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Bakgrund Psykisk ohälsa beskrivs som ett växande folkhälsoproblem och både antalet 

diagnostiserade och medicinerade personer ökar i samhället i alla åldrar. Patienter 

inom psykiatrisk slutenvård är en väldigt utsatt målgrupp och deras upplevelser av 

arbetsterapeutiska interventioner är betydelsefulla för kliniskt arbete. Tidigare 

forskning har identifierat viss nytta och positiv effekt av arbetsterapeutiska 

interventioner för målgruppen. Däremot saknas litteraturstudier som har sammanfattat 

resultatet av dessa.  

Syfte Syftet med den här studien var att kartlägga patienters upplevelse av 

arbetsterapeutiska interventioner inom psykiatrisk slutenvård.  

Metod För att svara till studiens syfte valdes en  systematisk litteraturöversikt med en 

induktiv ansats och en kvalitativ design. Sju studier inkluderades och 

kvalitetsgranskades enligt statens beredning för medicinsk och social utvärderings  

granskningsmall för kvalitativa studier. Meningsbärande enheter plockades ut och 

resulterade i fem huvudkategorier enligt Henricson.   
Resultat Resultatet presenteras i fem huvudkategorier vilka är Meningsfullt görande, Socialt 

samspel, Kroppslig och mental återhämtning, Miljö samt Framtidstro. Dessa belyser 

deltagares upplevelser av arbetsterapeutiska interventioner utifrån en stor geografisk 

spridning.  

Slutsats Sammanfattningsvis visade resultatet av denna litteraturstudie att deltagare i stor 

utsträckning upplevde arbetsterapin som positiv och bidragande till deras 

återhämtning. Vidare forskning inom psykiatrisk slutenvård samt effekterna av det 

hade varit betydelsefulla för applicering i klinisk verksamhet.  
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Background Mental illness is described as a growing public health issue, and both the number of 

diagnosed individuals and the use of medication are increasing across all age groups 

in society. Patients receiving inpatient psychiatric care are a particularly vulnerable 

population, and their experiences of occupational therapy interventions are important 

for clinical practice. Previous research has identified certain benefits and positive 

effects of occupational therapy interventions for this population. However, there is a 

lack of literature reviews summarizing these findings.  
Aim The aim of this study was to map patients’ experiences of occupational therapy 

interventions within inpatient psychiatric care. 

Method To address the aim of the study, a systematic literature review with an inductive 

approach and a qualitative design was chosen. Seven studies were included and 

critically appraised using the Swedish Agency for Health Technology Assessment 

and Assessment of Social Services quality appraisal template for qualitative studies. 

Meaning units were extracted and resulted in five main categories according to 

Henricson . 

Result: The results are presented in five main categories: Meaningful Occupation, Social 

Interaction, Physical and Mental Recovery, Environment, and Hope for the Future. 

These categories highlight participants’ experiences of occupational therapy 

interventions across a wide geographical range.  
Conclusion In conclusion, the findings of this literature review showed that participants largely 

experienced occupational therapy as positive and as contributing to their recovery. 

Further research within inpatient psychiatric care, as well as research on its effect s, 

would be valuable for implementation in clinical practice. 
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Bakgrund  

Psykisk ohälsa beskrivs ofta som ett växande folkhälsoproblem (1) och både andelen unga 

och vuxna som vårdas för psykiatriska tillstånd ökar (2). Det handlar om en ökning både 

gällande diagnostisering av psykiatriska diagnoser samt behandling med läkemedel  (3). Till 

psykiatriska sjukdomar och diagnoser hör flera olika tillstånd som bland annat depression och 

ångestsyndrom, neuropsykiatriska diagnoser så som ADHD och Autism, substansbruk och 

beroende samt schizofreni och schizofreniliknande tillstånd (3). Alla dessa sjukdomar och 

diagnoser kan ha en negativ påverkan på personens välbefinnande och hälsa samt aktivitetsliv 

(4). 

En person hamnar ofta inom slutenvården på grund av akuta situationer så som att personen 

riskerar att allvarligt skada sig själv eller andra, inte klarar av att medverka i nödvändig 

behandling via öppenvården eller på grund av psykotiska symptom inte klarar att ta hand om 

sig själv (5). Slutenvård innebär att en person behöver läggas in för att få tillgång till vård 

dygnet runt. Majoriteten av vuxna som vårdades inom slutenvården år 2023 hade antingen 

substansbruk, schizofreni, förstämningssyndrom, ångest eller stress som huvuddiagnos (6). 

Det fanns en viss skillnad mellan vilka diagnoser som var vanligast mellan kvinnor och män. 

För kvinnor var ångest och stress vanligast medan det för män var vanligast med substansbruk 

(6).  

Det finns olika typer av slutenvård inom psykiatrin. Självvald inläggning är en metod som är 

till för att göra heldygnsvården mer tillgänglig för de personer som behöver det. Syftet är att 

förebygga kriser för personerna och stärka deras delaktighet i vården. Detta erbjuds till 

personer med allvarliga psykiska tillstånd så som bipolära tillstånd, psykossjukdomar och 

personer som har återkommande självdestruktiva beteenden och handlingar. (5) Psykiatrisk 

slutenvård är oftast frivillig men ibland kan en patient behöva vård mot sin vilja, detta kallas 

för tvångsvård. Det kan handla om en patient med allvarlig psykisk störning där slutenvård är 

nödvändigt. Behöver en patient läggas in mot sin vilja görs detta enligt lagen om psykiatrisk 

tvångsvård (LPT) (5). Har en patient begått ett brott eller misstänks för ett brott kan det bli 

aktuellt med tvångsvård enligt lagen om rättspsykiatrisk vård (LRV) (7). 

Inom psykiatrisk slutenvård förekommer olika typer av arbetsterapeutiska interventioner. Det 

handlar ofta om aktivitets- eller skapandegrupper i olika former där mål och syfte kan skilja 

sig mycket åt beroende på personens förmågor och resurser (8). Eklund (8) beskriver detta 

som direkt eller indirekt arbetsterapi vilket innebär att samma aktivitet, tillexempel en 

köksaktivitet eller att måla, kan ha olika syfte för olika personer. För vissa är syftet att öva 

upp sina förmågor i den specifika aktiviteten medan de för andra kan vara att träna på sina 

sociala förmågor i ett gruppsammanhang (8).  Inom arbetsterapeutiska interventioner 

förekommer även djurunderstödd terapi där hundassisterad terapi är vanligast men även 

hästassisterad terapi används (9). Dessa typer av interventioner har visat viss positiv effekt 

hos patienter inom psykiatrisk vård med en förhöjd risk för våldsamt beteende (9). Ett stort 

fokus i arbetsterapeutisk intervention inom psykiatrisk verksamhet är att främja återhämtning 

(10). Arbetsterapeutens interventioner riktas ofta mot att stötta personen i att utveckla en 

positiv aktivitetsidentitet samt hitta en mening och känna hopp inför framtiden. Argentzell 

och Hultqvist (11) nämner connectedness, hope, identity, meaning och empowerment  

(CHIME) som är vanligt förekommande inom psykiatrisk behandling. CHIME används som 

en referensram och förklarar olika delar som kan ingå i arbetet mot återhämtning med hjälp av 
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fem begrepp. Dessa översätta till svenska är tillhörighet som beskrivs som en viktig del i 

återhämtningsprocessen. Det handlar bland annat om att känna stöd från andra samt att känna 

sig delaktig i samhället. Den andra delen är hopp & optimism som handlar om att känna 

motivation, ha drömmar om framtiden och tro på att det är möjligt att bli bättre. Identitet 

handlar mycket om att se sig själv som mer än sin diagnos, det handlar i stor utsträckning om 

att övervinna stigma. Mening & syfte eller mening i livet, är nästa begrepp som handlar om att 

uppleva mening med livet. Det kan bland annat handla om att ha meningsfulla aktiviteter i sitt 

liv samt att ha sociala roller som man trivs med. Egenmakt är det sista begreppet och handlar 

om att ta kontroll över sitt liv och sin rehabilitering.  

Eklund (12) beskriver betydelsen av aktiviteter för att bidra till en mening med livet och 

kopplar detta till att aktiviteter kan bidra till olika nivåer av värden för patienter. Eklund 

använder Value of Meaning in Occupations (ValMO) förklaring om värdetriaden som 

innefattar konkret, sociosymboliskt och självbelönande värde för att beskriva detta (13). 

Vidare beskrivs ytterligare två triader för att förklara personers unika görande. Dessa är 

aktivitetstriaden som består av person, miljö och aktivitet som beskriver hur ett unikt  görande 

uppstår när dessa delar påverkar och samspelar med varandra. Perspektivtriaden består av 

micro, meso och makronivåer vilken beskriver olika tidsperspektiv, både hur dessa påverkar 

personens görande var för sig och hur de kommer att påverka varandra.   

Tidigare forskning (9,13) har visat ett visst behov och positiv effekt av arbetsterapi inom 

psykiatrisk slutenvård. I en studie av Hoshii och Yotsumoto m fl. (13) jämförde man effekter 

av individvalda och terapeutvalda aktiviteter i olika aktivitetsgrupper för personer som 

vårdades inom psykiatrisk slutenvård med kronisk schizofreni. Slutsatsen var att man kunde 

se en signifikant förbättring i flera psykiatriska symptom hos de personer som deltagit i den 

individvalda aktivitetsgruppen.  

Det finns begränsad forskning som har fokuserats på patienters upplevelse av 

arbetsterapeutisk intervention inom psykiatrisk slutenvård, dock verkar det saknas 

litteraturstudier som sammanfattar vad dessa studier har resulterat i. Genom att sammanställa 

befintlig forskning kan detta bidra till en djupare förståelse för hur arbetsterapeutiska 

interventioner kan stödja återhämtning, öka delaktighet samt bidra till meningsfullhet för 

personer inom psykiatrisk slutenvård. Det kan även bidra till att öka kunskapen om 

personcentrering för denna patientgrupp.  



   

 

3 

 

Syfte  

Syftet med studien var att utifrån litteraturen kartlägga patienters upplevelse av 

arbetsterapeutiska interventioner inom psykiatrisk slutenvård.  
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Metod 

Studiedesign 

Författaren har valt att göra en systematisk litteraturöversikt (15) med en induktiv ansats och 

en kvalitativ design. Detta innebär att tidigare forskning har sökts fram, granskats och 

sammanställts för att svara mot studiens syfte. Att studien haft en induktiv ansats innebär att 

resultat och kategorier har växt fram från insamlat material och inte från en förutbestämd 

teori.  

Urval 

Inklusionskriterier för studier till denna litteraturöversikt var att de skulle ha en kvalitativ 

design och vara gjorda med patienter som vårdas eller har vårdats inom psykiatrisk slutenvård 

och samtidigt deltagit i någon form av arbetsterapeutisk intervention (se Tabell 1). 

Behandlingen kunde ha genomförts i grupp eller skett individuellt och behövde inte ha 

slutförts. Hur lång vistelse var mindre viktig. Studierna skulle även vara peer reviewed. 

Studier äldre än 10år och studier gjorda med patienter dömda till rättspsykiatrisk vård 

exkluderades. 

Tabell 1. Inklusions- och exklusionskriterier 

Inklusionskriterier Exklusionskriterier 

• Vårdas eller vårdats inom 

psykiatrisk slutenvård 

• Deltagit i arbetsterapeutisk 

intervention 

• Kvalitativ design 

• Peer reviewed 

• Författade på engelska 

• Dömda till rättspsykiatrisk vård 

• Studier äldre än 10år 

• Studier med kvantitativ design 

• Litteraturstudier 

  

Datainsamling 

Sökning efter kvalitativa studier genomfördes i tre olika databaser; Pub Med, Scopus och 

CINAHL. För att fokusera litteratursökningen och ta fram relevant sökstrategi användes 

strukturen för PEO (population, exposure, outcome) och besvarades följande: 

 Population: personer inom psykiatrisk slutenvård.  

 Exposure: deltagit i arbetsterapeutisk intervention.  

 Outcome: upplevelser, erfarenheter.  

Utifrån PEO strukturen skapades tre olika sökblock (se Tabell 2). Utefter detta identifierades 

sökord bestående av fritext, meSH termer och CINAHL headings. 
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Tabell 2. Sökord utifrån PEO struktur 

population: psychiatric inpatient   

mental health inpatient     

psychiatric hospitalization   

psychiatric ward   

acute psychiatric ward 

inpatient psychiatric care  

inpatient setting  

mental health services 

service user 

exposure: occupational therapy 

occupational therapist 

intervention 

outcome: experience/experiences 

lived experience 

patient perception/perceptions 

patient perspective 

meaning 

 

Sökord har provats i olika kombinationer och konstellationer för att skapa relevanta 

sökstrategier som fångar in relevant resultat samtidigt som antalet sökträffar är hanterbart. 

Sökorden har justerats utefter vad som framkommit i tidigare sökningar samt vilka termer och 

uttryck relevanta artiklar har använt sig av. “AND” och “OR” har använts för att inkludera 

och avgränsa sökningar, även citattecken och parenteser har använts i vissa sökningar. 

Författaren tog stöd av bibliotekarier från biomedicinska biblioteket vid tre olika tillfällen för 

att få hjälp med bland annat sökord i fritext, meSH termer, CINAHL headnings och hantering 

av sökord i de olika databaserna. Efter sista tillfället med bibliotekarien hittades ingen ny 

relevant forskning enligt författarens bedömning.  

De sökningar som lett till att inkluderade studier identifierats har i sin helhet redovisats i 

Tabell 3. Flera sökningar genomfördes både före och efter dessa för att säkerställa att relevant 

forskning inte har missats. 
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Tabell 3. Presentation av databassökningar 

Datum Databas Sökord  Antal träffar 

1–8/4–2026 

 

 

Pub Med occupational therapy AND 

psychiatry inpatient AND 

experience 

——————————— 

"occupational therapy" AND 

mental health inpatient AND 

patient perspective 

 

35 

 

——— 

 

15 

1–9/4–2026 Scopus 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Filter: limit to 

article 

occupational therapy AND 

patient perspective AND acute 

psychiatric ward 

——————————— 

occupational therapy AND 

psychiatric hospitalization AND 

patient perspective 

——————————— 

occupational therapy AND 

inpatient setting AND 

psychiatric AND patient 

perspective   

——————————— 

"occupational therapy" AND 

mental health inpatient AND 

patient perspective 

——————————— 

occupational therapy AND 

psychiatry inpatient AND 

experience 

 

2 

 

——— 

 

3 

 

——— 

 

7 

 

 

——— 

 

22 

 

——— 

 

16 

2–9/4–2026 CINAHL 

Filter: 

Peer Reviewed + 

forskningsartiklar 

(occupational therapy OR 

occupational therapist OR ot) 

AND (health OR mental illness 

OR mental disorder OR 

psychiatric illness) AND 

inpatient setting 

——————————— 

occupational therapy AND 

psychiatry inpatient AND 

experience   

——————————— 

"occupational therapy" AND 

mental health inpatient AND 

patient perspective 

 

95 

 

 

 

 

——— 

 

12 

 

——— 

 

15 
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Databearbetning 

Ett flödesschema (19) av urvalsprocessen presenteras nedan i Figur 1. Sammanlagt 

identifierades 222st studier i databassökningarna varav sju inkluderades i denna 

litteraturöversikt.  

 

Figur 1. PRISMA-flödesschema 
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Efter att först titel och senare abstract granskats plockades inkluderade studier ut för fortsatt 

läsning i fulltext. Dessa studier har kvalitetsgranskats enligt statens beredning för medicinsk 

och social utvärderings (SBU) granskningsmall för kvalitativa studier (16) (se Bilaga 1). 

Resultatet av kvalitetsgranskningen visade att två studier bedömdes ha måttlig kvalitet medan 

fem bedömdes ha hög kvalitet. Författarens presentation av inkluderade studier samt 

kvalitetsbedömning presenteras i Bilaga 2. 

Efter genomförd kvalitetsgranskning lästes samtliga studier separat upprepade gånger för att 

plocka ut meningsbärande enheter från varje enskild studie. De identifierade meningsbärande 

enheterna bedömdes svara mot studiens syfte. Därefter kondenserades meningsenheterna för 

att korta ned texten samtidigt som det centrala innehållet bevarades och tydliggjordes. 

Författaren valde att behålla både meningsenheter samt kondenserade meningsenheter på 

originalspråket för att analysen skulle förbli så textnära som möjligt. De kondenserade 

meningsenheterna abstraherades och benämndes sedan med koder på svenska som speglade 

innehållets betydelse. Koderna jämfördes utifrån likheter och skillnader och sorterades i 

underkategorier samt vidare i huvudkategorier enligt Henrikson (17). För att skapa en 

tydligare överblick samt underlätta sorteringen av koderna till underkategorier och 

huvudkategorier skrevs de även ner på papper och grupperades manuellt efter likheter och 

skillnader. Analysprocessen dokumenterades i ett separat dokument och samanställdes senare 

i en tabell. Ett utdrag av denna analysprocess presenteras i tabell 4. 
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Tabell 4. Från meningsbärande enheter till kategorier 

Meningsbärande enheter Kondenserad 

mening 
Kod Underkategori Kategori 

“It was associated by 
several participants with a 
fundamental sense of 
physical and mental calm, 
a manageable way of 

being.” (26) 
 

[Associated with a 
sense of physical 
and mental calm] 

Lugn Mental vila Kroppslig & 
Mental 
Återhämtning 

“This fundamental sense of 

the importance of doing 
something was shared and 
discussed by participants, 
recognizing the benefits of 
occupation.” (20) 
 

[The importance of 

doing something, 
recognizing the 
benefits of 
occupation.] 

Betydelsen 

av aktivitet  

Värdet av 

sysselsättning 

Meningsfullt 

Görande 

“Having discovered the 
power of their occupations 
in relation to their mental 

health, participants were 
then able to identify 
changes they could make 
to their occupational 
participation to enhance 
their recovery after 

discharge.” (23) 
 

[Identify changes to 
enhance their 
recovery after 

discharge] 

förändringar 
för 
återhämtning 

efter 
utskrivning 

Efter utskrivning Framtidstro 

“Most participants reported 

gaining insight to their 

problems as they shared 

with other participants.” 

(25) 

[Gaining insight to 

their problems as 
they shared with 
other participants] 

Insikt med 

andra 

Gemenskap Socialt samspel 

“In the kitchen, 
occupational therapy was 
an opportunity to do 
normal things, in a 
domestic environment that 
felt more like home.” (21) 

[Opportunity to do 
normal things, felt 
more like home.] 
 

Hemlik 
miljö 

Stödjande Miljö Miljö 
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Etiska överväganden 

De grundläggande principerna som finns kring forskningsetik är tillförlitlighet, ärlighet, 

respekt och ansvar (18). Eftersom författaren har gjort en litteraturöversikt är vissa steg som 

direkt riktar sig till hur forskare hanterar och bemöter intervjupersonen och dennes berättelse, 

inte aktuella. Dock är det författarens uppgift att granska och välja ut studier som har 

genomförts på ett etiskt korrekt sätt där intervjupersoner har blivit bemötta på ett värdigt sätt 

och där man har tagit i beaktning att deltagarna har befunnit sig i en mycket utsatt och sårbar 

situation. Studierna som valts ut är redan publicerade, peer rewievade och har genomgått etisk 

prövning som blivit godkända.  

Det är viktigt för författaren att redovisa den här studien på ett transparent och ärligt sätt kring 

sökningar, granskningar, bearbetning och så vidare. Detta för att minska risken för bias 

genom författarens förutfattade meningar och förförståelse kring ämnet.  

Artiklarna som granskas är skrivna på engelska vilket inte är författarens modersmål, detta 

skulle kunna medföra en viss risk för feltolkning när artiklarna har lästs och tolkats av 

författaren vilket behöver tas i beaktning.  
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Resultat  

I resultatet av denna studie presenteras hur olika typer av arbetsterapeutiska interventioner har 

upplevts av patienter inom psykiatrisk slutenvård i olika delar av världen. Två studier kommer 

från Storbritannien (20, 21) de andra kommer ifrån Canada (22), USA (23), Singapore (24), 

Sydafrika (25) och Danmark (26). Samtliga studier var skrivna på engelska och publicerades 

mellan åren 2016–2026. Två studier handlade om liknande interventioner och samlade in 

upplevelser av “sensory rooms” (sinnesrum) (26) eller “sensory modulation rooms” (SMR) 

(22). Tre studier (20,23,24) handlade om olika typer av aktivitetsgrupper. I de två 

kvarvarande studierna handlade den ena om “occupational reflection” (aktivitetsreflektion) 

(23) som intervention och den sista hade ett mer övergripande fokus på arbetsterapi inom 

psykiatrisk slutenvård (20).  

Sammanfattningsvis framträdde fem huvudkategorier vilka är; Meningsfullt görande, Socialt 

sampel, Kroppslig och mental återhämtning, Miljö samt Framtidstro. Dessa kategorier 

identifierades ur ett antal underkategorier vilket presenteras nedan i figur 2. 

 

Figur 2. Kategorier & underkategorier 

 

Meningsfullt görande 

Meningsfullt görande är återkommande i flera studier (20, 21, 23, 24, 25) som en viktig del i 

deltagarnas upplevelse. Man belyser vikten av att ha något att göra, något att sysselsätta sig 

med som en stor del av upplevelsen inom psykiatrisk slutenvård. Dessa framträder ur 

underkategorierna Värdet av sysselsättning och Omformulering av egen förståelse. 

Värdet av sysselsättning 

Flera studier (20, 21, 24) beskriver att deltagarna inte haft någonting att göra på dagarna och 

arbetsterapin har givit dom något att både sysselsätta sig med i stunden och ha något att se 

fram emot. I en av studierna från Storbritannien (20) beskriver deltagarna att arbetsterapin gav 

dom någonting konkret att göra och diskuterade med varandra om det fundamentala med att 

ha något att sysselsätta sig med. Att arbetsterapeutiska interventioner gav deltagarna något att 

göra lyfts även i studien från Singapore (24) där deltagare uppskattade att göra något istället 

för att prata, speciellt i gruppsammanhang. Vidare beskrivs arbetsterapin som något att se 

fram emot då det inte fanns så mycket att sysselsätta sig med på vårdenheten. En deltagare 

(25) beskrev sin upplevelse av värdet av sysselsättning: 
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‘…I felt complete after taking part in this group [beadwork] that I can still do something 

beautiful for myself [completed the task].’ (25 s. 4) 

En annan deltagare från samma studie (25) upplevde att de hade lärt sig både nya coping 

strategier och aktivitetsfärdigheter tack vare arbetsterapin vilket upplevdes värdefullt. Att 

aktiviteter kunde ha olika värden diskuterades även i studien från Singapore (24). En 

deltagare upplevde att skapa konst var värdefullt och terapeutiskt för henne medan andra 

deltagare värdesatte att lära sig nya färdigheter i aktivitet högre.  

Omformulering av egen förståelse  

I studien från USA (23) beskriver man att deltagarna lärde sig att omformulera värdet som 

vissa aktiviteter tidigare har haft. Till exempel aktiviteter som tidigare ansetts vara rekreativa 

och vilsamma, ansågs nu som produktiva aktiviteter i processen mot återhämtning. Deltagarna 

upplevde även att aktivitetsreflektionen bidrog till en ökad medvenhet kring vilka aktiviteter 

som hade en positiv respektive negativ påverkan på deras välmående. Genom detta kunde de 

upptäcka nya aktiviteter som skapade engagemang. En av deltagarna i en annan studie (20) 

såg inte syftet med arbetsterapin:  

 

“I don’t see the point of it you know. What are you going to get out of drawing a picture?” 

(20 s. 610) 

I samma studie (20) upplevde deltagare att arbetsterapin borde vara mer tillgänglig för alla 

och inte bara de som hade svårt med vissa specifika aktiviteter. I den andra studien från 

Storbritannien (21) beskrevs trädgården som en plats som bidrog till meningsfull 

sysselsättning genom aktiviteter som plantering och trädgårdsskötsel, samtidigt som den 

bidrog till förändrade perspektiv och en stärkt självförståelse, som ofta hade blivit negativt 

påverkad av deras psykiska mående. 

Socialt samspel 

Det sociala samspelet, att känna gemenskap i en grupp och kunna dela med sig med andra har 

framträtt som en viktig del i deltagarnas upplevelse. Det var speciellt framträdande för 

deltagarna i de olika aktivitetsgrupperna (21, 24, 25). Underkategorier som framkom är 

Gemenskap och Vägledning.  

Gemenskap 

I en av studierna från Storbritannien (21) beskriver en av deltagarna att det var väldigt viktigt 

för henne att få möjlighet att uttrycka sig och dela sina tankar med andra. I studien gjord i 

Singapore (24) upplevde deltagarna också positiva effekter av utbytet med varandra. 

"These connections were viewed positively by participants, allowing feelings of happiness, 

feeling better, being able to make friends and being energized by others.” (24 s. 44) 

Liknande upplevelser hade deltagare i studien från Sydafrika (25). Där beskriver deltagare att 

delta i aktivitetsgrupperna bidrog till glädje och skratt. Gemenskap upplevdes även genom 

samtal och deltagare (25) beskriver att de bidrog till en ökad insikt i sina egna problem när de 

delade berättelser med andra. Även i de andra studierna (20, 23, 26) framkommer det sociala 

samspelet som en av det viktigaste upplevelserna av patienternas inläggning. En deltagare i 
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studien från USA (23) upplevde gemenskap genom att andra delade hans erfarenheter, detta 

bidrog till att han kände sig mindre ensam.  

Vägledning 

I studien från Singapore (24) upplevde deltagarna initialt en rädsla att göra fel i 

aktivitetsgruppen men tack vare struktur och vägledning från arbetsterapeuterna vågade de 

prova sig fram. I studien från Danmark (26) upplevde deltagare att det var lugnande och 

kändes tryggt när de var i sinnesrummet tillsammans med sin arbetsterapeut. Betydelsen av 

arbetsterapeutens vägledning beskrevs även i en av studierna från Storbritannien (20). 

Deltagarna upplevde att arbetsterapeutens bemötande var viktigt, de kände sig sedda och blev 

inte behandlade annorlunda vilket de kunde uppleva av annan personal under sin vårdtid (20). 

Kroppslig & mental återhämtning 

Detta är en betydelsefull aspekt för återhämtning och framträder tydligast i studierna som 

handlar om sinnesrum (26) och SMR (22). Underkategorier som bidrog till identifiering av 

denna huvudkategori är Mental vila och Kroppslig kontakt som presenteras nedan.  

Mental vila 

Flera deltagare (26) beskrev sinnesrummen som en plats som skapade lugn och trygghet, där 

kunde de släppa ångest och stress och återfå ett inre lugn. 

“Several described the sensory room as an effective distraction from difficult thoughts, 

feelings, and urges to self-harm.” (26 s.680) 

Även i studien gjord i Singapore (24) upplevde deltagare att deltagande i aktivitetsgrupper 

skapade ett lugn och bidrog till mental återhämtning. Att sysselsätta sig i aktiviteter upplevdes 

var ett bra verktyg för att tillåta tankarna att vila. Deltagare från studien i Danmark (26) 

beskrev sinnesrummen som en trygg och säker plats, som en sköld, där de fick möjlighet att 

slappna av vilket upplevdes som värdefullt i deras återhämtning. Flera deltagare upplevde 

även att det fick mer energi efter att ha varit i rummen en stund. Vissa deltagare 

implementerade detta i deras dagliga rutin eller som ett proaktivt sätt att hantera jobbiga 

situationer.  

“...a few even mentioned using the sensory room to manage challenging situations, for 

instance, preparing for a meeting or a conversation that would otherwise make them nervous 

or uncalm, or in preparation for a hopefully calm weekend in the unit.” (26 s. 681) 

Även deltagarna i studien om SMR (22) upplevde att sinnesrummen bidrog till lugn och 

avslappning. Deltagarna beskrev att de använde SMR som ett sätt att hantera jobbiga känslor 

som ångest och oro och istället kunde slappna av och känna sig lugnare. 

Kroppslig kontakt 

Som tidigare nämnts beskriver flera deltagare (26) som ett lugn att gå in i sinnesrummen, att 

man kan släppa ångest och stress och att detta bidrog till att deltagarna kunde återfå kontakt 

med sin kropp. Deltagare från samma studie (26) upplevde att det var länge sen de hade känt 

en koppling och samhörighet med sin egen kropp till följd av deras psykiska mående. 
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“…they re-connected to the body or parts of the body that had been overlooked, when using 

weighted comforters, footbaths, and spiky ball massage, and expressed increased body 

awareness, deeper breathing, and feeling calmer and grounded.”  (26 s.680) 

Miljö 

Miljön är ständigt närvarande och detta uppmärksammades av deltagare från vissa studier (20, 

21, 22) som en del i deras upplevelse av sin tid inom psykiatrisk slutenvård. Detta framkom 

genom underkategorierna Stödjande miljö samt Miljöbyte som beskrivs djupare nedan.  

Stödjande Miljö 

En av studierna från Storbritannien (21) hade ett tydligt fokus på deltagarnas upplevelse av 

just miljön. Författarna beskriver att miljön på arbetsterapienheten möjliggjorde för deltagare 

att träna på coping strategier och på så sätt hantera sina problem snarare än att försöka 

distrahera sig från de som upplevs jobbigt. Vidare upplevde en deltagare i samma studie (21) 

att arbetsterapin bidrog till en mer hemlik känsla, en miljö som deltagarna redan var bekanta 

med i en annars ny miljö som inlagd på en slutenvårdsavdelning. I studien från Canada (22) 

upplevde en deltagare SMR som en säker och personlig plats som möjliggjorde att deltagaren 

kände sig stärkt i sitt arbete mot återhämtning. 

Miljöbyte 

Att miljön är en del av deltagares upplevelser är även tydligt i den andra studien från 

Storbritannien (20) där deltagare såg att byte av miljö var en bidragande faktor för att delta i 

arbetsterapin. De fick möjlighet att lämna den typiska vårdmiljön på avdelningen för en stund 

vilket upplevdes som en befrielse. 

Framtidstro 

Deltagare i flera av studierna (20, 22, 23, 25, 26) upplevde att arbetsterapin hade givit dom tro 

på framtiden. Detta beskrivs djupare genom underkategorierna Efter utskrivning och 

Egenmakt. 

Efter utskrivning 

Det finns flera exempel på detta genom att deltagare till exempel berättar om strategier de vill 

fortsätta med efter utskrivning från slutenvården. I studien från Canada (22) upplevde 

patienterna att de ville ha mer träning i hur de kunde få ut maximalt av tiden i SMR, medan 

deltagare i studien från Danmark (26) reflekterade över hur upplevelser i sinnesrummen 

kunde överföras till sinnesstrategier för att stödja deras fortsatta resa mot återhämtning både 

under inläggning och efter utskrivning.  

I studien från USA (23) upplevde deltagare att de tack vara arbetsterapin hade börjat förstå 

hur deras aktiviteter hängde ihop med och påverkade deras mentala mående. Detta gjorde det 

möjligt för deltagarna att kunna reflektera över sina aktiviteter för att även efter utskrivning 

kunna jobba för att göra förändringar i sina aktivitetsliv. Deltagarna upplevde att de ville 

fortsätta reflektera över sina aktiviteter och val även efter utskrivning för att fortsätta jobba 

för ett tillfrisknande och ett liv med hälsosammare vanor.  
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Egenmakt 

I studien från Sydafrika (25) upplevde deltagarna att de hade stärkts genom arbetsterapin och 

på så sätt var bättre rustade för att hantera olika situationer i livet. En deltagare beskrev att 

hon tidigare i livet hade haft svårt för att säga nej, men att aktivitetsgrupperna hade bidragit 

till hennes förmåga att sätta gränser. Detta gjorde att hon kände sig mer självsäker och 

upplevde en ökad känsla av egenmakt. 

“…I was never able to say No and if ever I said No – I felt guilty somehow and would try to 

make up for that. So – yah it really helped me…” (25 s. 4) 

Att deltagarna upplevde sig stärkta tack vare arbetsterapiinterventionerna lyfts även i studien 

från Canada (22). En deltagare beskriver att denne tack vare SMR inte förlitade sig på sina 

mediciner i samma utsträckning som tidigare utan istället blev hjälpt av SMR för att förbättra 

humöret, detta kopplades direkt till deltagarens känsla av egenmakt och självkänsla.  

I en av studierna från Storbritannien (20) beskrev deltagare att möjligheten att fatta egna 

beslut och göra egna val bidrog till att känslan av egenmakt stärktes. 
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Diskussion 

Resultatdiskussion  

Den här studien syftade till att utifrån tidigare forskning kartlägga patienters upplevelser av 

olika arbetsterapeutiska interventioner inom psykiatrisk slutenvård. Studien resulterade i fem 

huvudkategorier som belyser detta vilka är Meningsfullt görande, Socialt samspel, Kroppslig 

och mental återhämtning, Miljö samt Framtidstro. Resultatet kommer att diskuteras med 

ValMO (14) som teoretisk grund. Genomgående för alla granskade studier är att deltagare har 

upplevt att arbetsterapeutiska interventioner bidragit till deras återhämtning/varit betydelsefull 

i deras arbete mot återhämtning. Endast två av studierna (20, 26) har tagit med deltagare som 

inte har sett syftet med arbetsterapin eller beskrivit att de varken har förbättrat eller försämrat 

deras tillstånd. Arbetsterapin verkar generellt ha haft en positiv effekt för målgruppen, vilket 

stämmer överens med tidigare forskning (9, 13).  

Meningsfullt görande  

I två studier (24, 25) beskriver deltagare sina upplevelser av samma aktivitet men där 

aktiviteterna tillskrivits olika värden beroende på deltagarens egna erfarenheter och 

förutsättningar. Detta stämmer överens med ValMOs (14) definition och teori kring 

värdetriaden. Erlandsson och Persson (14) menar att vilket värde en aktivitet har beror på hur 

den uppfattas av varje person. Att utföra meningsfulla aktiviteter är vidare en förutsättning för 

att uppleva en känsla av mening i livet. Detta beskrivs och diskuteras mellan deltagare (20) 

som det fundamentala med att ha något att göra, att kunna sysselsätta sig med. Detta är en 

viktig del i deltagarnas upplevelser och som arbetsterapin har bidragit med, i en omgivning 

där det inte har funnits mycket att göra. Vidare går det även att koppla upplevelsen av olika 

värden till teorin om direkt och indirekt arbetsterapi (8) där samma typ av aktivitet kan ha 

olika syfte och bidra till olika mål beroende på personen som utför aktiviteten. Därför har inte 

alltid aktiviteten i sig en så stor betydelse, utan det viktiga kan vara att göra någon form av 

aktivitet för att exempelvis bidra till att en person kommer upp ur sängen, duschar eller umgås 

med andra personer.  

ValMOs teori (14) kan även användas för att förklara varför en deltagare (23) upplevde 

förändring av värde i de aktiviteter hen sysselsatte sig med. Tidigare hade en aktivitet 

upplevts som rekreativ men i arbetet mot personens återhämtning sågs samma aktivitet nu 

som något produktivt. Detta beskrivs enligt ValMO (14) med hjälp av perspektivtriaden där 

samma aktivitet kan ha olika betydelse för en person under olika delar i livet. För att förstå 

detta krävs en förståelse för vilka känslor och värden aktiviteten skapar hos personen och 

varför. Ett stort fokus för arbetet med patienter inom psykiatrin är ofta att ge stöd i att 

omformulera och omvärdera värdet av aktiviteter som finns i personens vardagliga liv (11). 

Det är även viktigt att vara medveten om att psykisk ohälsa ofta bidrar till att aktiviteter som 

personen tidigare uppskattat och upplevt meningsfulla, istället kan förlora sitt värde och 

upplevas sakna syfte på grund av personens psykiska mående (4).  

Socialt samspel 

Det sociala samspelet har varit en viktig del av deltagares upplevelser och nämns i nästan alla 

studier (20, 21, 23 ,24, 25, 26). Det sociala sammanhanget kan förklaras genom ValMOs 

förklaring av aktivitetstriaden (14). Aktivitetstriaden beskriver hur varje unikt görande skapas 
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genom att aktivitet, miljö och person samspelar med varandra (14). Det sociala samspelet är i 

den här förklaringen en del av miljön och kommer att påverka vilka och hur en person väljer 

att utföra sina aktiviteter. I denna litteraturöversikt visade resultatet att deltagare initialt var 

reserverade men öppnade upp sig mer och mer ju längre interventionerna fortgick. Då 

upplevde personerna andra deltagare som stöttande och att detta sociala samspel/utbyte bidrog 

till en gemenskap och en positiv faktor i deras återhämtning. Deltagare från flera studier (21, 

23, 24, 25) beskrev att de fann de befriande samt hoppfullt och glädjefyllt att kunna dela 

upplevelser med andra som hade liknande erfarenheter som de själva. Detta kan även kopplas 

till ramverket CHIME (11) och det första begreppet tillhörighet som handlar om att just 

uppleva stöd från personer med liknande upplevelser. Även att ha stödjande relationer till 

personal är en del i begreppet tillhörighet och framkommer i resultatet där flera deltagare (20, 

24, 26) upplevde att arbetsterapeutens närvaro och bemötande var bidragande till ett ökat 

välbefinnande. För personer med psykisk ohälsa är sociala relationer något som ofta påverkas 

negativt (4) och därför är denna huvudkategori en viktig del av deltagares upplevelser för att 

främja välbefinnande och delaktighet i samhället. 

Kroppslig & Mental återhämtning 

En tidigare studie gjord av Forsberg m fl. (27) inom svensk psykiatrisk öppenvård undersökte 

deltagares upplevelser av gruppinterventionen ”sensory modulation intervention” (SMI). SMI 

påminner om interventionerna som undersöktes i denna litteraturöversikt om SMR (21) och 

sinnesrum (26). Resultatet i studien av Forsberg m fl. (27) visar att deltagare hade liknande 

upplevelser som deltagarna i de inkluderade studierna (22, 26). Resultaten (27) handlade 

bland annat om att deltagarna kände en ökad kroppsmedvetenhet och utvecklade en starkare 

självkänsla, vilket stämmer överens med resultatet från denna litteraturstudie gällande 

kategorin Mental och Kroppslig återhämtning. Detta skulle kunna vara intressant för fortsatt 

behandling för patienter som har genomgått interventioner som SMR (22) eller sinnesrum 

(26) inom slutenvård att sedan få möjlighet att under en längre period (27) (11veckor) 

fortsätta med liknande intervention inom öppenvården. En del deltagare i den svenska studien 

(27) upplevde även att interventionen sattes in vid fel tidpunkt då deltagarna inte var helt 

mottagliga till följd av deras psykiska mående. Deltagare som redan hade erfarenhet av 

liknande interventioner inom slutenvården kan eventuellt ha bättre förutsättningar att ta till sig 

liknande intervention för fortsatt arbete inom öppenvård efter utskrivning från 

slutenvårdsavdelning.  

Miljö 

Varje unikt görande uppstår när aktivitet, miljö och person samspelar och påverkas av 

varandra (14). Miljön, i det här fallet den fysiska miljön är ständigt närvarande i allt 

människor gör och kan därför inte bortses ifrån. Trots att den fysiska miljön inte är tydligt 

uttalad av deltagare från alla studier, är det tydligt att miljön trots de har en inverkan på 

deltagarnas upplevelser av arbetsterapeutiska interventioner. Det syns kanske tydligast i 

studierna om SMR (22) och sinnesrum (26) där miljön är anpassad och tillrättalagd för att 

interventionen ska kunna ske. Med detta menas att de olika verktygen som används exempel 

tyngdtäcke, spikbollar, ljud och ljus är utformade och genomtänkta för ett fylla ett specifikt 

syfte. Även i studierna om aktivitetsgrupper (21, 24, 25) är miljön anpassad för att bidra till 

att öka kreativitet och skapande. En deltagare (21) beskrev att arbetsterapin upplevdes mer 

som hemma, tryggare, än sjukhusmiljön som fanns på avdelningen. Detta togs även upp av 
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deltagare från en annan studie (20) där de var en bidragande faktor att delta i arbetsterapin just 

att få lämna vårdavdelningen och känna sig mer normal för en stund. Vårdmiljöerna som kan 

vara på psykiatriska slutenvårdsenheter upplevs inte ofta bidra till återhämtning utan snarare 

tvärtom. Deltagare i en studie gjord av Davidsson och Nygren (28) beskriver vårdmiljön som 

fängelse lik och upplevs kunna bidra till negativa tankar och känslor. Det kan handla om 

ökade depressiva tankar och en känsla av hopplöshet då hela omgivningen blir en ständig 

påminnelse om att personen är psykiskt sjuk. Därför är denna huvudkategori viktig att ta 

hänsyn till samt ha i åtanke kanske inte minst för denna målgruppen.  

Framtidstro 

Aktivitetsreflektion (23) beskrivs ha bidragit till att deltagare lyckats identifiera värdet av 

olika aktiviteter och hur de påverkar deras psykiska mående. Detta går in på tidigare 

diskussion under huvudkategorin meningsfullt görande kring omformulering av aktiviteters 

olika värden och vilken påverkan de har på det psykiska måendet. Deltagare (23) ville 

fortsätta med det de hade lärt sig under arbetsterapin även efter sin utskrivning, varför detta 

kopplades till just framtidstro. Detta gällde även deltagare från andra studier (22, 26) som 

hade hittat strategier de ville applicera i sitt vanliga liv efter utskrivning från slutenvården.  

I tre andra studier (20, 22, 25) beskrev deltagare en känsla av egenmakt och att de kände sig 

stärkta tack vare arbetsterapin. Detta går att koppla direkt till ramverket CHIME (11) och flera 

av begreppen som de innefattar. Egenmakt enligt CHIME (11) beskrivs som en vilja att återta 

kontroll över sitt liv och även vara delaktig i sin rehabilitering vilket stämmer överens med 

resultatet av denna litteraturstudie. Begreppet Hopp och Optimism handlar bland annat om att 

tro på att återhämtning är möjligt och se ljust på framtiden. Detta upplever flera deltagare (20, 

22, 23, 25, 26) genom att beskriva saker de ser fram emot efter utskrivning så som att prova 

nya aktiviteter de lärt sig med sina nära och kära eller som nämnts att fortsätta med nya 

strategier. Även mening och syfte stämmer in under denna kategori då de handlar om att se en 

mening med livet. Detta är något som inte alltid är självklart när man lever med psykisk 

sjukdom. Resultatet av denna litteraturstudie tyder på att arbetsterapin har kunnat bidra till att 

deltagare ser ljusare på framtiden och kan uppleva framtidstro.  

Det är en stor geografisk spridning där studierna var genomförda vilket givit denna 

litteraturstudie möjlighet att kartlägga skillnader och likheter av arbetsterapeutiska 

interventioner inom psykiatrisk slutenvård i olika delar av världen. Dock har det inte 

framkommit så stora skillnader i deltagares upplevelser baserat på geografisk plats. Flera 

deltagare har haft liknande upplevelser oavsett om de har befunnit sig i en asiatisk (24), 

afrikansk (25) eller skandinavisk (26) kontext. De framgår inte tydligt att den geografiska 

platsen har haft betydelse för deltagares upplevelser utan snarare likheter i och med 

institutionsmiljöer och upplevelsen av arbetsterapins betydelse.   
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Sammanfattning av resultatdiskussion 

Resultatet av denna litteraturstudie tyder på att deltagarens upplevelser av arbetsterapeutiska 

interventioner inom psykiatrisk slutenvård handlar om meningsfullt görande, social 

gemenskap, kroppslig och mental återhämtning, miljöns påverkan samt framtidstro. 

Genom ValMO (14) blir det tydligt att aktivitetens värde är subjektivt och påverkas av 

samspelet mellan person, aktivitet och miljö. Samtidigt kan resultatet förstås utifrån CHIME 

(11), där arbetsterapeutiska interventioner verkar kunna bidra till flera centrala delar i 

återhämtning bland annat tillhörighet, egenmakt samt mening och syfte. Resultatet visar även 

att både den fysiska och sociala miljön inom psykiatrisk slutenvård har betydelse för 

patienters upplevelser och möjlighet till återhämtning. Arbetsterapeutiska interventioner och 

miljöer som upplevdes trygga och mindre institutionspräglade kunde bidra till ökat 

välbefinnande, lugn och delaktighet. Detta kan vara särskilt betydelsefullt inom psykiatrisk 

slutenvård där vårdmiljön annars riskerar att förstärka negativa tankar och känslor. 

 

Kliniska implikationer 

Kliniskt kan resultatet från denna litteraturstudie bidra till ökad kunskap om betydelsen av 

arbetsterapeutiska interventioner inom psykiatrisk slutenvård. Resultatet tyder på vikten av att 

skapa stödjande miljöer där deltagare känner sig trygga och även ges möjlighet att vara 

delaktiga i sin rehabilitering. Detta skulle kunna bidra till att deltagare kan utforska ny och 

hitta tillbaka till gamla aktiviteter som upplevs meningsfulla samt bidra till en ökad social 

gemenskap tillexempel genom aktivitetsgrupper. Vilket i förlängningen skulle kunna öka 

välbefinnandet, delaktighet i samhället och stärka tron på återhämtning hos personer med 

psykisk ohälsa. Vidare forskning hade varit betydelsefull i fler kontexter av psykiatrisk 

slutenvård. Det hade varit intressant med en uppföljande studie av deltagare som har 

genomgått arbetsterapeutiska interventioner både inom psykiatrisk slutenvård samt öppenvård 

och vad som har påverkat mest i arbetet mot återhämtning.   
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Metoddiskussion  

Författaren har genomfört en systematisk litteraturöversikt med en induktiv ansats och 

kvalitativ design (17). Detta har möjliggjort att resultat från tidigare studier har kunnat 

sammanställas och jämföras med varandra för att få en överblick över befintligt 

forskningsläge. De inkluderade studierna har haft en kvalitativ design i syfte att fånga in 

personers berättelser och upplevelser av arbetsterapiinterventioner inom psykiatrisk 

slutenvård. Kvalitativa studier har ofta ett mindre antal deltagare vilket har varit tydligt i 

dessa studier vilket kan påverka generaliserbarheten av resultatet (17). Att studien har haft en 

induktiv ansats har gjort det möjligt för resultatet att växa fram utifrån vad de granskade 

materialet har visat, dock medför detta en viss risk för bias genom författarens tolkning av 

resultatet och förförståelse av ämnet som arbetsterapeutstudent.  

Det har varit en tidskrävande och svår process att identifiera relevanta studier som svarar till 

litteraturöversiktens syfte. Detta har bidragit till att många sökningar har gjorts i de olika 

databaserna samt att flera sökord och kombinationer har provats för att lyckas identifiera 

studier som är relevanta för hela syftet. Däremot finns det trots detta en viss risk att all 

relevant forskning inte har identifierats. Detta på grund av att litteraturöversikten som gjorts 

är ett studentarbete på kandidatnivå vilken genomförts under en begränsad tid samt att 

författaren har varit ensam i arbetet kring sökning och informationsbearbetning. Detta har 

spelat en avgörande roll för hur grundlig informationssökning och analys har kunnat vara.   

I bearbetningen av materialet valdes att behålla både meningsbärande enheter och 

kondenserade meningsenheter på originalspråket. Detta gjordes för att analysen skulle förbli 

så textnära som möjligt och för att minska risken att innebörden påverkades av författarens 

tolkning vid översättning. När de kondenserade meningsenheterna abstraherades och 

benämndes med koder översattes dessa däremot till svenska, eftersom resultatet presenterades 

på svenska. De utvalda citaten behölls på originalspråket för att bevara deltagarnas sätt att 

uttrycka sina upplevelser.  

Genomgående under arbetet med denna litteraturöversikt har en dialog förts mellan författare, 

handledare och handledargrupp. Både handledare och deltagare i handledargruppen har vid 

upprepade tillfällen läst igenom arbetet samt kommit med feedback och förslag på 

förbättringsmöjligheter. Detta har bidragit till ökad trovärdighet (17) av resultatanalysen trots 

att författaren har genomfört arbetet självständigt. Författaren har även fått feedback av 

medstudent och bedömande lärare vid förgranskningsseminarium i arbetets slutskede.  
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Slutsats 

Den här studien syftade till att utifrån tidigare forskning kartlägga patienters upplevelser av 

olika arbetsterapeutiska interventioner inom psykiatrisk slutenvård. Studien resulterade i fem 

huvudkategorier som belyser detta vilka är Meningsfullt görande, Socialt samspel, Kroppslig 

och mental återhämtning, Miljö samt Framtidstro. Sammanfattningsvis visade resultatet att 

deltagare i stor utsträckning har positiva upplevelser av arbetsterapeutiska interventioner inom 

psykiatrisk slutenvård. Deltagare har genom aktivitetsreflektion förstått hur engagemang i 

olika aktiviteter kan påverka det psykiska måendet, de har blivit stärkta i hur de kan hantera 

olika typer av situationer i livet med hjälp av nya strategier samt genom olika typer av 

aktivitetsgrupper känt tillhörighet och gemenskap med andra. 
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Bilaga 2 

Ref nr. land, 

Författare, år 

Syfte Metod Resultat Kvalitetsbedömning 

(20) Bryant W, 
m. fl., 
Storbritannien, 

2016 

Att utforska hur arbetsterapiinsatser inom 
akut psykiatrisk slutenvård upplevdes av 
patienter. 

Kvalitativ ansats. 22 deltagare. Datainsamling 
gjordes genom 6st semistrukturerade intervjuer 
individuellt och i focus grupper. 

Tre teman; “A tiny sort of world” “Relief” och 
“Something to do”.  

Hög kvalitet. Framgår inte tydligt 
hur urvalet har gjorts. Annars tydligt 
beskrivande.  

(21) Birkin M, 
Bryant W, 

Storbritannien, 
2019 

Syfte att undersöka hur en 
arbetsterapiavdelning med specifika 

lokaler upplevs av vårdtagare på en akut 
psykiatrisk avdelning i utkanten av 
London.  

Photovoice. Man beskriver en överbryggande 
metodologi för deltagarbaserad forskning. 

Ändamålsenligt urval. 5st deltagare. 

17 bilder med tillhörande påstående. Dessa 
beskriver hur olika man kan uppfatta de olika 

rummen.  

Måttlig kvalitet. Oklart hur urvalet 
har gått till, även väldigt litet urval. 

Finns också oklarheter i relationen 
mellan deltagare och forskare. 

(22) Barbic S 
P m. fl. 
Canada, 2019 

Syfte att förstå vårdgivare och patienters 
uppfattning om användandet av “sensory 
modulation rooms” på akut psykiatriska 
verksamheter.  

Kvalitativ deskriptiv design med en 
fenomenologisk ansats. 10st semistrukturerade 
intervjuer genomfördes med patienter. Även 9 
vårdgivare intervjuades.  

Resultatet presenteras i fyra teman; stärkande 
självkänsla/bestämmande. Känsloreglering. 
Alternativ till nuvarande hantering och 
utbildning för patienter och vårdgivare.  

Hög kvalitet. 
Något oklart urval.  

(23) Bailliard 
A, m. fl., USA, 
2021 

Att utforska om engagemang i en 
arbetsterapeutisk reflektions intervention 
hos patienter inom psykiatrisk slutenvård 
kan bidra till återhämtning hos vuxna 
personer som lever med “serious mental 

illness (SMI)” 

Kvalitativ design med en fenomenologisk 
ansats.  
10st semistrukturerade intervjuer genomfördes 
med stöd av en aktivitetsdagbok.  

Tre teman; Aktivitets reflektion (AR) bidrar till 
insikt och medvenhet om hur görande påverkar 
den mentala hälsan. 2. AR uppmuntrar positiv 
omformulering av “occupational experience”. 3. 
AR underlättar identifiering av strategier för att 

stödja återhämtning och meningsfull delaktighet 
efter utskrivning.  

Måttlig kvalitet. Det framgår inte 
om forskarna har varit reflexiva i sin 
tolkning av data, inte heller hur de 
har hanterat sin förförståelse. Oklart 
hur urval har gått till.  

(24) Xia Ngooi 

B m. fl., 
Singapore, 
2021 

Syftet var att förstå fördelarna av 

deltagande i arbetsterapeutiska 
aktivitetsbaserade grupper i en akut 
psykiatrisk vård från ett asiatiskt 
perspektiv.  

Kvalitativ beskrivande metodologi. 

Semistrukturerade intervjuer genomfördes med 
6st deltagare.  

Resultatet presenteras i tre olika teman; den 

terapeutiska relationen, gemenskap med andra 
och möjligheten att engagera sig.  

Hög kvalitet. Något oklart urval, 

deltagarnas demografiska och 
socioekonomiska faktorer 
specificeras däremot tydligt.  

(25) Ramano E 
M, m. fl., 
Sydafrika, 
2021 

Att beskriva vuxna personer med "major 
depressive disorder” uppfattning och 
erfarenheter av arbetsterapeutiska 
aktivitetsbaserade grupper inom 
psykiatrisk slutenvård.   

Kvalitativ design. Socialkonstruktivism 
beskrivs som filosofisk hållning. 
Datainsamling skedde genom 
Semistrukturerade intervjuer i focus grupper. 
Bekvämlighetsurval. 50st deltagare. 

Resultatet delades in i fyra teman; upplevde 
förbättrat humör, lärde sig nya “coping skills”, 
återfick självkänsla och blev en del av lösningen 
för att hantera livsförändringar.  

Hög kvalitet.  

(26) Lonne 
Kjaer M, m. 
fl., Danmark, 

2024 

Syfte att undersöka klienters erfarenheter 
av att använda “sensory room” i en 
terapeutisk miljö under inläggning på en 

psykiatrisk avdelning.  

Kvalitativ fallstudie med semistrukturerade 
intervjufrågor. 
19st deltagare.   

Resultatet presenterades i två teman; 
“Reconnecting to a body that has been 
overlooked” och “Anchoring bodily experiences 

into a recovery roadmap”. 

Hög kvalitet. Viss risk för positiv 
bias då det var samma intervjuar 
genomfört interventionen. 



 

 

 


