
   

EXAMENSARBETE - KANDIDATNIVÅ 

 

VÅRD- OCH OMSORGSADMINISTRATION  

VID AKADEMIN FÖR VÅRD, ARBETSLIV OCH VÄLFÄRD 

2022:14 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

Enhetschefers arbete med att skapa goda 

arbetsförhållanden för medarbetare med ADHD 
- En kvalitativ intervjustudie som lyfter betydelsen av kognitiv 

arbetsmiljö inom vård och omsorg 

 

 

 

 

 

Ingrid Benson 

 

Victoria Börjesson 
 

 

 

 
 

 

  



   

Examensarbetets 

titel: 

Enhetschefers arbete med att skapa goda arbetsförhållanden för 

medarbetare med ADHD. 

– En kvalitativ intervjustudie som lyfter betydelsen av kognitiv 

arbetsmiljö inom vård och omsorg 

 

 

Författare: Ingrid Benson och Victoria Börjesson 

 

Huvudområde: Vård- och omsorgsadministration  

 

Nivå och poäng: Kandidatnivå, 15 högskolepoäng 

 

Utbildning: Fristående kurs 

 

Handledare:  Sara Larsson Fällman 

 

Examinator:  Cecilia Ljungblad 

 

 

 

Sammanfattning 

Inom vård och omsorg är arbetskraven höga, vilket har lett till att förekomsten av psykisk 

ohälsa ökar. Risken att drabbas av ohälsa i arbetslivet är större för medarbetare som har 

ADHD än för övriga, trots att de har rätt till att få samma möjligheter i arbetet, under 

samma villkor, som alla andra. Svenskt arbetsliv är välreglerat vad gäller arbetsmiljö och 

tillgänglighetsaspekter. Forskningen visar att det är lönsamt att inkludera medarbetare 

med funktionsnedsättning för att optimera verksamheter. Den är däremot begränsad vad 

gäller hur enhetschefer inom vård och omsorg arbetar för att underlätta för sina 

medarbetare med ADHD och säkerställa att de, liksom övriga medarbetare, kan få nyttja 

sin kompetens och hålla sig friska. 

 

Denna studie syftar till att undersöka enhetschefers arbetserfarenheter och strategier för 

att skapa goda arbetsförhållanden för medarbetare med ADHD. Studien utgörs av en 

kvalitativ intervjustudie, i vilken sex transkriberade intervjuer analyserades med hjälp av 

induktiv innehållsanalys. Resultatet visade att enhetscheferna upplevde en begränsning i 

sitt arbete med att skapa goda arbetsförhållanden. Det framkom att enhetscheferna hade 

varierade erfarenheter och använde sig av olika strategier i arbetet men att de inte delgivits 

någon kompetensutveckling från arbetsgivarens sida. 

 

Förhoppningen är att denna uppsats kan bidra till att belysa vikten av kognitiv arbetsmiljö 

och tillgänglighet för medarbetare med ADHD samt synliggöra behovet av en ökad 

kunskap om ADHD i arbetslivet, som ett led i arbetet för ökad hållbarhet inom vård och 

omsorg, där hållbarhet innebär att vårda de resurser som finns i verksamheterna. 

 

 

Nyckelord: ADHD, tillgänglighet, kognitiv arbetsmiljö, enhetschefer, arbetserfarenheter, 

ledarskapsstrategier, vård/omsorg, kvalitativ intervjustudie. 
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INLEDNING 

Välmående medarbetare är en grundförutsättning för att mål om god kvalitet inom vård 

och omsorg ska uppnås. Arbetsmiljön har stor betydelse för hälsan och behöver optimeras 

utifrån att alla medarbetare är individer med olika förmågor och förutsättningar. Vi 

författare har mångårig erfarenhet av att arbeta inom vård och omsorg och har därmed en 

förförståelse för verksamheternas många utmaningar. Vår upplevelse är att en stressig 

arbetsmiljö förekommer som regel snarare än i undantagsfall och att arbetet präglas av 

tidspress, oförutsägbarhet, störningar samt återkommande förändringar. Med anledning 

av detta bör kognitiv arbetsmiljö integreras i det systematiska arbetsmiljöarbetet, i ett 

hälsofrämjande och förebyggande syfte. Vår uppfattning är likväl att det riktas för lite 

uppmärksamhet till kognitiva arbetsmiljöaspekter i förhållande till tillgänglig forskning. 

Denna studie fokuserar enhetschefers arbete med att kunna skapa goda arbetsförhållanden 

för medarbetare med ADHD, utifrån chefernas egna perspektiv. Då enhetscheferna bär 

det yttersta ansvaret för arbetsmiljön menar vi att det är relevant att skapa en bild av deras 

erfarenheter av att möta och stötta medarbetare med ADHD samt hur de arbetar för att 

skapa goda arbetsförhållanden som är inkluderande och gör arbetet tillgängligt för alla 

medarbetare i verksamheterna. 

 

Vidare ser vi också att det finns ett behov av att lyfta diskussioner kring arbetsklimat och 

hur attityder och fördomar kan leda till stigmatisering av de medarbetare som berörs. 

Verksamheterna präglas av mångfald bland medarbetare och heterogeniteten hävdas vara 

en styrka i arbetet. Vi upplever dock att mångfaldsbegreppet många gånger begränsas till 

medarbetares olika demografiska aspekter, såsom härkomst, religion, kön och ålder, men 

sällan innefattar funktionsvariation. 

 

 

BAKGRUND 

Hög förekomst av psykisk ohälsa inom vård och omsorg 

I offentlig verksamhet har arbetsmiljön blivit mer utmanande under senare år genom att 

kraven höjts, vilket resulterat i en ökad arbetsrelaterad psykisk ohälsa (Dellve & Eriksson 

2017).  Vid jämförelse av branscher är förekomsten av långtidssjukskrivningar allra högst 

inom vård och omsorg. Statistiken visar att per 1000 anställda påbörjas 150 sjukfall som 

är längre än 14 dagar årligen (Försäkringskassan 2016, s. 3).  58 procent av 

sjukskrivningarna kan härledas till sociala och organisatoriska faktorer i arbetsmiljön som 

lett till ohälsa. Detta indikerar att det behövs en ökad kunskap om organisatorisk och 

social arbetsmiljö (Vidman & Strömberg 2021). I arbetslivet kan individuella följder av 

psykisk ohälsa innebära stigmatisering, isolering, diskriminering samt en nedsatt 

arbetskapacitet. För samhället leder detta till stora ekonomiska kostnader. Psykisk ohälsa 

leder också till ett produktionsbortfall i våra verksamheter (Folkhälsomyndigheten 2021). 

 

ADHD hos vuxna 

Uppmärksamhets- och hyperaktivitetsstörning, mer känt som ADHD (Attention-

Deficit/Hyperactivity Disorder), är en varaktig neuropsykiatrisk funktionsnedsättning 

(NPF) med en heterogen symtombild och varierande svårighetsgrad (Socialstyrelsen 
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2019). Kärnsymtomen vid ADHD är svårigheter med koncentration, uppmärksamhet och 

aktivitetsreglering. Ofta innebär detta utmaningar i att kunna planera, strukturera och 

genomföra vardagliga rutiner. (Mahdi, Ronzano, Knüppel, Carlos Dias, Albdah, 

Chien-Ho, Almodayfer, Bluschke, Karande, Huang, Christiansen, Granlund, de Vries, 

Coghill, Tannock, Rohde & Bölte 2018). Hos majoriteten av dem som uppvisat symtom 

på ADHD i barndomen kvarstår svårigheter även i vuxen ålder, något som 

uppskattningsvis rör omkring 2,5–5 procent av världens vuxna befolkning. Motsvarande 

siffra i Sverige beräknas uppgå till cirka 3 procent (Ahnemark, Di Schiena, Fredman, 

Medin, Söderling & Ginsberg 2018). 

 

ADHD i arbetslivet  

Ökad impulsivitet och inre rastlöshet kan försämra uthålligheten och motivationen inför 

uppgifter som känns utmanande eller ointressanta. Sammantaget kan det leda till en 

försämrad arbetsplatsprestation samt svårigheter att få och behålla en anställning, och 

därmed påverka utsikterna för ett välfungerande arbetsliv (Gordon & Fabiano 2019). 

Medarbetare med ADHD beskrivs kunna ha en ojämn funktionsförmåga. Samtidigt som 

förmågan att tänka logiskt kan vara hög kan eventuella svårigheter resultera i att 

medarbetare inte kan få ut maximalt av sin kapacitet, vilket kan vara en källa till upplevd 

frustration. Med anledning av detta behöver omgivningen ha en större förståelse för både 

de unika styrkor och svårigheter som medarbetare har och på vilket sätt arbetslivet kan 

anpassas (Asherson, Akehurst, Kooij, Huss, Beusterien, Sasané, Gholizadeh & Hodgkins, 

2012). 

 

ADHD kan medföra en påtagligt ökad risk för psykisk ohälsa och försämrad livskvalitet. 

Dessutom förekommer ADHD ofta tillsammans med andra utvecklingsrelaterade eller 

psykiatriska tillstånd och sjukdomar. I en svensk tvärsnittsstudie visade sig nära hälften 

av vuxna som nyligen diagnosticerats med ADHD ha någon form av psykisk 

samsjuklighet. Företrädelsevis rörde det sig om ångest och depression, sömnsvårigheter, 

ätstörningar och missbruksproblematik (Ahnemark et al. 2018). Statistiken visar en ökad 

förekomst av personer med ADHD bland långtidssjukskrivna, vilket signalerar ett behov 

av mer forskning kring ADHD och faktorer som orsakar utmattningssyndrom (Brattberg 

2006). 

 

Enligt Adamou, Arif, Asherson, Aw, Bolea, Coghill, Guðjónsson, Halmøy, Hodgkins, 

Müller, Pitts, Trakoli, Williams och Young (2013) saknas en del forskning rörande 

arbetsliv för medarbetare med ADHD och överlag finns det också en bristande förståelse 

för hur man kan arbeta med utmaningar som kan uppstå i arbetet. Enligt Förenta 

nationernas konvention om rättigheter för personer med funktionsnedsättning, artikel 27, 

ska personer med funktionsnedsättning ha samma rätt till arbete under lika villkor som 

gäller för andra. Det innebär att själv kunna välja sitt arbete och att få mötas av en öppen, 

integrerande och tillgänglig arbetsmiljö med rättvisa och gynnsamma arbetsvillkor 

(Regeringskansliet 2008). 

 

Diskriminering och tillgänglighet 

I Diskrimineringslagen (SFS 2008:567) stadgas att det är förbjudet att diskriminera någon 

i arbetslivet på grund av att personen har en funktionsnedsättning. Arbetsgivaren har en 
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skyldighet att genomföra aktiva åtgärder för att på så vis ge medarbetare lika rättigheter 

och möjligheter i arbetet. Bristande tillgänglighet räknas som en form av diskriminering 

då det kan medföra att medarbetare missgynnas på arbetsplatsen 

(Diskrimineringsombudsmannen 2021). I arbetsmiljöarbetet innebär tillgänglighet att ta 

bort hinder för att medarbetare ska kunna arbeta under de bästa förutsättningarna. I en 

tillgänglig arbetsmiljö ingår fysisk och social såväl som psykisk och kognitiv arbetsmiljö. 

Mellan dessa delar behövs ett samspel för att medarbetare ska kunna prestera bra i arbetet. 

Arbete för en god tillgänglighet förbättrar arbetsmiljön och medför ett humant 

arbetsklimat där olikheter ses som resurser och medarbetares olika kompetenser tas 

tillvara. När det finns rum för alla på en arbetsplats främjas både medarbetarnas och 

verksamhetens utveckling (Arbetsmiljöverket 2019). 

 

Definitionen av begreppet funktionshinder är den begränsning som en 

funktionsnedsättning kan innebära för en individ i relation till omgivningen. En begränsad 

tillgänglighet i kringmiljön kan inskränka en funktionsnedsatt persons förutsättningar att 

kunna leva ett självständigt liv samt möjligheterna att delta i dagliga aktiviteter, arbete, 

utbildning, demokratiska processer och sociala relationer. Funktionshinder som uppstår i 

arbetslivet till följd av en dåligt anpassad arbetsmiljö kan innebära att en medarbetares 

arbetsprestation begränsas (Socialstyrelsen 2007). Funktionsrätt är ett salutogent begrepp 

som handlar om individens rätt till självbestämmande, delaktighet och att kunna fungera 

inom skola, vård och arbetsliv etc. och har sin utgångspunkt i FN:s konvention om 

rättigheter för personer med funktionsnedsättning. Till skillnad från funktionshinder och 

funktionsnedsättning, fokuserar funktionsrätt inte på hinder och anpassningar utan mer 

på ett universellt samhälle som inkluderar alla människor, med eller utan 

funktionsnedsättning (Funktionsrätt Sverige 2017). 

 

Hälsofrämjande arbetsmiljö 

Chefer har en viktig funktion för att skapa ett öppet och tillåtande arbetsklimat för alla 

sina medarbetare som ett led i att verka för goda arbetsförhållanden.  Det är viktigt att alla 

medarbetare får lov att vara delaktiga i den sociala gemenskapen på arbetsplatsen. Chefer 

ska ge förutsättningar för att medarbetare ska kunna prestera väl, genom att de kan 

påverka sin arbetssituation samt att det finns möjlighet för medarbetare att utvecklas, få 

variation i arbetet och känna arbetsglädje. Detta är exempel på hälsofrämjande arbetssätt 

som är till nytta för alla medarbetare, men kan sägas vara speciellt viktigt för medarbetare 

som har någon form av sårbarhet, som exempelvis en funktionsnedsättning. I arbetet för 

en mer tillgänglig arbetsmiljö, så är det viktigt med en respektfull kommunikation chefer 

och medarbetare sinsemellan, där olika behov kan synliggöras. Det är av betydelse att det 

finns en förståelse och en vilja att förbättra arbetsmiljön efter medarbetares olika 

förutsättningar (Arbetsmiljöverket 2017). I Arbetsmiljölagen (SFS 1977:1160) finns 

bestämmelser om att arbetsförhållanden ska anpassas till medarbetares olika 

förutsättningar, ur både kroppsliga och psykiska aspekter. 

 

År 2013 fick Arbetsmiljöverket i uppdrag av regeringen att sprida kunskap om 

betydelsefulla, men ofta åsidosatta, aspekter i arbetsmiljön, vilket resulterade i rapporten 

Kunskapssammanställning Den hjärnvänliga arbetsplatsen – kognition, kognitiva 

funktionsnedsättningar och arbetsmiljö. Det framgår att uppskattningsvis så mycket som 

20-30 procent av befolkningen i arbetsför ålder har någon form av kognitivt sjukdoms- 
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eller funktionstillstånd som medför begränsningar i arbetslivet (Karlsson, Classon & 

Rönnberg, 2014). För att upptäcka risker för ohälsa som kan leda till sjukfrånvaro kan 

arbete med tillgänglig arbetsmiljö med fördel integreras i det systematiska 

arbetsmiljöarbetet. Utifrån ett kognitivt perspektiv i arbetsmiljön kan det finnas behov av 

att utforma arbetsmiljön, i syfte att vara mer hjärnvänlig. Kognition som begrepp 

innefattar hjärnans förmåga att ta in, bearbeta och minnas information, kunna planera, 

analysera, dra slutsatser och lösa olika problem. Flera av hjärnans funktioner såsom 

uppmärksamhet, koncentration, uppfattningsförmåga, språk och minne kan vara nedsatta 

hos vissa medarbetare, utan att den intellektuella förmågan är nedsatt till följd av detta 

(Arbetsmiljöverket 2017). Kognitiv ergonomi handlar om att få ett helhetsperspektiv och 

ta hänsyn till de faktorer i arbetet som påverkar förmågan att processa information och 

förmågan till tankeverksamhet (Prevent 2022). Genom att anpassa tekniken till de 

mänskliga förutsättningarna ökar effektiviteten och välmåendet. På så vis reduceras också 

risken att förlora fokus och göra fel i arbetet (Institutet för stressmedicin 2021). Exempel 

på åtgärder i arbetsmiljön kan vara att medarbetaren ges möjlighet att få arbeta ostört vid 

krävande arbetsuppgifter eller att använda hjälpmedel som avlastar minnet, så att saker 

av vikt inte glöms bort (Arbetsmiljöverket 2017). 

 

Hälsofrämjande ledarskap 

Chefer som utvecklar proaktiva strategier i sitt ledarskap och har en helhetssyn på sina 

medarbetare har bättre förutsättningar att skapa ett hållbart arbetsengagemang i sina 

verksamheter. Ett ledarskap som präglas av närvaro och tillgänglighet i verksamheten, 

där chefer är lyhörda och visar omtanke om medarbetarna rörande både deras arbets- och 

livssituation, har visats sig framgångsrikt i det proaktiva arbetet. Genom att chefer ser 

varje medarbetare och identifierar behov av anpassningar i arbetet kan de agera innan 

ohälsa uppkommer och sjukfrånvaro kan därmed förhindras (Larsson Fällman & Kullén 

Engström 2020).  

 

Att se över strukturer och processer på arbetsplatsen samt att öppna upp för diskussioner 

kring såväl psykosocial som fysisk arbetsmiljö är exempel på arbetsplatsbaserade 

interventioner på organisationsnivå som visat sig ha positiva effekter för den psykiska 

hälsan. De kan förebygga sömnproblem, stress och oro och dessutom öka medvetenheten 

kring hur psykosociala problem i arbetslivet kan hanteras. Individinriktade insatser, 

såsom stress- och livsstilshantering, personlig utveckling och balans mellan arbete och 

privatliv, har också visat sig kunna bidra till bättre sömn och mer energi samt kunna 

förebygga stress, ångest, depression och utbrändhet (Folkhälsomyndigheten 2021). 

 

Flera av dagens verksamheter har en rik kultur av mångfald, men det i sig är inte likställt 

med att medarbetares åsikter respekteras och att potential tas tillvara (Ada Tuna, Bircan 

& Zimmerman 2021). Ett ledarskap som fokuserar att inkludera olika medarbetare ur ett 

mångfaldsperspektiv kan ge medarbetarna förutsättningar till ett genuint engagemang och 

att nå sin fulla potential i arbetet. För att medarbetare ska uppleva inkludering är det av 

betydelse att det finns en känsla av samhörighet på arbetsplatsen.  Det är också av vikt att 

medarbetare känner sig betydelsefulla och uppskattade på sin arbetsplats, utifrån sina 

individuella egenskaper, när de bidrar till arbetsplatsens gemensamma mål (Randela, 

Galvinb, Shorec, Holcombe Ehrharta, Chunga, Deana & Kedharnathd 2018). För att 

chefer ska kunna bedriva ett inkluderande ledarskap är det betydelsefullt att de själva är 
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engagerade i mångfaldsfrågor samt har ett intresse av att upprätthålla ett inkluderande 

arbetsklimat. Chefer har ett viktigt ansvar i att engagera medarbetare genom dialog och 

att förmedla på vilket sätt inkludering är kopplat till arbetsplatsens vision och uppdrag. 

Chefer som anpassar ledarskapet till varje enskild medarbetare kan erbjuda ett stödjande 

klimat där medarbetare uppmuntras att odla sina egna styrkor i arbetet. I arbetsgrupper 

som främjar ett tillåtande klimat ses medarbetares olikheter generera goda resultat, såsom 

nytänkande, förmågan att prestera och ett ökat psykiskt välbefinnande (Gotsis & Grimani 

2016). 

 

Teoretisk referensram – KASAM 

Den medicinska sociologen Aaron Antonovsky formulerade år 1987 den teoretiska 

modellen Känsla av sammanhang – KASAM (Sense of coherence, SOC). Syftet var att 

skapa förståelse för faktorer som har betydelse för en människas individuella förmåga att 

hantera stressfyllda situationer och svåra prövningar i livet, samt vilka orsaker som kan 

bidra till en bibehållen/förbättrad hälsa. Modellen kom till då Antonovsky reviderade och 

utvecklade sin ursprungsmodell; Salutogenes (som betyder hälsans ursprung). Det 

salutogena perspektivet utgår från friskfaktorer och vad som skapar hälsa – i motsats till 

det patogena synsättet, vars fokus är att upptäcka och förklara risker och faktorer som kan 

orsaka ohälsa. Modellen bygger på de tre komponenterna begriplighet, hanterbarhet och 

meningsfullhet. Begriplighet handlar om den upplevda förmågan att genom inre och yttre 

stimuli kunna förutse eller förklara omständigheter och sammanhang som en individ ställs 

inför i livet. Hanterbarhet syftar till en individs upplevelse av förhållandet mellan krav 

som ställs och de resurser som står till förfogande. Meningsfullhet handlar om 

upplevelsen av känslomässig motivation, delaktighet och möjligheten att kunna påverka 

processer i livet och vardagen (Jakobsson 2008). Känslan av sammanhang utvecklas i ett 

tidigt skede av livet. Emellertid kan goda arbetsförhållanden förstärka den enskildes 

känsla av sammanhang (Hultberg, Ahlborg, Jonsdottir, Winroth, Corin & Heimdahl, 

2018). Nedan illustreras en version med exempel på hur KASAM teorin kan kopplas till 

arbetslivet (Figur 1). 
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Figur 1. Arbetsplatsens känsla av sammanhang. 

 

 

I arbetslivet aktualiseras vikten av KASAM och enligt Hult (2008, ss. 34–35) ämnar det 

salutogena ledarskapet höja medarbetares välbefinnande samt motivation och kompetens 

i arbetet. Han menar att det är viktigt med en förutsägbar, begriplig verksamhet för att 

öka känslan av trygghet hos medarbetaren och för att motverka ohälsosam stress. 

Hanterbarhet i arbetet underlättas av en balans där det är viktigt att kunna återhämta sig 

efter en mer intensiv arbetsbelastning. Känslan av meningsfullhet ökar när medarbetaren 

kan känna uppskattning på arbetsplatsen och stolthet över det arbete som utförs. 

 

 

PROBLEMFORMULERING 

Den höga sjukfrånvaron inom vård och omsorg, som ofta härleds till psykisk ohälsa, är 

problematisk på flera nivåer och får konsekvenser för såväl individer, verksamheter och 

samhället i stort. Svenskt arbetsliv är välreglerat och arbetsgivaren har flera lagstadgade 

skyldigheter vad gäller arbetsmiljö-, diskriminerings- och tillgänglighetsaspekter, men 

trots det beskrivs medarbetare som har en neuropsykiatrisk funktionsnedsättning såsom 

ADHD löpa en högre risk att drabbas av ohälsa i arbetet. Tidigare forskning visar att det 

är viktigt och lönsamt att inkludera medarbetare med funktionsnedsättning, i syfte att ta 

tillvara på kompetens och att optimera verksamheten. Forskningen visar vidare att detta 

är positivt för psykiskt välmående. Samtidigt finns det kunskapsbrister rörande hur 

arbetsgivaren kan arbeta med utmaningar som kan uppstå för medarbetare med ADHD i 

arbetslivet. 

 

Mot denna bakgrund blir det relevant att undersöka hur enhetschefer inom vård och 

omsorg arbetar för att ge goda förutsättningar för medarbetare med ADHD att hålla sig 

friska och kunna nyttja sin kompetens. 
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SYFTE 

Syftet är att undersöka enhetschefers arbete med att skapa goda arbetsförhållanden för 

medarbetare med ADHD. 

 

Frågeställningar: 

 

- Vilka strategier används i dagsläget?  

- Vad styr och ger ramar för hur enhetscheferna arbetar? 

- Hur arbetar enhetscheferna med den kognitiva arbetsmiljön? 

 

 

METOD 

Data 

För att undersöka och besvara studiens syfte användes kvalitativ metod med induktiv 

ansats. Valet motiverades av den kvalitativa metodens grund i den holistiska traditionen 

där det är möjligt att studera personers egenupplevda erfarenheter rörande ett fenomen. 

Av dessa erfarenheter kan slutsatser sedermera dras (Henricsson & Billhult 2017, ss. 111, 

114). Målet var att undersöka enhetschefers erfarenheter av att möta och medarbetare med 

ADHD samt hur de arbetar med att stödja dem så att de kan hålla sig friska och nyttja sin 

kompetens. 

 

I studien deltog sex enhetschefer inom vård och omsorg i fyra olika kommuner i 

Västsverige. Enhetscheferna var verksamma inom ordinärt eller särskilt boende. Under 

studiens gång tackade åtta enhetschefer ja till att delta men på grund av sjukdom föll en 

chef bort. En av de sju enhetscheferna exkluderades sedermera ifrån studien, efter att 

intervjuerna genomförts, då personen saknade erfarenhet av att ha chefsansvar för 

medarbetare med ADHD. Bland deltagarna fanns två manliga enhetschefer och 

resterande var kvinnliga. Åldersspannet sträckte sig mellan 35–60 år och 

arbetslivserfarenheten i chefsbefattning varierade från tre till tolv år. Fem av sex chefer 

hade ledarskapsutbildning. 

 

Datainsamling 

Henricsson och Billhult (2017, s. 115) beskriver att det är vanligt med ett fåtal deltagare 

i en kvalitativ studie och att deltagarna inte väljs ut slumpvis. I studien gjordes ett 

ändamålsenligt urval där enhetschefer tillfrågades om deltagande med anledning av deras 

befattning inom vård och omsorg. Därutöver användes inga ytterligare 

inklusionskriterier. Ambitionen var att studien skulle ha en omfattning av sex till åtta 

deltagare. Inledningsvis skickades informationsbrev och godkännande av datainsamling 

(bilaga 1) ut till verksamhetschefer i flera olika kommuner i Göteborgsregionen. Då 

responsen till en början var otillräcklig för att genomföra en studie utökades området till 

att omfatta kommuner även utanför Göteborgsregionen. Verksamhetscheferna 
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vidarebefordrade informationen till sina enhetschefer som anmälde sitt intresse för 

medverkan i studien till författarna. 

 

Datainsamling gjordes med hjälp av semistrukturerade intervjuer, vilka utgick ifrån en 

intervjuguide (bilaga 2) innefattande fyra områden. Områdena var följande; arbetsmiljö 

och arbetsklimat, ADHD och kognitiv arbetsmiljö, stödjande ledarskap samt acceptans 

och inkludering. Danielsson (2017, s. 145) förespråkar att det är av stor betydelse att 

intervjuaren är införstådd med frågorna och använder intervjuguiden endast som stöd. 

Författarna formulerade intervjufrågorna utifrån kunskap som erhållits genom tidigare 

studier, arbetslivserfarenheter och genom en fördjupning i tillgänglig forskning samt 

genom personlig förförståelse. För att öka deltagarens trygghet i intervjusituationen 

förespråkas vidare betydelsen av en god omgivande miljö. På det viset kan innehållet 

fördjupas i intervjun (ibid., s. 145). Alla intervjuer utgjordes av personliga möten i ostörd 

miljö på respektive deltagares arbetsplats, utom en intervju som genomfördes via ett 

digitalt möte. Författarna genomförde intervjuerna enskilt och delade upp dem i tre, 

respektive fyra intervjuer vardera. Tiden för intervjuerna varierade mellan 27–48 minuter. 

Varje intervju spelades in som en ljudfil, vilken raderades skyndsamt efter transkribering 

av data. Danielsson (2017, s. 152) beskriver vikten av noggrann transkribering för att 

upptäcka nyanser i det som uttrycks. Vid transkriberingen av data avidentifierades 

deltagarna och innehållet återgavs ordagrant. Det innebär att även känsloyttringar, gester 

och pauser inkluderades i data. 

 

Dataanalys 

Insamlade data tolkades med hjälp av innehållsanalys. Analysprocessen genomfördes 

enligt Elo & Kyngäs (2008), vilka betonar Polit & Becks teori om att inga insikter eller 

teorier kan genereras utan att forskaren har bekantat sig noga med analysmaterialet och 

skapat sig en verklig förståelse för dess innehåll. Eftersom utbudet av tidigare forskning 

inom det valda ämnesområdet upplevts som begränsat valdes en induktiv ansats.  

 

Initialt i processen bearbetades samtliga intervjudata genom att intervjutranskriptionerna 

lästes igenom noggrant ett flertal gånger. Därigenom skapades en helhetskänsla för såväl 

manifesta som latenta innebörder i texten. För en mer nyanserad bild granskades 

materialet både enskilt och gemensamt och ett flertal olika perspektiv diskuterades. En 

stor mängd meningsbärande enheter som i någon mån kunde tänkas svara till studiens 

syfte plockades ut. Därefter kondenserades och kodades dessa. Koderna bildade flera 

underkategorier som sedermera utgjorde fyra kategorier, vilka slutligen mynnade ut i två 

huvudkategorier; “Faktorer som skapar förutsättningar och ramar” respektive 

“Enhetschefernas strategier”. Båda innehöll två kategorier vardera. Nedan följer ett 

exempel på hur arbetet med analysen kunde se ut (Tabell 1). 
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Tabell 1: Tillvägagångssätt vid dataanalysprocessen (exempel) 

 

 

Etiska ställningstaganden 

Kjellström (2017, ss. 57–58) belyser vikten av kunskap kring de forskningsetiska 

perspektiv som berörs vid ett examensarbete och menar att etiska överväganden behöver 

göras genomgående i arbetet. Det centrala i forskningsetiken är att bevara människors 

integritet och självbestämmande samt respekt för människovärdet. I lagen om 

etikprövning av forskning som avser människor (SFS 2003:460) regleras etiskt tillstånd 

att genomföra studier. Emellertid omfattas inte studenter av regleringen, vilket betyder 

att tillstånd för denna studie således inte erfordrats. Enligt Vetenskapsrådet (2021) ska 

hänsyn tas till de personer som väljer att delta i studien. En avvägning mellan olika 

intressen, som till exempel intresset av att få ny kunskap och intresset av att värna 

integritet, behöver därmed göras. Då vi bedömde att det skulle kunna uppfattas som en 

stressfylld och utelämnande situation för deltagarna att medverka vid intervjun, gjordes 

valet att intervjua deltagarna enskilt. 

 

Meningsenhet Kondensering Kod Underkategori Kategori 

Just nu krävs det 

mycket av alla 

medarbetare och det 

blir väldigt mycket 

skav och rädd att det 

blir mycket ohälsa för 

den som inte lever upp 

till de förväntningar 

som vi har. 

Höga krav på alla 

medarbetare. Ser 

risk för ohälsa hos 

den som inte lever 

upp till 

förväntningarna. 

Krävs 

mycket av 

medarbetare 

Krav i arbetet 

Höga krav i 

verksamheten 

skapar 

dilemman 

För mig är det väldigt 

svårt att väga 

uppdragets betydelse 

mot [...] den utsatta 

personens behov och 

också tillgodose 

medarbetarens behov. 

I min värld så har jag 

väldigt svårt att få 

ihop det. Vi har inte 

heller luft i systemet. 

Alla som kommer till 

jobbet måste kunna 

leverera ganska så 

precis.  För att det ska 

kunna räcka till. 

Svårt att väga 

uppdragets 

betydelse mot och 

den utsatta 

personens behov 

mot medarbetarens 

behov. Har inte 

heller luft i systemet 

så alla måste kunna 

leverera. 

Vågskål 

mellan 

behov 

Prioriteringar 
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Under studiens genomförande beaktades Vetenskapsrådets (2002, ss. 6–14) fyra 

huvudprinciper, vilka syftar till att skydda individer som deltar i en studie, genom 

uppfyllda krav på information, samtycke samt konfidentialitet och nyttjande. Deltagarna 

fick både skriftlig och muntlig information om studiens syfte. Vid intervjun lämnade 

enhetscheferna muntligt samtycke till att delta samt till att intervjun spelades in på ljudfil. 

Deltagarna fick också information om att deltagandet var frivilligt och kunde avbrytas 

närsomhelst, utan vidare följder. Vid hantering av data förvarades uppgifter från 

deltagarna på ett sådant sätt att ingen obehörig kunde komma åt informationen. I resultatet 

exkluderades data som på ett eller annat sätt kunde bidra till att deltagare kunde 

identifieras. I enlighet med nyttjandekravet, som innebär att användande av uppgifter inte 

får ske i ett icke vetenskapligt syfte, användes deltagarnas uppgifter enbart i denna studie.  

 

 

RESULTAT 

De huvudfynd som gjordes i analysarbetet delades in i fyra kategorier, vilka sedermera 

mynnade ut i två övergripande huvudkategorier (Tabell 2). I den första huvudkategorin 

framgår de övergripande faktorer som styr och skapar ramar för enhetschefernas arbete. 

I den andra huvudkategorin fokuseras enhetschefernas faktiska arbetsstrategier utifrån 

dessa omständigheter. 

 

Tabell 2: Resultatöverblick – Kategorier och huvudkategorier 

Kategori Huvudkategori 

Kunskap och erfarenheter om ADHD och kognitivt 

arbetsmiljöarbete varierar Faktorer som skapar 

förutsättningar och ramar 
Höga krav i verksamheten skapar dilemman 

Ledarskapets betydelse och att kunna möta behov 
Enhetschefers strategier 

En arbetsmiljö för alla kan optimera resurserna 

 

 

Faktorer som skapar förutsättningar och ramar 

I denna huvudkategori presenteras de organisatoriskt givna strukturer och ramar som 

enhetschefer är skyldiga att förhålla sig till i arbetet och som därmed också styr deras 

handlingsutrymme. Det handlar om organisatoriska riktlinjer kring exempelvis 

kompetensutveckling och om rutiner som är kopplade till arbetsmiljöarbetet samt om att 

prioritera och ställa krav utefter verksamhetens resurser. 

 

Kunskap och erfarenheter om ADHD och kognitivt arbetsmiljöarbete varierar 

Deltagarna beskrev att systematiskt arbetsmiljöarbete bedrivs kontinuerligt i 

verksamheterna. För att förebygga risker genomförs regelbundna skyddsronder och 

riskanalyser tillsammans med verksamheternas respektive skyddsombud. Emellertid 
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lyftes inga konkreta exempel på systematiskt arbetsmiljöarbete ur ett kognitivt perspektiv. 

De områden som uppmärksammas är företrädelsevis hot och våld, trakasserier, fysisk 

hemmiljö och fysisk arbetsbelastning. Deltagarna uppgav att det inte finns något särskilt 

etablerat arbetssätt kring kognitiva arbetsmiljöaspekter och heller inga konkreta strategier 

eller direktiv som initieras på systemnivå i syfte att skapa goda arbetsförhållanden för 

medarbetare med ADHD. 

 

“Kommunen har ju inte något systematiskt, att så här ska vi jobba med personer som 

har neuropsykiatriska funktionshinder. Det har vi ju inte.” 

 

De menade också att de hade begränsad kunskap om ADHD och utmaningar som kan 

uppkomma för berörda medarbetare i en, för dem, otillgänglig arbetsmiljö. Den samlade 

bilden är att deltagarna upplever att de själva bär ansvaret för hur och på vilka grunder 

detta arbete bör utformas. Deltagarna uppgav att kognitiv arbetsmiljö och ergonomi har 

diskuterats i viss utsträckning, men att det oftast sker vid särskilda förfrågningar om stöd 

gällande specifika fall. Merparten upplevde dock att ämnet inte lyfts alls i deras respektive 

organisationer. Deltagarna diskuterade olika former av stödresurser som de kan hänvisa 

en medarbetare till vid behov eller för att själva få stöd, vägledning och redskap för att 

bättre kunna hjälpa medarbetaren att hantera utmaningar i arbetet. Det framgick att det är 

viktigt att bygga upp en dialog och samverka med skyddsombudet samt att de kan vända 

sig till chefskolleger med längre erfarenhet för att få hjälp. Det poängterades att det stöd 

som cheferna kan erbjuda till medarbetarna måste bygga på frivillighet för att ha någon 

större effekt. Det framkom också tveksamheter till denna form av stöd. 

 

”Ja, vi har ju företagshälsovård som man kan använda sig av. Men min erfarenhet är 

nog att det är… Det blir väldigt lite verkstad” 

 

Vart enhetschefer vänder sig för att hitta den kunskap de behöver i arbetsmiljöarbetet 

varierar, men det finns inget etablerat förfarande. Deltagarna gav inget entydigt svar kring 

detta men flera menade att det beror på problemets natur. I vissa fall kan frågan bollas 

med deras närmsta chef eller med en chefskollega. Det går även att vända sig till sin HR-

sektion, sitt fackförbund eller Sunt arbetsliv. Ett förslag som framkom var att på egen 

hand söka information på nätet. En annan synpunkt som stack ut från mängden var den 

att det inte är aktuellt, och inte heller lämpligt, att som chef söka kunskap eller stöd utifrån 

medarbetares eventuella diagnoser eftersom detta skulle innebära att medarbetaren 

särbehandlades. 

 

Deltagarnas kunskap om vad ADHD kan innebära för en vuxen medarbetare uppgavs 

vara begränsad, alternativt obefintlig. Det uttrycktes också att man ibland kan förstå att 

det finns utmaningar hos vissa men att dessa egentligen inte skiljer sig så mycket från 

dem hos andra medarbetare. Deltagarna vidhöll att de inte hade erbjudits någon form av 

riktad utbildning eller kompetensutveckling. Det enda undantaget var att det inom 

socialförvaltningen i en kommun hållits utbildningsdagar vid ett par tillfällen. Med stor 

entusiasm beskrevs det hur ett antal föreläsare samt en handledare från funktionsstöd hade 

pratat om ämnet inför samtliga anställda. Det underströks dock att utbildningen haft fokus 

på brukarna, men att medarbetare och arbetsgrupper berördes till viss del. 

 



 

 12 

Deltagarna framhöll att de i viss grad har erfarenhet av att ha chefsansvar för medarbetare 

med ADHD men kunskapsnivån varierade, enligt utsago, desto mer. Kännedom om 

personliga utmaningar underlättar enligt deltagarna men samtidigt är det långt ifrån 

självklart att alla medarbetare öppet berättar om sin ADHD-diagnos för chefen eller 

kollegerna. 

 

”Det är ju inte jättemånga medarbetare som säger att de har ett neuropsykiatriskt 

funktionshinder rakt ut. Men det förekommer ju såklart. Jag har inget belägg på att 

”Pelle” eller ”Lisa” har det. För det är väl fortfarande ganska skamfyllt kan jag nog 

tänka mig att prata om det” 

 

En trolig orsak till detta uppgavs vara att många medarbetare med ADHD säkerligen 

känner skam eller en oro kring hur de ska bli bemötta. Det spekulerades kring om 

huruvida det fortfarande råder ett stigma i samhället och på arbetsplatser kring 

neuropsykiatriska diagnoser som gör att det är svårt att vara öppen. 

 

Höga krav i verksamheten skapar dilemman 

Att vård- och omsorgsverksamheterna idag ställer höga krav på medarbetarnas funktioner 

och förmåga till flexibilitet var deltagarna relativt eniga om, likaså att det emellanåt kan 

te sig omöjligt att som chef tillgodose både verksamhetens och medarbetarnas behov. 

Vissa stod fast vid att det framförallt är vårdens begränsade ekonomiska resurser som 

hindrar dem från att arbeta på ett önskvärt sätt. Det poängterades att verksamhetens 

primära uppdrag, med fokus på brukarnas väl, måste prioriteras före medarbetarna och 

att det därför måste finnas en prestationsmässig lägstanivå. Det föreföll sig svårt, om inte 

omöjligt, att anpassa arbetet, förväntningar eller krav för enskilda medarbetare, trots 

insikten om uppenbara hälsorisker. 

 

”Vems behov ska vi tillgodose? Den som är i den utsatta situationen eller den personen 

som söker arbete? Önskvärt hade väl varit om vi kunde få in alla och möta allas behov. 

Det hade ju varit det bästa. Men jag tror att vi behöver ett annat resurstänk då” 

 

Bland deltagarna fanns enstaka tendenser till negativitet och skepsis kring att medarbetare 

med ADHD arbetar inom vård och omsorg. Detta uttrycktes i berättelser rörande dåliga 

erfarenheter samt en delvis generaliserande uppfattning av att ADHD hos medarbetare är 

en omständighet som är svårförenlig med vårdyrket. 

 

”Det måste ju finnas en lägsta nivå tänker jag på kompetens och förmågor. Jag har 

haft medarbetaransvar för en person med ADHD och det gick inte alls speciellt bra. 

Jag är lite skeptisk till det. För mig är det väldigt svårt att väga uppdragets betydelse 

mot medarbetarens behov” 

 

Många vidhöll emellertid att det i första hand saknas kunskap om ADHD och att ämnet 

inte diskuteras i tillräckligt hög grad, utan snarare kan betraktas som en 

ickefråga.  Upplevelsen var att medarbetarna ses ur ett alltför snävt perspektiv i vilka 

homogena funktioner och egenskaper är grundläggande krav. Detta ansågs vara ett viktigt 

utvecklingsområde. Man framhöll att arbetslivet kräver alla ens förmågor idag. 
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Enhetschefers strategier 

I denna huvudkategori beskrivs hur enhetscheferna tar vara på det utrymme som står dem 

till buds samt deras personligt utarbetade strategier och arbetssätt utifrån deras respektive 

kunskapsnivåer, engagemang och attityder. 

 

Ledarskapets betydelse och att kunna möta behov 

Deltagarna hävdade till viss del att de kan känna igen tecken som tyder på ADHD hos 

medarbetare, såväl med som utan en känd diagnos. Vidare framkom uppfattningen att 

ADHD kan te sig olika hos olika individer och att funktionsnivån därför är högst 

individuell. Med vissa undantag var den mest framträdande strategin att det viktigaste är 

att inte fokusera så mycket på själva diagnosen i sig, utan snarare på beteenden och vad 

medarbetaren eventuellt behöver för stöttning. 
 

”Jag vet inte om jag egentligen vet så mycket om ADHD i sig. Alltså jag utgår ju alltid 

från individen. Sen är inte det så viktigt för mig vilken problematik det är utan man 

får ju jobba sig runt själva beteendet”  

 

Deltagarna lade stor vikt vid att lära känna sina medarbetare och att ha kunskap om deras 

individuella egenskaper och behov för att på bästa sätt kunna leda och stötta dem i arbetet. 

Bästa strategin för att lära känna sina medarbetare är genom ständig dialog och genom att 

satsa på ett närvarande ledarskap. Strategierna för att få medarbetare att öppna sig 

varierade till viss del men handlade överlag om att ha individuella samtal, att vara 

närvarande och att ständigt uppmuntra till ett öppet arbetsklimat. Det framhölls att det 

dels handlar om att se och bekräfta medarbetaren genom att visa intresse, fråga och vara 

närvarande och tillgänglig, men likaså om att bjuda på sig själv och försöka avdramatisera 

svåra ämnen. Man belyste vikten av att det finns ett ömsesidigt förtroende mellan 

medarbetaren och chefen, vilket kan ta tid och kräva att man provar olika vägar. Det 

poängterades också att det är viktigt att vara lyhörd och uppmärksam på signaler samt att 

man ibland får ha tålamod och vänta in medarbetaren om man anar att det finns en 

problematik. Vissa vidhöll att de inte är så rädda för att fråga rakt ut vad medarbetaren 

behöver. 

 

”Nej men det är ju bara det här med kunskap. Kunskapen är ju det som ofta gör att 

man inte har förståelse för problemet eller situationen eller beteendet. Det behöver 

inte ens vara ett problem egentligen men man gör det till ett. Så kunskapen är det 

viktiga i det” 

 

Deltagarna betonade vikten av att man som enhetschef bildar sig en förståelse för 

problemets natur och vad som kan skapa hinder, då detta ansågs ha stor betydelse för 

möjligheterna att erbjuda rätt stöd och anpassningar. Att medarbetarna själva berättar om 

sina individuella utmaningar var överlag önskvärt. Samtidigt menade deltagarna att vissa 

medarbetare kan vara i behov av stöd, även fast de inte har några uttalade svårigheter. I 

vissa fall kanske de inte har insikt om det själva. Man poängterade att det är många som 

aldrig får någon diagnos, framförallt äldre personer och kvinnor, vilket upplevs särskilt 

bekymmersamt av deltagarna ur hänseendet att kvinnliga medarbetare är 

överrepresenterade i vården. 
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En arbetsmiljö för alla kan optimera resurserna 

Det framgick exempel på hur deltagarna arbetar med kognitiva aspekter, på både individ- 

och verksamhetsnivå, i syfte att skapa en inkluderande och tillgänglig arbetsmiljö för 

medarbetare med ADHD. I flera fall beskrevs tydlighet och struktur vara särskilt viktigt 

för dessa personer och att det kan underlätta i arbetet. I allmänhet handlade detta främst 

om att arbeta med rutiner och planeringsverktyg men också att var sak har sin plats. 

 

”Jag tänker att finns det en person som har behov av det så skapar jag ju det för alla 

liksom. Just med rutiner och de här grejerna, det ju nåt som är bra för alla. Sen kanske 

man behöver tydliggöra för vissa personer som har extra behov av det. Men då blir 

det ju det för alla på ett sätt. Det blir ju inte särbehandling” 

 

Något som lyftes var också hur viktigt det är att skapa utrymme för återhämtning. Man 

talade om korta promenader och kaffepauser och enstaka deltagare kunde erbjuda extra 

semesterdagar och vissa justeringar i schema eller dagsplanering eller avsatt tid att ägna 

sig åt arbetsuppgifter knutna till ombudsuppdrag i lugn och ro. Vidare menade vissa att 

många insatser både kan och bör implementeras på verksamhetsnivå, eftersom 

arbetsmiljön ska vara tillgänglig för alla. Ett återkommande exempel på detta var att 

uppmana hela gruppen att ta en extra bensträckare under längre möten med det 

huvudsakliga syftet att underlätta för enskilda medarbetare utan att dessa skulle känna sig 

utpekade. Dessutom kan det vara nyttigt för övriga medarbetare också, menade 

deltagarna. 

 

En aspekt som uppmärksammades var att det kan vara bra att se över hur information och 

kunskap förmedlas. Förslagsvis kunde detta ske genom att förenkla och förtydliga 

skriftlig information, såsom mail och listor, genom att korta ned texten och förstärka 

budskap med bilder. Man vidhöll att detta fungerar som ett språk- och minnesstöd och är 

gynnsamt för alla. Dessutom lyftes det att muntlig information kan underlätta för många 

medarbetare och att man ibland kan behöva upprepa den flera gånger. 

 

”Jag har många gånger skrivit om informationstexter som ska ut där kolleger kanske 

bara vidarebefordrar samma mail men jag bara nej. Det här får jag skriva om det är 

för det här är inte lätt att förstå. Allt ifrån hur man gör layouten till bilder” 

 

Ett annat ämne som uppmärksammades på vissa håll var sensorisk belastning i 

arbetsmiljön, i form av exempelvis syn- och hörselintryck. En upplevelse som delgavs 

var att vissa medarbetare påverkas starkt av sensoriska stimuli i form av belastande 

hörsel- och synintryck. Konkreta exempel gavs på hur de arbetar för att minska denna 

belastning. Strategier handlade om att försöka minimera dessa genom att skapa ordning 

och reda i lokalerna, sätta upp ljudabsorbenter, se över ljussättning och införa strikta 

rutiner för morgonrapporter, i syfte att minska onödig kakafoni.  

 

”Att man har det snyggt och så inne på kontoren och sakerna ligger där de ska och 

man liksom inte skapar en massa... ja, fysiskt i miljön liksom som rör till det heller” 
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Enligt utsago var det tydligt att medarbetare med ADHD reagerade starkare och snabbare 

på belastande sensoriska stimuli i arbetsmiljön samt hade svårare att sålla bland mycket 

intryck än sina kolleger. Man beskrev att man därför hade utvecklat strategier för att 

minimera störande och överflödiga inslag i arbetsmiljön. Ett exempel var att se över och 

anpassa larmtelefonernas signaler och andra inställningar utifrån dem som var känsligast. 

Den här typen av åtgärder hade setts minska antalet tillbudsrapporter avsevärt och visat 

sig minimera stress hos medarbetarna. Emellertid var det enbart ett fåtal av deltagarna 

som delgav ovan nämnda erfarenheter. Bland övriga påtalades det att man ser över ljud 

och ljus till viss del i verksamheten men att man sannolikt kan göra mycket mer inom det 

fältet. 

 

Vidare lyftes betydelsen av att acceptera olikheter och ta hänsyn till människors varierade 

sätt att lättast ta till sig kunskap och att undersöka vilken kunskapsinhämtningsform som 

passar medarbetaren istället för att blint utgå ifrån en mall. Några konkreta exempel som 

angavs var checklistor, bredvidgång, muntlig dialog eller att läsa skriftlig information. 

För att tillvarata styrkor på bästa sätt och utnyttja resurser väl ansågs det viktigt att se 

över fördelningen av ombudsroller efter olika förmågor och preferenser. Det uppgavs att 

det är bra att ge medarbetarna eget ansvar och att uppmuntra dem till att försöka lösa 

uppgifter själva eller i gruppen. Det ansågs också vara viktigt att låta medarbetarna tänka 

ut och testa idéer och förtydligar samtidigt för dem att det är okej att misslyckas ibland. 

Ett perspektiv som lyftes var att det finns stora fördelar med att reducera onödiga 

utmaningar och istället fokusera på att ta vara på sin medarbetares styrkor. 

 

”Nu har jag en som har ADHD. Och det är jättebra att ha hen där för hen är lite utav 

en igångsättare, av projekt och så. […] Men hen kan inte sitta still och verkligen 

fokusera. […] Hen är jättebra problemlösare, här och nu, men inte det här 

planerandet längre fram” 

 

Att uppmärksamma sårbarheter hos medarbetaren och samtidigt använda sig av 

individens styrkor och drivkraft kan bidra till förändringar som får positiva effekter för 

både individen och övriga verksamheten. Det nämndes att det kan finnas en stor tillgång 

i medarbetare med en ökad känslighet och att samma personer också brukar vara snabba 

med att själva ta tag sådant som upplevs störande. Detta var något som uppgavs inte bara 

skänka stor meningsfullhet i arbetet för medarbetarna utan också vara en effektiv och 

verksamhetsstrategisk resursanvändning. 

 

Man beskrev hur man arbetar för att öka förståelsen inför olikheter samt stödjande med 

konflikthantering på olika sätt. I stora drag eftersträvas respekt för olikheter och högt i 

tak i verksamheterna. Man arbetar för acceptans och inkludering i arbetsgrupperna genom 

att uppmuntra till ett positivt arbetsklimat. Det ansågs vara viktigt att agera förebild som 

chef och att själv ha stor ödmjukhet inför att alla medarbetare är olika. Man menade att 

olikheter får gruppen att växa om, utifall att medarbetarna arbetar med – och inte mot 

varandra. I vissa fall ansågs det viktigt med kunskap och utbildning i de här frågorna och 

att det finns ett gemensamt ansvar i verksamheten, där alla bör se sin roll. Någon menar 

dock att det finns en gräns för hur olika man får lov att vara och att toleransnivån ökar i 

takt med hur omtyckt medarbetaren är i sin arbetsgrupp och vice versa. Detta beskrevs 

vara avgörande för i vilken mån deltagaren hade utrymme att genomföra olika 

anpassningar för sin medarbetare och få gruppens acceptans inför detta. Grupperna kräver 
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ofta att allt ska vara rättvist i verksamheten och det finns inte alltid en förståelse för att 

deltagarna behöver arbeta och göra individuella anpassningar för vissa medarbetare, 

något som medför mindre flexibilitet i verksamheten. 

 

“Vi hamnar ofta i det med rättvisa att få samma lika. Det är ett bekymmer för våra 

medarbetare är olika och behöver olika saker för att nå samma mål. […] Men om 

gruppen vet om behovet av egen lösning och om man gillar personen så då är det inga 

problem, men om man inte gillar personen. [...] Då går det inte att göra nåt för då är 

det gruppen som sätter stopp faktiskt.” 

 

Ett fåtal deltagare stod tvärtemot fast vid att gruppens påtryckningar om rättvisa inte ska 

få lov att utgöra hinder för individuella anpassningar, då sådana beslut ligger 

hos enhetschefen. Om en medarbetare är i behov av särskilda anpassningar för att kunna 

hantera sina arbetsuppgifter och samtidigt utvecklas och må bra på arbetet, är det 

enhetschefens ansvar att utgå ifrån det. Det är inte gruppens sak att avgöra. Ett exempel 

som gavs var att om en medarbetare har att svårt att gå på ”dubbelrader” eller samarbeta 

med en viss kollega kan enhetschefen uppmana planerarna att gå in och justera personens 

dagsplanering. Dock underströks vikten av att vara tydlig och konsekvent, samt stå fast 

vid sitt ord när dylika beslut ifrågasätts – för det kommer de att göra, menade man. Det 

som enhetschefen och medarbetaren gemensamt har kommit fram till är bäst för 

medarbetaren är det som gäller. 

 

 

DISKUSSION 

Resultatdiskussion 

Sammanfattning av huvudfynd 

Syftet med studien var att undersöka enhetschefers arbete med att skapa goda 

arbetsförhållanden för medarbetare med ADHD. Frågeställningarna i syftet berörde de 

strategier de har i dagsläget och de faktorer som ger ramar för hur de arbetar samt sättet 

de arbetar med kognitiv arbetsmiljö. I studiens resultat framgår att kognitiv arbetsmiljö 

kopplat till ohälsa sällan diskuteras i organisationerna. Enhetscheferna får inte heller 

någon riktad utbildning kring kognitiv arbetsmiljös betydelse och de upplever sig därför 

inte ha någon djupare kunskap om de utmaningar som medarbetare med ADHD kan stå 

inför i arbetslivet. Enligt vad de själva uppger skiftar enhetschefernas kunskaper om 

ADHD mellan ingen till viss kunskap. 

 

Det framkommer att enhetscheferna anar att det finns ett stigma kring ADHD. Trots 

kunskapsbegränsningen har flera av dem utvecklat strategier, inom olika respektive 

arbetsmiljöområden, för att möta berörda medarbetare och anpassa arbetsmiljön. I syfte 

att bättre kunna tillvarata medarbetares kompetens har ett fåtal av enhetscheferna hittat 

strategier att undanröja individuella hinder i arbetet. Författarna upplever dock att 

majoriteten av enhetscheferna inte tycks ha reflekterat djupare kring detta, då de har svårt 

att ge tydliga exempel på hur de skulle kunna arbeta. 
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Stigmatisering 

Av resultatet framkom att enhetscheferna upplever att det råder ett stigma kring ADHD i 

arbetslivet, något som de tror kan bottna i okunskap. Denna betydelse styrks av Norstedt 

(2019), som menar att kunskapen är begränsad avseende medarbetares erfarenheter av att 

ha en dold funktionsnedsättning i arbetet. Upplevelsen av att ha en dold 

funktionsnedsättning skiljer sig från att ha en synlig funktionsnedsättning och att valet 

mellan att berätta för sin chef eller avstå från att berätta kan vara ett dilemma för 

medarbetaren. Detta tyder på att medarbetare som har en funktionsnedsättning är i en 

utsatt situation, trots att det finns lagar och föreskrifter som reglerar arbetslivet (ibid.). 

Cheferna framhöll betydelsen av att kunna ha en förtroendefull relation till sina 

medarbetare för att medarbetarna ska vara bekväma med att berätta om sin 

funktionsvariation. Att få klarhet i vad som kan underlätta eller försvåra arbetet för en 

medarbetare ansågs betydelsefullt för att man som chef ska kunna ge rätt stöd. Karlsson, 

Classon och Rönnberg (2014, s. 65) beskriver arbetsgivarens lagstadgade krav enligt 

Arbetsmiljöverkets föreskrifter och allmänna råd om arbetsanpassning (AFS 2020:5) 

vilka innebär att anpassa arbetet för de medarbetare som har ett behov av det. Det betyder 

att arbetsgivaren har ett ansvar om svårigheter uppkommer, även om medarbetaren inte 

vågar öppna upp om det spontant eller inte själv är medveten om sina svårigheter i arbetet. 

De allmänna råden anger att arbetsgivaren bör lyfta behov av anpassning i dialog med sin 

medarbetare. I relation till detta är det således viktigt att enhetscheferna kan fånga upp 

behov av stöd i arbetet. 

 

Resultatet talar för att enhetscheferna överlag lägger stor vikt vid lära känna sina 

medarbetare så att de kan få förståelse för problemet. Dellve och Eriksson (2016, s. 18) 

beskriver likaså att ledarskapet grundas i förtroende och relationer på arbetet och att 

ledarskapet kan inverka på medarbetares hälsa genom det sätt relationerna till 

medarbetare hanteras av chefen. Hultberg et al. (2018, ss. 106-107) menar att en 

medarbetare som känner sig respekterad av sin chef samt upplever sin arbetsprestation 

som betydelsefull och uppskattad känner meningsfullhet i arbetet. Ett meningsfullt och 

positivt arbetsklimat skapar både arbetsglädje och frigör positiv energi, vilket i sin tur 

stärker känslan av sammanhang i arbetslivet. Likaså kan motsatsen, att arbetet känns 

meningslöst, orsaka trötthet och leda. Det poängteras också att det är viktigt att man som 

chef är uppmärksam på att sin medarbetares engagemang och driv inte går överstyr. Om 

medarbetaren tar på sig en allt för tung börda kan det försvåra arbetet och påverka 

arbetsglädjen negativt, vilket i sin tur kan orsaka utmattning. 

 

Det är viktigt att mångfalds- och inkluderingsfrågor står på agendan i verksamheterna för 

att få ett mer tillåtande klimat för olikheter, vilket bekräftas av Henao, Chere och Dixon 

(2021). De beskriver betydelsen av utbildning för chefer i dessa frågor för att 

verksamheter ska bli mer framgångsrika. Studiens resultat signalerar dock att utbildning 

om kognitiva olikheter i hög grad saknas hos enhetscheferna. Enhetscheferna medger 

också att diskussioner kring ADHD och kognitiva olikheter inte lyfts på organisationsnivå 

utan att det snarare är chefernas egna attityder och engagemang som sätter agendan för 

hur dessa frågor berörs i verksamheterna. Vidare är enhetscheferna i stort sett eniga om 

vikten av att agera god förebild och de inser att deras agerande kan influera medarbetarna. 

Resultatet ger exempel på att många arbetar fortlöpande för att sprida acceptans för 

olikheter i arbetsgrupperna. När ansvaret läggs på enhetscheferna finns det emellertid 
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också en risk att en mer inskränkt inställning får ringar på vattnet, vilket kan föranleda 

stigmatisering. 

 

Dellve (2019, s. 34) framhåller att delaktighet behöver utvecklas på flera nivåer för att 

arbetsplatser ska kunna anpassas och göras mer inkluderande och tillgängliga för alla. 

Dellve menar att chefen behöver ha kunskap om sina medarbetares individuella 

förutsättningar samt att chefen kan behöva ha individuella överenskommelser. Ett 

autentiskt och öppet kommunicerande ledarskap kan motverka att övriga medarbetare 

upplever enskilda lösningar orättvisa. Bland enhetscheferna rådde det delade meningar 

kring detta. Majoriteten av enhetscheferna hänvisade till att de ser svårigheter i att vara 

flexibel med individuella lösningar på grund av gruppens påtryckningar. Den enskilde 

måste därmed ofta anpassa sig efter gruppen, istället för tvärtom. Kontentan här blir 

följaktligen att det anses rättvist när alla får lika mycket, vilket talar emot Dellves 

resonemang som kan tolkas som att det är rättvist först när alla har samma förutsättningar. 

 

Enhetschefernas kompetens 

I analysen kunde författarna konstatera att enhetscheferna heller inte delges utbildning i 

betydelsen av en kognitiv arbetsmiljö och hur den kan inverka på medarbetares hälsa och 

välmående. Det framkom likaså i resultatet att enhetscheferna själva upplevde sig ha en 

begränsad kunskap kring ADHD och hur en fungerande kognitiv arbetsmiljö kan 

understödja hälsa och goda resultat för berörda medarbetare. Karlsson, Classon och 

Rönnberg (2014) framhåller vikten av att sprida kunskap om kognitiv arbetsmiljö, 

eftersom upp till en tredjedel av alla medarbetare har eller någon gång kommer att ha en 

nedsatt kognitiv funktionsförmåga (som inte nödvändigtvis behöver härledas till ADHD). 

Således är kunskap om kognitiva arbetsmiljöperspektiv kopplat till kognitiva 

funktionsnedsättningar av relevans för alla medarbetare i arbetslivet, såväl de 

medarbetare med ADHD som de utan ADHD. De utvecklar vidare att även de 

medarbetare som inte har en nedsättning av kognitiva funktioner ibland hamnar i 

situationer i arbetslivet som påverkas av faktorer i arbetsmiljön och som belastar hjärnans 

kognitiva funktioner. Idag finns flera insatser som kan göras för att undanröja eller dämpa 

problem i arbetsmiljön som är kopplade till kognitiva funktionsnedsättningar (ibid). 

 

Strategier 

Av resultatet framkom vidare olika exempel på strategier som enhetscheferna hade för att 

utforma en god arbetsmiljö för sina medarbetare. Bland annat nämndes utformning av 

rutiner och att i viss mån anpassa arbetet. Karlsson, Classon och Rönnberg (2014, s. 66) 

framhåller att ambitionen att utforma en hjärnvänlig arbetsplats kan skapa mer 

produktivitet och göra arbetssituationen bättre för medarbetarna. De lyfter betydelsen av 

tydliga instruktioner och lathundar som hjälpmedel. Det kan också handla om att ha 

flexibla arbetstider eller ges möjlighet att arbeta ostört och ta pauser för återhämtning. 

Dessa exempel på utformning av arbetsmiljön stöds av Adamou et al. (2013), som menar 

att det går att arbeta på olika sätt, beroende på vilka medarbetarens utmaningar är och hur 

de kommer till uttryck i verksamheten. De lyfter bland annat vikten av strukturerade 

pauser under långa möten, digitala påminnelser och att upprätthålla en struktur kring 

arbetsuppgifter. De framhåller vidare betydelsen av att bryta ner mål till delmål och att 

ha muntlig information som ett tillägg till skriftlig information.  Begriplighet handlar om 
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att känna trygghet och ha förståelse för de krav man ställs inför och i arbetslivet innebär 

det att medarbetaren är väl införstådd med sitt uppdrag och vilka arbetsuppgifter 

densamma förväntas utföra. Att ha en tydlig bild av helheten samt vad som är viktigt att 

ägna sig åt och varför stärker begripligheten. Att nyttan med arbetsuppgiften görs tydlig 

bidrar också till att uppdraget känns meningsfullt (Hultberg et al. 2018, ss. 105-106). 

 

Vissa av enhetscheferna kunde se vikten av begriplighet och hanterbarhet i arbetet och 

hur det kan påverka berörda medarbetare. Resultatet tyder på att enhetscheferna har en 

varierad förmåga att stödja sina medarbetare på olika sätt, utefter deras förutsättningar, i 

ett kognitivt hänseende. Karlsson, Classon och Rönnberg (2014, s. 66) hävdar att ett 

adekvat stöd kan underlätta för medarbetare med mer omfattande funktionsnedsättning 

att prestera, även i mer kognitivt krävande arbeten. Som också framkom av resultatet 

pekades individen i vissa fall ut som problemskapande och ansågs utgöra källan till 

komplicerade eller negativa situationer i arbetet. Enligt Socialstyrelsen (2007) uppstår 

sådana begränsningar i arbetsmiljön och inte hos individen, varför detta synsätt blir en 

felaktig fokusförskjutning. 

 

Att tillvarata kompetens 

Av resultatet framkom hur enhetscheferna tar vara på medarbetares kompetens i arbetet 

genom att fördela ansvarsuppdrag efter förmåga och önskemål i verksamheten. Vidare 

framkom det att det är fördelaktigt att fokusera på medarbetares styrkor och även undvika 

situationer som kan bli utmanande för medarbetare i onödan. Asherson et al. (2012) lyfter 

att medarbetare med ADHD kan ha individuella styrkor, vilket är viktigt att beakta i det 

här sammanhanget, för att dessa medarbetare ska få komma till sin rätt i arbetet. 

Funktionsrätt Sverige (2017) ger medhåll åt uppfattningen om att människors olikheter är 

något som berikar samhället och därför är viktiga att värna om. Att kunna prestera på sin 

egna optimala kompetensnivå skänker meningsfullhet i arbetet samt stärker både 

självkänsla och motivation hos medarbetaren, enligt Hult (2008, s. 38). KASAM-teorin 

görs här gällande då enhetscheferna har ett viktigt ansvar i att understödja att sådana 

förutsättningar ges. Det är med andra ord viktigt att ta tillvara på berörda medarbetares 

kunskap och engagemang genom att reducera onödiga hinder samt sträva efter att 

medarbetare kan få ägna sig åt sådant som de är bra på. 

 

Metoddiskussion 

Planeringsfasen 

I studiens inledande fas diskuterade författarna vad som skulle studeras och vilken metod 

som lämpade sig för att uppnå syftet med studien. Inledningsvis fördes diskussioner om 

att utföra en kvantitativ undersökning bestående av enkäter, där data skulle mätas och 

jämföras med en hypotes som författarna funderade kring. Syftet var att göra en 

fördjupning i betydelsen av ledarskap och arbetsmiljö inom vård och omsorg kopplat till 

neuropsykiatriska funktionsnedsättningar hos medarbetare. Emellertid visade sig den 

befintliga forskningen inom detta område vara mycket begränsad. Författarna ansåg det 

därför mer relevant att genomföra en intervjustudie för att kunna dra slutsatser från 

deltagarnas erfarenheter. Slutligen föll därmed valet på en kvalitativ undersökning, som 

bättre ansågs kunna svara mot studiens syfte. I en kvalitativ undersökning ämnar forskare 

tillägna sig kunskap samt ge karaktär åt ett fenomen, genom att kategorisera och söka 
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mönster. Detta skiljer sig från tillvägagångssättet i en kvantitativ studie, vars syfte är att 

studera exempelvis mängd eller storlek av något (Olsson & Sörensen 2011, s. 131). Den 

inledande litteratursökning som gjordes inom ämnet skedde i enlighet med Henricsson 

(2017, ss. 45–47). För att göra arbetet mer hanterbart och öka trovärdigheten valde 

författarna sedermera att konkretisera ämnet i problemformuleringen, genom att avgränsa 

neuropsykiatrisk funktionsnedsättning till att enbart omfatta diagnosen ADHD. 

 

Trovärdighet 

Mårtensson och Fridlund (2017, s. 431) framhåller att trovärdighet, pålitlighet, 

bekräftelsebarhet samt överförbarhet, där trovärdighet kan ses som ett samlingsbegrepp, 

tyder på god kvalitet i forskning med kvalitativ design. Danielsson (2017, s. 146) 

förespråkar att intervjuerna planeras noggrant och att en provintervju genomförs. 

Författarna planerade intervjuerna med en god tidsmarginal och reflekterade över vikten 

av en ostörd miljö när intervjuerna genomfördes. Författarna genomförde dock ingen 

provintervju, vilket hade kunnat påverka hur de första intervjuerna fortlöpte. Detta får ses 

som en svaghet i studien eftersom eventuella justeringar av frågorna hade kunnat ge 

mindre omfattande intervjudata. I efterhand föreföll sig vissa frågor något felformulerade 

varför de misstolkades i vissa fall. Detta ledde till att delar av data ansågs irrelevanta för 

studiens syfte. 

 

Då en deltagare föll bort och ytterligare en deltagare blev exkluderad i studien så blev 

antalet reducerat. Dock lades det stor vikt vid att all data i studien kan anses trovärdig. 

Deltagaren som exkluderades lämnade uppgifter som inledningsvis uppfattades som 

relevanta för forskningen. Vid närmare granskning kunde författarna dock konstatera att 

informationen inte kunde anses tillförlitlig eller överförbar. Deltagaren uppgav att hen 

inte med säkerhet kunde säga att hen hade haft några medarbetare med ADHD eller 

liknande problematik och hade därför inte arbetat på något särskilt sätt. Uppgifterna som 

lämnades får därvid betraktas som fria spekulationer, snarare än levda erfarenheter. Att 

inkludera materialet hade följaktligen kunnat påverka trovärdigheten i ett negativt 

avseende, menar författarna. Henricsson och Billhult (2017, s. 114) betonar att det är mer 

betydelsefullt i en kvalitativ studie att fokus ligger på just kvalitet och inte kvantitet. 

Urvalet bör därför bestå av ett mindre antal deltagare som har erfarenhet och kan ge ett 

djupare perspektiv av det som studeras, snarare än ett flertal deltagare med desto mindre 

erfarenhet. Även ålder och kön kan ha betydelse för variation i deltagarnas erfarenheter. 

I studien varierade deltagarnas yrkeserfarenhet, ålder och kön, och det faktum att studien 

genomfördes i fyra olika kommuner, kan sammantaget ha bidragit till en ökad variation 

av data, som stärker överförbarheten. 

 

Vid tolkning av resultatet eftersträvades en så neutral hållning som möjligt, där alla delar 

som svarade mot syftet inkluderades, utan vidare värdering från författarnas sida. Ett 

medvetet val gjordes av författarna att analysera data enskilt, innan data jämfördes och 

granskades gemensamt. Detta är något som kan öka tillförlitligheten och därmed ha 

positiv betydelse för studiens trovärdighet. Olsson och Sörensen (2011, s. 164) beskriver 

att forskare utgår ifrån sin förförståelse, vilken utgörs av forskarens tidigare kunskap och 

erfarenheter, när tolkning sker. Vid tolkning är det av betydelse att forskare skiftar mellan 

del- och helhetsperspektiv samt relaterar det till det större sammanhang som tolkningen 

är en del av, vilket eftersträvades i studien. Mårtensson och Fridlund (2017, s. 433) 
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framhåller dock att ett examensarbete mer sällan uppfyller kraven på vetenskaplig kvalitet 

på den nivå som krävs för vetenskaplig publicering, vilket examensarbetet inte heller 

syftar till. Författarna är medvetna om denna studies begränsning i detta hänseende, i och 

med att antalet deltagare i urvalet är för litet. Författarna gjorde slutligen valet att 

benämna respondenterna för deltagare genomgående i uppsatsen, med undantag för 

resultatdiskussionen. 

 

Förförståelse och inifrånperspektivet  

Författarna har sedan tidigare god personlig kännedom om ADHD samt erfarenhet av 

arbete inom vård och omsorg och har därför god inblick i frågor som studien härrör. För 

att stärka studiens objektivitet, reliabilitet och validitet har det, med anledning av 

författarnas bakgrund, varit särskilt angeläget att beakta denna förförståelse under 

studiens gång och att sträva efter att förhålla sig neutral till forskningsfrågan. För att 

kvalitativa forskningsresultat ska kunna betraktas som pålitliga är det viktigt att forskaren 

noga reflekterar över sin egen förförståelse före och under forskningsprocessen för att 

kontrollera dess potentiella inflytande över avgränsning, urval och tolkning av empiriska 

data (Priebe & Landström 2017, ss. 38–40). Författarna vill vara transparenta med att 

tidigare erfarenheter har haft betydelse inför valet av forskningsområde. Författarna 

framhåller dock att detta faktum kan betraktas som en styrka i det här avseendet. I 

studiens inledning sågs fördelar av författarnas förförståelse, då det gjorde det lättare att 

fokusera områden som var relevanta för studiens syfte, vilket ansågs bidra till studiens 

pålitlighet. Ett inifrånperspektiv kan ge en djupare förståelse för det område som studerats 

(Carlsson 2017, s. 192) och har i den här studien uppskattningsvis haft betydelse för 

identifieringen av det aktuella problemområdet. 

 

Hållbar utveckling 

Hållbarhet innebär att ta hand om och utveckla de resurser som finns, så att de kan växa 

och göra mer nytta framåt i tiden. I Sveriges arbete med de globala målen i Agenda 2030 

arbetar Myndigheten för delaktighet med att utveckla samhället utifrån ett 

mångfaldsperspektiv. Syftet är att utforma ett hållbart samhälle med utgångspunkten att 

människor har olika förutsättningar och behov. För att få en universell utformning, och 

därmed ökad hållbarhet, krävs förståelse för att det behövs nya sätt att arbeta i den egna 

verksamheten (Myndigheten för delaktighet 2020, ss. 5–7). Med bakgrund i detta 

hoppas författarna att denna uppsats kan bidra till att betydelsen av kognitiv arbetsmiljö 

och tillgänglighet uppmärksammas i högre grad, till förmån för medarbetare med ADHD 

inom vård och omsorg. Författarna ser att det är viktigt att arbeta för bättre arbetsvillkor, 

så att medarbetare får goda förutsättningar till hälsa och utveckling i arbetet. På så vis kan 

vi nå mål om ökad hållbarhet. 

Författarnas uppfattning är att den allmänna utvecklingen kring kognitiv arbetsmiljö går 

för långsamt och att de satsningar som görs är oproportionerligt små i förhållande till de 

konsekvenser som dagens begränsade tillgänglighet faktiskt ger upphov till. Denna fråga 

berör inte bara den enskilda individen utan också dess omgivning och samhället i stort. 

Författarna upplever att det i allmänhet tas höjd för att individers förmåga att fungera 

jämlikt på arbetsplatser och i andra offentliga miljöer inte ska inskränkas. Idag ska ingen 

behöva begränsas till följd av fysiska funktionsvariationer såsom exempelvis syn- hörsel- 

eller rörelsenedsättningar. Författarna tänker att det troligtvis är få idag som förvånas eller 
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ens reflekterar över att det finns automatiska dörröppnare eller handikappanpassade 

toaletter på majoriteten av våra arbetsplatser. På samma sätt önskar författarna att 

kognitiva tillgänglighetsåtgärder inom en snar framtid ses som ett lika självklart inslag i 

arbetsmiljön. 

 

De ämnen som diskuteras här kan tyckas röra sig utanför studiens syfte, då ovan nämnda 

aspekter bitvis sträcker sig bortom vad enhetscheferna har möjlighet att påverka, utifrån 

sin profession. Dock anser författarna att det finns en relevans i att se ämnet ur ett större 

perspektiv eftersom författarna tror att en ökad medvetenhet om detta kan ha stor 

betydelse för enhetschefernas arbete med den kognitiva arbetsmiljöns framtida status och 

utveckling. Författarna vill poängtera att avsikten med ovanstående resonemang inte är 

att ställa utsatta grupper mot varandra utan enbart illustrera de skillnader författarna kan 

se mellan hur synliga och osynliga funktionsnedsättningar kan uppmärksammas och 

prioriteras i fråga om tillgänglighet. 

 

Förslag till ny forskning 

I denna studie fokuserade författarna enhetschefers perspektiv och strategier kring att 

skapa goda arbetsförhållanden för medarbetare med ADHD. Ett förslag till vidare 

forskning är att vända sig till medarbetare inom vård och omsorg för att undersöka deras 

upplevelser kring en tillåtande miljö. Vad anser de är viktigt för att kunna vara öppen om 

dolda funktionsnedsättningar och hur upplever de den kognitiva arbetsmiljön kopplat till 

tillgänglighet i arbetet? KTH (2021) utvecklar att social hållbarhet bland annat innefattar 

välbefinnande, rättigheter, den enskildes behov samt möjlighet att nå sin fulla potential. 

Att kunna få medarbetares perspektiv i denna aspekt ser författarna därmed är värdefullt 

för en fortsatt hållbar utveckling. 

 

Slutsatser 

 

➢ Enhetscheferna upplever sina förutsättningar att skapa goda arbetsförhållanden 

för medarbetare med ADHD som begränsade. 

 

➢ Det framkommer att enhetscheferna inte delges kompetensutveckling kring 

betydelsen av kognitiv arbetsmiljö och tillgänglighet kopplat till hälsa och 

välmående i arbetslivet. 

 

➢ Enhetscheferna har utvecklat olika arbetssätt för att möta behov hos medarbetare 

med ADHD men deras strategier varierar efter personlig kunskap samt eget 

engagemang och intresse, snarare än utifrån organisationens riktlinjer.  



 

 23 

REFERENSER 

Ada Tuna, C., Bircan, T. & Zimmerman, J. (2021). Inclusive leadership and work 

engagement: the mediating role of procedural justice, Management Research Review, 

44(1), ss. 158–180. https://doi.org/10.1108/MRR-03-2020-0146 

 

Adamou, M., Arif, M., Asherson, P., Aw, T-C., Bolea, B., Coghill, D., Guðjónsson, G., 

Halmøy, A., Hodgkins, P., Müller, U., Pitts, M., Trakoli, A., Williams, N. & Young, S. 

(2013). Occupational issues of adults whith ADHD. BMC. Psychiatry. 13(59). 

https://bmcpsychiatry.biomedcentral.com/track/pdf/10.1186/1471-244X-13-59.pdf 

[2022-04-21] 

 

AFS 2020:5. Arbetsmiljöverkets föreskrifter och allmänna råd om arbetsanpassning. 

Solna: Arbetsmiljöverket. 

 

Ahnemark, E., Di Schiena, M., Fredman, A-C., Medin, E., Söderling, J. K. & Ginsberg, 

Y. (2018). Health-related quality of life and burden of illness in adults with newly 

diagnosed attention-deficit/hyperactivity disorder in Sweden, BMC Psychiatry, 18(1), ss. 

223–233. https://doi.org/10.1186/s12888-018-1803-y 

 

Arbetsmiljöverket (2017). Förebyggande arbete för en tillgänglig arbetsmiljö. Solna: 

Arbetsmiljöverket. https://www.av.se/arbetsmiljoarbete-och-inspektioner/en-tillganglig-

arbetsmiljo/forebyggande-arbete-for-att-en-tillganglig-arbetsmiljo/ [2022-02-10] 

 

Arbetsmiljöverket (2019). Tillgänglig arbetsmiljö. Solna: Arbetsmiljöverket. Tillgänglig 

arbetsmiljö - Arbetsmiljöverket (av.se) [2022-02-10] 

 

Asherson, P., Akehurst, R., Kooij, J. J. S., Huss, M., Beusterien, K., Sasané, R., 

Gholizadeh, S. & Hodgkins, P. (2012). Under Diagnosis of Adult ADHD: Cultural 

Influences and Societal Burden, Journal of Attention Disorders Supplement, 16(5), ss. 

20–38. https://doi.org/10.1177/1087054711435360 

 

Brattberg, G. (2006). PTSD and ADHD: underlying factors in many cases of burnout, 

Stress and Health, 22, ss. 305–313. https://doi.org/10.1002/smi.1112 

 

Carlsson, E. (2017). Etnografi och deltagande observation. I Henricsson, M. (red.). 

Vetenskaplig teori och metod, från idé till examination inom omvårdnad. 2.uppl., Lund: 

Studentlitteratur. ss. 189–204. 

 

Danielsson, E. (2017). Kvalitativ forskningsintervju. I Henricsson, M. (red.). 

Vetenskaplig teori och metod, från idé till examination inom omvårdnad. 2.uppl., Lund: 

Studentlitteratur. ss. 143–154. 

 

Dellve, L. (2019). Skapa universella arbetsplatser -En kunskapsöversikt om arbetsmiljö, 

rekrytering och ledarskap. Stockholm: Partsrådet. 

https://akademssr.se/sites/default/files/kunskaps%C3%B6versikt%20om%20UUA%20-

%20webb%20-%20191105.pdf [2022-05-04] 

 

https://bmcpsychiatry.biomedcentral.com/track/pdf/10.1186/1471-244X-13-59.pdf
https://d.docs.live.net/1534bb6838128756/Dokument/Kandidatuppsats%20riktig.doc
https://www.av.se/arbetsmiljoarbete-och-inspektioner/en-tillganglig-arbetsmiljo/forebyggande-arbete-for-att-en-tillganglig-arbetsmiljo/
https://www.av.se/arbetsmiljoarbete-och-inspektioner/en-tillganglig-arbetsmiljo/forebyggande-arbete-for-att-en-tillganglig-arbetsmiljo/
https://www.av.se/arbetsmiljoarbete-och-inspektioner/en-tillganglig-arbetsmiljo/
https://www.av.se/arbetsmiljoarbete-och-inspektioner/en-tillganglig-arbetsmiljo/
https://doi.org/10.1177/1087054711435360
https://doi.org/10.1002/smi.1112
https://word-edit.officeapps.live.com/we/Kandidatuppsats%20riktig.doc
https://word-edit.officeapps.live.com/we/Kandidatuppsats%20riktig.doc


 

 24 

Dellve, L. & Eriksson, A. (2016). Hållbart ledarskap – i vardag och förändring. Borås: 

Högskolan i Borås. 

 

Dellve, L. & Eriksson, A. (2017). Health-Promoting Managerial Work: A Theoretical 

Framework for a Leadership Program that Supports Knowledge and Capability to Craft 

Sustainable Work Practices in Daily Practice and During Organizational Change, 

Societies, 7(12) https://doi.org/10.3390/soc7020012 

 

Diskrimineringsombudsmannen (2021). Diskriminering i arbetslivet. Solna: 

Diskrimineringsombudsmannen. Diskriminering på jobbet | DO [2022-02-10] 

 

Elo, S. & Kyngäs, H (2008). The qualitative content analysis process, Journal of 

Advanced Nursing, 62(1), 107–115. https://doi.org/10.1111/j.1365-2648.2007.04569.x 

  

Folkhälsomyndigheten (2021). Att förebygga psykisk ohälsa i arbetslivet. Resultat från 

en kartläggande litteraturöversikt om universella interventioner på arbetsplatsen. Solna: 

Folkhälsomyndigheten. Förebygga psykisk ohälsa i arbetslivet En kartläggande 

litteraturöversikt om universell prevention (folkhalsomyndigheten.se) [2022-02-08] 

 

Funktionsrätt Sverige (2017). Funktionsrätt – rätten att fungera i samhället på lika villkor 

– handlar om att alla människor fullt ut ska kunna ta del av sina mänskliga rättigheter. 

Sundbyberg: Funktionsrätt Sverige https://funktionsratt.se/funktionsratt-ratten-att-

fungera-i-samhallet-pa-lika-villkor/ [2022-02-28] 

 

Försäkringskassan (2016). Sjukfrånvaro per bransch och sektor. Stockholm: 

Försäkringskassan. https://www.forsakringskassan.se/wps/wcm/connect/eca49949-

6bc6-4e03-ae57-60398ff31ff1/PM_sjukfranvaro_olika_branscher.pdf?MOD=AJPERES 

[2022-05-24] 

 

Gordon, C. T. & Fabiano, G. A. (2019). The Transition of Youth with ADHD into the 

workforce: Review and Future Directions, Clinical Child and Family Psychology Review, 

22: ss. 316–347. https://doi.org/10.1007/s10567-019-00274-4 

 

Gotsis, G. & Grimani, K. (2016). Diversity as an aspect of effective leadership: 

integrating and moving forward, Leadership & Organization Development Journal, 

37(2), ss. 241–264. https://doi.org/10.1108/LODJ-06-2014-0107 

 

Henao, D., Chere, G. & Dixon, Y. (2021). Impact of Diversity and Inclusion Education 

on Team Member Engagement, Journal of Best Practices in Health Professions 

Diversity, 14(1), ss. 14–24. 

https://www.proquest.com/docview/2623911692/fulltextPDF/CB5F10AA2D1B4C52P

Q/1?accountid=9670 [2022-04-29] 

 

Henricsson, M. & Billhult, A. (2017). Kvalitativ metod. I Henricsson, M. (red.). 

Vetenskaplig teori och metod, från idé till examination inom omvårdnad. 2.uppl., Lund: 

Studentlitteratur. ss. 111–119. 

 

https://doi.org/10.3390/soc7020012
https://www.do.se/diskriminering/diskriminering-olika-delar-samhallet/diskriminering-pa-jobbet#h-Undantagfranforbudetmotdiskriminering
https://doi.org/10.1111/j.1365-2648.2007.04569.x
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/decaa61b169e4d5689acf11662abce5b/forebygga-psykisk-ohalsa-arbetslivet.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/decaa61b169e4d5689acf11662abce5b/forebygga-psykisk-ohalsa-arbetslivet.pdf
https://d.docs.live.net/1534bb6838128756/Dokument/Kandidatuppsats%20riktig.doc
https://d.docs.live.net/1534bb6838128756/Dokument/Kandidatuppsats%20riktig.doc
file:///C:/Users/Börjesson/AppData/Local/Packages/microsoft.windowscommunicationsapps_8wekyb3d8bbwe/LocalState/Files/S0/49/Attachments/K%202022%2014%20SISTA.docx
file:///C:/Users/Börjesson/AppData/Local/Packages/microsoft.windowscommunicationsapps_8wekyb3d8bbwe/LocalState/Files/S0/49/Attachments/K%202022%2014%20SISTA.docx
https://doi.org/10.1007/s10567-019-00274-4
https://doi.org/10.1108/LODJ-06-2014-0107
https://d.docs.live.net/1534bb6838128756/Dokument/Kandidatuppsats%20riktig.doc
https://d.docs.live.net/1534bb6838128756/Dokument/Kandidatuppsats%20riktig.doc


 

 25 

Hult, S. (2008). Salutogent ledarskap, -en investering. Halmstad: Chefer och ledare i 

vården. http://www.salutogenes.com/Filer/dokument/aldre_omsorg-4-08.pdf [2022-05-

01] 

 

Hultberg A., Ahlborg, G.jr., Jonsdottir, I.H., Winroth, J., Corin, L. och Heimdahl, M. 

(2018). Hälsa på arbetsplatsen – En sammanställning av kunskap och metoder. ISM-

rapport 21. Vänersborg: Västra Götalandsregionen, Institutet för stressmedicin. 

Hälsa på arbetsplatsen – En sammanställning av kunskap och metoder. ISM-rapport 21. 

[2022-05-24] 

 

Institutet för stressmedicin (2021). Kognitiv ergonomi. Göteborg: Institutet för 

stressmedicin. 

https://www.vgregion.se/ov/ism/arbetsliv/Nyheter_Halsa_pa_arbetsplatsen/kognitiv-

ergonomi/ [2022-05-29] 

 

Jakobsson, U. (2008). KASAM-instrumentets utveckling och psychometriska egenskaper 

- en översikt. Vård i Norden, 28(1) ss. 53-55. 

https://www.proquest.com/docview/607137065?OpenUrlRefId=info:xri/sid:primo&acc

ountid=9670 [2022-04-13] 

 

Karlsson, T., Classon, E. & Rönnberg, J. (2014). Kunskapssammanställning; Den 

hjärnvänliga arbetsplatsen – kognition, kognitiva funktionsnedsättningar och 

arbetsmiljö. Solna: Arbetsmiljöverket. 

 

Kjellström, S. (2017). Forskningsetik. I Henricsson, M. (red.). Vetenskaplig teori och 

metod, från idé till examination inom omvårdnad. 2.uppl., Lund: Studentlitteratur. ss. 57–

80. 

 

KTH (2021). Hållbar utveckling.  Stockholm: KTH. https://www.kth.se/om/miljo-

hallbar-utveckling/utbildning-miljo-hallbar-utveckling/verktygslada/sustainable-

development/hallbar-utveckling-1.350579 [2022-05-03] 

 

Larsson Fällman, S. & Kullén Engström, A. (2020). Har organisatoriska förutsättningar 

och ledarskapsstrategier betydelse för att främja låg sjukfrånvaro inom hälso- och 

sjukvården? Socialmedicinsk Tidskrift, 97(1). Visar Har organisatoriska förutsättningar 

och ledarskapsstrategier betydelse för att främja låg sjukfrånvaro inom hälso- och 

sjukvården? | Socialmedicinsk tidskrift [2022-02-08] 

 

Mahdi, S., Ronzano, N., Ane Knüppel, A., Carlos Dias, J., Albdah, A., Chien-Ho, L., 

Almodayfer, O., Bluschke, A., Karande, S., Huang, H.-L., Christiansen, H., Granlund, 

M., de Vries, P. J., Coghill, D., Tannock, R., Rohde, L. & Bölte, S. (2018). An 

international clinical study of ability and disability in ADHD using the WHO-ICF 

framework. European Child & Adolescent Psychiatry, 27(10), ss. 1305-

1319. https://doi.org/10.1007/s00787-018-1124-1 

https://socialmedicinsktidskrift.se/index.php/smt/article/view/2123/2051 

Myndigheten för delaktighet (2020). Funktionshindersperspektivet i Agenda 2030, 

Delrapportering av ett regeringsuppdrag. Sundbyberg: Myndigheten för delaktighet. 

http://www.salutogenes.com/Filer/dokument/aldre_omsorg-4-08.pdf
file:///C:/Users/Min%20dator/Downloads/Hälsa%20på%20arbetsplatsen%20–%20En%20sammanställning%20av%20kunskap%20och%20metoder.%20ISM-rapport%2021
file:///C:/Users/Min%20dator/Downloads/K%202022%2014%20SISTASISTA.docx
file:///C:/Users/Min%20dator/Downloads/K%202022%2014%20SISTASISTA.docx
https://www.proquest.com/docview/607137065?OpenUrlRefId=info:xri/sid:primo&accountid=9670
https://www.proquest.com/docview/607137065?OpenUrlRefId=info:xri/sid:primo&accountid=9670
https://www.kth.se/om/miljo-hallbar-utveckling/utbildning-miljo-hallbar-utveckling/verktygslada/sustainable-development/hallbar-utveckling-1.350579
https://www.kth.se/om/miljo-hallbar-utveckling/utbildning-miljo-hallbar-utveckling/verktygslada/sustainable-development/hallbar-utveckling-1.350579
https://www.kth.se/om/miljo-hallbar-utveckling/utbildning-miljo-hallbar-utveckling/verktygslada/sustainable-development/hallbar-utveckling-1.350579
https://socialmedicinsktidskrift.se/index.php/smt/article/view/2123/2051
https://socialmedicinsktidskrift.se/index.php/smt/article/view/2123/2051
https://socialmedicinsktidskrift.se/index.php/smt/article/view/2123/2051
https://doi.org/10.1007/s00787-018-1124-1
https://socialmedicinsktidskrift.se/index.php/smt/article/view/2123/2051


 

 26 

https://www.mfd.se/contentassets/9c0e9fd0f9c94a46a08176cc6c866df3/2020-22-

funktionshindersperspektivet-i-agenda-2030-delrapport.pdf [2022-02-21] 

 

Mårtensson, J. & Fridlund, B. (2017). Vetenskaplig kvalitet i examensarbete. I 

Henricsson, M. (red.). Vetenskaplig teori och metod, från idé till examination inom 

omvårdnad. 2.uppl., Lund: Studentlitteratur. ss. 421–438. 

 

Norstedt, M. (2019). Work and Invisible Disabilities: Practices, Experiences and 

Understandings of (Non)Disclosure. Scandinavian Journal of Disability Research, 21(1), 

ss. 14–24. https://doi.org/10.16993/sjdr.550 

 

Olsson, H. & Sörensen, S. (2011). Forskningsprocessen, kvalitativa och kvantitativa 

perspektiv. 3.uppl., Stockholm: Liber. 

 

Prevent (2022). Prevent -arbetsmiljö i samverkan, Svenskt näringsliv, LO och PTK. 

Stockholm: Prevent. https://www.prevent.se/jobba-med-arbetsmiljo/osa/hjarnvanlig-

arbetsmiljo/ordlista/#kognitiv-ergonomi [2022-05-29] 

 

Priebe, G & Landström, C. (2017). Den vetenskapliga kunskapens möjligheter och 

begränsningar – grundläggande vetenskapsteori. I Henricsson, M. (red.). Vetenskaplig 

teori och metod, från idé till examination inom omvårdnad. 2.uppl., Lund: 

Studentlitteratur. ss. 25–42. 

 

Randela, A E., Galvinb, B M., Shorec, L M., Holcombe Ehrharta, K., Chunga, B G., 

Deana, M A. & Kedharnathd, U. (2018). Inclusive leadership: Realizing positive 

outcomes through belongingness and being valued for uniqueness, Human Resource 

Management Rewiew, 28(2), ss. 190–203. https://doi.org/10.1016/j.hrmr.2017.07.002 
 

Regeringskansliet (2008). Konventionen om rättigheter för personer med 

funktionsnedsättning. Stockholm: Socialdepartementet. FN:s konvention om rättigheter 

för personer med funktionsnedsättning (regeringen.se) [2022-02-17] 

 

SFS 2003:460. Lag om etikprövning av forskning som avser människor. Stockholm: 

Utbildningsdepartementet. 

 

SFS 2008:567. Diskrimineringslag. Stockholm: Arbetsmarknadsdepartementet. 

 

SFS 1977:1160. Arbetsmiljölag. Stockholm: Arbetsmarknadsdepartementet. 

 

Socialstyrelsen (2007). Socialstyrelsens termbank. Stockholm: Socialstyrelsen. 

https://termbank.socialstyrelsen.se/?TermId=818&SrcLang=sv [2022-02-17] 

 

Vetenskapsrådet (2002). Forskningsetiska principer inom humanistisk-

samhällsvetenskaplig forskning. Stockholm: Vetenskapsrådet.  

https://www.vr.se/download/18.68c009f71769c7698a41df/1610103120390/Forskningse

tiska_principer_VR_2002.pdf [2022-05-06] 

 

https://d.docs.live.net/1534bb6838128756/Dokument/Uppsatsen.docx
https://d.docs.live.net/1534bb6838128756/Dokument/Uppsatsen.docx
https://doi.org/10.16993/sjdr.550
file:///C:/Users/Min%20dator/Downloads/K%202022%2014%20SISTASISTA.docx
file:///C:/Users/Min%20dator/Downloads/K%202022%2014%20SISTASISTA.docx
https://doi.org/10.1016/j.hrmr.2017.07.002
https://www.regeringen.se/contentassets/0b52fa83450445aebbf88827ec3eecb8/fns-konvention-om-rattigheter-for-personer-med-funktionsnedsattning-ds-200823
https://www.regeringen.se/contentassets/0b52fa83450445aebbf88827ec3eecb8/fns-konvention-om-rattigheter-for-personer-med-funktionsnedsattning-ds-200823
https://termbank.socialstyrelsen.se/?TermId=818&SrcLang=sv
file:///C:/Users/Min%20dator/OneDrive/Dokument/Vård%20och%20omsorgsadministration%203/K%202022%2014%5b2536%5d.docx
file:///C:/Users/Min%20dator/OneDrive/Dokument/Vård%20och%20omsorgsadministration%203/K%202022%2014%5b2536%5d.docx


 

 27 

Vetenskapsrådet (2021). Etik i forskningen. Stockholm: Vetenskapsrådet.  

https://www.vr.se/uppdrag/etik/etik-i-forskningen.html [2022-05-06] 

 

Vidman, Å & Strömberg, A. (2021). Leadership for a healthy work environment – a 

question about who, what and how. Leadership in Health Services; Bradford, 34(1), ss. 

1–15. https://doi.org/10.1108%2FLHS-06-2020-0041 

 

Bilagor  

Bilaga 1 Information, Verksamhetschefs godkännande   

Bilaga 2 Intervjuguide 

  

https://www.vr.se/uppdrag/etik/etik-i-forskningen.html
https://www.proquest.com/healthmanagement/pubidlinkhandler/sng/pubtitle/Leadership+in+Health+Services/$N/27373/DocView/2533370315/fulltext/7345165C5E2E4541PQ/1?accountid=9670
https://doi.org/10.1108%2FLHS-06-2020-0041


 

 28 

 
 

 Information angående examensarbete i Vård och 
omsorgsadministration 
 

Vi heter Victoria Börjesson och Ingrid Benson och studerar Vård- och 

omsorgsadministration vid Akademin för vård, arbetsliv och välfärd, Högskolan i 

Borås. Som en del i denna utbildning gör vi ett examensarbete på grundnivå. 
 

I kommunal vård och omsorg finns det utmaningar att attrahera och behålla medarbetare 

och samtidigt är sjukfrånvaron hög. Medarbetare som har en neuropsykiatrisk 

funktionsnedsättning såsom exempelvis ADHD har generellt en högre känslighet för 

stress och en ökad risk för psykisk ohälsa. Utifrån vår gemensamma erfarenhet av 

kommunal vård och omsorg vill vi fördjupa oss i hur enhetschefer i verksamheten 

arbetar med sitt ledarskap för att inkludera medarbetare med ADHD i syfte att 

förebygga ohälsosam stress som kan leda till sjukfrånvaro samt för att tillvarata varje 

medarbetares fulla kompetens. 

 

Med anledning av detta vänder vi oss till dig som verksamhetschef för att fråga om du 

vill delta i vår studie, i vilken vi önskar träffa och intervjua enhetschefer inom ditt 

verksamhetsområde. Syftet är att samla kunskap som förhoppningsvis kan hjälpa oss att 

besvara ovanstående frågeställning. 

 

Vi vill härmed inhämta ditt godkännande för insamling av data. De enhetschefer som 

deltar i studien kommer att få liknande information angående examensarbetet. 

Huvudman för examensarbetet är Högskolan i Borås, som är en statlig myndighet. Med 

huvudman menas den organisation som är ansvarig för studien. 

 

 

Hur går examensarbetet till?  
Vi vill ta del av dina enhetschefers erfarenheter. Insamling av dessa kommer att ske 

under vecka 10 genom en enskild intervju med en av oss studenter. Intervjun beräknas 

ta cirka 45 minuter och vi har för avsikt att träffa dina enhetschefer i en ostörd miljö, på 

en plats som de själva väljer. Skulle det uppstå hinder för ett fysiskt möte så vill vi om 

möjligt träffas i ett digitalt möte. 

 

Hur tillhandahålls information om resultatet av studien?  
När examensarbetet är examinerat kommer det att publiceras enligt sedvanliga rutiner 

för examensarbete vid Högskolan i Borås och finnas tillgängligt i databasen DIVA. Om 

ni önskar kan Högskolan tillhandahålla en kopia till er. 

 

Deltagandet är frivilligt   
Ert deltagande är frivilligt och ni kan när som helst välja att avbryta deltagandet. Om 

ni väljer att inte delta eller vill avbryta ert deltagande behöver ni inte uppge varför och 

det kommer inte heller att påverka ert arbete. För att delta behöver deltagande 

enhetschef lämna sitt muntliga samtycke. 

Om ni vill avbryta ert deltagande ska ni kontakta ansvariga för examensarbetet eller 

handledaren (se kontaktuppgifter nedan). 
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Vad händer med deltagarnas uppgifter? 

I examensarbetet kommer vi att samla in information från deltagande enhetschef. Inga 

namn, uppgifter eller resultat som kan härledas till enhetschefen som person kommer att 

redovisas i examensarbetet. Allt material kommer att behandlas så att inte obehöriga 

kan ta del av det, i enlighet med gällande lagstiftning. Uppgifterna kan dock vara att 

betrakta som allmänna handlingar som kan komma att lämnas ut i det fall någon begär 

det i enlighet med offentlighetsprincipen. 

 

Datamaterial som samlats in (bakgrundsinformation och intervjuer, enkäter, 

fältanteckningar eller annat) kommer att förstöras när examensarbetet är examinerat 

och godkänt. 

 

Behandlingen av uppgifter om deltagande enhetschef sker med stöd av artikel 6.1 (a) i 

dataskyddsförordningen (samtycke). Högskolan i Borås är personuppgiftsansvarig. Som 

deltagare har ni ett antal rättigheter enligt dataskyddsförordningens artikel 16-18, 20 och 

22, som bland annat innebär att ni har rätt att ta del av de uppgifter om er som behandlas 

i studien samt få dessa rättade eller raderade. Deltagande enhetschef har också rätt att få 

behandlingen av uppgifter om sig begränsad. Kontakta ansvarig handledare (se 

kontaktuppgifter nedan) i dessa fall. 

 

Om ni har frågor eller synpunkter kring hur högskolan behandlar era personuppgifter 

kan ni kontakta vårt dataskyddsombud direkt via e-post, dataskydd@hb.se. Ni har också 

alltid rätt att klaga på högskolans behandling av personuppgifter till Datainspektionen, 

som är tillsynsmyndighet. Vi handleds i examensarbetet av nedanstående handledare. 

 

 

Vi hoppas på Er medverkan och att vi tillsammans kan förbättra vår kommunala 

vård och omsorg! 

 

 

Vänliga hälsningar, 

Victoria & Ingrid  
 

 
Ansvariga för examensarbetet 

Student    Student 

Victoria Börjesson   Ingrid Benson  

Mail: victoriaborjesson26@gmail.com  Mail: i.benson@hotmail.com 

Tel: 0735-261 305   Tel: 0736-416 000 

 

Handledare 

Universitetslektor Sara Larsson Fällman, 

Med.dr. i teknik och hälsa 

Mail: sara.larsson_fallman@hb.se 

Tel: 0707-305 930 

mailto:victoriaborjesson26@gmail.com
mailto:i.benson@hotmail.com
mailto:sara.larsson_fallman@hb.se
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Godkännande 

Undertecknad verksamhetschef godkänner härmed att Victoria Börjesson och Ingrid 

Benson genomför datainsamling inom ramen för vad som ovan beskrivits. 

 

 

 

 

Ort och datum 

 

 

 

Signatur 

 

 

 

Namnförtydligande 

 

 

 

Titel, verksamhet och ort 
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INTERVJUFRÅGOR 

 

 

INLEDANDE FRÅGOR 

 

Ålder/kön?  

Vilken utbildning har du? Särskild ledarskapsutbildning?  

Hur många år i yrket? 

 

ALLMÄNT OM ARBETSMILJÖ OCH ARBETSKLIMAT 

Vill berätta lite om hur du arbetar systematiskt med arbetsmiljön på din arbetsplats? 

Hur arbetar du hälsofrämjande med arbetsmiljön? 

Hur arbetar du för att förebygga hälsorisker i arbetsmiljön? 

Vilka aspekter ser du är viktiga för ett gott socialt arbetsklimat? 

Hur arbetar du för att nå ett tillåtande och öppet arbetsklimat? 

 

ADHD OCH KOGNITIV ARBETSMILJÖ 

Vilken erfarenhet har du av att möta medarbetare med ADHD?  

Har du kunskap om utmaningar som är vanliga bland personer med ADHD? 

Hur går du vidare om du som chef får signaler om att en medarbetare har svårigheter 

med att utföra sitt arbete (som skulle kunna kopplas till ADHD eller likartad 

problematik)? 

Kan du ge exempel på där du som chef har kunnat underlätta för en medarbetare i en 

liknande situation?  

 

Är psykisk hälsa kopplat till kognitiv arbetsmiljö och ergonomi ett ämne som diskuteras 

och synliggörs inom din organisation och i så fall hur? 

Vad har du erbjudits för kompetensutveckling/ledarskapsutbildning inom detta område? 

Vet du vart du kan vända dig om du behöver kunskap och stöd i arbetet för att möta och 

inkludera medarbetare med ADHD? 
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STÖDJANDE LEDARSKAP 

På vilket sätt kan du använda dig av ett stödjande ledarskap för att förebygga ohälsa?  

Hur arbetar du för att dina medarbetare ska känna förtroende för dig våga vara öppna 

mot dig gällande eventuella ”osynliga” funktionsnedsättningar och/eller psykisk ohälsa? 

Hur arbetar du för att skapa en tillgänglig arbetsplats, i relation till kognitiva 

nedsättningar (interventioner som i grunden är riktade men som kan komma till nytta 

för alla)? 

Hur arbetar du för att lyfta fram styrkor och ta tillvara på kompetens? 

Hur kan du (i praktiken) bidra till flexibla lösningar för medarbetare som är i behov av 

det? 

 

ACCEPTANS OCH INKLUDERING 

Hur arbetar du för med ditt ledarskap att skapa förståelse och acceptans för mångfald 

och individers olikheter i din verksamhet? 

Hur arbetar du för att sprida kunskap på arbetsplatsen i syfte att medvetandegöra 

attityder och fördomar som skulle kunna leda till stigmatisering av medarbetares 

olikheter? 

Hur beskriver du begreppet inkludering?  

Hur arbetar du för att dina medarbetare ska känna sig inkluderade i arbetsgruppen? 


