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Sekundartrauma och stress hos svenska SOS-operatdrer

Frida Gustafsson

Sammanfattning. Noédsamtalsoperatdrer har tidigare konstaterats erfara
peritraumatiska reaktioner samt sekunddr traumatisk stress. | aktuell studie
deltog a&tta operatorer i semistrukturerade intervjuer angaende sina
upplevelser av att ta emot nddsamtal, sina direkta och efterféljande
reaktioner pa samtalen samt sina copingstrategier. Materialet tematiserades.
Felsamtal, samtal som upplevs bli personliga eller vacka osékerhet samt
samtal frdn utsatta inringare véacker starkare reaktioner. En yrkes-
professionell roll beskrevs vara viktig for att inte paverkas av samtalen.
Operatorerna beskrev peritraumatiska reaktioner, stressymptom, PTSD-
symtom och kognitiva forandringar. Stress paverkade reaktionerna pa samtal
samt hanteringen av dem. Att prata om samtalen och soka aterkoppling
beskrevs som copingstrategier. Erfarenhet och arbetsstolthet sags som
skyddande faktorer. Utifran resultatet hypotiserades nyanstéllda och erfarna
operatorer paverkas olika av samspelet mellan emotionell belastning och
stress.

Vid tiden efter Vietnamkriget etablerades posttraumatiskt stressyndrom (PTSD)
som en diagnos i klassifikationssystemet DSM-111 och beskrev de langvariga féljderna
av att exponeras for en traumatisk h&ndelse som kan anses vara utanfor normal
livserfarenhet (Borgd & Al-Saffar, 2012). Over 35 ar senare har omfattande forskning
vidgat forstaelsen for psykologiskt traumatiska handelser och posttraumatiska
reaktioner, varvid det etiologiska kriteriet for diagnosen har skiftat fran handelser
utanfor normala livserfarenheter till specifika attribut for traumat — exponering for dod
eller hot om dod, allvarlig skada eller sexuellt vald enligt vissa kriterier (American
Psychiatric Association, 2013). Exponeringen kan ske genom att personen; Al) sjalv
blir utsatt, A2) bevittnar ndgon annan drabbas, A3) far kinnedom om att handelsen
drabbat en nérstaende, eller A4) utsatts for upprepad eller extrem exponering for
aversiva detaljer av traumatiska handelser. Symtomen for PTSD innefattar ater-
upplevanden av traumat, undvikande av paminnelser om traumat, negativa forandringar
i personens kognitioner och sinnesstdmning samt en férhdjd spanning och reaktivitet
hos personen (American Psychiatric Association, 2013).

Vissa hjalpande yrkesgrupper har formodats vara sarskilt sarbara for att utveckla
PTSD i och med den hoga grad av exponering for trauman som yrket medfor. Poliser ar
en yrkesgrupp som dagligen moter potentiellt traumatiska situationer i sitt arbete och
som i studier har rapporterat starka emotionella och fysiska reaktioner under tiden for
denna exponering (Brunet, Weiss, Metzler, Best, Neylan, Rogers, Fagan & Marmar,
2001). Forskning har benamnt dessa direkta reaktioner pa ett trauma som peritraumatisk
stress vilket bland annat inkluderar kanslor av hjalpléshet, skuld, skam, forfaran och
radsla samt fysiska reaktioner sasom darrningar och 6kad puls (Brunet et al., 2001). Ett
starkt positivt samband har pavisats mellan férekomsten samt magnituden av dessa
reaktioner och PTSD-symtom. Amerikanska studier har visat pa en prevalens av PTSD
mellan 7 % och 19 % i yrkesgruppen poliser (Marmar, McCaslin, Metzler, Best, Weiss,
Fagan, Liberman, Pole, Otte, Yehuda, & Neylan, 2006), vilket jamférts med en livstids-



prevalens pa 7.8 % och tolvmanadsprevalens pa 3.5 % for normalpopulationen (Pierce
& Lilly, 2012). Aven brandman och ambulansférare har visats vara yrkesgrupper med
forhojd prevalens av PTSD (Del Ben, Scotti, Chen & Fortson, 2006; Berger, Figueira,
Maurat, Bucassio, Vieria & Jardim, 2007). Dessa yrkesgrupper, tillsammans med andra
raddningsyrken, har jamforts utifran arbetarnas exponering for hot mot den egna
personen, narvaro vid traumaplatser, méten och hantering av doda kroppar samt hur
frekvent arbetaren moter traumatiskt material pa sina arbetspass (Beaton & Murphy,
1995). Jamférelsen motiveras av forskarna med teorin att omfattningen av samt
narheten 1 personens exponering for trauman &r av betydelse for risken att utveckla
PTSD och att raddningspersonal darmed ar mer utsatta yrkesgrupper da de dagligen
befinner sig pa plats i potentiellt traumatiska situationer med/utan hot for den egna
personen eller moter utsatta. Operatorer for nodsamtal inkluderas i jamforelsen da de
dagligen méter traumatiskt material i samtalen de tar emot i sitt yrkesutévande.

Operatorerna kan beskrivas vara den absolut forsta lanken i en raddningsinsats —
nar larmet nar den relevanta hjalpresursen sa har samtalet redan tagits emot och
bedémts av en operator. Darmed kan operatorerna fa de omedelbara reaktionerna pa
traumat fran inringarna som kanske &r i chock eller upplever pataglig fysisk och psykisk
smarta. Operatérerna behdver med sin intervjuteknik samla tillracklig information
genom samtalet om den aktuella situationen for att kunna gora en beddmning av hjalp-
behov och prioritering (Arbetsformedlingen, 2014). Samtalen kan darmed innehalla
malande och obehagliga detaljer av de potentiellt traumatiska situationer som inringaren
befinner sig i och utgér darmed operatdrernas exponering for trauman. Operatdrerna
hypotiseras dock vara mer skyddade fran traumatisering &n de ovriga raddningsyrkena
eftersom de ar fysiskt frankopplade fran traumaplatsen och den drabbade, och darmed
exponeras i mindre omfattning for traumat (Beaton & Murphy, 1995). Med fysiskt
avstand loper operatorerna aven liten risk for fysisk skada, vilket skulle kunna vara en
skyddande faktor da hot mot den fysiska integriteten visats oka risken att utveckla
PTSD-symtom (Carlier, Lamberts & Gersons, 2000). Icke desto mindre rapporterade
majoriteten av operatdrerna i en studie av Troxell (2008) peritraumatiska reaktioner i
forhallande till nodsamtal de tagit emot i sitt arbete, vilket visar pa den emotionella
belastning operatdrerna moter i sitt arbete och som utgdr en risk for traumatisering —
trots fysiskt avstand. Kriterium A4 for diagnosen PTSD konstaterar likafullt att personer
som indirekt exponeras for trauman genom att lyssna till eller hantera traumatiskt
material upplevt av andra I6per risk att drabbas av PTSD, och da operatorer for
nddsamtal dagligen lyssnar till trauman i sitt yrke kan de motiveras utgdra en riskgrupp
for traumatisering.

Forskning har i allt hogre grad borjat undersoka effekter av specifikt indirekt
exponering for trauma, inte minst for sarskilt utsatta yrkesgrupper, och har funnit
betydande forandringar i fungerande hos den utsatte samt framvéxt av olika kliniska
symtom (lvicic & Motta, 2016). Dessa utfall och reaktioner har i litteraturen refererats
till under olika begrepp for tillstdnd sasom “secondary traumatic stress” (Figley, 1993),
”compassion fatigue” (Newell & MacNeil, 2010) och ”vicarious traumatization”
(McCann & Pearlman, 1990). Aven “burnout” &r ett begrepp som anvéants i anknytning
till traumatisering genom indirekt exponering for trauman (Newell & MacNeil, 2010).
En persons copingstrategier for pafrestande handelser och situationer tycks ha betydelse
for utvecklandet av de olika tillstdnden eller motstandskraft mot detsamma (Rasmussen,
2015) vilket beskrivs vidare nedan efter en ansats att definiera och differentiera
tillstanden under respektive rubrik. Darefter motiveras studiens syfte att undersoka



svenska SOS-operatorers upplevelser av att exponeras for potentiellt traumatiskt
material i sitt arbete.

Traumatisering genom indirekt exponering

I aktuell studie dr begreppet “secondary traumatic stress” av sérskilt intresse da
det i sin definition beskriver traumatisering som en féljd av exponering for traumatiskt
material — diarmed beskrivs detta begrepp mer ingdende. Aven “burnout”, ”compassion
fatigue” och vicarious traumatization” dr beskrivande termer for effekter av indirekt
exponering for trauma och ar darmed relevanta begrepp att undersoka, men da de inte
primért beskriver traumatisering som konsekvens av exponeringen ar dessa begrepp av
sekundért intresse efter ”secondary traumatic stress”.

Sekundar traumatisk stress. Sekundéar traumatisk stress (STS) (eng:
”secondary traumatic stress”) ar en beskrivande term for att en person blir traumatiserad
genom att hora om en traumatisk handelse som drabbat nagon annan men som
foljaktligen inte upplevt traumat sjalv (Bride, 2012). Exponeringen sker darmed indirekt
och STS kan uppstd genom en mangd olika familjara, sociala eller professionella
relationer som innefattar kontakt med en traumatiserad person. STS har dven beskrivits
som: “the natural and consequential behaviors and emotions resulting from knowing
about a traumatizing event experienced by a significant other [or client] and the stress
resulting from helping or wanting to help a traumatized or suffering person [or client]”
(Figley, citerad i Newell & MacNeil, 2010). Med denna definition innefattas saledes
aven viljan att hjalpa som en central komponent i utvecklandet av STS. Symtomen for
STS speglar symtomen for PTSD sasom patrangande och traumatiska minnen,
undvikanden av paminnelser, hypervigilans samt emotionella och funktionella
rubbningar (Bride, 2012). Begreppet sekundar traumatisk stress beskriver darmed en
traumatisering som innefattas i PTSD-diagnosen i och med kriterium A4, men som
fokuserar specifikt pa just sekundar exponering for trauma samt anvands i teorier och
forskning som undersoker variabler av betydelse for sekundar traumatisering.

Den aktuella forskningen visar motstridiga resultat for vilka variabler som
influerar STS. En av de mest undersokta variablerna & méangden exponering for
traumatiskt material, bland annat for psykoterapeuter genom tid spenderad med
traumatiserade klienter. | en dversiktsartikel konstaterade Baird och Kracen (2006) att
Okad grad av exponering for klienters trauma (antal timmar med traumatiserade Klienter,
procentgrad av traumafall for total arbetsbelastning samt kumulativ erfarenhet) tycks
oka risken for STS. Andra studier har inte kunnat finna nagon sadan koppling,
alternativt funnit motstridiga resultat (Ghahramanlou & Brodbeck, 2000; Perron &
Hiltz, 2006; se lvicic & Motta, 2016, for sammanstallning), varvid forhallandet mellan
grad av traumaexponering och utvecklandet av STS annu ar oklart. Dessa studier har
dock framst berdrt yrken som innebér direkt kontakt med den traumatiserade personen,
exempelvis genom intervjuer eller terapeutiskt arbete, medan operatorer for nédsamtal
som bekant sitter avskilda fran inringarna och endast har valdigt kortvarig kontakt med
dem. Detta kan tankas innebdra hinder i Overforbarheten av studiernas resultat till
operatorer som yrkesgrupp. | tva kvalitativa studier av poliser som i sitt arbete med att
utreda barnpornografiska brott granskar kraftigt obehagliga digitala bilder rapporterade
dock poliserna responser och symtom motsvarande de foér STS (Burns, Morley,
Bradshaw & Domene, 2008; Stevenson, 2007) och Perez, Jones, Englert och Sachau
(2010) visade likasa i sin studie av samma yrkesgrupp att en betydande del av poliserna



skattade moderata till hoga nivaer av STS. Hogre grad av exponering for obehagliga
bilder (antal fall av barnpornografi personen utrett, tidpunkt for forsta exponering for
barnpornografi som anstalld samt antal ar som anstilld) hade samband med hogre
nivaer av STS (Perez et al., 2010). Vad som framgar &r att sekundar traumatisering
utgor en risk aven for yrkesgrupper som inte direkt moter den utsatte och som endast
exponeras genom ett sinne — for poliserna i studierna genom att se obehagliga bilder av
trauman. Kontakt med den primadrt traumatiserade personen 6ga mot dga tycks déarmed
inte vara avgorande, och Pierce och Lilly (2012) konstaterar i sin studie av operatérer:
“Though telecommunicators may not be physically present at a traumatic event, nor
have a personal relationship with the victim, exposure to duty-related aversive details
can be sufficient to induce PTSD symptomatology that is severe enough to be consistent
with a probable diagnosis” (s. 214).

Pierce och Lillys studie ar en av fa som utforts angaende sekundar traumatisering
hos operatorer for nodsamtal och resultaten visar pa héga nivaer av peritraumatisk stress
hos deltagarna i studien med ett moderat, positivt samband for svarighet av PTSD-
symtom. Hur ett eventuellt samband mellan grad av exponering och risken for
traumatisering ser ut for operatérer for nodsamtal kvarstar som obesvarad fraga, men
Ivicic & Motta (2016) beskriver i sin studie av STS hos psykoterapeuter att exponering
for trauma kanske bast mats utifran typen och bredden av trauman, inte tid spenderad
med den traumatiserade; “exposure as measured by time spent with clients may not be
as meaningful as the type and breadth of traumas the therapist is exposed to during
therapy with a client” (s.7). Da operatérer tar emot samtliga nddsamtal som rings in kan
omfattningen och bredden av gruppens exponering for trauman dérmed ténkas vara hog.

Burnout. | studierna av poliser som granskar barnpornografiska bilder beskrev
poliserna symtom som motsvarar de for STS, men &ven symtom for “burnout” (Burns et
al., 2008; Stevenson, 2007; Perez et al., 2010). Till skillnad fran STS, som har beskrivits
kunna uppsta plotsligt utan varning, sa utvecklas burnout kumulativt over tid som
resultat av emotionell och organisatorisk stress (Figley, 1995). Burnout konceptualiseras
som ett multidimensionellt konstrukt omfattande tre specifika domaner; 1) emotionell
utmattning genom att arbetarens emotionella resurser utarmas av klienternas och
organisationens kroniska behov, krav och férvéantningar, 2) depersonalisering/cynism
som framgar i arbetarens negativa, cyniska eller Gverdrivet likgiltiga responser
gentemot sina kollegor eller klienterna och deras situation, samt 3) minskad upplevelse
av personlig tillracklighet som bland annat kan uppsta genom kanslor av otillracklighet
infor klientens behov eller att inte kunna tillgodose organisationens krav (Newell &
MacNeil, 2010).

Burnout ar en sarskild risk for personer som arbetar med utsatta och behdvande
personer och nérvaro av STS har beskrivits kunna bidra till utvecklandet av en persons
burnout (Newell & MacNeil, 2010). Burnout kan dock ske utan nérvaro av STS
eftersom det &r ett tillstand uppkommen av stress i olika former. Troxell (2008) fann en
prevalens for burnout pa 14,7 % i en grupp av 497 operatorer for nédnumret 911, vilket
korrelerade starkt med STS. Operatérer arbetar under hdg organisatorisk och emotionell
press (Troxell, 2008; Forslund, Kihlgren & Kihlgren, 2004) dar de inom minuter maste
kunna sétta sig in i inringarens situation for att skapa sig en bild av hjalpbehovet,
samtidigt som de forvantas halla egna emotionella reaktioner under kontroll. Arbetet
kan darmed innebéra en risk for professionell burnout: “The emotional expectations
involved with human service work, such as requirements to either repress or display



emotions routinely, as well as the chronic use of empathy, are strongly associated with
the experience of professional burnout” (Newell & MacNeil, 2010, s. 59).

Compassion fatigue. Compassion fatigue har beskrivits som ett tillstand som
kombinerar symptom fér STS och burnout och som karaktériseras av emotionell och
fysisk utmattning till foljd av emotionellt engagemang i néra arbete med utsatta klienter
i en stressfylld miljo (Newell & MacNeil, 2010). Tillstandet markeras framfarallt av en
pataglig forandring i arbetarens férmaga att kdnna empati for sina klienter, kollegor och
nara och kéra samt kénslor av hoppldshet och nedstamdhet (Mathieu, 2007). Att ta ut
sjukdagar och kédnna motvilja infor sitt arbete &r vanliga symtom. STS kan bidra till den
totala upplevelsen av compassion fatigue men &r inte en nddvéandig komponent for
tillstandet.

Vicarious traumatization. Vicarious traumatization &r ett begrepp som
beskriver fordndringar i en persons overtygelser och tankar till foljd av kumulativ
exponering for, samt empatiskt engagemang i, traumatiskt material som utmanat
personens tidigare oOvertygelser (Newell & MacNeil, 2010). Forandringarna kretsar
framst kring kognitiva scheman om sig sjélv, andra och varlden och ses som en naturlig
respons men som inte desto mindre innebér en kostnad for personen: VT can be seen
as a normal response to ongoing challenges to a helper’s beliefs and values but can
result in decreased motivation, efficacy, and empathy” (Baird & Kracen, 2006, s. 182).
McCann och Pearlman (1990) exemplifierar hur terapeuter som dagligen exponeras for
material som visar hur manniskor lurar, sviker och skadar andra med tiden kan komma
att bli cyniska och misstdnksamma &ver andras motiv. De havdar att férandringen i
personens kognitiva scheman &r genomgripande, kumulativ och permanent.

Copingstrategier. Det finns fa studier som undersokt operatorers coping-
strategier for de svara samtal som tas emot och hur dessa strategier for hantering kan
paverka risken att drabbas av STS, burnout, compassion fatigue eller vicarious
traumatization (Rasmussen, 2015). | en studie av Rasmussen (2015) undersoktes dock
sambandet mellan operat6rers copingstrategier pa arbetet och deras motstandskraft (eng:
“resiliens”) mot negativ inverkan pa sitt valmaende. Studien fann att copingstrategier
som korrelerade med hogre motstandskraft hos operatéren innefattade positiva
omtolkningar av upplevda pafrestningar sasom att forsoka finna mening i vad som skett
samt acceptans av svara handelser. Beteendemassig frankoppling, med innebdrden att
operatéren ger upp att aktivt forsoka ta itu med eller hantera sina svarigheter och
pafrestningar, hade ett negativt samband med operatérens motstandskraft och
formulerades darfoér som en dysfunktionell copingstrategi.

Pa liknande satt har studier av sjukhuspersonal visat att beteendemassigt och
kognitivt undvikande som copingstrategi korrelerar med 6kade skattningar av sekundar
traumatisk stress, PTSD-symtom och burnout (McGarry, Girdler, McDonald, Valentine,
Lee, Blair, Wood & Elliott, 2013; Garret, 1999). Da symtomen for dessa tillstand
innefattar olika former av undvikande vécks dock fragan om vad som kommer forst —
ifall undvikandebeteenden dkar risken for de olika tillstanden, eller ifall tillstanden i sig
ger upphov till undvikande, vilket inneburit att forfattarna lyft behovet av vidare studier
for att kunna forsta hur sambandet ser ut (Garret, 1999). | sin studie av sekundartrauma
och coping hos terapeuter visade Truman (1996) att 15% av variansen i PTSD-symtom
hos terapeuterna, matt genom Revised-Impact of Event Scale, kunde forklaras av
skillnader i olika emotionella copingstrategier.



Sammantaget framstar copingstrategier som en relevant faktor att studera kopplat
till risken att som operat6r erfara sekundar traumatisk stress eller andra negativa effekter
av sitt arbete.

Syfte

| Sverige tar SOS-operatérer emot samtal till nédnumret 112. De lyssnar till
inringarens beskrivningar och staller fragor for att fa nddvandig information att darefter
basera sin beddmning av hjalpbehov pa — en bedémning som &r avgorande for liv och
valmaende for de pa plats i situationen. Inringaren kan befinna sig i en traumatisk
situation som operatdren lyssnar till och maste samtidigt kontrollera sina egna
eventuella reaktioner till det material som presenteras. Sa hur reagerar operatorerna pa
de traumatiska situationer de lyssnar till pa daglig basis? Fa studier har genomforts for
yrkesgruppen i anknytning till risken for traumatisering, men Troxell (2008) och Pierce
och Lilly (2012) har med sina studier pavisat forekomst av peritraumatisk stress och
PTSD-symtom samt risk for sekundar traumatisk stress hos operattrer for nddsamtal.
Studierna har varit av framst kvantitativ art och det finns i dagslaget ingen studie som
undersoker svenska SOS-operatorers upplevelser av att ta emot samtal fran personer i
traumatiska situationer utifran risk for sekundar traumatisering.

Syftet med aktuell studie &r att genom intervjuer kvalitativt undersoka svenska
SOS-operatorers upplevelser av indirekt exponering for traumatiska situationer pa
arbetet, reaktioner vid denna exponering samt operatdrernas copingstrategier for svara
samtal. Studiens centrala intresse ar av operatdrernas upplevelser samt beskrivningar av
sina erfarenheter. Inom detta syfte innefattas ansatsen att undersoka eventuell férekomst
av upplevelser av peritraumatisk stress samt PTSD-symtom med stdd av skattnings-
skalan The Peritraumatic Distress Inventory (Brunet et al., 2001) samt PTSD-Checklist
(PCL-5) (Blevins, Weathers, Davis, Witte & Domino, 2015) utifran fragor om vilka
samtal operatGren upplever har paverkat den mest.

De kvalitativa beskrivningar och upplevelser som avses inhamtas i aktuell studie
kan forhoppningsvis komplettera den begrénsade forskningen om &mnet och bidra med
en fordjupad bild av risken for sekundar traumatisk stress hos operatorer for nddsamtal.
Hédanefter anvands bendmningen “SOS-operator” synonymt med “operator” for att
underlatta lasning och avser da specifikt operator for nodsamtal.

Fragestallningar.

- Vilken typ av samtal paverkar SOS-operatéren som mest? Hur paverkar de
operatoren?

- Upplever SOS-operatorer peritraumatisk stress under dessa samtal?

- Upplever SOS-operatérer PTSD-symtom kopplat till de samtal de upplever paverkar
dem mest?

- Vilka copingstrategier har SOS-operatorer for de svara samtal de tar emot i sitt
arbete?



Metod

Deltagare

Urvalskriterier. For deltagande i studien inkluderades initialt SOS-operatorer
som arbetat minst ett ar som operatér och som hade en aktuell tjanst, alternativt arbetat
som operatér inom det senaste aret. Efter det att en pilotintervju genomforts togs
beslutet att stryka kriteriet av minst ett ars erfarenhet i syfte att mojliggéra maximal
spridning av arbetserfarenhet inom det aktuella yrket da det tycktes kunna ha betydelse
for upplevelsen av nédsamtalen.

Rekrytering och urval. Ett rekryteringbrev delades i en grupp for raddnings-
tjanstpersonal pa det sociala mediet Facebook, varvid operatorer kunde ta kontakt vid
intresse  for deltagande samt uppfyllande av urvalskriterierna — ett sa kallat
bekvamlighetsurval. Vid kontakt ombads deltagaren att sprida rekryteringbrevet vidare
till andra operatorer. | brevet beskrevs syfte med studien, urvalskriterier, preliminér
berakning av tidsatgang, kontaktuppgifter samt information om konfidentialitet och
avidentifiering av intervjuerna (Bilaga 1). Mdjlighet att utféra intervjun Over
telefon/videosamtal erbjods i handelse av svarighet att métas upp pa gemensam plats.

Urvalet som rekryterades bestod av atta SOS-operatérer — fem man och tre
kvinnor i aldrarna 26-46 ar (Medelalder: 35 ar). Samtliga hade framst arbetat heltid som
operatér men tva deltagare hade aven erfarenhet av deltidsarbete. Tva deltagare hade
slutat inom det senaste aret. Den genomsnittliga erfarenheten av yrket var 53,5 manader
och stackte sig fran att ha arbetat i mindre an ett ar till tretton ars erfarenhet. Tre
intervjuer genomfordes dver telefon och resterande fem vid respektive personligt mote.

Instrument

Intervjumall. Infor intervjuerna uppréttades en semistrukturerad intervjumall
utifran aktuella fragestallningar. Mallen bestod av ett antal forbestamda fragor med
utrymme for att under intervjuerna stalla féljdfragor. Denna semistruktur bedomdes
vara en lamplig intervjuform utifran studiens syfte att undersoka specifika frdgor men
aven behalla 6ppenhet infor deltagarnas upplevelser. Intervjumallens fragor berérde
upplevelser av att kontrollera egna reaktioner pa mottagna samtal, av att paverkas av
samtalen, vilka typer av samtal som upplevs paverka mest, reaktioner under och efter
det samtal deltagaren upplevt paverkat den mest under sin tid som operator, hantering
av svara samtal samt medvetenhet pa arbetsplatsen samt fore anstéllning kring risken att
paverkas av samtalen. Efter att pilotintervju genomforts reviderades intervjumallen till
slutgiltig form (Bilaga 2) utifran évervaganden om deltagarens synpunkter.

Peritraumatic Distress Inventory (PDI). Deltagarna fick fylla i sjalvskattnings-
formuldret PDI (Brunet et al., 2001) i syfte att undersdka peritraumatiska reaktioner i
anknytning till det nodsamtal deltagaren angett paverkat den mest under sin tid som
operator, hiidanefter refererat till som det “vérsta samtalet”. PDI listar pastaenden med
olika reaktioner som kan upplevas vid kritiska incidenter (t.ex. I felt helpless to do
more”) och uppmanar deltagaren att skatta i vilken utstrackning reaktionen upplevdes
vid och direkt efter den incident som beskrivits. Formuldret Gversattes till svenska av
forfattaren samt dennes engelsktalande handledare. Tva items togs bort da de bedémdes
som troligtvis irrelevanta utifran operatorens fysiska distans till den traumatiska



situationen: 1 felt afraid for my safety” samt I thought I might die”. De fordndringar
som gjordes resonerades som rimliga utifran den aktuella studiens kvalitativa form och
att skattningarna avsags anvandas som komplement till intervjumallen for att undersoka
eventuella upplevelser av specifika reaktioner — inte for att berdkna resultat i form av
totalvarden.

PTSD-Checklist (PCL-5). Sjalvskattningsformularet PCL-5 (Blevins et al.,
2015) anvéandes for att undersoka eventuella upplevelser av posttraumatiska symtom
efter deltagarens varsta samtal. PCL-5 frdgar om symtom for diagnosen PTSD (t.ex.
”Repeated, disturbing, and unwanted memories of the stressful experience?”) och
uppmanar deltagaren att skatta hur stort problem vart och ett av alternativen varit for
personen under den senaste manaden. Formularet dversattes till svenska av forfattaren
och dennes engelsktalande handledare da en svensk version ej hunnit utfardas utifran
DSM-5, och deltagaren ombads skatta hur stort problem vart och ett av alternativen
varit for personen under manaden efter sitt varsta samtal. Beroende pa tidpunkt for
intraffande av det vérsta samtalet innebar darmed uppgiften olika grad av
retrospektivitet. Liksom med PDI avseddes PCL-5 anvédndas som komplement till
intervjumallen for att undersdka eventuella upplevelser av specifika symtom och att
utifran skattningen ta till vara pa kvalitativa beskrivningar av dessa. Den aktuella
ansatsen gjorde darmed inga ansprak pa PCL-5:s psykometriska kvaliteter da resultaten
avseddes undersokas och presenteras kvalitativt, varvid de avsteg fran formularets
standardisering som gjordes ansags som rimliga.

Tillvagagangssatt

Innan varje intervju erhdll deltagaren ett informationsbrev utformat utifran det
informationskrav, samtyckeskrav, konfidentialitetskrav samt nyttjandekrav som
innefattas i de forskningsetiska principerna for individskydd (Vetenskapsradet, 2002).
Brevet beskrev darmed ater syfte med studien, information om intervjuernas tidsatgang
samt upplagg, deltagarens frivillighet, mojlighet att nar som helst avbryta samt
information om konfidentialitet och anvandandet av insamlade uppgifter (bilaga 3).
Vidare tillfragades deltagaren om godkannande att spela in intervjun for att underlatta
transkribering. Samtliga deltagare samtyckte och inspelningarna raderades sa fort
intervjuerna transkriberats. En pilotintervju genomfordes over telefon varefter
deltagaren ombads ge feedback pa intervjumallens relevans och rimlighet. Utifran dessa
synpunkter adderades fraga 3; “Ar det specifika samtal eller den totala mangden
nddsamtal som du upplever paverkar dig mest?”. Den data som erhélls i pilotintervjun
inkluderades i den totala data som utgjorde grund fér den tematiska analysen.

Varje intervju inleddes utifran intervjumallen med en kort beskrivning av
operatorers arbete med att ta emot nddsamtal. Beskrivningen avslutades med fragan
”Hur &r det for dig att kontrollera dina egna reaktioner under dessa samtal?”. Darefter
styrde deltagarens redogorelser vilken riktning intervjun tog. Samtliga pa foérhand
bestamda intervjufragor stalldes till varje deltagare men var inte avgransade till en
specifik ordning — undantagsvis for den inledande fragan samt fraga 7-11 (se bilaga 2)
som utgick fran deltagarens varsta samtal och stilldes i ordningsfoljd utifran
intervjumallen. Efter att ha tillfragats om det samtal som paverkat personen mest under
sin tid som SOS-operatér undersoktes peritraumatiska reaktioner genom den 6ppna
frigan “Hur reagerade du i stunden pa det samtalet?”, foljt av att deltagaren fyllde i
skattningsskalan Peritraumatic Distress Inventory. Darefter tillfragades deltagaren om



eventuell paverkan hemma och pa arbetet tiden efter det varsta samtalet, foljt av
ifyllande av skattningsskalan PTSD-Checklist. De tva skattningsskalorna kompletterade
darmed de Oppna fragorna genom att undersoka specifika reaktioner och symtom.
Foljdfragor stalldes under intervjun for att fordjupa forstaelsen av vad deltagaren
redogjort for samt for att klarifiera. Intervjuerna varade i genomsnitt ca 65 minuter och
transkriberades ordagrant. Forfattaren for aktuell studie genomférde som enskild person
samtliga intervjuer samt transkriberade och analyserade materialet.

Databearbetning

Databearbetning skedde genom tematisk analys av det transkriberade materialet
(Willig, 2013). Analysen var framst av deduktiv karaktar da materialet analyserades
utifran formulerade fragestallningar, men innehdll dven vissa induktiva aspekter genom
uppréattande av koder och teman som inte innefattades i fragestéllningarna men som
utifran de tidigare presenterade begreppen for sekundar traumatisering ansags relevanta
for studiens syfte; att genom intervjuer kvalitativt undersoka svenska SOS-operattrers
upplevelser av indirekt exponering for traumatiska situationer pa arbetet, reaktioner vid
denna exponering samt operatorernas copingstrategier for svara samtal.

Intervjuerna kodades efter det att samtliga intervjuer genomforts, transkriberats
och lasts igenom flera ganger for att fa storre kdnnedom och kéansla for materialet.
Koderna formulerades utifran en tolkning av vad deltagaren tycktes formedla i sitt
uttalande samt inneholl en fortydligande kommentar avseende innehallet. Citatet som
presenteras nedan kodades exempelvis som ”Grubbel — vad hiande sen?”:

“Da tinkte man pd dem man hade pratat med pd dagen ndr man dkte hem
och sa. Det kunde vara om det hade varit nagon stor olycka — hur mar de
nu? Vad hande med de anhoriga, vad hande med foraldern till barnet som
mddde daligt?”

Kodnamnet ”Grubbel” dr ddrmed en bendmning for den process som deltagaren
tolkades beskriva, och med den pafoljande kommentaren ”vad héinde sen?”
specificerades kodningen for lattare dverblick. | de fall koder aterkom i materialet men
dar kommentarerna kunde skifta, exempelvis ”Grubbel — kunde jag gjort annorlunda?”,
sa bildade koderna i sig grupper innehallandes olika aspekter av kodbenamningen.

Teman konstruerades genom att samla koder som tolkades beskriva olika
aspekter av ett fenomen eller en faktor. Temana aterspeglar i hog grad studiens
fragestallningar men aven andra teman konstruerades utifran att koderna beddmdes
beskriva ndgot av vikt gallande sekundar traumatisering. Efter att teman hade
konstruerats l&stes de transkriberade och kodade intervjuerna igenom igen for att
undersoka ifall samtliga koder av relevans for studiens syfte hade inordnats under ett
tema och huruvida ytterligare koder eller teman borde upprattas.

Etiska 6vervaganden

| utformandet av aktuell studie togs det sérskild hansyn till ett antal etiska
overvaganden. Da studien undersoker eventuella traumatiska upplevelser och reaktioner
hos deltagarna beaktades risken att deltagarna skulle uppleva intervjuerna som
pafrestande eller att intervjuerna skulle kunna vécka reaktioner av ett tidigare trauma
som personen upplevt pa arbetet eller annanstans. Rekryteringbrevet for aktuell studie



utformades darmed med hénsyn till denna risk. Genom att tydligt ange studiens syfte i
brevet gjordes det klart for lasaren och den potentiella deltagaren att traumatiska
situationer och pafrestande upplevelser av arbetet avsags undersokas, vilket mojlig-
gjorde for de personer som inte var intresserade av att dela med sig av sina upplevelser
att avsta fran att ta kontakt for deltagande i studien.

Operatorer som erfarit traumatiska upplevelser eller reaktioner i sitt arbete skulle
dock kunna se ett deltagande i studien som viktigt utifran sina egna erfarenheter och
darmed anda besluta sig for att delta. Alternativt skulle operatéren ha kunnat erfarit
traumatiska upplevelser och reaktioner utan att veta om det. Sammantaget sags det som
troligt att operatorer med erfarenheter av pafrestande upplevelser pa arbetet skulle delta
i studien, varvid risken for att intervjuerna skulle kunna upplevas som pafrestande eller
vacka reaktioner av ett tidigare trauma kvarstod. Med denna risk i atanke tydliggjordes
for samtliga deltagare att deltagandet var helt frivilligt och att de kunde avbryta nar som
helst. Denna information delgavs muntligt vid tidpunkten for intervjun samt skriftligt i
ett informationsbrev om intervjuns uppldgg och studiens hé&nsynstagande till
Vetenskapsradets (2002) forskningsetiska principer for individskydd.

Resultat
Resultatet av den tematiska analysen presenteras utifran konstruerade teman
samt underliggande kodgrupper som redogdrs for under respektive rubrik. Se Tabell 1.

Tabell 1

Oversikt av den tematiska analysens fem huvudteman med sina respektive underteman

Huvudtema Undertema

Samtal som paverkar mest och reaktioner i stunden Skyddslosa inringare
Felsamtal
Nérhet
Kontroll och prestation
Ljud
Adrenalinpaslag

Kontrollera egna reaktioner under samtal Hitta ritt “mode”
Ett samtal kan paverka nasta

Att paverkas i arbetsliv och privatliv Grubbel
Patrangande minnen
Forandrad syn pa samhéllet och
manniskor

Stress Paverkan hemma och pa arbetet
Stressorer

Coping och skyddande faktorer Balans mellan fritid och arbete
Ventilera
Feedback och aterkoppling
Erfarenhet
Arbetsstolthet
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Innehallet illustreras med citat fran deltagarnana och kan ha fortydligats samt
kortats ned for att underlatta lasarens forstaelse, dock utan att andra citatets innebdrd.
Vidare kan detaljer i citaten ha modifierats eller utelamnats med sarskild hansyn till
inringarna for operatdrernas mottagna nddsamtal — dven hér utan att andra citatets
innebord. Beskrivningarna under respektive rubrik dr baserade pa deltagarnas
redogorelser, varvid de symtom och reaktioner som redogdrs for i sammanstallningen
utgor kvalitativa beskrivningar som ej anger svarighetsgrad eller ar tillracklig
information for eventuell diagnosticering. Deltagarna upplevelser var av sarskilt fokus
for studien och resultatet bor lasas med det i atanke.

Samtal som paverkar mest och reaktioner i stunden

Deltagarna beskrev att vissa samtal upplevs paverka dem mer &n andra genom
starkare reaktioner i stunden och/eller att samtalen paverkar operatoren pa olika satt
efterat. Det kan rora sig om en viss typ av samtal eller sarskilda aspekter av samtalen,
vilka redovisas nedan med beskrivningar av reaktioner som kan uppsta i stunden.

Skyddslosa inringare. Samtal som i nagon utstrackning inbegriper barn
upplevdes paverka mer. Det kan galla barn som farit illa, &r livlost, pa plats i en valdsam
miljo eller som ringer in for nagon annans rakning. Barn sags exempelvis som mer
sarbara i och med de snavare marginalerna for aterupplivning och deltagarna
formedlade en bild av barn som oskyldiga och varnlésa. Deltagarna beskrev patagliga
impulser att agera for att hjalpa, men att det da kan uppsta frustration 6ver att inte vara
pa plats eller 6ver att hjalpen dréjer. Om barnet blivit utsatt for ett brott vacks starka
kanslor av ilska mot garningsmannen, vilket &ven beskrevs kunna ske vid andra samtal
dar oskyldiga eller skyddslésa manniskor utsatts for allvarliga dad av andra manniskor.

”Om man hor att ett barn far illa, liksom vald i bakgrunden. Det tycker jag
ar jobbigt. For da blir jag dels typ arg pa sjalva garningsmannen, och vill
bara hjalpa barnet. Jag vill bara flyga genom telefonen dit och ordna upp
det”

Aven samtal fran andra grupper som ansags vara sarskilt utsatta, sésom aldre och
hemldsa, kunde bertra deltagarna sarskilt mycket. Deltagarna beskrev hur de upplevt
hog grad av empati och vilja att hjalpa dessa inringare, men att da de insett ett storre
behov hos inringaren &n vad de kunde bidra med kunde en sorg, ledsamhet eller
frustration uppsta. Den hjalp som kunde erbjudas inringaren i stunden var tillfallig men
inte tillracklig, och det fanns en kansla av hjélploshet i inringarnas redogdrelser av sin
begrénsade roll.

“Men det hdr med barn och dldre, svaga i samhdllet. Hemlosa, flyktingar,
vem det an ma vara. Nar de far illa, det tar hart. Det ar det svara med
jobbet. Just att man vill ge dem all hjalp de kan fa och det &r inte alltid det
blir sd. Man far det till en viss niva for man maste folja systemet, men sa vet
man att det hjalper bara for stunden. Vad hénder langsiktigt?”

Felsamtal. De manga felsamtal till nddnumret 112 som SOS-operatorerna tar

emot varje dag beskrevs som valdigt frustrerande och dranerande av deltagarna.
Felsamtalen kan vara fran inringare som ringer om nagot annat an en nodsituation eller
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busringningar av olika slag. Deltagarna uttryckte att de kan uppleva en stor frustration i
dessa samtal da de tar tid fran personerna som ringer i verklig néd samt att operatérens
roll gar fran den hjalpande till att behéva argumentera med inringaren att den ringer till
fel nummer eller inte har behov av ambulans. Felsamtalen uppgavs krava mycket energi
av deltagarna och att de inte sallan vacker ilska.

”Just med att han kan ringa, jag tror hans rekord ar uppemot 200 ganger pa
en dag. Det belastar ju systemet s pass hart sa det blir lidande. Andra blir
lidande for att han haller pa sddar. Och sant ar ju oerhort frustrerade.
Ocksa folk som inte riktigt forstar vad 112 ar for nagot. De kan ju ringa for
att de har slut pa pengar i telefonen, och &r det da stressigt och mycket en
dag sa kan ju ett sant samtal fa en att bli riktigt arg”

Felsamtalen uppgavs &ven kunna ge upphov till en kansla av hoppldshet nar
samtal pa samtal egentligen inte tillhér 112, och att “vem som helst hade kunnat sitta
hér” och ta emot dem.

Narhet. Samtal med en hdg grad av nérhet beskrevs av deltagarna kunna
paverka dem i stunden och “komma under skinnet” pa dem. Narhet kan pa olika satt
uppsta i relation till inringaren men aven en narhet till den egna personen i form av
relaterbarhet i den information som formedlas till operattren.

Ett samtal till 112 kan vara i mindre an ett par minuter medan andra ar langre.
Langre samtal uppgavs kunna paverka deltagaren mer da det kan uppsta en hogre grad
av narhet mellan operatér och inringare genom att de delar erfarenheten tillsammans
och pratar under en langre stund. Deltagarna beskrev dven hur nérheten 6kar nér de
anvander sig sjalv som person for att gora sitt jobb i samtal dar de behdver na fram till
personen de talar med men rutinerna inte racker till. Da kan deltagarna 6ppna upp sig
om sig sjalva till viss del for att skapa ett fortroende, hindra nagon att ta sitt liv eller
bryta igenom chocken hos en handlingsparalyserad inringare.

”S&g att ett samtal i snitt vara i fem minuter sa kanske jag pratade i snitt
20-35 minuter, och da blir det ju lite mer personligt och man kanske borjar
oppna upp om lite om sig sjalv ocksa. Just hur man sjalv hade reagerat och
sd. Da blir det lite lattare att nd fram till dem [inringarna] och det ar klart,
da har man ju lamnat ut en bit av sig sjalv och da har man inte det
professionella skalet langre. Sa de samtalen har jag tagit med mig /ite mer”

Sarskilt samtal med anhdriga som ringer for en narstaendes rakning beskrevs
vara en situation dar samtalsrutinerna inte alltid racker till for na fram till personerna.
Néar deltagarna talar med personen i faktisk ndd beskrevs det vara lattare att folja
rutinerna och darmed strikt stanna kvar i den professionella rollen, men for att hjalpa
den anhdrige att agera och sta ut i situationen upplevde deltagarna att de oftare anvande
sig sjalva for att nd fram och genom det lattare paverkas.

”...det &r pa nagot satt lattare att hjalpa den drabbade. Da &r det ju ens
traning och utbildning och kunnande man kan anvanda sig av, men nér man
pratar med anhdriga ar det ju oftast mer personligen som man far komma
fram genom da till personerna. Man sjalv blir personlig. Sa det ar klart, da
paverkar det ju pd ett annat scitt”
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Narhet uppgavs ocksa kunna uppsta i relation till inringaren nar operatcren far en
insyn i den drabbades historia, aktuella livsomstandigheter eller bakgrund till
nodsituationen som gor att inringaren framtrader tydligare som person. Det kan da bli
lattare att bli berdérd innanfor professionaliteten. Denna insyn kan komma ur inringarens
egen berdttelse eller att operatéren far en forstaelse ur sammanhanget. Genom att fa mer
information kan det dven uppsta en kansla av tragedi hos deltagarna nar de far insikt i
magnituden av den situation som foranlett samtalet. Det uppstar pa sa vis en narhet till
inringaren genom deltagarens insikt i ett sorgligt 6de, och &en om den aktuella
situation som samtalet géller gar att l6sa sa kan tragiken i historian hanga kvar.

”Ofta kénde jag ocksa att de superakuta fallen inte var de jobbiga utan ofta
var det de fallen dar man kunde misstanka att det 1&g personliga tragedier
bakom. Barn som far illa, missbruk och sana fragor, snarare an att nagon
far ett hjartstillestand som &ar 85 ar — det blev inte samma. Var det nagra
samtal man ténkte pa efterat sa var det snarare de som kanske inte alls var
sarskilt dramatiskt i stunden, men man forstod anda av samtalet att det fanns
mycket tragik liksom”

De samtal som deltagarna beskrev paverkade dem mer samt det samtal som
paverkat dem mest under sin tid som SOS-operator innehdll inte sallan ett element av
relaterbarhet eller personlig anknytning. Egna barn i samma alder som inringaren eller
den drabbade, inringare med samma namn som en narstdende samt situationer som
paminner om egna erfarenheter eller personliga farhagor ar exempel pa samtal som
deltagarna upplevt som sarskilt svara och som paverkat mer an andra samtal. | stunden
kunde det innebdra en viss chock for operatdren, starka fysiska reaktioner och ge
upphov till olika kéanslor sdsom kraftig oro, forfaran, sorg och ledsenhet. Samtal som
paminde om egna erfarenheter kunde vacka de kanslor som deltagaren upplevt da eller
valdigt stark empati for inringaren eftersom deltagaren sjalv varit i en liknande
situation. Om ett samtal innehdllit en trigger for anknytning till deltagarens egna liv,
sasom en anhorigs namn eller en for deltagaren fruktad situation, kunde det vécka
kéanslor liknande som om operatoren sjalv upplevde situationen handa sig/sin narstaende
eller gora samtalet svarare att slappa for att deltagaren upplevt sig mer personligt
engagerad.

”Jag sag min egen dotter i den situationen [dotter i samma alder som den
drabbade]. Det blev valdigt, valdigt nara. Det kunde varit min dotter. /.../
just att man satter sig sjalv i den situationen”

Sarskilt samtal fran anhoriga som ringer in for en narstdendes rakning i
fortvivlan och sorg uppgavs kunna vacka ké&nslor som om det vore operatdrens egen
narstaende det géllde. Eftersom operatorerna &r de forsta att ta emot nddsamtalen kan de
fa de absolut forsta reaktionerna pa ett trauma och deltagarna beskrev hur det ar svart att
varja sig fran den initiala chock och hjartesorg som de kan moéta nar de tar ett samtal
fran en anhorig. Samtal som galler aldre som gar bort efter ett langt liv beskrevs delvis
vara latta att hantera da det sags som en naturlig handelse, men just nar det finns en
langvarig relation med i bilden som blev pataglig i samtalet kunde det vécka sorg hos
operatoren.
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”Dd blev det ganska sd, inte verkligt direkt, men det kom innanfor mirt skal
att hon tog farval av sin mamma och jag tankte pa hur det hade varit om jag
varit i samma situation. Sa dar blev man ju ganska, alltsa skalet sprack eller
vad man ska sdga. Vi blev du med varandra, det blev verkligt personligt”

En annan typ av narhet kunde forstas i deltagarnas redogorelser av samtal som
involverar kollegor i nod. Nar operatorerna arbetar som raddningsatgcrare larmar de ut
raddningspersonal och har kontakt med dem nar de ar pa plats i nodsituationen.
Deltagarna beskrev hur dessa kollegor skadats eller omkommit i olyckor pa plats dar de
larmats ut av operatérerna, och att deltagarna da lyssnat till nar kollegorna rakar illa ut.
Det upplevdes vara sarskilt svara samtal som vécker forfaran da de dels involverar
nagon bekant till operatéren sjalv, men dven kan innehalla kénslor av skuld for att ha
skickat kollegorna till den situation dér de skadades.

”Jag kanske inte kénner de personligen men de ar ju mina kollegor. Det tar
ju hart att héra de har personerna som &ar goa och empatiska och
hjalpsamma, helt plétsligt fa panik. Man hor nar de ropar éver radion att,
shit, det har &r inte bra. Att f4 nagon som jobbar med det har att lata s, det
kravs mycket. Det tar hart. Det dr ocksa en san sak som man, faan! Och sa
kénner man skuld for det ar ju vi som har larmat ut dem och sa har vi gjort
vart jobb tycker vi men sa avlider nagon for att de gor sitt jobb. Alla som ar
raddningsatgorare har den kanslan for vi ar ju dar for att hjalpa dem,
raddningspersonalen, att de far réatt information och inte utsétts for fara. Det
drabbar en”

Kontroll och prestation. Deltagarna beskrev samtal som i olika former bertrde
brist pa kontroll som svara. Det fysiska avstandet till nodsituationen och inringaren
begransar kontrollen 6ver situationen och deltagarna beskrev hur en kansla av
frustration men ocksa hjalploshet kan uppsta nar de vet hur de skulle kunna hjélpa till
men inte ar pa plats for att gora det.

”Hade man sjalv varit pa plats sa hade man kanske kunnat gora skillnad. Nu
var hon ensam och hade ingen till hands som kunde hjalpa henne. Det var
ett typiskt fall dar man kénde sig otroligt hjalplos, liksom tafatt pa nagot
vis”

Istallet for att hjalpa till pa plats sa kan operatdrerna vagleda de personer som
finns tillgangliga pa platsen att hjélpa till, men de kan vara chockade eller motvilliga.
Deltagarna beskrev samtal dar de forsokt vagleda personerna pa plats men upplevt en
stor frustration nar de inte nar fram. Andra satt att ta kontroll i samtalen &r att anvanda
samtalsrutinerna och samla in information for att skicka adekvat insats till platsen.
Deltagarna beskrev dock samtal dar de upplevt att de inte fatt grepp om situationen
vilket gav upphov till osékerhet och stress hos dem eftersom de vill hjélpa den
behdvande samt gora ett bra jobb. Under samtalet och efterat kunde det vackas
osdkerhet och tankar om huruvida det hade kunnat goras béttre, vilket upplevdes som
valdigt tungt att bara pa.

“Sen finns det ocksa samtal som verkat konstiga, som man inte fatt grepp om
och sen fatt reda efterat pa att det var at helvete pa platsen. Da blir det
ocksa sa att, missade jag nagonting?”’
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“Jag kdnde mig jittehemsk for jag inte hade forstdtt”

Deltagarna beskrev erfarenheter av otydliga samtal dar de anda lyckats fanga
nagot avgorande och den lattnad och stolthet som f6ljt, men ocksa samtal de inte fatt
grepp om och da varit 6vertygade att de har missat nagot avgorande. Att tvivla pa sin
prestation eller vara saker pa sitt misslyckande beskrevs som valdigt tungt och
pafrestande.

”Om man gjort en bra bedémning, jag fangade nagonting som ingen anade
eller man fick en magkansla dar det egentligen inte fanns ndgot uttalat, att
det inte fanns en fara, men dar man &nda kanner att det finns nagot. Och att
man da raddar ndgon, da gar man pa moln. Samma sak att man kan fa en
san hemsk kansla, jag har tagit livet av nagon. Den &r horribel den kénslan,
att man missat nagot uppenbart eller inte varit tillrackligt inkannande eller
inte stallt den dar fragan som 6ppnar upp allt. Den &ar hemsk. Hade ett sant
fall dar jag lagger en trea [prioritering for ambulansen] men de lastar
honom som etta och jag blir liksom, ah nej. Jag tanker att nu ar det kort, nu
lagger jag av. Nu sager jag upp mig”’

Deltagarna beskrev dven samtal dar de upplevt sig vara i kontroll 6ver
situationen i samtalet och ha en bra blick 6ver laget, men att en snabb vandning da
kunde fa dem att bli stressade eller osékra da det kravt ett snabbt skifte fran ett lage till
ett annat. Samtal dar samtliga gjort allt vad de kunnat och det sett ut att 16sa sig men att
det plotsligt skiftar och tar stopp, nagon dor, beskrevs som sarskilt svara att stalla om i.

“Just fran att vara losningsorienterad och pushande till att helt plétsligt
vanda och vara omhéandertagande istallet. Antiklimax pa nagot satt, man
kanner ju att nu ska vi gora det har och hon ska klara sig, allt ska ga bra
och sluta lyckligt, bli rosaglittrigt. Sa &r ju inte verkligheten tyvarr ”

Ljud. Deltagarna beskrev hur olika ljud i samtalen kunde paverka dem. Sarskilt
aterkommande beskrevs rosten och ljuden hos en person som precis forlorat nagon
narstdende. Deltagarna beskrev det som ett djuriskt skrik som vittnar om en oerhord
sorg som det inte gar att varja sig fran i stunden och som kan béras med efterat.

“Det ljudet glommer man inte. Det gdr inte att jimfora det. Det dr ett
djuriskt ljud. Alla séager samma sak. /.../ nar anhoriga hittar en narstaende
och insikten att de har forlorat nagon — det tar ordentligt skruv. Det &r nagot
sa grundlaggande tror jag, det ljudet, for man inser vilken enorm sorg och
saknad som kommer med ljudet, hur djupt saret gar. Det bars med, det gor
det”

“Egentligen sd dr det inte samtalet i sig som dr det jobbiga. For just skriket,
det dr bara det egentligen. Hade inte det funnits ddr i samtalet... Jag kan
lyssna tillbaka pa samtalet fram till dess och lyssna efter och da stor det mig
inte alls dver huvud taget. Det ar bara just dar. For jag kan inte beskriva
hur det later, men ja, gutturalt dngest. Just det dir jobbigt”
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Andra ljud som upplevdes paverka sarskilt mycket var det knastrande ljudet av
kompressioner vid hjért- och lungrédddning eller det speciella ljudet av den agonala
andning som uppstar nar kroppen far slut pa syre.

Adrenalinpaslag. De fysiska reaktioner som deltagarna uttryckte sig uppleva
under samtal beskrevs som ett starkt adrenalinpaslag som kunde innebara 6kad puls,
svettningar, darrningar och en kansla av energi som strémmar genom kroppen. Paslaget
beskrevs som en del av det dagliga arbetet, men ocksa att det till viss del minskar med
Okad erfarenhet.

“De fysiska reaktionerna syns sd tydligt, for man fdar dem. Darriga hdnder,
svettningar, hjartklappning. Och sen den enorma trotthet som kommer
efterat. Det ar ju som ett godstag i princip om man haft ett riktigt jobbigt
samtal /.../ Och det sker dagligen, for det ar ett jobb dar man far
adrenalinpaslag”

Péslaget beskrevs dven som en “fight-reaktion” som ansdgs vara kidnnetecknade
for operatorer da de i stressade situationer vill och kan agera. Handlingsutrymmet &r
dock begransat till att agera i samtalet, vilket inte upplevdes vara tillrackligt utlopp for
den fysiska beredskap som byggts upp i kroppen och som darmed ligger kvar och kan
dranera personen.

”Man bygger upp nagot, nastan lite fight or flight, s man gar runt med
nagon slags beredskap i kroppen, det har adrenalinpaslaget. Det har jag
varit med om manga ganger att man far det dar adrenalinpaslaget men man
far liksom inget utlopp for det och det tar pd en. Det gor det”

Kontrollera egna reaktioner under samtal

Som operator for nddsamtal krévs att operatéren kan kontrollera eventuella egna
reaktioner under samtal. Deltagarna beskrev framforallt denna férmaga som ett resultat
av erfarenhet som mojliggor att operatoren kan ga in i en yrkesroll. De beskrev aven hur
de kanslor som véacks av ett samtal riskerar att paverka nastkommande samtal.

Att hitta ratt ”mode”. Deltagarna uppgav att dagsformen spelar roll for hur vél
de upplever sig kunna hantera sina reaktioner under samtalen. Att &ta och sova bra och
att komma till jobbet med en bra kansla upplevdes underlatta, och dagar da detta inte &r
fallet beskrevs innebéra en storre risk att paverkas emotionellt. Framforallt beskrevs
dock erfarenhet och vana som den avgdrande faktorn for att hantera egna reaktioner och
att med tiden utveckla en yrkesroll dir operatoéren gar in i ritt “mode” eller yrkesroll. |
denna roll uppgav deltagarna sig kunna forhalla sig professionella och kontrollerade i
samtalet oavsett eventuella egna reaktioner genom att fokusera pa att malinriktat
inhdmta nodvandig information, men aven att genom att ga in i yrkesrollen bli mindre
paverkade och reagera i mindre utstrackning. De samtal som upplevs kunna hanteras
med rutinfragor och som ar tydliga i den information som framkommer, resulterandes i
en for operatoren tydlig bild av situationen, uppgavs vara lattare att behalla yrkesrollen
i. Vid samtal déar situationen daremot ar otydlig, svar att fa grepp om eller 6verraskande
pa nagot vis kan det vara svarare att uppratthalla en yrkesroll — rollen racker inte till for
att losa situationen och kraver darmed avsteg sasom att anvanda sig av sig sjalv som
person for att na fram.
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“Man lar sig. Nar jag svarar pa ett samtal sa ar jag i min yrkesroll och hur

jag dn madr pd insidan sd hor inte inringaren det /.../ Det finns ju samtal ddir
man bara suttit och skakat men da far man ju ga ifran efterat istallet, det
marks ju inte i samtalet. Man haller ihop sig for inringaren, for har jag
kommit till det stadiet s& &ar det ju for att det ar sa jobbigt fér den pa andra
sidan telefonen”

Ett samtal kan paverka nasta. De reaktioner som ett samtal kan ge upphov till
beskrevs av deltagarna &ven kunna farga néstkommande samtal. En kénsla eller
sinnesstamning kan ligga kvar hos operatéren som darmed inte gar in i det nya samtalet
“helt ren” utan riskerar att arbeta utifran en kvarliggande kansla snarare dn den aktuella
informationen i det nya samtalet.

"Du kan ju sitta i ett samtal ddir du suttit med ett barn som dr ledset eller
nagot som berort dig valdigt mycket, sen ska du bara ga in i nasta samtal
helt ren i huvudet men du har fortfarande den har k&nslan av vemod eller att
man lite undrar hur det gick, med sig in i nasta samtal. Det ar svart ibland
att vara helt ren”

Aven hir beskrevs erfarenhet som betydelsefullt — att operatdren med allt mer
vana lar sig att slappa ett samtal och skaka av sig de kanslor som uppstatt innan nasta
samtal tas emot. Dock beskrev deltagarna bade att det kan vara sarskilt svart att
uppratthalla yrkesrollen samt att inte lata ett samtal paverka nasta vid busringningar
eller felsamtal dar inringaren ringer om ndgot annat an en nddsituation men anda kraver
hjéalp. Den ilska som samtalen beskrevs kunna trigga upplevde deltagarna som sarskilt
svar att skaka av sig och kunna leda till att de tar emot nasta samtal med en kvarvarande
attityd, misstro eller defensiv installning.

“Det ar annat om det ar de har okynnessamtalen, da har jag svarare att
halla masken. De som ringer och kallar en diverse saker och séger fula ord
bara for de tycker det ar kul, da har jag svdrt att vara professionell”

Att paverkas i arbetsliv och privatliv

Deltagarna beskrev olika satt de upplevde sig ha paverkats utover reaktioner i
stunden av att ta emot nddsamtal i sitt arbete. De beskrev grubbel, patrangande minnen
av samtalen och en forandrad syn pa samhallet och manniskor som sétt de upplevde sig
ha paverkats av samtalen, vilket beskrivs under respektive undertema.

Det radde skilda uppfattningar om huruvida det var specifika samtal som
paverkade personen mest eller om det var en kumulativ effekt av alla samtal som
operatdren tar emot. Andra uppfattade att det snarare var arbetsbelastningen som
paverkade dem, inte samtalens innehall. Samtidigt lyfte deltagarna tankar om att det ar
mojligt att samtalen &nda lagras nagonstans inom deltagaren och kanske paverkar pa satt
som inte &r tydliga for personen sjélv.

“Jag har aldrig tinkt att nu mdr jag sahdr, det dr nog for att jag jobbar med
det har. Daremot har jag ofta inte matt bra privat, men i sa fall har jag
snarare kopplat det till att jag jobbat valdigt mycket. Alltsa, belastningen
och mangden. Men sen sa fattar ju jag ocksa saklart att ndgonstans sa
samlar man ju pa sig tanker jag. Aven om man inte kanner av att, gud vilket
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jobbigt samtal jag hade idag. Nagonstans sa lagras det val antar jag och
kanske paverkar pd ndagot sdtt dven om man inte ser det sjilv”’

| intervjuerna framkom en uppfattning av att det bara gar att forbereda sig till
viss del pa risken att bli paverkad av samtalen, men att operatren “aldrig vet vad som
tar en” — innebdrandes att ens triggers kan variera fran person till person och att det inte
alltid &r tydligt vad det ar som paverkat en.

“"Man vet aldrig vilka samtal som paverkar en. Oftast dr det olika for olika
personer ocksd. Ena gangen kan du ha tio samtal av en viss typ och sen
kommer det elfte, likadant, och det sméller sa det bara visslar om det. Det
gor det svart. Man far bara vara forberedd pa att det kommer handa”

Upplevelsen av att ha paverkats beskrevs darmed kunna komma som en chock
for operatoren. Deltagarna beskrev aven erfarenheter av att efter svara samtal ha kant
obehag eller angest infor att ga till jobbet, vilket aven framstod som en stor och
forvirrande kontrast till att egentligen tycka om sitt arbete.

”Jag kande innan jag akte att, fan, sahar ska jag inte kanna. Jag tycker ju
mitt jobb ar kul och det har blev sa konstigt och motsagelsefullt, for jag
tycker ju mitt jobb ar kul. Jag alskar mitt jobb, samtidigt som jag inte ville
dka dit”

Att paverkas av samtalen beskrevs av deltagarna som att “béira med sig samtal”
och i nagon utstrackning inte kunna slappa dem. Vissa deltagare upplevde att de bar
med sig samtal eller aspekter av samtalen men att de inte nédvandigtvis paverkade dem
negativt, bara att de fanns ndgonstans inom dem. Andra beskrev olika satt vilka dessa
medtagna samtal kan ta sig uttryck i saval privat- som arbetsliv, vilket redogors for
under respektive underrubrik nedan.

"Ndr jag hade jobbat i ett dr var det jittetuffi. Da blev jag inlagd pd
sjukhuset for kroppen lade av helt plotsligt. Jag gick in i vaggen. Det ar ju
for att jag bar med mig samtal, bar med mig andras problem”

Grubbel. Beskrivningar av patrangande och altande tankar aterkom i
intervjuerna som exempel for att bara med sig och paverkas av samtal. Deltagarna
beskrev tankar om att ha gjort misstag i samtalet och altande kring hur det borde ha gatt
till istallet, liksom osakerhet huruvida operatéren faktiskt gjort ratt eller ej. Pa sa vis
beskrevs ett besvarande aterupplevande av samtalen om igen. Saval deltagare som var
nya som operatorer som de mer erfarna deltagarna uttryckte en forestélining om att
altande tankar och osakerhet Gver ens prestation ar mer framtrddande hos nyanstéllda.
De upplevde att mer erfarna operatorer utvecklat en trygghet i sina beddmningar och
yrkesutévande som om an inte fullt ut men i hogre grad skyddar fran altande tankar.

“Varfor gjorde jag sa liksom? Varfor horde jag inte adressen ratt? Varfor
fragade jag det tvd ganger till? Det kunde jag ju gjort sahar istallet. Det
kanske ar sana grejer man tar med sig. Men sa har man bearbetat bort det
och sa kommer nagot nytt. Men det tror jag ar i borjan, nar man &r ny och
inte har sa mycket erfarenhet”
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Andra deltagare menade att de séllan upplever pafrestande tankar och altande om
sin prestation och dess betydelse for utfallet eftersom de just upplever sig trygga i sin
yrkesroll och sina bedémningar, men att de daremot kan grubbla 6ver hur det gatt for
inringarna och vad som hénde efter samtalet avslutats.

”Da& tankte man pa dem man hade pratat med p& dagen nar man akte hem
och sa. Det kunde vara om det hade varit nagon stor olycka, hur mar de nu?
Vad hande med de anhoriga, vad hande med féraldern till barnet som madde
daligt? Mycket om vad som hande efterdt. Inte s ofta sddar, hade jag
kunnat gora ndgot annorlunda? For dar har vi bra rutiner om hur man gor”

De dltande tankar och grubbel som deltagarna uttryckte som paverkan av svara
samtal kan dven rubba sémnen. Flera deltagare beskrev hur de i nagon period i sitt
yrkesliv haft svart att sova eftersom de burit med sig samtal hem. Deltagarna atergav
hur de legat vakna och tankt pa samtal eller att de vaknat av mardrémmar om jobbet och
nodsamtalen. De beskrev denna paverkan som dels ett altande, dels ett nddvandigt men
pafrestande processande av samtalen som inte fatt utrymme eller tid annanstans.

Patrangande minnen. Specifika samtal beskrevs kunna gora sig paminda
hemma och pa arbetet en tid efter det tagits emot. Paminnelserna upplevdes av somliga
kunna komma plotsligt och patrangande samt vara upprérande for personen, medan
andra deltagare upplevde att paminnelserna visserligen kunde komma pl6tsligt men inte
paverkade dem i storre utstrackning. Efter sarskilt svara samtal kunde flera deltagare
uppleva att de varit mer lattskramda eller pa sin vakt.

Ljud av olika slag beskrevs kunna fungera som triggers for paminnelse.
Barnskrik och skottliknande ljud var exempel pa ljud som horts i nédsamtal och som
nar de sedan hordes utanfor arbetet kunde vécka minnen av samtalen. Media beskrevs
dock som den storsta kallan till paminnelser genom rapportering i nyhetssandningar och
tidningar om de nddsituationer som deltagarna hanterat i sitt arbete. Deltagare beskrev
hur allt i samtalen kunde komma tillbaka till dem nédr de sett en tidningsnotis om
handelsen och flera upplevde detta plotsliga aterupplevande som péfrestande, andra som
en snabbt 6vergéende och relativt oladdad notis. Aterupplevandet kan innebéra att vad
som sades och hordes i samtalet spelas upp igen, men dven att de mentala bilder av
nddsituationen som operatéren malat upp i stunden for samtalet kan aktiveras.

”Man kan f& de har paminnelserna for aven om du slapper ett samtal sa kan
det komma pa forstasidorna i tidningarna. Da blir man tagen av det. For da
kommer ju allt tillbaka, vad som sas och vad jag horde i samtalet”

Aven de fortsatta samtalen pa arbetet kan fungera som padminnelser genom att
innehalla stimuli eller liknande aspekter av ett samtal som operatoren reagerat pa. En
forvantansangest beskrevs kunna ske dar operatéren kanner obehag och oro for att
samma situation skall uppsta igen och att operatoren skall reagera likadant. Alternativt
kunde paminnelsen aven fungera som en erfarenhet som hjalper operatoren att forbereda
sig infor vad som skulle kunna ske och hur situationen kan hanteras.

”Det kan nog komma nar man kommer i liknande situationer, samtal dar de
hittar sina anhoriga. Man tanker att ooh, nu kan det har skriket komma. Da
kan man lite rygga tillbaka, att axlarna aker upp och man ténker nej nej nej,
inte nu”
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“Det dyker upp lite oOnskat, vissa ljud, man dras tillbaka till det. Man
kanner igen ljudet nar man far ett liknande samtal. Man drabbas inte lika
hart nasta gang men man kanner, pang, oh javlar. Man far en snabbare
reaktion, man identifierar det snabbare for man kanner igen det, samtidigt
som man kanske dr lite mer darrig”

Forandrad syn pa samhéllet och méanniskor. Genom att standigt ta emot
nddsamtal och felsamtal i arbetet upplevde flera deltagare att deras ménniskosyn och
syn pa samhallet forandrats. Flera upplevde att deras insyn i samhallet blivit stérre men
att det var en obehaglig insikt hur manga som mar daligt eller inte har nagonstans att
vanda sig. De beskrev frustration 6ver att manniskor &r sa skyddslésa men att inget gors
at saken och att samtalen till 112 blir allt fler. | det upplevdes det finnas en risk att tappa
hoppet om samhallet. Likasa upplevdes det finnas en risk att tappa hoppet om
manskligheten genom operat6rernas insyn i mangden brott som ménniskor begar mot
varandra och som strider mot operatorens vérderingar. De beskrev en frustration och
ilska 6ver hur ménniskor behandlar varandra som kunde bdras med hem efter
arbetsdagen och ligga kvar som en irritation hos deltagaren. Frustration och ilska
beskrevs dven kunna vackas i forhallande till de manga felsamtal som operat6rerna tar
emot och att dessa erfarenheter kan skapa en upplevelse av inringarna som opalitliga.
Detta beskrevs aven riskera paverka arbetet och resultera i en misstro till inringarna som
kan uttryckas i att operatoren upprepar fragor eller forsoker finna svar pa ifall inringaren
forsoker luras.

“Det slutade ndstan med att man, alltsa det ldter ju hemskt och jag vill vdl
inte saga att det &r sdhar nar man ringer 112, men jag kande ju det ibland
att jag hade nastan svart att ta folk pa allvar for man var sa van vid att folk
ringde in och sade vad som helst for de ville ha en ambulans”

Andra upplevde att misstron mot inringarna kan sprida sig till en generell negativ
manniskosyn som egentligen gar emot operatérens varderingar. | det formedlades en
risk att forandras som person och bli mer avtrubbad och misstdnksam i samtalen men
aven cynisk som privatperson.

“"Man ser bara de negativa sidorna hela tiden och det dr ju naturen i ett
sddant jobb men... jag dd som dr ganska samhéllsengagerad kande att man
fick en valdig slagsida i hur man upplever samhéllet, blev irriterad Gver att
alla ar idioter, ar dumma i huvudet, de klarar sig inte sjalva, de ringer oss,
nu ska vi radda dem liksom nar de inte ens ar sjuka, de kan inte ens prata
svenska liksom, du vet. Det fanns mycket sadant, jag som egentligen ar
valdigt langt ifran sadana tankegangar i vanliga fall. /.../ Jag tyckte jag
fordndrades som ménniska av att jobba dar. Och inte egentligen till det
bdttre”

Andra som uppmarksammat en misstanksam eller avtrubbad forhallning hos
operatdrer mot inringarna beskrev det som ett satt att hantera den emotionella och
arbetsmaéssiga belastningen — att som skydd for att bli 6verbelastad stdnger operatéren
av sin empatiska formaga samt sitt kansloliv. Dessa operatorer upplevdes av deltagarna
som cyniska och avstangda och flera var radda att med tiden bli likadana da det framst
upplevdes drabba de kollegor som arbetat lange som operator.
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”De som jobbat lange kan vara valdigt cyniska. Man gor jobbet bra men har
inte det lilla extra, den inkannande faktorn kvar. Ar man kvar och jobbar p&
samma satt lange sa blir man ratt svartsynt for man far uppleva det
moérkaste av morkaste dagarna i dnda”

Det fanns en instéllning bland deltagarna att for att klara av jobbet krdvs en
empatisk formaga och att det i sin tur innebér att operatéren kommer aka pa smallar, bli
paverkad av samtalen, och behéva bara med sig arren genom livet — alternativt stanga
av sig och sitt kdnsloliv men i det férlora en del av sig sjalv.

“Jag dr overtygad om att dr du en empatisk medmdnniska sa kommer du fa
sméllar av det har jobbet for det ingar i att vara medméanniska. Sen far du
acceptera dem, inse att de ar en del av dig eller sa far du vélja att bli cynisk
och sluta dig. Och da ar du inte empatisk langre, da ar du inte den du vill
vara

Stress

Deltagarna beskrev stress i form av olika symptom som kan paverka dem bade
hemma och pa arbetet och det redogjordes for en méangd olika stressorer som upplevdes
bidra till arbetets stressfyllda karaktar.

Paverkan hemma och pa arbetet. Deltagarna beskrev olika stressymptom som
av vissa uppfattades som en effekt av att ta emot emotionellt pafrestande samtal under
hdg arbetsbelastning.

“Det var for mycket tankar. Fér man utsdtts for en del och har man dd inte
hunnit bearbeta det forsta sa hinner man inte bearbeta det andra eller
hundrade heller. Sa just lara sig hantera det dar, att lara sig hantera det pa
ett halsosamt satt och samtidigt kunna sléppa det innan dagen ar slut. Det
var det jag hade problem med. Jag kunde liksom inte somna, jag var fysiskt
utmattad och kunde inte tréna, ingenting. Jag fick ju fysiska symtom. Nar jag
tranade sa borjade hjartat tokrusa /.../ Jag besckte likaren for jag trodde
det var ndgot fel pd hjdrtat men sd var det ju det, det var stressen”

Andra sdg stressymptomen som en konsekvens enbart uppkommen ur
operatorernas stressiga arbetsmiljo. Sémnrubbningar, hjartrusningar, hdgt blodtryck,
koncentrationssvarigheter och en kansla av konstant trotthet exemplifierades av
deltagarna. Dessutom lyftes att stressymptomen dven kan begrénsa personen i vidare
bemarkelse genom att deltagaren inte upplevt sig orka trdna, engagera sig i
fritidsintressen, ta sig ut ur huset, traffa vanner eller fa saker gjorda — vilket i sin tur
kunde skapa mer stress och pafrestning samt begransa tillgangen till avbrott fran jobbet.

”Sen dr det att de hdr stressymptomen gor ju att jag inte riktigt orkar ta mig
for saker, far inte gjort saker jag behdver géra hemma. Jag ringer inte mina
kompisar, hélsar inte pd morsan eller sa”

Deltagarna beskrev vidare att med en hdg arbetsbelastning och under paverkan
av olika stressorer sa orkar operatoren inte uppratthalla skyddet mot den emotionella
belastningen i nodsamtalen och kan da uppleva starkare reaktioner eller bli mer
paverkad eftersom samtalen kommer under skinnet”.
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“Sen har jag ldtt for att sldppa det. Oftast ndr jag gdr ut genom dorren i
slussen. Sen kan det vara ndgon gang nar jag jobbat mycket sa kan det
komma lite sadar, hur gick det? N&ar jag kommit hem. S& om man &r
utarbetad eller stressad s& fastnar man lattare i det, for da har man inte
skyddet uppe. Da aktar man inte sig sjalv lika val. Da blir det garna lite
sdna grejer [grubbel]”

Ett specifikt samtal upplevdes kunna fungera som “droppen som rann ver” och
ge upphov till starka reaktioner och paverkan en tid efter — inte nodvéndigtvis for att
samtalet var varre an andra men for att operatéren haft en forhojd stressniva i kroppen
som med forminskad resistens mot samtalen gradvis ansamlat emotionell belastning
inom operattren som till slut svdmmat Over vid ndrvaro av en trigger i samtalet.

“Det var inte ett samtal som bara, whooa [kom fran ingenstans], sahér.
Innan hade det varit lite att, fasen, jag kanner att jag aldrig far vara ledig.
Jag bara jobbar och jobbar. Far aldrig aterhdmtning liksom. Det var
kéanslan jag hade haft dagarna innan det har [paverkades av samtal och gick
hem fran jobbet], att jag kdint mig trott och hingig”

Utover att paverka operatorens tillgangliga resurser for att uppratthalla ett skydd
mot emotionell belastning, upplevdes en hdg arbetsbelastning och narvaro av stressorer
aven paverka operatdrens mojlighet till en annars modererande bearbetning efterat.
Deltagarna beskrev arbetsbelastningen som extremt hog med fa schemalagda pauser och
lite tid for reflektion och bearbetning mellan samtalen, varvid det finns en risk att
emotionell belastning av samtal bygger pa varandra under arbetsdagen. Att inte hinna
processa och bearbeta samtalen allteftersom upplevdes av deltagarna kunna leda till att
bearbetningen sker hemma istéllet i form av grubbel och aterupplevanden dag- och
nattetid, samt paverkan i form av olika stressymptom och obehag infor att ga till jobbet.

“"Man har liksom inte tid att hdlla ihop tankarna heller ndr man sitter och
jobbar, for da blir det att man kanske borjar att sitta och fundera men sa
kommer nasta samtal eller nasta &rende som man maste ta tag i. Jag tror att
det kanske var mycket det ocksd som gjorde att man grubblade mycket i
borjan. Aven efter man hade slutat skiftet”’

Deltagarna upplevde dock att ledningen uppmuntrar operattrerna till att ta pauser
och ventilera med kollegor eller gruppledare vid upplevelser av svara samtal. Samtidigt
beskrevs vissa upplevelser av press att fortsitta ta samtal, som bade kan komma
kollegialt men aven fran operatoren sjalv i form av en pliktkansla gentemot inringarna i
ndd.

“Det var ndgot som cheferna ville att man skulle gora, att prata med
varandra eller prata med driftledaren som alltid finns med. Men det var
alltid svart att hinna det eftersom det alltid ringer s& mycket, men da sa de ju
alltid att de var mana om att om du haft ett jobbigt samtal sa s&g till s& gar
du ut och nagon annan far svara. Men det var svart nar man ocksa har en
pliktkénsla, att nu ska jag gd ut tio minuter och det ringer som fan liksom”
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| intervjuerna beskrevs ytterligare faktorer utdver mangden samtal och bristen pa
tid till bearbetning som bidragandes till operatérernas hoga arbetsbelastning och
upplevda stress, vilka redovisas nedan.

Stressorer. Operatorerna tar emot alla samtal till nodnumret 112, helt
okategoriserade. Det innebér att nasta samtal som tas emot i princip kan galla vad som
helst och &nda maste operatdren vara redo att direkt hantera situationen under betydande
tidspress. Deltagarna beskrev det som att alltid “vara péd ta” eller ”pd spann”, vilket
upplevdes kunna vara valdigt anstrdngande och krdva mycket av operatérens
energiresurser da den standiga aktiveringen tar kraft men inte heller far nagot direkt
utlopp i det kontorslandskap dar operatrerna arbetar stillasittandes, andock i full fight-
aktivering. Operatdrernas agens ar beroende av inringarens formaga att tillhandahalla
vasentlig information och ge hjalp pa plats, och nar operatéren i blindo forsoker skapa
sig en bild av situationen i samtalet genom att stalla fragor, lyssna och tolka sa
forbrukas mycket mental energi. Detta jamférdes av deltagarna med annan
raddningspersonal som till skillnad fran operatorerna har viss forforstaelse for
situationen de skall mota, kan anvanda samtliga sinnen for att fa en dverblick samt
agera i stunden.

“Det finns ju inget man kan jimfora jobbet med. Det ndrmaste man kommer
ar en akutmottagning eller ambulanspersonal, men de kommer ju fram till en
plats dar de har ett hum om vad som hénder, far en 6verblick, ser vad som
hénder och kan gora sina undersokningar. Medan vi har ju det mest priméra
skedet och det ar klart att det inte gar att forbereda sig. Jag har ingen aning
om vem det ar i ndsta samtal — min mamma, en kompis, en A-lagare. Vi vet
ju ingenting. Man maste hela tiden vara pa helspann och beredd pa att tolka
den nya situationen som vi vet absolut ingenting om. Det blir ju mentalt
trottande.”

Samtidigt som operatéren samlar in information och pratar med inringaren
hanterar operatoren dven drendet i det tekniska systemet. Det forutsatter en hog
simultanformaga och beskrevs kunna vara en stressfaktor, sarskilt som ny anvandare av
systemet samt nér tekniken inte fungerar som den ska. Att inte k&nna att man beharskar
tekniken uppgavs kunna ge upphov till grubbel kring huruvida &rendet hade kunnat
skotas snabbare eller battre, och nér tekniken brister kan en kansla av bristande kontroll
uppsta — en hjalploshet i att vara beroende av bristande teknik for att hjalpa den
nodstallde i andra &nden av luren.

"Fér mdnga dr nog det svdraste ndstan att skriva och prata samtidigt, att
gora fyra saker samtidigt — lyssna, prata, skriva och jobba i systemet. Det &r
ju en vanesak och en stressfaktor. S& dar kan man nog kanna den har
hjdlplosheten, att jag kan inte systemet, jag kunde gjort det héir snabbare”

Vidare beskrev deltagarna en medvetenhet kring det ansvar som vilar pa
operatorens axlar, att liv kan hanga pa deras bedémning, och som upplevdes kunna
verka begrénsande och dvervaldigande for operatéren om denna medvetenhet tar Over.
Samtidigt beskrev deltagarna att arbetet alltid behover vara “laddat” — innehalla en
tyngd av ansvar och vécka reaktioner, annars menades operatren ha mist sin inlevelse
och inte kunna utfora sitt jobb pa ett bra satt.
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“Det var ett fall i tidningen nyligen ddr en person dog for att operatoren
missade att fraga en frdga, och han dr ju vdllande. /.../ Extremt synd om
personen for vi vet att vem som helst kan géra det felet, och det ansvaret
vilar ju pa oss. Han gjorde fel, absolut, men vi far inte géra sana fel. Och
det ar ett jatteansvar, en borda, men du far inte stirra pa bordan for mycket.
Du ska veta att du har ett ansvar men du far inte lata dig tyngas ned av det”

En del av ansvaret kan ses i operatdrens uppgift att géra en adekvat bedémning
av behovet hos de nodstéllda i form av en prioritering for ambulansen, och samtidigt
beskrev deltagarna en upplevd press att begransa sina hoga prioriteringar pa grund av
brist pd ambulanser. Déari uppstar en stressande konflikt mellan att vilja hjalpa samt
kanna en press att inte ge drenden hdgsta prioritet.

“Man kan fd den pressen pad sig. Man kan sitta ddr och kidnna, herregud nu
har jag skickat tio prio ettor, nu vagar jag nog inte skicka mer. Som om man
bara hade en andel ambulanser att skicka. Det spelar ju ingen roll, det som
kommer in kommer in. Det &r inte mitt jobb att bry mig om det. D& kanner
man att kanske har jag varit lite for givmild eller sa...”

Operatorens hdga grad av ansvar kan &ven ses i de obligatoriska inspelningarna
av samtliga samtal. Vetskapen om att varje samtal spelas in beskrevs av deltagarna ha
inneburit en stress som nyanstéalld men som med tiden avdramatiseras till att ses som ett
hjalpmedel for att fa feedback som underlattar att slappa samtalen. Daremot kvarstar
risken att bli anmald som stress for operatérerna, vilket av deltagarna beskrevs sarskilt
ha accentuerats efter media rapporterat om felhanteringar av operatorer. Detta
upplevdes ha skapat en misstro hos inringarna samt en osékerhet hos operatérerna infor
rédslan att bli anmald.

“Jag har faktiskt aldrig varit med om ett drende ddr jag blivit anmdld eller
granskad for det ar ju saklart en stressfaktor i sig. Sen ar det ju alla
skriverier som varit, och SOS har ju hamnat mycket under luppen och det ar
nog det som paverkar oss alla mest idag. Att man ar radd for att det ska, inte
kanske fa repressalier, men att man blir radd for att gora en felbedémning.
Man kanske inte vagar lita pa sin bedémning om man pratar med nagon som
inte dr 6verens med mig. /.../ Det dr ocksa ldtt for mdnga att bli osdkra ddr
och kanske kanna att man blir tillmotesgdende och skickar en ambulans som
egentligen inte behdvs, och sa tar man den ambulansen fran nagon annan
som egentligen behovt den battre. Radslan for att bli anmald, den &r
overhingande”

Deltagarna upplevde att den bild av operatérerna for 112 som formedlas i media
och som finns i samhallet & en missvisande och oréttvis bild, samtidigt som
operatdrernas arbete ofta &r osynligt. De beskrev att det ar endast de senare delarna i en
raddningskedja som synliggors och ges berom for gott arbete, de som &r pa plats i
nddsituationen, men att fa inser betydelsen i operatorernas arbete som féregatt dessa
insatser. Deltagarna upplevde att de manga goda exemplen pa val utfort arbete och som
i forlangningen raddar liv inte kommer fram i medias skildringar, utan att det istéllet &r
de fa felhanteringar som sker som aterges och ger en vinklad bild av operatérernas
arbete. | dessa redogorelser beskrevs frustration, ilska, kanslor av hopploshet samt en
upplevd distans till andra personer som inte upplevs férsta operatdrernas arbete och hur
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samhdllet ser ut. Att vara stolt ver sitt arbete men dnda inte kunna ga 1 arbetstrojan
utanfOr jobbet utan att bli hotad” framstod ddrmed som en stressor hos deltagarna.

“Sen just ndr man blir bedomd dd, av foretaget eller i media, sd dr det sd
latt att det blir en annan bild an hur det faktiskt ser ut i verkligheten och da
kan man ta med sig det hem och ga och vara lite forbannad Gver att ens
arbete malas upp pa ett visst satt nar det faktiskt fungerar pa ett helt annat
satt. Det blir en forvrangd bild av det”

Coping och skyddande faktorer

For att hantera tidigare namnda stress pa arbetet beskrev deltagarna vikten av en
balans mellan arbete och fritid. Vidare beskrevs flera olika sétt att hantera svara samtal
som vackt starka reaktioner och upplevelser. Att soka stod, prata av sig, och ventilera
sina kanslor och upplevelser var en sarskilt framhallen copingstrategi som upplevdes
vara oumbérlig for att klara av arbetet. Dessutom upplevdes feedback kunna underlatta
for operatdren att slappa ett samtal medan erfarenhet och arbetsstolthet beskrevs som
skyddande faktorer.

Balans mellan fritid och arbete. For att hantera den ofta stressfyllda
arbetsmiljon beskrevs en balans mellan fritid och arbete som mycket viktig. Deltagarna
beskrev att risken med skiftarbete #r att hamna i arbetsbubblan” dir operatoren gar helt
in i arbetet utan att fa ett avbrott med nagot annat. Det upplevdes da finnas en risk att
operatérens skydd mot emotionell belastning néts ned av den péfrestning som
arbetsbubblan innebar och darmed minska resistensen mot att bli paverkad.

"Ndr du dr inne i en jobbrulle ddr du jobbar kanske konstant ett helt
veckoslut. Ett helt gang pass. Da gar man bara hem, sager hej till familjen,
ater, sover och sen aker till jobbet igen. Da lever man bara for jobbet just
den helgen och da blir man valdigt trétt. Med den trottheten och angest att
man ska hinna jobba, och sen jobbiga samtal pa det och stress. Det ar klart,
det blir ju en pdverkan. Man dr i bubblan”

Fritidsintressen och att kunna slédppa jobbet helt hemma beskrevs skydda
operatéren fran att bli 6verbelastad av arbetet. Att ha ett utlopp for det adrenalin som
byggs upp under samtalen beskrevs som en fordel for att fa ut stresshormonerna som
annars kan drinera energiresurserna. Med en “frizon” hemma kan operatéren darmed
hamta kraft till att uppratthalla ett skydd mot emotionellt belastande samtal.

I det hdr jobbet sd kan du ha det jobbigt pad jobbet och lugnt hemma eller
tvdrtom, men du klarar inte bdda for du mdste ha frizonen ndgonstans. /.../
Fritidsintressen ar jatteviktigt for har man en jobbig dag sa behdver man
nagonstans att latta pa trycket, slappna av och bara fokusera pa det som
finns framfor en. Det spelar ingen roll vad det ar, bara man gér nagonting.
Far du inte den balansen sd kommer du brinna ut dig”

Ventilera. Samtliga deltagare beskrev hur de direkt efter ett svart samtal som
berdrt dem eller véckt starka reaktioner kan prata med en kollega om samtalet. De
uttryckte att de antingen vander sig till en kollega intill for ett kort samtal eller gar ifran
och talar med en kollega eller gruppledare i fikarummet tills det k&nns battre.

25



Deltagarna beskrev det i termer av att ventilera sina k&nslor och upplevelser, och att det
mojliggor for operatdren att slappa samtalet for att darefter vara redo att ta nésta.

”Ibland racker det kanske att man vander sig om och pratar med kollegan
intill, att man bara far ventilera ut i kanske 30 sekunder att det tyckte jag var
jobbigt, eller bara pratar om att nu hade jag ett daligt samtal, och ibland kan
det racka och man gar vidare”

Deltagarna beskrev sérskilt vikten av att ventilera direkt efter samtalet istéllet for
att forsoka trycka undan sina kanslor och ta nasta samtal, eftersom det da riskerar att
paverka operatorens arbete samt till slut dvervaldiga operatéren. Denna process beskrev
kunna ske da operatoren inte tillater sig att pausa och ventilera direkt efter samtalet,
men dven kunna ske omedvetet nar operatoren inte sjalv inser att den paverkats.

”...da gar man hem, kommer tillbaka till jobbet och ju fler ganger man gor
sa utan att ha haft nagon att prata med, desto svarare blir det till slut att
komma innanfor dérrarna. F6r man bar med sig s& mycket. Men jag tror det
ar ganska omedvetet till den dag man star dar och bara kanner angest for
att ga ti/l jobbet”

Kollegornas uppmarksamhet och formaga att lasa av varandra uttrycktes hér vara
en enorm tillgang och unik aspekt av arbetet. Deltagarna beskrev hur operatorerna ser
efter varandra och stammer av hur den andre mar ifall personen upplevs ha haft ett svart
samtal eller ha paverkats, aven om operatoren sjalv kanske inte insett det eller gett sig
sjdlv utrymme att flagga for det. Med tiden lar sig dessutom kollegorna i hogre
utstrackning vilka triggers varje person har och kan lattare lasa av och fanga upp
varandra, vilket dock férsvaras av hog personalomséattning och manga nyanstallningar.
Samtidigt s& upplevdes det av vissa deltagare ibland finnas en forvantan och press fran
de mer erfarna operatdrerna att slappa samtal, inte lata sig paverkas och inte flagga for
att det varit jobbigt for operatéren. Deltagarna beskrev att man som nyanstélld ar osaker
i sin roll pa arbetsplatsen och ser till de mer erfarna operatdrerna for modeller for
hantering, vilka ibland upplevdes ta en kopp kaffe och sen nésta samtal, som en
vardaglig grej som hor till jobbet och som man inte behdver reflektera s mycket dver”.
En upplevd press att arbeta pa och inte pdverkas av samtalen kunde darmed existera
jamsides med ledningens uppmuntran att ta pauser och ventilera sina upplevelser.

“Fastdn alla sdger att du ska gora sd [ta en paus], sa vdgar man inte det till
100 % for man hor hur det knorrar i bakgrunden, och da &r det ofta de
aldre, de som jobbat lange. Ja, men kom igen nu for fasen. D& hor man i
fikarummet att “'nu sitter de med de hir samtalen och tycker det dr jobbigt”
liksom. Du vet. Okej, dd kanske jag inte ska sdga ndgot”

Deltagarna beskrev aven risker med att prata om svara samtal med kollegorna
direkt efterat. De upplevde att det finns en risk att den negativa upplevelsen forstarks
nar kollegorna undersoker operatérens upplevelser och kommer med input, och att det
ibland ar béttre att sjalv forst fa utrymme att landa i vad som hant.

"Pa ett satt var det jattepositivt [kollegornas stod], men samtidigt sa blev
det ju en jattegrej av det. Det accelererade litegrann och eskalerade. Mina
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kanslor gick lite for fort sa jag kande lite; whoa! Vanta lite! Och jatteobehag
infor att svara igen”

Vidare beskrevs det &ven kunna vara jobbigt om kollegor antar att ett samtal eller
erfarenhet varit svar for operatéren och paverkat den, men att operatoren sjalv inte
upplevt det sa. Det kan vacka tankar om ens karaktér, att vara oempatisk eller fel, och
att det i sig blir mer pafrestande &n sjélva samtalet.

~Jag tror att om vi hade samlats efter varje pass och pratat om vi haft nagot
jobbigt samtal sd tror jag det skulle kunna vara léttare att inbilla sig att "oj,
jag kanske borde tycka att det dr jobbigare dn vad det dr?”. Jag tror att jag
hade nog kanske tagit med mig det hem efter det. Man kanske bérjar fundera
over att man borde tycka det ar jobbigare och ifall det ar nagot fel pa mig
for att jag inte tycker att det var sdrskilt jobbigt”

Deltagarna beskrev ocksa hur de inhamtar stod och ventilerar hemma med néara
och ké&ra. Bristande insyn i operattrens arbete och begrasningar i och med sekretess
kunde dock upplevas som hinder for ventilationen dd operatdren behdver censurera
delar av sin upplevelse. Deltagarna formedlade hdrmed &ven en viss kénsla av distans
till andra manniskor i upplevelsen av att de inte forstar vad operatoren faktiskt sitter
med varje dag eller ”hur samhallet verkligen ser ut”. For vissa deltagare framstod dock
bristen pa insyn som en fordel da det ar operatdrens egna upplevelse som star i fokus
och inte mots med den andre personens upplevelse av en liknande erfarenhet, vilket kan
uppsta i samtal med kollegorna.

"Ofta nér man pratar med kollegor sa har de ett annat exempel pa att det
har har jag ocksa haft nagot liknande men da tyckte jag att detta och detta
var jobbigast... Sd det blir lite att man tillsammans pratar om vad bdda tva
tyckt varit jobbigt pa olika satt, men pratar jag med nagon som &r utanfor
jobbet helt s& har de ju ingenting att referera till, da &ar det som jag tycker
och tanker som de lyssnar pa och det blir kanske lattare att prata med nagon
utomstdende dven om de har mindre forstaelse. De lyssnar nog pa ett annat
sdtt”

Feedback och aterkoppling. Att veta att man gjort sitt basta och skott sitt jobb
som operator beskrevs av deltagarna som ett skydd mot att bara med sig svara samtal.
Deltagarna kunde darmed uppleva kanslor av hjalploshet i samtalen men atskilda fran
kanslor av skam — att deltagaren kan se att den inte kunde ha gjort nagot mer, och att det
i sig kan vara svart, men upplevelsen att ha gjort allt som kunde géras innebér ett avslut
for samtalet da det inte 6ppnar upp for grubbel om alternativa utfall.

“Det tror jag dr skillnaden — att jag kunde kdnna mig sorgsen Over sjalva
situationen och att det verkar hemskt men jag kande ju aldrig att jag inte
rackte till eller s&. For jag kanner att jag gor vad jag kan, jag kan inte gora
mer. Sen kunde jag vara jatteledsen Gver att de hamnat i den situationen
men jag gick liksom aldrig och kdnde att "om jag bara hade gjort det hir”
typ, utan jag var ganska pa det klara med att jag var ganska duktig pa mitt
jobb, visste att jag vet hur man gor och jag goér sd gott jag kan liksom”
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Inte desto mindre kan operatdren tvivla dver huruvida den gjort allt den kunnat
eller om den gjort misstag, och da upplevdes feedback skydda for att bara med sig
samtalet. Feedback kan exempelvis erhallas genom att lyssna pa inspelningen av
samtalet med en gruppledare eller kollega som da erbjuder ett mer objektivt perspektiv.
Sa lange osakerhet Gver sin prestation bestar obesvarad 6ppnar det upp for altande av
samtalet for att finna svar, alternativt sjalvkritiska och pafrestande kéanslor av att ha gjort
misstag som paverkat inringaren. Feedback ger svar som kan avbryta detta altande med
en trygghet i att rutinerna foljts och operatéren gjort allt som kunde goras, alternativt ge
konstruktiv kritik om forbattringar. Deltagarna beskrev att &ven om de gjort misstag sa
ar de séllan i de proportioner som operatdrerna sjalva malat upp, och att fa konstruktiv
feedback kan avbryta dltandet genom att ge nagot konkret att ta med sig istallet for
osékerhet.

”...att fa nagon dterkoppling pd vad man gjort, att du har gjort allt du kunde
gora. Det ar ingen som skulle gjort nagot annorlunda, sadar liksom. Eller
att "tdnk pad till ndsta gang att sdga sahdr istdllet” /.../ Att man fdr stod i det
istallet for att grubbla sjalv pa det, for det kan bara fortsatta utan att man
kommer fram till nagot”

Feedback om sin bedémning av ett arende kan aven erhallas genom att titta i
loggen eller kontakta annan personal som hanterat arendet och fa aterkoppling om deras
bedémning pa plats. Deltagarna beskrev en trygghet i nar de far bekraftelse pa att
personalen pa plats gjort samma bedémning om vardbehov som operatéren, vilket
underlattar for att slappa samtalet, men att aterkopplingen &ven kan ge upphov till
jobbiga kénslor och &ltande om det visar sig att beddmningarna inte matchar. Det kan
daremot finnas flera anledningar till en mismatch mellan bedémningarna och deltagarna
beskrev ett behov av vidare information om vad som hént, exempelvis ifall den
nddstélldes status plotsligt forsamrades, for att inte grubbla dver eventuella misstag som
begatts.

”Det kan nog vara det storsta orosmomentet i arbetet; om man har gjort ratt
prioritering? Aven om man 99 % av ganger har gjort ratt. Det ser man ju for
man lagger sin prioritering och sa ser man sen hur de lastas. Ibland har det
hant att man lagt en prio tvd och sa lastas det som prio ett och da tanker
man; vad var det jag missade? Kanske om man prioriterat ett och den lastats
som prio tva betyder det inte heller i sig att det var fel i just det lage man
gjorde beddmningen. Ambulansen kanske korde fort fram men beddmde att
de kunde kéra sakta tillbaka. Men da vill man ju veta det”

Vidare beskrevs soka aterkoppling som en copingstrategi for att skingra grubbel
om hur det gick for den nodstallde efter operatéren spelat sin roll. Deltagarna beskrev
dock svarigheter att fa tillgang till aterkoppling, sarskilt sedan operatorerna borjade
hantera samtalen nationellt och det darmed kan vara stora avstand och strukturella
svarigheter att fa tag pa personer som kan och far beréatta hur det gatt.

"Storsta problemet for vdr mentala hdlsa pd jobbet, 110% ndstan, dr
aterkoppling. Det &r inte alltid vi far det, det ar valdigt sallan. Det ar om jag
som operat6r ringer och kollar med resurserna hur det gick. For vi kan ju
bara forestélla oss och ga pa den information vi hort och det vi tolkat. Men i
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vissa lagen sa far de ju inte lamna ut det, det star inte ens hur de har lastat,
bara att de lastat men inte prioritet”

| deltagarnas efterfragan av aterkoppling fanns dven en dnskan att finna klarhet i
de mer otydliga och konstiga samtalen dar operatoren fatt en kansla att nagot inte
stammer, att de blivit lurade pa nagot satt eller att vasentlig information inte kom fram.
Osakerheten upplevdes liksom har kunna leda till pafrestande grubbel utan majlighet att
fa svar, savida inte operatoren far kontakt med nagon som var pa plats i situationen som
kan ge aterkoppling och klarhet.

”Det kan vara att jag vet att personen fick hjalp men hur var det egentligen?
Hur sdg det ut pa platsen? Det var ett sa konstigt samtal liksom, som jag
gatt och burit pd, for jag vet att lakaren begarde fram polisen och da vet
man att nagot inte varit ratt. Det blir ofullstandigt pa nagot séatt, och da far
man inget avslut”

Erfarenhet. Erfarenhet aterkom i intervjuerna som en betydelsefull faktor for
paverkan och hantering av de nddsamtal operatorerna tar emot. Det gallde saval
arbetserfarenhet som livserfarenhet.

Deltagarna uttryckte att innan de tog tjansten som operatdr hade de inte tankt att
de kunde bli paverkade av samtalen, och uppgav att det inte gar att forsta hur det
verkligen &r att ta emot ndédsamtal ”forrdn man sitter dar”. Som nyanstélld ar varje
samtal nytt och obekant och innebédr ddrmed en hogre grad av stress och oférutsagbarhet
for operattren an for nagon erfaren som haft liknande samtal manga ganger innan.

”I bérjan, de forsta gdngerna jag satt med sd var det liksom “ah, en
pulkaolycka, nagon som kért in i en sten”. Det hade man ju gjort i s6mnen
sen. Men da var det en stor grej. Vi hade ju folk som hade jobbat i 40 ar med
det har och de hade haft backabranden, du vet, de hade haft allt. Och for de

var ju ingenting ndgonting, de hade ju varit med om allt”

Med hogre grad av erfarenhet av en mangd samtal kan operatéren i storre
utstrackning arbeta pa rutin, & mer forberedd pa vad som kan ske i situationen samt vet
hur situationen kan hanteras — vilket upplevdes skydda fran pafrestande reaktioner pa
samtalet.

“Ljudet [angestskrik] &ar inte samma, det kan stressa mig lite, men jag kan
bli valdigt lugn anda for jag vet vad de gar igenom, jag vet vad som hander
och nu vet jag vad de behéver. /.../ Jag visste ju att jag varit med om det, jag
vet vad som kan komma och da blir det inte lika jobbigt. Det &r nog darfor
jag inte uppfattar skriket pA samma satt d&ven om jag vet att det var samma.
Det blir inte samma reaktion. Férut blev jag tagen off guard”

Nya operatorer upplevdes av deltagarna fa starkare adrenalinpaslag i stunden for
samtalet och med osékerhet i sin yrkesroll samt yrkesutdvande upplevdes det dven vara
lattare for nyanstallda att grubbla éver sin prestation och bedémning efterat. Deltagarna
beskrev att med tid och erfarenhet utvecklar operattren en trygghet i sin yrkesroll och
sina beddmningar som underlattar for att landa i en insikt av att ha gjort allt som gick att
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gora i situationen och dérmed kunna sldppa samtalet — vilket av vissa deltagare &ven
menades forutsatta en insikt hos operattren att den inte kan radda alla.

”Man gjorde det mer i borjan [gick tillbaka i loggarna] men nu kan det ga
flera pass utan att jag gor det. Ibland &ar det mer om det ar nagon stor
handelse, nagot dar flera varit inblandade eller om det varit nagot mer
omvdlvande /.../ Men inte lika mycket som i borjan, for man sldpper det lite
mer. Det kanske ar att man far sjalvfortroende att man vet att det sker inte
lika mycket felprioritering som det kanske gjorde i borjan”

En trygghet och mindre grad av oférutsagbarhet i samtalen beskrevs dock ocksa
kunna komma ur arbetserfarenhet fran andra yrken med liknande arbetsuppgifter och
krav. De deltagare som upplevt att de arbetat inom relevanta yrken innan de tog tjanst
som operatdr beskrev sig ha haft nytta av att tidigare ha hanterat de situationer som
nodsamtalen galler.

“Ddr tror jag erfarenheten dr grejen. Att man varit med i sd mdnga
situationer i verkligheten. Att kunnat se det framfor sig, for det anvander
man ju i samtalen. Om det dr sahdr, da kan vi géra sa”

Vidare upplevde de att de kommit in i operatorsrollen med en starkare formaga
att skilja pa det personliga och professionella som tranats upp under den tidigare
erfarenheten. Deltagarna uttryckte en forestallning om att formagan att skydda sitt inre
fran de pafrestningar och svara situationer de moter i samtalen just ar ett resultat av
erfarenhet och inte gar att lara sig under en utbildning, men déremot ar en forutsattning
for att klara av arbetet.

"I bérjan sa blev det ju valdigt personligt och det var jobbigt att ta samtal
for de som ringer behdver ju oftast verkligen hjalp, och man pratar med dem
i den kanske jobbigaste stunden i deras liv. Det ar klart att det knns och tar,
men det far man lara sig. Man maste pa nagot satt lara sig att fa det har
extra skinnet sa att det inte kommer sd nara, och det kommer inte av en
utbildning utan det kommer av erfarenheten — att man maste skarma av och
inte kan lagga det i sitt hjarta. Det lar man sig med tiden och ar en
forutsattning for att klara av jobbet. Gor du inte det sa3 kommer du bli
brind”

Att ha arbetat med liknande yrken innan operatorstjansten uttrycktes ocksa ha
gett en sjalvkannedom i hur man som person reagerar i olika nodsituationer, vilket
inneburit att nar personen sedan erfar dessa reaktioner som operator i samtalen sa ar de
inte nya och darmed mindre skrammande. Denna sjéalvinsikt upplevdes emellertid &ven
kunna komma ur livserfarenhet och vissa deltagare sag personlig erfarenhet av olika
krissituationer som en styrka och ett skydd mot att ¢vervaldigas i samtalen. Andra
menade att erfarenhet fran egna kriser ocksa kan innebara en sarbarhet for att paverkas
av samtalen och aktivera obearbetade trauman och upplevelser.

”Jag vet hur jag bemdter det mesta och har erfarenhet sedan tidigare i livet.
Varit utsatt for vald och vet hur jag reagerar i kriser, dodsfall och sant. Det
tror jag ligger till min fordel att veta det, veta hur det kan se ut och hur man
reagerar. Ar man ovetandes om det sd &r risken ofantligt mycket stérre att
man gar pa en nit”
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Arbetsstolthet. Samtliga deltagare beskrev manga positiva aspekter av sitt
arbete som “gér modan vérd”. De nidra och stottande relationerna till kollegorna sags
som en stor del av arbetets positiva aspekter, men sérskilt framtraddande var stoltheten
att gora en skillnad for andra manniskor. Att pa daglig basis fa maéjlighet att vara en del
i att radda nagons liv eller finnas till for en person som har det svart beskrevs som
oerhort givande och betydelsefullt. Deltagarna beskrev att denna upplevelse av arbetet
som viktigt och betydelsefullt samt de erfarenheter av manskliga moten som uppstar i
samtalen mellan operator och inringare gor att det positiva kan 6vervaga det svara och
negativa i yrket.

“Sen finns det nagon som velat ta sitt liv och man pratat med dem och det
gick bra, man satt med och pratade. Det kan vara saker man &r stolt 6ver,
att man gjort ett bra jobb och hjalper till att personen far hjalp. Det ar saker
som kan ligga kvar, men det ar ju valdigt positivt. Nagon man suttit lange
med HLR och innan man lagger pa fa hora; tack for att du var med mig. Det
gor ju allt virt”

Diskussion

De fem huvudteman som redogjorts for under studiens resultatdel speglade i hog
grad studiens fragestallningar, vilka kan anses ha besvarats dven om det finns mycket
mer kunskap att inhamta for de olika fragorna.

Utifran studiens forsta fragestallning om vilken typ av samtal som paverkar
operattren som mest och hur, framkom vissa teman. Operatorerna beskrev att inringare
som upplevs som mer utsatta eller skyddslsa véacker starkare reaktioner, likval som nar
det uppstar ndgon form av personlig narhet i samtalen. Aven samtal som ger upphov till
en kansla av bristande kontroll hos operatoren eller dd operatdren upplever osakerhet
éver sin prestation beskrevs som sarskilt svara. Felsamtal var en sarskild kélla till starka
reaktioner av ilska och frustration och vissa specifika ljud aterkom i deltagarnas redo-
gorelser for samtal som paverkat operatoren starkt i stunden samt hangt kvar efterat.

Kopplat till dessa beskrivningar av sérskilt svara samtal besvarades &ven
studiens andra fragestallning om huruvida operatorerna upplever peritraumatisk stress
under samtalen. Kénslor av hjalploshet, sorg, frustration, oro, forfaran samt fysiska
reaktioner benamnda som adrenalinpéaslag beskrevs i intervjuerna i anknytning till
redogorelser av sarskilt svara samtal och utgor exempel pa peritraumatiska reaktioner.

Deltagarna beskrev vidare olika upplevelser av att ha paverkats i arbetet och
hemma av svara samtal de tagit emot. Vissa av beskrivningarna motsvarar symtom som
aterfinns i diagnoskriterierna for PTSD, och som vid uppkomst ur sekundar exponering
for trauma kan ses som sekundar traumatisk stress, &ven om den aktuella studiens
design inte mojliggor konstaterande av symtomens svarighetsgrad eller diagnosticering.
Detta besvarar studiens tredje fragestallning huruvida operatérerna upplever PTSD-
symtom kopplat till de samtal de upplever paverkar dem mest. Deltagarna beskrev
exempelvis patrangande och pafrestande tankar om svara samtal, patrangande minnen
och aterupplevande genom mentala bilder eller vid externa paminnelser sasom ljud eller
medial rapportering, forandrad syn pa andra och omvarlden, upplevd distans till andra
manniskor, somnrubbningar, mardrommar och olika fysiska symtom sasom okad puls
och darrningar vid paminnelser
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Slutligen besvarades studiens sista fragestéllning genom deltagarnas redogorelser
for olika copingstrategier de anvander for arbetet och sérskilt svara samtal. Deltagarna
sag att strava efter en balans mellan arbete och fritid som ett satt att hantera den stress
operatGrerna moter pa arbetet. Med 6kad erfarenhet av arbetet upplevdes vissa former
av stress att minska. Deltagarna sade sig soka stod hos kollegor eller nér och kéra for att
prata om pafrestande samtal — en copingstrategi som benidmndes “att ventilera”.
Deltagarna beskrev dven att soka feedback och aterkoppling om vad som hande med
inringaren, hur det sag ut pa plats och hur operatoren sjalv presterat i samtalet som ett
satt att avsluta samtalen for sig sjalva. Arbetsstolthet i form av att veta eller paminna sig
sjalv om arbetets betydelse och den skillnad operatéren gor for nagon annan beskrevs
”godra modan vird” och hjélpa operatoren hantera arbetets pafrestningar.

Deltagarna beskrev alltsd som grupp vissa typer och aspekter av samtal som
sarskilt pafrestande samt olika peritraumatiska responser till dessa. Dessa samtal
behdvde dock inte nodvandigtvis leda till en upplevelse av vidare paverkan och
pafrestningar for operatdren och deltagarna beskrev att det inte gér att veta ”vad som tar
en”, &ven om vissa teman i samtalen eller personliga triggers upplevdes utgdra sarskild
risk. En del i risken att som operator paverkas av samtal kan darmed tankas utgdras av
faktorer relaterade till samtalets innehall och karakteristika, sdsom ldngd pa samtalet
eller relaterbarhet till egna erfarenheter. Kan det utover dessa faktorer kanske &ven
finnas betydelsefulla etablerande omstandigheter som paverkar upplevelsen av att ta
emot nodsamtal? Etablerande omstandigheter &r ett begrepp ur inlarningspsykologin
som anger en grundfaktor som star utanfor en ABC-analys men som kan paverka i varje
steg — sasom kanslor, varderingar och forestallningar (Ramner6 & Torneke, 2013).
ABC-analysen har tre rubriker: Antecedent, Beteende och Konsekvens som besvarar:
(A) Nar/i vilken situation/i narvaro av vad utfor personen ett specifikt beteende?; (B)
Vad gor personen?; (C) Vilka handelser foljde pa beteendet? En ABC-analys pa
operatérernas arbete utifran den information som framkom i intervjuerna skulle kunna
se ut sahar:

A B C

Pa jobbet Tar emot nédsamtal Reagerar pa samtal
med/utan trigger

I intervjuerna framkom beskrivningar av ett upplevt samspel mellan arbetsbelastning
och stress samt att paverkas av och hantera svara samtal. Applicerat i den presenterade
ABC-analysen skulle darmed arbetsbelastning och stress kanske kunna ses som en
etablerad omstandighet som paverkar varje led. Stress i form av hdg arbetsbelastning
kan paverka operatorens upplevelse av sitt arbete (A), exempelvis:

“fasen, jag kanner att jag aldrig far vara ledig. Jag bara jobbar och jobbar.
Far aldrig aterhamtning liksom. Det var kanslan jag hade haft dagarna
innan det har [paverkades av samtal och gick hem fran jobbet], att jag kant
mig trott och hdingig”.

Dessutom kan &ven stressorer utover arbetshelastning paverka operatorens upplevelse
av sitt jobb, sasom upplevelsen av ett otacksamt jobb genom stressorn i form av en
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upplevd vinklad negativ bild av arbetet i media. Vidare paverkar stress hur operatoren
tar emot samtalet (B) — med skyddet uppe mot sitt inre och motstandskraftig mot
paverkan, eller med dranerade resurser och forsvagat skydd mot emotionell paverkan?
Med ett forsvagat skydd och med en redan forhojd niva av stresshormoner i kroppen
kan operatoren tankas reagera starkare pa samtalet (C) och uppleva peritraumatiska
reaktioner i respons som utgor risk for sekundér traumatisk stress.

Lat sdga att operatdren reagerat starkt med peritraumatiska reaktioner pa ett
samtal. Vad hénder sedan? Som tidigare ndmnt beskrev deltagarna att samtal som berért
dem kraftigt i stunden inte nodvéndigtvis behover leda till en upplevelse av vidare
paverkan och pafrestningar i arbetet och hemma. En ytterligare ABC-analys kan visa
hur arbetsbelastning och stress som etablerad omstandighet i forlangning aven skulle
kunna influera risken for vidare paverkan pa operatéren. Med start fran dar foregaende
analys avslutade; operatoren har reagerat pa ett mottaget samtal (A):

A B C

Reagerar pa samtal Hantering Tar nasta samtal

Deltagarna beskrev olika satt att hantera ett svart samtal efter det avslutats (B). Att ta en
paus och prata med kollegor eller gruppledare sags som verksamma copingstrategier for
att slappa ett samtal innan det var dags for nésta. Det upplevdes ventilera de k&nslor och
upplevelser som operatdren erfarit under samtalet och darmed innebéra en viss grad av
avslut. | nérvaro av den etablerade omstandigheten, hog arbetsbelastning och stress,
upplevdes dock det vara svart att finna utrymme for reflektion och bearbetning mellan
samtalen. Att hantera det svara samtalet skulle i denna analys darmed kunna innebara att
operatéren forsoker bortse fran sin reaktion och upplevelse (B) och direkt tar nasta
samtal (C). Som deltagarna beskrev i intervjuerna innebar det en risk att det tidigare
samtalet kan paverka det nasta om operatéren inte hunnit avsluta det férsta samtalet for
sig sjalv och darmed kan riskera att hantera det nya samtalet utifran en kvarliggande
kéansla snarare dn den information som framkommer. Med upprepade kedjor av
Antecedenter, Beteenden och Konsekvenser som visats i dessa tva analyser riskerar
operatéren ocksa genom att jobba pa utan att bearbeta samtalen allteftersom att bygga
upp en emotionell belastning som till slut blir 6verméktig. Kanske kan denna
Overbelastning innebéra en Konsekvens i form av sekundar traumatisk stress?

Som tidigare beskrivits redogjorde deltagarna for olika upplevelser av att ha
paverkats i arbetet och hemma av svara samtal de tagit emot, varav vissa av dessa
beskrivningar motsvarar symtom for PTSD och STS. Manga av dessa symtom av
paverkan beskrevs vara sarskilt vanliga eller framtradande nar operatéren &r ny pa
arbetet samt kunna leda till sjukskrivning eller att operatéren sager upp sig. Deltagarna
uttryckte att med tiden minskar dessa erfarenheter av att paverkas av de samtal som tas
emot, vilket vacker fragan om nyanstallda operatérer for nodsamtal utgor en sarskild
riskgrupp for att drabbas av sekundar traumatisk stress, samt vilka faktorer som i sa fall
ar verksamma i denna skillnad mellan nyanstédllda och erfarna operatérer? Utifran
analysen av ett eventuellt samspel mellan arbetsbelastning och stress samt att paverkas
av och hantera svara samtal kan en skillnad i paverkan formuleras som en skillnad i den
etablerade omstandigheten — att erfarna operatorer upplever mindre stress, déarmed
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paverkas i mindre utstrackning och pa gruppniva erfar mindre risk att drabbas av
sekundar traumatisk stress. De stressorer som kan tankas paverka nyanstallda operatorer
i hogre utrackning an erfarna skulle utifran intervjuerna bland annat kunna vara stress
uppkommen ur osakerhet dver det tekniska systemet, ovana i rollen som operatér och
begransad erfarenhet av olika situationer som framtréder i samtalen och de reaktioner
som kan uppstd. Vidare forskning kravs for att underscka den aktuella studiens
slutsatser att; 1) det finns ett samspel mellan arbetsbelastning och stress samt att
paverkas av och hantera svara samtal; och 2) erfarna operatorer upplever mindre stress,
paverkas av nddsamtalen i mindre utstrackning och pa gruppniva erfar mindre risk att
drabbas av sekundar traumatisk stress. Det skulle exempelvis kunna ske genom studier
som jamfor grad av STS mellan oerfarna och erfarna operatorer samt eventuell skillnad
i upplevda stressorer mellan grupperna.

En paverkan av samtalen som deltagarna dock upplevde sig se hos mer erfarna
operatérer var ett avstangt kanslolage och cynisk forhallning som bland annat tar sig
uttryck i bristande empati for inringarna och oférstaelse for kollegornas reaktioner pa
svara samtal, men dven upplevdes paverka operatorens personlighet pa ett genomgaende
plan. Burnout har beskrivits som en sérskild risk for personer som arbetar med utsatta
och behovande personer (Newell & MacNeil, 2010) och deltagarnas beskrivningar av
sina erfarna kollegor som cyniska och oempatiska kan eventuellt infattas under tva av
de tre doméanerna som begreppet burnout omfattar; emotionell utmattning och
depersonalisering/cynism. | intervjuerna redogjordes for en teori om att vissa operatorer
stanger av sitt kansloliv och sin empatiska formaga for att skydda sig fran emotionell
belastning, vilket utifran perspektivet om burnout kan ses som en emotionell utmattning
till foljd av de konstanta samtalen med inringare i behov av hjalp. Vidare kan den
cyniska och oempatiska forhallningen som deltagarna upplevde sig se kanske &aven
beskrivas i form av en depersonalisering av inringarna och kollegorna. Den tredje
doménen i begreppet burnout beskrevs i inledningen som “en minskad upplevelse av
personlig tillracklighet som bland annat kan uppstd genom kanslor av otillracklighet
infor klientens behov eller att inte kunna tillgodose organisationens krav”. Deltagarna
beskrev upplevelser av att nddsamtalen 0kat och fortsatter att 6ka i méngd samt att de
timvisa 10-minuterspauserna har dragits in under sérskilt belastade timmar pa grund av
att operatdrerna inte hinner med att ta samtalen annars. Operattrerna racker darmed inte
till i organisationen, vilket eventuellt kan bidra till en minskad upplevelse av personlig
tillracklighet. Denna upplevelse kan utifran intervjuerna inte sagas vara specifik for
varken oerfarna eller erfarna operatorer, snarare en generell upplevelse i arbetet som
operatdr, men kanske kan vara en bidragande faktor i risken for att som erfaren operator
drabbas av professionell burnout?

Compassion fatigue, som liksom burnout innefattar fysisk och emotionell
utmattning resulterandes i minskad empatisk formaga, kan dock ocksa appliceras som
mojlig forstaelsegrund for de observationer av kéansloméassig avstangdhet och cynisk
forhallning som redogjordes for av deltagarna. Likasa framstar vicarious
traumatization” som ett relevant begrepp i och med att den cyniska och oempatiska
forhallningen mot inringarna, sina kollegor samt andra manniskor skulle kunna ses som
fordndrade kognitiva scheman hos den erfarna operatéren till foljd kumulativ
exponering for samt engagemang i traumatiskt material som utmanat personens tidigare
Overtygelser. Vicarious traumatization beskriver dessa forandringar som foljd av
specifikt sekundar exponering men &r ett begrepp som bygger pa en gedigen bas av
tidigare teorier och forskning om hur kognitiva antaganden i form av scheman kan
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rubbas genom erfarandet av trauma (McCann & Pearlman, 1990; Janoff-Bulman, 1985).
Epstein (1989) beskriver exempelvis hur en persons grundldggande antaganden om att
vara vardefull, att varlden ar god och meningsfull samt att andra gar att lita pa rubbas da
personen gar igenom ett trauma.

Dessa olika begrepp och konceptualiseringar for effekter av sekundar exponering
for trauma som beskrivits har har gemensamma aspekter som gor de svara att sarskilja
fran varandra och har i forskning ofta resulterat i anvandning av begreppen som
synonyma eller inneburit varierande differentieringar. Samtliga begrepp utgér dock
beskrivningar av paverkan pa individen, vilket utifran den aktuella studiens resultat
resonerats kunna influeras av langden av operatorens arbetserfarenhet som bade
skyddande faktor for STS samt som riskfaktor for andra tillstdnd som burnout,
compassion fatigue och vicarious traumatization. Sammanfattningsvis bor de tva
tidigare formulerade slutsatserna om; 1) ett samspel mellan arbetsbelastning och stress
samt att paverkas av och hantera svara samtal; och 2) att erfarna operatorer upplever
mindre stress, paverkas av nddsamtalen i mindre utstrackning och pa gruppniva erfar
mindre risk att drabbas av sekundér traumatisk stress, darmed kompletteras med en
tredje slutsats; 3) erfarna operatorer 16per hogre risk &n mindre erfarna operatorer att
drabbas av burnout, compassion fatigue och vicarious traumatization genom kumulativ
sekundér exponering for trauma. Den aktuella studiens begrésningar, beskrivna under
egen rubrik nedan, innebdr att de resonemang som forts och de slutsatser som dragits
har utgor spekulationer i behov av testning och vidare forskning. Férhoppningsvis kan
de motivera vidare studier om risker for operatérers maende men dven faktorer som
bidrar till operatérernas motstandskraft. 1 enlighet med den aktuella studiens
beskrivningar av operatdrens arbetsstolthet och upplevelse av att gora en skillnad for
andra som skyddande faktorer foreslar exempelvis Lilly och Pierce (2013) i sin studie
av operatorer att de operatorer som star fast i dessa dvertygelser aven vid exponering for
trauma uppvisar motstandskraft mot paverkan. Det skulle kunna ses som en mgjlig
forklaring till att de erfarna operatdrer som deltog i den aktuella studien beskrev sin
empatiska formaga som intakt, till skillnad fran vad de kunde se hos andra erfarna
kollegor, men anda upplevde sig paverkas av samtalen i mindre utstrackning an vad de
gjorde som nya. Dessa erfarna operatorer uttryckte ndmligen aven upplevelser av att
kunna hjalpa andra samt ett stort varde och stolthet i att gora det. Denna forhallning kan
ses som en positiv omformulering av sina erfarenheter, vilket beskrivits som en
gynnsam copingstrategi (Rasmussen, 2015). Aven coping genom undvikande skulle
kunna urskiljas i intervjuerna genom deltagarnas redogorelser av sina kollegor som
cyniska och oempatiska — att det upplevdes finnas en motvilja hos kollegorna att sjalva
dela med sig av samt att lyssna till andras erfarenheter av svara samtal pa arbetsplatsen.
Utifran en hypotes om att denna motvilja skulle kunna vara en copingstrategi innebéar
beteendet ett undvikande av att narma sig en faktisk pafrestning. Alternativt kan det ses
som ett symtom pa STS som speglar det undvikande som beskrivs i diagnosen PTSD.
Sammantaget innebér undvikande som copingstrategi en risk for burnout (Garret, 1999;
McGarry et al., 2013) men kan dven ses som ett symtom for traumatisering, varvid
undvikandebeteenden &r en betydelsefull faktor att undersdka i framtida studier.

Utover arbetsstolthetens betydelse fann Lilly och Pierce (2013) &ven att med mer
positiva antaganden om den egna kontrollen éver héndelser (intern ”locus of control”)
accentueras sambandet mellan peritraumatiska reaktioner och PTSD-symptom. Detta
resultat ar i enlighet med den aktuella studiens beskrivningar av att upplevelser av
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bristande kontroll i samtalet kan inneb&dra en hogre risk for starka peritraumatiska
reaktioner samt leda till grubbel om sin prestation.

“The job of a telecommunicator involves trying to gather information
from callers that are often hysterical and lack control. If the
telecommunicator is unable to sufficiently pacify a caller to a point where
the caller can communicate important information, the telecommunicator
will be ineffective. As such, telecommunicators may begin to believe that
they possess greater control over sometimes horrific circumstances than they
actually possess. No telecommunicator can completely control what occurs
during a call and it may be that significant peritraumatic distress is
experienced in reaction to calls over which the telecommunicator attempted
to garner control, but was unable. This may significantly enhance risk for
depression and PTSD as the telecommunicator may feel responsible for how
events unfolded or may ruminate over what they could have done
differently” (Lilly & Pierce, 2013, s. 139-140)

Att soka feedback och aterkoppling, som beskrivits under huvudtemat om coping
och skyddande faktorer, skulle kunna vara en aktiv copingstrategi for att forsoka aterta
kontroll eller finna mening i vad som skett genom en positiv omformulering av
erfarenheten. Fler studier om risker och motstandskraft for traumatisering samt olika
copingstrategier hos operatorer for nddsamtal kan mojliggora jamforelser av resultat
som kan bekréfta, motbevisa eller utveckla hypoteser som utokar den i nuldget valdigt
begransade forskningen om operatdrers arbetssituation.

Studiens begrasningar

Syftet med den aktuella studien var att genom intervjuer kvalitativt undersdka
svenska SOS-operatorers upplevelser av indirekt exponering for traumatiska situationer
pa arbetet, reaktioner vid denna exponering samt operatGrernas copingstrategier for
svara samtal. Detta syfte, avgransat genom studiens fyra fragestallningar, besvarades
genom de atta semistrukturerade intervjuer som analyserats och redovisats tematiskt.
Studiens utformning har dock d&ven inneburit begransningar som paverkar
generaliserbarheten av resultatet och vilka slutsatser som kan dras.

Bekvamlighetsurvalet genomfordes genom att dela ett rekryteringsbrev i en
grupp for raddningstjanstpersonal pa det sociala mediet Facebook, vilket innebar att
langt ifrdn samtliga SOS-operatorer i Sverige hade mojlighet att fa kannedom om
studien och lamna intresse for deltagande. Méjligheten att delta i studien begrénsades av
operatérens tillgang till namnda grupp pa Facebook eller kontakt med operatérer som
haft tillgang till rekryteringbrevet och kunde dela det med andra operatorer. Det gar inte
att saga ifall denna rekrytering paverkat i en specifik riktning vilka operatorer och i
forlangningen vilka erfarenheter som fatt plats i studien. Det & mycket mojligt att
operatérer som upplevt sig sarskilt paverkade av arbetet, antingen med eller utan STS
eller PTSD, avstatt fran att ansoka om intresse for deltagande som en del i det
undvikande som karaktériserar traumatisering. Att delta i en intervju om sitt arbete
skulle kunna tankas innebéra ett aterupplevande och paminnelser av pafrestande samtal
och darmed upplevas som alltfor svart for att vilja delta. Alternativt skulle en avtrubbad
forhallning sasom deltagarna beskrev sig kunna se hos kollegor kunna innebéra att
studien inte sags som relevant eller viktig for personen. Déartill ar ett urval av atta
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deltagare valdigt fa och omdjliggor resultatets generalisering for yrkesgruppen, vilket
dock inte var studiens syfte, men som daremot mojliggjorde insamling av rik kvalitativ
data. Sammantaget finns det flera begréansningar i rekryteringen och urvalet som &r
viktiga att ta hansyn till.

Den tematiska analysen behdlls relativt datanara men inneholl anda personliga
tolkningar. Diskussionen av resultatet &r i desto hogre grad tolkande och drog slutsatser
grundade i data uppkommen ur ett begrénsat urval. Inte desto mindre kan det resultat
som framkommit och den diskussion som forts argumenteras vara vardefulla bidrag till
ett viktigt men valdigt begransat forskningsomrade.

Avslutande ord

| den aktuella studien har det utifran resultat och diskussioner givits forslag till
vidare forskning. Studien var kvalitativ och innefattade fa deltagare som gav rik data —
en utformning som kompletterade de fa studier av gruppen och amnet som tidigare
genomforts och som framst varit av kvantitativ art. Vidare studier bor dock om mojligt
innefatta alla SOS-operatorer i Sverige for att inkludera samtliga upplevelser och
erfarenheter samt utifran hogre grad av representativitet kunna undersoka korrelationer
mellan faktorer som kan tdnkas vara av betydelse for operatérernas psykiska och fysiska
valmaende. Dessa mer omfattande studier bor baseras pa befintlig forskning kring
eventuella faktorer av betydelse for upplevelser av stress och sekundar traumatisering,
men kan i sig &ven bidra med nya hypoteser och resultat som motiverar riktad
forskning. Behovet av bade bredare och fordjupad kunskap om risken for
traumatisering, stress, emotionell Gverbelastning och andra &nnu outforskade eller
otillrackligt beskrivna tillstand for operatdrer for nodsamtal &r tydlig. Operat6rerna ar
den absolut forsta lanken i en kedja for hjélp till den nodstallde, och att investera i
forskning om operat6rernas maende ar att investera i ett sékrare samhalle for oss alla.
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Bilaga 1

SOS-operatorer sokes till studie inom Goteborgs Universitet

SOS-operatorer tar dagligen emot ett stort antal nddsamtal fran personer som befinner sig i olika
typer av svara situationer. De som i nod ringer till 112 upplever inte sdllan en traumatisk
erfarenhet som SOS-operatdren lyssnar till for att kunna bedéma behov och prioritering.

Mitt namn &r Frida Gustafsson och jag studerar sista terminen pa Psykologprogrammet vid
Goteborgs Universitet. Jag soker intervjudeltagare till min examensuppsats om hur de
traumatiska situationer och erfarenheter du som SOS-operator indirekt moter pa arbetet
paverkar ditt maende samt personliga och professionella liv. Flertalet studier om @mnet har
genomforts for andra yrkesgrupper men kopplat till just SOS-operatorer ar forskningen an sa
lange véldigt begrénsad. Studien bidrar med viktig information som forhoppningsvis kan
anvandas till fortsatt forskning och insatser for att minska risken for negativa konsekvenser av
arbetet for SOS-operatorer.

Med borjan i januari 2017 kommer jag genomfora intervjustudier om amnet och soker dérmed
personer som vill dela med sig av sina erfarenheter av sitt arbete som SOS-operator. Jag soker
dig som har arbetat minst ett ar som SOS-operator och har en nuvarande tjanst eller har arbetat
som operator inom det senaste aret. Intervjun kommer ta ca 60-90 minuter och det du beréattar
kommer sammanstéllas och tolkas tillsammans med andra deltagares beréttelser. All
information kommer att behandlas konfidentiellt och alla intervjuer avidentifieras for att
sékerhetsstélla anonymitet for dig som deltar i studien.

Om det inte finns mojlighet att genomfora intervjun pa en plats/ort som bestams tillsammans sa
finns aven mojlighet att genomfora intervjun genom videosamtal sasom Skype.

Skulle du vara intresserad av att delta i studien eller har nagon fraga innan du bestammer dig ar
du valkommen att kontakta mig.

Frida Gustafsson,
XXX @student.gu.se

070-XXX XX XX



Bilaga 2
Intervjumall SOS-operatérer
Alder:
Kon:
Utbildning:
Nuvarande/Tidigare tjanst som operator:
Antal ar som SOS-operator:

Heltid/Deltid:

Som SOS-operatdr ansvarar du for att ta emot nddsamtal, lyssna till den nddsituation som
foranleder samtalet och darefter géra en beddmning av behov och prioritering, alltmedan du
forvantas bibehalla lugn och kontroll 6ver dina egna emotionella reaktioner.

1. Hur ar det for dig att kontrollera dina egna reaktioner under dessa samtal?

2. Upplever du att ditt maende paverkas av att ta emot samtal fran personer som befinner sig i en
nddsituation?

3. Ar det specifika samtal eller den totala mangden nédsamtal som du upplever paverkar dig mest?
4. Vilka typer av samtal upplever du paverkar dig mest? Hur paverkar de dig?

5. Har du nagon géng upplevt att du “tagit med dig jobbet hem”? Att ditt arbete paverkat ditt
privatliv?

6. Har du nagon gang upplevt patrangande minnen eller mentala bilder av samtal du tagit emot?
7. Kan du beratta om det samtal som har paverkat dig mest under din tid som SOS-operator?

8. Hur reagerade du i stunden pa det samtalet?

9. (efter: deltagaren fyller i skattning om peritraumatic distress)

10. Hur blev det for dig efterat — pa ditt arbete och hemma?

11. (efter: deltagaren fyller i skattning PCL-5)

12. Hur hanterar du de svara samtal som du tar emot i arbetet?

13. Vad upplever du underlattar for dig att hantera de svara samtal du tar emot i ditt arbete?

14. Ar risken att paverkas negativt av de svara samtal som ni tar emot négot som talas om pa din
arbetsplats, bland dina kollegor, under utbildningen? Var det nagot du sjalv hade tankt pa innan
du borjade arbeta som operator?



