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Forklaring till anvindning av artificiell intelligens (AI)

X Under arbetet med examensarbetet anviande forfattarna Accessible of Interviews (aTrain)
for att omvandla tal till textform vid transkribering av intervjuerna. Efter att ha anvint Al
granskade och redigerade forfattarna innehallet. Forfattarna tar fullt ansvar for arbetet.

[1Under arbetet med examensarbetet anviande forfattarna inte ndgon Al-applikation eller
tjanst. Forfattarna tar fullt ansvar for arbetet.



Kvinnors upplevelser av att leva med endometrios
Sammanfattning

Bakgrund: Endometrios dr en kronisk sjukdom som orsakar smérta och andra symtom som
kan paverka kvinnors dagliga liv. Vardagsaktiviteter dr centrala for hédlsa och delaktighet, men
sjukdomen kan begrinsa mojligheten att utféra och delta i meningsfulla aktiviteter

Syfte: Syftet var att belysa hur kvinnor med endometrios upplevde att sjukdomen péverka
deras vardagliga aktiviteter samt deras sociala och emotionella vélbefinnande.

Metod: Arbetet dr en kvalitativ intervjustudie med kriterieurval, dér nio kvinnor i &ldern 18—
50 ar med endometrios inkluderades. Data samlades in genom semistrukturerade intervjuer,
transkriberades och analyserades med manifest kvalitativ innehéllsanalys.

Resultat: Tva kategorier framkom géllande kvinnors upplevelser av att leva med endometrios
i vardagen. Fysisk paverkan som fordandrar och begrénsar vardagens aktiviteter. Sociala och
emotionella konsekvenser som paverkar delaktighet, relationer och roller.

Slutsats: Endometrios medfor betydande begransningar i vardagen och paverkar flera aspekter
av livet.

Implikationer: Arbetsterapeutiska insatser kan bidra till 6kad aktivitetsformaga, delaktighet
och aktivitetsbalans.

Nyckelord: : Aktivitetsbalans, arbetsterapi, endometrios, kvinnors upplevelser, smirta,
vardagsaktiviteter



Women’s experiences of living with endometriosis

Abstract

Background: Endometriosis is a chronic condition that causes pain and other symptoms that
can affect women’s daily lives. Everyday activities are central to health and participation, but
the condition can limit the ability to perform and engage in meaningful activities.

Aim: The aim was to highlight how women with endometriosis experienced the disease
affecting their everyday activities as well as their social and emotional well-being.

Method: The study is a qualitative interview study using purposive sampling, in which nine
women aged 18-50 with endometriosis were included. Data were collected through semi-
structured interviews, transcribed, and analysed using manifest qualitative content analysis.

Results: Two categories emerged regarding women’s experiences of living with endometriosis
in everyday life. Physical impact that changes and limits daily activities. Social and emotional
consequences that affect participation, relationships, and roles.

Conclusions: Endometriosis causes significant limitations in everyday life and affects several
aspects of life.

Implications: Occupational therapy interventions can support activity performance,
participation, and activity balance.

Keywords:,
Activity balance, daily activities, endometriosis, everyday activities, occupational therapy,
pain, women's experiences
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Bakgrund

Aktiviteter 1 vardagen dr centrala for en individs hédlsa, da de bidrar till struktur, mening och
balans i livet (Hékansson och Wagman, 2022). Mgjligheten att utfora och delta i meningsfulla
aktiviteter dr en grundldggande forutsittning for delaktighet i samhéllet. Nér mojligheten att
utfora och delta i meningsfulla aktiviteter begrénsas kan det paverka bade fysisk och psykisk
hilsa negativt.

Inom arbetsterapi dr aktivitet central for ménniskors hilsa, vilbefinnande och mdjlighet till
delaktighet 1 vardagen. Hakansson och Wagman (2022) betonar att aktivitetsbalans ar ett
centralt begrepp inom arbetsterapi, vilket linge har kopplats till ménniskors hélsa och
vilbefinnande. Begreppet innebér att individen upplever en lamplig variation och méngd av
aktiviteter 1 sin vardag. Det utgar frdn personens egen subjektiva upplevelse av att ha en
fungerande balans mellan olika aktiviteter och individens livsstil. En god aktivitetsbalans &r
betydelsefull eftersom den kan bidra till 6kat vélbefinnande och upplevd livskvalitet. Nar
aktivitetsbalans forvarras kan det paverka individens hilsa negativ samt formégan att hantera
vardagliga aktiviteter.

Endometrios dr en kronisk sjukdom dér vdvnad som liknar livmoderslemhinnan vixer utanfor
livmodern, exempelvis pd &dggstockar, &dggledare eller bukhinnan. Tillstdndet orsakar
ofta inflammation och smérta (Socialstyrelsen, u.4.). Sjukdomen drabbar ungefir var tionde
person som menstruera och symtombilden varierar fran mild till svar. Vanliga symptom
inkluderar kraftig mensvirk, smérta vid samlag, tarmbesvér och svérigheter att bli gravid
(Socialstyrelsen, u.d.). Dessa symtom kan paverka aktiviteter som hushallsarbete, arbete,
sociala sammanhang och egenvard, vilket gor att vardagen ofta behdver anpassa efter smirtans
intensitet och oforutsdgbarhet. Det finns idag inget botemedel mot endometrios, och i ménga
delar av vérlden dr det svért att {4 tidig diagnos och effektiv behandling. Behandlingen syftar
darfor framst till att lindra symtom och forebygga langsiktiga konsekvenser av sjukdomen
(World Health Organization, 2025).

Ur ett aktivitetsvetenskapligt perspektiv kan endometrios forstas som ett aktivitetsproblem, dé
sjukdomen paverkar individens forméga att utfora, uppritthilla och finna mening i dagliga
aktiviteter. Smarta och trotthet kan begrinsa utforandet av aktiviteter sdsom personlig vard,
somn och fysisk aktivitet (Bien et al., 2020). Den oforutsigbara symtombilden kan dven leda
till att aktiviteter behdver anpassa, skjutas upp eller undvikas, vilket kan bidra till minskad
delaktighet och forsdmrad livskvalitet.

For att forstd hur endometrios paverkar vardagliga aktiviteter kan Kielhofners Model of Human
Occupation (MOHO) tillampas. Enligt modellen formas aktivitetsutféorande av samspelet
mellan viljekraft, vanebildning, utférandekapacitet samt miljon (Yamada et al., 2020). Dessa
delar pdverkas tydligt vid endometrios. Viljekraft handlar om motivation och upplevelse av
den egna forméigan (Lee et al., 2020). Aterkommande smérta och misslyckande i att genomfora
planerade aktiviteter kan minska tilltron till den egna formégan och skapa osédkerhet kring vad
som dr mojligt att utfora. Vanebildning handlar om upprepande monster och rutiner som
strukturerar vardagen (Lee et al., 2020).



Vanebildningen kan storas dd symtomens oforutsdgbarhet forsvarar uppratthallande av rutiner
1 vardagen exempelvis arbete eller hushallssysslor. Utférandekapacitet omfattar bade
individens objektiva, fysiska och psykiska fOrutsdttningar att utfora aktiviteter samt den
subjektiva upplevelsen av kroppen (Tham et al., 2020). Utforandekapacitet paverkar bade
fysisk och subjektivt, diar smirta och trotthet begrénsar kroppens funktion samtidigt som
kroppen kan upplevas opélitlig. Miljon kan bdde mdjliggora och begriansa delaktighet och
aktivitet. Aven miljon omfattar fysiska, sociala, aktivitetsmissiga, ekonomiska, politiska och
kulturella sammanhang dér aktiviteter utfors och som péaverka aktivitetsutforandet (Fisher et
al., 2020). Den har en betydelsefull roll, d& bristande forstaelse i omgivningen kan forsvara
mojligheten till stdd och anpassning.

Internationella studier visar att endometrios paverkar flera aspekter av livet, inklusive fysisk
och psykisk hilsa, socialt liv samt arbetsformégan. Kvinnor med endometrios rapporterar
generellt en ldgre livskvalitet jamfort med normalpopulationen (Bien et al., 2020). Smaérta ar
ett av de mest framtridande symtom vid endometrios och &r starkt kopplat till psykisk
belastning sdsom angest, depression, stress och sexuella svarigheter (Maulenkul et al., 2024).
Den ofGrutsdgbara smirtan kan forsvara planering och genomférandet av vardagliga
aktiviteter, vilket kan leda till begrdnsad delaktighet (Andersson, 2017; Bien et al., 2020).
Vidare visar forskning att endometrios paverkar arbete, relationer och sociala aktiviteter, dér
smértan beskrivs som en faktor som paverkar bade fysisk belastning och emotionellt
vélbefinnande. Enligt World Health Organization (2025) kan sjukdomen paverka hélsan, det
sociala livet och ekonomi pé flera olika satt. Organisationen beskriver att symtom som svar
smirta, kraftiga menstruationsblodningar, uttalad trotthet, depression, angest, infertilitet,
nedsatt sexuell hélsa och social isolering kan paverka livskvaliteten betydligt.

Kvinnor sjélva upplever att deras vardagliga aktiviteter, aktivitetsbalans och sociala liv
paverkas. En forklaring dr att endometrios lange inte har fitt samma uppmaérksamhet som
maénga andra sjukdomar, trots att den drabbar ungefar var tionde person med mens. Detta har
gjort att viktiga delar av kvinnors vardag, som hur smirta och trotthet paverkar aktiviteter och
delaktighet, inte har studerats 1 tillrdcklig omfattning. Nyare forskning visar dessutom att
endometrios kan hidnga samman med fordndringar i immunsystemet, och att personer med
endometrios oftas har andra immunrelaterade tillstind, sasom lupus, multipel skleros och
inflammatorisk tarmsjukdom, samt en familjehistoria av endometrios (WHO, 2025).
Tillsammans visar detta att det fortfarande finns stora kunskapsluckor och att fler perspektiv
behover lyftas fram, sdrskilt kvinnors egna erfarenheter av hur sjukdomen paverkar deras
vardag.

I linje med detta betonar d&ven The Endometriosis Initiative Group (2024) att det fortfarande
finns flera obesvarade fragor om endometrios. Gruppen lyfter att det behdvs nya idéer, nya sétt
att tinka och mer samarbete fOr att forskningen ska g framét.

Okad kunskap om hur endometrios paverkar vardagliga aktiviteter kan bidra till forbéttrade
arbetsterapeutiska insatser och 6kad forstéelse i samhiéllet. For individer kan 6kad forstielse
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bidra till béttre stod 1 att hantera vardagen och mojliggora delaktighet i meningsfulla aktiviteter.
For professionen kan kunskapen bidra till utvecklad arbetsterapeutiska interventioner som bade
ar personcentrerad och evidensbaserad vid endometrios. Pa samhéllsniva kan 6kad kunskap
leda till en storre forstaelse for vilka konsekvenser sjukdomen medfor, vilket kan bidra till ett
mer anpassat stod inom arbetsliv och sociala sammanhang. Mot denna bakgrund dr det relevant
att genomfora denna studie, d4 den kan bidra med kunskap som kompletterar befintlig
forskning och stodjer utvecklingen av mer anpassade insatser inom arbetsterapi.

Syfte
Syftet var att belysa hur kvinnor med endometrios upplevde att sjukdomen paverka deras
vardagliga aktiviteter samt deras sociala och emotionella vilbefinnande.

Metod

Arbetet genomfordes med en kvalitativ design och en induktiv ansats. Datainsamlingen skedde
genom semistrukturerade intervjuer med kvinnor som lever med endometrios. Intervjuerna
utformades for att mojliggora for deltagarna att beskriva sina erfarenheter av hur sjukdomen
paverkar deras vardagliga aktiviteter. En kvalitativ metod valdes eftersom den fokusera pé att

forstd individens upplevelser och betydelser, snarare én att undersoka statistiskt sidkerstéllda
samband (Alvehus, 2023).

Forforstielse

I arbetet var forfattarna medvetna om deras position som kvinnor med egna erfarenheter av
kroppsliga fordndringar och menstruation kan paverka arbetets tolkning. Denna bakgrund kan
bidra till 6kad forstdelse for hur smairta, trotthet och andra kroppsliga symtom paverkar
vardagliga aktiviteter. Samtidigt kan denna fOrstdelse paverka hur forskningsomradet
ndrmades.

For att hantera denna forforstielse pa ett systematiskt sétt vidtogs flera atgdrder. En
strukturerad intervjuguide anvéndes for att sdkerstilla att samtliga deltagare fick likvérdiga
fragor och for att minska risken att datainsamlingen styrdes av vara egna antaganden.
Intervjuerna transkriberades ordagrant for att bevara materialets innehall och minska risken for
tolkning. Forfattarna till detta arbete ville undvika risken att egna forfattade meningar skulle
styra analysen.

Inledningsvis genomfordes analysen var for sig for att identifiera koder och kategorier, foljt av
en jdmforelse och diskussion av forfattarnas respektive analyser. Detta arbetssétt bidrog till att
halla fokus pé deltagarnas beskrivningar och minskade risken for att egna erfarenheter paverkar
tolkningen.

Urval

Ett strategiskt urval anvéndes i studien, vilket enligt Engstrom och Juuso (2023) innebir att
vélja deltagare som har erfarenheter som é&r relevanta for studiens syfte och som kan och vill
dela sina upplevelser. I detta arbete innebar det att deltagarna behdvde uppfylla forutbestimda
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kriterier, bland annat att deltagarna skulle vara mellan 18-50 ar och ha diagnostiserad
endometrios. Rekryteringen skedde genom kontakt med ordfoérande i Endometriosféreningen,
som efter godkdnnande vidarebefordra informationsbrevet digitalt till potentiella deltagare.
Kvinnor som uppfyllde kriterierna och sjidlva anmilde intresse inkluderades i den ordning de
horde av sig, tills dnskat antal deltagare uppnaddes. Totalt horde tio kvinnor av sig via e-post
och gav sitt samtycke.

Studiepopulationen bestod av kvinnor i aldrarna 18-50 éar, bosatta i Sverige och med
diagnostiserad endometrios. Mélsdttningen var att rekrytera minst tio deltagare och fa en
variation av erfarenheter hur endometrios paverkar aktiviteter i vardagen. Informationsbrevet
inneholl tydlig information om arbetets syfte och genomforande, for att skapa trygghet infor
intervjuerna. Vid intervjutillféllet var dldersspannet mellan 22 och 46 ar.

Datainsamling

Datainsamlingen utfordes genom kvalitativa intervjuer med Sppna fragor. Intervjuerna holls
individuellt och digitalt, frigorna f6ljde samma ordning och spelades in med deltagarnas
samtycke. Materialet avidentifieras och transkriberas ordagrant med programmet aTrain
(Haberl et al., 2024). Materialet lyssnades igenom for att sdkerstilla att inte vérdefull
information uteldmnades. Intervjuerna genomfordes med tvd deltagare per dag och varade
mellan 30-60 minuter. Foljdfragor stidlldes vid behov. Totalt inkluderades 10 deltagare av vilka
1 inte fullféljde intervjuerna. Engstrom och Juuso (2023) betonar att en provintervju bor utforas
innan de egentliga intervjuerna dgde rum. En provintervju genomfoérdes med en individ som ar
diagnostiserad med endometrios fOr att testa frdgornas relevans och struktur. Personen
inkluderades inte 1 det slutliga arbetet.

Dataanalys

Analysen genomfordes med en induktiv ansats. Isaksson (2021) betonar att empiriskt material
analyseras pa ett Oppet och objektiv sitt och att man utgar ifrdn materialet, utan att ndgon teori
styr vad man soker efter i texten. Materialet analyserades med kvalitativ innehallsanalys enligt
Graneheim och Lundman (2004). Transkriptionerna lastes igenom upprepande génger for att
skapa en helhetsforstaelse. Dérefter identifierades meningsenheter som relaterade till arbetets
syfte.

Analysen utgar frdn manifest innehall, vilket enligt Graneheim & Lundman (2023) innebér att
fokus ligger pa det som uttrycks i texten. Ett latent innehéll valdes inte eftersom arbetets syfte
var att belysa snarare dn att tolka underliggande meningar. Meningsenheterna kondenserades
och kortades. Totalt identifierades 105 koder, varav 22 exkluderades. Koder som inte svarade
mot arbetets syfte eller saknade relevans for vardagliga aktiviteter exkluderades fran den
fortsatta analysen. De resterande koderna grupperades i kategorier (se Tabell 1). Analysen
genomfordes forst individuellt och dérefter gemensamt dér skillnader diskuterades tills samsyn
uppnéddes.



Tabell 1

Oversikt av analysprocessen med kvalitativ innehallsanalys.

Meningsenhet Kondenserad Kod Underkategori Kategori
meningsenhet

“Jag kan ju Svar smérta Svar smaérta pa * Fysisk

vakna och inte  goOr att basala ~ morgonen. paverkan som

ens kan resa pa aktiviteter blir begréinsar

mig helt svara att vardagliga

dubbelvikt av ~ genomfora. aktiviteter.

smértan och

liksom fa

krypa till

toan”.

“Jag upplever Kinslomassig * Sociala och

att jag ar reaktion pa emotionella

frustrerande, aktivitetsbegrinsning. konsekvenser

att jag blir som paverkar

ledsen, att jag
kan inte gora
saker som alla

delaktighet,
relationer och
roller.

andra”.

* = ingen underkategori

Etiska overviganden

Arbetet genomfordes utifran Vetenskapsradets forskningsetiska principer (2002), vilket
omfattar informationskravet, samtyckeskravet, konfidentialitetskravet och nyttjandekravet.
Dessa principer har varit vigledande genom hela arbetet och bidragit till att deltagarnas
integritet och trygghet har stétt i centrum. Som en del av informationskravet fick deltagarna
skriftlig och muntlig information om arbetets syfte, intervjuprocess och hur materialet skulle
hanteras. De informerades dven om att deltagandet var frivilligt och nédr som helst kunde
avbryta sin medverkan utan att ange skal (Vetenskapsradet, 2002).

I samband med samtyckeskravet inhdmtades deltagarnas samtycke innan intervjuerna
paborjades. Detta gav dem mojlighet att sjdlva ta stillning till sitt deltagande och kénna sig
trygga 1 processen (Vetenskapsrddet, 2002). For att uppfylla konfidentialitetskravet
avidentifierades intervjuerna och allt insamlat material forvarades pé ett sikert sétt och var
endast tillgdngligt for forfattarna till detta arbete. Detta minimerade risken for att kénslig
information skulle kunna kopplas till enskilda personer och sékerstillde att deltagarnas
integritet skyddas (Vetenskapsradet, 2002).

Nér det giller nyttjandekravet anvéndes intervjumaterialet enbart for att besvara
forskningsfrdgan och kommer inte att delas eller anvindas 1 andra sammanhang
(Vetenskapsradet, 2002). Som ett komplement till dessa principer lyfter Vetenskapsradet
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(2024) vikten av ansvar, tydlighet och respekt 1 forskningsprocessen. Dessa riktlinjer har varit
centrala for hur arbetet har genomforts, hur materialet har hanterats och hur deltagarnas
uppgifter har behandlats pa ett etiskt och tryggt sitt.

Resultat

Syftet med arbetet var att belysa hur kvinnor med endometrios upplever att sjukdomen paverkar
deras vardagliga aktiviteter samt deras sociala och emotionella vilbefinnande. Analysen
resulterade 1 tvd huvudkategorier som tillsammans belyser hur sjukdomen péaverkar kvinnornas
aktivitetsformaga, delaktighet och sjédlvstindighet i vardagen. Resultatet visar att endometrios
paverkar bade kroppen och individens sociala och emotionella liv, vilket skapar en vardag
priaglad av anpassning, osdkerhet och fordndrade roller.

Fysisk paverkan som forindrar och begrinsar vardagens aktiviteter

Resultatet visar att deltagarna upplever omfattande fysiska begransningar som paverkar deras
formaga att utfora vardagliga aktiviteter. Smérta, energibrist och kroppslig utmattning
framtrdder som centrala hinder som forsvérar aktivitetsutforandet. Detta skapar en vardag dar
dven enkla sysslor krdver planering, anpassning och aterhdmtning. Begransningarna paverkar
inte enbart det fysiska utférandet av aktiviteter, utan dven deltagarnas kinsla av sjédlvstindighet
och kontroll dver sin vardag.

En central synvinkel som framkommer ar smértans djupgiende paverkan. Deltagarna beskriver
hur smirtan ofta &r sé intensiv att den omedelbart begridnsar mdjligheten att utféra vardagliga
aktiviteter. Smértan kan sla till utan forvarning och gora det svért eller omojligt att sta, gé eller
rora sig som tidigare. I materialet beskrevs att morgonen ibland borjar med att kimpa sig ur
sangen. “Jag kan ju vakna och inte ens kan resa pda mig helt dubbelvikt av smdrtan och liksom
fa krypa till toan” (Informant E). Nar smértan dr som mest pataglig fungerar ingenting, inte
ens det basala som personlig vérd eller att laga mat, vilket forstdrker kinslan av begransning i
det dagliga livet. Till f61jd av smértan beskriver deltagarna perioder dar orken inte riacker till
for matlagning och hushallsarbete, vilket har lett till 6kad anvindning av néringsdryck,
restaurangmat eller fardiglagad mat som en enkel l6sning och att stidningen néstan har
prioriterats bort.

Det dir ganska svdrt just nu, har haft perioder ndr jag har lagat min mat och sa ddr sen
har jag gatt over till ndringsdrycker i perioder, restaurangmat som jag képer hem och
stdadningen har jag ndstan lagt av med de senaste mdanaderna (Informant H).

Den stiandiga osdkerheten kring smairta bidrar till en pataglig oro. Deltagarna beskriver en
aterkommande rddsla for hur sjukdomen kan paverka framtiden, inte bara 1 relation till
vardagliga aktiviteter utan dven till mer l&ngsiktiga livsval. I materialet framkom oro kopplad
till fertilitet och mojligheten att 4 barn 1 framtiden. “Kommer jag kunna fa barn ndgon gdang?
Om jag kommer vilja det. Det tdnker jag ju en del pa. For man har ju forstatt att man kanske
har lite svart med det“ (Informant I).
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P& samma sitt med konkreta aktiviteter har oron ett paverkat beslut, till exempel resor.
Deltagarnas radsla for att drabbas av svar smérta och att behova bli inlagd pa sjukhus 1 ett
frimmande land har byggt upp detta synsétt. Det gor att de undviker vissa aktiviteter helt. “Men
att sitta och vara rddd. Att géra saker for att man inte vet om en smdrta kommer komma”
(Informant G). Oro blir dirmed en del av beslutsprocessen kring vilka aktiviteter som ar
genomforbara.

Utéver smartan och oron framstar dven energibrist som ett aterkommande och betydande
hinder i vardagen. Deltagarna uttrycker att deras ork inte lingre racker till for att genomfora
aktiviteter 1 den utstrdckning som onskas och leder till att sysslor maste delas upp, forenklas
eller prioriteras bort. Aktiviteter som tidigare utfordes utan eftertanke kraver nu planering och
aterhdmtning “Alltsd jag orkar inte alls som tidigare. Jag dr fortfarande ung, men skulle jag
stdda huset sd kan jag bara typ stida ett rum i taget och typ behéva pausa emellan” (Informant
B). Energiforlusten péverkar inte bara aktivitetsutforandet utan &dven kénslan av
meningsfullhet, da det i materialet beskrevs att orken inte lingre ricker till for sddant som
tidigare gav gladje.

Den begrinsade energin bidrar till att vardagen blir oforutsdgbar. Deltagarna beskriver hur
deras formaga att utfora aktiviteter varierar fran dag till dag, dar dagsformen avgdér om en
aktivitet ar mojlig att genomfora eller méste avstds. Till foljd av detta behover deltagarna
strukturera och anpassa sin vardag noggrant i relation till menscykelns olika faser “Nej men
det dr liksom av eller pd. Att antingen sd kan jag gora det. Eller sd kan jag inte gora det. Och
det beror pa den dagen” (Informant C). I materialet framkom att planer ofta behdver dndras
med kort varsel och att det dr svart att halla forutbestimda planer. Denna stindiga osédkerhet
gor att flera undviker att planera aktiviteter som kréver energi eller social nérvaro.

Fran denna ofGrutsdgbarhet beskriver deltagarna hur de tvingas behdva omforma sina
vardagsrutiner for att & det att fungera utifrdn symtomen. Aktiviteter som tidigare har varit
sjalvklara kriver nu pauser, alternativa l6sningar och omprioriteringar “Men det dr lite svart
att fa ihop vardagspusslet pa ett sdtt som jag hade onskat” (Informant A). Vardagen ir ett
pussel och att {4 ithop en fungerande vardag dr utmanande d& symtomen styr tempot, och dven
smé fordndringar i méendet kan fa stora konsekvenser for hur dagen kan utforas. Dessutom
uttrycker deltagarna att deras dagliga liv paverkas negativt da bdde somn och dagliga rutiner
fordndras.

Arbetslivet framtrdder som en komplex del dédr bade kroppsliga symtom och omgivningens
forvantningar maste hanteras. [ materialet uttrycktes oro for att framstad som mindre engagerad
eller kapabel nédr de behdvde ta pauser eller anpassa sitt arbetstempo “Men ja, jag dr alltsa lite
rdadd att det paverkar mig negativt att det anses som att jag inte kan utféra mitt jobb sa bra”
(Informant D). Arbetslivet blir en plats dar bade kroppen och omgivningens forvantningar
méiste hanteras samtidigt trots att det inte dr optimalt for att uppna en god balans mellan
aktivitet, fritid och vila.
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Det framkom att arbetsgivaren har bristande kunskap om hur sjukdomen péverkar deltagrna,
vilket gor det svart att {4 stod eller de anpassningar som behdvs “Alltsa pa riktigt, min chef har
skrattat at mig och hon skiter i det, hon hjdlper inte mig” (Informant E). Det medfor att
deltagarna sjdlva behover forklara sina symptom, vilket blir bade trottsamt och stressande. Nar
arbetsgivaren inte tar ansvar for tillricklig kunskap skapas en otrygg miljo dér stod och
anpassningar uteblir, vilket ytterligare forstirker kénslan av att arbetslivet &r en del dir
sjukdomen blir extra synlig och svar att hantera.

Sociala och emotionella konsekvenser som paverkar delaktighet, relationer och roller
Utdver de fysiska begransningarna visar resultat att sjukdomen dven har betydande sociala och
emotionella konsekvenser. Deltagarna beskriver att det dr kénsloméssigt belastande att inte
langre kunna utfora aktiviteter som tidigare varit sjélvklara och att i materialet uttrycktes
frustration, sorg och otillrdcklighet “Jag upplever att jag dr frustrerande, att jag blir ledsen,
att jag kan inte gora saker som alla andra” (Informant H).

Det emotionella hindret forstirks av de aterkommande begrinsningarna i1 deltagarnas
vardagsliv. Deltagarna beskrev att &terkommande kénslor av ledsamhet och frustration
aterkommer 1 upprepade perioder. “Det kommer ju ledsamhet och trdk. Alltsa man blir ju
ledsen och man kan ju ligga och alltsda jag har grinat och varit sa forbannad over den hdir
skiten i sa manga omgdngar” (Informant F). Dessa aterkommande kénslor visar hur sjukdomen
successivt paverkar bade det emotionella véilbefinnandet och mojligheten att delta i vardagliga
aktiviteter. Den psykiska belastningen Okar i takt med att de fysiska begrédnsningarna blir mer
patagliga.

De fysiska begriansningarna bidrar ocksa till konsekvenser for det sociala livet. Deltagarna
beskriver att de inte lingre kan delta 1 sociala aktiviteter i samma utstrackning som tidigare, da
smadrta, energibrist och behov av planering begransar spontana tréaffar, vilket gor att flera tackar
nej till aktiviteter de egentligen vill delta i “A# man gar inte lingre ut och umgds med sina
vdnner. Pa samma sdtt som jag gjorde tidigare. For man behéver alltid planera” (Informant

D).

Som en f6ljd av detta prioriteras ofta de nodvéndiga aktiviteter sdsom arbete eller studier
istdllet for sociala sammanhang. Detta leder till svarigheter att uppréatthdlla relationer och
minskat delaktighet samt en 6kad vaksamhet om att skapa nya sociala kontakter “Det storsta
problemet dr att man prioriterar jobbet. Att klara att gad till jobbet. Dd finns det kanske inte
ndgon energi att gora ndgot kul” (Informant G).

Relationer paverkas negativt, och i materialet framkom det att vinskapsrelationer forloras nar
omgivningen inte erkdnner individens smaérta utan tolkar det som en ursdkt for att undvika att
umgds socialt “Jag har forlorat ganska manga vinner, inte alla som forstar” (Informant E).
Denna sociala tillbakadragenhet bidrar till en kénsla av isolering och minskad delaktighet, dér
deltagarna beskriver att de inte lingre kdnner sig lika inkluderade eller narvarande i sina
relationer. For deltagarna blir ensamheten inte bara en konsekvens, utan ocksa en forstarkande
faktor som paverkar deras psykiska méende ytterligare. Sjukdomen péverkar dven deltagarnas
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identitet och upplevelsen av sina roller. Det uttrycktes en kénsla av att forlora delar av sig sjidlva
ndr kroppen inte lingre fungerar “Liksom jag har ju tappat sa himla mycket av mig sjilv”’
(Informant B). Identitetsfordndring ar en aterkommande faktor da aktiviteter som tidigare varit
sjdlvklara plotsligt upplevs utmanande eller inte ldngre mojliga att kunna genomforas.

I hog grad behover deltagarna stod fran andra, da oforutsdgbara omstindigheter tillkommer en
del i vardagen. Det framkom att de ofta behdver hjélp med exempelvis hushéllsarbete och
omsorg om barn “Det har liksom hént ndr barnen var mindre att jag fick be min moster komma
och hjdlpa mig. For jag kunde inte ens ta hand om mina egna barn” (Informant F). Det 6kade
beroendet synliggdr hur sjukdomen paverkar individens forméga att ta hand om bade andra och
sig sjdlv. I materialet beskrevs denna kénsla som en trygghet och virme fran att fa stod och
hjélp av anhdriga ndr det behdvs, medan for andra innebdr en fordndring i roller och
ansvarsfordelning inom relationerna “Jag var ocksd den dottern som stdllde krav och behévde
hjdlp frdan min mamma. Det var hon som handlade, hon som lagade mat, hon som stidade min
ldgenhet” (Informant D).

Det 6kade beroendet av andra upplevs som en skuld och otillracklighet. Det uttrycktes en oro
over att de belastar alltfor mycket pa deras familj och deras omgivning “Det kédnns sd att man
sviker andra. Att man ligger belastning pd andra i familjen” (Informant C). Denna kénsla av
att inte ricka till framtrader som en viktig aspekt av hur endometrios paverkar deltagarnas
vardag. For deltagarna innebér detta en stindig balans mellan viljan att vara delaktig och de
begransningar som sjukdomen medfor, vilket paverkar bade relationer och mojligheten att
uppratthélla tidigare roller 1 vardagen.

Diskussion

Arbetets syfte var att belysa hur kvinnor med endometrios upplever att sjukdomen péverkar
deras vardagliga aktiviteter samt deras sociala och emotionella vilbefinnande. Resultatet visar
att kvinnor med endometrios upplever omfattande begrdnsningar i sin vardag. Smdrta,
energibrist och fysisk utmattning paverkar deras majlighet att utféra vardagliga aktiviteter och
gor att dagen maste planeras och anpassas efter dagsformen. Sjukdomens oforutsédgbarhet
skapar oro och osdkerheter kring de vardagliga aktiviteterna, vilket leder till minskad social
delaktighet och negativ kdnsloméssig paverkan. Arbetslivet paverkas genom okade krav och
bristande forstaelse frin omgivningen. Deltagarna beskriver ocksé ett kat behov av stdd samt
en fordndrad sjdlvbild, dir kénslor av beroende av anhoriga och forlust av identitet blir
centrala.

Samtidigt dr det viktigt att vara medveten om att kvinnor som upplever stora begransningar
kan vara villiga att delta 1 arbeten som denna. Det kan innebdra att erfarenhet av mindre
paverkan inte framtrader lika tydligt, vilket 1 sin tur kan paverka hur brett resultatet speglar
hela gruppen.

Smarta kan vara en bidragande orsak till aktivitetsbegrinsningar vid endometrios. Minko et al.
(2021) beskriver att minskad fysisk aktivitet hos kvinnor med endometrios ofta hdnger samman
med backensmérta. Fysisk traning lyfts som en viktig faktor for att minska smértan. Peterson
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et al. (2023) visar samtidigt att smirta kan vara s intensiv att manga kvinnor blir séngliggande
eller bundna till hemmet i flera dagar, vilket gér det omdjligt att rora sig som vanligt. Detta
starker vart resultat dir deltagarna beskriver att smirtan omedelbart begrinsar deras
aktivitetsformaga och tvingar dem att avstd frdn vardagliga aktiviteter. Moradi et al. (2014)
lyfter att smértan upplevs som skarp, stickande och férlamande, och ofta begransar vardagliga
fysiska aktiviteter som promenader och trianing. Tillsammans stirker dessa studier vért resultat,
dér deltagarna beskriver att smértan omedelbart begrénsar deras aktivitetsformaga och gor att
vardagen ofta “stannar upp”.

Det ér tydligt att kvinnor hanterar smairta pa olika sétt, vissa forsoker fortsidtta med sina
aktiviteter genom olika anpassningar medan andra behover avsta helt. I det insamlade
materialet framtrddde denna variation 1 mindre utstrdckning, troligen eftersom intervjuerna i
hogre grad fangade hinder 4n sjdlva strategierna. Darfor speglar resultatet frimst de svarigheter
som smarta medfor, snarare dn hela bredden av hur kvinnor hantera den i vardagen.

Resultatet visar att energibrist och trotthet paverkar det drabbades vardagsliv. Sachs et al.
(2023) betonar att kvinnor med endometrios ofta har en lagre fysisk aktivitetsniva an "friska"
individer. Denna minskning kan delvis forklaras av trotthet och smérta, vilket gor det svart att
upprétthélla ett aktivt vardagsliv. Deltagarna beskriver dessutom hur kroppen snabbt blir
utmattad, vilket ytterligare begrinsar deras ork och mojligheter att utfora aktiviteter som
tidigare varit sjélvklara. Della Corte et al. (2020) beskriver att forsémrad somn med bade
uppvaknanden och insomningssvéarigheter forsvarar for kvinnor med endometrios att orka med
sina vardagliga aktiviteter. Niar somnen forsdmras Okar béackensmaértan, vilket 1 sin tur
forstarker trottheten och gor vardagen mer begrinsad.

Hallstam et al. (2018) beskriver hur smérta och trotthet hinger ihop och samtidigt bidrar till
somnsvarigheter, och skapar en ond cirkel som péverkar kvinnornas aktiviteter. De betonar att
ménga kvinnor tvingas stanna i sdngen nir energin inte riacker till for att orka med vardagliga
aktiviteter och att detta forstarker inaktivitet och kénslan av att inte fungera som vanligt. Detta
stimmer vdl med detta arbetes resultat dir deltagarna beréttar att energin snabbt tar slut och att
trottheten paverkar bade vad de orkar gora och hur de mér psykisk.

Det édr ocksd mojligt att trotthetens paverkan varierar over tid. Eftersom intervjuerna fingar ett
specifikt tillfille kan l&ngsiktiga fordndringar eller perioder med 6kad ork vara svéra att
synliggdra. Detta visar behovet av framtida studier som foljer kvinnor 6ver tid for att béttre
forstd hur energinivder fordndras och hur de pédverkar aktivitetsformédgan. I resultatet
framtrader bade den kédnsloméssiga paverkan samt hur den sociala delaktigheten paverkas.
Peterson et al. (2023) lyfte att deltagarna ofta upplevde att de forvantningar som finns pé att
vara en bra vin, kollega, partner eller fordlder inte gick att leva upp till. Trots diagnos framkom
en kénsla av skuld dver att inte kunna hantera sin situation battre dven nir de mar som samst.

Det dr dock viktigt att forsta att social tillbakadragenhet inte alltid &r enbart en konsekvens av
sjukdomen. For vissa kan det vara ett aktivt val {for att spara energi eller undvika situationer
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diar de behover forklara sina symptom. Detta visar att social isolering bade kan vara en
begrinsning och en strategi, vilket ger en mer nyanserad bild av kvinnors vardag.

Utifrdn deltagarnas berittelse framkommer att endometrios inte enbart medfor fysiska
begransningar utan ocksa péaverkar de kdnslomissigt och socialt i vardag. Detta stirks av
Hallstam et al. (2018) som betonar hur sjukdomen péaverkar kvinnors livskvalitet bade i
kroppslig och social utstrickning. I deras studie framkommer att kvinnor ofta kénner sig
begrinsade 1 sin mdjlighet att delta 1 sociala sammanhang och att de ibland tvingas stélla in
aktiviteter pa grund av smaérta eller trotthet. Detta leder till att omgivningen successivt slutar
bjuda in, vilket skapar en kdnsla av isolering. Liknande monster framtrader 1 vart resultat, dér
deltagarna beskriver en minskad social delaktighet och drar sig tillbaka frdn aktiviteter de
tidigare varit en del av.

Moradi et al. (2014) lyfter ytterligare aspekter av den sociala paverkan och betonar hur kvinnor
ofta véljer att stanna hemma nir symtomen blir for intensiva, vilket gor att de missar
evenemang, resor och andra aktiviteter. Arbetet belyser att humdrsvingningar, stress och
frustration kopplade till smértan kan pdverka relationer och goéra sociala situationer mer
anstrangande. Vissa deltagare distanserar sig for att de kinner sig annorlunda eller inte sjilva
vill bli pdminda om sidant de sjélva saknar, vilket ytterligare forstiarker kdnslan av ensamhet.
Detta speglar dven vart resultat, dir deltagarna beskriver hur symtomen begransar deras ork
och nidrvaro i sociala sammanhang, vilket gor att de allt oftare avstar fran aktiviteter de tidigare
deltagit i.

Det dr ocksa mdjligt att omgivningens bristande kunskap forstirker denna utveckling. Néar
symtom inte syns utdt kan det vara svart for andra att forsta problemets utstrackning, vilket kan
bidra till att kvinnor drar sig undan ytterligare. Detta visar att sociala konsekvenser inte enbart
handlar om individens symtom, utan ocksd hur omgivningen reagerar pi dem.

Utover den sociala och fysiska paverkan visar vart resultat att endometrios dven paverkar
deltagarnas kinslomaissiga vélbefinnande och sjalvbild. De beskrev hur dterkommande smarta
och begriansningar 1 vardagen vécker frustration, nedstimdhet och en kénsla av att inte riacka
till. Liknande erfarenheter lyfts av Peterson et al. (2023), dir kvinnor beskriver hur brist pa
energi och of6rmagan att delta i vardagliga aktiviteter leder till en kénsla av att tappa kontakten
med bade sig sjilv och andra. Vidare identifierar Peterson et al. (2023) att skuldkénslor uppstér
nér kvinnor upplever att de inte kan leva upp till rollen som vén, partner eller forédlder, vilket
dven framkom 1 arbetets material. Samtidigt betonar Peterson et al. (2023) att den fysiska
isoleringen ofta foljs av en emotionell frinkoppling, sérskilt ndr omgivningen inte fOrstar
symtomens omfattning.

Detta ligger ndra det som framkommit i detta arbete, dédr deltagarna beskrev hur brist pa
forstaelse fran andra forstirker kénslan av ensamhet och gor det svarare att be om hjélp.
Hallstam et al. (2018) beskriver pa ett liknande sétt hur upprepade instéllda aktiviteter leder till
att kvinnor inte ldngre blir inbjudna, vilket ytterligare paverkar deras sjilvbild och kédnsla av
delaktighet. Hér blir det tydligt att kdnsloméssiga konsekvenser inte enbart uppstar pa grund
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av symtomen 1 sig, utan ocksd pa grund av hur omgivningen bemdéter kvinnorna. Detta visar
att stodinsatser behover rikta sig bade till individen, nérstdende och samhillet for att minska
skuld och ensamhet.

I detta arbete framkommer det att endometrios ocksé paverkar arbetslivet pa flera sitt, dér bland
annat smirta och trotthet gor det svért att arbeta som vanligt och leder till franvaro eller behov
av anpassningar pa arbetsplatsen. Moradi et al. (201) beskriver liknande erfarenheter och lyfter
att endometrios kan leda till forlorade moéjligheter inom béade utbildning och karridr. De lyfter
att manga kvinnor tvingar arbeta deltid eller till och med forlorar sina arbeten, till f6ljd av
symtomen. Samtidigt skapar kostnader for behandling mer en kénsla av att de maste arbeta och
darfor prioriterar arbetet framfor andra mer meningsfulla aktiviteter.

Det &r ocksa viktigt att se arbetslivet som en miljo dér olika strukturer och regler paverkar hur
personer med endometrios kan fungera. Nér arbetsgivare har bristande kunskap om sjukdomen
och nédr mdjligheterna till anpassning dr smé, kan symtomen fé &nnu storre konsekvenser. Detta
visar att arbetsrelaterade svarigheter inte bara handlar om sjélva sjukdomen, utan ocksd om hur
arbetsplatsen &r organiserad och vilka arbetsvillkor som finns.

Gremillet et al. (2023) beskriver hur kvinnor upplever att smirta, tarmrelaterade symtom och
utmattning paverkar deras forméga att koncentrera sig, halla fokus och arbeta i den takt som
krivs. I arbetet framkommer ocksd att manga behover planera arbetsdagen utefter sina
smértperioder eller ta flera pauser for att kunna genomfora sina arbetsuppgifter, ndgot som
speglar arbetets resultat, genom kénslan att staindigt behdva anpassa sig efter sina symptom.

Samtidigt lyfts att symtomen skapar kinsloméssig belastning i deltagarnas arbetsliv, dér bland
annat oro for att ricka till eller framstd som mindre kompetent pdverkar delaktigheten. Denna
upplevelse av att stindigt behdva balansera symtom med sina egna arbetskrav och samtidigt
forsoka upprétthilla en kénsla av kontroll 1 vardagen aterkommer 1 detta arbete. Det dr mojligt
att denna balansgang blir extra svar i arbetsmiljoer dér flexibilitet saknas. Detta visar att
arbetsterapeutiska insatser inte enbart riktar sig till individen, utan ocksa till arbetsplatsen for
att skapa en bittre forutséttning for delaktighet.

Slutligen visar resultatet att deltagarna ofta blir beroende av stdd 1 vardagen. Héllstam et al.
(2018) beskriver hur kvinnor med endometrios behdver hjilp av partner, familj eller vinner for
att hantera bade smirta och praktiska sysslor, som att ta sig till sjukhuset eller klara av
hushallsarbete nir orken inte racker. I vart arbete framkom det en liknande sarbarhet, dar
deltagarna beskrev hur symtomen ibland gjorde det svart att uppratthalla vardagliga rutiner
utan stod frdn omgivningen. Samtidigt betonas att forstdelsen och tdlamod ar betydelsefull,
men att detta inte alltid upplevs hos deltagarna. Detta speglar deras kénsla av att inte vilja
belasta sina nirstiende. Overgripande visar detta hur sjukdomen paverkar vardagen pa flera
nivaer och hur behovet av stod blir en central del av deltagarnas sitt att hantera sina vardagliga
aktiviteter. Det framgér ocksa att stod inte enbart handlar om praktisk hjélp. Ménga deltagare
efterfragar d&ven emotionellt stod och forstielse, vilket visar att insatser behdver bade praktiska
och relationsinriktade for att vara hjélpsamma.

16



Arbetets resultat visar att kvinnor med endometrios har uttalade svérigheter 1 sina vardagliga
aktiviteter, vilket gor att arbetsterapeuter har en viktig roll 1 att ge stod. Resultatet speglar dven
hur flera delar av aktivitetsutforandet paverkas samtidigt, ndgot som beskrivs i Model of
Human Occupation (MOHO), dér viljekraft, vanebildning och utférandekapacitet samspelar
med varandra. En upplevd obalans mellan vardagliga aktiviteter och &terhdmtning som
framkommit i arbetet paverkar viljekraften negativt. Detta eftersom brist pa ork och 6kade
begrinsningar kan gora att kvinnor borjar tvivla pa sin forméga, tappar intresse eller far svarare
att halla fast vid det som &r viktigt f6r dem, vilket enligt MOHO é&r centrala delar 1 viljekraft.

Lee et al. (2020) menar att nér inte vi lyckas att genomfora uppgifter som har en stor betydelse
kan det ge negativ paverkan pa sjdlvkanslan. Samtidigt kan individens beteendemonster, som
omfattar bade vanor och roller, paverkas av dterkommande symtom, vilket gér det utmanande
att uppritthalla vardagliga rutiner. Sjukdomens fysiska paverkan kan relateras utifran
utforandekapacitet, d& kroppsliga begransningar paverkar mojligheten direkt for individen att
genomfora aktiviteter. Tham et al. (2020) betonar att vi vanligtvis inte aktivt tdnker pd var
kropp 1 vardagen, forutom nér trotthet eller smérta uppstar, dé vi blir medvetna om kroppen.
Uppmairksamheten riktas da mot den del av kroppen som ér trott eller gor ont.

Det blir tydligt att Model of human occupation (MOHO) fangar flera viktiga aspekter av
aktivitetsutforande, men modellen fangar inte fullt ut de kéinslomidssiga och personliga
upplevelser som deltagarna beskrev, sdsom oro infor framtiden eller kdnslan av att forlora sin
identitet. Detta visar att aktivitetsvetenskapliga modeller ibland behdver kompletteras med
teorier som tydligt finga de emotionella och sociala dimensionerna av att leva med en langvarig
sjukdom.

Det ir inte syftet med detta arbete att avgora vilken modell som bést komplettera MOHO.
Didremot kan Transactional Model of Occupation (TMO) tillampas. Modellen beskriver att
aktivitet och den situation dér aktiviteten utfors inte kan betraktas som separata delar. Istéllet
ses de som sammanflitade i en kontinuerlig process dir de omsesidigt paverkar varandra.
(Ménsson Lexell, 2023). Detta perspektiv kan bidra till en fordjupad forstaelse for de
emotionella och sociala konsekvenser som framkom 1 deltagarnas berittelser.

Denna forstéelse kan hjélpa arbetsterapeuter att tolka varfor aktivitetsformégan varierar och
hur smérta och nedsatt ork paverkar kvinnors mdjligheter att delta i meningsfulla aktiviteter.

Kunskapen som framkommit kan anvéndas 1 flera verksamheter, som bland annat primérvérd
och specialistvdrd. Liedberg och Persson. (2015) betonar att arbetsterapeuter vid langvarig
smirta arbetar med att kartldgga aktivitetsmonster, identifiera hinder och utveckla strategier
som gOr vardagen mer hanterbar. Detta speglar resultatet diar det framkom att deltagarna
uttrycker svarigheter med planering, energihantering och att anpassa sina vardagliga aktiviteter
utefter deras dagsform. Arbetsterapeutiska metoder syftar till att frimja aktivitet och
delaktighet, och kan innefatta insatser som aktivitetsbaserad tréning, aktivitets - och
funktionstridning och arbete i anpassat tempo (activity pacing) (Liedberg och Persson, 2015).
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Hill (2016) betonar att aktivitet dr grundldggande for hélsa och vilbefinnande, och att kronisk
smdrta ofta begriansar aktiviteter som ar viktiga for individens identitet och sociala roller. Vilket
speglar vart resultat dér deltagarna beskriver hur smirtan paverkar deras sjdlvbild, relationer
och mojligheten att delta i aktiviteter som tidigare varit sjilvklara. Samtidigt lyfts det att
arbetsterapeuter kan hjdlpa personer med smirta att delta i meningsfulla aktiviteter genom
strategier om problemldsning, aktivitetsgradering, tempoanpassning, méalséttning, ergonomi
och energibesparing. Dessa insatser dr direkt relevanta for kvinnor med endometrios, da de
beskriver liknande behov av att anpassa aktiviteter for att undvika 6kad smérta och trétthet.

Framtida forskning inom omradet behover fordjupa kunskapen om hur endometrios paverkar
kvinnors vardag dver tid och vilka arbetsterapeutiska insatser som dr mest hjdlpsamma for att
stodja aktivitet och delaktighet. Det finns ett behov av studier for att undersoka hur olika
strategier for energibesparing, aktivitetsgradering och planering fungerar i praktiken. Samt om
de finns ett sdtt att anpassa hemmet eller arbetsplatsen for att underlétta aktivitetsutforandet
och minska belastning i vardagen.

Det skulle ocksé vara virdefullt med forskning som belyser hur endometrios péverkar roller,
vanor och sjdlvbild och hur arbetsterapeutiska insatser kan stirka dessa omréden. [ virt material
framkom att flera kvinnor beskrev fordndringar i hur de kunde delta i1 aktiviteter som tidigare
varit sjdlvklara, vilket 1 sin tur paverkade hur de sig pa sig sjdlva och sin vardag. Detta tyder
pa att roller och vanor kan paverkas pa ett sitt som far betydelse for kvinnors identitet och
kénsla av sammanhang. Genom att undersoka detta vidare kan framtida forskning bidra till en
djupare forstaelse for vilka stddinsatser som kan hjélpa kvinnor att behélla eller aterta roller
och vanor som é&r viktiga for deras vilbefinnande.

Metodologiska dverviganden

En kvalitativ innehdllsanalys valdes eftersom arbetets syfte var att belysa hur kvinnor med
endometrios upplever att sjukdomen paverkar deras vardagliga aktiviteter samt deras sociala
och emotionella vilbefinnande. Metoden beddmdes vara relevant i forhdllande till
problemstillningen da den mojliggdr en fordjupad forstdelse av individers subjektiva
upplevelser, vilket inte hade varit mojligt att finga med en kvantitativ ansats. Analyser
fokuserade pa det manifesta innehallet, vilket innebar att det som uttrycktes direkt i texten
analyserades utan djupare tolkningar av underliggande mening. Samtidigt innebédr metoden
bade styrkor och begransningar, vilket diskuteras nedan utifrdn trovérdighet, tillforlitlighet,
overforbarhet, verifierbarhet och giltighet.

Rekryteringen skedde via Endometriosféreningen, dér tio kvinnor anmalde sitt intresse samma
dag som forfragan publicerades pa foreningens webbplats. Detta visar att dmnet vicker
engagemang, men innebdr samtidigt att deltagarna fraimst kommer fran en forening dar
medlemmarna redan &r aktiva och insatta, vilket kan paverka vilka erfarenheter som lyfts fram
och dirmed studiens Overforbarhet. Ett strategiskt urval anvindes for att sdkerstilla att
deltagarna hade erfarenheter som var viktiga for att besvara arbetets syfte. Detta ér en styrka
eftersom det Okar chansen att fa rika och meningsfulla beskrivningar (Engstrdm & Juuso,
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2023). Genom att vilja personer som kan och vill berdtta om sina upplevelser skapas goda
mojligheter att fa fram detaljerade och relevanta data.

Samtidigt kan ett strategiskt urval innebdra att gruppen som deltar blir mer lik varandra,
eftersom urvalet styrs av vissa kriterier. Det kan gora att variationen i erfarenheter blir mindre,
vilket i sin tur kan pdverka hur vil resultaten kan forstas i relation till andra kvinnor som lever
med endometrios.

Deltagarna kom frén olika delar av Sverige och hade varierande livssituationer, vilket bidrar
till att stdrka arbetets tillforlitlighet genom att flera perspektiv inkluderas (Graneheim et al.,
2017). Samtidigt hade rekrytering genom fler ssammanhang &n en patientforening kunnat bidra
till en bredare variation av erfarenheter och dirmed ytterligare stirka Overforbarheten.
Datainsamlingen genomfordes med semistrukturerade intervjuer, vilket dr en styrka da
metoden kombinerar struktur med flexibilitet och mojliggor for deltagarna att uttrycka sina
erfarenheter med egna ord (Alvehus, 2023). De 6ppna fragorna bidrog till att 6ka arbetets
giltighet genom att svaren 1 hog grad speglar deltagarnas egna upplevelser. For att sdkerstélla
intervjuguidens kvalitet genomfordes en provintervju, vilket stirkte bade tillforlitlighet och
giltigheten.

Intervjuerna spelades in och transkriberades ordagrant, vilket minskar risken for feltolkningar
och stérker studiens tillforlitlighet samt verifierbarhet (Graneheim et al., 2017). Samtidigt kan
transkribering innebdra att detaljer i hur nagot uttrycks, som kroppspik och rostlige inte
kommer med i texten och det kan paverka hur deltagarna forstds. Vid transkriberingen
inkluderades inte pauser, tonldge eller emotionella uttryck, d& fokus ldg pa det verbala
innehallet. Detta val gjordes for att tydliggora det sprikliga innehallet i deltagarnas berittelser,
men kan ha medfort att vissa nyanser inte fingades. Engstrom och Juuso (2023) betonar att
kénslouttryck och pauser bor skrivas ut eftersom de kan bidra till en djupare forstaelse av
deltagarnas upplevelser, vilket innebér att vart val kan ha begransat analysens tolkningsdjup.

I studien genomfordes tva intervjuer per dag. Engstrom och Juuso (2023) beskriver att
kvalitativ datainsamling kridver engagemang och koncentration, och att intervjuaren kan
paverkas av deltagarnas berittelser. Nar flera intervjuer gors samma dag kan det innebéra att
fokus och energi varierar, vilket i sin tur kan péverka samtalets djup och kvaliteten pa
materialet. I detta examensarbete genomfordes tvd intervjuer per dag pd grund av tidsbrist,
vilket kan ha inneburit att koncentrationen paverkades nagot. Samtidigt gjordes en medveten
anstrangning att ge varje deltagare fullt fokus och skapa en trygg samtalsmiljo.

Dataanalysen genomfordes med kvalitativ innehdllsanalys enligt Graneheim et al. (2017).
Materialet ldste igenom upprepande génger for att skapa en helhetsforstaelse. For att stirka
tillforlitligheten analyserades materialet forst individuellt och dérefter gemensamt, vilket
minskade risken for subjektiva tolkningar. Meningsbdrande enheter identifierades,
kondenserades och kodades, och sorterades sedan i kategorier baserat pd likheter och
skillnader. Att forfattarna kontinuerligt diskuterade sina tolkningar bidrog till en systematisk
och transparent analysprocess, vilket stirker studiens trovérdighet och tillforlitlighet.
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Miljon dér intervjun genomfors har betydelse for bade deltagarens trygghet och kvaliteten pa
det insamlade materialet. En ostérd och lugn miljé kan bidra till att deltagaren kdnner sig
bekvdm och végar dela sina erfarenheter mer Oppet, vilket i sin tur kan ge rikare och mer
nyanserade svar. Engstrom och Juuso (2023) betonar att platsen bor vara trygg och fri fran
storningar for att skapa goda forutséttningar for samtalet.

Vid distansintervjuer kan detta paverkas eftersom forfattarna inte har samma mdgjlighet att styra
eller bedoma miljon som deltagaren befinner sig i. Det kan innebéra att deltagaren sitter 1 en
miljé som inte ar helt ostord, vilket kan paverka hur fritt personen kdnner att hen kan uttrycka
sig. Engstrom och Juuso (2023) lyfter ocksa att delar av kommunikationen, som kroppssprak
och andra icke-verbala signaler, kan vara svarare att uppfatta pa distans. Detta kan gora det
svérare att finga nyanser i deltagarens beréttelse och paverka samtalets djup.

Citat anvindes i resultatet for att tydliggora kopplingen mellan data och tolkning, genom att
visa hur deltagarnas egna ord ligger till grund for de kategorier som presenteras. Genom att
inkludera citat kan ldsaren se vilket innehdll kategorierna bygger pa och folja hur
meningsenheter har sorterats, vilket starker arbetets trovirdighet och verifierbarhet.

Samtidigt ar det viktigt att beakta att bade datainsamling och analys sker i ett samspel mellan
forfattarna och deras forforstaelse. Med detta menas att tidigare erfarenheter och kunskap kan
paverka vad som uppméirksammas i materialet och hur innehallet struktureras. Graneheim et
al. (2017) beskriver att forskaren aldrig dr helt neutral, eftersom forstaelsen av texten alltid
paverkas av forskarens bakgrund. Forfattarna till arbetet var medvetna om detta och strivade
efter transparens 1 analysen genom att diskutera och jimfora sina beskrivningar av materialet,
vilket ytterligare bidrar till arbetets verifierbarhet. Anvindningen av flera fOrfattare 1
analysprocessen kan dven stérka tillforlitligheten genom att olika personer granskar materialet
och jamfor sina beskrivningar, vilket minskar risken att en enskild forforstaelse paverkar
resultatet (Graneheim et al., 2017).

Ett ovintat fynd under arbetets gdng var att flera av deltagarna beskrev smérta som forekom
dven utanfor menstruationen. Innan arbetet paborjades hade forfattarna en uppfattning om att
smértan framst var kopplad till mens, vilket paverkade hur intervjuguiden utformades. Flera
fragor byggde dérfor pa antagandet att det fanns tydliga skillnader mellan dagar med och utan
smérta. Under intervjuerna blev det tydligt att denna uppdelning inte alltid var mgjlig, eftersom
deltagarna ofta upplevde smérta under storre delar av manaden. Detta visar hur var forforstaelse
paverkade datainsamlingen och hur viktigt det &r att vara lyhord och flexibel 1 motet med
deltagarnas berittelser. Samtidigt gav detta oss en djupare forstaelse for hur omfattande och
langvarig smértan kan vara vid endometrios, vilket berikade analysen.

Slutsats

Syftet med examensarbetet var att belysa hur kvinnor med endometrios upplevde att sjukdomen
paverkar deras vardagliga aktiviteter samt deras sociala och emotionella vélbefinnande.
Resultatet visar att endometrios medfor omfattande begridnsningar i kvinnors vardagliga
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aktiviteter och paverkar savél fysisk som social och emotionell delaktighet. Smairta, trétthet
och sjukdomens oforutsdgbarhet leder till ett behov av stéindig anpassning, vilket kan resultera
1 en obalans mellan vardagliga aktiviteter och aterhdmtning samt paverkan pa sjidlvbild och
socialt liv. Resultatet indikerar att arbetsterapeutiska insatser ar viktiga for att mojliggora ett
mer héllbart vardagsliv. Samtidigt framkommer ett behov av 6kad kunskap och forstéelse i
samhdllet, vilket pekar pa att ytterligare forskning behovs for att utveckla och utvérdera
effektiva arbetsterapeutiska insatser for kvinnor med endometrios.

Implikationer

Arbetets resultat visar att kvinnor med endometrios har behov av stod for att géra vardagen
mer hanterbar, vilket tydliggor arbetsterapeutens viktiga roll. De aktivitetsbegrdnsningar som
kvinnorna beskriver, dir bdde egenvard och sociala aktiviteter paverkas av smérta och trotthet,
indikerar att arbetsterapeutiska insatser kan bidra till att skapa en mer héllbar vardag. Resultatet
tyder pé& att arbetsterapeuter kan arbeta med strategier sdsom energibesparing,
aktivitetsgradering och planering som &r anpassade utifran kvinnornas symtom. Detta kan bidra
till 6kad forstaelse hos arbetsterapeuter for varfor kvinnors aktivitetsformaga varierar dver tid,
samt hur smérta och nedsatt ork padverkar mojligheten att delta i meningsfulla aktiviteter. Nar
aktivitetsformégan fordandras frin dag till dag blir det viktigt att insatserna inte bara fokuserar
pa enstaka aktiviteter, utan dven pa hur hela vardagen kan anpassas for att skapa balans och
minska belastning.

Vidare visar arbetet att manga kvinnor upplever forandrade roller och minskad meningsfullhet,
vilket innebdr att insatser som stérker delaktighet, sjdlvbild och kdnsla av kontroll &r centrala.
Hiér blir arbetsterapeutens helhetsperspektiv sérskilt betydelsefullt, eftersom stdd kan behovas
bade for praktiska aktiviteter och for att hantera de kinsloméssiga konsekvenser som foljer av
langvarig smérta och begrinsningar. Sveriges Arbetsterapeuter (2024) betonar att syftet med
arbetsterapi r att stodja individer att kunna utfora aktiviteter som kdnns betydelsefull, da det
kan frimja bade delaktighet och vélbefinnande. De betonar éven att arbetsterapeutiska insatser
ska utgé ifran individens egen upplevelse av sin situation, behov och 6nskemaél, samtidigt som
hinsyn tas till for mojligheter och hinder som finns 1 individens omgivning. For kvinnor med
endometrios, en sjukdom som inte kan botas, dr detta synsétt sarskilt viktigt. Rétt insatser och
stod kan bidra till ett mer tillfredsstidllande aktivitetsutforande och béattre hilsa, d&ven néir
symtomen kvarstar.

Ur ett teoretiskt perspektiv bidrar arbetet till en 6kad forstielse for hur endometrios paverkar
individens aktiviteter, dér viljekraft, vanor och utférandekapacitet utmanas i vardagen. Denna
kunskap kan anvédndas for att vidareutveckla arbetsterapeutiska insatser som béttre moter
behoven hos kvinnor med endometrios samt frimjar l&ngsiktig hélsa, aktivitet och delaktighet.
Eftersom manga deltagare beskriver att sjukdomen pédverkar hela aktivitetsmonstret och inte
bara enstaka aktiviteter behovs det studier som tar ett bredare grepp om vardagslivet och foljer
kvinnor under en ldngre tid. Mer kunskap om dessa delar kan bidra till att utveckla ett mer
langsiktigt stod for kvinnor som lever med endometrios.
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Tack

Forfattarna vill rikta ett stort tack till deltagarna som tagit sig tid och delat med sig av sina
livserfarenheter, utan er hade detta arbete inte varit mdjligt. Vidare vill forfattarna tacka
handledare Wallescka Ostlund for virdefull feedback och betydande stod under
examensarbetets géng. Forfattarna vill dven rikta ett tack till ordféranden for
Endometriosforeningen for hjélp med rekrytering och for att mdjliggoéra kontakten med
deltagarna.
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