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___________________________________________________________ 

Bakgrund: Andelen elever med problematisk skolfrånvaro ökar, och i takt med det ökar 

efterfrågan kring ökad kompetens hur skolan kan arbeta tillbaka dessa elever. I detta 

arbete är elevhälsans professioner och däribland skolsköterskans roll en viktig del. 

Skolsköterskan har genom sin yrkesroll kunskap om hälsa, hälsoproblematik samt fysisk 

och psykisk ohälsa. Syfte: Syfte är att beskriva skolsköterskors erfarenheter av att arbeta 

med elever som har problematisk skolfrånvaro. Metod: Datamaterialet insamlades 

genom enkät och sammanlagt 19 skolsköterskor besvarade frågeformuläret. En induktiv 

ansats valdes där datamaterialet analyserades med kvalitativ innehållsanalys. Resultat: 

Ur datamaterialet framträdde temat säkra en ömsesidig tillit, tre kategorier; anlitas som 

specialistkompetent, lättillgänglig och insatt i situationen, samordnande länk samt sex 

underkategorier. Slutsats: Skolsköterskorna upplever att de sällan är delaktiga, varken 

i det förebyggande eller i det direkta arbetet, med elever som har en problematisk 

skolfrånvaro utöver att de informeras via elevhälsoteamet. Skolsköterskor är delaktiga i 

arbetet om det föreligger fysisk eller psykisk orsak till frånvaron. 
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___________________________________________________________ 

Background: The proportion of students with problematic school absenteeism is 

increasing, and in step with this, the demand for increased competence is increasing as 

to how the school can work back these students. In this work, the student health 

professions, including the role of the school nurse, are an important part. Aim: Aim is 

to describe school nurses´ experiences of working with students who have problematic 

school absence. Method: The data material was collected through a survey and 19 school 

nurses answered the questionnaire. An inductive approach was chosen where the data 

material was analyzed with qualitative content analysis. Results: From the data 

material, the theme of securing mutual trust emerged, three categories; hired as a 

specialist competence, easily accessible and familiar with the situation, coordinating link 

and six subcategories. Conclusion: The school nurses experience that they are rarely 

involved, neither in the prevention nor in the direct work, with students who have a 

problematic school absence in addition to being informed via the student health team. 

School nurses are involved in the work if there is a physical or mental reason for the 

absence.  
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1 INLEDNING 

Skolsköterskan har med sin kompetens en nyckelroll i elevhälsan. 

Skolsköterskan har kunskap om hälsa, hälsoproblematik samt psykisk ohälsa 

och kan integrera det i sitt arbete och fungera som en länk mellan elev, 

vårdnadshavare, skola och externa kontakter (Riksföreningen för 

skolsköterskor & Svensk sjuksköterskeförening, 2016). Andelen elever med 

problematisk skolfrånvaro ökar. Skolinspektionen (2016) anger att i november 

2015 fanns nästan 1700 skolpliktiga elever som hade ogiltig sammanhängande 

frånvaro i minst en månad. Med nästan en miljon skolpliktiga elever i Sverige 

motsvarar det 1,7 av 1000 elever. Av de 1700 eleverna hade nästan 200 varit 

borta från skolan under mer än ett läsår. Forskning visar att det finns ett visst 

samband mellan föräldrars utbildningsnivå och elevers intresse av utbildning, 

och därmed anses graden av föräldraengagemang och förväntningar kring 

barnens skolgång ha betydelse (Görlitz & Gravert, 2016). Skolan har en viktig 

funktion i att arbeta förebyggande, främjande och åtgärdande för att tidigt 

upptäcka signaler och att sätta in åtgärder för att få elever till en kontinuerlig 

skolgång. I takt med att andelen elever med problematisk skolfrånvaro ökar 

efterfrågas ökad kompetens hur skolan kan lyckas få eleverna att komma 

tillbaka (SOU 2016:94). Skolsköterskor behöver kunskaper om vilka åtgärder 

som kan användas för att få elever med problematisk skolfrånvaro tillbaka till 

skolan, vilket denna studie fokuserar på.  

2 BAKGRUND 

2.1 SKOLPLIKT 

Skollagen (SFS 2010:800) föreskriver att barn i Sverige har skolplikt från och 

med det kalenderår de fyller 6 år. Skolplikten upphör efter det tionde skolåret i 

samband med vårterminens slut. Detta gäller såvida inte kunskapskraven är 

uppnådda för den aktuella skolformen i ett tidigare skede. Om det inte föreligger 

särskilda skäl ska elever i samtliga skolformer delta i den för undervisningen 

organiserade verksamheten. Vid frånvaro utan giltigt skäl är det rektors 

skyldighet att information når elevens vårdnadshavare samma dag. Den 

svenska skolplikten innebär både en rättighet och en skyldighet för samtliga 

elever att deltaga i skolans undervisning (SFS 2010:800). Elever i grundskolan 

och i gymnasiet har närvaroplikt, det vill säga skyldighet att deltaga i den 

utbildning som anordnas. Det räcker inte med att eleverna befinner sig på 

skolan, utan de måste deltaga i undervisningen (Socialstyrelsen & Skolverket, 

2016).  

2.2 PROBLEMATISK SKOLFRÅNVARO 

Problematisk skolfrånvaro definieras som sammanhängande, upprepad, giltig 

eller ogiltig frånvaro (Statens offentliga utredningar, SOU, 2016:94). Till 
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problematisk skolfrånvaro kan även följande benämningar räknas; skolvägran, 

skolfobi, skolk och ströfrånvaro (Gubbels et al., 2019). Gren-Landell (2015) 

anser att problematisk skolfrånvaro är det begrepp som bör användas och inte 

det vanligt förekommande begreppet hemmasittare. Skälen till detta är att 

begreppet hemmasittare lägger svårigheten på individnivå och befäster 

problematiken som eleven visar, du är hemmasittare medan du kan ha 

problematisk skolfrånvaro. Dessutom är begreppet problematisk skolfrånvaro 

det som används i såväl nationell såsom internationell forskning (Gren-Landell, 

2015). Gren-Landell (2018) beskriver fyra typer av problematisk skolfrånvaro: 

1) Skolvägran innebär att elever uttrycker en stark ovilja mot att vara i skolan. 

Vårdnadshavare är medvetna om frånvaron och gör allt som står i deras makt 

för att få elever till skolan. 2) Skolk definieras som frånvaro som elever försöker 

dölja för vårdnadshavare eftersom denna frånvaro inte är anmäld. 3) 

Föräldrastödd frånvaro är frånvaro som anmäls av förälder/vårdnadshavare. 

Frånvaron beror inte på sjukdom hos elever utan utgår från vårdnadshavarens 

behov av att hålla sitt barn hemma. 4) Skolexkludering innebär att elever är 

avstängda från skolan av något skäl (Gren-Landell, 2018).  

I engelskspråkig litteratur beskriver Buhler et al. (2018) att begrepp som school 

refusal (skolvägran), school phobia (skolfobi), truancy (skolk) och school 

absenteeism (skolfrånvaro) används för att beskriva de svenska 

motsvarigheterna. Park et al. (2015) menar att begreppen school refusal och 

skol phobia utgår från att eleven har någon form av ångestproblematik. 

Begreppet truancy utgår istället från att eleven har ett motstånd mot 

vuxenvärlden och skolsystemet i sig (Park et al., 2015). Elever som har motstånd 

mot vuxenvärlden och skolsystemet har också ofta problem i form av 

utåtagerande beteenden, trotssyndrom eller andra typer av diagnoser såsom 

neuropsykiatrisk funktionsnedsättning (NPF) (Gallé-Tessonneau et al., 2019).  

Enligt Statens offentliga utredningar (SOU 2016:94) är bristande 

närvarokontroll och att skolan inte uppmärksammar frånvaro i tid en riskfaktor 

för frånvaro. Skolinspektionen (2016) anger betydelsen att elever får bekräftelse 

genom att personal ser dem, ger positiv respons och finns som trygga vuxna i 

skolan. Gren-Landell (2015) anser att goda relationer till skolpersonal är en 

framgångsfaktor samt att elever som förblir hemma måste efterfrågas och 

kontaktas på ett tidigt stadium. Anmäld skolfrånvaro kan vara ett dolt tecken på 

att elever känner svårigheter att ta sig till skolan. Anmäld skolfrånvaro gäller 

vanligtvis elever med en komplicerad livssituation, och orsakerna är ofta 

svårbedömda men räknas som ogiltig frånvaro (Gren-Landell, 2015). Något som 

är vanligt förekommande är att vårdnadshavare till elever som inte vill gå till 

skolan sjukanmäler eleven och då räknas deras frånvaro som giltig (Gladh & 

Sjödin, 2014). Statens offentliga utredningar (SOU 2016:94) menar att frånvaro 

som är sporadisk och ofta förekommande, även giltig frånvaro, kan bli 

problematisk. Det är viktigt att arbeta främjande och att rätt åtgärder sätts in 

tidigt och att skolan ska uppmärksamma elevers frånvaro på ett tidigare 

stadium än vad som sker idag (SOU 2016:94). Pflug och Schneider (2016) anser 

att det saknas tillförlitliga siffror på hur omfattande problematisk skolfrånvaro 

är på nationell nivå. Det saknas en mätbar definition av problematisk 

skolfrånvaro och flera nationella undersökningar visar på brister i skolan och i 
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kommunernas frånvarosystem (Skolinspektionen, 2016; Skolverket, 2012; SOU 

2016:94). I en statlig utredning (SOU 2016:94) slås fast att det inte spelar någon 

roll hur frånvaron sorteras. Oavsett om frånvaron är giltig eller ogiltig, skolk 

eller inte skolk så är det problematisk skolfrånvaro, vilket slutligen kan leda till 

att eleven får svårigheter i skolan. Det framgår även att det inte finns några 

säkra siffror på hur vanlig problematisk skolfrånvaro är (SOU 2016:94). Buhler 

et al. (2018) beskriver att det inte finns något homogent program som används 

av samtliga skolor i Sverige som gör det möjligt att ta fram nationell statistik 

kring frånvaron. Ur Skolinspektionens undersökning (2016) framkommer att 

1,7 av 1000 elever (motsvarar ungefär 20 000 elever) har en ogiltig frånvaro på 

en månad eller mer. I en utredning (SOU 2016:94) anges också att ogiltig 

frånvaro på en månad eller mer är vanligare på högstadiet än i de lägre 

årskurserna. Ingen skillnad på frånvaron kan ses vad gäller kön eller om det är 

kommunala eller fristående skolor som undersökts (Buhler et al., 2018).  

2.2.1 Orsaker och konsekvenser till problematisk skolfrånvaro 

Ett flertal faktorer kan påverka att elever har en problematisk skolfrånvaro och 

i de flesta fallen handlar det om olika svårigheter i elevernas liv. Dessa faktorer 

skapas av psykologiska, sociala/familjerelaterade och pedagogiska orsaker 

(Gren-Landell, 2015). Psykologiska faktorer kan vara att elever har en 

neuropsykiatrisk diagnos eller psykisk ohälsa såsom ångest, depression, OCD 

(obsessive compulsive disorder, tvångssyndrom) eller fobi (Gallé-Tessonneau et 

al., 2019). Även elevers personlighet såsom temperament, självkänsla, om hen 

är introvert eller extrovert samt vilka intressen hen har spelar in (Gallé-

Tessonneau et al., 2019). Sociala/familjerelaterade faktorer kan vara 

familjerelaterade konflikter, missbruk eller psykisk ohälsa hos vårdnadshavare, 

vårdnadshavares utbildningsnivå samt tidigare erfarenhet av skolan. 

Pedagogiska faktorer kan vara relation till pedagoger, om elever känner sig 

sedda och får det stöd som hen är i behov av. Även relationer och bemötande av 

annan personal på skolan påverkar samt skolans rutiner och struktur. Svåra 

kompisrelationer och mobbning är också en viktig faktor (Attwood & Croll, 

2006). Skolans miljö är en bidragande orsak till problematisk frånvaro. Det 

förekommer att elever stannar hemma på grund av en skolmiljö som upplevs 

som stökig (Gren-Landell, 2015). Vid kartläggning av skolfrånvaro är det viktigt 

att börja med skolmiljön. Eventuellt kränkande behandling, skolklimat, 

ledarskap och struktur i klassrummet, undervisningens innehåll samt 

samverkan mellan hem och skola bör också ses över. Det är sällan en enskild 

faktor som gör att elever stannar hemma från skolan (Havik et al., 2014). 

Kunskap om riskfaktorer kan hjälpa personal som arbetar nära elever att tidigt 

identifiera de elever som ligger i riskzonen för att utveckla problematisk 

skolfrånvaro. Tidigt stöd för elever förespråkas för att motverka svåra och 

långvariga effekter av problematisk skolfrånvaro (Gren-Landell, 2015). 

Riskfaktorerna vid skolfrånvaro och skolavhopp beskrivs vara likartade. Elevers 

fysiska och psykiska problem, deras negativa inställning till skolan, 

missbruksproblematik samt antisocialt och riskabelt beteende beskrivs utgöra 

de faktorer som har störst påverkan vid både skolfrånvaro och skolavhopp 

(Gallé-Tessonneau et al., 2019). 
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En ofullständig skolgång och låg socioekonomisk tillhörighet under uppväxten 

kan leda till sämre livsvillkor som vuxen och med det en sämre hälsa (Mc 

Dermott et al., 2019). Det finns ett starkt samband med framför allt ofullständig 

skolgång och olika former av missbruk. Det finns även ett visst samband mellan 

vårdnadshavares utbildningsnivå och elevers intresse av att utbilda sig, och 

därmed har graden av föräldraengagemang och förväntningar runt elevers 

skolgång och skolprestation betydelse (Attwood & Croll, 2006). Lågutbildade 

vårdnadshavare tenderar att åsidosätta vikten av utbildning, vilket exempelvis 

kan leda till att elevens höga frånvaro och ofullständiga skolgång accepteras 

samt att elevers pedagogiska framsteg och ökade skolnärvaro inte stödjs 

(Görlitz & Gravert, 2016; Sahin et al., 2016).  

2.3 FRÄMJANDE FAKTORER OCH ÅTGÄRDER SOM 

KAN ÖKA ELEVERS SKOLNÄRVARO 

Främjande insatser innebär enligt Skolverket (2012) att få elevers närvaro att 

öka genom ett generellt och proaktivt arbetssätt vilket leder till lägre frånvaro i 

skolan. Kan omfattningen på den problematiska frånvaron sättas i blickpunkten 

är det första steget taget i arbetet med att vända trenden vilket skulle vara 

gynnsamt både för enskilda elever och för samhället (SOU 2016:94). Elevers 

arbetsmiljö och dess utformning spelar en stor roll för både närvaro och 

frånvaro. Elevers vilja att närvara i undervisningen främjas av att anpassningar 

görs för varje enskild elev (Skolverket, 2012). Närvaro kan enligt Ljungdahl 

(2018) också öka om elever känner sig mer delaktiga i skolan.  

Främja närvaro innebär att uppmärksamma och rapportera frånvaro utifrån 

kartläggning, samverka och följa upp det systematiska kvalitetsarbetet 

(Skolverket, 2012). Det systematiska kvalitetsarbetet utgår från de olika 

uppföljningar som skolan har (Gren-Landell, 2018). Dokumentationen bör 

innehålla uppgifter om studiemotivation hos elever samt hur 

föräldrasamverkan ser ut, överlämning vid stadie- och skolövergångar samt hur 

stöd dokumenteras. I det systematiska kvalitetsarbetet är det viktigt att se vad 

som främjar ett positivt skolklimat (Gren-Landell, 2018).  

Det är viktigt att tidigt upptäcka frånvarobeteenden och göra tidiga insatser 

redan på låg- och mellanstadiet där skolan i många fall har börjat se 

problematisk skolfrånvaro (Cook et al., 2017). Författarna menar att endast ett 

fåtal personer bör delta vid elevmöten; detta för att främja ett öppet klimat och 

för att visa respekt. Skolan ska kunna ge konkreta förslag som går att utvärdera 

så att både elev och vårdnadshavare ser förändringar (Cook et al., 2017).  

2.4 ELEVHÄLSANS HÄLSOFRÄMJANDE OCH 

FÖREBYGGANDE ARBETE  

Skollagen (SFS 2010:800) anger att elevhälsa ska finnas tillgänglig för samtliga 

elever inom förskoleklass, grundskola, grund- och gymnasiesärskola, 

sameskola, specialskola samt gymnasieskola. Elevhälsoteamet ska bestå av 
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skolsköterska, skolläkare, skolpsykolog, skolkurator samt personal med 

specialpedagogisk kompetens (SFS 2010:800). Elevhälsans hälsofrämjande och 

förebyggande arbete ska verka för elevers närvaro i skolan. Hälsofrämjande 

arbete för elever definieras som ett arbetssätt där utgångspunkten utgörs av vad 

som får en elev att må bra och utvecklas. Hälsofrämjande arbete är också att 

skapa förutsättningar för elever att må bra fysiskt, psykiskt och socialt (SOU 

2016:94). Syftet med det hälsofrämjande arbetet är att bygga upp elevers tro på 

sin egen förmåga och skapa delaktighet. En god lärmiljö skapas genom 

värdegrundsarbete och förhållningssätt i skolan (SOU 2916:94). Socialstyrelsen 

och Skolverket (2016) anser att elevhälsans personal, genom att utgå från 

elevens livsvärld kan erhålla förståelse för om skolans miljö innebär en risk- 

eller friskfaktor för hens hälsa. (Socialstyrelsen & Skolverket, 2016).  

Elevhälsan innehar en viktig roll för att främja närvaro samt förebygga och 

åtgärda frånvaro (SOU 2016:94). Även Skolverket (2010) lyfter fram att en god 

samverkan mellan elevhälsa och skolpersonal är grundläggande för att 

skolpersonal ska få hjälp och stöd med sitt arbete kring elevers frånvaro. De 

olika professionerna som ryms inom elevhälsan ska på olika sätt stödja elevens 

utveckling och lärande (Skolverket, 2010). Att vara delaktiga i arbetet med att 

främja elevers närvaro i skolan samt att arbeta förebyggande vid ogiltig frånvaro 

är en av elevhälsans nyckelroller (Torrens Armstrong et al., 2011). Milerad och 

Lindgren (2014) framhåller betydelsen av ansvarsfördelning i arbetet med 

främjande av närvaro och förebyggande av frånvaro. Författarna anser att en 

ansvarsfördelning kan bidra till att elevhälsan kan inhämta kunskap om tidiga 

tecken på inlärningssvårigheter, psykisk ohälsa och bemötande för att sedan 

kunna sprida denna kunskap till övrig personal (Milerad & Lindgren, 2014).  

Gren-Landell (2018) menar att skolan måste vara organiserad på ett sådant sätt 

att elevhälsan är integrerad i skolans verksamhet. På så sätt kan elevhälsan 

bedriva sitt hälsofrämjande och förebyggande arbete och vara synlig och 

tillgänglig för eleverna (Gren-Landell, 2018). Ett gott samarbete inom 

elevhälsan bidrar till att elever som är i behov av stöd kan identifieras på ett 

tidigare stadium. Elevhälsans professioner kan sinsemellan utbyta erfarenheter 

och med ett gemensamt arbetssätt bidra till att elever får goda förutsättningar. 

Varje profession bidrar med sina specifika kunskaper och samarbetar 

tvärprofessionellt (Socialstyrelsen & Skolverket, 2016). Enligt Skolinspektionen 

(2016) glöms elevhälsan många gånger bort i arbetet med elever som har 

problematisk frånvaro. Elevhälsan kontaktas inte alltid och det kan gå lång tid 

innan elevhälsan kopplas in. Rankine et al. (2021) menar att skolan också 

behöver arbeta mer med externa aktörer såsom socialtjänst, barn- och 

ungdomspsykiatri (BUP) samt habiliteringen (HAB). Elevhälsan ska vara ett 

stöd när orsaker till elevs frånvaro utreds men dess samlade kompetens 

används inte, vilket gör att de åtgärder som sätts in för att få en elev tillbaka till 

skolan inte har förväntad effekt. Ek et al. (2017) framhåller att elevhälsan 

kopplas in först när det redan finns ett pågående ärende.  
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2.5 SKOLSKÖTERSKANS HÄLSOFRÄMJANDE OCH 

FÖREBYGGANDE ARBETE 

Skolsköterskan har hälsofrämjande samtal med samtliga elever utifrån ett 

salutogent perspektiv där eleven styr vad samtalet ska handla om (Clausson & 

Morberg, 2012). I samtalet ska skolsköterskan vara uppmärksam på tecken som 

kan tyda på fysisk eller psykisk ohälsa. Skolsköterskans kompetens gör det 

möjligt att erbjuda hälsofrämjande samtal för hela familjen. Ett hälsofrämjande 

samtal som har fokus på ohälsa har visat sig fungera väl vid bland annat 

psykosomatiska stressrelaterade problem såsom återkommande buksmärta och 

huvudvärk (Clausson & Morberg, 2012).  

Socialstyrelsen och Skolverket (2016) anser att skolsköterskan bör vara 

uppmärksam på ett antal varningstecken i samband med hälsosamtal, men även 

vid de tillfällen då elever besöker skolsköterskan upprepade gånger med diffusa 

besvär. Detta kan tyda på att eleven är i behov av uppmärksamhet från 

skolsköterskan. Dessa varningstecken är bland annat upprepad och långvarig 

frånvaro, och vårdnadshavare som sjukanmäler eleven trots att det inte 

föreligger medicinska skäl. Gladh och Sjödin (2014) menar att följande tecken 

kan ses som varningstecken; elever kan inte balansera skolans krav mot sin egen 

förmåga, har en negativ självbild och negativ bild av andra, är nedstämda och 

tystlåtna elever, har bristfällig hygien samt har en dålig relation med en eller 

flera pedagoger (Gladh & Sjödin, 2014).  

I skolsköterskans hälsofrämjande och förebyggande arbete är det betydelsefullt 

att skolsköterskan har förståelse för den livsvärld som eleven upplever, inte 

minst gällande sin skolsituation (Hillman, 2010). Hörberg et al. (2011) menar 

att lärandet är en del av livet, och för att den enskilda människan ska uppnå 

hälsa och välbefinnande behöver hen kunna genomföra mindre eller större 

livsprojekt, till exempel genomföra sin skolgång. Det är viktigt att 

skolsköterskan genom sitt hälsofrämjande arbete medverkar till att elever får 

goda relationer med upplevelser av trygghet och välbefinnande (Hörberg et al., 

2011).  

En ständig kommunikation mellan olika vårdnivåer och professioner är 

grundläggande för att elever ska erhålla optimal utdelning, åtgärder och 

utvärdering samt att det sparar resurser för respektive vårdnivå då rätt 

kompetens kan nyttjas vid rätt tillfälle (Riksföreningen för skolsköterskor & 

Svensk sjuksköterskeförening, 2016). Specialistutbildade skolsköterskor 

innehar fördjupade kunskaper inom bland annat omvårdnad och besitter 

vetenskaplig samt fördjupad kunskap inom den specifika disciplinen 

(Riksföreningen för skolsköterskor & Svensk sjuksköterskeförening, 2016).  
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2.6 TEORETISKA BEGREPP 

2.6.1 Livsvärld 

För att skolsköterskan på ett tidigt stadium ska kunna fånga upp elever som har 

en problematisk skolfrånvaro, och helst innan frånvaron blir ett problem, 

behöver det finnas ett intresse och en förståelse för den livsvärld som varje elev 

lever i. Med utgångspunkt i detta valdes livsvärld som ett av två teoretiska 

begrepp, det andra begreppet är vårdande kommunikation. Livsvärldsteorin 

beskrevs för första gången av den tyske filosofen Edmund Husserl (1859-1938) 

i början av 1900-talet samtidigt som grunden för fenomenologisk filosofi 

skapades (Dahlberg & Segesten, 2010).  

Med begreppet livsvärld avses hur individen uppfattar och förstår hälsa, 

sjukdom, lidande och vårdande samt hur dessa påverkar individen i dennes 

livssammanhang. Sjuksköterskor behöver ha förmåga att se situationer ur 

elevens perspektiv, kunna förstå vad hälsa och välbefinnande innebär för elever 

och hur den enskilda eleven uppfattar sin livsstil. Dessa förmågor är av 

betydelse för att sjuksköterskor ska kunna ge individuell omvårdnad och 

rådgivning till elever. (Dahlberg & Segesten, 2010).   

I elevhälsans hälsofrämjande och förebyggande arbete är det betydelsefullt att 

skolsköterskan har förståelse för den livsvärld som eleven upplever, inte minst 

gällande sin skolsituation (Hillman, 2010). Det är av stor vikt att skolsköterskan 

genom sitt hälsofrämjande arbete medverkar till att eleven får goda relationer 

med upplevelser av trygghet och välbefinnande (Hörberg et al., 2011).  

2.6.2 Vårdande kommunikation 

McCabe och Timmins (2015) menar att kommunikation är ett värdefullt 

redskap för skolsköterskor. Skolsköterskor arbetar ofta med personcentrerad 

kommunikation vilket innebär att skolsköterskan har ett aktivt lyssnande och 

uppvisar respekt för eleven. Eleven i sin tur känner förtroende för 

skolsköterskan. Eriksson (1987) anser att kommunikation är en ömsesidig och 

komplex process som bygger på att eleven känner att skolsköterskan förstår det 

som hen vill förmedla. Kommunikation är också ett sätt att lära känna eleven 

och kunna möta och förstå eleven där hen befinner sig.  

Clausson och Morberg (2012) anser att det är centralt att skolsköterskan 

stannar upp, är närvarande i samtalet, och verkligen lyssnar till vad den enskilde 

eleven vill förmedla. Genom att skolsköterskan genom sin närvaro skapar tillit 

och förtroende och samtidigt försöker stärka elevens självkänsla, ökar 

förutsättningarna för att samtalet ska hamna på en nivå där eleven uppfattar 

samtalet som vårdande och lärande.  

Ständig kommunikation mellan olika vårdnivåer är viktig i syfte att den enskilde 

eleven ska få en maximal utredning och individuella anpassningar. Denna 

kommunikation är värdefull för det spar resurser för respektive vårdnivå 
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eftersom rätt kompetens kan nyttjas vid rätt tillfälle (Riksföreningen för 

skolsköterskor & Svensk sjuksköterskeförening, 2016). 

Joyce Travelbee (1971) anser i sin teori om omvårdnadens mellanmänskliga 

relation att kommunikation är en process där sjuksköterskan och patienten 

delar eller överför tankar och känslor. Denna process kan göra det möjligt för 

sjuksköterskan att etablera en mellanmänsklig relation och därigenom uppfylla 

syftet med omvårdnad; det vill säga att hjälpa individer och familjer att 

förebygga och bemästra upplevelsen av sjukdom och lidande. Interaktionen 

mellan patient och sjuksköterska sker i stor utsträckning via kommunikation 

(Travelbee, 1971).  

3 PROBLEMFORMULERING 

Forskning visar att en problematisk skolfrånvaro signalerar att elever inte mår 

bra och det finns en mångfald av faktorer som påverkar elevers hälsa. En 

problematisk skolfrånvaro ökar risken för att inte uppnå skolans kunskapskrav 

vilket i sin tur bidrar till en ofullständig skolgång. Detta kan få förödande 

konsekvenser för varje enskild elev men också för samhället i stort. Skolan är en 

viktig skyddsfaktor för att främja framtida psykisk hälsa och undvika sociala 

problem. Studier har visat att inga, låga eller ofullständiga betyg är en stark 

riskfaktor för framtida psykosociala problem. En avslutad skolgång med 

fullständiga betyg påverkar elevernas framtid positivt.  

Forskning visar att en riskgrupp är elever med neuropsykiatrisk diagnos där det 

finns en ökande frånvaro som kan relateras till pedagogers okunskap i hur dessa 

elever bäst stöttas i undervisning samt i skolan som helhet. Elevhälsans 

funktion är betydelsefull genom att de olika professionerna samarbetar för att 

hitta personliga lösningar för varje elev.  

Elever med problematisk skolfrånvaro riskerar att tappa det sociala 

kontaktnätet, vilket kan resultera i fler vuxna med brister i socialt umgänge, 

ofullständig utbildning, låg självkänsla samt en ökad risk att hamna i missbruk. 

Skolan behöver rutiner för att tidigt identifiera dessa elever och hjälpa dem till 

en bättre närvaro.  

4 SYFTE 

Syfte var att beskriva skolsköterskors erfarenheter av att arbeta med elever 

som har problematisk skolfrånvaro.  
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5 METOD 

Till denna studie valdes en induktiv ansats där inhämtat datamaterial 

analyserades med kvalitativ innehållsanalys beskriven av Graneheim och 

Lundman (2004). Kvalitativ innehållsanalys fokuserar på tolkning av texter 

vilket kan ske på olika nivåer. Induktiv ansats innebär i detta arbete en objektiv 

och förutsättningslös analys som utgår från skolsköterskors berättelser om sina 

erfarenheter av att arbeta med elever som har en problematisk skolfrånvaro. 

Enligt Graneheim och Lundman (2004) används kvalitativ innehållsanalys för 

att hantera, granska och tolka datamaterial från exempelvis intervjuer. Genom 

att tyda och beskriva variationer i datamaterialet urskiljs likheter och skillnader 

som benämns i kategorier och teman på olika nivåer. När dessa urskiljs 

förutsätts kunskap om kontexten där studien är genomförd. Vid analys av 

kvalitativt datamaterial kan både manifest och latent innehåll tillvaratas. 

Manifest innehåll innebär det textnära, uppenbara, och är på beskrivande nivå 

som kategorier. Latent är en texts underliggande innebörd och är på en tolkande 

nivå som tema.  

5.1 URVAL 

Inklusionskriterier för att medverka i studien var skolsköterskor som arbetade 

på grundskolor i en region i Mellansverige. Endast skolsköterskor som arbetade 

på högstadiet och med minst ett års erfarenhet inkluderades. Ingen hänsyn togs 

till ålder eller om de hade relevant specialistutbildning. Ett strategiskt urval 

användes vilket enligt Polit och Beck (2017) innebär att få informationsrika 

beskrivningar av de erfarenheter som ska studeras.  

Innan studien påbörjades inhämtades tillträde till forskningsfältet från femton 

medicinskt ledningsansvariga skolsköterskor (bilaga 1) och nio rektorer (bilaga 

2) på friskolor belägna i regionen. De erhöll via e-post skriftlig information om 

studiens syfte och genomförande. Tolv medicinskt ledningsansvariga 

skolsköterskor och nio rektorer gav skriftligt godkännande till forskningsfältet 

via e-post. Tre medicinskt ledningsansvariga skolsköterskor och fem rektorer 

besvarade inte förfrågan. När tillstånd inhämtats tillfrågades 24 skolsköterskor; 

det vill säga vid samtliga berörda skolor, via brev och med skriftlig information 

om studiens syfte och tillvägagångssätt (bilaga 3 och 4). Elva skolsköterskor 

visade sitt intresse och återsände skriftligt samtycke per post (bilaga 5 och 6).  

För att uppnå ett större, icke fastställt, antal skolsköterskor söktes ytterligare 

skolsköterskor via sociala medier i två nationella Facebookgrupper för 

skolsköterskor (Sveriges skolsköterskor, 2626 medlemmar) och sjuksköterskor 

(Sjuksköterskan, 36 004 medlemmar). Intresserade skolsköterskor ombads 

återkomma med intresseanmälan via e-post. Sju skolsköterskor visade sitt 

intresse och erhöll information om studiens syfte och tillvägagångssätt och 

återsände sedan ifylld blankett med skriftligt samtycke att delta (bilaga 7). 
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Totalt skickades 21 enkäter (bilaga 8) ut via post och 19 skolsköterskor 

besvarade enkäten, vilket gav en svarsfrekvens på 90 %. Skolsköterskorna var 

kvinnor utom en. Totalt kom 19 skolsköterskor att ingå i studien.  

Tabell 1. Demografisk data 

Informant Ålder 
Antal år som 
sjuksköterska 

Antal år som 
skolsköterska 

Relevant 
specialist- 
utbildning 

Antal 
elever 

1 51 15 9 Skolsköterska 360 

2 63 44 30 
Skolsköterska, 
barnsjuksköterska 490 

3 37 11 5 Distriktssköterska 320 

4 47 25 2,5 Distriktssköterska 490 

5 37 13 4 Skolsköterska 370 

6 58 36 14 Distriktssköterska 450 

7 44 22 2   230 

8 52 23 11,5   450 

9 42 17 10 Barnsjuksköterska 400 

10 48 26 26 Distriktssköterska 320 

11 35 10 1 Annan 500 

12 61 38 10 Distriktssköterska 370 

13 64 42 4 Distriktssköterska 470 

14 63 41 27 Distriktssköterska 160 

15 38 8 6   350 

16 48 24 5 Barnsjuksköterska 425 

17 67 47 15 Distriktssköterska 320 

18 62 38 6,5 Barnsjuksköterska 570 

19 49 16 2 Distriktssköterska 520 
 

Tabell 2. Sociodemografisk data  

    

  Medel Median Variationsvidd 

Ålder 50,8 49 32 
År som 
sjuksköterska 26,1 24 39 
År som 
skolsköterska 10 6,5 29 

 

5.2 DATAINSAMLING 

Datamaterialet insamlades under februari och mars 2022 genom en enkät som 

tagit utgångspunkt i och utformats från kompetensbeskrivning för 

skolsköterskor (Riksföreningen för skolsköterskor & Svensk 

sjuksköterskeförening, 2016) kompletterad med egna formulerade frågor 
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specifikt för studien. Enkät som datainsamlingsmetod valdes då den kunde 

besvaras i mån av tid och i lugn och ro tänka igenom svaren, och möjliggör att 

undersöka och sammanställa information från ett stort antal informanter på 

kort tid (Kvale & Brinkman, 2017).  Enkäten distribuerades via post, vilket enligt 

Henricson (2016) anses vara en fördel genom att forskaren inte har någon fysisk 

kontakt med deltagarna, och det går heller inte att påverka deltagare att svara 

på enkäten. Datainsamling via enkät ger möjlighet till anonymitet för individen, 

vilket ur etiskt perspektiv ses som en fördel (Henricson, 2016).  

För att få synpunkter på enkätens utformning genomfördes en pilotstudie vilket 

enligt Kvale och Brinkman (2014) ökar studiens tillförlitlighet. Enkäten delades 

ut till två skolsköterskor som uppfyllde inklusionskriterierna, detta för att det 

skulle vara så likt undersökningsgruppen som möjligt. De två skolsköterskor 

som besvarade enkäten uppgav att frågorna var tydliga och enkla att förstå, och 

de synpunkter som kom fram ledde till ett fåtalförtydligande av frågorna. 

Deltagarnas svar i pilotstudien inkluderades inte i datamaterialet.  

För att resultaten från en enkätundersökning ska bli tillförlitliga är det 

fördelaktigt med en så hög svarsfrekvens som möjligt. Av tradition anses en 

svarsfrekvens på 70-75% vara acceptabel (Polit & Beck, 2017). Efter en 

påminnelse erhölls en svarsfrekvens på 90 %.  

5.3 ANALYS 

Datamaterialet analyserades med kvalitativ innehållsanalys beskriven av 

Graneheim och Lundman (2004). Datamaterialet lästes igenom flertalet gånger 

för att få en förståelse för helheten. Meningar, fraser och stycken som var 

relevant för syftet urskildes och identifierades som meningsbärande enheter. 

Därefter kondenserades meningsenheterna med avsikt att minska ner texten 

utan att dess innehåll gick förlorat. Texterna abstraherades och namngavs med 

koder och jämfördes med varandra för att finna likheter och skillnader. Koderna 

grupperades i preliminära kategorier och underkategorier som fokuserar på 

kontexten av innehållet. Innehållet i och mellan kategorier och underkategorier 

jämfördes och namngavs. Detta resulterade i tre kategorier och sex  

underkategorier. Kategorierna utgjorde det manifesta, det vill säga ett tema, 

säkra en ömsesidig tillit.  
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Tabell 3. Exempel på analysprocessen 

   

     
Menings-
enhet 

Kondenser
ad 
menings- 
enhet 

Kod Underkategori Kategori 

Vid hög 
frånvaro 
kontaktar 
läraren mig 
och jag 
kallar in 
eleven och 
gör ett 
hälsosamtal 
där jag 
förhoppning
svis kan 
ringa in 
orsaken till 
hög 
frånvaro. 

Får vetskap 
om frånvaro, 
erbjuder 
hjälp 

Erbjuda 
hjälp 

Kunskaper 
tillvaratas 

Anlitas som 
specialistkomp
etent 

Centralt är 
hur eleven 
mår. Mycket 
kartläggning 
och samtal 
kring sömn, 
frukost, 
regelbundna 
måltider och 
rörelse samt 
minska 
skärmtid.  

Hur mår 
eleven: 
samtal kring 
sömn, 
frukost, 
regelbundna 
måltider 
samt minska 
skärmtid 

Samtal 
kring 
livsstilsfakt
orer 

Kartlägger 
livsstilsfaktorer 
med eleven 

Anlitas som 
specialistkomp
etent 

Trygghet 
och 
studiero: 
möta 
eleverna 
utifrån deras 
behov.  

Trygghet 
och 
studiero: 
möta 
eleverna 

Trygghet 
som ger 
studiero 

Bekräftar och 
grundar trygghet 

Lättillgänglig 
och insatt i 
situationen 

Uppmärksa
mma och 
fråga eleven 
vilka hinder 
som finns 
för 
skolnärvaro.  

Uppmärksa
mma eleven: 
vilka hinder 
finns för 
skolnärvaro 

Vilka hinder 
finns för 
skolnärvaro 

Söker lösningar 
utifrån 
individuella 
behov 

Lättillgänglig 
och insatt i 
situationen 
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En god 
kommunikat
ion mellan 
elev, 
vårdnadshav
are och skola 

Vikten av 
god 
kommunikat
ion 

God 
kommunika
tion 

Ömsesidig/öppe
n/god dialog 

Samordnande 
länk 

Länk mellan 
pedagoger 
och 
vårdnadshav
are vid 
medicinska 
dilemman; 
behjälplig 
med 
information, 
hänvisa till 
rätt 
vårdinstans. 

Länk mellan 
pedagoger 
och 
vårdnadshav
are vid 
medicinska 
dilemman; 
hänvisa till 
rätt 
vårdinstans 

Hänvisa till 
rätt instans 
vid 
medicinska 
dilemman 

Hänvisar till rätt 
instans 

Samordnande 
länk 

 

5.4 ETISKA ÖVERVÄGANDEN 

Studien har följt forskningsetiska riktlinjer enligt Vetenskapsrådets 

forskningsetiska principer enligt humanistiskt-samhällsvetenskaplig forskning 

(Vetenskapsrådet, 2017). Enligt informationskravet och samtyckeskravet gavs 

skriftlig information om studiens syfte och tillvägagångssätt till 

ledningsansvariga skolsköterskor och rektorer innan datainsamlingen 

påbörjades (bilaga 1 och 2). Det klargjordes att deltagandet var frivilligt och att 

deltagarna har rätt att när som helst avbryta sin medverkan utan att behöva 

ange skäl för dessa (SFS 2003:460). De uppgifter som lämnats kommer inte att 

användas för något annat syfte än forskning och destrueras när examensarbetet 

är godkänt. Samtyckeskravet uppfylldes genom att samtliga informanter gav 

skriftligt samtycke till medverkan i studien.  

Insamlat material behandlades enligt konfidentialitetskravet. Det innebar att 

samtliga uppgifter behandlades konfidentiellt, det vill säga avidentifierades, 

lagrades och avrapporterades så att enskilda inte kan identifieras av 

utomstående. Skolsköterskornas identitet avkodades. Datamaterialet 

förvarades på att sätt så att ingen obehörig kunde ta del av materialet. 

Nyttjandekravet beaktades genom att i informationsbrevet ange att insamlade 

uppgifter enbart kommer att användas till examensarbetet och destrueras när 

arbetet är godkänt. Då denna studie genomfördes inom ramen för 

högskoleutbildning på avancerad nivå är godkännande från etisk nämnd ej 

nödvändig (SFS 2003:460).  
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6 RESULTAT 

Enkäten inleds med ett antal bakgrundsfrågor. Dessa presenteras nedan. 

Skolsköterskorna anger att de erhåller information om elevers frånvaro, både 

giltig och ogiltig, via elevhälsoteamet (EHT). Utöver detta kan skolsköterskorna 

erhålla information om elever med problematisk frånvaro från rektor, 

specialpedagog/-lärare eller pedagog/mentor som känner oro för elevers 

frånvaro. Skolsköterskorna menar att pedagogers oro för enskild elev skiljer sig 

åt; frånvaron påtalas antingen i ett tidigt stadium eller långt senare då den 

problematiska frånvaron är ett etablerat faktum. 

Tabell 4. Hur ofta träffas elevhälsoteamet, EHT, på respektive 
skola? 

      
1 
gång/
v 2 gång/mån.  Var tredje v. Regelbundet Ej angivit  

14 1 1 1 2  
 

Deltagande personalkategorier skiljer sig inte nämnvärt åt; rektor/biträdande 

rektor, specialpedagog/speciallärare, skolsköterska samt skolkurator är 

angivna av samtliga skolsköterskor. Ytterligare personalkategorier som anges är 

studie- och yrkesvägledare (SYV), mentor, socialpedagog samt 

närvarocoach/stödperson/skolgrupp. Skolpsykolog och skolläkare deltar med 

jämna mellanrum. Två skolsköterskor har inte angivit vilka personalkategorier 

som ingår i elevhälsoteamet.  

Tabell 5. När räknas elevens skolfrånvaro som problematisk på  
respektive skola? 

       

10% 15% 20% Ej svar    

5 1 2 8    
 

Andra gränser för problematisk skolfrånvaro som angavs var: tre tillfällen med 

ogiltig frånvaro under en månad alternativt giltig skolfrånvaro under längre tid 

än en vecka. Två skolsköterskor har angivit ogiltig frånvaro under minst två 

dagar alternativt giltig frånvaro under minst en vecka, samt 40 % frånvaro 

under en månad alternativt 20 % frånvaro under två månader.  

Ur analysen av datamaterialet framträdde ett övergripande tema, tre kategorier 

med sex underkategorier, vilka presenteras nedan i tabell 5. Vid beskrivning av 

underkategorier används citat från informanter.  
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Tabell 6. Översikt av tema, kategorier och underkategorier baserat 

på skolsköterskornas utsagor 

Övergripande 
tema Kategorier Underkategorier 

    Kunskaper tillvaratas 

  
Anlitas som 
specialistkompetent 

Kartlägger livsstilsfaktorer 
med eleven 

Säkra en 
ömsesidig tillit   

Bekräftar och grundar 
trygghet 

  
Lättillgänglig och insatt i 
situationen 

Söker lösningar utifrån 
individuella behov 

    Öppen och god dialog 

  Samordnande länk Hänvisar till rätt instans 
 

Temat säkra en ömsesidig tillit beskriver skolsköterskornas erfarenheter av att 

arbeta med elever som har problematisk skolfrånvaro.  Skolsköterskorna anser 

att samarbete är betydelsefullt i dialog med både elever, vårdnadshavare och 

personal på skolan. Att ha ett empatiskt förhållningssätt och tillit till varandra 

ses som värdefullt för att bygga en långvarig relation, en relation som ska hålla 

under elevens hela skolgång. Den ömsesidiga tilliten anses viktig för att elev, 

vårdnadshavare och skola gemensamt ska kunna arbeta för att eleven ska 

komma tillbaka till skolan.  

6.1 ANLITAS SOM SPECIALISTKOMPETENT 

Denna kategori handlar om skolsköterskors erfarenheter att de som specialist 

behöver involveras i ett tidigt skede med eleven. Övriga personalkategorier 

inom elevhälsan och inom skolan har bristande kännedom om skolsköterskors 

lagstadgade uppdrag och den specialistkunskap de besitter. Kategorin 

innefattar kunskaper tillvaratas samt kartlägger livsstilsfaktorer med eleven.  

6.1.1 Kunskaper tillvaratas 

Skolsköterskorna önskar att de med sin specialistkompetens ska bli inkopplade 

i ett tidigt stadium innan elevens frånvaro har blivit ett problem. 

Skolsköterskorna har lång erfarenhet av yrket och besitter erfarenhet och 

kunskap som skulle komma det förebyggande arbetet mot problematisk 

skolfrånvaro väl till pass. De uttrycker att de blir inkopplade först när elevens 

frånvaro har blivit ett problem.   

Kunskapen som skolsköterskan har om både det sociala och 

medicinska samt den relation vi oftast har med alla elever 
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(pga. att vi träffar alla elever under deras skoltid gör att våra 

kunskaper kommer väl till pass i arbetet med att främja den 

problematiska frånvaron) (skolsköterska 3). 

Skolsköterskorna anger att deras specialistkunskaper tillvaratas när det gäller 

elever med diagnoser, fysiska och/eller psykiska. För att eleven ska få en positiv 

skolgång är skolsköterskorna behjälpliga med att informera om den specifika 

sjukdomen, vilka eventuella anpassningar som är nödvändiga samt deltar i 

möten med specialistmottagning. Tillväxt- och blodtryckskontroller utförs av 

skolsköterskor enligt önskemål från den specialistmottagning dit eleven hör. De 

beskriver att det kan uppstå diskussioner mellan skolsköterskan och personal 

på skolan gällande skolsköterskans uppdrag och ansvar; exempelvis elever som 

är i behov av medicinering under skoldagen och elever som är i behov av olika 

medicintekniska hjälpmedel.  

Den aspekten som jag från den medicinska delen av teamet 

kan bidra med och lyfta speciellt kan vara vikten av 

fungerande livsstilsfaktorer som sömn, kost, fysisk aktivitet 

mm. Att rutiner och vardag fungerar. Att eleven får 

förutsättningar till en så god hälsa som möjligt (skolsköterska 

1).  

Skolsköterskorna blir oftast inte inblandade förrän vid mycket hög frånvaro 

(50% angav en skolsköterska) eller när sjukdom föreligger. Skolsköterskans 

främsta uppgift är då att ta kontakt med hälso- och sjukvård för bokning av 

läkarbesök. 

6.1.2 Kartlägger livsstilsfaktorer med eleven 

Hälsosamtalet är ett väsentligt verktyg för skolsköterskorna för att kunna 

kartlägga livsstilsfaktorer med eleven och ger en tydlig bild om elevens 

nuvarande livssituation. Skolsköterskorna anger att hälsosamtalet ger goda 

möjligheter att kartlägga och fångar upp hur eleven har det. Detta sker genom 

att de checkar av och screenar kring elevernas hälsa. Kartläggningen syftar till 

att uppmärksamma fysisk såväl som psykisk ohälsa hos eleven, men också att 

elevens primära behov fylls. Till primära behov räknas bland annat kost, sömn 

och fysisk aktivitet, och det är även viktigt att kartlägga hur eleven inhämtar 

kraft och energi, och om  eleven har några fritidsaktiviteter? Skolsköterskorna 

anser att det även är betydelsefullt att kartlägga hur elevens sociala situation ser 

ut, både i skolan och hemma.  

För att kunna kartlägga elevens livsstilsfaktorer anger skolsköterskorna att det 

är grundläggande att ha en relation till eleven. Tillgänglighet anges som en 

framgångsfaktor i relationsbyggandet till den enskilde eleven. Skolsköterskorna 

beskriver att de ansvarar för flera skolor och att de inte kan vara på plats varje 

dag. Detta är en anledning till att det ibland kan vara svårt att få relation till 

specifik elev. Frekventa besök anges som slentrianmässiga men som egentligen 

handlar om ett kontaktsökande. Skolsköterskorna beskriver ett arbetssätt där 

de tar tillfället i akt att skapa en relation i samband med sådana slentrianbesök. 



 

  17 

Ett annat sätt att skapa en relation till elever var att ha en öppen dörr för att 

möjliggöra spontanbesök. Upplevelsen är att mötena blir mindre formella när 

de inte är inplanerade och har ett uttalat syfte, utan mer handlar om att skapa 

spontana möten där eleverna kan prata mer fritt. Relationsbyggandet beskrivs 

även som ett sätt att visa eleverna omtanke och att engagera sig i deras vardag. 

För att jag tillsammans med eleven ska kunna komma fram 

till varför elevens frånvaro är hög är det viktigt att vi har en 

relation till varandra. Eftersom jag ansvarar för flera skolor i 

kommunen är det ibland svårt att få en relation till en specifik 

elev. Det är ju liksom inte bara att hämta eleven i 

klassrummet och börja prata (skolsköterska 4). 

6.2 LÄTTILLGÄNGLIG OCH INSATT I SITUATIONEN 

Denna kategori handlar om skolsköterskornas ambition att finnas lätt åtkomlig 

för elever och känna till deras förutsättningar. Detta innefattar 

underkategorierna bekräftar och grundar trygghet samt söker lösningar utifrån 

individuella behov.  

6.2.1 Bekräftar och grundar trygghet 

Skolsköterskorna anser att en god lärmiljö där eleven känner sig trygg och trivs 

är en förutsättning för en god skolgång. Skolornas sociala team (ett flertal 

benämningar används) är en stor trygghet för eleverna; de ser, de hör, de finns 

till för eleven och de är i mångt och mycket skolsköterskans förlängda arm. 

Skolsköterskans öppna dörr anses vara en trygghet för eleven, att 

skolsköterskan finns på plats och att eleven kan komma in när eleven så vill. 

Se till att miljön i skolan är sådan att elever vill vara där. 

Skolan är elevers arbetsplats och deras arbetsmiljö är viktig. 

Den fysiska, psykiska och sociala miljön behöver vara bra och 

ett ständigt arbete för att bibehålla ett gott klimat på skolorna 

är jätteviktigt (skolsköterska 18). 

Skolsköterskorna menar att det är betydelsefullt att skolsköterskan är 

närvarande i skolan, att eleverna vet vem skolsköterskan är och var hon finns. 

Detta är extra viktigt vid skolstart då många nya elever börjar i sjunde klass och 

kommer från mindre skolor till en stor. Skolsköterskans vetskap om elever med 

diagnoser, fysiska såväl som psykiska, anses vara trygghetsgrundande för den 

enskilde eleven. Eleven vet att skolsköterskan vet, och skolsköterskan har 

dessutom kunskap om den specifika diagnosen. 

6.2.2 Söker lösningar utifrån individuella behov 

Skolsköterskorna anser att det är grundläggande att se till varje elevs 

individuella behov innan problem uppstår till exempel i form av ökad frånvaro. 

Anpassningar redan på ett tidigt stadium är viktigt för att eleven ska trivas och 
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lyckas i skolan.  Hälsosamtalet framhålls som ett betydelsefullt verktyg för att 

kunna finna lösningar utifrån enskild elevs behov och ställa frågor kring elevens 

skolgång. Det är viktigt att inte ställa frågor som eleven endast kan svara ja eller 

nej på; hur går det för dig att lära sig saker i skolan, vad fungerar bra och vad är 

svårt i skolarbetet? Skolsköterskorna menar att eleven ofta kan beskriva vilket 

stöd hen är i behov av för att lyckas bättre.   

Att på hälsosamtalet ställa frågan ”Hur går det för dig att lära 

dig saker i skolan” på den frågan får jag mycket beskrivet hur 

eleven har det… Ofta kan eleven beskriva vad hen skulle 

behöva för stöd för att lyckas bättre… Den delen återkopplar 

jag till specialpedagog eller mentor efter elevens 

godkännande (skolsköterska 16).  

Skolsköterskor menar att det är grundläggande att identifiera orsaker till 

elevens frånvaro. Det är betydelsefullt att få kunskap om hur stödet hemifrån 

ser ut, om eleven har någon pågående vårdinsats inom hälso- och sjukvård och 

vad denna vårdinsats består av (exempelvis samtalskontakt hos barn- och 

ungdomspsykiatrin). Denna kunskap bidrar till att skolan kan underlätta och 

göra anpassningar för eleven så att hen kan komma tillbaka till skolan.   

Skolsköterskorna beskriver tillgänglighet som en förutsättning för att kunna 

lösa problem, som en ”spindel i nätet”, vilket är centralt i deras stödjande och 

samordnande roll. De ser sig även som portvakter som kan identifiera problem 

och samarbeta med andra professioner och personalkategorier vid behov.  

6.3 SAMORDNANDE LÄNK 

Denna kategori handlar om skolsköterskors funktion som samordnade mellan 

elevhälsa, övriga personalkategorier inom skola, andra skolformer, elever och 

deras vårdnadshavare. Detta innefattar underkategorierna öppen och god 

dialog samt hänvisar till rätt instans.  

6.3.1 Öppen och god dialog 

Skolsköterskorna anser att ett av deras grundläggande uppdrag är att skapa en 

god dialog med elev och vårdnadshavare och därmed kunna skapa en tillitsfull 

relation. Detta anses vara särskilt viktigt när en elev är i behov av stöd och är en 

grund i samarbetet med vårdnadshavare. Vårdnadshavarna har oftast en god 

kunskap om sitt barn och kan bidra med viktiga pusselbitar i arbetet för att få 

eleven tillbaka till skolan. Skolsköterskorna hjälper ofta elever och föräldrar i 

kontakten med andra vårdgivare och instanser, exempelvis att boka tider och 

skynda på remisser för att förbättra elevens nuvarande relation. 

Skolsköterskorna anser att det är ett viktigt arbete är att involvera 

vårdnadshavare i ett tidigt skede om/när behov finns, och på så sätt blir 

vårdnadshavare involverade i elevens skolsituation. Skolsköterskorna kan även 

bli engagerade i att stärka relationen mellan elever och vårdnadshavare under 

tonårstiden.  



 

  19 

I en så här liten skola känner man sina elever ofta ganska bra 

och då försöker vi även ta hänsyn till vilka elever man ändå 

har bra kontakt med och vilka som har mest förtroende för en 

(skolsköterska 13). 

6.3.2 Hänvisar till rätt instans 

Skolsköterskorna upplever ibland sitt uppdrag som otydligt och svårt. Det stora 

informationsflödet som strömmar in kan vara svårt att hantera, både på grund 

av sin volym och genom att viss information ska direkt till andra professioner 

för handläggning, varpå sekretess kan utgöra ytterligare en svårighet. 

Det sker ett ständigt pågående samarbete med hälso- och sjukvården; bland 

annat barn- och ungdomspsykiatri, habiliteringen samt barn- och 

ungdomsmedicin. Skolsköterskorna har också ofta kontakt med socialtjänsten i 

samband med orosanmälningar. Samarbete sker även med andra professioner 

där skolsköterskan bedömer att deras kompetens är nödvändig i det specifika 

ärendet. Kontakt tas även från hälso- och sjukvården med skolsköterska och 

elevhälsoteam gällande specifik elev.  

Skolsköterskorna upplever att de är koordinationer som samordnar och hjälper 

till med olika vårdkontakter. Framför allt när vårdnadshavare inte har förmåga 

att klara det själva eller när de känner sig osäkra på ar de kan vända sig för att 

få svar på sina frågor. Skolsköterskor med en stor andel nyanlända elever anger 

att denna samordnade del i deras arbete tar mycket tid i anspråk. 

Bortsett från den direkta kontakten man har med eleverna 

anser jag skolsköterskans uppgift lite som en förmedlare/ett 

logistiskt centrum där information från alla möjliga håll (tex 

lärare, föräldrar, andra yrkesgrupper i skolan, elever, 

kamrater, andra organisationer som soc., BUP, vårdcentral 

eller liknande) kommer in och kanaliseras/vidareförmedlas 

till de ställena dit de ska” (skolsköterska 11). 

Skolsköterskorna kontaktar ofta hälso- och sjukvården för att kontrollera om en 

remiss har tagits emot eller inte samt skynda på mottagningsbesök eller 

utredning. Ibland behöver vårdnadshavare hjälp med att boka tid på 

vårdcentralen, habiliteringen/barn- och ungdomspsykiatrin eller på barn- och 

ungdomsmottagningen. Skolsköterskorna upplever att de sätter igång processer 

utifrån elevers och vårdnadshavares behov av stöd.  

 

6.4 RESULTATSAMMANFATTNING 

Resultatet mynnande i tre kategorier som beskriver skolsköterskornas 

erfarenheter av att arbeta med elever som har problematisk skolfrånvaro; 

anlitas som specialistkompetent, lättillgänglig och insatt i situationen samt 

samordnande länk. Skolsköterskan får oftast kännedom om elever med 
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problematisk skolfrånvaro när elevhälsoteamet träffas om inte ansvarig mentor 

redan har informerat skolsköterskan utifrån egen oro för eleven. 

Skolsköterskornas arbete med elever som har en problematisk skolfrånvaro 

rapporteras vara hälsosamtal. Deltagande skolsköterskor menar också att det är 

vanligt att de inte inkluderas i arbetet med dessa elever. En vanlig åtgärd är 

samtal hem till vårdnadshavare för att efterhöra hur eleven mår och om någon 

sjukdom, fysisk såväl som psykisk, föreligger. Att vara lättillgänglig och insatt i 

situationen handlar om skolsköterskornas försök att vara tillgänglig för 

eleverna (ibland på flera olika skolor) och samtidigt vara insatt i den enskilde 

elevens situation. Skolsköterskorna upplever ofta stress när de inte kan vara 

fysiskt närvarande på specifik skola. Samordnande länk handlar om att 

samverka, samarbeta och samordna. Det stora informationsflödet som 

strömmar in kan vara svårt att hantera, både på grund av sin volym och genom 

att viss information ska till andra professioner och där den starka sekretessen 

ibland anses innebära ytterligare en svårighet.  
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7 DISKUSSION 

7.1 METODDISKUSSION 

Syftet med studien var att beskriva skolsköterskors erfarenheter av att arbeta 

med elever som har problematisk skolfrånvaro. En induktiv ansats där 

datamaterialet analyserats med kvalitativ innehållsanalys ansågs vara lämplig 

att använda för att skapa förståelse för informanternas samlade erfarenheter 

(Graneheim & Lundman, 2004).  

Initialt erhölls ett lågt antal informanter vilket vid kvalitativ innehållsanalys kan 

vara en nackdel på grund av att datamaterialet är för begränsat. Valet gjordes 

då att inkludera skolsköterskor även från andra regioner.  

Inklusionskriterier för att medverka i studien var skolsköterskor som arbetade 

på grundskolor i en region i Mellansverige. Endast skolsköterskor som arbetade 

på högstadiet och med minst ett års erfarenhet inkluderades. Ingen hänsyn togs 

till ålder eller om de hade relevant specialistutbildning. Ett strategiskt urval 

användes vilket enligt Polit och Beck (2017) innebär att få informationsrika 

beskrivningar av erfarenheter som ska studeras. Urvalet bidrog till en variation 

i berättelserna då deltagarnas arbetslivserfarenhet varierade mellan 8-47 år 

inom sjuksköterskeyrket (medel 26 år) och 1-30 år inom skolsköterskeyrket 

(medel 10 år).  

Innan studien påbörjade inhämtades tillträde till forskningsfältet från 

medicinskt ansvariga skolsköterskor, MLA, och rektorer på friskolor i regionen. 

Tre medicinskt ledningsansvariga skolsköterskor och fem rektorer besvarade 

inte förfrågan. När tillstånd inhämtats tillfrågades 24 skolsköterskor. Det var 

initialt svårt att få deltagare till studien då bara ett fåtal skolsköterskor anmält 

sitt intresse att delta. En påminnelse skickades ut och slutligen inkom 11 svar.  

Enkät som datainsamlingsmetod valdes för att undvika intervjuarbias (Polit & 

Beck, 2017) då författaren ansåg att hennes förförståelse lättare kunde påverka 

en intervjusituation. En enkät gav också möjligheter att inkludera ett större 

antal informanter i undersökningen, jämfört med intervjuer som 

datainsamlingsmetod, för att erhålla en så djup förståelse inför skolsköterskors 

erfarenheter av att arbeta med elever som har en problematisk skolfrånvaro 

(Polit & Beck, 2017).  

Datainsamlingen har skett via enkät där informanterna själva hanterade och 

besvarade frågorna skriftligt vilket gör att de var lätta att sammanställa vid 

dataanalysen. Valet av enkät gjordes utifrån att informanterna i lugn och ro och 

i en avslappnad miljö själva kunde välja var och när frågorna skulle besvaras. 

Enligt Henricson (2016) kan författaren erhålla mer reflekterande svar vid 

enkät då informanten kan fundera över aktuell fråga och besvara densamma 

utan tidspress.  
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En fördel med kvalitativ metod är att analysen kan påbörjas direkt när den 

första enkäten är besvarad och återsänd. När samtliga enkäter hade återsänts 

påbörjades analysen med syftet i åtanke under arbete. Författaren läste igenom 

de svar som inkom allteftersom, men då majoriteten av svaren inkom i sista 

stund samt efter en påminnelse var det svårt att påbörja analysen vid ett tidigare 

tillfälle eftersom mängden material då hade varit alltför torftigt. Författaren 

skickade påminnelse till flertalet informanter när sista svarsdag hade passerat. 

Det kan finnas flera anledningar till den undermåliga svarsfrekvensen; tidsbrist 

på grund av hög arbetsbelastning, enkelhet att via e-post tacka nej samt att 

upprepade studier som rör skolsköterskor pågick samtidigt gjorde att intresset 

för att delta var svagt.  

För att stärka tillförlitligheten i analysen lästes allt datamaterial flera gånger, 

analyserades, reflekterades och diskuterades med studiekamrater. Några 

smärre justeringar gjordes. Urval och arbetet med analysen är grundligt 

beskrivet för att stärka tillförlitligheten. Citat användes i resultatet för att få 

fram informanternas upplevelser vilket medförde att resultatets trovärdighet 

stärktes genom dessa förtydliganden. Enligt Graneheim och Lundman (2004) 

ökar tillförlitligheten genom att illustrera analysprocessen, vilket gjordes i en 

tabell för att synliggöra hur kategorierna växte fram ur det insamlade 

datamaterialet. Analysprocessen har beskrivits detaljerat för att stärka 

resultatets trovärdighet. 

Författaren är verksam som skolsköterska sedan snart fem år tillbaka och det 

kan ha påverkat och lett till en noggrann analys av ämnet. Författaren har även 

mött elever som har en problematisk skolfrånvaro. En forskares förförståelse 

utgör en viktig del i ett analysarbete och innebär att författaren noggrant 

verifierar sina ställningstaganden under hela forskningsprocessen. I kvalitativa 

studier eftersträvar forskaren att distansera sig från det som skall studeras för 

att resultaten inte skall “ färgas” (Lundman & Hällgren Graneheim, 2008). 

Författaren har under hela analysarbetet ständigt påmint sig själv om att vara 

textnära, inte vara förhastande samt återkommande ställt sig frågan om 

författaren tolkar eller analyserar.  

Intervjuer hade varit en alternativ datainsamlingsmetod, och i ett fortsatt arbete 

med elevers frånvaro kan intervjuer utifrån denna studies resultat vara ett sätt 

att fördjupa förståelsen ytterligare. För att besvara syftet var valet av kvalitativ 

metod den rätta, troligtvis torde intervjuer gett förutsättningar för inhämtande 

av mer fyllig och uttömmande data. 

Graneheim och Lundman (2004) anser att endast läsaren av en studie kan 

avgöra hur överförbart resultatet är. Författaren anser dock att resultatet av 

studien även är överförbart i andra liknande sammanhang eftersom fenomenet 

har belysts utifrån informanter från olika skolor, varierande åldrar och antal år 

som verksam sjuksköterska och skolsköterska.  
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7.2 RESULTATDISKUSSION 

Denna studie syftar till att öka förståelsen om skolsköterskors erfarenheter av 

att arbeta med elever som har en problematisk skolfrånvaro. Ett tema, säkra en 

ömsesidig tillit, växte fram under analysen. 

Temat säkra en ömsesidig tillit kan förstås som att elever behöver känna 

förtroende för skolsköterskan. Den ömsesidiga tilliten är en förutsättning för 

både elev, vårdnadshavare och skolsköterska i all kommunikation. Golsäter et 

al., 2012) menar att tillitsfulla samtal är en förutsättning för att skolsköterskan 

ska kunna stödja eleverna i att fatta hälsosamma beslut, och genom detta hjälpa 

dem att behålla och förbättra sin hälsa. En god fysisk och psykisk hälsa har som 

tidigare beskrivits stor betydelse för godkänd skolgång. 

Anlitas som specialistkompetent (kunskaper tillvaratas, kartlägger 

livsstilsfaktorer med eleven) 

Av resultatet framkommer att anlitas som specialistkompetent innebär att 

skolsköterskor som specialist behöver involveras  i ett tidigt skede med elever 

som har en problematisk skolfrånvaro. Skolsköterskorna har en bred 

kompetens som är användbar i arbetet med dessa elever. Skolsköterskorna 

upplever att deras kunskap tas tillvara när det gäller elevers diagnoser, fysiska 

och/eller psykiska hälsa. De menar att elever ska ha en positiv skolgång och 

skolsköterskan ska vara tillmötesgående och informera om vilka nödvändiga 

anpassningar som behöver göras till den specifika sjukdomen. För att kunna 

kartlägga livsstilsfaktorer med eleven upplevs hälsosamtalet som betydelsefullt. 

Skolsköterskan ges genom detta samtal goda möjligheter att kartlägga och fånga 

upp elevens livssituation.  

Wood et al. (2012) menar att elever med dåligt psykiskt mående kan leda till en 

problematisk skolfrånvaro, samtidigt som en problematisk skolfrånvaro kan 

bidra till ett dåligt psykiskt mående. Wood et al. (2012) menar vidare att 

psykosomatiska problem såsom huvudvärk och buksmärta är vanligt 

förekommande hos elever med problematisk frånvaro. Elever med kroniska 

sjukdomar och kroniska smärttillstånd anses vara predisponerade för 

problematisk skolfrånvaro.  

I Socialstyrelsens och Skolverkets (2016) riktlinjer för hur elevhälsans arbete 

bedrivs anges att elever ska få råd och stöd i psykosociala frågor av 

skolsköterska (Socialstyrelsen & Skolverket, 2016). Clausson och Morberg 

(2012) menar att skolsköterskan har en stödjande roll där korrekt given 

hälsoinformation kan hjälpa eleverna att fatta hälsosamma och informerade 

beslut gällande sin livsstil. Skolsköterskan med dess specifika kompetens ses 

dessutom som en nyckelperson då det gäller att utefter varje elevs situation 

identifiera eventuella hinder som finns för eleven som påverkar det dagliga 

skolarbetet. Med utgångspunkt från resonemanget behöver skolsköterskor 

aktivt lyssna för att kunna erbjuda stöd. För detta krävs ett emotionellt stöd. Det 

handlar om att kunna ta emot bekymmer och bygga upp ett förtroende. Eleven 

ska känna trygghet i relationen med skolsköterskan (Hupcey & Morse, 1977). 
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Resultaten tydliggör att skolsköterskorna anser att deras roll kan ses vara rent 

medicinskt relaterad. I de fall skolsköterskan träffar eleven och det kommer 

fram att frånvaron ej är medicinsk lämnas fallet över till övrig personal i 

elevhälsoteamet. Istället för att arbeta tvärprofessionellt så utesluts det 

psykosociala och skolsköterskans kompetens stannar vid det medicinska. Elever 

skulle gynnas av att elevhälsoteamet samverkar över professionsgränserna 

istället för var profession för sig.  

Skolsköterskor upplever att det finns förväntningar på att deras uppdrag till 

stora delar handlar om att vara tillgängliga för akuta händelser, något som 

skapar en känsla av frustration och irritation. Skolsköterskor upplever även att 

de kontinuerligt behöver försvara sin specialistkompetens samtidigt som de 

måste upplysa övriga inom skolan om det hälsofrämjande uppdraget. En 

reflektion här är att detta speglar en brist på förståelse alternativt okunskap för 

skolsköterskans hälsofrämjande uppdrag. Morberg et al. (2012) lyfter fram att 

skolsköterskor är kvalificerade för medicinska och vårdrelaterade 

angelägenheter, något som inte är särskilt passande i skolmiljön. I skolan finns 

ett glapp mellan skolsköterskors syn på sitt professionella värde, och föräldrars 

och skolpersonals upplevelse av värdet av skolsköterskors arbete (Morberg et 

al., 2012). 

Thorstensson et al. (2016) har i sin studie påvisat att det behövs ett 

professionellt nätverk kring en elev som i sin tur utgörs av kontinuerlig dialog, 

ansvar och beredskap. Det professionella stödet är beroende av ett ömsesidigt 

engagemang från elev, vårdnadshavare och skolsköterska; och det ömsesidiga 

engagemanget byggs upp av delaktighet och trygghet, skolsköterskans förmåga 

att vara närvarande och skolsköterskans kompetens. Thorstensson et al. (2016) 

drar slutsatsen att skolsköterskors förmåga till professionellt stöd varierar i 

förhållande till deras upplevda kompetens inom omvårdnadsvetenskap, samt 

förmåga att möjliggöra, stärka och upprätthålla samarbetet inom 

elevhälsoteamet samt mellan skola och familj.  

Lättillgänglig och insatt i situationen (bekräftar och grundar 

trygghet, söker lösningar utifrån individuella behov) 

Resultatet tydliggör att lättillgänglig och insatt i situationen innebär att 

skolsköterskors ambition är att finnas tillgänglig för elever och känna till deras 

förutsättningar. För att skolsköterskan ska kunna bekräfta eleven, grunda 

trygghet samt söka lösningar utifrån individuella lösningar behöver hen lyssna 

och kommunicera med elev och vårdnadshavare. Detta kan jämföras med Joyce 

Travelbees teori om omvårdnadens mellanmänskliga relation (Travelbee, 1971).  

Studiens resultat visar att skolsköterskorna tycker att det är en ”win-win 

situation” att även vara tillgänglig för pedagoger och övrig skolpersonal inom 

ramen för deras uppdrag. Tillgängligheten gentemot pedagogerna hjälper 

skolsköterskorna i deras uppdrag, exempelvis när det handlar om att hämta 

elever till hälsosamtal. Morberg et al. (2006) anser att skolsköterskor är flexibla 

i sitt arbetssätt när det gäller att skapa en god relation och dialog med övrig 

personal inom skolan. Detta skapar förutsättningar för skolsköterskornas 
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legitimitet och position inom elevhälsoteamet och i skolan då exempelvis lärare 

i gengäld blir mer tillmötesgående. Morberg et al. (2006) lyfter fram att 

skolsköterskor uttrycker bekymmer över att verka i en pedagogisk miljö. Barnes 

et al. (2004) ser att skolsköterskor upplever svårigheter med att integrera sig 

med skolsystemet och att nå skolans personal. Trots att skolsköterskorna i 

föreliggande studie uttrycker svårigheter att nå pedagoger, upplever de inga 

svårigheter med att nå övrig skolpersonal. Detta kan bero på att skolsköterskor 

i Sverige arbetar i elevhälsoteam på skolan, vilket innebär att det finns en 

målmedveten strategi att aktivt arbeta ”över gränserna” och att ha ett 

tvärprofessionellt perspektiv när det gäller det hälsofrämjande arbetet. 

Gren-Landell et al. (2015) påvisar att elever med behov av pedagogiska 

anpassningar har en högre frånvaro än elever utan anpassningar. Individuella 

anpassningar är betydelsefulla för att eleven ska kunna tillgodogöra sig 

undervisning på den nivån där hen befinner sig. Elevhälsoteamet och 

skolsköterskan har här en uppgift när det kommer till att identifiera elevens 

svårigheter. 

En norsk studie (Askeland et al., 2015) visar att 75% av all frånvaro orsakas av 

elever med speciella behov inte får individuella anpassningar. En tidigare studie 

(Eaton et al., 2008) har funnit samband mellan hög frånvaro och dåligt fysiskt 

och/eller psykiskt mående, vilket visar på behov av gott samarbete mellan 

elevhälsan och hälso- och sjukvård. Som en jämförelse kan nämnas att 

arbetsgivare har skyldighet att förmedla kontakt med företagshälsovården när 

det gäller arbetstagare med hög sjukfrånvaro. Askeland et al. (2015) menar att 

det inte finns något etablerat samarbete mellan elevhälsa och hälso- och 

sjukvård för att kartlägga eventuella fysiska eller psykiska skäl till elevens höga 

frånvaro.  

Samordnande länk (öppen och god dialog, hänvisar till rätt instans) 

Resultatet tydliggör att skolsköterskor ofta är en samordnande länk mellan 

pedagoger och elevhälsoteamet, vårdnadshavare och externa aktörer såsom 

barn- och ungdomspsykiatrin, hälso- och sjukvård samt socialtjänst.  

Skolsköterskor upplever att det är ett återkommande problem att 

vårdnadshavare sjukanmäler sitt/sina barn trots att medicinska skäl ej 

föreligger, och på så sätt undviker eleven ogiltig frånvaro.  

Genom att skolsköterskan har tät kontakt med elev och vårdnadshavare kan 

skolsköterskan verka för att eleven ska få goda förutsättningar för att kunna 

återgå till skolan. Gren-Landell et al. (2015) understryker vikten av samarbete 

mellan elevhälsan, vårdnadshavare och eleven för att tillsammans kunna arbeta 

för att frånvaron inte ska eskalera och bli problematisk. Ek et al. (2017) anser 

att skolsköterskor även har en remitterande roll där lämplig kontakt tas i 

samråd med elev och dennes vårdnadshavare. Författarna anser vidare att 

kontakten med externa aktörer och vårdgivare försvåras om skolsköterskorna 

enbart är informerade om elevers frånvaro utan att vara delaktig i arbetet. Det 

anses vara gynnsamt om skolsköterskan inkluderas i arbetet från början 
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eftersom det då kan bildas en öppen och god dialog med elev och 

vårdnadshavare (Ek et al., 2017). Skolsköterskor ska, i samverkan med det 

tvärprofessionella teamet som ett elevhälsoteam är (och även externa aktörer), 

bidra med specialistkunskaper (Socialstyrelsen & Skolverket, 2016). För att 

förebygga problematisk skolfrånvaro eller få en elev med hög frånvaro tillbaka 

till skolan är det viktigt att samtliga professioner inom elevhälsan och skolan 

har kunskap om orsaker till problematisk skolfrånvaro (Gren-Landell, 2015).  

Skolsköterskor förväntas arbeta hälsofrämjande och förebyggande och enligt 

fastställda rutiner som stödjer elevernas hälsa och skolgång. Skolsköterskor 

förväntas också samarbeta med pedagoger, administratörer, vårdnadshavare 

och skolledare för att kunna påverka saker som påverkar elevers hälsa och 

närvaro i skolan (Gormley, 2019). Det saknas kunskap om skolsköterskors 

arbete kring elever med problematisk skolfrånvaro; de artiklar och den 

litteratur som finns är till största del skriven ur ett socionom- eller 

specialpedagogperspektiv. Det saknas också kunskap om skolsköterskornas 

uppdrag att arbeta hälsofrämjande och förebyggande samt den 

specialistkompetens som skolsköterskor besitter. Skolsköterskor upplever att 

de ständigt behöver försvara sin specialistkompetens samtidigt som de måste 

upplysa övrig skolpersonal om det hälsofrämjande uppdraget. Det upplevs 

finnas en kultur bland skolans olika professioner att var och en sköter sitt, något 

som kan vara svårt att frångå (Gormley, 2019).  

7.3 KONKLUSION 

Denna studie har bidragit med kunskaper om skolsköterskors erfarenheter av 

att arbeta med elever som har en problematisk skolfrånvaro. Av resultaten 

framgår att kontakt med elevhälsoteamet tas först när elevens frånvaro har 

uppgått till en viss procent. Gränsen för problematisk skolfrånvaro kan variera 

mellan kommuner och mellan kommunala skolor och friskolor, och därför 

skulle nationella riktlinjer och nationellt dokumentationssystem vara av nytta 

eftersom problematisk skolfrånvaro förekommer i hela Sverige.  

Trots att skolsköterskornas uppdrag främst är att arbeta hälsofrämjande och 

förebyggande, visar resultatet i denna studie att skolsköterskor sällan är 

delaktiga i det direkta arbetet med elever som har en problematisk skolfrånvaro. 

Skolsköterskorna kan vara delaktiga i arbetet om eleverna anses ha en fysisk 

eller psykisk orsak till frånvaron. När externa kontakter såsom barn- och 

ungdomspsykiatri, hälso- och sjukvård samt socialtjänst behöver kopplas in är 

det oftast skolsköterskan som sköter dessa kontakter.  

7.4 KLINISKA IMPLIKATIONER OCH FÖRSLAG TILL 

UTVECKLING AV ÄMNET 

Denna studies resultat visar att skolsköterskor arbetar med elever som har 

sammanhängande frånvaro i samverkan med elevhälsoteamet utifrån de rutiner 

och handlingsplaner som är framtagna. Resultatet visar hur skolsköterskan 

arbetar och samverkar kring elever med problematisk skolfrånvaro, något som 
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ger möjligheter att utveckla arbetssätt för att anpassa för och stötta dessa elever 

med målet att de ska återgå till skolan. Det skulle vara av intresse att undersöka 

hur skolsköterskans kompetens kring elever med problematisk skolfrånvaro 

tillvaratas eftersom skolsköterskor innehar specialistkunskaper kring elevers 

fysiska och psykiska hälsa. Resultatet visar att det finns ett utvecklingsområde 

att arbeta kring för att öka kunskapen kring skolsköterskans uppdrag, för att 

öka samverkan och interprofessionellt arbete mellan skolsköterskan och 

professioner i elevhälsoteamet för att nyttja den samlade kompetensen på bästa 

möjliga sätt.  

Handlingsplaner för elever med problematisk skolfrånvaro är utarbetade i 

många kommuner men det framgår i denna studie att de inte alltid används. Ett 

intressant forskningsområde vore att undersöka varför de inte används och vad 

som kan förenklas för att handlingsplanerna ska användas.  

Eftersom skolsköterskan genom sina specialistkunskaper har en bred 

kunskapsbas om hälsa, hälsoproblematik samt fysisk och psykisk ohälsa är det 

relevant att fortsätta söka evidens för att visa att skolsköterskan är en central 

del i arbetet med elever som har en problematisk skolfrånvaro. Författarens 

önskan med denna studie är att arbetet för och med elever som har en 

problematisk skolfrånvaro ska utvecklas och förbättras.  
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BILAGA 1 

Till Medicinskt ledningsansvariga skolsköterskor i Dalarna! 

Förfrågan om tillstånd att inhämta data genom enkät till skolsköterskor som arbetar 

inom Elevhälsans medicinska insats i Dalarna. 

Undertecknad heter Jenny Thurén och arbetar som skolsköterska i Ludvika kommun 

och läser skolsköterskeprogrammet på Högskolan i Skövde. Studien kommer att 

genomföras under våren 2022 och resultera i ett examensarbete på magisternivå.   

Bakgrund: Allt fler elever är helt eller delvis frånvarande utan giltiga skäl från skolans 

undervisning trots att skolplikt föreligger. Elevhälsan bör vara en del i arbetet med att 

främja närvaro så elever i behov av stöd kan identifieras på ett tidigt stadium. 

Skolsköterskor innehar kunskap om hälsa, hälsoproblematik samt psykisk ohälsa och 

kan integrera det i sitt arbete och fungera som en länk mellan elev, vårdnadshavare, skola 

och externa kontakter. En skoldag är krävande och eleverna ställs inför många 

utmaningar kunskapsmässigt och socialt. Därför är det betydelsefullt att fånga upp 

elever på ett tidigt stadium innan frånvaron eskalerar. För att öka kunskapen kring hur 

skolfrånvaro kan förebyggas är skolsköterskors perspektiv en viktig del i det 

förebyggande och hälsofrämjande arbetet. 

Syfte och nytta: Syftet med studien är att belysa skolsköterskors erfarenheter av arbete 

med elever som har en problematisk skolfrånvaro. Nyttan med studien är att bidra med 

kunskaper för att främja samarbetet mellan de olika yrkeskategorierna i 

elevhälsoteamet, öka medvetenheten kring vikten av förebyggande åtgärder mot 

problematisk skolfrånvaro samt förbättra det närvarofrämjande arbetet.  

Jag skriver till dig för att inhämta tillstånd för att insamla data genom enkät till 

skolsköterskor som tjänstgör på högstadiet i den kommun där du är verksam. När 

tillstånd erhållits avser jag att inkludera 15-20 skolsköterskor som tjänstgör på 

högstadiet och som har arbetat mer än 1 år som skolsköterska, specialistutbildning är ej 

nödvändig. Skolsköterskor som uppfyller inklusionskriterierna ombeds att kontakta mig 

via e-post och kommer sedan att erhålla ytterligare information om studien samt 

samtyckesblankett som skall återsändas. Jag ber dig att vidarebefordra information via 

e-post (bifogas) till skolsköterskor som arbetar i den kommun där du är verksam. 

Enkäten kommer att bestå av fem bakgrundsfrågor samt fem öppna frågor. Ifylld enkät 

återsänds till mig i bifogat frankerat kuvert för att säkerställa deltagarens anonymitet. 

Jag beräknar att det kommer ta cirka en timme att besvara frågorna.  
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Datamaterialet kommer att behandlas konfidentiellt vilket innebär att erhållet material 

kommer att förvaras inlåst för att obehöriga inte ska få tillgång till den samt hanteras så 

att enskilda individer eller skolor inte kan urskiljas. När resultatet av studien presenteras 

kommer ingen att kunna identifiera vilka kommuner eller vilka skolsköterskor som ingår 

i studien. Om du önskar så delger jag gärna resultatet. 

Deltagande i studien är helt frivilligt och deltagare kan när som helst avbryta utan att 

ange orsak. 

Vänligen besvara min förfrågan om tillstånd att inhämta data genom enkät och tillfråga 

skolsköterskor som arbetar i den kommun där du är verksam. Tacksam för svar senast 

fredag vecka 5/2022 (220205). 

 

Har du frågor eller undrar över något, hör gärna av dig. 

 

Med vänliga hälsningar 

 

Med vänliga hälsningar  

Skolsköterskestudent  Handledare 

Jenny Thurén   Monika Sahlsten, universitetslektor 

Högskolan i Skövde   Högskolan i Skövde   

Tel: XXX-XXXXXXX  Tel: XXX-XXXXXXX 

E-post: XXX   E-post: XXX 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

  35 

 

BILAGA 2 

Till Rektor på skola:  

Förfrågan om tillstånd att inhämta data genom enkät till skolsköterskor inom 

Elevhälsans medicinska insats i Dalarna. 

Undertecknad heter Jenny Thurén och arbetar som skolsköterska i Ludvika kommun 

och läser skolsköterskeprogrammet på Högskolan i Skövde. Studien kommer att 

genomföras under våren 2022 och resultera i ett examensarbete på magisternivå. 

Bakgrund: Allt fler elever är helt eller delvis frånvarande utan giltiga skäl från skolans 

undervisning trots att skolplikt föreligger. Elevhälsan bör vara en del i arbetet med att 

främja närvaro så elever i behov av stöd kan identifieras på ett tidigt stadium. 

Skolsköterskor innehar kunskap om hälsa, hälsoproblematik samt psykisk ohälsa och 

kan integrera det i sitt arbete och fungera som en länk mellan elev, vårdnadshavare, skola 

och externa kontakter. En skoldag är krävande och eleverna ställs inför många 

utmaningar kunskapsmässigt och socialt. Därför är det betydelsefullt att fånga upp 

elever på ett tidigt stadium innan frånvaron eskalerar. För att öka kunskapen kring hur 

skolfrånvaro kan förebyggas är skolsköterskors perspektiv en viktig del i det 

förebyggande och hälsofrämjande arbetet. 

Syfte och nytta: Syftet med studien är att belysa skolsköterskors erfarenheter av arbete 

med elever som har en problematisk skolfrånvaro. Nyttan med studien är att bidra med 

kunskaper för att främja samarbetet mellan de olika yrkeskategorierna i 

elevhälsoteamet, öka medvetenheten kring vikten av förebyggande åtgärder mot 

problematisk skolfrånvaro samt förbättra det närvarofrämjande arbetet.  

Jag skriver till dig som rektor för att inhämta tillstånd att insamla data genom enkät till 

skolsköterskor som arbetar på din skola. Sammanlagt avser jag att inkludera 15-20 

skolsköterskor som tjänstgör på högstadieskolor i Dalarna och som har arbetat mer än 1 

år som skolsköterska, specialistutbildning är ej nödvändig. Intresserade skolsköterskor 

som uppfyller inklusionskriterierna ombeds att kontakta mig via e-post och kommer 

sedan att erhålla ytterligare information om studien samt samtyckesblankett som ska 

återsändas.  

Enkäten kommer att bestå av fem bakgrundsfrågor samt fem öppna frågor. Ifylld enkät 

återsänds till mig i bifogat frankerat kuvert för att säkerställa deltagarens anonymitet. 

Jag beräknar att det kommer ta cirka 1 timme att besvara frågorna.  
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Datamaterialet kommer att behandlas konfidentiellt vilket innebär att erhållet material 

kommer att förvaras inlåst för att obehöriga inte ska få tillgång till den, hanteras så att 

enskilda individer eller skolor inte kan urskiljas.  När resultatet av studien presenteras 

kommer ingen att kunna identifiera vilka kommuner eller vilka skolsköterskor som ingår 

i studien. Om du önskar så delger jag gärna resultatet. 

Deltagande i studien är helt frivilligt och deltagare kan när som helst avbryta utan att 

ange orsak. 

Vänligen besvara min förfrågan om tillstånd att inhämta data genom enkät. Tacksam för 

svar senast fredag vecka 6 (220211).  

 

Har du frågor eller undrar över något, hör gärna av dig. 

 

Med vänliga hälsningar 

 

 

Skolsköterskestudent  Handledare 

Jenny Thurén   Monika Sahlsten, universitetslektor 

Högskolan i Skövde   Högskolan i Skövde   

Tel: XXX-XXXXXX X  Tel: XXX-XXXXXXX 

E-post: XXX   E-post: XXX 
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B I L A GA  3  
 

V A D  S K O L S K ÖT ER S K OR  E RF A R  S O M  C E NT RA L T  I  A RB ET ET  
M ED  A T T  F ÖR EB Y G GA  EL EV E RS  P R OB L EM A T I S K A  
F RÅ NV A R O  
 

Du tillfrågas om deltagande i rubricerad studie. Din medicinskt ledningsansvariga 

skolsköterska har varit behjälplig med att vidarebefordra information kring studien och 

har även gett sitt godkännande till datainsamlingen. 

Undertecknad heter Jenny Thurén och arbetar som skolsköterska i Ludvika kommun 

och läser skolsköterskeprogrammet på Högskolan i Skövde. Studien kommer att 

genomföras under våren 2022 och resultera i ett examensarbete på magisternivå.  

Bakgrund: Allt fler elever är helt eller delvis frånvarande utan giltiga skäl från skolans 

undervisning trots att skolplikt föreligger. Elevhälsan bör vara en del i arbetet med att 

främja närvaro så elever i behov av stöd kan identifieras på ett tidigt stadium. 

Skolsköterskor innehar kunskap om hälsa, hälsoproblematik samt psykisk ohälsa och 

kan integrera det i sitt arbete och fungera som en länk mellan elev, vårdnadshavare, skola 

och externa kontakter. En skoldag är krävande och eleverna ställs inför många 

utmaningar kunskapsmässigt och socialt. Därför är det betydelsefullt att fånga upp 

elever på ett tidigt stadium innan frånvaron eskalerar. För att öka kunskapen kring hur 

skolfrånvaro kan förebyggas är skolsköterskors perspektiv en viktig del i det 

förebyggande och hälsofrämjande arbetet. 

Syfte och nytta: Syftet med studien är att belysa skolsköterskors erfarenheter av arbete 

med elever som har en problematisk skolfrånvaro. Nyttan med studien är att bidra med 

kunskaper för att främja samarbetet mellan de olika yrkeskategorierna i 

elevhälsoteamet, öka medvetenheten kring vikten av förebyggande åtgärder mot 

problematisk skolfrånvaro samt förbättra det närvarofrämjande arbetet. 

Enkäten kommer att bestå av fem bakgrundsfrågor samt fem öppna frågor. Ifylld enkät 

återsänds till mig i bifogat frankerat kuvert för att säkerställa deltagarens anonymitet. 

Jag beräknar att det kommer ta cirka 1 timme att besvara frågorna.   

Datamaterialet kommer att behandlas konfidentiellt vilket innebär att erhållet material 

kommer att förvaras inlåst för att obehöriga inte ska få tillgång till den, hanteras så att 

enskilda individer eller skolor inte kan urskiljas. När resultatet av studien presenteras 

kommer ingen att kunna identifiera vilka kommuner eller skolsköterskor som ingår i 

studien. Om du önskar så delger jag gärna resultatet.  
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Deltagande i studien är helt frivilligt och deltagare kan när som helst avbryta utan att 

ange orsak. 

Vänligen kontakta mig eller min handledare om du har några frågor. Ifylld 

samtyckesblankett skickas till mig i frankerat svarskuvert senast vecka 7/2020. Jag 

skickar sedan frågor till dig som jag önskar att du besvarar senast vecka 10/2022, även 

dessa i ett frankerat svarskuvert. 

 

Vid frågor eller om du vill veta mer, vänligen kontakta mig eller min 

handledare.  

 

Med vänlig hälsning 

Skolsköterskestudent  Handledare 

Jenny Thurén   Monika Sahlsten, Universitetslektor 

Högskolan i Skövde   Högskolan i Skövde   

Tel: XXX-XXXXXXX  Tel: XXX-XXXXXXX 

E-post: XXX   E-post: XXX 
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B I L A GA  4  
 
V A D  S K O L S K ÖT ER S K OR  ERF A R  S O M  C E NT RA L T  I  A RB E T ET  
M ED  A T T  F ÖR EB Y G GA  EL EV E RS  P R OB L EM A T I S K A  
F RÅ NV A R O  
 

Du tillfrågas om deltagande i ovanstående studie. Din rektor har gett sitt godkännande 

till att du tillfrågas om deltagande.  

Undertecknad heter Jenny Thurén och arbetar som skolsköterska i Ludvika kommun 

och läser skolsköterskeprogrammet på Högskolan i Skövde. Studien kommer att 

genomföras under våren 2022 och resultera i ett examensarbete på magisternivå.  

Bakgrund: Allt fler elever är helt eller delvis frånvarande utan giltiga skäl från skolans 

undervisning trots att skolplikt föreligger. Elevhälsan bör vara en del i arbetet med att 

främja närvaro så elever i behov av stöd kan identifieras på ett tidigt stadium. 

Skolsköterskor innehar kunskap om hälsa, hälsoproblematik samt psykisk ohälsa och 

kan integrera det i sitt arbete och fungera som en länk mellan elev, vårdnadshavare, skola 

och externa kontakter. En skoldag är krävande och eleverna ställs inför många 

utmaningar kunskapsmässigt och socialt. Därför är det betydelsefullt att fånga upp 

elever på ett tidigt stadium innan frånvaron eskalerar. För att öka kunskapen kring hur 

skolfrånvaro kan förebyggas är skolsköterskors perspektiv en viktig del i det 

förebyggande och hälsofrämjande arbetet. 

Syfte och nytta: Syftet med studien är att belysa skolsköterskors erfarenheter av arbete 

med elever som har en problematisk skolfrånvaro. Nyttan med studien är att bidra med 

kunskaper för att främja samarbetet mellan de olika yrkeskategorierna i 

elevhälsoteamet, öka medvetenheten kring vikten av förebyggande åtgärder mot 

problematisk skolfrånvaro samt förbättra det närvarofrämjande arbetet. 

Enkäten kommer att bestå av fem bakgrundsfrågor samt fem öppna frågor. Ifylld enkät 

återsänds till mig i bifogat frankerat kuvert för att säkerställa deltagarens anonymitet. 

Jag beräknar att det kommer ta cirka 1 timme att besvara frågorna.   

Datamaterialet kommer att behandlas konfidentiellt vilket innebär att erhållet material 

kommer att förvaras inlåst för att obehöriga inte ska få tillgång till den, hanteras så att 

enskilda individer eller skolor inte kan urskiljas. När resultatet av studien presenteras 

kommer ingen att kunna identifiera vilka kommuner eller skolsköterskor som ingår i 

studien. Om du önskar så delger jag gärna resultatet.  
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Deltagande i studien är helt frivilligt och deltagare kan när som helst avbryta utan att 

ange orsak. 

Vänligen kontakta mig eller min handledare om du har några frågor. Ifylld 

samtyckesblankett skickas till mig i frankerat svarskuvert senast vecka 8/2020. Jag 

skickar sedan frågor till dig som jag önskar att du besvarar senast vecka 10/2022, även 

dessa i ett frankerat svarskuvert. 

 

Vid frågor eller om du vill veta mer, vänligen kontakta mig eller min 

handledare.  

 

Med vänlig hälsning 

Skolsköterskestudent  Handledare 

Jenny Thurén   Monika Sahlsten, Universitetslektor 

Högskolan i Skövde   Högskolan i Skövde   

Tel: XXX-XXXXXXX  Tel: XXX-XXXXXXX 

E-post: XXX   E-post: XXX 
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B I L A GA  5  
 
V A D  S K O L S K ÖT ER S K OR  E RF A R  S O M  C E NT RA L T  I  A RB ET ET  
M ED  A T T  F ÖR EB Y G GA  EL EV E RS  P R OB L EM A T I S K A  
F RÅ NV A R O  
 

Du tillfrågas om deltagande i rubricerad studie. Din medicinskt ledningsansvariga 

skolsköterska har varit behjälplig med att vidarebefordra information kring studien och 

har även gett sitt godkännande till datainsamlingen. 

Undertecknad heter Jenny Thurén och arbetar som skolsköterska i Ludvika kommun 

och läser skolsköterskeprogrammet på Högskolan i Skövde. Studien kommer att 

genomföras under våren 2022 och resultera i ett examensarbete på magisternivå.  

Bakgrund: Allt fler elever är helt eller delvis frånvarande utan giltiga skäl från skolans 

undervisning trots att skolplikt föreligger. Elevhälsan bör vara en del i arbetet med att 

främja närvaro så elever i behov av stöd kan identifieras på ett tidigt stadium. 

Skolsköterskor innehar kunskap om hälsa, hälsoproblematik samt psykisk ohälsa och 

kan integrera det i sitt arbete och fungera som en länk mellan elev, vårdnadshavare, skola 

och externa kontakter. En skoldag är krävande och eleverna ställs inför många 

utmaningar kunskapsmässigt och socialt. Därför är det betydelsefullt att fånga upp 

elever på ett tidigt stadium innan frånvaron eskalerar. För att öka kunskapen kring hur 

skolfrånvaro kan förebyggas är skolsköterskors perspektiv en viktig del i det 

förebyggande och hälsofrämjande arbetet. 

Syfte och nytta: Syftet med studien är att belysa skolsköterskors erfarenheter av arbete 

med elever som har en problematisk skolfrånvaro. Nyttan med studien är att bidra med 

kunskaper för att främja samarbetet mellan de olika yrkeskategorierna i 

elevhälsoteamet, öka medvetenheten kring vikten av förebyggande åtgärder mot 

problematisk skolfrånvaro samt förbättra det närvarofrämjande arbetet. 

Enkäten kommer att bestå av fem bakgrundsfrågor samt fem öppna frågor. Ifylld enkät 

återsänds till mig i bifogat frankerat kuvert för att säkerställa deltagarens anonymitet. 

Jag beräknar att det kommer ta cirka 1 timme att besvara frågorna.   

Datamaterialet kommer att behandlas konfidentiellt vilket innebär att erhållet material 

kommer att förvaras inlåst för att obehöriga inte ska få tillgång till den, hanteras så att 

enskilda individer eller skolor inte kan urskiljas. När resultatet av studien presenteras 

kommer ingen att kunna identifiera vilka kommuner eller skolsköterskor som ingår i 

studien. Om du önskar så delger jag gärna resultatet.  
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Deltagande i studien är helt frivilligt och deltagare kan när som helst avbryta utan att 

ange orsak. 

Vänligen kontakta mig eller min handledare om du har några frågor. Ifylld 

samtyckesblankett skickas till mig i frankerat svarskuvert senast vecka 7/2020. Jag 

skickar sedan frågor till dig som jag önskar att du besvarar senast vecka 10/2022, även 

dessa i ett frankerat svarskuvert. 

 

Vid frågor eller om du vill veta mer, vänligen kontakta mig eller min 

handledare.  

 

Med vänlig hälsning 

Skolsköterskestudent  Handledare 

Jenny Thurén   Monika Sahlsten, Universitetslektor 

Högskolan i Skövde   Högskolan i Skövde   

Tel: XXX-XXXXXXX  Tel: XXX-XXXXXXX 

E-post: XXX   E-post: XXX 
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B I L A GA  6  
 
V A D  S K O L S K ÖT ER S K OR  E RF A R  S O M  C E NT RA L T  I  A RB ET ET  
M ED  A T T  F ÖR EB Y G GA  EL EV E RS  P R OB L EM A T I S K A  
F RÅ NV A R O  
 

Du tillfrågas om deltagande i ovanstående studie. Din rektor har gett sitt godkännande 

till att du tillfrågas om deltagande.  

Undertecknad heter Jenny Thurén och arbetar som skolsköterska i Ludvika kommun 

och läser skolsköterskeprogrammet på Högskolan i Skövde. Studien kommer att 

genomföras under våren 2022 och resultera i ett examensarbete på magisternivå.  

Bakgrund: Allt fler elever är helt eller delvis frånvarande utan giltiga skäl från skolans 

undervisning trots att skolplikt föreligger. Elevhälsan bör vara en del i arbetet med att 

främja närvaro så elever i behov av stöd kan identifieras på ett tidigt stadium. 

Skolsköterskor innehar kunskap om hälsa, hälsoproblematik samt psykisk ohälsa och 

kan integrera det i sitt arbete och fungera som en länk mellan elev, vårdnadshavare, skola 

och externa kontakter. En skoldag är krävande och eleverna ställs inför många 

utmaningar kunskapsmässigt och socialt. Därför är det betydelsefullt att fånga upp 

elever på ett tidigt stadium innan frånvaron eskalerar. För att öka kunskapen kring hur 

skolfrånvaro kan förebyggas är skolsköterskors perspektiv en viktig del i det 

förebyggande och hälsofrämjande arbetet. 

Syfte och nytta: Syftet med studien är att belysa skolsköterskors erfarenheter av arbete 

med elever som har en problematisk skolfrånvaro. Nyttan med studien är att bidra med 

kunskaper för att främja samarbetet mellan de olika yrkeskategorierna i 

elevhälsoteamet, öka medvetenheten kring vikten av förebyggande åtgärder mot 

problematisk skolfrånvaro samt förbättra det närvarofrämjande arbetet. 

Enkäten kommer att bestå av fem bakgrundsfrågor samt fem öppna frågor. Ifylld enkät 

återsänds till mig i bifogat frankerat kuvert för att säkerställa deltagarens anonymitet. 

Jag beräknar att det kommer ta cirka 1 timme att besvara frågorna.   

Datamaterialet kommer att behandlas konfidentiellt vilket innebär att erhållet material 

kommer att förvaras inlåst för att obehöriga inte ska få tillgång till den, hanteras så att 

enskilda individer eller skolor inte kan urskiljas. När resultatet av studien presenteras 

kommer ingen att kunna identifiera vilka kommuner eller skolsköterskor som ingår i 

studien. Om du önskar så delger jag gärna resultatet.  



44 

Deltagande i studien är helt frivilligt och deltagare kan när som helst avbryta utan att 

ange orsak. 

Vänligen kontakta mig eller min handledare om du har några frågor. Ifylld 

samtyckesblankett skickas till mig i frankerat svarskuvert senast vecka 8/2020. Jag 

skickar sedan frågor till dig som jag önskar att du besvarar senast vecka 10/2022, även 

dessa i ett frankerat svarskuvert. 

 

Vid frågor eller om du vill veta mer, vänligen kontakta mig eller min 

handledare.  

 

Med vänlig hälsning 

Skolsköterskestudent  Handledare 

Jenny Thurén   Monika Sahlsten, Universitetslektor 

Högskolan i Skövde   Högskolan i Skövde   

Tel: XXX-XXXXXXX  Tel: XXX-XXXXXXX 

E-post: XXX   E-post: XXX 

      

    

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 



 

  45 

 
 

B I L A GA  7  
 
V A D  S K O L S K ÖT ER S K OR  E RF A R  S O M  C E NT RA L T  I  A RB ET ET  
M ED  A T T  F ÖR EB Y G GA  EL EV E RS  P R OB L EM A T I S K A  
F RÅ NV A R O  
 

Du tillfrågas om deltagande i ovanstående studie.  

Undertecknad heter Jenny Thurén och arbetar som skolsköterska i Ludvika kommun 

och läser skolsköterskeprogrammet på Högskolan i Skövde. Studien kommer att 

genomföras under våren 2022 och resultera i ett examensarbete på magisternivå.  

Bakgrund: Allt fler elever är helt eller delvis frånvarande utan giltiga skäl från skolans 

undervisning trots att skolplikt föreligger. Elevhälsan bör vara en del i arbetet med att 

främja närvaro så elever i behov av stöd kan identifieras på ett tidigt stadium. 

Skolsköterskor innehar kunskap om hälsa, hälsoproblematik samt psykisk ohälsa och 

kan integrera det i sitt arbete och fungera som en länk mellan elev, vårdnadshavare, skola 

och externa kontakter. En skoldag är krävande och eleverna ställs inför många 

utmaningar kunskapsmässigt och socialt. Därför är det betydelsefullt att fånga upp 

elever på ett tidigt stadium innan frånvaron eskalerar. För att öka kunskapen kring hur 

skolfrånvaro kan förebyggas är skolsköterskors perspektiv en viktig del i det 

förebyggande och hälsofrämjande arbetet. 

Syfte och nytta: Syftet med studien är att belysa skolsköterskors erfarenheter av arbete 

med elever som har en problematisk skolfrånvaro. Nyttan med studien är att bidra med 

kunskaper för att främja samarbetet mellan de olika yrkeskategorierna i 

elevhälsoteamet, öka medvetenheten kring vikten av förebyggande åtgärder mot 

problematisk skolfrånvaro samt förbättra det närvarofrämjande arbetet. 

Enkäten kommer att bestå av fem bakgrundsfrågor samt fem öppna frågor. Ifylld enkät 

återsänds till mig i bifogat frankerat kuvert för att säkerställa deltagarens anonymitet. 

Jag beräknar att det kommer ta cirka 1 timme att besvara frågorna.   

Datamaterialet kommer att behandlas konfidentiellt vilket innebär att erhållet material 

kommer att förvaras inlåst för att obehöriga inte ska få tillgång till den, hanteras så att 

enskilda individer eller skolor inte kan urskiljas. När resultatet av studien presenteras 

kommer ingen att kunna identifiera vilka kommuner eller skolsköterskor som ingår i 

studien. Om du önskar så delger jag gärna resultatet.  
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Deltagande i studien är helt frivilligt och deltagare kan när som helst avbryta utan att 

ange orsak. 

Vänligen kontakta mig eller min handledare om du har några frågor. Ifylld 

samtyckesblankett skickas till mig i frankerat svarskuvert senast vecka 8/2020. Jag 

skickar sedan frågor till dig som jag önskar att du besvarar senast vecka 10/2022, även 

dessa i ett frankerat svarskuvert. 

 

Vid frågor eller om du vill veta mer, vänligen kontakta mig eller min 

handledare.  

 

Med vänlig hälsning 

Skolsköterskestudent  Handledare 

Jenny Thurén   Monika Sahlsten, Universitetslektor 

Högskolan i Skövde   Högskolan i Skövde   

Tel: XXX-XXXXXXX  Tel: XXX-XXXXXXX 

E-post: XXX   E-post: XXX 
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B I L A GA  8    
D EL T A GA R E  N R:   

 
V A D  S K O L S K ÖT ER S K OR  E RF A R  Ä R  C E NT RA L T  I  D E T  
F ÖR EB Y GGA ND E A RB ET ET  M OT  P R OB L EM A T I S K  
S K OL F RÅ N V A R O –  E NK Ä T  

 
 
 

Bakgrundsfrågor 

Ålder: 

 

Sjuksköterskeexamen år:                      Antal år som skolsköterska:  

 

Specialistutbildning (om ja, vänligen ange vilken/vilka):  

 

Hur många elever ansvarar du för på din skola/dina skolor? Antal:  

 

Har ni regelbundet EHT (om ja, hur ofta och vilka yrkesutövare deltar?)? 

 

 

Frågeformulär bestående av öppna frågor 

1. Beskriv vad som är centralt i det förebyggande arbetet mot problematisk 

skolfrånvaro.  

 

2. Hur uppmärksammas du som skolsköterska på elever som har en problematisk 

skolfrånvaro? Beskriv gärna med ett praktiskt exempel. 

 

3. Hur arbetar du som skolsköterska med elever som har en problematisk 

skolfrånvaro?  

 

b. Beskriv gärna ett exempel.  

 

4. Finns en utarbetad handlingsplan vid problematisk skolfrånvaro på din skola, 

beskriv vad den innehåller (jag tar gärna del av dokumentet).   

 

5. Vilka rutiner har elevhälsoteamet på din skola/dina skolor kring elever med 

problematisk skolfrånvaro? Beskriv gärna arbetsgången i elevhälsoteamet.  

 

6. På vilket sätt tillvaratas dina kunskaper om elevers problematiska skolfrånvaro? 

Beskriv gärna med exempel.  

 

7. Är det något som du vill tillägga med anledning av frågorna ovan?  

 

 

Vänligen besvara enkäten senast vecka 10/2022 och återsänd enkäten i bifogat 

svarskuvert.  
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Vid frågor, vänligen kontakta mig. 

 

Med vänlig hälsning 

 

 

Skolsköterskestudent 

Jenny Thurén 

Högskolan i Skövde      

  

Tel: XXX-XXXXXXX  

E-post: XXX  

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 


