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SAMMANFATTNING 

Sekundär traumatisering är ett tillstånd som kan uppstå till följd av att arbeta med att lyssna 
på klienters berättelser om traumatiska upplevelser. Personen som drabbas av sekundär 
traumatisering kan uppleva många fysiska och psykiska svårigheter i sitt liv. Studiens syfte är 
att undersöka uppkomsten och erfarenheterna av sekundär traumatisering bland 
professionella och på så sätt bidrar till kunskap om detta fenomen inom socialt arbete. I 
studien tillämpas en kvalitativ metodologi med semistrukturerade intervjuer för att erhålla 
en fördjupad förståelse för sekundär traumatisering och för att ge utrymme för professionella 
att uttrycka sina erfarenheter. För att förstå hur professionella hanterar de känslor som följer 
av exponeringen för traumaberättelser och uppkomsten av sekundär traumatisering används 
teorier om KASAM (känsla av sammanhang), empowerment och copingstrategier som 
teoretiska perspektiv. Studien genomfördes i tre olika kommuner och inkluderade sex 
intervjuer med professionella som arbetar inom området våldsutsatta klienter. Resultaten 
från studien indikerar att professionella upplever besvärande känslor till följd av klienternas 
traumatiserande berättelser. Resultaten betonar även att bristen på reflektion i arbetsmiljön 
och hög arbetsbelastning kan anses vara orsaker till uppkomsten av sekundär traumatisering. 
Å andra sidan identifieras vilka copingstrategier som används av professionella för att 
hantera symtomen av sekundär traumatisering. 
 
Nyckelord: Sekundär traumatisering, professionella, empowerment, känslan av 
sammanhang, symtom och återhämtning. 
  

  



 
ABSTRACT 

Secondary traumatization is a condition that can arise from working while listening to clients' 
narratives of traumatic experiences. The person affected by secondary traumatization may 
experience various physical and psychological difficulties in their life. The aim of the study is 
to investigate the emergence and experiences of secondary traumatization among 
professionals, thus contributing to knowledge about this phenomenon within the field of 
social work. The study employs a qualitative methodology with semi-structured interviews to 
obtain a deeper understanding of secondary traumatization and provide professionals with 
the opportunity to express their experiences. Theoretical perspectives such as Sense of 
Coherence (SOC), empowerment, and coping strategies are used to understand how 
professionals manage the emotions that arise from exposure to trauma narratives and the 
onset of secondary traumatization. The study was conducted in three different municipalities 
and included six interviews with professionals working with clients who have experienced 
violence. The study results indicate that professionals experience distressing emotions due to 
clients' traumatic narratives. So, emphasize that the lack of reflection in the work 
environment and high workloads can be considered as factors contributing to the onset of 
secondary traumatization. The study used coping strategies by professionals to manage the 
symptoms of secondary traumatization. 
 
Keywords: Secondary traumatization, professionals, empowerment, sense of coherence, 
symptoms, and recovery. 
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1 INLEDNING  

”Nu brast det. Tårar som inte tar slut. Hur gör ni andra? Hur orkar ni? Hur hittar ni 
kraft?” (Eckerman, 2020). 
 
Enligt Palmar (2019) har personer som strävar efter att hjälpa andra en mycket hög empati. 
Det är positivt, men det skapar också ytterligare utmaningar. När professionella upplever 
empatitrötthet eller har svårt att släppa taget om sin klients berättelse drabbas de av 
sekundär traumatisering (ST). Palmar menar vidare att professionella som lyssnar på svåra 
berättelser har viss skyddsfaktor. Arbetsdagen har ett slut och professionella förväntas lämna 
arbetet och gå hem till en annan miljö med andra problem. Owens-King (2019) beskriver att 
socialarbetarens vardag och privatliv kan påverkas negativt på grund av bristande stöd från 
arbetsplatsen och omgivningen, vilket underlättar för uppkomsten av sekundär 
traumatisering (ST) och sekundär traumatisk stress (STS). Att uppleva sekundär traumatisk 
stress (STS) innebär enligt Owens-King att man uppvisar stressreaktioner och symptom som 
en följd av att ha exponerats för en annan persons trauma utan att själv bli traumatiserad. 
Däremot handlar sekundär traumatisering (ST) enligt Palmar (2019) om samma typ av stress 
och symptom, men där personen själv blir traumatiserad genom exponeringen för den 
andras trauma. 
 
Palmar (2019) betonar att det är normalt att börja gäspa omedvetet när en annan person 
gäspar. Detsamma gäller när individen befinner sig bland skrattande eller ledsna människor. 
De neuronala funktionerna hos människor påverkas särskilt under interaktioner med andra 
människor. Palmar lyfter fram att flera studier har visat att mänskliga neuroner tenderar att 
härma den neurologiska aktiviteten som uppstår när de interagerar med andra människor 
omkring dem. Spegelneuronsystemet hjälper individen att interagera med andra människor i 
sin omgivning genom att förstå dem. Vidare menar Palmar att detta återspeglas i 
yrkesverksammas neurala aktivitet när de betraktar en upplevelse som klienten anser vara 
traumatisk. Att arbeta med klienternas traumatiserande berättelser har neurologiska effekter 
på socialarbetare, vilket kan uppstå omedvetet hos dem. Enligt Pence (2011) behöver 
socialarbetare dela effektiva copingstrategier, validera andras känslor och prata om de 
emotionella påfrestningarna i arbetet för att förhindra att de drabbas av ST. Detta resultat 
stöds av Palmar (2019) som betonar att regelbunden handledning utvecklar socialarbetarens 
känsla av trygghet och säkerhet eftersom det ger dem möjlighet att tala ärligt och öppet om 
sina känslor. 
 
Palmer (2019) framhåller att socialarbetare är särskilt utsatta för detta fenomen i sin 
yrkesroll eftersom en stor del av det sociala arbetet går ut på att möta och bemöta människor. 
Dessutom betonar Palmar att traumatiska upplevelser kan ta form av fysisk, psykologisk och 
emotionell utsatthet. En traumatisk händelse kan definieras på olika sätt, till exempel våld 
eller sexuella övergrepp mot vuxna eller barn. Arbetsmiljöverket (2015) anser att 
socialarbetare har en stor betydelse i samhället. Detta ansvar medför konsekvenser, vilket 
återspeglas i den höga andelen sjukskrivningar inom professionen. Enligt Arbetsmiljöverket 
har socialarbetare en högre sjukskrivningsgrad jämfört med andra yrkesgrupper. Det som 
kännetecknar arbetet inom socialtjänsten är en hög arbetsbelastning som ställer höga krav på 
socialarbetarna. Detta resulterar i ökad stress, minskad produktivitet och psykisk ohälsa 
bland socialarbetarna. 
 
I den här studien kommer för enkelhetensskull förkortningen ST att användas, vilket även 
inkluderar STS i denna studie. Denna studie undersöker fenomenet ST hos svenska 



 

 

professionella som möter traumatiserade individer till följd av våld. Diaconescu (2015) 
påpekar att ST är ett relativt outforskat begrepp jämfört med andra begrepp inom socialt 
arbete. Detta kan vara en rimlig förklaring till att det fortfarande finns obesvarade frågor när 
det gäller ST. Vidare understryker Diaconescu att majoriteten av studierna som behandlar ST 
är internationella. Det är också värt att poängtera att Choi (2011) betonar vikten av att forska 
mer om hur ST kan förebyggas bland yrkesverksamma. Detta är avgörande för framtida 
yrkesverksamma för att de ska kunna fortsätta att hjälpa och stödja utsatta individer. Studien 
kan också bidra till att synliggöra känslors betydelse och skapa en större förståelse för 
betydelsen av copingstrategier i det förebyggande arbetet mot ST.  

1.1 Syfte och frågeställningar 

Syftet med studien är att undersöka erfarenheter av sekundär traumatisering hos 
professionella som arbetar med vuxna som utsatts för våld i nära relationer. 

1. Vilka erfarenheter har professionella av sekundär traumatisering?  
2. Hur hanterar professionella sekundär traumatisering? 

1.2 Centrala begrepp 

1.2.1 Sekundär traumatisering (ST) 

Sekundär traumatisering (ST) innebär enligt Ogińska-Bulik m.fl. (2022) effekten av indirekt 
exponering för trauma och empatisk inblandning i att hjälpa traumaoffer, och manifesteras 
som stress till följd av empati. Enligt Palmer (2019) är ST förstadium till diagnoser som 
posttraumatiskt stressyndrom (PTSD), depression och utbrändhet.  

1.2.2 Sekundär traumatiserings stress (STS) 

Sekundär traumatiserings stress (STS) är enligt Ogińska-Bulik m.fl. (2022) ett 
diagnostiserbart tillstånd som kan kräva behandling. Att uppleva sekundär traumatiserings 
stress innebär att man uppvisar stressreaktioner och symptom som en följd av att ha 
exponerats för en annan persons trauma, utan att själv ha upplevt traumat. Enligt Ogińska-
Bulik m.fl. omfattar symtomen på STS tankar, känslor och beteenden. 
 

1.2.3 Empatitrötthet  

Isdal (2018) beskriver att empatitrötthet är ett tillstånd av utmattning och trötthet som kan 
utvecklas tillsammans med sekundär traumatisering och utbrändhet. Empatitrötthet uppstår 
när en individ hjälper klienter med deras svåra och traumatiska upplevelser vilket kan 
påverka socialarbetare emotionellt i deras arbete. Det leder till hög stressnivån för de 
professionella och tillståndet kan orsaka sömnsvårigheter, ångest eller olika 
kroppsligasmärtor. 



 

 

2 TIDIGARE FORSKNING  

I detta avsnitt presenteras internationell forskning i form av tio vetenskapliga artiklar. 
Urvalet av syftar till att ge en översikt över aktuell kunskap om erfarenheter av sekundär 
traumatisering (ST) och sekundär traumatisk stress (STS) hos professionella. Artiklarna ger 
en bild av forskningsfältet gällande erfarenheter av ST och STS hos professionella. 

2.1 Sekundär traumatisering (ST) 

Det har observerats under de senaste åren att traumatiska händelser och dess psykologiska 
effekter kan påverka professionella hjälpare sekundärt när de möter klienter som bär med sig 
trauma (Bride, 2007). Peled-Avram (2015) belyser att mer än två tredjedelar av människor 
har upplevt minst en traumatisk händelse någon gång i livet och att många har upplevt flera 
traumatiska händelser. Enligt Peled-Avram (2015) har individer vissa sårbarheter relaterade 
till ett eller flera psykologiska behov baserat på erfarenheter från tidig barndom. Vidare 
hävdar Peled-Avram (2015) att empati för klienter kräver erkännande och en 
ställföreträdande upplevelse av känslor och svar som om de upplevts personligen, vilket ökar 
sårbarheten hos professionella. Goldblatt m.fl. (2009) påpekar att det traditionellt förväntas 
att man skapar och upprätthåller tydliga gränser mellan det professionella och privata livet 
samt att professionella inte låter erfarenheter från arbetet infiltrera deras privata liv. 
Däremot finns det bevis på att de ömsesidiga influenserna är oundvikliga, särskilt för dem 
som arbetar inom känsliga områden, vilket kan leda till traumatiska.  
 
Peled-Avram (2015) har kombinerat enkätundersökningar och intervjuer för att identifiera 
personliga och arbetsrelaterade riskfaktorer för ST bland socialarbetare. Syftet med studien 
var också att undersöka bidraget från relationsorienterade teamledare för att minska 
konsekvenserna av att arbeta med traumaoffer. Peled-Avrams resultat visar att socialarbetare 
med traumahistoria är sannolikt mer sårbara än sina kollegor. Detta beror på att 
engagemang med klienten kan aktivera traumatiska minnen. En intressant upptäckt som 
framhålls i studien är att 34,9% av respondenterna har känt sig måttligt eller starkt hotade av 
sina klienter och 61,55% av socialarbetarna har en traumahistoria. Vidare visar resultaten av 
Peled-Avrams studie att mer relationsinriktad handledning bedöms som effektiv och kan 
bidra till lägre nivåer av ST. Detta stöds av Starcher och Stolzenberg (2020) som utfört en 
enkätstudie där de undersöker kriminaltekniska förhörsledare inom barnskydd påverkas av 
ST och utbrändhet. Resultaten av Starcher och Stolzenbergs studie tyder på att minskade 
resurser, otillräckligt stöd från kollegor och organisationen såväl som tung arbetsbelastning 
ökar risken för utbrändhet och ST. Starcher och Stolzenbergs resultat visar också att äldre 
respondenter kan ha bättre hanteringsförmåga jämfört med sina yngre motsvarigheter 
eftersom de har hunnit skaffa mer copingstrategier i yrkeslivet. Starcher och Stolzenbergs 
visar att vid långvarigt arbete med klienter som har upplevt trauma påverkas professionella i 
hög grad av ST. 

 
Goldblatt m.fl. (2009) har genom att kombinera enkäter och intervjuer undersökt hur 
kvinnliga socialarbetare upplever det terapeutiska mötet med förövare och offer för våld i 
nära relationer. Studien syftar till att visa hur sådana möten påverkar socialarbetarnas 
privata liv och effekten av att arbeta med våld i nära relationer. Goldblatts m.fl. resultat tyder 
på att gränserna mellan socialarbetarnas privata och yrkesmässiga liv är suddiga och att 
arbetserfarenheter påverkar deras nära relationer och könsrollsidentiteter. Vidare uttrycker 
Goldblatt m.fl. att socialarbetarna betonar skillnaderna mellan deras och klienternas 
relationer och konflikter genom att ständigt reflektera över dessa relationers olika nyanser. 
En socialarbetare beskrev sin oförmåga att verbalisera och dela det som hon möter i arbetet, 
vilket gör att hon känner sig ensam med klienternas trauma. Socialarbetare är känslomässigt 
laddade från arbetet och behöver både fysiskt och känslomässigt utrymme hemma för att 
återhämta sig från arbetet. Det innebär att det finns en diskontinuitet mellan 



 

 

socialarbetarens arbetsliv och privatliv, vilket gör att hon känner sig utanför i relationen till 
sin partner. Goldblatt m.fl. hävdar därför att socialarbetare riskerar att drabbas av stress och 
ST. Samtidigt visar resultaten av Goldblatt m.fl. att många socialarbetare anser engagemang 
med klienter som en källa till personlig utveckling som uppstår genom möjligheten att 
förtydliga sin egen könsidentitet och dess uttryck i nära relationer. Det innebär att 
socialarbetare är villiga att gå in i konfliktsituationer med sina partner för att förverkliga sina 
könsrättigheter. 

2.2 Sekundär traumatiserings stress (STS) 

Ogińska-Bulik m.fl. (2022) åskådliggör att till skillnad från ST anses STS vara mer ett 
diagnostiserbart tillstånd som kan kräva behandling. I studien lyfts även att symtomen på 
STS vanligtvis berör tankar, känslor och beteenden som uppstår på grund av kunskap om 
olika traumatiska händelser. Dessa symptom kan också uppstå från att engagera sig i att 
hjälpa traumaoffer. Faktorer som kan avgöra förekomsten av STS-symtom är relaterade till 
arbetserfarenhet och arbetsbelastning. Utvecklingen av STS-symtom påverkas av empati och 
kognitiv bearbetning av trauma. Choi (2017) beskriver att klienter som utsatts för 
traumatiska händelser måste ha en viss känsla av självförtroende och förmåga att använda 
resurser för att kunna bygga upp sina liv igen. Vidare menar Choi att socialarbetares roll är 
att hjälpa dessa klienter att återfå en känsla av egenmakt, empowerment. När socialarbetare 
förlorar sin känsla av empowerment blir de mer sårbara att utveckla STS. När socialarbetare 
misslyckas med att frigöra sig från klienternas traumatiska problem löper de en större risk att 
utveckla medkänslatrötthet. Choi redogör att en känsla av prestation kan sänka eller 
förhindra STS. Att ha en känsla av prestation kan öka ens känsla av kompetens, vilket kan ge 
en känsla av mening när man hjälper klienter med traumarelaterade problem. 
Bride (2007) belyser att socialarbetare utsätts för STS och i vissa fall utvecklar ST. Brides 
resultat pekar på att majoriteten av de tillfrågade inte vet att deras symptom är en följd av 
STS. De vanligaste upplevda symtomen hos socialarbetare är oönskade, aggressiva tankar, 
svaghetskänslor, sömnsvårigheter samt störande drömmar. 
 
Likaså har Ogińska-Bulik m.fl. (2022) genomfört en enkätstudie för att undersöka 
sambandet mellan empati, kognitiv bearbetning av trauma och svårighetsgraden av STS-
symtom. Studien bestod av socialarbetare, terapeuter och kriminalvårdstjänstemän. 
Resultaten av Ogińska-Bulik m.fl. studie visar att 85,7 % av respondenterna har visat låg eller 
måttlig svårighetsgrad av STS-symtom, medan 14,3 % har uppvisat en hög nivå av STS. 
Vidare visar studien att STS är mest sannolikt hos socialarbetare och minst sannolikt hos 
terapeuter. Ogińska-Bulik m.fl. uttrycker att terapeuter är yrkesmässigt skyldiga att diskutera 
de problem som klienten upplever, medan socialarbetare arbetar inom komplicerade sociala 
system som ofta skapar betydande press och därmed kan bidra till en allmän utarmning av 
personliga resurser. Ogińska-Bulik med flera menar att detta medför att socialarbetare är 
mer benägna att undvika bearbetning av information relaterad till trauma. Genom ånger och 
förnekelse undvek socialarbetare bearbetning av sina upplevelser till följd av exponeringen 
för den andras trauma. Vidare belyser resultaten av Ogińska-Bulik m.fl. studie att graden av 
STS är signifikant associerad med användningen av både empati och copingstrategier. I 
studien lyfts även att STS-symtom har starkare relationer med copingstrategier än med 
empati. Respondenter med högre nivåer av empati, som använder negativa copingstrategier, 
kan vara mer benägna att utveckla STS eller empatitrötthet tidigare. Det är värt att notera att 
resultaten från Ogińska-Bulik med flera hävdar att förekomsten av STS för de tre 
yrkesgrupperna har visat en signifikant lägre svårighetsgrad av traumatiska symtom jämfört 
med personer som själva har upplevt de traumatiska händelserna direkt. 
 
Vidare har Owens-King (2019) genomfört en online-enkätstudie med syftet att undersöka 
förekomsten och effekterna av STS bland socialarbetare. Resultaten av Owens-Kings studie 
tyder på att nivåerna av STS hos socialarbetare är låga. I studien framhålls även att nivån av 



 

 

STS påverkas av socialarbetares egenomsorg och graden av arbetstillfredsställelse. Även om 
de övergripande nivåerna av STS för respondenterna är låga, stöder data att ju större 
omfattning av arbetet med klienter som bär med sig trauma är, desto högre nivå av STS kan 
förekomma. Till skillnad från Owens-Kings studie har Choi (2017) undersökt sambandet 
mellan psykologisk empowerment och STS bland socialarbetare som arbetar med klienter 
som utsatts för våld i nära relationer eller sexuella övergrepp. Resultaten av Chois studie 
tyder på måttligt höga nivåer av psykologisk empowerment bland socialarbetare. Resultaten 
visar också att socialarbetarna har måttligt höga nivåer av meningsfullhet, kompetens, 
självbestämmande och påverkan. Socialarbetare som har högre nivåer av psykologisk 
empowerment uppvisar lägre nivåer av STS. I studien framhålls även att tidigare 
traumahistoria kan påverka den sekundära traumatiska stressen hos socialarbetare. Däremot 
kan socialarbetare som har upplevt flera olika typer av traumatiska händelser ha en bättre 
förståelse för de olika effekterna av trauma på sina klienters liv. Som ett resultat kan 
socialarbete ha svårt att känslomässigt skilja sig från sina klienters känslor samtidigt som 
man är empatisk. 

2.3 Copingstrategier  

Gil och Weinberg (2015) undersöker sambandet mellan copingstrategier och personliga samt 
organisatoriska resurser. Studien fokuserar på hur socialsekreterare, som har tidigare 
erfarenheter inom socialarbete, påverkas av sin medkänsla och lider känslomässigt av att 
arbeta med klienter som bär med sig trauma. Därmed belyser studien vikten av olika 
copingstrategier för att motverka negativa konsekvenser efteråt (Gil & Weinberg, 2015). 
Dessutom lägger studien fokus på inre resurser, såsom optimism och självkontroll. Gil och 
Weinbergs resultat tydliggör att personer med mindre arbetslivserfarenhet löper större risk 
att drabbas av ST-symtom och att sättet de hanterar emotionella påfrestningar påverkar 
detta. Samtidigt visar respondenter med en historia av traumatiska upplevelser högre nivåer 
av ST-symtom än respondenter utan en sådan historia. Studien visar att känslofokuserade 
och undvikande strategier minskar uppkomsten av ST, medan problemfokuserade strategier 
inte har någon effekt. Gil och Weinberg menar att detta beror på att en koppling mellan ST 
och problemfokuserade strategier kan vara relaterad till kunskap och erfarenheter hos 
socialarbetare. Därför tenderar socialarbetare att använda sig av känslofokuserade 
copingstrategier i större utsträckning vilket kan anses vara logiskt. Å andra sidan kan flera av 
de socialsekreterare uppleva också ST när de använder sig av känslofokuserade strategier.  
 
Normans m.fl. (2020) har genomfört en pilotstudie och hävdar att majoriteten av studier 
som behandlar copingstrategier handlar om hur strategier kan förebygga och motverka 
effekterna av STS och empatitrötthet. Dessutom undersöker Normans m.fl. vilka individuella, 
interpersonella och organisatoriska omständigheter som kan orsaka eller förhindra 
empatitrötthet. Resultaten av studien pekar på att samtliga respondenter upplever etiska 
dilemman och att klienterna förväntar sig att deras stressande problem ska lösas. Resultaten 
visar även att psykologerna upplever höga emotionella påfrestningar i arbetet och att det 
finns en förväntan att visa empati och stöd för klienterna. Detta innebär att psykologernas 
erfarenheter med klienters traumaberättelse varje dag kan bli en belastning för deras 
förmåga att känna medkänslan. 
 
En enkätstudie som belyser vikten av arbetstillfredsställelse är studie. Kjellenbergs m.fl. har 
undersökt respondenternas upplevelser av STS, empatitrötthet, utbrändhet och 
arbetstillfredsställelse. Resultaten indikerar att respondenterna med längre 
arbetslivserfarenhet upplever en hög grad av arbetstillfredsställelse. Däremot visar resultaten 
att flera respondenter upplever negativa aspekter av att arbeta med människor som utsatts 
för misshandel. Dessutom visar resultaten att respondenternas syn på mänsklig ondska har 
förändrats till följd av klienternas traumaberättelser. De professionella som hjälper 
klienterna upplever förändringar i sin personlighet, en försämrad livskvalitet och 



 

 

empatitrötthet. De flesta respondenter som själva har upplevt trauma hävdar att de känner 
meningsfullhet och tillfredsställelse när de hjälper traumatiserade krigsklienter. 
Både Normans m.fl. (2020) och Kjellenbergs m.fl. (2013) resultat betonar att empatitrötthet 
kan förebyggas med kollegialt och samordnat stöd. Slutsatserna från studierna är att arbete 
som innebär starka emotionella påfrestningar kan leda till olika konsekvenser såsom 
utbrändhet och ST-symtom. Samtliga studier har tagit upp hur copingstrategier kan vara 
lämpliga för att motverka och förebygga uppkomsten av STS, empatitrötthet och utbrändhet. 
Dessutom förklarar samtliga studier, i de tio artiklarna, betydelsen av olika individuella och 
gemensamma förebyggande strategier för att hantera STS, empatitrötthet och utbrändhet. 
Därmed belyser de tio studierna respondenternas upplevelser av arbetet och hur dessa 
upplevelser kan påverka respondenternas psykologiska motståndskraft. 

2.4 Reflektioner om tidigare forskning  

Gemensamt för den tidigare forskningen är att belysa problematiken med att arbeta med 
människor som har upplevt olika former av trauma. Tidigare forskning visar på de indirekta 
effekterna av traumatiska upplevelser på Professionella samt illustrerar hur sekundära 
erfarenheter påverkar yrkesverksammas välbefinnande både i deras privata och yrkesmässiga 
liv. Genom dessa artiklar lyfter den aktuella studien fram olika strategier för återhämtning i 
arbetet samt ST-symtom på ett mer nyanserat sätt. Syftet med vår studie är att bidra till 
forskningsfältet med mer kunskap om ST och att belysa konsekvenserna som följer av ST 
inom verksamheter. Eftersom majoriteten av studierna som behandlar ST är internationella, 
kommer den aktuella studien att bidra genom att undersöka fenomenet ST hos svenska 
socialarbetare. Studien kan också bidra till att skapa en större förståelse för betydelsen av 
copingstrategier i det förebyggande arbetet mot ST. 

3 TEORIER  

Utifrån studiens syfte valdes KASAM, empowerment och teorin om coping för att få 
fördjupad kunskap om forskningsfrågorna. Med hjälp av de valde teorier kan studien belysa 

hur sekundär traumatisering kan uppstå och hanteras. 

3.1 KASAM, känsla av sammanhang  

Begreppet KASAM är förkortning av känsla av sammanhang (Antonovsky, 2005). Enligt 
Langius-Eklöf och Sundberg (2019) kan KASAM-teorin förklara varför vissa människor kan 
hantera påfrestningar medan andra inte gör det. Genom teorin fokuserar man på salutogena 
förhållningssätt som främjar människans hälsa. Med hjälp av den salutogena modellen 
undersöker man individens ursprung och vilka faktorer hos människor som ger dem 
förmågan att hantera erfarenheter som trauma och sjukdom (Langius-Eklöf & Sundberg, 
2019). 
 
Antonovsky (2005) hävdar att teorin består av tre centrala element: hanterbarhet, 
begriplighet och meningsfullhet. Ett av de viktigaste elementen är begriplighet som handlar 
om hur individen kan förstå och hantera information om vad som händer omkring dem. 
Individen kan uppfatta och tolka händelserna som sammanhängande, strukturerade och 
tydliga istället för oväntade och oförklarliga. Ett annat viktigt element som Antonovsky 



 

 

belyser är hanterbarhet, vilket handlar om hur individen kan använda sina resurser och om 
de har tillräcklig kapacitet för att klara av ta tag i saker självständigt utan hjälp av någon. 
Dessa resurser visar hur människor kan möta de utmaningar de ställs inför. Meningsfullhet 
är det viktigaste av de tre element och betraktas som en motivationskomponent i teorin. 
Antonovsky beskriver att meningsfullhet kan finnas i det sociala kapitalet som utvecklas 
genom relationer med andra människor. Samspel med andra människor anses vara av stor 
betydelse för individens upplevda känsla av meningsfullhet och inkluderar en känsla av att 
det finns ett värde i det personen gör. Att ha något meningsfullt i ens liv har hög betydelse för 
hälsan och underlättar för personen att möta motgångar som livet för med sig. Langius-Eklöf 
och Sundberg (2019) belyser att små barn har en låg grad av KASAM eftersom de ännu inte 
har upplevt mycket begriplighet, meningsfullhet och hanterbarhet. Dessa utvecklas när 
barnets behov tillgodoses och när de börjar förstå meningen med sin tillvaro. Barndomen och 
tonåren är en viktig tid för utvecklingen av KASAM.  
 
Enligt Antonovsky (2005) består hälsans grund av två element som samverkar. Det första 
elementet är den grad av KASAM som individen upplever att hen har i livet och det andra är 
vilka mångsidiga motståndsresurser människan har tillgång till. Vidare hävdar Langius-Eklöf 
och Sundberg (2019) att med förmågan att se storleken på svåra händelser och förstå deras 
konsekvenser kan människor använda sina resurser på ett bra sätt och uppleva en 
meningsfullhet genom att känna att de kan påverka situationen. Allt detta beror på den höga 
grad av meningsfullhet, begriplighet och hanterbarhet som individen upplever i sitt liv. 

3.2 Empowerment teori 

Enligt Askheim (2008) kan empowerment betraktas både som en process och ett mål. 
Empowerment betonar önskan att känna sig stark och ha makt och kontroll över sitt liv. 
Payne (2016) förklarar att syftet med empowerment är att förbättra individens förmåga och 
självförtroende att använda sin makt genom att stärka individen på ett sådant sätt att de får 
kraft att förändra de villkor som gör att de befinner sig i en maktlös situation. Detta ger 
individen bättre kontroll över sitt liv samtidigt som det förbättrar deras förmåga att göra 
detta på egen hand i framtiden. Payne menar att empowerment hjälper individen att utveckla 
sin kapacitet och självförtroende. På liknande sätt argumenterar Askheim (2008) att genom 
empowerment blir individen medveten om de tankar och övertygelser som blockerar henne 
eller honom, vilket gör att individen kan befria sig från sina låsta tankemönster. Dessutom 
belyser Starrin (2008) att möten och sammanhang kan tömma individen på emotionell 
energi, vilket leder till att individen känner sig maktlös och lider av dålig självkänsla, vilket 
förhindrar empowerment-processen. Starrin beskriver att det är viktigt ur ett 
empowermentsperspektiv att lära sig att hantera situationer när individen blir kränkt och att 
inte rikta känslan inåt. 
 
Choi (2017) hävdar att empowerment inom socialt arbete vanligtvis definieras som att ha 
makt genom kompetens, förmåga att påverka, kontroll över sitt liv och sin miljö samt tillgång 
till resurser. För att professionella på ett effektivt sätt ska kunna hjälpa klienter att få makt 
måste professionella själva också känna en känsla av empowerment. Choi påpekar att teorin 
handlar om att överföra makt från experten till individen. I relation till denna studie innebär 
det att handledning underlättar för professionella att känna sig empowered och att fokusera 
på de positiva aspekterna av en situation. Enligt Palmer (2019) utvecklar regelbunden 
handledning trygghet och säkerhet hos professionella eftersom det ger en möjlighet att ärligt 
och öppet tala om sina känslor. Moula (2011) framhåller att det är viktigt att människor 
fungerar väl i olika sociala grupper, som till exempel arbetsmiljöer. Genom empowerment 
kan studien definiera situationen och problemen som professionella upplever, vilket kan 
hjälpa till att få fördjupad kunskap om professionellas erfarenheter av ST. Moula uttrycker 
att känslor är kopplade till hur professionella känslor påverkas av klienter. Processen för 
empowerment beskriver vilka resurser som är tillgängliga och vilka konsekvenser det innebär 



 

 

att arbeta med klienter som har upplevt och berättar om traumatiska erfarenheter. Genom 
att undersöka vilka roller klienter spelar för känslor och hur professionella påverkas av 
klienters känslor kan studien bidra till en bättre förståelse av varför professionella blir 
sårbara för ST. 

3.3 Teorin om coping 

Lazarus och Folkman (1984) definierar copingteorin som något som ständigt förändras i 
enlighet med individens kognition och beteende i relation till sina känslor. Det handlar om 
att individen ska kunna hantera de specifika yttre och inre krav som upplevs som krävande 
eller överstiger deras egna resurser. Lazarus och Folkman menar att coping fokuserar på hur 
individen hanterar stress och att personen kan överkomma stress som en försvarsmekanism 
för att sedan kunna hantera den föreliggande faran. I samband med detta innebär coping att 
människors känslor aktiveras i situationen. Detta innebär att individens försvarsmekanismer 
i hanteringen av stress kan inkludera ångest, depression, skuldkänslor och förnekande. 
Förberedelse är därmed en viktig komponent i hur människor hanterar stress. Lazarus och 
Folkman menar också att coping kan omfatta strategier för att hantera och minska stress. 
Coping innefattar de tanke- och hanteringsstrategier som människor använder för att 
bemästra stress och lösa stressiga situationer. Det är viktigt att notera att brister i 
copingstrategier ökar sårbarheten eftersom coping kan ge olika sätt att hantera stress 
beroende på inre och yttre krav. Därför bör ingen strategi ses som bättre eller sämre än 
någon annan, utan bedömas utifrån den aktuella situationen (Lazarus & Folkman, 1984). 
 
Isdal (2018) beskriver vikten av förberedelse enligt copingteorin. Genom coping kan 
individen få en uppfattning om vad som väntar och vilka rutiner, strategier och metoder som 
finns för att hantera och reglera känslor samt hur människor kan agera i olika situationer. 
Lazarus och Folkman (1984) påpekar att copingteorin innefattar både problemfokuserad och 
känslofokuserad coping. Den problemfokuserade copingen handlar om att tydliggöra 
problemet för att kunna agera på ett annat sätt. Å andra sidan syftar den känslofokuserade 
copingen till att individen tar kontroll över den känslomässiga stressen som uppstår efter en 
händelse. Detta kan göras antingen genom att avvisa händelsen eller genom att konfrontera 
den genom att förändra ens synsätt på den. 
Isdal (2018) betonar även att en viktig förebyggande faktor är att inte hantera känslor ensam, 
utan att istället kommunicera med kollegor och dra nytta av deras erfarenheter. En annan 
avgörande del av återhämtningen enligt Isdal är att vara ärlig och erkänna att arbetet är 
svårt, krävande och kan påverka individen på djupet. Vidare understryker Isdal vikten av att 
minska stress och avlasta trycket från arbetet. Det kan vara till hjälp att sitta i ett avskilt rum 
och dela känslor med kollegor under en kort stund på morgonen samt mentalt förbereda sig 
inför den kommande dagen. En annan viktig aspekt av återhämtningen är att ta korta pauser 
mellan klientmöten för att andas och reflektera. Enligt Isdal är det även betydelsefullt för 
yrkesverksamma att skapa en övergång till hemmet, till exempel genom att lyssna på musik 
eller en ljudbok under resan hem. Denna egentid kan betraktas som en belöning efter en 
påfrestande arbetsdag. Isdal nämner också att det är viktigt att ledningen i organisationen tar 
hänsyn till behovet av utbildning om ST för yrkesverksamma. Dessutom kan det noteras att 
gynnsamma arbetstider, flexibla scheman och gemensamma raster är avgörande faktorer för 
återhämtningen. 



 

 

4 METOD 

I detta avsnitt kommer det att redogöras för val av metod, hur urval av respondenterna har 
sett ut och vilka avgränsningar som gjorts i studien. Vidare presenterar avsnittet 
tillvägångsättet, databearbetning samt etiska aspekter som har betydelse för arbetet med 
studien. Avslutningsvis omfattar avsnittet även en metodkritiks reflektion. 

4.1 Metodval  

För att kunna tillämpa en datainsamlingsmetod som förklarar professionellas erfarenheter av 
sekundär traumatisering föll valet på en kvalitativ metod. Intervjumetoden inspireras av 
hermeneutik som fokuserar på tolkning av texter. I denna studie kommer hermeneutiken att 
användas som en dataanalysmetod för att tolka kvalitativa data från intervjuerna och annat 
material. Andersson (2014) beskriver att genom hermeneutiken kan forskaren förstå och 
tolka respondenternas berättelser och yrkeserfarenheter, vilket hjälper forskaren att fokusera 
på den individuella respondentens berättelse. Enligt hermeneutiken blir respondentens 
berättelse som en text och forskaren blir en tolkare. Det är också viktigt att blanda ihop 
förklaring och förståelse eftersom dessa är två olika synsätt. 
 
Kvale och Brinkmann (2014) påpekar att människor kan bara lära sig om andras 
livserfarenheter genom samtal. Genom samtal kan forskaren förstå och tolka vad andra säger 
i intervjuer och forskarens närhet till studieobjekten blir en förutsättning. Inom den 
kvalitativa metoden möjliggör intervjuer närvaro för de individer som är delaktiga i 
forskningen och på detta sätt kan andra människors livsvärldar synliggöras. Genom 
intervjuerna kan respondenterna känna sig bekväma att berätta och dela med sig av sina 
åsikter. Intervjuerna är ett bra verktyg för att forskaren ska kunna lära sig om 
respondenternas erfarenheter, historiska och sociala bakgrund samt hur dessa påverkar 
respondenternas upplevelse av sekundär traumatisering. 
Kvale och Brinkmann (2014) belyser att människors minnen skapar medvetna upplevelser 
som innefattar svåra situationer, sammanhang samt olika känslor och emotioner. Därför 
återskapas respondenternas erfarenheter genom deras uttalanden och berättelser. Kvale och 
Brinkmann (2014) beskriver att forskaren kan använda induktiv, deduktiv eller abduktiv 
ansats beroende på ämnesområdet som studeras. Bryman (2018) framhåller att den 
induktiva ansatsen utgår från iakttagelser som leder till slutsatser i studien. Å andra sidan 
utgår den deduktiva ansatsen från teoretiska hypoteser och undersöker sedan dessa utifrån 
empirin. Den abduktiva ansatsen enligt Kvale och Brinkman (2014) används för att förklara 
oförutsägbara fenomen när forskaren vill studera människors livsvärld. Alvesson och 
Sköldberg (2017) hävdar att den dynamiska abduktiva ansatsen använder teorin som en 
inspirationskälla för att hitta lämpliga mönster. Den abduktiva ansatsen som används i 
denna studie rör sig mellan teori och empiri för att få nya observationer och tolkningar. 

4.2 Litterraturundersökning  

 
Litteratursökningen genomfördes med hjälp av Primo söktjänst i Mälardalens universitets 
databaser i syfte att samla in tidigare forskning om det undersökta ämnet. Målet med 
litteratursökningen var att få en överblick av ämnet och använda den insamlade 
informationen för att kunna dra slutsatser och presentera resultat. 
Följande sökord användes i Mälardalens databaser: "secondary trauma", "secondary 
traumatization", "secondary traumatic stress", "compassion fatigue", "social worker" och 
“violence.” Sökningen var inte begränsad till en viss tidsperiod eller land, men artiklarna som 
inkluderades i studien uppfyllde alla kravet att vara peer review. Dessa sökord användes för 



 

 

att hitta relevanta artiklar till studien eftersom de inkluderade termer som var förknippade 
med ämnet. Sökorden var på både svenska och engelska för att få en bredare förslag på 
artiklar att välja mellan. 

4.3 Urval och avgränsningar 

Målgruppen för denna studie har varit professionella som arbetar med vuxna som utsatts för 
våld. Därför riktades urvalet mot dem. Anledningen till detta har varit att professionella som 
har arbetat med våldsoffer troligen har mött många personer som bär med sig trauma och 
har exponerats för andras trauma. Övriga målgrupper av professionella sågs därmed som 
irrelevanta eftersom urvalet hade blivit för stort. Urvalsteknik i denna studie har baserats på 
målinriktat urval för att kunna få den information som har behövts för att besvara studiens 
frågeställningar. Bryman (2018) förklarar att målinriktat urval innebär att urvalet av 
deltagare görs genom att välja ut deltagare som anses relevanta för de frågeställningar som 
formuleras i studien. Bryman menar att målinriktat urval inte är generaliserbart till en större 
population. Därefter har bekvämlighetsurval använts som angreppssätt, vilket enligt Kelfve 
och Michailakis (2020) innebär att forskare väljer ut respondenter som för tillfället råkar 
finnas tillgängliga. Det har även använts snöbollsurval som angreppssätt. Bryman (2018) 
framhåller att snöbollsurval innebär att forskare ber de respondenter som deltar i 
undersökningen att förslå andra deltagare.  
 
Teamledare för verksamheter som arbetar med våldsoffer kontaktades inledningsvis via mejl 
där studiens syfte presenterades och teamledaren ombads om hjälp med att få kontakt med 
professionella som arbetar med våldsutsatts vuxna. På detta sätt rekryterades två deltagare 
till studien. Flera kommuner och enheter kontaktades via. mejladresser på kommunernas 
hemsidor. På detta sätt lyckades vi rekrytera två ytterligare respondenter. Eftersom det har 
tagit tid att få svar från de kontaktade professionella valde vi att använda snöbollsurval som 
ett ytterligare angreppssätt genom att uppmuntra respondenterna som deltar i 
undersökningen att ge tips om fler möjliga respondenter. Totalt rekryteradessex 
respondenter från tre kommuner, vilket består av fyra socionomer, en sociolog och en 
outbildad respondent som arbetat med våldsutsatta vuxna. För att uppfylla studiens krav på 
att deltagare skulle ha erfarenhet av att ha arbetat med våldsutsatta vuxna valde vi att bortse 
från respondent 6. 
 
Kriterierna för deltagande i studien var att respondenterna skulle ha en beteendevetare- eller 
socionomexamen, eller en annan likvärdig utbildning. Ett annat kriterium var att 
respondenterna måste arbeta med vuxna som har utsatts för våld. Dessutom skulle de besitta 
viss kunskap om sekundär traumatisering. Därför gjordes inget urval baserat på kön, ålder 
och arbetslivserfarenheter, eftersom dessa faktorer ansågs vara irrelevanta för studiens syfte 
och frågeställningar. Studien strävade efter en generell beskrivning av coingstategier och 
erfarenheter av sekundär traumatisering bland professionella i Sverige, för att inte gå miste 
om värdefull information. 

4.4 Tillvägagångssätt  

I denna studie används intervjuer som metod för datainsamling. Christensen (2017) 
framhåller att inom den kvalitativa metoden karaktäriseras intervjuer av intervjuobjektens 
ståndpunkter. Under de flesta intervjuer är det respondenten som själv tydliggör vad som är 
viktigt och relevant inom ämnet. Därför valdes intervjuer som metod för att studien syftar till 
att undersöka hantering av strategier och erfarenheter av sekundär traumatisering. Bryman 
(2018) beskriver att eftersom studien från början har ett tydligt fokus på att forskaren själv 
vill ha svar på specifika frågeställningar är det bra att genomföra semistrukturerade 



 

 

intervjuer utifrån en intervjuguide. Att använda en intervjuguide med teman förhindrar att 
glömma bort vissa viktiga aspekter under intervjuernas gång. Det finns inga regler under 
intervjuprocessen om i vilken ordning intervjun ska genomföras, vilket gör att deltagarna har 
möjlighet att formulera sina svar fritt. Detta är ett lämpligt tillvägagångssätt för att vi inte ska 
styra samtalet utan låta respondenterna tala fritt och uttrycka sina åsikter (Bryman, 2018). 
 
Genomförandet av intervjuerna var smidigt, det vill säga att det inte uppstod några problem. 
Intervjuguiden följdes och respondenterna besvarade samtliga frågor. Intervjuguiden var 
uppdelad i fyra teman som utgick från studiens forskningsfrågor. Intervjuerna utfördes med 
ett urval av sex respondenter, men endast fem av dem användes eftersom en av 
respondenterna inte var relevant för studien. Ett informationsbrev, missivbrev, skickades ut 
till samtliga deltagare före intervjun som informerade om studiens syfte, hur intervjun skulle 
genomföras och vilka etiska principer som författarna följer. Dessutom underrättades 
respondenterna om att deltagande var frivilligt och att alla uppgifter behandlas 
konfidentiellt. Med hänsyn till intervjupersonernas anonymitet har kommunerna inte 
avslöjats. För att ytterligare skydda respondenternas identitet har de benämnts som 
respondent 1–6 i studien. Intervjuerna genomfördes på respondenternas arbetsplatser, 
antingen på deras kontor eller i grupprum för att underlätta deras medverkan i intervjun. 
Intervjuerna varierade i längd och tog mellan 30 och 65 minuter. Intervjuerna spelades in för 
att fånga respondenternas svar under samtalet och transkriberades sedan ordagrant. 
Materialet från intervjuerna användes sedan i en tematisk analys för att identifiera de fyra 
teman som framkom från intervjuerna. Tillsammans med materialet från datainsamlingen 
kunde författarna jämföra innehållet, diskutera och sammanställa resultatet. 

4.5 Databearbetning och analys 

Den valda analysmetoden för studien har varit tematisk analys. Enligt Bryman (2018) passar 
tematisk analys bra när materialet innehåller intervjuer med flera respondenter eftersom det 
förenklar processen att upptäcka kopplingar mellan respondenternas svar. Eftersom denna 
studie har använt intervjuer har dessa spelats in, transkriberats och sedan kodats. Bryman 
betonar att kvalitativa intervjuer handlar om att fånga vad och hur intervjupersonen har 
uttryckt sig. Hur det inspelade materialet bearbetas och transkriberas är avgörande för att 
kunna fånga detaljerna i det som har uttryckts. Därför var det essentiellt att intervjuerna 
transkriberades ordagrant från intervjupersonernas talspråk. Transkriberingsprocessen 
involverade noggrant lyssnande på det inspelade materialet och ordagrant nedskrivande i ett 
Word-dokument. Transkriptionen bidrog till ökade möjligheter att läsa respondenternas svar 
igen, vilket i sin tur underlättade och gav en mer nyanserad analys. Efter transkriberingen 
genomfördes kodning av det insamlade datamaterialet. Syftet med kodningen var att 
identifiera gemensamma mönster i texten och göra den mer hanterbar, i linje med Bryman 
och dess beskrivning av kodning som metod. 
 
Bryman (2018) framhåller att tematisk analys är ett angreppssätt för att analysera kvalitativa 
data genom att sortera och kategorisera data i centrala teman. Analysmetoden innebar att det 
insamlade materialet först kodades utifrån mönster och likheter. Genom kodningen skapades 
ordning i det insamlade materialet genom att reducera data. Som Hjerm m.fl. (2021) belyser 
kretsar tematiseringen kring presentationen av data, vilket var nödvändigt vid kodningen och 
summeringen. Olika teman valdes ut genom att sammanföra delar av det insamlade 
materialet som var sammanhängande och hade selektiva mönster, till exempel upprepande 
ord eller meningar. De olika temana valdes också ut på grund av deras relevans för studiens 
frågeställningar. Slutligen formulerades summeringen vilket innebär att dra slutsatser. 
Summeringen handlade om verifiering genom att återvända till datamaterialet för att pröva 
våra tolkningar en gång till innan den fastställdes. Syftet med verifieringen var att säkerställa 
att man hade gjort allt vi kunde för att undvika dåligt underbyggda och överdrivna slutsatser. 
När tematiseringen var klar drogs slutsatserna. 



 

 

4.6 Etiskt hänsynstagande 

Studien har tagit hänsyn till etiska aspekter genom att följa de fyra etiska principerna som 
enligt Bryman (2018) beror integritet, frivillighet, anonymitet och konfidentialitet. 
Informationskravet innebär att respondenterna har rätt att få all nödvändig information för 
att kunna fatta beslut om att delta i studien. Respondenterna har informerats om studiens 
syfte, att deras deltagande är frivilligt och att de har rätt att avbryta när de önskar. För att 
uppfylla informationsprincipen har studiens missivbrev till verksamheten inkluderat syftet 
med studien, att deltagandet är frivilligt och att de kan avbryta när de vill. Brevet har också 
gett information om hur den kvalitativa intervjun kommer att genomföras. 
 
Vidare betonar Bryman (2018) att samtyckeskravet är en annan etisk princip som innebär att 
respondenterna själva bestämmer över sitt deltagande. Det innebär att respondenterna får 
välja vilka frågor de vill svara på och att det är frivilligt att fortsätta delta i studien även efter 
intervjun har ägt rum. Konfidentialitetskravet innebär att respondenternas personuppgifter 
inte får komma i obehörigas händer och att respondenternas identitet inte får kopplas till 
studien. Christensen (2017) framhåller att konfidentialitet är ett utmärkt sätt att skydda 
integriteten. För att följa denna princip har deltagarnas namn behandlat med 
konfidentialitet, både i analysen av studiens material och i de transkriberade intervjuerna. 
Dessutom påpekar Bryman (2018) nyttjandekravet, vilket innebär att deltagarnas uppgifter 
endast får användas i forskningssyfte. I studien har respondenterna informerats om att deras 
uppgifter enbart kommer att användas i forskningssyfte och att de sedan kommer att raderas. 
 
Samtliga etiska principer har uppfyllts i studien genom att missivbrevet har innehållit 
information om samtliga principer och genom att respondenterna har påmints om dessa 
innan intervjun har påbörjats. Dessutom har en begäran om godkännande för ljudinspelning 
gjorts före intervjun och inspelningen har enbart varit tillgänglig för författarna. Bryman 
(2018) beskriver att syftet med de etiska riktlinjerna är att skydda respondenterna i studien 
och att förhindra forskare från att delta i oetiskt beteende som kan orsaka problem för 
verksamheten, exempelvis genom rättsliga åtgärder. Christensen (2017) påpekar också att 
forskningsetik är principer som hälper forskare att avgöra hur etisk forskning ska 
genomföras. Genomförandet av forskning med människor kan innebära risk för psykisk 
skada genom att utsätta deltagarna för stress, skam och osäkerhet. Därför har studien i första 
hand tagit hänsyn till deltagarnas välbefinnande genom att minimera risken för skada och 
maximera möjligheten till nytta för deltagarna. Christensen menar att detta uppnås genom 
att väga studiens fördelar och det förväntade kunskapstillskottet mot eventuella risker i form 
av negativa konsekvenser för de intervjuade respondenterna. För att förbereda 
respondenterna inför intervjun har de berörda deltagarna fått information om studien och 
vad intervjun kommer att handla om en tid innan själva intervjun, enligt Christensen. Kvale 
och Brinkmann (2014) hävdar att texten bör vara lojal mot respondenternas uttryck. Lojalitet 
har uppnåtts genom att tematisera intervjuerna separat och sedan jämföra utskrifterna med 
varandra. Det har också varit viktigt att undvika överanalysera intervjuerna. 

4.7 Metodkritisk reflektion 

Hjerm m.fl. (2021) betonar vikten av validitet och reliabilitet för att uppnå generaliserbarhet 
och stabilitet i studien. Inom kvalitativ forskning är det utmanande att uppnå 
generaliserbarhet på grund av de olika kontexter och sociala verkligheter som studeras. 
Studiens syfte var att undersöka effekterna av sekundär traumatisering på svenska 
professionella som exponeras för sina klienter traumaberättelser. Eftersom studien använder 
en kvalitativ metod och endast undersöker ett urval av yrkesverksamma genom intervjuer, 
blev det svårt att generalisera resultaten statistiskt. Med andra ord har den externa 
validiteten varit begränsad i kvalitativa studier på grund av det begränsade urvalet. Det är av 



 

 

vikt att notera att generaliseringen inom kvalitativ forskning syftar till att dra slutsatser och 
överföra dessa till liknande grupper och kontexter där ST är relevant. 
 
Bryman (2018) framhåller att resultaten kan påverkas av sammanhanget och forskarens 
subjektiva inflytande, vilket innebär att samma resultat inte nödvändigtvis kan förväntas vid 
upprepning av studien. För att säkerställa reliabilitet är det därför av stor vikt att ha 
konsekvens och pålitlighet i forskningsprocessen. Dessutom belyser Bryman att det är viktigt 
för forskare att vara medvetna om sina egna fördomar och förutfattade meningar som kan 
påverka forskningsresultat. Om forskare är omedvetna om dessa fördomar kan de oavsiktligt 
påverka hur data samlas in, tolkas eller presenteras. Forskare förblir öppna och reflekterande 
under hela forskningsprocessen, hanterar och minskar bias i forskning genom att vara 
medvetna om sina egna känslor och vara lyhörda för de olika perspektiv och erfarenheter 
som delas av forskningsdeltagare. Att vi var två som genomförde studien innebär dessutom 
att vi kunde utmana varandras åsikter och reflektera över våra egna fördomar för att arbeta 
för att öka validiteten studien och säkerställa att resultaten blir så opartiska och objektiva 
som möjligt. Detta skapar en solid grund för att dra solida slutsatser och bidrar till att göra 
forskningen trovärdig och användbar. 
 
Vi har också använt oss av kvalitetskontroller i form av att utgå från peer review när vi sökte 
efter tidigare forskning för att säkerställa validitet (Christensen, 2017). Genom peer review 
identifierades tidigare forskning som andra forskare har bedömt och utvärderat studiens 
metodik och resultat. Utifrån Hjerm m.fl. (2021) uppnås validitet i kvalitativa intervjuer på så 
sätt att de frågor och ämnen som tas upp är relevanta och tillräckliga för att fånga 
respondentens erfarenheter och perspektiv kring ST. Genom att utforma intervjuguiden på 
ett sätt som främjar öppna och fördjupade svar skapas utrymme för att utforska deras 
erfarenheter och reaktioner på ett nyanserat sätt. Det är även avgörande att starta med en 
adekvat och representativ urvalsgrupp för att stärka studiens validitet och reliabilitet. Det 
innebär att välja deltagare som är relevanta för ämnet och har erfarenhet av att arbeta med 
våldsutsatta vuxna. Hjerm m.fl. nämner att det är också viktigt att inkludera deltagare med 
olika erfarenheter och perspektiv för att få en bredare förståelse av ST och dess konsekvenser 
för professionella samt för att stärka generaliserbarheten. Genom noggrann utformning av 
intervjuguiden, säkerställande av konsekvens och transparens i forskningsprocessen samt 
användning av en adekvat urvalsgrupp har strävan varit att öka både validiteten och 
reliabiliteten i studien. 
 
Christensen (2017) hävdar att för ytterligare stärka validiteten och reliabiliteten i studien har 
flera källor av data använts såsom intervjuer, tidigare forskning och annan kurslitteratur. 
Dessutom har vi strävat efter att tydligt representera forskningsmetoder, analysprocesser och 
tolkningar av data för att möjliggöra för andra forskare att följa och utvärdera studien. Detta 
bidrar till att öka pålitligheten och trovärdigheten i forskningsprocessen.  

5 RESULTAT OCH ANALYS 

I detta avsnitt presenteras studiens resultat och analys i relation till de teoretiska 
utgångspunkterna och tidigare forskning. Avsnittet delas upp i olika ämnen baserat på de 
mest framträdande teman som delas av intervjupersonerna. De teman som behandlas i 
avsnittet är erfarenheter av traumatiska berättelser och hantering av sekundär 
traumatisering, som indelas i två subtema: förbyggande faktorer och betydelsen av 
copingstrategier.  



 

 

5.1 Erfarenheter av traumatiska berättelser  

 
I Intervjuerna som genomförts med respondenterna angående deras kunskap om begreppet 
sekundär traumatisering visade att den var varierande. Samtliga respondenter beskriver att 
de tror sig veta vad sekundär traumatisering innebär. Samtliga respondenter har kommit i 
kontakt med symtomen och skaffat kunskap genom utbildning och genom sin arbetsplats. 
Respondent 3 och 5 uttrycker att de inte har drabbats av sekundär traumatisering, medan 
respondent 2 uttrycker att hens anhöriga har upplevt enorm stress efter en händelse på 
respondentens arbetsplats. Övriga respondenter uttrycker att de på något sätt har upplevt 
sekundär traumatisering under en viss period på sin arbetsplats. Detta uppges bero på ökad 
arbetsbelastning och kortare arbetslivserfarenheter, vilket leder till stress. Respondenterna 
uppger att de påverkas psykiskt av klienternas trauma, vilket kan göra att de inte blir lika 
tillgängliga på arbetsplatsen eftersom de inte kan utföra sitt arbete lika professionellt när de 
själva påverkas av trauman. Respondent 4 uttrycker att hen inte vet om hen har blivit 
drabbade av ST eller påverkats av sina klienter som bär på något trauma. Respondent 4 
beskriver om hur hen påverkas av sitt arbete på följande sätt:  

[...] Jag vet att under det första året så kunde jag oftast ta med mig berättelserna hem och 
tänka på det hemma. Vilket fick mig att inte må så bra och gråta (respondent 4). 

Respondent 4 beskriver att hen har tagit med sig arbetet hem flera gånger, vilket fick hen att 
må dåligt. Samtliga respondenter har olika åsikter om trauman och även svaren på frågan om 
hur de bemöter klienter som bär på trauma skiljer sig åt. Majoriteten av respondenterna 
uttryckte att de vid vissa tillfällen troligen har drabbats av sekundär traumatisering. Bride 
(2007) hävdar att vissa professionella utsätts för ett visst trauma, vilket kan inkludera 
symtom som sannolikt förekommer vid ST. Vidare nämner respondent 3 att hen tror sig ha 
sett att flera professionella känner sig stressade och ville säga upp sig från arbetet på grund 
av hög arbetsbelastning, vilket troligen kan bidra till utbrändhet.  
Detta kan förekomma bland studiens respondenter, där traumatiska händelser påverkar 
professionella när de bemöter klienter som har utsatts för våld. Vidare betonar Starcher och 
Stolzenberg (2020) att hög arbetsbelastning för professionella som arbetar med traumaoffer 
anses vara en stor riskfaktor för uppkomsten av ST.  
 
Vidare uppger respondenterna vilka utmaningar de vanligtvis upplever eller tänker på under 
samtalet med klienten. Respondent 2 och 5 uttrycker att om en klient känner ångest och den 
professionella inte kan sätta sig in i deras upplevelse, kan det göra att arbetet med att 
motivera klienten och förhindra fortsatt våld blir svårare. Respondent 2 uttrycker också att 
det svåraste kan vara att klienten är ensam och isolerad efter samtal med professionella, 
vilket oroar respondenten, eftersom klienten inte kan få stöd efter möterna. Om 
socialarbetaren ställer många frågor om klientens trauma, kan det väcka gömda känslor och 
få klienten att återuppleva traumakänslan när klienten blir påminda om händelsen. Trots att 
dessa frågor kan vara jobbiga för klienten att besvara så måste professionella ställa dessa 
frågor för att hjälpa klienten. Respondent 2 beskriver det svåraste som inträffar med klienter 
på följande sätt: 

[...] De här människorna är oftast ofantligt ensamma, de är isolerade. Jag kan inte hjälpa dem 
med det. Det är människor som ofta inte har fått vänner och inte ens har fått en relation till sin 
familj, som har inte förlorat allting och har ett ganska kraftigt beroende till den person som 
utsätter dem. Och det är utmanande, för jag kan sitta här och göra vad som helst. Sen är jag 
färdig med klient i vårt möte idag så vet jag att den kanske har en vårdkontakt, den kanske har 
ett samtal med polisen. I övrigt så sitter hen själv (respondent 2). 

I citatet ovan uttrycker respondent 2 att det inte går att skapa en nära relation till klienten 
och stötta klienten utanför rummet. Flera respondenterna berättar att de emellanåt tänker på 
sitt arbete när de har kommit hem. Det kan vara tankar kring hur det har gått med klienten 



 

 

efter samtalet, hur de mår eller tankar kring svåra berättelser om det som respondenten 
utsätts för.  
 
Ett stort antal av respondenterna uttrycker att de har genomgått en period i sitt liv där de har 
känt sig mentalt utmattade. Samtliga respondenter beskriver vikten av att vara lugn under 
möten med klienten och att det är värdefullt att lära sig acceptera klientens livsval om de vill 
söka hjälp eller inte. Därmed kan det vara psykisk krävande samt utmanande, men det är ett 
viktigt synsätt att uppmärksamma för att ha styrka i arbetet. Detta kan jämföras med Choi 
(2017) som beskriver att klienter som upplever traumatiska händelser måste ha en känsla av 
förmåga och självförtroende att kunna använda sina styrkor och återgå till sitt vardagliga liv. 
Resultaten från denna studie bekräftar Chois forskningsresultat att professionellas roll är att 
stödja klienter att återfinna en känsla av sin egen makt, empowerment, som de har förlorat 
under svåra tider. Choi betonar vikten av professionellas roll för att hjälpa dessa klienter att 
utveckla en ny livssituation utan våld. Dock när professionella förlorar sin känsla av 
empowerment, blir de utmattade, vilket kan leda till sekundär traumatisering. Studiens 
resultat överensstämmer med Starrins (2008) beskrivning och förklarar således att möten 
med utsatta individer kan ha en hög emotionell påverkan hos professionella. Detta kan leda 
till bristande professionella ambitioner och dålig inverkan på arbetstillfredsställelse. Vidare 
betonar Starrin vikten av att professionella lär sig hantera sina känslor när de blir 
förolämpade av klienter. De känslorna som respondenterna upplever i studien efter att de har 
tagit del av klienternas traumasituationer är varierande vilket överensstämmer med Isdalas 
(2018) beskrivning att känslorna kan variera.  
   
Respondent 1,2,3 och 5 som har arbetat en längre tid med utsatta grupper, upplever att de 
inte påverkas känslomässigt på samma nivå som i början av sina yrkeskarriärer. De nämnda 
respondenterna har ett annat förhållningssätt på grund av sin stora erfarenhet och kunskap 
vilket gör att de kan uppleva en högre grad av hanterbarhet. Majoriteten av respondenterna 
anser dock att de påverkas av våldsutsattas personers berättelser och livsöden. 
Respondenterna uppger att de betraktar sina reaktioner under eller efter möten med 
våldsutsatta som en del av yrket men ibland känner de att energin tar slut efter vissa samtal. 
Respondent 4, som är nyexaminerad socionom, uttrycker att hen saknar erfarenheter jämfört 
med de andra på enheten. Detta innebär att känslor påverkar hen på ett djupare plan än dem 
med längre arbetserfarenheter. Därför uppger respondent 4 att hen blir känslomässigt 
påverkad efter försök att inte låta känslorna ta över efter agiterade samtal med klienter. Detta 
leder till mycket utmattning efter svåra samtal och ibland blir det svårt att släppa vissa 
samtal. Respondenter med längre erfarenhet uppger att de inte känner samma starka känslor 
som de gjorde när de saknade tillräcklig erfarenhet. En förklaring till detta kan vara att mer 
erfarenhet innebär att professionella är bättre förberedda. Utifrån Peled-Avrams (2015) 
resultat kan man tolka att respondenterna i studien har fått erfarenheter och blivit bättre 
förberedda med tiden eftersom de har upplevt trauma även flera händelser någon gång i sina 
liv.  
 
Respondent 1 förklarar sin reaktion på följande sätt:  

[...] Vi reagerar ju alla olika men ibland har jag varit väldigt tyst när jag kommit hem bara 
tänkt på något ärende eller så (respondent 1).  

I det citerade exemplet kan man konstatera att vissa respondenter kan bli psykiskt påverkade 
efter vissa samtal och fortsätta tänka på ärendet även efter arbetstid. Resultaten från denna 
studie tycks överensstämma med Brides (2007) forskning, som har funnit att den 
övervägande delen av respondenterna inte är medvetna om är att STS kan vara en av flera 
orsaker till deras symptom. Andra orsaker kan vara exempelvis utmattning. Bride hävdar 
även att sömnsvårigheter, aggression samt blandade och kraftlösa känslor är några vanliga 
symptom som studiens respondenter upplever. Samtliga respondenter i studien reagerar 
olika efter möten med klienter, vissa kan gå vidare från ett ärende utan att tänka på det mer, 



 

 

medan andra uppger att de övertänker och att det påverkar deras vardag. Exempelvis 
beskriver respondent 5 att hen har svårt att gå in i en relation eftersom respondenten 
övertänker och associerar den nya relationen med klienters relationer. Vidare kan detta inte 
besvara frågan om sekundärt trauma förekommer bland respondenterna, däremot man kan 
fastställa att deras upplevelser och erfarenheter kan vara symptom på ST. Detta kan förklaras 
utifrån Isdal (2018) som beskriver att det kan vara svårt att bedöma om en person har 
drabbats av sekundär traumatisering eftersom ens reaktioner anses vara en del av arbetet. På 
grund av klienternas trauamtiska händelser kan uppfattningen av mänskligheten och 
samhället försämras, vilket även påverkar på professionellas upplevelse av meningsfullhet på 
ett negativt sätt. Antonovsky (1991) konstaterar att känslan av KASAM minskar om känslan 
av meningsfullhet minskar, vilket hindrar individen från att hantera sin situation på effektivt 
sätt.  
 
Vidare berättar en av respondenterna om påverkan i sitt privatliv av klienternas berättelser: 

 [...] Jag orkar inte alltid titta på nyheter. Ibland behöver jag vila mellan allt det påfrestandet 
Så gott det går. För att jag är så full av elände eller jobbiga saker. Ibland behöver jag helt enkelt 
vila. Ibland har jag inte samma energi heller. Man blir ganska mättad på människor. Man 
måste välja vilka människor man vill umgås med, de som ger något positivt (respondent 1).  

Respondent 1 uttrycker att det finns en risk att yrkesverksamma drar sig undan på grund av 
utmattning till den grad att de vill isolera sig från negativa människor. Dessutom framhäver 
respondent 1,3 och 4 risken av att bli känslomässigt involverade efter samtalet med klienten. 
Respondent 2 uttrycker att om man som yrkesverksam blir för involverad i klientens känslor 
kan det minska objektiviteten gentemot klienten. Andra respondenter uttrycker att de blir 
lättirriterade i sitt privata liv på grund av de svåra situationer de upplever.  Ibland känner de 
att de vill stänga av och vara för sig själva resten av dagen. Detta liknar Stracher och 
Stolzenberg (2020) som betonar att utbrändhet och symtom på sekundär traumatisering 
uppstår efter att professionella har möten med klienter. Dessutom skiljer sig 
omständigheterna åt med olika klienter. Stracher och Stolzenberg menar att utbrändhet kan 
betraktas som en faktor för ST, dock för att det ska utvecklas till sekundär traumatisering 
krävs en exponering av andra trauma. Detta i sin tur kan leda till olika konsekvenser. Detta 
kan också kopplas till Goldblatt m.fl (2009) som hävdar att professionella ibland har svårt att 
hitta balans och sätta gränser mellan sitt privata och yrkesmässiga liv. Detta leder i sin tur till 
att majoriteten av studiens respondenter väljer i vissa situationer att inte skapa relationer 
med andra människor. Vissa respondenter upplever tystnad som en lösning för att koppla 
bort sig från världen. Utifrån Starrin (2008) kan det tolkas som att respondenterna i studien 
ofta har svårt att utöva sin makt i vissa situationer.  
Respondenterna menar att de har svårt att utöva makt när de känner sig maktlösa inför de 
utmaningar och svåra händelser som inträffas på arbetet. Exempel på dessa situationer är 
när respondenterna får komplexa ärande eftersom de kanske inte har tillräckligt med 
resurser för att hjälpa klienterna på bästa sätt. Ett annat exempel kan vara att 
respondenterna befinner sig i organisatoriska strukturer där de inte har eller inflytande över 
beslut eller förändringar som påverkar deras arbete. Detta kan orsaka att respondenterna 
upplever att de inte kan förändra situationen i den utsträckning de önskar. Dessa brister i 
maktutövandet kan i sin tur leda till att respondenterna känslomässigt påverkas av svåra 
händelser som inträffar på grund av deras arbete och har svårare att släppa tankarna om 
händelserna efter arbetstidens slut. Däremot uttrycker respondent 5 att hen mår bra och är 
jättetacksam för sitt liv efter ett samtal med klienten. Hen jämför sitt eget liv med klientens 
på ett positivt sätt, vilket gör att hen uppskattar sin egen livssituation mer. Detta kan 
relateras till det som Antonovskys (2005) beskriver om meningsfullhet i KASAM. 
Respondent 5 känner sig nöjd med sin yrkesroll eftersom hen upplever att meningsfullheten 
är hög, vilket har en positiv inverkan på arbetstillfredsställelsen.  
 
Sammantaget uttrycker respondenter att deras tankesätt och beteende har förändrats under 
den tid de har arbetat på sin arbetsplats. Respondent 1 och 4 framhåller att de numera säger 



 

 

ifrån mer när de ser att något inte går rätt till, exempelvis när en man misshandlar en kvinna. 
Å andra sidan uppger respondent 3 och 5 att de agerar med säkerhetstänkande. Respondent 
3 uttrycker att hen tenderar att ringa till polisen, medan respondent 5 förklarar att hen har 
blivit mer observant och spelar in när hen ser saker som hen anser är fel. Dessa förändringar 
kan förklaras av respondenternas yrkeserfarenheter, där de har lärt sig att en person kan vara 
påverkad eller mentalt instabil. Vidare belyser respondent 5 att hens tankesätt om hur män 
bör bete sig i början av en relation har förändrats på grund av erfarenheter av klienternas 
traumatiska berättelser. Respondenternas åsikter om mänsklig ondska har också förändrats 
till följd av exponering för klienternas traumaberättelser vilket kan jämföras med Kjellbergs 
m.fl. (2013) studie som visar liknande resultat.En annan relevant studie är Ogińska-Buliks 
m.fl. (2022) där de lyfter fram att tankar, känslor och beteenden som uppstår från kunskapen 
om olika traumatiska händelser samt engagemanget i att hjälpa traumaoffer kan vara 
symptom på STS. Utifrån Lazarus och Folkman (1984) kan detta förklaras som en 
problemfokuserad copingsstrategie som kan hjälpa socialarbetaren att agera på ett annat 
sätt. Enligt Antonovsky (2005) kan studiens respondenters förändring i sitt tankesätt och 
beteende också förstås utifrån begriplighet som är ett element i KASAM, att det beror på att 
respondenterna har skapat begriplighet om att förstå saker på ett reflekterande sätt för att 
känna sig trygga. Genom att skapa förståelse för hur saker hänger ihop kan personen sedan 
veta hur hen skall agera för att trygghet ska skapas. Detta eftersom individen skapar 
förståelse för vilka krav som ställs i situationen och hur de ska bemötas. Detta förklarar 
varför respondent 3 och 5 agerar med säkerhetstänkande eftersom de har en förståelse för 
situationen. Den är begriplig för dem.  
 
Vidare uttrycker respondent 4 att hen tenderar att jämföra likheter mellan sig och klienten. 
Respondenten förklarar det så här:  

[...] Jag reflekterar över våldsutövare och kopplar tillbaka till min egen relation med vissa 
likheter som finns [...] Tänker att klienten har samma yrke eller tänker kanske på liknande 
sätt. Det är små likheter men ändå tänker att det här skulle ju vara en historia som upprepar 
sig (respondent 4).  

Respondent 4 beskriver att hen jämför sin relation med klientens relation och uttrycker oro 
över att hen kan utsättas för våld i sin egen relation. Studien av Goldblatts m.fl. (2009) 
betonar effekten av att arbeta med våld i nära relationer. Goldblatt m.fl. menar att 
professionella är upptagna med att belysa skillnader mellan deras samt klienternas relationer 
och konflikter, vilket stämmer överens med respondent 4:s beskrivning om att hen ständigt 
reflekterar över dessa relationers olika nyanser. Detta kan ses i förhållande till det som 
Starrin (2008) belyser gällande empowerment. Att respondent 4 kan känna sig kränkt i 
mötet med klienter på grund av dålig självkänsla och låg kompetens. Att känna sig kränkt 
innebär att respondenten känner sig sårad, vilket enligt Starrin kan tolkas som att 
respondenten har dålig självkänsla och därför blir lätt sårad. Vidare kan respondent 4:s 
tendens att jämföra sin relation med klienten och reflektera över det även förstås utifrån 
elementet meningsfullhet i KASAM. Enligt Antonovsky (2005) kan respondent 4 ibland 
sakna meningsfullhet och tilltro i sina relationer, vilket gör att hen tenderar att jämföra för 
att utveckla detta.   
 



 

 

5.2 Hantering av ST 

5.2.1 Förbyggande faktorer 

Samtliga respondenter uttrycker att målgruppen de arbetar med tillför en form av 
meningsfullhet och drivkraft i deras arbete genom att inse att de har en viktig roll och bidrar 
till förändring. En av respondenterna förklarar det så här: 

[...] Det som motiverar mig är väl att förmå och försöka ge en annan människa kunskap om 
vad hon eller han är utsatt för. Och jag tror att det är genom kunskapen som man därefter 
kanske kan fatta bra beslut. [...] Det är viktigt att man har kunskap om att man är utsatt för 
våld (respondent 3). 

I citatet ovan beskriver respondent 3 att det är avgörande för klienten att ha kunskap om att 
hen utsatts för våld, vilket hjälper klienten att fatta beslut om hen ska fortsätta i relationen. 
Enligt respondent 3 bidrar denna kunskap till en förändring i klientens situation, vilket ger 
en form av mening i respondentens arbete. Respondent 2 lyfter även fram att det inte bara är 
klienten som får en chans till förändring av sitt liv, utan även andra anhöriga runt. Detta kan 
tolkas som att respondenten får drivkraft genom möjligheten att påverka klientens och 
klientens situation såväl som människorna runtomkring klienten. Detta överensstämmer 
med Owens-King (2019) slutsatser att nivån av STS påverkas av professionellas egenvård och 
graden av arbetstillfredsställelse. Owens-Kings menar att genom att studiens respondenter 
upprätthåller en hög grad av arbetsfredställse kan respondenterna minska risken för 
sekundär traumatiseringen och dessa negativa effekter. Den parallellitet som identifieras 
mellan respondentens synsätt och Owens-Kings slutsatser styrker resonemanget att 
professionella behöver vara medvetna om vikten av känslan av meningsfullhet. Vidare 
stämmer det överens med Antonovskys (2005) beskrivning av KASAM, där meningsfullhet 
har hög betydelse för yrkesverksammas hälsa och skapar en drivkraft att fortsätta arbeta 
inom sitt yrke och möta de motgångar som arbetet medför. Utifrån Owens-King och 
Antonovskys beskrivning kan man att tolka att studiens respondenter genom sin exponering 
för traumaberättelser får kunskap om vilka konsekvenser som kan uppstå till följd av deras 
arbete. Exempelvis kan professionella bli medvetna om att det finns en risk att man tar 
arbetet med sig hem vilket kan påverka professionellas mående. Choi (2017) menar att 
professionella kan förhindra att påverkas av ST genom att använda empowerment och en 
positiv attityd. Eftersom studiens respondenter besitter kunskap om våldets mekanismer 
samt hur deras exponering för det kan påverka dem innebär det begriplighet, ett element 
inom KASAM. Enligt Antonovsky (2005) handlar begriplighet om i vilken grad man upplever 
yttre och inre stimuli som begripliga och i vilken grad man kan förvänta sig att de stimuli som 
kan mötas i framtiden kan förutses. Yttrestimuli kan exempelvis vara klienters berättelser om 
våldet eller verbala uttryck. Exempel på inrestimuli inkluderar känslor av empati och 
kognitiva reaktioner såsom tankar om att stödja den våldsutsatta personen.  
 
Ytterligare en faktor som samtliga respondenter nämner är utbildningar om bland annat hur 
man kan hantera de känslor som medföljer med arbetet. Isdal (2018) betonar att 
utbildningar om förekomsten av ST är en väsentlig komponent för återhämtningen. 
Dessutom nämner respondent 1, 2 och 4 arbetsledningen som en annan faktor som de har 
möjlighet att vända sig till för stöd och avlastning. Det framkommer som betydelsefullt att 
arbetsledningen har tilltro till yrkesverksamma och ger dem ett stort handlingsutrymme. Det 
kan exempelvis i handla om att professionella ges möjlighet att disponera sin egen arbetsdag 
på ett mer flexibelt sätt vilket kan bidra till att de mår bra. Langius-Eklöf och Sundberg 
(2019) påpekar också att yrkesverksamma kan uppleva meningsfullhet genom att använda 
sig av sina resurser för att skapa goda förutsättningar i arbetet. Langius-Eklöf och Sundberg 
menar vidare att yrkesverksamma kan uppleva meningsfullhet genom att använda sina 
resurser för att skapa gynnsamma arbetsförutsättningar. Utifrån Langius-Eklöf och 
Sundbergs beskrivning kan man förstå att detta ökar studiens respondenternas förmåga att 



 

 

betrakta svåra händelser med förståelse. Till exempel betraktas handledning som en resurs 
för att reflektera över och hantera sina känslor. Enligt Gil och Weinberg (2015) krävs det 
tillsyn från arbetsledningen samt kompetens och medvetenhet hos yrkesverksamma för att 
förebygga negativ påverkan från arbetet. 
 
Vidare uttrycker respondent 1, 2, 3 och 4 teammöten som ytterligare en viktig faktor. På 
sådana möten kan de professionella prata med kollegorna om svåra ärenden samt hjälpa och 
avlasta varandra. Sammantaget belyser respondenter det kollegiala stödet som det viktigaste 
för att hantera de trauma som de tar del av. En av respondenterna förklarar det på följande 
sätt: 

[...] Vi har en väldigt öppen dialog mellan våra kollegor. Vi fungerar på något sätt som våra 
egna psykologer. Om jag upplever att något har varit svårt kan jag prata med min kollega, som 
kan ge mig tips som jag egentligen redan vet, men som jag behöver höra just då för att kunna 
gå vidare (respondent 5). 

Respondent 5 betonar vikten av det kollegiala stödet och hur det hjälper hen att hantera 
klienternas traumatiska berättelser. Samtliga respondenter uppger att deras arbetsplatser 
har ett öppet klimat vilket är avgörande för att ha öppen dialog. Att kunna dela känslor, 
tankar samt problem beskrivs av samtliga respondenter som mer givande än att hålla allt 
inom sig själv. Arbetsmiljön är av stor betydelse för att de professionella ska kunna fortsätta 
arbeta och bidra mer. Enligt Choi (2017) minskar risken för sekundär traumatisk stress i en 
respektfull miljö där yrkesverksamma kan öppet prata med varandra om hur de påverkas av 
arbetet. En av respondenterna förklarar det på följande sätt:  

[...] Ibland känns det skönt att bara gå till en kollega och säga: Nu har jag upplevt det här och 
sedan berätta lite grann om det för att också kunna släppa det (Respondent 1). 

Det som lyfts fram av respondenterna i studien stöds av Norrmans m.fl. (2020) och 
Kjellbergs m.fl. (2013) resultat som betonar kollegialt och samordnat stöd som avgörande 
skyddsfaktorer. Detta är även en strategi som Isdal (2018) anser vara essentiell i 
återhämtningen för professionella. Genom att dela med sig av känslor och lära sig av andras 
erfarenheter kan studiens respondenter stötta varandra. Isdal betonar vikten av att som 
professionell kunna tala sanning, erkänna att arbetet är svårt och att arbetet kan påverka ens 
innersta väsen för att kunna återhämta sig. Starrin (2008) visar att det är viktigt ur ett 
empowermentperspektiv att lära sig hantera situationer då den professionella känner sig 
kränkt, för att undvika att vända känslorna inåt. Respondent 2 berättar om vikten av det 
kollegiala stödet på följande sätt: 

[...] Vi släpper ut. För att vi måste [...] När vi inte tillåter frustrationen komma ut, där tänker 
jag att det blir farligt. Om vi ska gå och hålla det inom oss då kommer vi ju faktiskt få egen 
trauma. Tillåter vi varandra att säga något som måste utsägas då har vi hanterat problemet 
(respondent 2). 

I citatet ovan beskriver respondent 2 att professionella behöver uttrycka sina känslor och 
avlasta varandra för att inte bli sårbar för sekundär traumatisering. Å andra sidan beskriver 
respondent 4 svårigheten som en nyanställd möter när det gäller att kommunicera med 
kollegor:  

[...] Möjligheten finns att diskutera med kollegorna. Men jag vet inte om jag alltid gör det 
faktiskt. Jag har nog aldrig varit en sådan person. Jag är lite mer åt det introverta hållet. Jag är 
inte så uttrycksfull när jag inte känner mig helt bekväm med alla (respondent 4). 



 

 

Respondent 4 uttrycker att hen inte känner sig lika trygg med att uttrycka sina känslor med 
alla kollegor och i alla situationer. Detta överensstämmer med Askheims (2008) beskrivning 
av empowermentteori som förklarar att respondent 4 inte kunde befria sig från sina låsta 
tankar och känslor. Askheim menar att när individen inte känner en känsla av egenmakt 
betyder det att individen inte har förmågan och självförtroende att bli medveten om sina 
låsta tankar och känslor. Enligt Askheim kan empowerment appliceras på professionella 
inom deras yrkessroll genom att ge de professionella styrka, självförtroende samt förmåga att 
agera och fatta beslut på ett effektivt sätt i arbetet. Genom att främja empowerment hos 
professionella bildas en arbetsmiljö som uppmuntrar välbefinnande. Utifrån empowerment 
kan det tolkas att respondent 4 kanske saknar tilltro och förmåga att vara medveten om och 
hantera sina egna låsta tankar och känslor. Detta betyder att respondent 4 inte känner den 
graden av egenmakt och självförtroende som behövs för att vara öppen och uttrycksfull i 
arbetsrelaterade kontext. Empowermentteori anses vara relevant för att skapa förståelse för 
denna situation eftersom den belyser betydelsen av att ge professionella möjlighet att känna 
sig starka, självständiga och befriade från begränsningar och hinder i deras arbete. Detta 
betyder att professionella kan bättre hantera sina känslor och utmatningar genom att främja 
empowerment eftersom det bidra till en mer givande och välbefinnande arbetsmiljö för 
professionella. Detta förbättrar även professionellas förmåga att ge stöd och hjälp till deras 
klienter. Enligt Chois (2017) studie löper professionella en större risk att utveckla 
medkänslatrötthet när de misslyckas med att frigöra sig från klienternas traumatiska 
problem. Med utgångspunkt i dessa resultat kan man tolka att respondent 4 löper en högre 
risk att utveckla medkänslatrötthet eftersom hen inte har lyckats hantera sina egna känslor. 
Utifrån Starrin (2008) kan respondent 4 tolkas som att hen kan få dålig självkänsla om hen 
inte uttrycker och hanterar sina känslor, vilket i sin tur kan vara ett hinder för en 
empowerment process. På liknande sätt betonar Ogińska-Bulik m.fl. (2022) att känslor som 
uppstår på grund av kunskap om klienternas traumaberättelser kan anses vara symtom på 
sekundär traumatisk stress. Ogińska-Bulik menar att bristande bearbetning av känslor ökar 
sårbarheten för STS. Ogińska-Bulik lyfter även fram att det behövs att professionella söker 
stöd och handledning för att förbättra och underlätta hanteringen av känslomässiga 
påfrestningar som kan uppstå i arbetet. Dessutom framhåller Lazarus och Folkman (1984) 
att sociala färdigheter är en individuell resurs för coping. Därmed kan det egna ansvaret när 
det gäller att kommunicera med kollegor ses som en social färdighet och en effektiv 
copingstrategi. 

Utöver det kollegiala stödet betonar respondent 2 och 4 möjligheten att ha en 
medhandläggare närvarande under samtal med klienten om den professionella inte vill ta 
mötet ensam. Medhandläggare kan ge stöd på olika sätt, antingen genom att aktivt hjälpa till 
i samtalet eller genom att bara finnas där för att samtalet ska bli bra. Detta kan kopplas till 
det som Choi (2017) påpekar om att känna brist på makt och kontroll över situationen. 
Genom att ha medhandläggare närvarande vid vissa möten skapas en känsla av trygghet och 
empowerment, vilket möjliggör att fokusera på de positiva aspekterna av mötet. 
Medhandläggaren fungerar som stöd och stärker därmed de professionella som deltar i mötet 
med klienten. Medhandläggare bidrar även till stöd i beslutet och möjligheten att lösa 
komplexa problem tillsammans. Detta stärker respondenternas förmåga att hantera 
situationer och möten på ett mer effektivt sätt. Teorin om empowerment anses vara lämplig 
eftersom den betonar att medhandläggaren ökar känslan av befogenhet och kontroll över 
situationen hos respondenterna, vilket skapar en känsla av trygghet och självsäkerhet i deras 
yrkesroll. Detta bidrar också till en mer effektiv hantering av situationen. Genom 
empowerment kan professionellas tilltro till sin förmåga att möta utmaningarna och fatta 
beslut i arbetet med klienten öka. Utifrån copingteorin som förespråkas av Lazarus och 
Folkman (1984) kan möjligheten att ha en medhandläggare ses som en hanteringsstrategi 
som studiens respondenter kan använda för att bemästra stress och hantera stressfulla 
situationer. Ett exempel på en stressfylld situation är när akuta ärenden dyker upp, vilket 
kräver en problemlösningsinriktad copingstrategi för att hantera stressen av att inte kunna 
förbereda sig inför mötet och att ha begränsad kunskap om ärendet. Medhandläggaren kan 
även vara till hjälp för att undvika stressen av att komma ihåg allt som ska utredas. Vissa av 



 

 

studiens respondenter har förståelse för vikten av förberedelse i olika situationer, medan 
andra kan sakna kunskap om vikten av att förbereda sig vilket kan påverka deras agerande. 
Respondent 1, 2 och 3 uttrycker att de förbereder sig och är medvetna om ärendet, vilket 
innebär att de har kunskap om klientens journal och vilka samtal som kan uppstå relaterade 
till olika ämnen. Resultaten från denna studie tycks överensstämma med Isdals (2018) 
beskrivning av copingteorin. Enligt Isdal kan professionella anpassa sig bättre till klienternas 
behov och skapa en mer meningsfull och effektiv interaktion genom att ha en förståelse för 
tidigare samtal. Förberedelse kan förbättra professionellas förmåga att bemöta klienternas 
behov på ett adekvat sätt.  
 
Vidare betonar respondent 2 möjligheten att lämna ifrån sig ett ärende om det skulle 
behövas. Det beror på att man kan fastna i en specifik typ av tänkande i vissa samtal. Utifrån 
Isdal (2018) kan detta tolkas som en copingstrategi, där man istället för att stanna kvar i 
ärendet överlämnar det till en kollega. Genom att överlämna ärendet till en annan kollega 
skapas en distans till de svåra och potentiellt påfrestande aspekterna av ärendet. Detta 
hjälper studiens respondenter att undvika att fastna i negativa tankemönster eller påverkas 
av känslor som kan uppstå i samband med ärendet. Genom att lämna över ärendet till en 
kollega kan respondenten fokusera på att ta hand om sin egen mentala hälsa och 
välbefinnande. Fortsättningsvis nämner samtliga respondenter handledningen som en 
central faktor för att hantera det de upplever i yrkesrollen. Samtliga respondenter har tillgång 
till handledning och anser att den är betydelsefull eftersom den ger dem möjlighet att 
reflektera över sitt välmående, sina tankar och hur det de möter i arbetet påverkar dem. 
Samma resultat framkom även i studien av Peled-Avram (2015), där det beskrivs hur 
relationsinriktad handledning bedöms som effektiv och kan bidra till lägre nivåer av 
sekundär traumatisk stress. En studie av Starcher och Stolzenberg (2020) betonar att brist på 
resurser, otillräckligt stöd från kollegor och organisationen ökar risken för utbrändhet och 
sekundär traumatisering. Detta fynd stöds av Starrin (2008) som beskriver att handledning 
underlättar för att känna empowerment och att fokusera på de positiva aspekterna av en 
situation. Detta sker genom att förbättra professionellas förmåga och självförtroende att 
använda sin makt.  Lazarus och Folkman (1984) beskriver enligt copingteorin att 
handledning kan bidra med kunskap i hur en kan hantera problem på̊ bättre sätt. Samtidigt 
fungerar handledningen som ett verktyg för att hantera de känslor som uppkommer i arbetet. 
Vidare framhåller Palmer (2019) att regelbunden handledning bidrar till att utveckla 
professionellas känsla av trygghet och säkerhet eftersom den ger dem möjlighet att tala ärligt 
och öppet om sina känslor. 
 

5.2.2 Copingstrategiers betydelse 

Studien noterar att uppkomsten av Sekundär traumatiserin är signifikant associerad med 
användningen av copingstrategier. För att undvika att påverkas negativt av arbetet utrycker 
samtliga respondenter att de använder olika strategier. Respondent 4 som är nyexaminerad 
uttrycker att yoga är en strategi hen har och hen försöker även utveckla andra strategier. 
Respondent 1,2, 3 och 5 är överens om att ju längre tid man arbetar, desto mer erfarenheter 
får man, vilket de anser som avgörande för att hitta sina egna strategier. En av 
respondenterna förklarar det så här: 

[...] Och då kan det hända att om jag känner så här, så går jag hellre till en kollega här på jobbet 
och pratar om det innan jag går hem. Man lär känna sig själv och hur man reagerar. Jag vet 
hur mina kollegor reagerar och ibland behöver vi prata en stund. Det här är något man lär sig 
av erfarenhet också (respondent 1). 

I citatet ovan beskriver respondent 1 att hen har strategier för att hantera sina känslor, vilket 
hen har utvecklat med hjälp av sina erfarenheter. Utifrån resultaten från Starcher och 
Stolzenbergs (2020) kan man tolka det som att studiens respondenter som har arbetat längre 



 

 

kan ha en bättre förmåga att hantera situationer eftersom de har haft mer tid att skaffa sig 
copingstrategier i yrkeslivet. Lazarus och Folkman (1984) påpekar att bristande  
copingstrategier ökar sårbaren för ST. Detta bekräftats av Gil och Weinbergs (2015) resultat 
som visar att professionella med mindre arbetslivserfarenhet löper större risk att drabbas av 
ST. Dock poängterar respondent 2 att det är viktig att ha insikter om att man aldrig kommer 
kunna lära sig sitt yrke och bli färdiglärd samt att man aldrig kan räcka till på alla sätt. Hen 
menar att en sådan insikt gör att man kan gå in i mötet med nyfikenhet och vara den trygga 
personen i mötet, vilket innebär att varje möte är unikt för respondenten. En annan insikt 
som respondent 2 betonar är att vara medveten om sina egna trauma och fördomar för att 
inte låta dem hindra ens arbete. Detta överensstämmer med Isdals (2017) beskrivning av att 
medvetenhet om hur arbetet påverkar ens psykiska och fysiska välbefinnande underlättar för 
att hantera svåra känslor som kan uppstå och för att visa självmedkänsla när saker inte blir 
som planerat. Enligt Askheim (2008) kan detta förklaras utifrån empowerment perspektivet 
att respondent 2 behöver känna en egenmakt över den känslomässiga stressen som kan 
uppstå i samband med en händelse. Att bli medveten om sina egna trauman och fördomar 
kan medföra att man uppnår empowerment i yrkesrollen.  
 
För respondent 2 är det viktigt att ta med sig arbetet hem eftersom hen har ett behov av 
kontroll och vill säkerställa att hen kan hjälpa sina klienter även om hen blir sjuk någon dag. 
Enligt respondent 2 är målgruppen hen arbetar med beroende av hens hjälp och denna 
strategi bidrar till att hen känner sig lugnare. Respondent 2 ser det som sitt ansvar och 
känner sig tryggare genom att kunna vara tillgänglig och hjälpsam för klienterna även vid 
eventuell frånvaro. Det är viktigt att poängtera att det finns olika perspektiv på detta. För 
vissa individer skulle klienternas beroende anses vara stressande och skapa en känsla av oro. 
Däremot tolkar respondent 2 beroendet som en del av hens roll, vilket ger hen en ökad känsla 
av kontroll och lugn genom att kunna vara tillgänglig utanför arbetstid. Detta beror på att 
hen kan tillgodose klienternas behov och känna sig mer tillfredsställd i sin yrkesroll. Lazarus 
och Folkman (1984) hävdar att en känsla av kontroll över arbetssituationen kan minska 
stressen. Utifrån copingteorin används denna strategi för att hantera problemets karaktär. 
Enligt Antonovsky (2005) tolkas respondentens kontrollbehov utifrån elementet 
hanterbarhet i KASAM. Det handlar om upplevelsen av att ha resurser för att hantera olika 
händelser utan att känna sig hjälplös. Känslan av att ha tillräckliga resurser för att vara 
förberedd att hantera motgångar gör att respondent 2 känner sig trygg och avslappnad. 
 
Vidare beskriver respondent 5 att det är mycket som händer omkring hen och därför hinner 
hen inte tänka på arbetet. En annan strategi som respondent 5 nämner är att ringa en positiv 
vän som kan få hen att tänka på annat. Respondent 1, 3, 4 och 5 poängterar att de undviker 
negativa människor och aktiviteter som en strategi för att inte öka den negativa stressen 
eftersom de är i behov av positiv energi. Efter en jobbig arbetsdag tenderar respondent 5 att 
undvika att ringa till en negativ vän eller säger ifrån om en av vännerna behöver någon som 
lyssnar och ger råd. En annan respondent förklarar det så här: 

[...] Förut när jag pluggade till socionom tyckte jag att det var jätteintressant att lyssna på 
sådana här poddar om mördare och jobbiga saker. Men nu kan jag inte göra det längre. Jag 
behöver upplyftande saker. Men det kan hända att jag lyssnar på det någon helg om jag tycker 
att det är intressant då, men annars blir det för tungt just nu. Jag behöver fokusera på positiva 
saker istället för negativa (respondent 4). 

Respondent 4 beskriver att hen inte kollar längre på negativa saker lika mycket eftersom hen 
upplever det som tungt till följd av sitt arbete. Respondent 3 skildrar sin strategi för att 
undvika negativ energi på följande sätt: 

[...] Jag har blivit ganska tydlig med att jag inte tolererar jargonger, sexistiska skämt eller 
skämt överhuvudtaget där det blir på bekostnad av någon annan människa. Det köper jag inte, 
det markerar jag. På så sätt har jag utvecklat en gräns, men jag tycker det är viktigt att jag står 
upp för det (respondent 3).   



 

 

I citatet ovan nämner respondent 3 att hen inte längre tolererar vissa typer av skämt och 
brukar säga ifrån när skämtet sker på asndras bekostnad. Att undvika negativa människor 
och en viss typ av skämt anses enligt Lazarus och Folkman (1984) vara strategier för att 
hantera och minska stress. Detta kan tolkas enligt Goldblatt m.fl. (2009) som att det är 
viktigt att hitta positiv energi i privatlivet eftersom yrkesverksamma möter mycket negativ 
energi i arbetslivet. Det krävs en balans för att må bra. Vidare kan det förklaras enligt 
Antonovsky (2005) och Payne (2016) att respondenterna har kapacitet och förmåga att 
undvika det negativa i sina privatliv för att hitta en balans, vilket kan förstås utifrån 
hanterbarhets elementet i KASAM och empowerment. Payne beskriver att utifrån 
empowerment kan individen utveckla sin förmåga att hantera situationen vilket skapar 
kontroll över situationen. Utifrån det som Payne beskriver går det att tolka att studiens 
respondenter inte låser in sig med negativa tankar som de möter på arbetet. Respondenterna 
försöker att hitta en annan energi och inte fastna i de negativa tankarna. 
 
Vidare fanns det behov av utrymme i hemmet för att återhämta sig menar respondent 1,2 och 
4. Detta betonas även i Goldblatts m.fl. (2009) resultat, där det framgår att yrkesverksamma 
är känslomässigt påverkade av arbetet och behöver både fysiskt och känslomässigt utrymme 
hemma för att återhämta sig. Respondent 1 betonar även behovet av att sortera tankar med 
sina kollegor innan hen åker hem. En copingstrategi som respondent 3 använder sig av är att 
inte prata om arbetet hemma för att hitta andra mentala rum. Även respondent 2 och 5 
uttrycker liknande strategier vilket är att stänga av sig och sluta känna efter samtalet med 
klienten eftersom de inte kommer kunna hjälpa klienten om de tillåter klientens smärta spilla 
över på dem. En av respondenterna förklarar det på följande sätt: 

[...] Min strategi är att jag tänker att jag tittar på TV. Vi kan alla se smärtsamma filmer eller 
jobbiga filmer. Och sen stänger vi av Tv:n [...] Jag ser den jag möter, jag hör den jag möter. Jag 
låter den möta mig som människa. Släpper mina känslor och sen går jag vidare (respondent 
2).  

I citatet ovan beskriver respondent 2 att hen stänger av efter samtalet med klienten. 
Respondenten menar att hen först släpper ut sina känslor och sedan slutar hen att vara 
känslomässigt påverkad av klientens situation. Isdal (2018) förespråkar att det är viktigt att 
minska stressen och avlasta trycket från arbetet. När studiens respondenter delar sina 
känslor med kollegor eller har egna utrymmen för avkoppling förbereder de sig mentalt inför 
den kommande dagen, vilket ger en bra övergång. Vidare beskriver respondent 3 vikten av att 
resa för att tanka sig med energi vilket hen ser som bra för sin arbetsförmåga och sitt 
mående. Att respondent 3 använder resa som strategi innebär enligt Langius-Eklöf och 
Sundberg (2019) att den använder sig av sina resurser för att tanka sig med energi och hitta 
meningsfullhet, vilket är något som kan förstås utifrån hanterbarhets elementet i KASAM. 
 
En stark gemensam nämnare för respondent 2, 3 och 5 är naturen och fysisk aktivitet. 
Respondenterna har delat med sig av hur träning, skog och att minska intryck har varit 
värdefulla för att hjälpa dem att koppla bort. Samtidigt lyfte respondent 5 upp att fysisk 
aktivitet kräver mental närvaro samt genom träning byggs även mental styrka upp, att hen 
kan bestämma själv om hen vill tänka på en sak eller inte. Liknande resultat framkommer i 
Goldblatts m.fl. (2009) studie, där behovet av avkoppling och att minska intryck i 
yrkesverksammas privatliv betonas för att återhämta sig från arbetet. Goldblatt m.fl. betonar 
även vikten av att yrkesverksamma hittar en balans mellan arbets- och privatliv. 
Utifrån copingteorin enligt Lazarus och Folkman (1984) kan det som studiens respondenter 
upplever tolkas som olika medvetna och omedvetna strategier för att förebygga stress och 
sträva efter balans. Medvetna strategier innebär att respondenterna är medvetna om sina 
handlingar och medvetet väljer hur de ska agera i en given situation. Exempel på medvetna 
strategier kan vara att regelbundet delta i teammöten där yrkesverksamma har möjlighet att 
diskutera och dela sina utmaningar och reflektioner med sina kollegor. Omedvetna strategier 
är mer reflexmässiga och aktiveras ofta utan att yrkesverksamma aktivt tänker på dem. 
Exempel på omedvetna strategier kan vara att använda sig av tidigare inlärda kunskaper för 



 

 

att hantera stress eller konflikter. Enligt Isdal (2018) är ingen strategi bättre än den andre 
utan varje professionell behöver hitta sin egen väg till en hållbar arbetssituation där olika 
copingstrategier uppfyller olika funktioner beroende på vilket sammanhang de används i. 
Fortsättningsvis kan detta ses i förhållande till det som Payne (2016) belyser gällande att ha 
självförtroende. Payne nämner att emowerment handlar om självförtroende och förmåga att 
använda resurser för att hantera situationen. Utifrån det som Payne belyser går det att 
förklara att studiens respondenter kan bearbeta sina känslor med olika aktiviteter. Detta 
betyder också att respondenterna har en känsla av egenmakt för att hantera sina känslor och 
situationen. 
 
Resultaten indikerar att majoriteten av respondenterna har empowerment i många 
situationer vilket tyder på kompetens och meningskänsla. Respondenter med olika 
copingstrategier kan tolkas som att de blir mindre sårbara för ST. Detta överstämmer med 
Chois (2017) resultat att empowerment är en viktig skyddsfaktor. Lazarus och Folkman 
(1984) beskriver att enligt copingteorin är professionellas hanteringssätt beroende av 
tillgången till yttre och inre resurser. Yttre resurser innefattar organisatoriska resurser som 
professionella kan använda sig av som bland annat handledningen samt det kollegiala stödet. 
De inre resurserna är de resurser som professionella använder sig av för att kunna hantera 
olika situationer. Exempelvis kunskapsnivå och känslan av meningsfullhet.   
Fortsättningsvis visar resultaten att arbetslivserfarenheterna och handledningen bidrar till 
ökade resurser i att kunna hantera känslomässiga påfrestningar i arbetet vilket 
överensstämmer med Lazarus och Folkman (1984) beskrivning om copingteorin. 
Avslutningsvis visar studien att professionella tenderar att använda sig av känslofokuserade 
copingstrategier i större utsträckning än problemfokuserad copingstrategier. 
Känslofokuserade copingstrategier inriktar sig mot att professionella identifierar vad som 
orsakar stressen och försöker hitta lösningar för att reducera stressen.  
Däremot syftar problemfokuserade copingstrategier såsom utbildningar till att identifiera 
och analysera problemet samt utveckla lösningar för att hantera det. Enligt Lazarus och 
Folkman beror detta på att respondenterna behöver må bättre för att öka sin prestation. Om 
respondenterna inte tar hand om sina egna emotionella behov och inte aktivt hanterar de 
negativa känslorna som kan uppstå i arbetet, kan deras prestation och välbefinnande 
påverkas negativt. För att uppnå en bättre prestation och minska risken för att utveckla ST 
kan respondenterna använda strategier som fokuserar på att förbättra sitt eget mående. De 
kan även aktivt hantera de utmaningar och känslomässiga påfrestningar som arbetet medför. 

6 DISKUSSION  

I detta avsnitt kommer resultat- och analysdiskussion, metoddiskussion samt etiska 
reflektioner att presenteras.   

6.1 Resultatdiskussion 

Baserat på analysen av den insamlade empirin förs en diskussion i detta avsnitt. Syftet med 
denna studie var att undersöka professionellas erfarenheter av sekundär traumatisering vid 
möten med vuxna klienter som har utsatts för våld. Studien syftade också till att undersöka 
hur professionella använder sig av copingstrategier för att hantera sekundär traumatisering. 
Studiens respondenter uppgav att de känner sig utmattade och känslomässigt påverkade på 
grund av att de har bevittnat och lyssnat på klienters trauma, både i början av sin 
yrkeskarriär och även efter långvarigt arbete. Dessa symptom anses vara relaterade till 



 

 

sekundär traumatisering. Respondenternas bristande förståelse av sekundär traumatisering i 
början av sin yrkesroll bidrar till en försämrad förmåga att fastställa om de själva har 
drabbats av sekundär traumatisering eller inte. Dock överensstämmer respondenternas 
upplevelse med tidigare forskning som framhäver att vissa respondenter har drabbats på ett 
sätt som kan tolkas som uppkomsten av symptom på sekundär traumatisering, såsom Bride 
(2017) har framhävt. 
 
Majoriteten av respondenterna i intervjuerna uppgav att de har påverkats av sin 
arbetssituation på olika sätt. Stress anses vara en grundläggande orsak till deras emotionella 
påfrestningar och känsla av utbrändhet. Stressen kan öka risken för sekundär traumatisering 
eftersom professionella som upplever stress påverkas mer av yttre stimuli, såsom klientens 
traumatiska berättelser. Svåra traumatiska berättelser är något som även Bride (2017) 
framhäver som väsentligt inom sekundär traumatisering, vilket gör att utbrändhet och 
känslomässig belastning blir en andra-handsexponering för trauman. Som ett resultat 
upplever respondenterna stress, särskilt när de har hög arbetsbelastning. Samtidigt står 
respondenterna inför utmaningen att vilja göra sitt bästa på arbetet och lägga ner den tid som 
krävs för att hjälpa klienterna, men de upplever att stressen hindrar dem från att göra detta. 
Baserat på vår tolkning av intervjuerna framkommer det att det är av stor vikt att diskutera 
sekundär traumatisering på arbetsplatsen. Därmed bör kommunerna ta aktivt ansvar genom 
att rekommendera utbildningar och informera om de potentiella konsekvenserna. Genom att 
göra detta kan risken för att professionella drabbas av sekundär traumatisering minskas. 
Detta överensstämmer med vad Isdal (2018) betonar, nämligen att utbildningar är viktiga för 
att belysa ämnet sekundär traumatisering på arbetsplatsen. Genom utbildning ökade 
medvetenheten bland professionella om risken att drabbas av sekundär traumatisering samt 
utrymmet för reflektion och återhämtning efter möten med klienter eller i 
traumainducerande situationer. 
 
Resultaten i denna studie betonade vikten av arbetslivserfarenhet för respondenterna och 
deras sårbarhet för att påverkas av traumaberättelser. Tidigare forskning hade presenterat 
olika slutsatser om kopplingen mellan arbetslivserfarenhet och sekundär traumatisering. I 
linje med Gil och Weinberg (2015) visade denna studie att arbetslivserfarenhet fungerade 
som en skyddsfaktor som förebyggde uppkomsten av ST. Respondenter med mer erfarenhet i 
yrket ansågs ha en lägre risk att drabbas av ST jämfört med nyexaminerade professionella. 
Detta kunde förklaras av att de med mer erfarenhet använde fler copingstrategier och hade 
en större insikt i sig själva och sina yrkesroller. 
En intressant observation var att respondenterna var nöjda med sina arbetsprestationer och 
upplevde en känsla av meningsfullhet i arbetet. Detta fungerade både som en skyddsfaktor 
som förhindrade uppkomsten av ST och som en motivationsfaktor för att fortsätta arbeta 
med våldsutsatta. Forskning av Kjellenbergs m.fl. (2013) och Choi (2017) stödde detta genom 
att visa att yrkesverksamma som upplevde hög arbetstillfredsställelse och en känsla av 
meningsfullhet i arbetet hade lägre risk att drabbas av ST. Tvärtemot förväntningarna visade 
vår studie att en av respondenterna faktiskt mådde bra och kände tacksamhet för sitt eget liv 
efter att ha haft ett samtal med en klient. I jämförelse med klientens situation såg 
respondenten sin egen livssituation på ett positivt sätt, vilket ledde till en ökad uppskattning 
av den egna livssituationen. Dessa resultat betonade vikten av att främja 
arbetstillfredsställelse och meningsfullhet i arbetet som en del av strategierna för att minska 
risken för ST. Genom att skapa en arbetsmiljö som främjade välbefinnande och gav 
professionella möjlighet att se och uppskatta positiva aspekter av sina egna liv kunde man 
bidra till att stärka deras motståndskraft och förebygga negativa konsekvenser av att arbeta 
med traumatiserade individer. 
 
En annan intressant aspekt som framkom var betydelsen av copingstrategier och hur 
respondenterna personligen hanterade de utmaningar som uppstod i arbetet. Studien visade 
att respondenternas strategier utvecklades över tid och hjälpte dem att hantera 
arbetsrelaterade svårigheter. Antonovsky (1991) betonade vikten av meningsfullhet för 
professionella och deras förmåga att förstå och hantera sina situationer. Meningsfullheten 



 

 

kunde ses som en drivkraft för respondenterna då de upplevde att de gjorde en positiv 
skillnad genom sitt arbete och att deras arbete hade en social betydelse. Dessa två faktorer 
ansågs vara viktiga för att minska risken för sekundära trauman och öka välbefinnandet hos 
professionella. Sammanfattningsvis visade studien att arbetslivserfarenhet, 
arbetstillfredsställelse, meningsfullhet och utveckling av copingstrategier var centrala 
faktorer för att effektivt hantera och förebygga ST. Dessa resultat bekräftades av tidigare 
forskning av Kjellenbergs m.fl. (2013) som betonade vikten av att stödja professionella 
genom att erbjuda handledning, främja arbetstillfredsställelse och tillhandahålla resurser för 
att utveckla copingstrategier. 
 
Ännu en framträdande observation i studien var att majoriteten av de copingstrategier som 
användes av professionella inom socialt arbete var fokuserade på hantering av känslor. 
Resultaten från denna studie bekräftade Gil och Wenbergs (2015) forskningsresultat inom 
området. Detta kunde förklaras av att de problem som professionella mötte i sitt arbete var 
svåra att undvika eller förändra. Det var vanligt att professionella upplevde att de inte kunde 
undvika att bli känslomässigt påverkade av de traumatiska berättelserna de tog del av och 
istället lade fokus på hur de kunde hantera dessa känslor. Genom att fokusera på 
professionellas emotionella påverkan och hantering av känslor gav studien en förståelse för 
resultatet att de primärt använde strategier som syftade till att hantera och reglera sina egna 
känslor i arbetet. Det var logiskt att professionella i stor utsträckning förlitade sig på dessa 
strategier eftersom de hjälpte till att möta de utmaningar de stod inför i sitt arbete. Däremot 
kunde det vara fördelaktigt att främja en mer balanserad användning av copingstrategier som 
inkluderade både problemfokuserade och känslomässigt fokuserade strategier. Genom att 
erbjuda utbildning och stöd som främjade en varierad plan av copingstrategier kunde 
professionella utveckla en mer effektiv och skyddande hantering av de utmaningar de mötte i 
sitt arbete.Genom att lära sig att kombinera strategier som riktade sig mot att lösa problem 
och strategier som hanterade känslor kunde professionella minska risken för sekundär 
traumatisering och främja sitt välbefinnande på lång sikt. 
 
En viktig aspekt som framkom i studien var betydelsen av god handledning. Tidigare 
forskning hade visat att handledning och kollegialt stöd var värdefulla copingstrategier för att 
effektivt hantera och förebygga sekundär traumatisering (Peled-Avram, 2015). Resultaten 
från den aktuella studien bekräftade att handledning spelade en central roll i 
respondenternas förmåga att hantera problem på ett mer konstruktivt sätt. Genom 
handledning fick de tillgång till kunskap och verktyg som hjälpte dem att bättre hantera de 
utmaningar de stod inför i sitt arbete. Handledning hade också identifierats som en viktig 
resurs för att hantera och bearbeta de känslor som uppstod i samband med arbetet. Genom 
att få utrymme att reflektera över sina upplevelser och diskutera dem med en erfaren 
handledare kunde respondenterna hantera och reglera sina egna känslomässiga reaktioner 
på ett mer adekvat sätt. Handledning fungerade som en trygg och stödjande miljö där 
respondenten kunde ventilera sina känslor, få feedback och få stöd. Det var också viktigt att 
poängtera att handledningens kontinuitet och tillgänglighet var av betydelse för dess 
effektivitet. Palmer (2019) nämnde att en regelbunden och strukturerad 
handledningsprocess möjliggjorde en kontinuerlig reflektion och kunskapsutbyte, vilket 
skapade en stabil grund för att hantera de utmaningar som följde av arbetet. 
Sammanfattningsvis stärkte den aktuella studien vikten av handledning som en 
copingstrategi för att hantera och förebygga ST. Handledningen bidrog både med kunskap 
och emotionellt stöd, vilket hjälpte respondenterna att hantera arbetsrelaterade problem och 
reglera sina känslomässiga reaktioner. 
 
Denna studie bidrog till att öka förståelsen för hur olika faktorer, såsom individuella och 
organisatoriska faktorer, kunde påverka uppkomsten av sekundär traumatisering. Det kunde 
ses genom hur professionella använde olika copingstrategier för att hantera svåra 
arbetssituationer efter möten med våldsutsatta klienter. Dessa faktorer, såsom hög 
arbetsbelastning och klientens traumaberättelse, ansågs vara riskfaktorer för att 
professionella skulle drabbas av sekundär traumatisering. En annan riskfaktor som kunde 



 

 

bidra till uppkomsten av ST var stress. Stress ansågs vara ett viktigt symtom på sekundär 
traumatisering, vilket förklarade bristen på reflektion och återhämtning efter möten med 
klienten. Det var av stor betydelse att studenter som utbildade sig till socionomer och som 
ville arbeta inom socialt arbete lärde sig om copingstrategier. Det kunde vara till hjälp för att 
studenterna skulle kunna förbereda sig och hantera stressfaktorer som kunde uppstå under 
deras framtida yrkesliv. 
 
Avslutningsvis betonades vikten av att uppmärksamma och hantera sekundär traumatisering 
bland professionella som arbetade med vuxna som utsatts för våld. Resultaten av vår studie 
visade tydligt att arbetet med denna grupp klienter innebar en hög sannolikhet för att 
professionella ställdes inför erfarenheter och berättelser om trauman. Det var en unik och 
krävande arbetsmiljö där mötet med dessa klienter ofta innebar att hantera svåra och 
smärtsamma upplevelser. Det framkom att arbetsbelastning och stress var av stor vikt för att 
öka risken för ST. Risken för att drabbas av ST kunde minskas genom att kommunerna 
erbjödde utbildningar, främjade reflektion och återhämtning, samt skapade en stödjande 
arbetsmiljö. Detta främjade även professionellas välmående. Vidare var det viktigt att 
fortsätta forska och utveckla kunskapen inom ämnet ST för att sedan kunna implementera 
ännu mer effektiva strategier och ingripanden. Utbildning, medvetenhet och stöd var centrala 
faktorer för att skapa en hälsosam och trygg arbetsmiljö. Det fanns få svenska studier om 
ämnet sekundär traumatisering så förhoppningsvis kunde denna studie bidra till en ökad 
förståelse för professionella som arbetade inom svenska kommuner. Genom att vidta 
åtgärder för att främja välmående och hantering av stress kunde det skapas en bättre 
arbetsmiljö. 

6.2 Metoddiskussion  

Utifrån studiens syfte valdes en kvalitativ metod, vilket ansågs vara lämpligt för att besvara 
studiens syfte och frågeställningar. Enligt Bryman (2018) var det lämpligt att använda den 
kvalitativa metoden för att studera individuella erfarenheter hos studieobjektet. Studiens 
utgångspunkt var att få en mer ingående bild av svenska professionellas erfarenheter och att 
få en djupare förståelse kring ämnet. Därför ansågs det vara lämpligt att använda detta 
metodval i studien. Respondenterna som valdes till studien var professionella som arbetade 
med utsatta människor, och ett målstyrt urval användes för att besvara studiens syfte och 
frågeställningar. Studiens deltagare som valdes arbetade på skyddade boenden och inom 
området våld i nära relationer, vilket ansågs vara det mest lämpliga sättet att besvara 
studiens syfte. Svagheter med denna studie inkluderade det begränsade urvalet. Med endast 
fem professionella deltagare från tre olika kommuner kunde det finnas en begränsad 
variation och representation av olika erfarenheter och perspektiv inom yrkesgruppen. 
Dessutom fanns det en risk att respondenternas åsikter och erfarenheter kunde vara mer 
påverkade av individuella faktorer och inte nödvändigtvis representera hela yrkesgruppen. 
Det var därför viktigt att vara medveten om detta och tolka resultaten med försiktighet. 
 
Enligt Bryman (2018) producerade kvalitativa analysresultat som var kontextspecifika och 
inte direkt generaliserbara till andra populationer eller situationer. Resultaten var mer 
relevanta för den specifika populationen av professionella som studerades. Dessutom kunde 
kvalitativa studier medföra att forskarnas subjektiva åsikter och antaganden påverkade 
resultatet enligt Bryman. Det var därför avgörande att vara medveten om denna potentiella 
subjektivitet och att aktivt arbeta för att minimera den genom att använda en strukturerad 
och transparent analysprocess. Vidare kunde tematisk analys betraktas som en svaghet 
eftersom det fanns risk för bortfall av information. Det innebar att vissa aspekter av datan 
kunde uteslutas eller inte tillräckligt beaktas i den övergripande analysen. Det var därför 
viktigt att vara noggrann och säkerställa att all relevant information togs i beaktning och att 
inga viktiga teman eller perspektiv förbisågs. 
 



 

 

Styrkor med denna studie inkluderade forskningsmetoden som var avgörande för att besvara 
forskningsfrågorna. Genom att använda intervjuer, vilket Kvale och Brinkmann (2014) 
betonade, fick studien tillgång till respondenternas personliga berättelser och perspektiv. 
Detta gav en mer holistisk bild av deras erfarenheter och känslor kring ST. Studiens 
intervjuer bidrog till en större förståelse för professionellas upplevelse av ST och dess 
symptom. Under intervjuerna fick studiens respondenter möjlighet att uttrycka sina känslor 
och tankar, vilket bidrog till en mer detaljerad förståelse av professionellas situation när de 
arbetade med våldsutsatta personer och utsattes för ST. Därefter tillämpades teoretiska 
aspekter för att ge en djupare förståelse för problemområdet. Bryman (2018) hävdade att 
tematisk analys möjliggjorde en detaljerad och systematisk analys av data. Studien 
identifierade och utforskade centrala teman och mönster som framkom i intervjuerna, vilket 
gav författarna en djupgående förståelse för professionellas erfarenheter av ST. En annan 
styrka med tematisk analys var dess flexibilitet att anpassa studiens analys efter 
forskningsfrågorna och datan, och genom att skapa egna kodningssystem anpassades 
analysen efter studiens syfte, vilket gav större kontroll över processen. Vidare bidrog 
tematisk analys till en nyanserad förståelse för olika aspekter av ST. Olika teman och 
subteman identifierades som beskrev olika dimensioner av professionellas erfarenheter, 
reaktioner och hantering av sekundär traumatisering. Studien gav en bredare förståelse för 
hur ST kunde upplevas och hanteras i olika arbetsmiljöer och kontexter genom inkluderingen 
av professionella från olika kommuner. 

6.3 Etikdiskussion 

I denna studie följde vi noggrant de fyra etiska principerna som presenterades av Bryman 
(2018), vilket säkerställde att inga forskningsetiska problem uppstod. För att ge en rättvis 
och korrekt bild av respondenternas berättelser återgavs endast deras egna ord och 
upplevelser utan några tillägg. Vid analysen av respondenternas berättelser lades stor vikt vid 
att respektera deras integritet. Samtal om välmående och känslor kan väcka svåra känslor 
hos respondenterna. Det var emellertid inte möjligt att bedöma om sådana känslor uppstod 
hos respondenterna efter intervjuerna. Istället var huvudfokus att skapa en trygg och säker 
miljö under intervjutillfällena där respondenterna hade möjlighet att fritt uttrycka sina egna 
berättelser och känslor. Det var av yttersta vikt att respondenterna kände sig trygga och 
respekterade under hela studien. 
 
Från etisk synvinkel informerades respondenterna genom ett informationsbrev och under 
intervjutillfällena om studiens syfte samt att deras deltagande var frivilligt. Respondenterna 
blev förberedda på ämnet som skulle diskuteras och hade möjlighet att aktivt ge sitt samtycke 
till att delta genom denna tydliga information. Genom att noggrant följa dessa etiska 
riktlinjer var avsikten att säkerställa att studien genomfördes på ett så etiskt korrekt sätt som 
möjligt. Respondenternas integritet och välbefinnande var av högsta prioritet under hela 
forskningsprocessen. 

7 SLUTSATSER  

Slutsatserna som kan dras utifrån studien indikerar betydelsen av att uppmärksamma och 
hantera sekundär traumatisering bland professionella som arbetar med våldsutsatta vuxna. 
Arbetet med våldsutsatta vuxna kräver en hög grad av förståelse, empati samt förmåga att 
bemöta och stödja personer som bär med sig trauma. Professionella inom detta område 
behöver vara medvetna om den potentiella påverkan som dessa möten kan ha på deras eget 



 

 

välbefinnande och hälsa. För att minska denna risk och främja professionellas välmående är 
handledning och stödjande arbetsmiljö avgörande. En viktig slutsats som framkommer i 
studien är att professionella upplever olika negativa känslor som en följd av klienternas 
berättelser och livssituationer. Studien belyser att användningen av copingstrategier kan 
minimera risken för att utveckla sekundär traumatisering, och begreppen KASAM (känsla av 
sammanhang) och empowerment kan förklara orsaken till de upplevda känslorna. Fortsatt 
forskning är av stor betydelse för att få en mer ingående kunskap om ST inom socialt arbete. 
Denna studie har undersökt uppkomsten och erfarenheter av sekundär traumatisering hos 
professionella som arbetar med våldsutsatta klienter samt deras hanteringsstrategier. Det 
skulle vara värdefullt att undersöka kulturella och kontextuella faktorer genom att jämföra 
olika yrkesgrupper, geografiska områden eller sociala kontexter. Detta skulle bidra till att 
identifiera eventuella skillnader och likheter i erfarenheter av ST samt bidra till en mer 
mångsidig förståelse av ämnet. Sammanfattningsvis betonar studien betydelsen av att 
uppmärksamma och hantera ST bland professionella som arbetar med våldsutsatta vuxna. 
Fortsatt forskning behövs för att bredda och fördjupa kunskapen inom området, vilket kan 
bidra till utveckling av mer effektiva interventioner och stödsystem för professionella inom 
socialt arbete. 
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BILAGA A - MISSIVBREV 

Hej! 
 
Vi är två studenter från Socionomutbildningen på Mälardalens Universitet. Vi är i slutskedet 
av våra studier och skriver nu vårt examensarbete där vi utifrån begreppet sekundär 
traumatisering vill undersöka hur socialarbetare hanterar eventuella emotionella 
påfrestningar som kan uppstå i mötet med klienter som utsatts för våld i nära relationer. Vi 
önskar därför komma i kontakt med socialarbetare som kan tänka sig att intervjuas om detta. 
Intervjuerna kan ske på den egna arbetsplatsen om intervjupersonen så önskar, eller på 
annan plats som vi kommer överens om, och beräknas ta ungefär 45-60 minuter. 
Intervjuerna kommer att spelas in via ljudupptagning med deltagarens samtycke. Om möjligt 
är det önskvärt att intervjun sker någon gång under perioden v. 14-v. 15.   
  
Intervjuerna, bearbetningen av intervjuerna samt examensarbetet i sin helhet är planerad i 
enlighet med forskningsetiska regler. Detta innebär bland annat att deltagandet är frivilligt 
samt att deltagaren kan avbryta sitt deltagande när helst de önskar. Intervjupersonernas 
identitet kommer att skyddas. Den data som samlas in i studien kommer endast användas för 
uppsatsen och kommer efter att uppsatsen godkänts att raderas.  
  
Vi vore väldigt tacksamma för hjälp med att få kontakt med socialarbetare som arbetar med 
vuxna som utsatts för våld och som kan tänka sig att medverka eller om du kan skicka detta 
vidare till berörda. Vi kommer att göra allt för att värna om deltagarnas integritet. 
Har ni några frågor eller funderingar vänligen kontakta någon av oss, via de mailadresser 
som är bifogade nedan. 
Mary Wared (mwd20002@student.mdu.se). 
Mariana Abo (mao20001@student.mdu.se). 
Handledare: 
Kitty Lassinantti (kitty.lassinantti@mdu.se). 
 
Tack på förhand// 
Mariana Abo 
Mary Wared 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 

 
  



 

 

BILAGA B- INTERVJUGUIDE 

Inledningen 
Tack för att du vill ställa upp! 
Vi kommer att identifiera dig och att följa etiska principer som rör konfidentialitet.  
Det är okej att bryta när du vill eller om du vill inte svara på en fråga. Informationen som vi 
får till studien kommer att användas endast på c-uppsatsen och kommer efter att raderas. 
Det finns möjlighet att läsa igenom uppsatsen efteråt.  
Är det okej att spela in? 

 
Tema 1: Inledande frågor 

• Ålder? 

• Vad har du för utbildning?  

• Vad har du arbetat med innan? 

• Hur lång arbetslivserfarenhet har du inom socialt arbete? 

• Hur länge har du jobbat på den här avdelningen? 

• Hur kom det sig att du sökte till den här tjänsten? 

• Arbetsuppgifter? 

 
Tema 2: arbetet med klienter 

• Beskriv vad som motiverar dig i ditt arbete? 

• Vad upplever du som svårast, eller mest utmanande med att arbeta med klienter som bär med 
sig trauman? 

• Blir du stressad av en speciell typ av ärende inför mötet? 

 
Tema 3: sekundär traumatisering 

• Är sekundär traumatisering någonting som ni har diskuterat på arbetsplatsen? 

• Hur upplever du att du mår efter ett samtal med en person som upplevt trauma? 

• Har du själv varit med om ett trauma som du triggats av eller återupplevt vid samtal med en 
traumatiserad person? 

• Händer det att du har svårt att släppa arbetet när du kommer hem?  
o Om ja, i vilka situationer? 

 
Tema 4: Copingstrategier 

• Vilka strategier använder du för att koppla bort arbetet när du kommer hem? 

• Finns det några metoder på din arbetsplats för att hantera de emotionella påfrestningar som 
kan följa med arbete? Vilka i sådant fall? 

o Exempel: samtal med kollegor, föreläsningar, fikapauser osv.. 

• Upplever du att ditt privatliv påverkas av att arbeta med människor som upplevt svåra och 
traumatiska saker i sina liv.  

o Om ja, på vilket sätt?  

• Under tiden som du har arbetat på din arbetsplats, har du uppmärksammat någon förändring 
i ditt tankesätt? Till exempel att göra jämförelse med klienten 

o Om ja, på vilket sätt?  

• Under tiden som du har arbetat på din arbetsplats, har du uppmärksammat någon förändring 
i ditt beteende?  

 
Avsluta 

Finns det något som du har kommit på som du skulle vilja tillägga som är av betydelse för 
studien?  
Tack för ditt deltagande.   

 



 

 

 

BILAGA C- ARBETSFÖRDENLING 

 

I denna studie har båda författarna skrivit alla delar och haft ett gemensamt ansvar över hela 
arbetet. Det gäller även för oppositionsarbetet som kommer att genomföras tillsammans. 
 

 


	1 INLEDNING
	1.1 Syfte och frågeställningar
	1.2 Centrala begrepp
	1.2.1 Sekundär traumatisering (ST)
	1.2.2 Sekundär traumatiserings stress (STS)
	1.2.3 Empatitrötthet


	2 Tidigare forskning
	2.1 Sekundär traumatisering (ST)
	2.2 Sekundär traumatiserings stress (STS)
	2.3 Copingstrategier
	2.4 Reflektioner om tidigare forskning

	3 Teorier
	3.1 KASAM, känsla av sammanhang
	3.2 Empowerment teori
	3.3 Teorin om coping

	4 Metod
	4.1 Metodval
	4.2 Litterraturundersökning
	4.3 Urval och avgränsningar
	4.4 Tillvägagångssätt
	4.5 Databearbetning och analys
	4.6 Etiskt hänsynstagande
	4.7 Metodkritisk reflektion

	5 Resultat och analys
	5.1 Erfarenheter av traumatiska berättelser
	5.2 Hantering av ST
	5.2.1 Förbyggande faktorer
	5.2.2 Copingstrategiers betydelse


	6 DISKUSSION
	6.1 Resultatdiskussion
	6.2 Metoddiskussion
	6.3 Etikdiskussion

	7 Slutsatser
	Litteraturförteckning

