vi satt och pratade och sa bara ja men det har kommit en ny glass, en
lakritsglass och sa bara, men ska vi aka bara och képa den ... for att om du dker
fardtjdnst sa kan det inte bara dka och kopa den ... har du tillgang till buss kan du
inte bara dka utan da ska du planera hur lange du ska vara borta och nar du ska
aka en vecka innan typ”

- deltagare 3



Diskussion

Metoddiskussion

For att svara pa studiens syfte valde forfattarna att anvanda en kvalitativ design med induktiv
ansats (22). Genom att utga fran empirin kunde forfattarna utga fran deltagarnas beréttelser
och fa en djupare forstaelse for hur bilen paverkar deras aktivitetsrepertoar. Forfattarna valde
en induktiv ansats for att materialet skulle analyseras forutsattningslost.

Deltagarna hittades genom tva urvalsmetoder, strategiskt urval (24) och snébollsurval (25). |
borjan anvandes strategiskt urval da det ansags lampligast for att hitta en bra spridning pa
deltagare. Da intresset for att delta var lagt till en borjan valde forfattarna att anvanda
snobollsurval for att hitta fler deltagare. Genom att anvanda sig av tva olika urvalsmetoder
kunde forfattarna bredda sitt sokomrade efter deltagare.

De flesta intervjuerna skedde digitalt via Zoom vilket var bade positivt och negativt. Det
positiva med att kunna genomfora intervjuerna digitalt var att urvalsomradet kunde breddas
till hela Sverige och inte vara last i Goteborgsomradet. Det Gppnade aven upp for en
flexibilitet i nar intervjuerna kunde genomforas da tiden att ta sig till en fysisk plats inte
behdvde vdgas in. Vad som var negativt med att ha intervjuerna digitalt var att det kunde vara
svart att tolka kroppssprék. Aven hur frégorna togs emot var svart att tolka. Det fanns dven en
ovana att anvéanda det digitala rummet hos deltagarna vilket kunde skapa en osakerhet i borjan
av intervjun. Den naturliga tystnaden som uppkommer vid intervjuer var svarare att avgora
hur lang den var nér intervjun skedde digitalt jamfort med pa en fysisk plats.

Intervjuerna spelades in via mobiltelefoner och dess inbyggda diktafon. Ljudfilerna férdes
sedan over till datorn och raderades fran telefonerna. Detta gjordes for att ljudfilerna inte
skulle kunna spridas vidare och obehdriga skulle kunna fa tag pa dem under arbetet med dem.

Vid alla intervjuer var bada forfattarna narvarande dven om en hade mer ansvar. Genom att
bada var narvarande och hérde berattelserna underlattade detta sedan i analysstadiet av
intervjuerna. Den som inte hade ansvar for intervjun kunde stalla férdjupande fragor och se
till att inget missades. Det gjorde att intervjuerna blev djupare och mer detaljer kom fram. En
nackdel med att vara tva vid intervjuerna var att deltagaren kunde ha svart att veta vem som
holl i den. For att minska forvirringen var forfattarna tydliga i borjan av intervjun om vem
som holl i den och beréttade dven att den andra skulle inflika vid behov. En annan nackdel var
fenomenet tva mot en, da deltagaren blev ensam med tva intervjuare. Darfor var det viktigt att
berétta att den som inte holl i intervjun var med for att lyssna.

Négot som kunnat paverka resultatet var att forfattarna inte var vana vid att intervjua och
darmed missade att stalla fordjupande fragor. Intervjutekniken utvecklades ju mer intervjuer
som holls.

Innan paborjat arbete hade forfattarna viss forforstaelse for malgruppen och dess problematik
i vardagen. Under studiens gang gjordes en grundlig genomgang av litteratur och andra kallor
vilket gav en storre forstaelse av ryggmargsskador och hur det paverkar deras aktivitetsliv.
Denna forforstaelse kan paverka studiens resultat vid analysering och tolkning. Det kan &ven
paverka hur intervjufragorna formuleras. Forforstaelsen fran litteratur och andra kéllor ledde
till att forfattarna lattare kunde ta in det deltagarna formedlade och detta gav ett storre djup i



intervjuerna. Vid dataanalysen fick forfattarna arbeta med sin forforstaelse for att inte lagga in
varderingar i det deltagare berattade for att vara sa datandra som majligt. Vid skapandet av
intervjuguiden valde forfattarna att utforma fragorna sa att de inte skulle dra upp svara
minnen eller vara riktade mot ett visst resultat. Fragornas fokus Iag pa att fa en bred och
detaljerad beréattelse fran deltagarna.

Som analysmetod valdes Graneheim och Lundmans (26) innehallsanalys da den ansags
lamplig eftersom deltagarnas upplevelser skulle tolkas och analyseras. Forfattarna valde
denna metod da de sedan innan hade viss erfarenhet av att anvanda da den anvands tidigare
under forfattarnas utbildning. Efter att forfattarna genomfort transkriberingen paborjades
analysen. Innehdllsanalysen gjordes gemensamt for att kunna diskutera hur meningsenheterna
som valts ut svarade mot syftet och tolkats pa korrekt séatt. Genom att bada forfattarna var
narvarande under hela analysprocessen kunde de uppmarksamma varandra att inte lata
forforstaelsen paverka analysen.

Under intervjuerna méarktes det att flera av deltagarna hade liknande erfarenheter vilket visar
pa en styrka i resultatet. For att oka tillforlitligheten i resultatet inkluderas citat fran samtliga
deltagare. Genom att resultatets kategorier och underkategorier formades utifran deltagarnas
egna berattelser okar giltigheten for resultatet. Overforbarheten av resultatet 6kar da
deltagarna kommer fran olika delar av Sverige och en detaljerad beskrivning av hur
datainsamling, urval och analysen har gjorts. Detta gor att det gar att éverfora studien till
framtida forskning for malgruppen (27).

Resultatdiskussion

Syftet med studien var att understka hur personer med ryggmargsskada upplever forandring i
deras aktivitetsrepertoar och delaktighet vid tillgang till bil. Resultatet visar att deltagarna
upplever att bilen har uttkat deras aktivitetsrepertoar, paverkat deras aktivitetsroll och okat
deras delaktighet i samhallet.

Aktivitetsrepertoar

Resultatet visar att genom tillgang till bil ckar deltagarnas majligheter till att utdka sin
aktivitetsrepertoar. De beskriver en frihet i att kunna bestamma sjélva nar de ska aka
nagonstans men lagger dven vikt pa att de kan ta sig darifran nar de vill. Detta leder till att de
kan utoka antalet aktiviteter som de kan genomfdra under en dag. Genom att de har tillgang
till bil k&nner de sig friare & om de varit bundna till fardtjanst. Bilen gor det mojligt for
deltagarna att sjalva kunna forflytta sig i samhallet. Att sjalvstandigt forflytta sig i samhallet
beskriver Henriksson och Peters (28) som en viktig aspekt i till en battre hélsa for personer
med funktionsnedséttning, daribland personer med ryggmargsskada. Aktivitetesrepertoaren
utdkas dven genom att deltagarna med hjalp av tillgang till bil har storre maojlighet att vélja
sina aktiviteter.

Fardtjanst tog deltagarna upp i en negativ bemarkelse nar det galler mojlighet till att utfora
aktiviteter. De upplevde att om de var beroende av att ta fardtjanst minskade deras mojligheter
till att ta sig de aktivitet som var meningsfulla for dem. For forfattarna var det forvanande att
deltagarna inte anvande fardtjanst i storre utstrackning da uppfattningen var att fardtjanst ar
till for att mojliggora for dem. Resultatet visar att genom att anvéanda sig av fardtjanst
minskade deltagarnas aktivitetsrepertoar, de valde aktivt bort aktiviteter. Till skillnad fran att



kora egen bil minskade deltagarnas mojligheter till att utféra meningsfulla aktiviteter om de
anvande sig av fardtjanst.

Resultatet visar att bilen ar en viktig pusselbit for att 6ka mangden aktiviteter deltagarna kan
och vill utféra. Att genomfora aktiviteter som ar meningsfulla ar nagot de ansag var viktigt.
Det som forvanade forfattarna var att en meningsfull aktivitet kunde vara nagot lite som att
bara kunna kora till affaren sjalv. En aktivitet behdver inte vara stor for att vara meningsfull.
Enligt tidigare forskning (29) lar sig personer med ryggmargsskada att uppskatta sma saker
som andra tar for givet.

Aktivitetsroller

Nar skadan skedde forandrades deltagarnas aktivitetsroller. Resultatet visar att tillgangen till
bil gjorde att deltagarna kunde ta tillbaka en del av de roller de férlorat med skadan. Bilen
gjorde att deltagarna blev sjalvbestammande och med det kunde de paverka sin aktivitetsroll.
Att kunna paverka sin aktivitetsroll ar nagot Kielhofner (9) tar upp som betydande for
sjalvbestammandet. Genom att paverka sin roll 6kar deras steg till att ta sig tillbaka till
samhallet.

| resultatet framkom det att bilen gjorde det mojligt for deltagarna att arbeta. Detta gjorde att
de kunde behalla rollen som en arbetande person for de som hade haft arbete innan skadan.
De paverkade samtidigt sin roll som sjalvstandig, vilket resultatet visar var viktigt for
deltagarna. I resultatet beskriver deltagarna att bilen gor det mojligt for dem att ha ett aktivt
arbete med moten runt om i regionen de arbetar i. De poédngterar att bilen ar det som goér det
mojligt. Detta gor att de utvecklas i sin roll som arbetande person.

Delaktighet

Resultatet visar att bilen gav deltagarna storre mojligheter till att vara delaktiga i samhéllet.
Genom bilen kunde de fortsétta arbeta, de kunde utfora fritidsaktiviteter och sociala
aktiviteter. Bilen gav dem mojlighet att kunna forflytta sig sjalva i samhéllet vilket tidigare
studie visar okar tillfredsstallelsen och paverkar halsan positivt for personer med
ryggmargsskada (15).

Tillgangen till bil gav deltagarna méjlighet till att arbeta vilket i sin tur 6kade deras
delaktighet i samhallet. Att arbeta ar nagot som Ullah MM. et al. (30) tar upp som en viktig
aspekt for delaktighet i samhéllet. Resultatet visar pa att deltagarna upplevde att bilen gav
dem en stérre mojlighet till arbete och darmed delaktighet. De blev en del i ndgot storre.

| resultatet framkommer det att deltagarna har en rédsla att forlora bilen och darmed deras
mojlighet att ta sig ut i samhéllet. Deras mojlighet till delaktighet i samhéllet &r kopplat till
bilen och mojligheten till att ta sig runt sjalvstandigt. Tidigare studier tar upp vikten av vad
mojligheten till bil gor for delaktigheten i samhéllet hos personer med ryggmargsskada (13—
14).



Miljo

Resultatet visar att bilen paverkar deltagarna i miljons tre dimensioner, fysisk, social och
aktivitet. Deltagarna i studien hade alla en anpassad bil vilket innebar att de paverkar sin
fysiska miljo och darmed kan ta sig ut i samhéllet sjalvstandigt. Genom detta paverkas dven
den sociala dimensionen och aktivitetsdimensionen. Den fysiska miljon paverkas genom att
anpassa bilen vilket gor att de kan utfora aktiviteten kora bil och ta sig till sociala
tillstallningar. Kielhofner (11) beskriver detta som en naturlig dynamik mellan
dimensionerna.

Kliniska implikationer

Arbetsterapeuter ar idag en naturlig del i vardteamet runt malgruppen under
rehabiliteringstiden. Det storsta fokuset arbetsterapeuter har ar ADL, atergang till samhallet
och hjalpmedel. Som resultatet visar underlattar bilen for personer med ryggmaérgsskada att
utoka sin aktivitetsrepertoar &n om de var beroende av andra transporter som exempelvis
fardtjanst. Resultatet i studien kan anvéndas av arbetsterapeuter i rehabteamet som kunskap
om vad bilen kan medféra for mojligheter for personer med ryggmaérgsskada. Dessa
mojligheter kan forslagsvis vara att bli mer sjélvstandig i samhallet och 6ka mojligheten till
meningsfulla aktiviteter.

Slutsats

Tillgangen till bil har gett deltagarna majlighet till att valja sina egna aktiviteter, darav har
bilen paverkat deras aktivitetsrepertoar. Bilen har gett dem majlighet att utfora fler aktiviteter
an om de inte hade haft tillgang till bil. Den har dven Okat deras delaktighet i samhallet da den
har gett dem majlighet till att fortsatta arbeta i stdrre utstrackning &n om de hade varit
beroende av fardtjanst. Bilen gav deltagarna en mojlighet att ta sig ut ur sitt hem pa sina
villkor. Den gav aven deltagarna moéjlighet till att utfora aktiviteter som for dem &r
meningsfulla och det &r nagot som arbetsterapeuter kan anvanda sig av vid arbete med andra i
malgruppen.

For framtida studier finns det ett behov att fortsatta undersoka hur arbetsterapeuter kan arbeta
vidare for att sakerstélla malgruppens behov och hur arbetsterapeuter och deras kompetens
kan lyftas ytterligare.
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