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Abstract 
The purpose of this bachelor’s thesis is to examine what changes have taken place in space and spatialisation at 
hospital libraries during Covid-19 and how the changes have been experienced by the librarians. The empirical ma-
terial consists of five semi-structured interviews conducted during April 2022. In the development of the interview 
guide and analysis of the interviews, the theoretical framework "La Production de l'Espace" by Henri Lefebvre has 
been used. 

Lefebvre’s theory is based on the fact that the social space is produced in a three-part dialectic based on the 
three dimensions: the perceived space, the conceived space and the lived space. The research questions for this study 
are: What changes were implemented at the hospital library during the pandemic? How have these changes been 
experienced by hospital librarians? How do the spatial dimensions of Lefebvre’s theory interact in the changes that 
the hospital library has implemented? 

The result of the study shows that the biggest changes that took place at hospital libraries during Covid-19 were 
that they needed to close their physical services and thereby increase digital communication, and that the librarians 
felt that the changes mainly had positive effects for the library and their own work situation. The results also show 
how the dialectical relationship between the dimensions is made visible through changes as a change of space and 
spatialisation affects and is expressed in several dimensions. By making changes in the library room, the physical 
aspects are affected, which in turn affects the experience of the room and also how we produce the room we are in. 

Sammanfattning 
Syftet med denna kandidatuppsats är att undersöka vilka förändringar som skett i rum och rumslighet på sjukhusbib-
liotek under Covid-19 samt hur förändringarna upplevts av bibliotekarierna. Det empiriska materialet består av fem 
semistrukturerade intervjuer genomförda under april 2022. Vid framtagande av intervjuguide och analys av intervju-
erna har det teoretiska ramverket ”La Production de l’Espace” av Henri Lefebvre använts.  

Lefebvres teori grundar sig i att det sociala rummet producerats i en tredelad dialektik utifrån de tre dimension-
erna: det upplevda rummet, det föreställda rummet och det levda rummet. Frågeställningarna för studien är: Vilka 
förändringar genomfördes på sjukhusbiblioteket under pandemin? Hur har dessa förändringar upplevts av sjukhus-
bibliotekarierna? Hur samspelar de rumsliga dimensionerna i Lefebvres teori i de förändringar som sjukhusbiblio-
teken har genomfört?  

Resultatet av studien visar att de största förändringarna som skett på sjukhusbiblioteket var att de behövde ha 
stängt för fysiska besök och därigenom öka den digitala kommunikationen samt att bibliotekarierna upplever att 
förändringarna främst gav positiva effekter för biblioteket och sin egen arbetssituation. Resultatet visar även hur det 
dialektiska samspelet mellan dimensionerna synliggörs genom förändringarna eftersom en förändring av rum och 
rumslighet påverkar och tas i uttryck i flera dimensioner. Genom att göra förändringar i biblioteksrummet påverkas 
de fysiska aspekterna vilket i sin tur påverkar upplevelsen av rummet och även hur vi producerar rummet vi befinner 
oss i. 
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Kapitel 1. Inledning 

Det finns flertalet olika typer av bibliotek, däribland sjukhusbibliotek. Det finns idag cirka 60 

sjukhusbibliotek runt om i Sverige. Litteraturförmedling till patienter och deras anhöriga är ett 

av flera uppdrag ett sjukhusbibliotek kan ha. Sjukhusbibliotek bedriver framför allt biblioteks-

verksamhet för vårdpersonal och studenter inom hälso- och sjukvård i form av undervisning, 

handledning och förmedling av medicinsk facklitteratur. När det stod klart att de första fallen av 

covid-19 upptäckts i Sverige började samhället, verksamheter och våra dagliga rutiner att föränd-

ras. Förändringarna infördes från en dag till en annan genom olika direktiv och restriktioner ifrån 

Folkhälsomyndigheten.  

Den 11 mars 2020 deklarerade Världshälsoorganisationen (WHO) Covid-19 som en pan-

demi, vilket innebär att sjukdomen antingen finns eller kommer finnas i alla världsdelar och san-

nolikt drabba alla världens länder. I mars 2020 hade sjukdomen spridits till 114 av världens 195 

länder med mer än 120 000 bekräftade fall och omkring 4000 rapporterade dödsfall.1 Två år se-

nare är antalet bekräftade fall av Covid-19 fler än 500 miljoner och rapporterade dödsfall har 

passerat 6 miljoner.2    

För att begränsa smittspridningen i Sverige har regeringen vid olika tidpunkter infört smitt-

skyddsåtgärder såsom begränsningar kring antalet som får samlas på allmänna platser (ex. biblio-

tek) och besöksförbud på sjukhus och äldreboenden.3 Föreskrifter och allmänna råd från Folk-

hälsomyndigheten har uppmanat allmänheten till att stanna hemma och testa sig vid symtom, 

hålla god handhygien samt minimera fysiska kontakter eller annars hålla distans till andra. För 

verksamheter har krav ställts på att möjliggöra distansarbete, begränsa antalet besökare och möj-

lighet att hålla avstånd mellan människor.4  

En rapport om Covid-19 och folkbiblioteken visar på hur folkbiblioteken “måste ingå i kom-

munernas krisorganisation och utses till en samhällsviktig verksamhet”.5 När biblioteken blev 

tvungna att begränsa sina öppettider och minska eller ta bort tillgången till allmänna datorer samt 

stänga av studie- eller sittplatser medförde detta till ”klyftor” i samhället.6 Rapporten visar att 

detta i sin tur gjorde att många invånare förlorade möjligheten att göra ärenden på internet, besöka 

  
1  Folkhälsomyndigheten, Spridningen av covid-19 är en pandemi, 2020. 

https://www.folkhalsomyndigheten.se/nyheter-och-press/nyhetsarkiv/2020/mars/spridningen-av-covid-19-ar-en-

pandemi/  [hämtad 2022-05-09].; Folkhälsomyndigheten, När hände vad under covid-19-pandemin?: December 

2019-juni 2020, (Solna: Folkhälsomyndigheten, u.å.), s. 7.; World health organization (WHO), WHO Director-

General's opening remarks at the media briefing on COVID-19 - 11 March 2020, 2020. 

https://www.who.int/director-general/speeches/detail/who-director-general-s-opening-remarks-at-the-media-

briefing-on-covid-19---11-march-2020 
2World health organization (WHO), WHO Coronavirus (COVID-19) Dashboard, https://covid19.who.int/ [Hämtad 
2022-05-09]. 
3 Folkhälsomyndigheten, Ytterligare åtgärder för att bromsa smitta och skydda hälsa, 2020. 

https://www.folkhalsomyndigheten.se/nyheter-och-press/nyhetsarkiv/2020/december/ytterligare-atgarder-for-att-

bromsa-smitta-och-skydda-halsa/ [hämtad 2022-05-09]. 
4 Folkhälsomyndigheten, Nya allmänna råd: Håll avstånd och ta personligt ansvar, 

2020. https://www.folkhalsomyndigheten.se/nyheter-och-press/nyhetsarkiv/2020/april/nya-allmanna-rad-hall-

avstand-och-ta-personligt-ansvar/ [hämtad 2022-05-09] 
5 Svensk biblioteksförening, Biblioteken och pandemin [elektronisk resurs] (Stockholm: Svensk biblioteksförening, 

2021) https://wwwbiblioteksfor.cdn.triggerfish.cloud/uploads/2021/02/biblioteken-och-pandemin-2021-1.pdf  s. 6 
6 Svensk biblioteksförening 2021, s. 6, 12–14, 21 

https://www.folkhalsomyndigheten.se/nyheter-och-press/nyhetsarkiv/2020/mars/spridningen-av-covid-19-ar-en-pandemi/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/nyheter-och-press/nyhetsarkiv/2020/mars/spridningen-av-covid-19-ar-en-pandemi/
https://www.who.int/director-general/speeches/detail/who-director-general-s-opening-remarks-at-the-media-briefing-on-covid-19---11-march-2020
https://www.who.int/director-general/speeches/detail/who-director-general-s-opening-remarks-at-the-media-briefing-on-covid-19---11-march-2020
https://www.who.int/director-general/speeches/detail/who-director-general-s-opening-remarks-at-the-media-briefing-on-covid-19---11-march-2020
https://covid19.who.int/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/nyheter-och-press/nyhetsarkiv/2020/december/ytterligare-atgarder-for-att-bromsa-smitta-och-skydda-halsa/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/nyheter-och-press/nyhetsarkiv/2020/december/ytterligare-atgarder-for-att-bromsa-smitta-och-skydda-halsa/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/nyheter-och-press/nyhetsarkiv/2020/december/ytterligare-atgarder-for-att-bromsa-smitta-och-skydda-halsa/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/nyheter-och-press/nyhetsarkiv/2020/april/nya-allmanna-rad-hall-avstand-och-ta-personligt-ansvar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/nyheter-och-press/nyhetsarkiv/2020/april/nya-allmanna-rad-hall-avstand-och-ta-personligt-ansvar/
https://wwwbiblioteksfor.cdn.triggerfish.cloud/uploads/2021/02/biblioteken-och-pandemin-2021-1.pdf
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en plats för studiero och tillgången till information. I rapporten kan man även utläsa behovet av 

utökad kompetensutveckling kring digitala kompetenser. Någon liknande rapport har inte gjorts 

om sjukhusbiblioteken men sannolikheten är stor att behovet med kompetensutveckling och 

andra utmaningarna som uppkommit under Covid-19 liknar de som finns på folkbiblioteken. 

Under våren 2021 praktiserade jag under 10 veckor på sjukhusbiblioteken i Region Stock-

holm. Valet att praktisera på just sjukhusbibliotek grundar sig i mitt intresse för sjukhusbiblio-

tekens uppdrag, något som växt fram under utbildningen. Under praktikperioden kunde jag upp-

fatta att Covid-19 påverkade alltifrån det fysiska biblioteksrummet till arbetsrutinerna för biblio-

tekarierna och användarnas tillgång till bibliotekets bestånd. Men hur såg det ut på andra sjuk-

husbibliotek i Sverige? Denna fråga utmynnade till grunden för denna studie som kommer un-

dersöka just vilka förändringar som skett på Sjukhusbibliotek runt om i Sverige under pandemin. 

Mina egna erfarenheter och kunskaper om sjukhusbibliotek kommer att tas i uttryck i slutdiskuss-

ionen.  

Bakgrund 

För människan har läkaryrket alltid varit en intressant angelägenhet, de äldsta medicinska skrif-

terna hittills har upptäckts sägs exempelvis härröra från 2000 f.kr.. Sjukhusbiblioteken kan ses 

som länken mellan dåtid och nutid och detta kan ses som en anledning till att sjukhusbiblioteken 

har spelat en viktig roll för de stora framstegen inom den medicinska historian. Förekomsten av 

de första sjukhusbiblioteken kan spåras till antiken och medeltiden men då främst som förva-

ringsplats för de medicinska skrifterna.7 

De första svenska sjukhusbiblioteken för patienter startades under 1920-talet.8 Från början 

var sjukhusbibliotekets främsta uppdrag att bedriva litteraturförmedling i form av bokvagnsron-

der.9  En bokvagnsrond innebär att bibliotekarien exempelvis kommer ut med böcker, tidningar 

och film till avdelningarna på sjukhuset så att inneliggande patienter kan låna. Idag drygt 100 år 

senare har det skett stora förändringar för sjukhusbiblioteken och dess uppdrag. Sjukhusbiblio-

tekens främsta uppdrag har gått från att främst bedriva litteraturförmedling till att istället förse 

vårdpersonal och studenter med relevant forskning så att evidensbaserad medicin (EBM) kan 

bedrivas.10 År 2014 trädde den nya bibliotekslagen (SFS 2013:801) i kraft. Sjukhusbiblioteken 

ingår enbart i kategorin “övrig offentligt finansierad biblioteksverksamhet” och omnämns inte 

specifikt i lagtexten (SFS 2013:801). Det finns alltså inte specificerat i bibliotekslagen att det ska 

finnas ett bibliotek på varje sjukhus eller vårdinrättning.  

  
7 Kathleen. P. Birchette, “The history of medical libraries from 2000 B.C. to 1900 A.D.” Bulletin of the Medical 
Library Association, 61:3 (1973), s. 302–303.  
8 Sjukhusbibliotek: en översyn av de allmänna bibliotekens verksamhet, organisation och arbetsformer: rapport, 

(Bibliotekstjänst: Lund, 1976), s.11 
9 Sjukhusbibliotek: en översyn av de allmänna bibliotekens verksamhet, organisation och arbetsformer: rapport 

1976, s. 10–11, 29–30, 44 
10 Sjukhusbibliotek: en översyn av de allmänna bibliotekens verksamhet, organisation och arbetsformer: rapport 

1976; Barbro Thomas, Vad är ett sjukhusbibliotek?: Utredning och förslag rörande sjukhusbibliotekens 

verksamhet, (Stockholm: Kungliga biblioteket, 2012).; Cecilia Ranemo, Sjukhusbibliotek 2019 - för säkrare vård 

[Elektronisk resurs] (Stockholm: Föreningen Sveriges sjukhusbibliotekschefer, 2019). 

http://urn.kb.se/resolve?urn=urn:nbn:se:kb:publ-47 

http://urn.kb.se/resolve?urn=urn:nbn:se:kb:publ-47
http://urn.kb.se/resolve?urn=urn:nbn:se:kb:publ-47
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Under 70-talet fanns det någon typ av sjukhusbibliotek på 80% av alla vårdinrättningar i 

Sverige och det totala antalet sjukhusbibliotek var cirka 480 stycken.11 Övervägande del av dessa 

sjukhusbibliotek var främst för patienter och dess anhöriga, detta benämns som ett allmänt biblio-

tek eller patientbibliotek. Bokvagnsronderna stod för 40% av bibliotekariernas arbetstid och verk-

samheten innebar bland annat högläsning.12 Idag finns det ungefär 60 sjukhusbibliotek och av 

dessa är endast ett fåtal renodlade patientbibliotek.13  

Bokvagnsronder sker fortfarande på sjukhusbibliotek men används inte alls i lika stor ut-

sträckning som tidigare. I stället för bokvagnsronder har andra tjänster utvecklats såsom “ring så 

kommer vi”, där inneliggande patienter kan kontakta sjukhusbiblioteket och få böcker eller andra 

medier till sin avdelning.14  

På uppdrag av regeringen samlar Kungliga biblioteket årligen in statistik om Sveriges offent-

ligt finansierade bibliotek. Statistiken från 2020 visar att antalet fysiska besök i sjukhusbiblio-

tekets lokaler sjunkit med 46%, det totala antalet fysiska aktivitetstillfällen minskade med 30% 

och sjukhusbiblioteken behövde i stor utsträckning reducera sin service.15 Samtidigt visar sta-

tistiken att nedladdningen av vetenskapliga artiklar och forskningsrapporter på sjukhusbiblio-

teken ökade med 26% under pandemin och att det totala användandet av e-medier på sjukhusbib-

liotek i sin tur ökade med 17%.16 Statistiken visar också att de digitala pedagogiska resurserna 

för biblioteks- och söktjänster ökade lavinartat under pandemin men hur sjukhusbiblioteken 

ökade sina digitala resurser och i vilka situationer detta sker i framgår inte.17  

Idag är det de medicinska fackbiblioteken eller kombinerade patient- och fackbibliotek som 

är dominerande, dock har även antalet av dessa sjunkit markant sedan 70-talet. Den primära mål-

gruppen för sjukhusbibliotek har skiftat från patienter och anhöriga till vårdpersonal och studen-

ter. De patientbibliotek som finns kvar har även fått ett större fokus på att förmedla hälsoinform-

ation till patienterna.18  

  
11 Sjukhusbibliotek: en översyn av de allmänna bibliotekens verksamhet, organisation och arbetsformer: rapport 

1976, s. 15 
12 Sjukhusbibliotek: en översyn av de allmänna bibliotekens verksamhet, organisation och arbetsformer: rapport 

1976, s.10–11, 29–30, 44 
13 Kungliga biblioteket, Tabeller bibliotek 2020, Flik: Sjukhusbibliotek, Kolumn: Antal bemannade serviceställen 
som ingår i svaret, https://www.kb.se/samverkan-och-utveckling/biblioteksstatistik/hamta-ut-

tatistik/statistikrapporter.html [hämtad 2022-04-06]. 
14 Ranemo 2019.  
15 Kungliga biblioteket, Ökad utlåning av e-böcker under pandemins första år, 2021, 

https://www.kb.se/samverkan-och-utveckling/nytt-fran-kb/nyheter-samverkan-och-utveckling/2021-05-19-okad-

utlaning-av-e-bocker-under-pandemins-forsta-ar.html ; Kungliga biblioteket, Tabeller bibliotek 2020, Flik: 

Sjukhusbibliotek, Kolumn: Antal fysiska besök på bemannade serviceställen,  https://www.kb.se/samverkan-och-

utveckling/biblioteksstatistik/hamta-ut-statistik/statistikrapporter.html [hämtad 2022-04-06].; Kungliga biblioteket, 

Tabeller bibliotek 2020, Flik: Sjukhusbibliotek, Kolumn: Totalt antal 

aktivitetstillfällen,  https://www.kb.se/samverkan-och-utveckling/biblioteksstatistik/hamta-ut-

statistik/statistikrapporter.html [hämtad 2022-04-06].  
16 Kungliga biblioteket, Tabeller bibliotek 2020, Flik: Sjukhusbibliotek, Kolumn: Totalt antal nedladdningar från 

licensierade databaser,  https://www.kb.se/samverkan-och-utveckling/biblioteksstatistik/hamta-ut-

statistik/statistikrapporter.html [hämtad 2022-04-06]; Kungliga biblioteket, Tabeller bibliotek 2020, Flik: 

Sjukhusbibliotek, Kolumn: Total e-medieanvändning,  https://www.kb.se/samverkan-och-

utveckling/biblioteksstatistik/hamta-ut-statistik/statistikrapporter.html [hämtad 2022-04-06]; Kungliga biblioteket, 

2021.  
17 Kungliga biblioteket, Tabeller bibliotek 2020, Flik: Sjukhusbibliotek, Kolumn: Antal digitala pedagogiska 

resurser för biblioteks- och söktjänster,  https://www.kb.se/samverkan-och-utveckling/biblioteksstatistik/hamta-ut-

statistik/statistikrapporter.html [hämtad 2022-04-06] 
18 Ranemo 2019. 

https://www.kb.se/samverkan-och-utveckling/biblioteksstatistik/hamta-ut-tatistik/statistikrapporter.html
https://www.kb.se/samverkan-och-utveckling/biblioteksstatistik/hamta-ut-tatistik/statistikrapporter.html
https://www.kb.se/samverkan-och-utveckling/nytt-fran-kb/nyheter-samverkan-och-utveckling/2021-05-19-okad-utlaning-av-e-bocker-under-pandemins-forsta-ar.html
https://www.kb.se/samverkan-och-utveckling/nytt-fran-kb/nyheter-samverkan-och-utveckling/2021-05-19-okad-utlaning-av-e-bocker-under-pandemins-forsta-ar.html
https://www.kb.se/samverkan-och-utveckling/biblioteksstatistik/hamta-ut-statistik/statistikrapporter.html
https://www.kb.se/samverkan-och-utveckling/biblioteksstatistik/hamta-ut-statistik/statistikrapporter.html
https://www.kb.se/samverkan-och-utveckling/biblioteksstatistik/hamta-ut-statistik/statistikrapporter.html
https://www.kb.se/samverkan-och-utveckling/biblioteksstatistik/hamta-ut-statistik/statistikrapporter.html
https://www.kb.se/samverkan-och-utveckling/biblioteksstatistik/hamta-ut-statistik/statistikrapporter.html
https://www.kb.se/samverkan-och-utveckling/biblioteksstatistik/hamta-ut-statistik/statistikrapporter.html
https://www.kb.se/samverkan-och-utveckling/biblioteksstatistik/hamta-ut-statistik/statistikrapporter.html
https://www.kb.se/samverkan-och-utveckling/biblioteksstatistik/hamta-ut-statistik/statistikrapporter.html
https://www.kb.se/samverkan-och-utveckling/biblioteksstatistik/hamta-ut-statistik/statistikrapporter.html
https://www.kb.se/samverkan-och-utveckling/biblioteksstatistik/hamta-ut-statistik/statistikrapporter.html
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Problemdiskussion 

Vid hälsokriser menar Alhryd & Hanell att samhället förlitar sig på kunskapen och färdigheterna 

hos hälso- och sjukvården. Hälso- och sjukvården förlitar sig i sin tur evidensbaserade forsk-

ningsresultat för att kunna fatta välgrundade beslut om behandlingsförlopp. Sjukhusbiblioteken 

har en viktig roll för hälso- och sjukvården genom bibliotekariernas kunskaper kring systematiska 

sök- och urvalsprocesser vilket är attraktivt vid sökandet, sovrandet och dokumentationen i in-

formationssökningsprocessen för evidens.19 I en annan studie av Alhryd & Hanell belyser de pro-

blemet med att betydande del av det arbete och stöd som sjukhusbiblioteken kan bidra med till 

viss del är “osynligt”, och att personal inom hälso- och sjukvården därför inte vet vilka möjlig-

heter och kunskaper sjukhusbibliotekarierna kan bidra med.20 Hur har då Covid-19 som är bland 

de största hälsokriserna i modern tid påverkat sjukhusbiblioteken? 

Resultatet av en granskning av den svenska pandemi-strategin under de första åtta månaderna 

av Covid-19 visar att Sverige valde en annan pandemi-strategi än sina grannländer. Den svenska 

pandemi-strategin fokuserade på lindring snarare än att undertrycka sjukdomen och lade tonvik-

ten på att skydda äldre och riskgrupper. Sverige har bland annat inte verkställt någon generell 

”lockdown” eller karantän i samhället. Strategin har istället varit att starkt rekommendera social 

distansering, vilket endast var obligatoriskt på barer, restauranger, vid evenemang och vid besök 

på äldreboenden och sjukhus.21  

Att stänga ned verksamheter (och samhällen) är en typ av krishantering men Sverige valde 

istället att låta verksamheter hålla öppet men med restriktioner som skulle minska smittsprid-

ningen. Verksamheter har därför behövt göra olika förändringar för att uppfylla restriktionerna 

vilket kan ses som förändringsarbete där Covid-19 är faktorn för förändringen. Ett motto som 

präglat de senaste två åren är “Vi ställer inte in vi ställer om”. Sjukhusbibliotek är en av alla 

verksamheter som har ställt om och förändrat sina arbetssätt och rutiner genom att erbjuda digital 

biblioteksservice. Men vilka förändringar har skett och hur har dessa förändringar upplevts av 

sjukhusbibliotekarierna?  

I ett led att förstå hur förändringarna har upplevts och vilka förändringar som skett på sjuk-

husbibliotek kommer studien att angripa detta problem utifrån Lefebvres teori om produktionen 

av rum och rumslighet. Rönnlund har genomfört flertalet studier som utgår ifrån Lefebvres teori 

däribland en studie om hur eleverna själva ser på sin skolgård och vilka förväntningar de har på 

skolgården och dess aktiviteter.22 Lefebvres grundidé är att ”rum och rumslighet har såväl mate-

riella, mentala som sociala dimensioner och att det sociala rummet produceras i en tredelad dia-

lektik”.23 Studien synliggör genom Lefebvres teori hur eleverna producerar och reproducerar fö-

reställningar och förväntningar på vad en skolgård är och bör vara. Av att befinna sig på skolgår-

den påverkas eleverna av de tankar och ideér som ligger bakom utformningen av skolgården 

  
19 Sara Ahlryd & Fredrik Hanell, Documentary Practices of Hospital Librarians in Evidence-based 

Medicine. Proceedings from the Document Academy 8:2 (2021). 
20 Fredrik Hanell & Sara Ahlryd, Information Work of Hospital Librarians: Making the Invisible Visible, Journal 

of Librarianship and Information Science (2021). 
21 Jonas F. Ludvigsson, The First Eight Months of Sweden’s COVID‐19 Strategy and the Key Actions and Actors 

That Were Involved. Acta Paediatrica 109:12 (2020). 
22 Maria Rönnlund, Skolgården Som Socialt Rum - The Schoolyard as Social Space. Nordic Studies in 

Education 35:3-04 (2015). 
23 Rönnlund 2015, s. 202. 
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samtidigt som de själva är delaktiga i produktionen av skolgården genom att exempelvis ”över-

skrida regler och skapa sig egna utrymmen på platser där man inte får vistas, eller använda red-

skap och materiell utrustning på ett icke avsett sätt”.24 Med hjälp av elevintervjuer och observat-

ioner i form av rundvandring på skolgården med eleverna kan Rönnlund urskilja hur de olika 

dimensionerna av skolgården uppfattas, föreställs och levs av eleverna. Rönnlund tillämpar Le-

febvres teori på en specifik skolgård och undersöker de sociala förväntningar kring hur man för-

väntas bete sig på skolgården.25 Genom att tillämpa Lefebvres teori på ett sjukhusbibliotek bör 

det därför gå att utläsa hur förändringarna som skett uppfattas, föreställs och levs av sjukhusbib-

liotekarierna, vilket då i sin tur kan synliggöra hur förändringar produceras i rum och rumslighet 

och hur Covid-19 har påverkat sjukhusbiblioteken. 

Studien avser därför med grund i Lefebvres teori undersöka Covid-19 som en faktor till för-

ändring på sjukhusbibliotek med fokus på vilka förändringar som skett och sjukhusbibliotekari-

ernas upplevelser av förändringarna. Studien avser även undersöka hur de materiella, mentala 

och sociala dimensionerna samspelar i de förändringar som skett på sjukhusbibliotek. Genomfö-

randet sker i form av en kvalitativ intervjustudie.  

Syfte och frågeställningar 

Studiens syfte är att undersöka hur covid-19 har påverkat och förändrat rum och rumslighet på 

sjukhusbibliotek. Frågeställningarna för studien är: 

Vilka förändringar genomfördes på sjukhusbibliotek under pandemin?  

Hur har dessa förändringar upplevts av sjukhusbibliotekarierna? 

Hur samspelar de rumsliga dimensionerna i de förändringar som sjukhusbiblioteken har genom-

fört? 

Avgränsningar och särskilda hänsyn 

Studien har två avgränsningar för att minimera studiens omfång i syfte att studien blir görbar 

inom gränsen för en kandidatuppsats. Den första avgränsningen är att studien enbart går in på 

bibliotekariernas upplevelser av förändringarna. Upplevelserna ur användarnas perspektiv kom-

mer således inte att tas upp. 

Den andra avgränsningen är att studien är avgränsad till vilka förändringar som skedde i 

samband med eller har koppling till Covid-19. Andra förändringar som skett under samma tids-

period är därför inte inkluderade i studien. Studien undersöker enbart Covid-19 som faktor till 

förändringar som skett på sjukhusbibliotek och därför kommer det inte ske någon fördjupad stu-

die om Covid-19 som sjukdom eller liknande.  

  
24 Rönnlund 2015, s. 202. 
25 Rönnlund 2015. 
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Etiska övervägande 

Studien har utförts enligt de forskningsetiska förhållningssätt som är relevanta att överväga inför 

en kvalitativ intervjustudie. För att uppnå ett korrekt förhållningssätt har jag utgått ifrån Brymans 

beskrivning av de fyra forskningsetiska principerna: informationskravet, samtyckeskravet, kon-

fidentialitetskravet och nyttjandekravet. De etiska principerna rör frivillighet, integritet, konfi-

dentialitet och anonymitet i syfte att skydda deltagarna som medverkar i studien.26   

Informationskravet grundar sig i att forskaren ska informera deltagarna om tre saker: studiens 

syfte, att ett deltagande i studien är frivilligt samt att man har rätt att avsluta sitt deltagande om 

det så önskas. Samtyckeskravet grundar sig i att deltagarna har rätt att ”själva bestämma över sin 

medverkan”.27 Detta innebär i praktiken att deltagaren lämnar sitt samtycke att medverka i stu-

dien. Konfidentialitetskravet handlar i sin tur om att uppgifterna kring personerna som ingår i 

studien och vad som kommer fram i studien ska behandlas på ett säkert sätt så att obehöriga inte 

har tillgång till känsliga uppgifter.28 Nyttjandekravet innebär slutligen att uppgifterna som samlas 

in om enskilda personer enbart får användas i det forskningsenliga ändamål som studien omfat-

tar.29  

Vid inbjudan till att delta i studien fick deltagarna ett e-postmeddelande. I inbjudan informe-

rades deltagaren om studiens syfte, att deltagandet i studien är frivilligt och hur studien skulle gå 

till. Här informerades även deltagaren om att intervjun skulle spelas in och att inspelningen skulle 

raderas efter att uppsatsen blivit godkänd. Alla deltagare upplystes även om möjligheten att läsa 

igenom sin egen transkriberade intervju, men ingen bad om detta. Denna information gavs även 

till deltagarna muntligt innan intervjun startades. Innan intervjun påbörjades frågades det om del-

tagaren samtyckte till dessa principer.  

Att spela in och transkribera intervjun har övervägts utifrån de fyra etiska principerna. Ge-

nom att informera om att intervjun kommer att spelas in redan i informationsbrevet och sedan 

fråga om personen samtycker till detta vid intervjutillfället anser jag därför att studien uppfyller 

både informationskravet och samtyckeskravet. Eftersom inspelningen enbart kommer användas 

i syfte att noggrant genomarbeta materialet upprepade gånger och sedan raderas anser jag att 

studien även uppfyller nyttjandekravet. Inspelningarna har förvarats säkert på ett USB-minne 

som bara jag har haft tillgång till.  

Ett ytterligare steg för att uppfylla kravet kring konfidentialitet och för att skydda deltagarna 

är att de i studien benämns med fiktiva namn. Detaljer som är utmärkande för sjukhusbiblioteket 

eller intervjupersonen i fråga har dessutom anonymiserats eller uteslutits ur studien. 

 

 

 

  
26 Bryman 2018, s. 170. 
27 Bryman 2018, s. 170. 
28 Bryman 2018, s. 170–171.  
29 Bryman 2018, s. 171. 
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Begreppsdefinitioner 

I kommande del förklaras de centrala begreppen sjukhusbibliotek, förändringsarbete och Covid-

19 samt hur dessa begrepp kommer att användas inom studien.    

Sjukhusbibliotek 

Det finns i huvudsak tre olika typer av sjukhusbibliotek: patientbibliotek, medicinska fackbiblio-

tek samt kombinerade bibliotek. Ett medicinskt fackbibliotek är främst till för vårdpersonal och 

studenter. Patientbibliotekens målgrupp är istället i första hand patienter och dess anhöriga. Ett 

bibliotek som bedriver biblioteksverksamhet för både vårdpersonal/studenter och patienter/anhö-

riga kallas i sin tur för ett kombinerat bibliotek.30 I denna uppsats kommer benämningen sjuk-

husbibliotek användas som ett samlingsnamn för de tre typerna av sjukhusbibliotek. Benäm-

ningen kombinerat sjukhusbibliotek kommer användas för att förtydliga när det syftas på ett sjuk-

husbibliotek med kombinerad verksamhet. I resultatet och analysen förekommer benämningen 

biblioteket det syftar då på det sjukhusbibliotek intervjupersonen arbetar på.  

Förändringsarbete  

Förändring kan förklaras som processen när ett gammalt beteende överges och ett nytt börjar 

spridas. Förändringen kan ske antingen inom en organisation eller i samhälle i stort.31 Föränd-

ringsarbete kan i sin tur enligt den världsomspännande organisationen för förändringsarbete 

(ACMP) definieras som ”The practice of applying a structured approach to transition an organi-

zation from a current state to a future state to achieve expected benefits”.32 Ett förändringsarbete 

kan därmed på svenska förklaras som ett strukturerat tillvägagångssätt för att åstadkomma det 

önskade resultatet av förändringen.  

I denna uppsats kommer benämningen förändringar användas i de fall där det skett fler än ett 

förändringsarbete. Uppsatsen kommer utgå från två perspektiv av förändringsarbete: vilka för-

ändringar som skett och vilka konsekvenser förändringarna fått för biblioteket och bibliotekari-

erna.   

Covid-19 

I slutet av 2019 upptäcktes ett nytt coronavirus (SARS-coronavirus-2) i Wuhan, Kina. Covid-19 

är det officiella namnet för sjukdomen och är en förkortning av det engelska namnet coronavirus 

disease 2019. Covid-19 tillhör varianten SARS-coronavirus och ger en betydligt allvarligare luft-

vägssjukdom än andra varianter av viruset.  

Vanliga symtom för Covid-19 är luftvägssymtom såsom hosta, andningssvårigheter, feber 

och många har också upplevt smak- och luktbortfall. Allvarligt insjuknanden i Covid-19 kan 

bland annat leda till lunginflammation, svåra andningsproblem och blodproppar vilket i sin tur 

  
30 Sjukhusbibliotek: en översyn av de allmänna bibliotekens verksamhet, organisation och arbetsformer: rapport 

1976; Ranemo 2019; Thomas 2012; 

Svensk biblioteksförening, Fakta om bibliotek, u.å. https://www.biblioteksforeningen.se/fakta-om-bibliotek/ 
31 Jeffrey Haydu, Making use of the past: Time periods as cases to compare and as sequences of problem solving. 

American Journal of Sociology, 104:2 (1998). 
32 The Association of Change Management Professionals (ACMP), ACMP’s Standard for Change Management© 

and ACMP Change Management Code of Ethics, (Washington: ACMP 2014), s.9. 

https://www.biblioteksforeningen.se/fakta-om-bibliotek/
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kan leda till dödsfall.33 I Sverige klassades Covid-19 från februari 2020 fram till och med mars 

2022 som en allmänfarlig och samhällsfarlig sjukdom.34  

Inledningsvis skedde ett begränsat lokalt utbrott av sjukdomen där samtliga fall kopplas till 

en marknad i staden Wuhan, Kina. Det sker sedan en signifikant ökning av antal fall samt att 

sjukdomen sprids till andra länder och städer vilket gör att sjukdomen går från ett lokalt utbrott 

till en epidemi. En epidemi är en sjukdom som drabbar ett stort antal människor inom ett sam-

hälle, befolkning eller region. En epidemi som i sin tur sprider sig till stora delar av världen kallas 

för pandemi.35 Den 11 mars 2020 deklarerar WHO att Covid-19 är en pandemi.36 I denna uppsats 

kommer därför Covid-19 benämnas som både Covid-19 och pandemin.   

Disposition 

Det första kapitlet inleds med att ämnesvalet beskrivs, motiveras och därefter presenteras studiens 

syfte och frågeställningar. Efter det förklaras de centrala begreppen som är viktiga för uppsatsen. 

Avslutningsvis beskrivs studiens avgränsningar och de forskningsetiska överväganden som 

gjorts. 

Det andra kapitlet tar upp tidigare forskning och annan litteratur inom biblioteks- och inform-

ationsvetenskap som är relevant för studien. Den tidigare forskningen kommer även att återkopp-

las i det sjunde kapitlet. 

I det tredje kapitlet redogörs uppsatsens teoretiska ramverk, vilket är Lefebvres teori ”La 

Production de l’Espace”. Teorins utgångspunkt är att det sociala rummet produceras i en tredelad 

dialektik genom de tre dimensionerna: det upplevda rummet, det föreställda rummet och det levda 

  
33 World health organization (WHO), Coronavirus disease (COVID-19), u.å. https://www.who.int/health-

topics/coronavirus#tab=tab_1 [hämtad 2022-05-09].; 1177 vårdguiden, Vad är coronavirus?, 2021 

https://www.1177.se/Vasternorrland/avpublicerat/nationellt-material/sjukdomar--besvar/vad-ar-coronavirus/ 

[hämtad 2022-05-09].; Folkhälsomyndigheten, Om viruset och sjukdomen, 2022, 

https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/utbrott/aktuella-utbrott/covid-19/om-sjukdomen-och-
smittspridning/om-viruset-och-sjukdomen/ [hämtad 2022-05-09].; Anders Hansson, Låtta Skogh, Olof Ollerstam & 

Sanna Trygg, “Covid-19”, i Nationalencyklopedin (NE) 

https://www.ne.se/uppslagsverk/encyklopedi/l%C3%A5ng/covid-19 [hämtad 2022-05-09]. 
34 Folkhälsomyndigheten, När hände vad under covid-19-pandemin?: December 2019-juni 2020 u.å., s. 3.; 

Folkhälsomyndigheten, Covid-19 ska fortsatt smittspåras i vård och omsorg, 2022, 

https://www.folkhalsomyndigheten.se/nyheter-och-press/nyhetsarkiv/2022/mars/covid-19-ska-fortsatt-smittsparas-

i-vard-och-omsorg/ [hämtad 2022-06-08]. 
35 Dictionary, “Epidemic” vs. “Pandemic” vs. “Endemic”: What Do These Terms Mean?, 2022 

https://www.dictionary.com/e/epidemic-vs-pandemic/ [hämtad 2022-05-15].; “Epidemic”, Dictionary.com, 

https://www.dictionary.com/browse/epidemic [hämtad 2022-05-15].;  “Pandemic”, Dictionary.com, 

https://www.dictionary.com/browse/pandemic [hämtad 2022-05-15].; Hagberg, Lars, Åman, Margareta & Norrby, 
Ragnar, ”Epidemi”, i Nationalencyklopedin (NE), 

https://www.ne.se/uppslagsverk/encyklopedi/l%C3%A5ng/epidemi [hämtad 2022-05-09].; Malmquist, Jörgen, 

Hagberg, Lars & Norrby, Ragnar, ”Pandemi”, i Nationalencyklopedin (NE), 

https://www.ne.se/uppslagsverk/encyklopedi/l%C3%A5ng/pandemi [hämtad 2022-05-09].; Hagberg, Lars, Åman, 

Margareta & Norrby, Ragnar, ”Epidemi”, i Nationalencyklopedin (NE), 

https://www.ne.se/uppslagsverk/encyklopedi/l%C3%A5ng/epidemi  [hämtad 2022-05-09].; 

”Radikal”,Nationalencyklopedin, https://www.ne.se/uppslagsverk/encyklopedi/enkel/radikal [hämtad 2022-05-18]. 
36 Folkhälsomyndigheten, När hände vad under covid-19-pandemin?: December 2019-juni 2020 u.å., s. 7; World 

health organization (WHO), WHO Director-General's opening remarks at the media briefing on COVID-19 - 11 

March 2020, 2020. 

https://www.who.int/health-topics/coronavirus#tab=tab_1
https://www.who.int/health-topics/coronavirus#tab=tab_1
https://www.1177.se/Vasternorrland/avpublicerat/nationellt-material/sjukdomar--besvar/vad-ar-coronavirus/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/utbrott/aktuella-utbrott/covid-19/om-sjukdomen-och-smittspridning/om-viruset-och-sjukdomen/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/utbrott/aktuella-utbrott/covid-19/om-sjukdomen-och-smittspridning/om-viruset-och-sjukdomen/
https://www.ne.se/uppslagsverk/encyklopedi/l%C3%A5ng/covid-19
https://www.folkhalsomyndigheten.se/nyheter-och-press/nyhetsarkiv/2022/mars/covid-19-ska-fortsatt-smittsparas-i-vard-och-omsorg/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/nyheter-och-press/nyhetsarkiv/2022/mars/covid-19-ska-fortsatt-smittsparas-i-vard-och-omsorg/
https://www.dictionary.com/browse/epidemic
https://www.dictionary.com/browse/pandemic
https://www.ne.se/uppslagsverk/encyklopedi/l%C3%A5ng/epidemi
https://www.ne.se/uppslagsverk/encyklopedi/l%C3%A5ng/pandemi
https://www.ne.se/uppslagsverk/encyklopedi/l%C3%A5ng/epidemi
https://www.ne.se/uppslagsverk/encyklopedi/enkel/radikal
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rummet. Teorin är inarbetad i studiens intervjuguide och analysen av resultatet kommer ske uti-

från intervjupersonernas utsagor i relation till de tre dimensionerna i teorin och samspelet mellan 

dimensionerna.  

Det fjärde kapitlet är uppsatsens metodavsnitt. I detta kapitel beskrivs och motiveras metod-

valet semistrukturerade intervjuer, urval av informanter och tillvägagångssättet för intervjuerna. 

I detta avsnitt beskrivs även hur resultatet presenteras samt analysmetoden. En kritisk metoddis-

kussion kommer ske i kapitel sju.  

Det femte kapitlet utgör uppsatsens resultatavsnitt. I detta kapitel presenteras resultatet av 

intervjuundersökningen tematiskt utifrån de två första frågeställningarna kring förändringar och 

upplevelser av förändringarna. Intervjupersonernas svar är till viss del meningskoncentrerade. 

I det sjätte kapitlet analyseras intervjuundersökningens resultat utifrån de tre dimensionerna 

i Lefebvres teori som presenterats och beskrivits i kapitel tre. Vidare diskuteras resultatet i relat-

ion till huruvida det går att urskilja det dialektiska samspelet mellan dimensionerna i intervjuper-

sonernas utsagor. 

Det sjunde kapitlet utgör uppsatsens slutdiskussion. I detta kapitel diskuteras inledningsvis 

studiens resultat i relation till de studier och den forskning som presenteras i kapitel två. Därefter 

följer en slutdiskussion där studiens resultat diskuteras i relation till frågeställningarna vilket se-

dan utmynnar i studiens slutsatser. Därefter sker i sin tur en kritisk metoddiskussion. Avslutnings-

vis presenteras förslag till vidare forskning. I slutdiskussionen kommer mina egna erfarenheter 

och kunskaper om sjukhusbibliotek att belysas. 
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Kapitel 2. Tidigare forskning och annan litteratur 

I detta kapitel presenteras tidigare forskning som är relevant för studien. Inledningsvis presente-

ras tidigare studier om sjukhusbibliotek, därefter kommer en del om tidigare forskning om olika 

förändringsarbeten som kan kopplas till sjukhusbibliotek.  

Tidigare studier om sjukhusbibliotek 

Biblioteks- och informationsvetenskap är ett tvärvetenskapligt akademiskt ämne som omfattar 

både forskning om bibliotek, informationen som biblioteken tillhandahåller och vem som produ-

cerar respektive använder informationen.37 Tidigare forskning och studier om sjukhusbibliotek 

utifrån en svensk kontext är dock inte så gedigen och utförlig. Det finns exempelvis flertalet 

avhandlingar inom Biblioteks- och informationsvetenskap men i min efterforskning har jag inte 

hittat någon avhandling som handlar om sjukhusbibliotek utifrån en svensk kontext. I min efter-

forskning har jag hittat ett 30-tal uppsatser (framför allt på kandidatnivå), fyra rapporter, ett litet 

utbud böcker daterat innan 2000-talets början, ett visst antal vetenskapliga artiklar och ett kapitel 

i en svensk biblioteksantologi.  

Kandidatuppsatserna inom ämnet undersöker framför allt sjukhusbiblioteket utifrån använ-

dargruppen patienter, biblioterapi eller bokbeståndet utifrån ett patientperspektiv. Ett fåtal andra 

uppsatser undersöker andra användargrupper, bibliotekarierna eller andra delar av sjukhusbiblio-

tekets verksamhet. Av alla uppsatser om sjukhusbibliotek finns det en uppsats som handlar om 

förändringsarbete och då utifrån upplevelserna av en organisationsförändring på ett sjukhusbib-

liotek. Den organisationsförändring som undersöks i uppsatsen är hur ett fysiskt sjukhusbibliotek 

avvecklas och övergår till att bli ett helt digitalt medicinskt e-bibliotek. Studiens slutsats är att 

om bibliotekspersonalen varit mer involverad i processen kring förändringsbeslutet så hade en 

del negativa reaktioner kunnat undvikas.38  

Den första svenska rapporten om sjukhusbibliotek publicerades för strax över 45 år sedan. 

Den skildrar genom en omfattande enkätundersökning och arbetsundersökning förslag till rikt-

linjer för verksamheten vid allmänna sjukhusbibliotek, där patienterna kräver att biblioteksser-

vicen bör jämställas med kraven som ställs på folkbiblioteken. Resultatet ur denna rapport har 

tidigare tagits upp i avsnittet kring studiens bakgrund i föregående kapitel.  

I en rapport kring sjukhusbibliotekens uppdrag, funktion och organisation problematiseras 

att åtkomsten till sjukhusbibliotekens service inte är likvärdig.39 Rapporten visar på vilka sätt de 

olika målgrupper kan ta del av sjukhusbibliotekens bestånd skiljer sig mellan sjukhus, region och 

beroende på typ av resurs. De flesta sjukhusbiblioteken hänvisar i första hand patienter och deras 

närstående till bibliotekets fysiska medier, men att de även ”har rätt att ta del av” bibliotekets 

  
37Se exempelvis Nationalencyklopedin, Biblioteksvetenskap. 

http://www.ne.se/uppslagsverk/encyklopedi/lång/biblioteksvetenskap [hämtad 2022-05-17] 
38 Fredrik Atterheim, Vad är det som händer? - Upplevelser hos de anställda på ett sjukhusbibliotek vid en 

organisationsförändring, kandidatuppsats (Borås: Högskolan i Borås, 2017). 
39 Ranemo 2019, s. 5-8, 14, 53. 

http://www.ne.se/uppslagsverk/encyklopedi/lång/biblioteksvetenskap
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digital resurserna när de befinner sig på plats i biblioteket.40 Vårdpersonal, studenter och forskare 

kommer i sin tur åt sjukhusbibliotekens digitala resurser antingen utan inloggning när de befinner 

sig på sin arbetsplats eller via inloggning hemifrån. Privata vårdgivare kommer endast åt e-resur-

ser om de tecknat avtal med regionen. Kommunalanställd vårdpersonal hänvisas till ”walk-in-

use” genom att fysiskt besöka ett sjukhusbibliotek eller att fjärrlåna böckerna till sitt lokala folk-

bibliotek. Vidare visar rapporten att vissa sjukhusbibliotek tillhandahåller kurslitteratur till vård-

studenter medan andra inte gör det.41 Kriteriet för vad som är ett sjukhusbibliotek i rapporten är 

ett bibliotek som finns på sjukhus, vilket innebär att medicinska bibliotek som finns på universitet 

och högskolor inte har kartlagts. Varför rapporten har valt att inte inkludera medicinska bibliotek 

på universitets- och högskolebibliotek är för att de samredovisas i forskningsbibliotekens sta-

tistik.42  

Resultatet i en undersökning kring hur personal inom hälso- och sjukvården söker informat-

ion samt använder e-resurser och bibliotekens service visar att ”stöd från ett bibliotek är efterfrå-

gat bland hälso- och sjukvårdspersonalen och att kännedomen om de e-resurser och det stöd som 

biblioteken tillhandahåller behöver ökas”.43 Rapporten visar även att det finns ett behov av att 

marknadsföra vilken service och vilka resurser sjukhusbiblioteken och medicinska bibliotekari-

erna erbjuder samt ” vikten av jämlik tillgång till service mellan Sveriges regioner”.44 

Under våren 2022 publicerades en antologi i form av ett översiktsverk över de vanligaste 

bibliotekstyperna i Sverige däribland sjukhusbibliotek. I kapitlet om sjukhusbibliotek skildras en 

till viss del ny tolkning kring skillnaden mellan sjukhusbibliotek och medicinska bibliotek. Skill-

naden mellan bibliotekstyperna är att ett medicinskt bibliotek enbart riktar sig till vårdpersonal 

och har därför inte någon allmän del.45 Ett medicinskt bibliotek behöver enligt författarna inte 

heller nödvändigtvis ”finnas i form av fysiska bibliotek” på ett sjukhus utan kan bestå av ett 

digitalt e-bibliotek.46 Det medicinska biblioteket oavsett digital eller fysisk form tillhandahåller 

medicinsk information så att vårdpersonal kan hitta evidens för sitt kliniska arbete och deras 

professionella bedömningar. Samtliga regioner har därför minst ett medicinskt bibliotek men två 

regioner saknar fysiska sjukhusbibliotek. 47 Ahlryd & Hanell kommer fram till att sjukhusbiblio-

tek och medicinska bibliotek är ”komplexa och mångfacetterade” som många gånger bedriver 

verksamhet för både patienter, anhöriga, allmänhet och vårdpersonal.48  

I rapporten kring sjukhusbibliotekens uppdrag, funktion och organisation framgår det att två 

regioner inte längre har fysiska sjukhusbibliotek utan att det istället är universitet och högskolor 

som tillhandahåller ett medicinska e-biblioteket inom regionerna. Ranemo utvecklar dock inte 

något djupare resonemang kring detta utan konstaterar mer att detta är hur begreppet sjukhusbib-

  
40 Ranemo 2019, s. 9 
41 Ranemo 2019, s.7–10. 
42 Ranemo 2019, s. 8, 14, 16. 
43Vägen till vetenskapen - en användarundersökning från Eira och Sveriges sjukhusbibliotek [elektronisk resurs] 

(Stockholm: Inera 2019), s. 5–6. 
44 Vägen till vetenskapen - en användarundersökning från Eira och Sveriges sjukhusbibliotek 2019, s. 5–6, 12–42.  
45 Sara Ahlryd & Fredrik Hanell, “Sjukhusbibliotek och medicinska bibliotek– för en säker och jämlik vård”, i 

Biblioteksgeografin: en antologi om biblioteksväsende och biblioteksforskning, red. Roger Blomgren, Katarina 

Michnik & Johan Sundeen (Lund: Studentlitteratur, 2022), s. 215–217.  
46 Ahlryd & Hanell 2022, s. 217. 
47 Ahlryd & Hanell 2022, s. 215–217. 
48 Ahlryd & Hanell 2022, s. 238. 
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liotek har tolkats i denna rapport. Resonemanget Ahlryd & Hanell för kring medicinska e-biblio-

tek bidrar därför till att synliggöra skillnaden mellan vad som är ett sjukhusbibliotek respektive 

vad som är ett medicinskt bibliotek. Tidigare har den vedertagna definitionen av ett sjukhusbib-

liotek utgått ifrån vilken typ av verksamhet som biblioteket omfattar. Skillnaden mellan Ahlryd 

& Hanells tolkning och den tidigare tolkningen är att den tidigare tolkningen utgår från att ett 

sjukhusbibliotek kan ha olika verksamheter och att ett medicinskt bibliotek är en benämning för 

en typ av sjukhusbibliotek. Ahlryd & Hanell menar istället att ett sjukhusbibliotek och medicinskt 

bibliotek är skilda bibliotekstyper. I en utredning kring sjukhusbibliotekens verksamhet proble-

matiserar Thomas begreppet sjukhusbibliotek och ifrågasätter om det fortfarande kan ses som en 

adekvat benämning eftersom ett sjukhusbibliotek kan ha så skilda verksamheter. Samtidigt som 

benämningen är relevant eftersom den ”anger var biblioteksverksamheten äger rum”.49  

Tidigare forskning kring förändringsarbete på sjukhusbibliotek 

I den här delen presenteras tidigare forskning om olika förändringsarbeten som kan kopplas till 

sjukhusbibliotek. Den tidigare forskningen är presenterat utifrån tre perspektiv: vetenskaplig 

kommunikation, målgruppen för verksamheten och slutligen Covid-19. 

Vetenskaplig kommunikation 

För sjukhusbiblioteken har den digitala utvecklingen inneburit att tillgången till medicinsk litte-

ratur gått från att finnas tillgängliga i enstaka fysiska exemplar till att nu genom internet många 

gånger finnas tillgängligt vart man än befinner sig. Att söka, sovra och värdera informationen har 

blivit viktigare egenskaper i och med det stora flödet av information.50 Open Access-publicering 

har förändrat den vetenskapliga kommunikationsprocessen och ses nu som ett komplement till 

sjukhusbibliotekets upphandlade bestånd, databaser och resurser.51 

Papperstidskrifter eller tryckta böcker sågs fram till 90-talets slut som det främsta sättet att 

förmedla forskningsresultat på. Genom digitaliseringen skapades nya möjligheter för att ”produ-

cera, söka, ordna och sprida vetenskaplig information”.52 I samband med att tillgången, organi-

serandet och spridandet blev digitalt påbörjades i sin tur en ”öppenhetsrevolution”. Målet med 

öppenhetsrevolutionen är att forskningsresultat och data ska finnas fritt tillgängligt på internet, 

vilket uppnås genom att forskningsresultatet publiceras i Open access-tidskrifter. Genom att 

”öppna upp” forskningsprocessen kan man (om verktygen används rätt) öka transparensen, för-

bättra kvalitén, skapa större medborgarengagemang och öka innovationstakten.53 

  
49 Thomas 2012, s 12. 
50 Svensk biblioteksförening, Effektiv vetenskaplig kommunikation: för forskning, utbildning och nyttiggörande. 

(Stockholm: Svensk biblioteksförening 2015).  
51 Engeszer, Robert J, & Cathy C Sarli. "Libraries and Open Access Support: New Roles in the Digital Publishing 

Era." Missouri Medicine 111:5 (2014); Jutta Haider & Fredrik Åström. "Dimensions of Trust in Scholarly 

Communication: Problematizing Peer Review in the Aftermath of John Bohannon's “Sting” in Science." Journal of 

the Association for Information Science and Technology 68:2 (2017). 
52 Svensk biblioteksförening 2015, s. 13. 
53 Svensk biblioteksförening 2015, s. 13–14. 



13 

 

Framväxten och tillväxten av Open Access-publicering ser i sin tur Engeszer & Sarli som en 

av de viktigaste förändringarna av vetenskaplig kommunikation sedan övergången till att publi-

cera digitalt påbörjades.54 Författarna använder Suber definition av Open access som menar att 

“Open Access (OA) literature is digital, online, free of charge, and free of most copyright and 

licensing restrictions”.55 Artikeln visar att många bibliotek ser Open Access som ett komplement 

till deras eget bestånd och resurser. Ett tillvägagångssätt där institutioner stärker den allmänna 

åtkomsten är genom antagandet av ”self-archiving and/or public access mandates”.56 Författarna 

exemplifierar inte vad de menar med ”self-archiving and/or public access mandates”. Ett möjligt 

exempel på vad ”self-archiving” innebär tolkar jag skulle kunna vara det svenskutvecklade in-

stitutionella arkivet Digitala Vetenskapliga Arkivet (DiVA). I DiVA publiceras bland annat stu-

dentuppsatser i fulltext vilket i sin tur kan ses ”self-archiving” eftersom DiVA ses som ett öppet 

tillgängligt arkiv.57  

Att ett av argumenten för Open Access-publicering är just att ens forskning blir öppet till-

gänglig för allmänheten menar även Haider & Åström. Att publicera sin forskning i Open Access-

tidskrifter menar författarna dessutom har en snabbare peer-review process än de traditionella 

publiceringsmetoderna, vilket då kan ses som den främsta anledningen till att man bör välja Open 

Access-tidskrifter framför traditionella vetenskapliga tidskrifter.58 

Information har gått från att vara tryckta publikationer till att finnas digitalt och möjligheten 

att komma åt kunskap har ökat, vilket i sin tur skapat ”enorma nya möjligheter för forskning och 

högre utbildning”.59 Det har enligt Svensk biblioteksförening exempelvis blivit vanligare att kurs-

litteratur och andra informationsresurser för utbildningar finns tillgängligt digitalt. Idag beskriver 

Svensk biblioteksförening att det ofta även går att komma åt bibliotekets resurser direkt från 

hemmet eller kontoret. I vissa fall har så kallade öppna nätbaserade utbildningsresurser helt ersatt 

traditionell kurslitteratur. 60   

Den utveckling som har skett kring den vetenskapliga kommunikationen visar att sjukhus-

biblioteken har genomgått en stor förändring när det gäller tillgången till medicinsk litteratur. 

Framväxten av Open Access-tidskrifter och publicering tillgängliggör i sin tur forskningsresultat 

och data fritt på internet vilket i sin tur stärker den allmänna åtkomsten till forskning. För upp-

satsen är detta relevant eftersom den ämnar undersöka förändringsarbete i relation till sjukhus-

bibliotek och där studierna och rapporten i detta avsnitt visar vilka förändringar som tidigare 

skett. 

Målgruppen för verksamheten 

Sjukhusbibliotekens verksamhet har sedan 1970-talet genomgått en väsentlig förändring när det 

gäller den primära målgruppen och verksamhetens inriktning. Den primära målgruppen har gått 

  
54 Engeszer & Sarli 2014, s. 404, 407 
55 Suber i Engeszer & Sarli 2014, s. 404. 
56 Engeszer & Sarli 2014, s. 406. 
57 Svensk biblioteksförening 2015. 
58 Jutta Haider & Fredrik Åström. "Dimensions of Trust in Scholarly Communication: Problematizing Peer Review 

in the Aftermath of John Bohannon's “Sting” in Science." Journal of the Association for Information Science and 

Technology 68:2 (2017), s. 450-451.  
59 Svensk biblioteksförening 2015, s. 17. 
60 Svensk biblioteksförening 2015, s. 14. 
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från patienter till vårdpersonal genom att verksamheten har fått ett tydligare medicinskt fokus. 

Patientbiblioteken minskar i antal och i takt med förkortade vårdtider har det traditionella utlå-

ningsarbetet till patienter börjat utgöra ”en allt mindre del av verksamheten”.61 Dagens sjukhus-

bibliotek menar Thomas därför kan ses som ”specialbibliotek inom medicin och hälsa” och kan 

i sin tur mer liknas som ett forskningsbibliotek än ett folkbibliotek.62 

Rapporten skildrar även den digitala övergången där det fysiska beståndet används i allt 

mindre utsträckning till fördel för digitala resurser. De medicinska biblioteken menar Thomas 

alltid legat i framkant när det gäller att implementera ny teknik i verksamheten.63 Redan på 1960-

talet startades bibliografiska tillämpningar av informationsteknik (ADB) inom ämnet medicin. 

Mängden information som ska hanteras har dock ökat explosionsartat, vilket då ställt krav på ”en 

kontinuerlig uppdatering och kompetensutveckling”.64 Sjukhusbiblioteken är idag en del av vård-

processen genom att aktivt delta som informationsstöd för evidensbaserad medicin (EBM) och 

Health technology assesment (HTA). EBM-arbetet kan innebära att ”via bibliotekets hemsida 

erbjuda systematiska översikter, behandlingsguider och vårdprogram”. HTA-arbetet innebär i sin 

tur att biblioteket är ett stöd i informationssökningsprocessen och hjälper till med att söka, sovra 

och värdera informationen. Ett steg i både EBM-arbetet och HTA-arbetet är tillgången till medi-

cinska tidskrifter och databaser. Genom det nationella samarbetet Effective Information Retrieval 

and Acquisition (EiRA) kommer vårdpersonal därför åt databaser och vetenskapliga artiklar i 

fulltext.65  

Sjukhusbibliotek och medicinska bibliotekarier i Sverige beskriver Haglund, Roos & Wall-

gren-Björk står inför stora utmaningar med att möta användarnas behov. Många nyutbildade bib-

liotekarier har en tendens att satsa på karriärer inom folkbiblioteksfären istället för andra typer 

av bibliotek såsom sjukhusbibliotek.66 Haglund, Roos & Wallgren-Björk ifrågasätter om en an-

ledning kan vara få är villiga att ta på sig nya roller. Vidare menar författarna att det råder en brist 

på utbildade bibliotekarier som har en naturvetenskaplig bakgrund, vilket är eftertraktat för de 

mer specialiserade funktionerna på sjukhusbiblioteken.67  

Sjukhusbibliotekens primära målgrupp har alltså förändrats från patienter till vårdpersonal, 

samtidigt som verksamhetens inriktning gått från att bedriva litteraturförmedling till att vara ett 

informationsstöd i olika vårdprocesser.68  

Covid-19 

Ett sjukhusbibliotek och universitetsbibliotek liknar varandra i den aspekten att de bedriver ve-

tenskaplig informationsförsörjning, ger forskningsstöd vid publicering samt undervisar kring 

bland annat informationssökningsprocessen.69 I denna del kommer perspektiv på hur covid-19 

  
61 Thomas 2012, s. 7. 
62 Thomas 2012, s. 7-8. 
63 Thomas 2012, s. 11. 
64 Thomas 2012, s. 11. 
65 Thomas 2012, s. 7-9. 
66 Lotta Haglund, Annikki Roos, and Petra Wallgren‐Björk. "Health Science Libraries in Sweden: New Directions, 

Expanding Roles." Health Information and Libraries Journal 35:3 (2018). 
67 Haglund, Roos & Wallgren-Björk 2018. 
68 Thomas 2012.; Ahlryd & Hanell 2022 
69 Se exempelvis: Svensk biblioteksförening, Fakta om bibliotek, u.å. https://www.biblioteksforeningen.se/fakta-

om-bibliotek/ 

https://www.biblioteksforeningen.se/fakta-om-bibliotek/
https://www.biblioteksforeningen.se/fakta-om-bibliotek/
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har påverkat sjukhusbibliotek och universitetsbibliotek i Sverige att beskrivas. Inledningsvis pre-

senteras detta utifrån ett perspektiv på sjukhusbibliotek och därefter utifrån ett perspektiv på uni-

versitetsbibliotek.  

Genom att belysa de förändringarna som skedde i början av pandemin inom region Stock-

holm synliggörs hur pandemin har påverkat sjukhusbiblioteken i fråga. Osäkerheten kring pan-

demin skapade en utmaning med att planera framåt eftersom rutiner ständigt behövde förändras 

när nya beslut kom. Ett beslut som påverkade sjukhusbiblioteken i stor utsträckning var att de 

behövde stänga för fysiska besök. Att stänga sjukhusbiblioteken beslutades gemensamt av sjuk-

husledningarna och bibliotekscheferna, men att inte erbjuda någon biblioteksverksamhet ansågs 

inte vara en hållbar lösning om nedstängningen skulle komma att pågå under en längre tid. I ett 

led att upprätthålla viss biblioteksservice implementeras därför bland annat nya rutiner kring bok-

hantering. Handledning, rådgivning och undervisning som vanligtvis sker fysiskt erbjöds istället 

via olika digitala verktyg. På sjukhusbibliotekens gemensamma hemsida skapades dessutom en 

Covid-19 sida där länkar till tillgänglig forskning och e-resurser om pandemin samlades. Detta 

visar att sjukhusbiblioteken i ett led att minska smittspridningen av Covid-19 förändrade och 

anpassade sin verksamhet för att å ena sidan efterleva beslutet med att stänga sjukhusbiblioteken 

och å andra sidan upprätthålla biblioteksservice.  

I en studie om hur Covid-19 har påverkat universitetsbibliotek genomför Temiz & Pradip 

Salelkar en tematisk innehållsanalys av alla svenska universitetsbiblioteks webbplatser. Studiens 

utgångspunkt är hur svenska universitetsbibliotek agerade under Covid-19 samt hur utbudet av 

de digitala bibliotekstjänsterna beskrivs.70 Analysen visade på fem huvudsakliga teman: tillgäng-

lighet av information, tillgänglighet av resurser, samverkan med andra aktörer, ökad användning 

av befintliga tjänster samt motivation och stöd att praktisera social distansering.71 Som en reakt-

ion på den pågående pandemin stängde universitetsbiblioteken i Sverige sina fysiska tjänster och 

öppnade istället upp för digital kommunikation. Andra exempel på hur de förändrade verksam-

heten var att förseningsavgifter tills vidare upphörde, deras redan tillgängliga tjänster synliggjor-

des samt att studenterna kunde få rådgivning och support genom digitala verktyg eller telefon.72 

Författarna kommer fram till att bibliotekens “[…] efforts due to the COVID-19 crisis harmonize 

with the areas identified as crucial to the shift toward the smart library, which may suggest that 

such a transformation is in progress.” vilket visar att övergången till digital biblioteksservice både 

kan ses som krishantering och ett förändringsarbete.73  

 

 

 

  

  
70 Serdar Temiz & Lakshmi Pradip Salelkar. "Innovation during crisis: Exploring Reaction of Swedish University 

Libraries to COVID-19." DIGITAL LIBRARY PERSPECTIVES 36:4 (2020), s. 365, 367. 
71 Temiz & Pradip Salelkar 2020, s. 365, 368, 373. 
72 Temiz & Pradip Salelkar 2020, s. 365, 368–372. 
73 Temiz & Pradip Salelkar 2020, s. 373. 
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Kapitel 3. Teori 

I detta kapitel kommer teorin att presenteras. Denna studie tar sin utgångspunkt i Lefebvres teori 

”La Production de l’Espace” vilket på svenska kan översättas till produktionen av rum.74 Le-

febvres teori grundar sig i att det sociala rummet produceras i en tredelad dialektik. Dialektik är 

en process likt hur en fallande vattendroppe skapar ringar på vattnet. Lefebvre liknar det dialek-

tiska förhållandet med ett eko, konsekvens eller en spegeleffekt samspelar med varandra i en 

kontinuerlig process. Teorin består av tre delar (vilket hädanefter kommer benämnas som dimens-

ioner) the perceived space, the conceived space och the lived space. Dimensionerna har ett dia-

lektiskt förhållande till varandra det går därför inte att urskilja när de olika dimensionerna av 

rummet produceras eftersom produktionen sker i en kontinuerlig process.75 Lefebvre menar att 

“Space is at once result and cause, product and producer” och där det sociala rummet “always, 

and simultaneously, [is] both a field of action […] and a basis of action”.76 

Det abstrakta rummet eller ”the space of capitalism” kan ses som ytterligare en dimension 

till teorin. När rummets sanna subjekt döljs genom makt, pengar och/eller politik uppstår den 

kapitalistiska dimensionen och detta sker när det uppfattade och upplevda rummet inte stämmer 

överens med vad som faktiskt sker i rummet. Det abstrakta rummet och den kapitalistiska di-

mensionen kommer inte utvecklas något ytterligare i den här studien.77  

För att precisera teorin ytterligare kommer till viss del Leckie & Given tolkning av teorin att 

användas. Leckie & Given tolkar teorin i relation till biblioteks- och informationsvetenskap vilket 

blir relevant eftersom denna uppsats skrivs inom det ämnet.78 Teorin kommer även att belysas 

utifrån tre svenska översättningar av dimensionerna.  

Produktionen av rum 

Det finns olika tolkningar av vad de tre dimensionerna i teorin faktiskt betyder och hur de skiljer 

sig åt.79 En del förvirring kring de olika tolkningarna kan härröra från hur det franska ordet 

l’espace översätts. På franska innefattar l’espace mer än bara fysiska aspekter och därför inbegri-

per begreppet både ”space” och ” spatialisation”.80 I denna uppsats kommer därför rum och rums-

lighet användas som synonym för l’espace.  

  
74 Lefebvre 1991. 
75 Lefebvre 1991, s. 11, 36-40 
76 Lefebvre 1991, s. 142, 191. 
77 Lefebvre 1991, s. 8-11 
78 Gloria J. Leckie & Lisa M. Given, “Henri Lefebvre and Spatial Dialectic”, I Critical theory for library and 

information science: exploring the social from across the disciplines, red. Gloria J. Leckie, Lisa M. Given & John 

Buschman, (Santa Barbara, Calif.: Libraries Unlimited, 2010). 
79 Leckie & Given 2010. 
80 Leckie & Given 2010, s. 228.   
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I min efterforskning har jag kunnat urskilja tre svenska översättningar av dimensionerna Har-

vey (genom Åsards översättning) och Rönnlund & Tollefsen. 81 Harvey har tolkat och vidareut-

vecklat Lefebvres teori och detta har i sin tur översatts till svenska av Åsard. Dimensionerna 

översätts av Åsard till det upplevda rummet, det föreställda rummet och det levda rummet.82 

Rönnlund & Tollefsen översätter istället dimensionerna till det materiella rummet, det ideologisk-

institutionella rummet och det imaginär-affektiva rummet.83 I en annan studie av Rönnlund över-

sätter hon dimensionerna till det materiellt uppfattade rummet, det föreställda rummet och det 

levda rummet.84  

Då jag anser att Åsards översättning är tydligare och påminner mer om den engelska över-

sättningen, vilket kan ses som en fördel eftersom det finns en viss begreppsförvirring, kommer 

dimensionerna i denna studie benämnas som det upplevda rummet, det föreställda rummet och 

det levda rummet.  

Det sociala rummet 

Lefebvre definierar det sociala rummet som en social produkt.85 Produktionen av det sociala rum-

met kan liknas med ett förlopp eller en process där rummet interagerar med rummet och rummet 

interagerar med individen. Genom att befinna sig i ett rum sker två fortlöpande processer. Indi-

viden producerar rummet genom att befinna sig i det samtidigt som rummet påverkar individen 

som befinner sig i rummet. Rummet kan därför ses som en social konstruktion där rummet och 

individen interagerar med varandra.86  

Genom ett exempel där en individ blir uppmanad att titta på det som omger hen och sedan 

får frågan vad är det individen ser skildras hur individen ser på och uppfattar rummet. Här ifrå-

gasätter Lefebvre huruvida individen kommer ”se” tid.87 Vad jag tror Lefebvre menar med detta 

är att individen troligtvis kommer beskriva rummets fysiska attribut och hur hen uppfattar rum-

met. Men bara för att individen inte ser eller uppfattar tid betyder det inte att tiden inte finns. 

Beroende på omständigheterna och vem det är som befinner sig i rummet kommer rummet dess-

utom att uppfattas på olika sätt.88  

Lefebvre diskuterar hur rummet befinner sig i ett konstant tillstånd i väntan på att fyllas med 

innehåll i form av materia eller personer.89 Lefebvre menar att det finns ett förhållande mellan 

det kroppsliga och det rumsliga som han visar genom detta citat ”each living body is space and 

has its space: it produces itself in space and it also produces that space”.90 Rummet produceras 

  
81 Harvey, David, Den globala kapitalismens rum: på väg mot en teori om ojämn geografisk utveckling, 

(Hägersten: Tankekraft, 2009); Maria Rönnlund & Aina Tollefsen, Rum: samhällsvetenskapliga perspektiv, 
(Stockholm: Liber, 2016)   
82 Harvey 2016. 
83 Rönnlund & Tollefsen 2016. 
84 Rönnlund 2015. 
85 Lefebvre 1991, s. 26 
86 Lefebvre 1991, s. 26-46  
87 Lefebvre 1991, s. 94-95 
88Lefebvre 1991, s. 90-91, 162 
89 Lefebvre 1991, s. 170 
90 Lefebvre 1991, s.170-171 
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således i relation till människan som befinner sig i rummet vilket tas i uttryck i de tre dimension-

erna i teorin. Vidare resonerar Leckie & Given att rum enligt Lefebvres teori är mer än en passiv 

plats där sociala relationer skapas och att rumslighet därför inte lämnas oberörd.91  

De tre rumsliga dimensionerna 

Lefebvre menar att det sociala rummet produceras i en tredelad dialektik. Tidigare i detta avsnitt 

beskrivs problematiken med att det finns flera olika tolkningar och översättningar av vad de tre 

delarna i teorin faktiskt betyder. I denna del utvecklas Lefebvres och Leckie & Givens tolkning-

arna av tre rumsliga dimensionerna till potentiella definitioner av delarna.  

Det upplevda rummet 

De fysiska aspekterna av ett rum, vilket innebär de delar av rummet man kan interagera med och 

använda genom sina sinnen kan enligt Lefebvre förklaras som det upplevda rummet.92 I denna 

studie kommer det upplevda rummet undersökas utifrån vilka fysiska förändringar som skett i 

biblioteksrummet och på sjukhusbibliotekets hemsida.  

Det föreställda rummet 

De uttänkta aspekterna av ett rum är grunden för det som Lefebvre förklarar som det föreställda 

rummet, vilket är ett konceptuellt rum skapat av forskare, arkitekter eller andra professionella.93  

En sådan aspekt menar Lefebvre kan vara hur rummet är organiserat med hjälp av symboler eller 

skyltar men även funktionaliteten av rummet.94  

Ur en bibliotekskontext kan det föreställda rummet tas i uttryck i hur böcker är organiserade 

i olika klassifikationssystem eller hylluppställningssystem. I denna studie kommer det föreställda 

rummet undersökas utifrån hur organiserandet av sjukhusbiblioteket förändrats av bibliotekari-

erna. 

Det levda rummet. 

Lefebvre beskriver det levda rummet som ”space as directly lived through its associated images 

and symbols” alltså att rummet upplevs genom associationer och tolkningar av bilder och sym-

boler. 95 Vidare menar Lefebvre att det är användarna eller invånarna som står i fokus i det levda 

rummet men även konstnärer, filosofer och författare till viss del eftersom dessa ibland beskriver 

rum och rumslighet. Det levda rummet utmanar genom fantasin de fysiska aspekterna av rummet 

genom att ”making symbolic use of its objects”.96  

Genom konst, fantasi, handlingar och vårt dagliga liv menar Leckie & Given att det levda 

rummet låter oss skildra hur det är att ”leva” i rum.97 I denna studie kommer det levda rummet 

undersökas utifrån bibliotekariernas upplevelser av förändringarna som skett samt deras upple-

velser av vad förändringarna lett till. En upplevelse kan baserat på Lefebvre resonemang förstås 

  
91 Leckie & Given 2010, s. 224  
92 Lefebvre 1991, s. 38 
93 Lefebvre 1991, s. 38  
94 Lefebvre 1991, s. 38-39 
95 Lefebvre 1991, s. 39 
96 Lefebvre 1991, s. 39 
97 Leckie & Given 2010, s. 228. 
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som intryck som tas i uttryck i exempelvis känslor, tankar och handlingar utifrån de individuella 

associationer och tolkningar individen upplever av rummet och rumslighetens sfär.  
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Kapitel 4. Metod 

I detta kapitel presenteras metodvalet och hur jag har gått tillväga vid insamlandet av empirin. 

Därefter presenteras hur urvalsprocessen av informanterna har skett, vilka urvalskriterier som har 

använts samt valet av analysmetod.  

Forskningsansats och metodval 

Med hänsyn till hur frågeställningarna i en studie är utformade lämpar sig antigen en kvantitativ 

eller kvalitativ studie. Trost beskriver att om frågeställningarna är utformade kring ”hur ofta, hur 

många eller hur vanligt” något är så ska man genomföra en kvantitativ studie.98 Om frågeställ-

ningarna istället handlar om ”att förstå eller hitta mönster” så ska man genomföra en kvalitativ 

studie.99 Bryman beskriver hur en kvantitativ studie främst innehåller slutna flervalsfrågor där 

informanten väljer mellan ett antal svarskategorier för att besvara frågan.100 En kvalitativ studie 

beskrivs till skillnad från en kvantitativ studie innehålla främst öppna frågor vilket innebär att det 

inte finns några färdiga svarskategorier utan personen kan besvara frågan fritt.101  

Eftersom denna uppsats fokuserar på bibliotekariernas upplevelser och erfarenheter så läm-

par sig därför en kvalitativ undersökning och jag har valt att använda mig av semistrukturerade 

intervjuer. En semistrukturerad intervju beskriver Bryman innebär att intervjuaren utgår från en 

intervjuguide med strukturerade frågor men med möjlighet till att ställa spontana eller förberedda 

följdfrågor i relation till vad som kommer upp under intervjun.102  

Insamlingsmetod  

Då jag själv bor i region Stockholm men för studiens skull vill ha en geografisk spridning var det 

lämpligt att överväga att genomföra intervjuerna på plats eller genom ett digitalt verktyg såsom 

Zoom. Kvale & Brinkman beskriver skillnaden mellan intervjuer som sker ansikte mot ansikte 

jämfört med datorstödda intervjuer. I en datorstödd intervju menar Kvale & Brinkman att det 

finns en avsaknad av den kroppsliga närvaron och tillgången till ”icke-språklig information ut-

tryckt i gester och ansiktsuttryck” vilket man naturligt får i en intervju ansikte mot ansikte.103 

Den kroppsliga närvaron kan inte ersättas av något vid en datorstödd intervju, men genom 

att använda digitala verktyg för online-möten går det fortfarande att se gester och ansiktsuttryck. 

Som Kvale & Brinkman påpekar kräver en datorstödd intervju att intervjupersonen likväl som 

  
98 Jan Trost, Kvalitativa intervjuer, 4., [omarb.] uppl., (Studentlitteratur: Lund, 2010), s. 32  
99 Trots 2010, s. 32 
100 Alan Bryman, Samhällsvetenskapliga metoder, Tredje upplagan, (Liber: Stockholm, 2018), s.  
101 Bryman 2018, s. 315–316, 562–563. 
102 Bryman 2018, s, 288, 562–563, 568–569. 
103 Steinar Kvale & Svend Brinkmann, Den kvalitativa forskningsintervjun, Tredje [reviderade] upplagan, 

(Studentlitteratur: Lund, 2014), s. 190. 
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intervjuaren är införstådda i hur programmet och tekniken fungerar.104 För att uppnå den geogra-

fiska spridningen och eftersom det under Covid-19 har blivit vanligare att använda digitala verk-

tyg för online-möten valde jag att genomföra intervjuerna via det digitala verktyget Zoom.  

Tillvägagångssätt 

Jag har under april 2022 intervjuat fem bibliotekarier vid olika kombinerade sjukhusbibliotek 

runt om i Sverige. Sjukhusbibliotekarierna kontaktades med e-post antingen genom direktkontakt 

eller via regionens e-postadress.105 I det meddelandet informerades bibliotekarien om att inter-

vjun skulle komma att spelas in. Vid intervjutillfället har intervjupersonen blivit informerad om 

de fyra etiska principerna kring samtyckeskravet, informationskravet, konfidentialitetskravet och 

nyttjandekravet. Av studiens fem bibliotekarier samtyckte samtliga till att delta i studien och att 

ljudet spelades in. Sjukhusbibliotek i regioner norra, södra, västra och östra tillfrågades ifall nå-

gon kunde och ville delta i studien. En region besvarade inte min inbjudan till att delta vilket 

gjorde att jag tillfrågade en annan region. Därför representerar intervjupersonerna istället södra, 

mellersta och norra Sverige. 

Under själva intervjun spelades ljudet in med hjälp av datorn men bibliotekariernas svar an-

tecknades även ned för hand under intervjutillfället för att försäkra mig om att jag fått med all 

viktig information.106 Bryman anser att det ”finns goda skäl” till att låta inspelningen fortsätta så 

länge som möjligt då intervjupersoner ibland öppnar upp sig mer under slutet av intervjun. In-

spelningen stängdes därför av först när intervjupersonen lämnat zoom-mötet.107 Att spela in och 

transkribera intervjun ”underlättar en noggrann analys av vad människor har sagt” vilket gör det 

möjligt att ”göra upprepade genomgångar av intervjupersonens svar”.108 Kvalitativa forskare är 

ofta intresserade av ”vad intervjupersonerna säger och hur de säger det” och att transkribera in-

tervjuerna är därför av stor vikt.109 Men att transkribera intervjuer är ett tidskrävande arbete och 

man bör räkna med att en timmes intervju tar cirka fem till sex timmar att transkribera.110  

Att spela in intervjun har både fördelar och nackdelar. Genom att spela in intervjun är det 

möjligt att transkribera och ”skriva ut” intervjun ordagrant, det finns även möjlighet att gå tillbaka 

upprepade gånger och lyssna efter tonfall eller ordval. Till nackdelarna beskriver Trost att det är 

tidskrävande att lyssna igenom inspelningarna, besvärligt att spola fram och tillbaka och de ut-

skrivna intervjuerna kan bli väldigt långa.111  

De tre dimensionerna i Lefebvres teori är inarbetade i intervjuguiden för att synliggöra dels 

vilka förändringar (fysiska respektive symboliska) som skett i biblioteksrummet och biblioteka-

riernas upplevelser och erfarenheter av förändringarna.112 Den första delen i intervjuguiden utgår 

från det upplevda rummet och de fysiska förändringarna som skedde i biblioteksrummet, på 

  
104 Kvale & Brinkman s. 190. 
105 Se bilaga 1 för informationsbrev 
106 Trost 2010, s. 74–76 
107 Bryman 2018, s. 580  
108 Bryman 2018, s. 577. 
109 Bryman 2018, s. 577. 
110 Bryman 2018, s. 577–579 
111 Trost 2010, s. 74–76 
112 Se bilaga 2 för intervjuguide 
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webbsidorna och för bibliotekets aktivitetstillfällen såsom sökhandledning. Här frågas det om 

sjukhusbiblioteket exempelvis har behövt ändra sina öppettider, ändra möbleringen av rummet 

eller använt digitala verktyg på online-möten istället för fysiska möten. 

Den andra delen i intervjuguiden utgår från det föreställda rummet och de funktionella 

aspekterna av de uttänkta rummen. Här frågas det istället om hur sjukhusbiblioteket organiserat 

rummet med skyltning och annan typ av information kring till exempel restriktioner, skyddsåt-

gärder eller andra insatser. 

Den tredje delen i intervjuguiden utgår i sin tur från det levda rummet. Denna del undersöker 

dels bibliotekariernas upplevelser och erfarenheter av förändringar som skedde i samband med 

Covid-19 men även bibliotekariernas upplevelser av vad förändringarna lett till.  

Den fjärde delen undersöker om det har uppkommit förändringar under pandemin som på 

något sätt underlättat för bibliotekarierna i deras vardagliga arbete. Till sist undersöks det om 

huruvida Covid-19 gett några negativa konsekvenser för bibliotekarierna och sjukhusbiblioteket. 

Efter att intervjuerna genomförts bearbetades inledningsvis inspelningarna av intervjuerna 

var för sig genom transkribering. Transkriberingarna och minnesanteckningarna bearbetades ge-

nom flera läsningar i syfte att urskilja exempel från intervjuerna som visade på förändringar och 

upplevelser av förändringarna. 

Det finns olika framställningsformer för hur resultatet av en studie kan presenteras. Jag har 

valt att använda mig av metoden tematisering.113 Tematiseringen påbörjas till viss del redan vid 

planeringsstadiet av studien. Dalen beskriver att forskaren väljer ut relevanta teman som belyser 

studiens problemformulering och frågeställningar. De relevanta teman som valt ut ”arbetas där-

efter in i intervjuguiden” när intervjuerna är genomförda kodas materialet sedan enligt dessa te-

man.114 Att använda tematisering känns relevant för denna studie eftersom problemformuleringen 

och frågeställningarna har tre tydliga teman: exempel på förändringar, upplevelser av föränd-

ringar samt samspelet mellan dimensionerna. I resultatet kommer dock enbart exempel på för-

ändringar och upplevelser av förändringarna att presenteras eftersom resultatet behöver analyse-

ras för att få fram hur dimensionerna samspelar med varandra.  

Intervjupersonernas svar kommer delvis att meningskoncentreras i resultatet. Metoden me-

ningskoncentration innebär att intervjupersonernas svar summeras till kortare formuleringar. For-

muleringarna visar på vad som är huvudinnebörden i informanternas svar.115  I resultatets första 

del om förändringarna har intervjupersonernas svar helt meningskoncentrerats. I resultatets andra 

del om upplevelserna av förändringarna har intervjupersonernas svar delvis meningskoncentre-

rats med här förekommer det även citat för eftersom hur och med vilka ord intervjupersonerna 

använde ibland kunde vara extra intressant att belysa.  

  

  
113 Monica Dalen, Intervju som metod, 2., utök. uppl., (Gleerups utbildning: Malmö, 2015), s. 85–86 
114 Dalen 2015, s. 85–87, 86.  
115 Kvale & Brinkman 2014, s. 246–247. 
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Urval av informanter 

För min studie var urvalet baserat på ett strategiskt urval med tre kriterier: tidsperiod, geografisk 

spridning och vilken typ av bibliotek personen arbetade på. Tidsperioden är viktig eftersom jag 

vill undersöka vilka förändringar som har skett i jämförelse med hur det var innan pandemin. Det 

innebar alltså att personen behövde ha arbetat på sjukhusbiblioteket under pandemin (hösten 2019 

till våren 2022). 

Den geografiska spridningen är intressant att undersöka eftersom förändringarna kan ha sett 

olika ut beroende på regionala bestämmelser. Urvalet av vilken region som blev tillfrågad gjordes 

utifrån norra, södra, västra och östra delarna av Sverige och att det skulle finnas minst ett kom-

binerat sjukhusbibliotek inom regionen i fråga.  

Att enbart utgå från en typ av sjukhusbibliotek grundar sig i att få en större bild av vilka 

förändringar som skett, vilka konsekvenser förändringarna lett till och bibliotekariernas upple-

velser. Totalt sett uppfyllde 27 sjukhusbibliotek fördelat på 12 regioner kraven på att delta i stu-

dien.  

För att kunna delta i studien innebar det att ovanstående kriterier uppfylldes. Det innebar 

således att urvalet inte är baserat på kön, ålder, utbildningsnivå, totala yrkesverksamma år eller 

liknande. Principen ”först till kvarn” är tänkt att fungera som ett urvalskriterium ifall fler än två 

personer ifrån en region hör av sig. Ifall det inte går att kontakta en region eller det inte finns 

någon som har möjlighet att ställa upp från regionen i fråga kontaktas en annan region. 

Analysmetod 

Analysen sker genom en tematisering utifrån de identifierade mönster och koder som framkom-

mer i resultatet. Tematiseringen är baserad på de tre dimensionerna i Lefebvres teori samt vilka 

samband som uppstår mellan dimensionerna.  

Dalen menar att tematiseringen är baserad på att forskaren väljer ut relevanta teman som 

studien sedan undersöker.116 Bryman menar tillskillnad från Dalen att tematiseringen identifieras 

utifrån den empiriska data som framkommit i studien.117 Lantz beskriver i sin tur tematisering 

som ett sätt att ”kategorisera svar i dimensioner”.118 Lantz resonerar i likhet med Bryman om att 

tematiseringen sker utifrån den empiriska data som framkommit i studien och inte något som är 

förutbestämt.119 Samtidigt så lyfter både Bryman och Lantz att ett tema kan vara baserat på forsk-

ningens fokus eller forskningsfrågor vilket även Dalen nämner som ett relevant tema att utgå 

ifrån.120  

Analysen kommer därför utgå ifrån en tematisering i två plan. Resultatet är presenterat utifrån 

en tematisering baserad på de två inledande frågeställningarna som handlar om förändringar re-

  
116 Dalen 2015, s. 85–86 
117 Bryman 2018, s. 702–709; Dalen 2015, s. 85–87. 
118 Annika Lantz, Intervjumetodik, 3., [omarb.] uppl., (Studentlitteratur: Lund, 2013), s. 157. 
119 Bryman 2018, s. 702–703; Lantz 2013, s. 157 
120 Bryman 2018, s. 702–703; Lantz 2013, s. 157; Dalen 2015, s. 86. 
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spektive upplevelserna av förändringarna. Resultatet kommer i analysen därför på nytt tematise-

ras men nu utifrån teorins tre dimensioner: det upplevda rummet, det föreställda rummet och det 

levda rummet.  

Resultatet kommer även analyseras utifrån den sista frågeställningen om hur dimensionerna 

samspelar mellan varandra. Analysen av de identifierade mönstren och koderna ifrån studiens 

resultat analyseras alltså utifrån hur de kan appliceras på de olika dimensionerna i Lefebvres teori 

och om det dialektiska förhållandet mellan dimensionerna kan urskiljas.  
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Kapitel 5: Resultat 

I detta kapitel presenteras studiens empiri vilket är baserat på studiens fem semi-strukturerade 

intervjuer. Resultatet är tematiserat utifrån två huvudteman vilket är baserat på de två första forsk-

ningsfrågorna kring förändringar och upplevelser av förändringarna.121 Resultatet är sedan upp-

byggt utifrån ett antal olika mönster och koder som uppkommit under intervjuerna. Intervjuper-

sonerna benämns med fiktiva namn.    

Presentation av informanter 

I denna del kommer studiens fem informanter att presenteras. Informanterna är kvinnor mellan 

45–65 år gamla kommer benämnas med de fiktiva namnen Linnea, Stina, Elin, Tilda och Maria.  

Linnea arbetade under perioden hösten 2019 till våren 2022 som bibliotekarie på ett sjukhus-

bibliotek i södra Sverige. Biblioteket Linnea arbetat på kommer benämnas som Röda sjukhuset.  

Maria arbetade under perioden hösten 2019 till våren 2022 som bibliotekarie på ett sjukhus-

bibliotek i södra Sverige. Biblioteket Maria arbetat på kommer benämnas som Lila sjukhuset.  

Elin arbetade under perioden hösten 2019 till våren 2022 som bibliotekschef på ett sjukhus-

bibliotek i mellersta Sverige. Biblioteket som Elin arbetat på kommer benämnas som Blåa sjuk-

huset. 

Tilda arbetade under perioden hösten 2019 till våren 2022 som bibliotekarie på ett sjukhus-

bibliotek i norra Sverige. Biblioteket som Tilda arbetat på kommer benämnas som Gula sjukhu-

set. 

Stina arbetade under perioden hösten 2019 till våren 2022 som bibliotekarie på ett sjukhus-

bibliotek i norra Sverige. Biblioteket som Stina arbetat på kommer benämnas som Gröna sjuk-

huset. 

Stina och Tilda arbetade under perioden på två olika sjukhusbibliotek inom samma region i 

norra Sverige. Linnea och Maria arbetade i sin tur på sjukhusbibliotek inom två olika regioner i 

södra Sverige. Att Elin är bibliotekschef har inte haft någon speciell inverkan på resultatet ef-

tersom hon likt de andra bibliotekarierna har beskrivit vilka förändringar och upplevelserna av 

förändringarna. Det som skiljde Elins svar emot de andras svar var att hon nämnde en metod för 

hur de har tillämpat förändringarna. 

Förändringarna som skedde på sjukhusbibliotek  

I denna del kommer förändringarna presenteras utifrån fem teman baserat på de mönster och 

koder som uppkommit under intervjuerna. De övergripande teman som påträffats benämns som 

förändringar kring öppettiderna, möbleringen, beståndet, smittskyddet respektive biblioteksser-

vicen.  

  
121 Lantz 2013, s 157, Dalen 2015, s. 85–87. 
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Inledningsvis presenteras de förändringar som skett kring användarnas tillgång till biblio-

teket. Därefter presenteras de förändringar som skett kring de fysiska attributen i rummet i form 

av exempelvis möblers placering. Vidare presenteras de förändringar som skett kring bokhante-

ring vilket exempelvis kan vara nya placeringar av böcker (omlokalisera), andra lånevillkor eller 

hur böckerna är organiserade genom skyltar. Efter det presenteras i sin tur de förändringar eller 

anpassningar som skett inom den service som biblioteket erbjuder sina användare till exempelvis 

att möjliggöra andra sätt att hämta böcker på. Slutligen presenteras de anpassningar biblioteken 

har behövt göra för att uppfylla Folkhälsomyndighetens föreskrifter.  

Intervjupersonernas svar kommer i denna del att meningskoncentreras. 

Förändringar kring öppettiderna 

Sjukhusbiblioteken har under olika perioder behövt stänga tillgången till det fysiska biblioteks-

rummet. Perioderna där biblioteket har haft stängt varade olika länge beroende på region. På 

biblioteket vid Röda sjukhuset och Blåa sjukhuset valde man även att minska de bemannade 

öppettiderna genom att stänga en timme tidigare. Under två perioder som varade mellan mars 

2020 fram till efter sommaren 2021 respektive straxt innan jul 2021 och fram till mars 2022 var 

biblioteket vid Röda sjukhuset stängt för allmänheten. Vårdpersonal hade under dessa perioder 

åtkomst till biblioteket genom sina tjänstekort (Meröppet) och påverkades därför inte av ned-

stängningen. Mellan december 2020 och våren 2021 var biblioteket vid Lila sjukhuset stängt för 

användarna. Under perioderna när biblioteket var stängt kunde användarna fortfarande kontakta 

biblioteket under ”de vanliga telefontiderna”. Under vissa perioder kunde biblioteket vid Blåa 

sjukhuset öppna upp men då enbart för självservice annars var biblioteket stängt för samtliga 

användare. Inledningsvis var biblioteket vid Gula sjukhuset helt stängt med undantag för att man 

kunde hämta reserverade böcker men i vissa perioder kunde vårdpersonalen komma åt biblioteket 

genom ”meröppet”. De hade stängt i långa perioder under 2021 kunde de enbart ha öppet i totalt 

ungefär nittio dagar. Biblioteket vid Gröna sjukhuset var stängt för samtliga användargrupper och 

nedstängningen varade mellan mars 2020 och maj 2021 under den perioden kunde man enbart 

komma förbi och hämta reserverade böcker. 

Förändringar kring möbleringen 

På sjukhusbiblioteken har sittplatser antingen tagits bort eller på annat sätt stängts av runt om i 

biblioteksrummet. På biblioteket vid Lila sjukhuset har en självservicemaskin köpts in och pla-

cerats ut i biblioteksrummet där användarna själva kan låna och återlämna böcker. De har även 

ändrat placeringen för var de reserverade böckerna står. Den nya placeringen av reserverade 

böcker innebär att användarna både kan hämta och låna böckerna själva samt komma åt böckerna 

under ”meröppet”. En stor förändring som skedde på biblioteket vid Gula sjukhuset var att in-

formationsdisken togs bort i samband med att de startade ”meröppet”.  

Förändringar kring beståndet 

Sjukhusbiblioteken har ändrat lånevillkoren under pandemin så att användarna har haft möjlighet 

att exempelvis låna om böckerna fler gånger, låna böckerna under en längre period (tex fyra 

veckor istället för två) samt låna fler e-böcker. På biblioteken vid Röda sjukhuset, Gula sjukhuset 
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och Gröna sjukhuset har olika omlokaliseringsprojekt genomförts i syfte att förtydliga bokplace-

ringar så att det blir enklare att hitta i biblioteket. De tre ovannämnda biblioteken samt Lila sjuk-

husets bibliotek har haft möjlighet att gå igenom beståndet och gallrat ut böcker än vad som 

vanligtvis finns tid för. På biblioteket vid Blåa sjukhuset har katalogsystemets bytts ut medan 

Gröna sjukhuset har övervägt att byta hylluppsättningssystem. Skyltningen på biblioteket vid de 

Gula sjukhuset har förtydligats så att det ska bli enklare att hitta till vart olika typer av böcker 

står exempelvis medicinsk facklitteratur eller romaner. I ett steg att inleda arbetet med att starta 

”meröppet” har biblioteket vid Gröna sjukhuset satt RFID-taggar på alla böcker. De har även 

skapat en ny hylla för pocketböcker, dessa stod tidigare utspritt bland skönlitteraturen. 

Förändringar kring smittskyddet 

Sjukhusbiblioteken har placerat ut handsprit vid entrén och självservicemaskinen. Sjukhusbiblio-

teken har även satt upp information runt om i biblioteksrummet och på entrédörren som upplyste 

om maxantalet besökare och uppmanade till att hålla avstånd. Sjukhusbiblioteken har även börjat 

använda digitala verktyg istället för fysiska möten vid exempelvis handledning, utbildning eller 

interna möten. Med undantag för biblioteket vid Röda sjukhuset så har sjukhusbiblioteken place-

rat ut munskydd vid entrén. De sjukhusbibliotek som har en bemannad informationsdisk har satt 

upp plexiglasskydd framför informationsdisken. För att undvika närkontakt med andra valde 

biblioteket vid Röda sjukhuset att inte bemanna informationsdisken. De placerade istället ut en 

ringklocka som användarna kunde använda ifall de behövde ha hjälp. Dessutom har de placerat 

ut en till skärm vid informationsdisken så att användarna inte behövde komma bakom disken för 

att se vad bibliotekarien instruerade om, nu kunde användaren istället följa bibliotekariens in-

struktioner via en egen skärm.  Ur en smittskyddsaspekt valde biblioteket vid Lila sjukhuset att 

de inte längre genomför besök ute på avdelningarna eller klinikerna. De skärmade även av mellan 

datorerna ute i biblioteket så att användarna inte satt för nära varandra. 

Förändringar kring biblioteksservicen 

Sjukhusbibliotekens internposthantering där böcker lånas ut och skickas till personalens arbets-

plats ökade markant. En annan service som ökade på sjukhusbiblioteken var korta ”pick-up” be-

sök där användaren kom förbi biblioteket för att enbart hämta upp reserverade böcker. Även 

Handledning erbjöds på sjukhusbiblioteken via det digitala verktyget Teams. På sjukhusen var 

det under nästan hela pandemin besöksförbud, vilket innebar att bibliotekarierna inte fick göra 

besök inne på avdelningarna. Tjänsten ”ring så kommer vi” anpassades därför på biblioteken vid 

Röda sjukhuset, Lila sjukhuset, Gula sjukhuset och Gröna sjukhuset efter rådande läge så att 

böckerna istället lämnades på avdelningarnas expedition eller blev upphämtade av vårdpersona-

len på biblioteket. Det gjordes ett försök att genomföra biblioterapi via Teams på det Blåa sjuk-

huset, men de valde efter försöket att inte fortsätta med att erbjuda biblioterapi under pandemin.  
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Bibliotekariernas upplevelser av förändringarna 

Bibliotekariernas upplevelser av förändringarna kommer presenteras utifrån fyra teman baserat 

på de mönster och koder som uppkommit under intervjuerna. De övergripande teman som påträf-

fats benämns som individuellt perspektiv, kollektivt perspektiv, verksamhetsperspektiv och an-

vändarperspektiv.  

Inledningsvis presenteras bibliotekariernas upplevelser av förändringarna utifrån hur de på 

ett individuellt plan har påverkats. Därefter presenteras hur bibliotekarierna upplever hur arbets-

laget har förändrats och påverkats av pandemin. Efter det presenteras hur bibliotekarierna har 

upplevt hur förändringarna påverkat sjukhusbiblioteket. Slutligen presenteras bibliotekariernas 

upplevelser kring hur användarna har påverkats av förändringarna.  

Intervjupersonernas svar kommer i denna del till viss del att meningskoncentreras det före-

kommer även citat där det är extra intressant att belysa hur och med vilka ord intervjupersonerna 

uttryckt sig.  

 

Upplevelserna ur ett individuellt perspektiv  

I denna del presenteras intervjupersonernas upplevelser utifrån ett individuellt perspektiv med 

fokus på hur de påverkats på ett personligt plan i sitt yrkesutförande av förändringarna som ge-

nomförts under Covid-19. 

Linnea: 

Inledningsvis tyckte Linnea att det var ”spännande med nya och mera digitala arbetssätt”, men 

efter en stund övergick det till att hon kände sig isolerad. Linnea upplever att det fungerade bra 

att ha en ringklocka istället för att infodisken var bemannad och började fundera över om inform-

ationsdisken i framtiden verkligen behövde vara bemannad. När hon inte behövde stå i informat-

ionsdisken frigjordes tid som kunde användas för till exempel handledningstillfällen och att gå 

igenom och omlokalisera böcker. Biblioteket Linnea arbetar på har stora glaspartier. När biblio-

teket var stängt kunde användarna därför se att Linnea befann sig i biblioteket och ville då många 

gånger komma in i biblioteket trots att det var stängt. Linnea tyckte därför att det var ”frustrerande 

att folk inte läste informationen på dörren”.   

Stina: 

Eftersom Stina var den enda bibliotekarien på biblioteket hon arbetade på blev hon därför i prin-

cip helt ensam under dagarna. Stina kände sig därför isolerad och uttryckte att det var ”jättetråkigt 

nästan deprimerande”. Samtidigt var Stina ”positivt inställd till det digitala” eftersom vissa möten 

som hon annars behövt resa för att delta i nu kunde hållas digitalt vilket frigjorde tid. När biblio-

teket var stängt behövdes inte informationsdisken bemannas vilket också frigjorde tid. Stina 

kunde därför gå igenom alla böcker i hyllorna, gallra och på annat sätt förbereda inför att öppna 

upp meröppet. Stina tyckte även att hon ökade både sina pedagogiska och digitala kompetenser.  
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Elin:  

I ett försök att nämna något negativt beskriver Elin ”om något har jag inte haft lika stor möjlighet 

att ”nätverka” med andra sjukhusbibliotekarier”. Elin upplevde att hon ökade sina digitala kom-

petenser. Hon kände också att hon hade mer tid för gallring under tiden biblioteket var stängt för 

besök.  

Tilda: 

Utbildningar tycker Tilda var svårt att hålla via Teams, men att ”Teams har funkat jättebra vid 

handledning” eftersom hon tycker att ”det syns tydligare vad användaren gör och jag kan lättare 

instruerar hur de ska gå till väga”. Tilda upplevde att de kunde fokusera mer på att marknadsföra 

bibliotekets resurser och digital programverksamhet. Hon tyckte även att det var ”tråkigt med 

besöksförbud på sjukhuset”. 

Maria: 

Att arbeta hemifrån tycker Maria gör att hon presterar bättre, men att ”det funkade så där med att 

hålla handledning digitalt”. Maria upplevde att det fanns en skillnad i hur snabbt de nya arbets-

sätten accepterades och började användas. Maria ansåg sig själv tillhöra ”den lite äldre generat-

ionen” och där ”de yngre hade en fördel i att förstå sig på de nya digitala verktygen såsom Teams 

skulle användas”. Maria sammanfattar hennes upplevelser av pandemin till ”Allt blev så digitalt” 

och ”gud så smidigt det blev” när den inledande chocken och omställningen lagt sig. 

Upplevelserna om ett kollektivt perspektiv 

I denna del presenteras intervjupersonernas upplevelser utifrån ett kollektiv perspektiv med fokus 

på hur intervjupersonerna har upplevt att arbetslaget har påverkats av förändringarna som ge-

nomförts under Covid-19.  

Linnea: 

Vid slutet av pandemin tycker Linnea att hon sett en ökning av både digitala och fysiska möten 

och sammanfattar det genom att ”alla verkar vilja ses nu efter pandemin”.  

Stina: 

Under pandemin upplevde Stina att hon började ”uppskatta sin arbetsplats, kollegor och bemö-

tandet av användare mer”. 

Elin:  

En metod som enligt Elin blev ”välfungerande” var att först prova en förändring och sedan till-

sammans med kollegorna utvärdera om den skulle bli en permanent lösning eller inte. Hon lyfter 

även vikten av kommunikation och att ”förankra besluten kring förändringar i arbetslaget” ef-

tersom ”det är viktigt att alla är med på tåget för att förändringen ska kunna genomföras”. Elin 

ser även ”en ökad tillit till varandra i arbetslaget” och ”en bättre gemenskap”.  
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Tilda:  

Att erbjuda meröppet och självservice beskriver Tilda att hon och hennes kollegor är mycket 

nöjda med. Dessutom så beskriver Tilda ”genom att vårdpersonal själva kom in i biblioteket med 

sina tjänstekort [meröppet] påverkades vi tack och lov inte så mycket av biblioteksnedstängning-

arna som skedde under pandemin”.  

Maria: 

En positiv konsekvens av pandemin tycker Maria är att de ”kommit varandra närmare inom ar-

betslaget” och ”fått en bättre kontakt inom regionen”.  

Upplevelserna om ett verksamhetsperspektiv   

I denna del presenteras intervjupersonernas upplevelser utifrån ett verksamhetsperspektiv med 

fokus på hur intervjupersonernas har upplevt hur sjukhusbibliotekets verksamhet har påverkats 

av förändringarna som skett under Covid-19.  

Linnea:  

Att ha två skärmar i informationsdisken tycker Linnea ”funkade så pass bra att vi kommer ha 

kvar den andra skärmen även efter pandemin”. Linnea tycker att skärmarna framför allt tydliggör 

för användaren vad bibliotekarien gör på sin skärm genom att användaren fysiskt kan se vad 

bibliotekarien gör. Linnea upplever att de nästan inte fick några sökuppdrag alls om Covid-19. 

En anledning till detta menar hon kan vara att ”vi på hemsidan informerat om vart användarna 

kan hitta information om databaser och liknande om Covid-19”. Genom att de tydligare mark-

nadsförde meröppet syntes en markant ökning i användandet av tjänsten menar Linnea.  

Stina: 

Att användarna själva inte längre kunde återlämna böcker i självservicemaskinen upplever Stina 

innebar ett ”merjobb” för bibliotekarierna som behövde tömma och återlämna ett större antal 

böcker från återlämningslådorna utanför biblioteket. Stina upplever att det skedde en ökning av 

frågor via mail ”om det gick bra att fortfarande hämta reserverade böcker”. När Stina gick igenom 

alla böckerna upplevde hon att det var rörigt att hitta till pocketböckerna som ”stod utspritt i 

hyllorna för skönlitteratur”. Hon skapade därför en ny hylla enbart för pocketböcker som hon 

även skyltade upp. Under arbetet med att gå igenom alla böckerna började Stina fundera över att 

byta hylluppställningssystem till klartext. Stina ser ”biblioteket som viktig mötesplats för patien-

ter och anhöriga” och att ”biblioteket är en viktig rekreationsplats för de [patienterna och de an-

höriga] att för en stund komma bort från sjukhusmiljön”. 

Elin: 

Att genomföra biblioterapi via Teams upplever Elin ”inte fungerade något bra” vilket var anled-

ningen till att de under pandemin inte erbjöd biblioterapi. Elin upplever att ”det digitala och för-

ändringarna generellt fungerat bra”. Hon upplever även att det skett en ökning av artikel- och 

sökuppdragsbeställningar och att ”sjukhusbiblioteket har fått en större betydelse för vården”.  
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Tilda:  

De insåg att bibliotekets olika delar kunde upplevas som otydliga och tydliggjorde därför vart 

medicinska böcker, hälsoinformation, skönlitteratur osv. stod genom nya skyltar. Tilda tycker ”att 

biblioteket genom det digitala blivit mer tillgängliga”. Tilda upplever att de i större utsträckning 

hade tid och resurser för att marknadsföra till patienterna på avdelningarna att de exempelvis kan 

låna böcker, filmer eller tidningar från biblioteket.  

Maria: 

Bibliotekets digitala plattformar upplever Maria blev viktigare och innebar att ”ni [vårdpersonal] 

når oss dygnet runt” och att ”vi finns digitalt ni behöver ej besöka oss”, där hon menar att vård-

personal genom bibliotekets databaser, e-böcker och digitala tidskrifter har tillgång till många av 

bibliotekets resurser dygnet runt. Maria upplever att ”det tog tid att få till utlåning och sånt till 

patienter”. Maria upplever att internposthanteringen ökade men att det ”funkat bra att skicka 

böcker till arbetsplatserna”.  

Upplevelserna om ett användarperspektiv 

I denna del presenteras intervjupersonernas upplevelser utifrån ett användarperspektiv med fokus 

på hur intervjupersonerna har upplevt hur användarna har påverkats av förändringarna som skett 

under Covid-19.  

Linnea:  

Linnea upplever att det finns ”en ojämn tillgång till sjukhusbibliotek runtom i Sverige eftersom 

olika regioner hade olika restriktioner”.  

Stina: 

De fysiska besöken menar Stina ”aldrig kan ersättas av digitala besök och verktyg”. Stina upp-

levde att hemsidan ”användes i större utsträckning” av användarna. Hon upplever att patienter 

och anhöriga drabbades extra mycket av att inte kunna besöka biblioteket. Stina upplever även 

att hon behövde vara ”mer pedagogisk” när hon hade handledning eller undervisning via Teams 

än när hon höll samma moment fysiskt. 

Elin: 

Genom längre utlåningstid upplever Elin att hanteringen kring antalet omlån minskade en aning 

vilket var positivt. ”Vi ville ju inte att de [användarna] skulle komma hit till sjukhuset” uttrycker 

Elin som anledningen till att de förlängde lånevillkoren kring utlåningstiden. Elin upplever att 

biblioteket fick ett tydligare fokus på att vårdpersonal och studenter är målgruppen som biblio-

tekets verksamhet är till för.  

Tilda:  

En positiv effekt av pandemin upplever Tilda att hon hade mer tid för fortbildning vilket hon i 

sin tur i slutändan menar gynnar användarna. Tilda upptäckte en ”förvånande nedgång i använ-

dandet av biblio”. Biblio är en gratis e-boktjänst utformad speciellt för bibliotek.  
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Maria: 

Det som vanligtvis fungerar i ett klassrum är inte alltid optimalt eller möjligt att göra via Teams, 

därför upplever Maria att hon behöver ”tänka efter mer och planera upplägget på ett annat sätt 

inför digitala utbildningar”. Hon upplever även att ”man behöver ta mer pauser när man håller 

utbildning via Teams för det är svårare att koncentrera sig”. Maria anser dessutom att ”använ-

darna har blivit mer självgående och de frågar inte i lika stor utsträckning om hjälp för att låna 

eller hitta böcker”. 
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Kapitel 6. Analys 

I detta kapitel analyseras det insamlade intervjumaterialet. I metodkapitlet (Kapitel 3) beskrivs 

tillvägagångssättet för analysen mer ingående. Analysavsnittet är disponerat utifrån de tre di-

mensionerna i Lefebvres triad. Löpande sker även en analys av hur det går att urskilja det dialek-

tiska förhållandet mellan dimensionerna.122   

Det upplevda rummet 

Det upplevda rummet präglas enligt Leckie & Given av hur de fysiska aspekterna av omgiv-

ningen personen befinner sig i produceras och reproduceras genom användandet.123 Genom rum-

mets ”particular locations and social arrangements or assemblages” menar Leckie & Given att 

det uppleva rummet omfattar produktion och reproduktion.124 Min förståelse av vad detta innebär 

är att när någon befinner sig i ett rum påverkar de uttänkta aspekterna av rummet personen sam-

tidigt som personen genom att befinna sig i rummet producerar rummet genom att använda de 

fysiska aspekterna och i sin tur reproducerar rummet genom att utmana de uttänkta aspekterna. 

Ett sätt att utmana det föreställda rummet kan då vara att bryta mot normen på hur man bör an-

vända det sociala rummet. På svenska skulle ”particular locations” kunna likställas med avgrän-

sade miljöer inom rummet. ”Social arrangements” skulle i sin tur kunna förklaras som utrymmen 

för social interaktion medan ”assemblages” slutligen skulle kunna likställas med utrymmen att 

kunna samlas på. Uppenbarelsen av det upplevda rummet sker i sin tur enligt Leckie & Given 

genom vardagliga rutiner och på vilket sett dessa rutiner uttrycks ”within the tangible physicality 

of space”.125  

Enligt intervjupersonernas utsagor är de utmärkande fysiska attributen för biblioteksrummet 

bokhyllor med böcker, sittplatser, datorer, självservicesmaskin och oftast även att sjukhusbiblio-

teket har en informationsdisk. Informationsdisken skulle kunna ses som exempel på hur rummets 

fysiska aspekter uppmanar till ”social arrangements” i form av att informationsdisken inbjuder 

användarna till att ställa frågor och be om hjälp. Olika sittplatser kan användas för olika syften, 

vissa är till för avskildhet medan andra är till för att kunna sitta i sällskap med andra. Gemensamt 

med sittplatser är att de är till för att samla personer i olika konstellationer, vilket i sin tur kan ses 

som exempel på ”assemblages”. 

Biblioteksrummet beskrivs ofta i utsagorna ha olika delar eller avgränsningar exempelvis 

”den allmänna delen”, ”den medicinska delen” eller ”tidningshörnan”. Detta kan både tas i ut-

tryck i de fysiska attributen i rummet, hur rummet är organiserat samt hur rummet upplevs. Ge-

nom symboler och skyltar kan användaren se hur olika ämnen är sorterade. Medicinsk litteratur 

står på ett ställe medan exempelvis skönlitteratur finns på ett annat, således skapas olika koncep-

tuella rum inom rummet. En avgränsning behöver dock inte vara uppmarkerad för att det ska 

  
122 Lefebvre 1991, s. 11, 39. 
123 Leckie & Given 2010, s. 227. 
124 Leckie & Given 2010, s. 227. 
125 Leckie & Given 2010, s. 227. 
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upplevas som att sjukhusbiblioteket består av olika delar, eftersom avgränsningar kan uppstå na-

turligt baserat på hur rummets fysiska attribut associeras och används. En avgränsning kan uppstå 

genom att användarna själva associerar rummets fysiska attribut vilket nödvändigtvis inte behö-

ver stämma överens med hur rummet är tänkt och utformat för. Jag ser till exempel att den per-

fekta återhämtningsplatsen är att sitta vid de stora glaspartierna som finns på biblioteket vid det 

Röda sjukhuset, medan det för Linnea uppfattas som stressande eftersom användarna ser henne 

och knackar på. Syftet med glaspartierna är nödvändigtvis inte att vara varken en återhämtnings-

plats eller ett stressmoment men ändå kan upplevelsen av att befinna sig i den delen av biblioteket 

upplevas som detta. Detta visar i sin tur hur det upplevda rummets ”particular locations” tas i 

uttryck genom de andra dimensionerna.  

Det föreställda rummet 

Det föreställda rummet menar Lefebvre belyser de uttänkta aspekterna av ett rum i form av hur 

rummet är organiserat genom symbolik. Leckie & Given menar i sin tur att det föreställda rummet 

förkroppsligar de funktionella konceptualiseringarna i materialiserad form.126 Hur smittskydds-

åtgärderna och böckerna är organiserade är enligt intervjupersonernas utsagor de mest utmär-

kande symboliska attributen.  

Enligt intervjupersonernas utsagor är de utmärkande symboliska aspekterna av rummet uti-

från en smittskyddssynpunkt: skyltar och golvsymboler som uppmanar till att hålla avstånd till 

andra, skyltar som beskriver maxantalet, utplacerade förpackningar med munskydd samt hand-

spritsflaskor. Symboler och skyltar använder Lefebvre som exempel på hur det föreställda rum-

met kan organiseras och är då ett exempel på hur det föreställda rummet gestaltas i det fysiska 

rummet. Det föreställda rummet kommer även i uttryck genom förpackningarna med munskydd 

och handspritsflaskorna. Enligt folkhälsomyndighetens föreskrifter och råd ”har alla ett ansvar 

att förebygga och förhindra smitta av Covid-19”.127 Svensk handel tog därför löpande fram ge-

mensamma riktlinjer för vilka åtgärder butiker och liknande miljöer ska vidta.128 En åtgärd var 

att butikerna skulle erbjuda möjlighet till handtvätt eller handsprit vid ”strategiska platser” ex-

empelvis där många personer vidrörde gemensamma ytor eller vid entréer. I bibliotekariernas 

utsagor beskrivs det hur munskydd och handsprit placerades vid entrén så att man kunde sprita 

händerna innan man satte på sig munskyddet och innan man vidrörde bibliotekets ytor och böcker. 

I utsagorna nämndes det även att handsprit var utplacerat vid självservicemaskinen, där många 

personer vidrör och använder samma utrustning. Detta visar på konceptuella idéer för hur rummet 

på ett normativt sätt bör användas.  

På ett sätt kan man säga att böckerna i ett bibliotek organiseras i tre plan: genom ett klassifi-

kationssystem, ett hylluppställningssystem och skyltning. Genom klassifikationssystemet får 

  
126 Leckie & Given 2010, s. 227. 
127 Se exempelvis: Folkhälsomyndigheten, Skydda dig själv och andra – rekommendationer om covid-19, u.å. 

https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/utbrott/aktuella-utbrott/covid-19/skydda-dig-och-

andra/skydda-dig-sjalv-och-andra-rekommendationer-om-covid-19/  
128 Svensk handel, Välkommen in- En gemensam riktlinje för handeln med anledning av covid-19, 2021  

https://www.svenskhandel.se/globalassets/dokument/kampanj-valkommen-in/riktlinjer/en-gemensam-riktlinje-for-

handeln-juni-2021.pdf  

https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/utbrott/aktuella-utbrott/covid-19/skydda-dig-och-andra/skydda-dig-sjalv-och-andra-rekommendationer-om-covid-19/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/utbrott/aktuella-utbrott/covid-19/skydda-dig-och-andra/skydda-dig-sjalv-och-andra-rekommendationer-om-covid-19/
https://www.svenskhandel.se/globalassets/dokument/kampanj-valkommen-in/riktlinjer/en-gemensam-riktlinje-for-handeln-juni-2021.pdf
https://www.svenskhandel.se/globalassets/dokument/kampanj-valkommen-in/riktlinjer/en-gemensam-riktlinje-for-handeln-juni-2021.pdf
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boken ett signum, signumet kan liknas med en ”kod” som avslöjar vilket ämne boken handlar om 

och kan bestå av både bokstäver och/eller siffror. Stina var den enda bibliotekarien som uttryck-

ligen nämnde något klassifikationssystem och då i kontexten att de funderade på att byta till ett 

annat. Hylluppställningssystemet innebär i sin tur hur böckerna är placerade i den fysiska hyllan. 

Bibliotekariernas gemensamma utsagor beskrev hur böckerna är organiserade utifrån ett hyllsy-

stem uppbyggt på vilken genre boken tillhör (exempelvis pocket, hälsoinformation eller medi-

cinsk facklitteratur). Skyltningen i rummet visar i sin tur hur böckerna står i hyllorna. I bibliote-

kariernas utsagor beskrivs det framför allt om hur man tydliggjorde vart medicinska böcker, häl-

soinformation och böcker för allmänheten stod (skönlitteratur och allmänfacklitteratur) genom 

att skylta upp detta på hyllorna.  

Böckerna organiseras alltså i det föreställda rummet vilket sedan utrycks i det fysiska rummet 

genom de fysiska attributen såsom bokens fysiska placering och skyltarna på/i bokhyllorna. Ge-

nom att använda skyltarna för att hitta böckerna gestaltas det fysiska rummet genom användandet. 

Beroende på hur skyltarna upplevs (exempelvis otydliga eller tydliga) kommer påverka hur på-

verkar hur det fysiska rummet gestaltas eftersom rummet (genom skyltningen) då kan uppfattas 

som antingen svårorienterat eller lättorienterat.  

Det levda rummet 

Det levda rummet menar Lefebvre upplevs genom att vi associerar och tolkar bilder och symboler 

samt ”symboliskt” använder objekten i rummet. 129 Leckie & Given beskriver i sin tur hur det 

levda rummet skildras genom hur rummet ”levs” genom handlingar, fantasi, konst osv..130  

Enligt intervjupersonernas utsagor skildras de utmärkande upplevelserna i tankar, känslor 

och handlingar. I följande två exempel belyser intervjupersonerna olika åsikter vilket visar på hur 

rummet levs genom deras tankar. Elin upplever att hon tycker att sjukhusbiblioteken har fått en 

större betydelse för vården. Omställningen till att börja använda digitala verktyg såsom Teams i 

större utsträckning tycker intervjupersonerna har fungerat bra. Linnea beskriver känslan spänning 

i att börja använda nya arbetssätt. Stina upplevde i sin tur att hon behövde anpassa sitt handlande 

när hon undervisade via Teams för att nå ut till personerna ”på andra sidan skärmen”.  

Intervjupersonerna beskriver i utsagorna framför allt hur de upplever de fysiska förändring-

arna som skett i sjukhusbiblioteket. Linnea beskriver att hon upplevde att ha två skärmar i in-

formationsdisken blev mer pedagogiskt eftersom användaren nu kunde se vad bibliotekarien 

gjorde på sin skärm. Maria upplevde att det fungerade bra att skicka böckerna till vårdpersonalens 

arbetsplatser via internpost. Både Elin, Tilda, Stina och Maria upplevde att de hade tid att genom-

föra nödvändiga fysiska förändringar såsom omlokalisera eller gallra böcker. 

Vissa utsagor visade även på hur intervjupersonerna upplever hur rummet är organiserat. 

Stina upplevde att det var rörigt med att blanda pocket med den övriga skönlitteraturen och valde 

därför att göra en ny hylla enbart för pocket i syfte att det ska vara enklare att hitta till dessa. 

Tilda upplevde i sin tur att sjukhusbibliotekets olika ”delar” kunde uppfattas som otydliga och 

valde därför att genom nya skyltar tydliggöra vart och hur böckerna är placerade.  

  
129 Lefebvre 1991, s. 39 
130 Leckie & Given 2010, s. 228. 
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Kapitel 7. Diskussion och slutsatser 

Detta avslutande kapitel inleds med en diskussion om studiens resultat utifrån den tidigare forsk-

ning och de studier som presenterades i kapitel 2 och på vilka sätt uppsatsen bidrar till Biblioteks- 

och informationsvetenskap. Därefter följer ett avsnitt som besvarar forskningsfrågorna och vilka 

uppsatsens slutsatser är. Efter det kommer ett avsnitt som kritiskt diskuterar metoden. Därefter 

kommer slutligen ett avsnitt om förslag på vidare forskning att diskuteras.  

Tidigare forskning 

Studierna som presenteras i kapitel 3 visar att sjukhusbibliotek har utvecklats och förändrats i 

takt med samhällets digitala utveckling och att det finns behov av en ny begreppsförklaring. De 

tidigare studierna visar även att det finns stora regionala och lokala skillnader på hur tillgången 

till service ser ut beroende på användargrupp, sjukhus och utbud.131 En viss kritik kan riktas till 

studier om sjukhusbibliotek eftersom de ofta är verksamhetsnära. Intervjupersonernas utsagor 

skildrar att det under pandemin har funnits en ojämn tillgång till sjukhusbibliotek eftersom reg-

ionala skillnader kring smittspridning har lett till att sjukhus och i sin tur sjukhusbibliotek har 

följt olika riktlinjer kring exempelvis besöksförbud.  

Den tidigare forskningen om vetenskaplig kommunikation skildrar hur den vetenskapliga 

kommunikationsprocessen utvecklats och tillgängliggjort forskningsresultat och data digitalt.132 

Utan den digitala utvecklingen hade troligtvis Anderson, Grahn & Vikingson inte kunnat samlat 

den tillgängliga forskning och e-resurserna om Covid-19.133 Att tillhandahålla e-resurser gjordes 

även innan Covid-19, men att sjukhusbiblioteken tillhandahöll digital biblioteksservice beskriver 

både Anderson, Grahn & Vikingson och Temiz & Pradip Salelkar är ett nytt arbetssätt.134 Inter-

vjupersonernas utsagor skildrar likt studierna att tillhandahållandet av digital biblioteksverksam-

het genom användandet av digitala verktyg för online-möten vid handledning, undervisning och 

interna möten var ett nytt arbetssätt.  

Att sjukhusbibliotekens primära målgrupp är vårdpersonal har genom intervjupersonernas 

utsagor förtydligats eftersom de flesta åtgärderna och anpassningarna möjliggjordes för att upp-

rätthålla den medicinska verksamheten.135 Eftersom intervjupersonerna inte kunde besöka avdel-

ningarna och patienterna i sin tur inte kunde besöka sjukhusbiblioteket gick det inte på samma 

sätt att nå ut med de resurser, tjänster och aktiviteter vilket skulle kunna ligga bakom varför 

biblio-användandet exempelvis minskade. Det har således funnits en ojämn eller i vissa fall obe-

fintlig tillgång till sjukhusbiblioteken för patienter och dess anhöriga. 

Den tidigare forskningen kring hur covid-19 har påverkat bibliotek visar att den största för-

ändringen för biblioteken på sjukhus och universitet är att de övergick till att tillhandahålla digital 

  
131 Ranemo 2019; Thomas 2012; Sara Ahlryd & Fredrik Hanell 2022 
132 Engeszer & Sarli 2014; Svensk biblioteksförening 2015; Haider & Åström 2017 
133 Anderson, Grahn & Vikingson 2020 
134 Anderson, Grahn & Vikingson 2020; Temiz & Pradip 2020 
135 Ranemo 2019; Thomas 2012; Sara Ahlryd & Fredrik Hanell 2022 
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biblioteksservice, att support och undervisning skedde via digitala verktyg samt att bibliotekens 

tillgängliga tjänster tydliggjordes på deras respektive hemsidor.136 

Slutdiskussion 

Syftet med denna studie har varit att undersöka hur pandemin har påverkat och förändrat rum och 

rumslighet på sjukhusbibliotek. Studiens frågeställningar löd: 

Vilka förändringar genomfördes på sjukhusbibliotek under pandemin?  

Den främsta förändringen i intervjupersonernas utsagor är att biblioteken de arbetade på inte 

kunde bedriva fysisk biblioteksverksamhet i någon stor utsträckning. Detta ledde till att sjukhus-

biblioteken började använda andra metoder för att interagera med sina användare och varandra 

vilket skapade möjligheter för att använda och utveckla nya program, tjänster och service.  

Rumsliga förändringar som skedde i det fysiska biblioteksrummet präglades även det av rå-

dande situation. Utifrån intervjupersonernas utsagor kan man utläsa att förändringar kring sitt-

platser var vanligt förekommande. Andra förändringar som gjordes utifrån smittskyddsaspekter 

är att sjukhusbiblioteken placerade ut handsprit och liknande i biblioteksrummet. Genom affi-

scher och symboler uppmanade sjukhusbiblioteken även användarna att de vid besök på biblio-

teket bör följa rådande rekommendationer.  

Ett intressant resultat visar att det finns ett dilemma mellan den digitala utvecklingen av bibli-

oteksservicen och sjukhusbibliotekets fysiska bestånd. Samtidigt som intervjupersonerna lyfter 

det plötsliga behovet för att hitta innovativa lösningar för hur de skulle kunna fortsätta upprätt-

hålla biblioteksverksamheten visar intervjupersonernas utsagor även att de gick ”back to basic” 

och genomförde mer traditionella arbetsuppgifter såsom gallring. Baserat på mina egna erfaren-

heter av sjukhusbibliotek finns det en spänning mellan betydelsen och behovet av fysiska biblio-

teksrum i relation till efterfrågan på e-resurser och informationsstöd för evidensbaserad vård och 

Health technology assesment. Jag tror dock inte att det i framtiden helt går att utesluta det ena 

eller andra utan att fysiska biblioteksrum är av lika stor vikt som e-resurser och informationsstöd. 

Till viss del tycker jag att detta förhållningsätt där rumslighet är lika viktigt eller viktigare än det 

digitala belyses i intervjupersonernas utsagor.  

Ett ytterligare intressant resultat är att det verkar finnas en tendens att sjukhusbibliotek börjar 

tillämpa olika former av ”meröppet” eftersom intervjupersonerna beskriver att de antingen i sam-

band med, under eller precis innan har infört ”meröppet”.  

Hur har dessa förändringar upplevts av sjukhusbibliotekarierna? 

Den främsta upplevelsen av förändringarna som framkommer genom intervjupersonernas utsagor 

är att intervjupersonerna framför allt ser att pandemin har lett till positiva förändringar för sjuk-

husbibliotekets verksamhet. Mer tillgängliga, större betydelse för vården och en viktig rekreat-

ions- och mötesplats för patienter är några exempel på detta. När biblioteket var stängt frigjordes 

den tiden som vanligtvis gick till att bemanna i informationsdisken. Tiden kunde användas för att 

  
136 Anderson, Grahn & Vikingson 2020; Temiz & Pradip Salelkar 2020 
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omhänderta och utveckla bibliotekets bestånd genom att böckerna kunde genomföras en översyn 

vad som finns, vad som behövs, vad som kan gallras samt vart/hur böckerna är placerade. Detta 

arbete upplevdes av sjukhusbibliotekarierna gjorde att böckerna som stod i hyllorna blev mer 

relevant och att böckernas placeringar blev tydligare. Med nya skyltar som informerade hur sjuk-

husbiblioteket var organiserat genom olika avgränsningar upplevde sjukhusbibliotekarierna att 

det blev tydligare och enklare att hitta i biblioteket.  

Mina erfarenheter från min praktik på sjukhusbibliotek tyder även de på att de flesta sjuk-

husbibliotekarier ser framför allt positiva effekter för sjukhusbiblioteket och sin egen arbetssitu-

ation. Min upplevelse att befinna mig på sjukhusbibliotek mitt under en pågående pandemi kan 

sammanfattas till speciell. Praktiken kantades av rådande läge och innebar att befann mig fysiskt 

på plats på sjukhusbiblioteket i liten utsträckning samt att sjukhusbiblioteken var stängt för fy-

siska besök. Genom praktiken fick jag en bred inblick i sjukhusbibliotekens verksamhet och upp-

drag, samtidigt som jag undrar om jag hade fått en djupare inblick om jag hade kunnat haft en 

”vanlig” praktik.  

Ett annat intressant resultat är att de som främst arbetat i mindre arbetslag känts sig isolerade 

medan de som arbetat i lite större arbetslag upplever att de fått en bättre gemenskap, kontakt och 

tillit till sina kollegor. Bibliotekarierna upplever även att vikten och behovet av jämlik tillgång 

till sjukhusbibliotek under pandemin har förstärkts, samtidigt som tillgången till sjukhusbiblio-

teken har försvagats som ett resultat av att de har varit stängda för fysiska besök. Genom sjuk-

husbibliotekarierna jag mötte under min praktik förstod jag att bokhanteringen ökade markant 

vilket även framkommer i intervjupersonernas utsagor. 

 

Hur samspelar de rumsliga dimensionerna i Lefebvres teori i de förändringar som 

sjukhusbiblioteken har genomfört? 

Vid analysen av resultatet framträdde tre tydliga exempel där det inte gick att särskilja de rumsliga 

dimensionerna ifrån varandra. Genom analysen framkommer det att det föreställda rummet i form 

av skyltning uttrycks genom de fysiska aspekterna i det upplevda rummet som i sin tur upplevs i 

det levda rummet. Det första exemplet visar att avgränsningar i biblioteksrummet produceras 

genom de fysiska aspekterna av hur rummet är organiserat vilket sedan upplevs av personerna i 

rummet. Tidningshörnan är ett exempel på en sådan avgränsning inom biblioteksrummet som 

uppstår naturligt genom att tidningarna är placerade tillsammans på en plats som då uppfattas 

som en avgränsad del där man kan sitta och läsa tidningar.  

Det andra exemplet visar i sin tur att böcker organiseras i det föreställda rummet vilket sedan 

uttrycks i det fysiska rummet genom skyltar, bokhyllor eller liknande vilket därefter upplevs ge-

nom det levda rummet. Medicinska delen eller allmänna delen är förvisso olika avgränsningar 

som kan finnas inom ett sjukhusbibliotek men enligt utsagorna sker detta genom att medicinsk 

facklitteratur står på ett specifikt ställe i biblioteksrummet medan skönlitteratur står på ett annat. 

Utsagorna tyder nästan på att den medicinska delen och den allmänna delen snarare kan ses som 

två separata biblioteksrum samlade i ett större rum än ett bibliotek med olika avgränsade rum.  

Det sista exemplet visar hur en upplevelse av att det är svårt att hitta pocketböcker i bokhyl-

lorna leder till fysiska förändringar i hur organiserandet av pocketböcker uttrycks genom det fö-

reställda rummet i form av nya skyltar och annan hylluppsättning i det fysiska rummet.  
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Genom det dialektiska förhållandet mellan dimensionerna påverkas det fysiska rummet av 

att man förändrar hur biblioteksrummet är organiserat eftersom de konceptuella idéerna ofta tas 

i uttryck i fysiska attribut och vice versa. Förändringen påverkar i sin tur upplevelsen av rummet 

samt hur vi reproducerar rummet vi befinner oss i. En förändring tas därför i uttryck i de fysiska 

attributen i rummet, hur rummet är organiserat och hur rummet upplevs.  

Slutsatser  

Genom studiens slutdiskussion kan tre slutsatser utläsas. Den första slutsatsen är att den främsta 

förändringen som skett på sjukhusbibliotek under pandemin är att de under olika perioder har 

behövt stänga för fysiska besök och därigenom öka den digitala kommunikationen. Den andra 

slutsatsen är att sjukhusbibliotekarierna själva upplever att förändringarna som skett i samband 

med pandemin har gett främst positiva effekter för sjukhusbibliotekets verksamhet och sin egen 

arbetssituation. Den sista slutsatsen är att samspelet mellan dimensionerna synliggörs genom för-

ändringarna eftersom en förändring av rum och rumslighet påverkar och tas i uttryck i flera di-

mensioner. Detta tyder därför på att Covid-19 har blivit en faktor till förändring för både bibliotek 

och bibliotekarier.   

Metoddiskussion  

Jag har genomfört en kvalitativ intervjustudie, vilket innebär att empirin består av intervjuperso-

nernas egna utsagor som jag sedan analyserat och tolkat. Att genomföra en intervju ansikte mot 

ansikte menar Kvale & Brinkman genom den kroppsliga närvaron och tillgången till kroppsspråk 

och ansiktsuttryck har en fördel gentemot datorstödda intervjuer. Men genom att använda zoom 

där både personen syns och hörs kan jag fortfarande uppfatta kroppsspråk och ansiktsuttryck. 137  

Den kroppsliga närvaron kan aldrig ersättas och avsaknaden av detta märktes inte av i så stor 

utsträckning. Därför anser jag att datorstödda intervjuer blev en bra arbetsmetod. En annan nack-

del med att genomföra en datorstödd intervjustudie om biblioteksrummets utformning är att jag 

själv inte kan se eller analysera hur rummet exempelvis används. 

En annan metod som hade kunnat användas för denna studie är observationsstudie. Vid en 

sådan typ av studie kan man undersöka hur rummet exempelvis används och är organiserat. Men 

eftersom det vid studiens start fortfarande fanns restriktioner och begränsningar kring sjukhus 

var det inte möjligt att genomföra någon studie fysiskt i rummet. En fördel med att använda se-

mistrukturerade intervjuer beskriver Bryman är att den har en friare och mer flexibel form än den 

strukturerade intervjun.138 Genom att förhålla mig till en intervjuguide där intervjufrågorna ställs 

i samma ordning kan intervjupersonernas svar enkelt jämföras med varandra. Genom att ställa 

följdfrågor som anknyter till vad intervjupersonen tar upp blir svaren fylligare och mer detalje-

rade, vilket är det jag är ute efter när jag undersöker vilka bibliotekariernas upplevelser av för-

ändringarna är.  

  
137 Steinar Kvale & Svend Brinkmann, Den kvalitativa forskningsintervjun, Tredje [reviderade] upplagan, 

(Studentlitteratur: Lund, 2014), s. 190. 
138 Bryman 2018, s, 288, 562–563, 568–569. 
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Samtliga intervjupersoner är kvinnor och mellan cirka 45–60 år, vilket skulle kunna ses som 

problematiskt om inte ca 75% av alla sjukhusbibliotekarier är kvinnor.139 Urvalet av intervjuper-

soner är dock inte baserat på könstillhörighet eller ålder. Inom tidsramen för denna uppsats hade 

det möjligtvis funnits tid att genomföra fler intervjuer men jag ansåg att fem intervjuer skulle 

räcka för att besvara frågeställningarna.  

Förslag på vidare forskning  

Ett förslag till vidare forskning är fler studier inom Biblioteks- och informationsvetenskap som 

utgår från Lefebvres teori. Här skulle ett intressant forskningsområde vara att utforska biblioteks-

rummet genom observationsstudier i hur användarna använder rummet.  

Sjukhusbibliotek är ett ämne som inte är utforskat så mycket därför så skulle det vara intres-

sant med mer forskning om detta ämne generellt. Det hade varit intressant att dels intervjua ett 

större antal bibliotekarier på ett och samma sjukhus eller från flera olika sjukhus och regioner. 

Ett vidare förslag hade varit att genomföra en liknande studie som den jag genomfört fast utifrån 

ett användarperspektiv eller på en annan bibliotekstyp.  

Studierna om bibliotek i relation till covid-19 beskriver framför allt de inledande åtgärderna 

som skedde i början av pandemin. Det skulle därför vara intressant med vidare forskning kring 

vilka förändringar som skedde i ett senare skede av pandemin. Samt hur biblioteken ser på fram-

tiden, exempelvis vilka förändringar kommer biblioteken ha kvar efter pandemin.  

 

 

 

 

 

 

  

  
139 Kungliga biblioteket, Tabeller bibliotek 2020, Flik: Sjukhusbibliotek, Kolumn: Antal anställda kvinnor, 

https://www.kb.se/samverkan-och-utveckling/biblioteksstatistik/hamta-ut-tatistik/statistikrapporter.html [hämtad 

2022-04-06]: Kungliga biblioteket, Tabeller bibliotek 2020, Flik: Sjukhusbibliotek, Kolumn: Totalt antal anställda 

personer, https://www.kb.se/samverkan-och-utveckling/biblioteksstatistik/hamta-ut-tatistik/statistikrapporter.html 

[hämtad 2022-04-06].  

https://www.kb.se/samverkan-och-utveckling/biblioteksstatistik/hamta-ut-tatistik/statistikrapporter.html
https://www.kb.se/samverkan-och-utveckling/biblioteksstatistik/hamta-ut-tatistik/statistikrapporter.html
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Bilagor 

Bilaga 1: 

 

Hej!  

Mitt namn är Malin Nordin och jag skriver just nu min C-uppsats inom Biblioteks- och inform-

ationsvetenskap på Bibliotekarieprogrammet vid Södertörns Högskola. Jag genomför en kvalita-

tiv intervjustudie om förändringar som skett på sjukhusbibliotek under pandemin, och skulle där-

för vara mycket tacksam om en bibliotekarie från er region vill bidra med sina upplevelser och 

erfarenheter.  

 

Min studie ämnar undersöka vilka förändringar kring sjukhusbiblioteket som skett på under  

Covid-19 pandemin och bibliotekariernas upplevelser av förändringarna. Jag undrar om det finns 

möjlighet att intervjua en bibliotekarie som arbetat på ett av era kombinerade sjukhusbibliotek 

(med både medicinsk och allmän del) inom regionen både straxt innan pandemins start och sedan 

under hela pandemin? 

 

Då jag själv bor i Stockholm kommer intervjun ske via Zoom eller Teams. Intervjun är tänkt att 

pågå under ungefär en timme och ljudet kommer att spelas in. Personnamn, region och vilket 

sjukhus personen jobbar på kommer anonymiseras. Inspelningen kommer behandlas säkert och 

raderas efter att examensarbetet är godkänt. Ett deltagande i studien är helt frivilligt och det kom-

mer även finnas möjlighet att ta del av det det transkriberade materialet efter intervjun om så 

önskas.  

 

Om det finns ett intresse för att delta i studien så får ni gärna kontakta mig snarast så att jag kan 

återkomma till personen och boka in en tid för intervju. Hör gärna av er om ni har några frågor 

eller funderingar. Om personen önskar få intervjuguiden innan intervjun skickar jag den gärna i 

förväg.  

 

Ni kan nå mig på: 

Telefonnummer:  

Mailadress:  

 

Tack på förhand!  

Med vänliga hälsningar 

Malin Nordin 

 

Bilaga 2: 

Intervjuguide 

 

Person 
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Namn 

Ålder   

Utbildning  

Nuvarande arbetssituation  

Antal år på nuvarande arbetsplats 

Antal yrkesverksamma år 

 

Del 1 → Fysiska förändringar  

I den här delen kommer jag fråga om vilka fysiska förändringar som skett i biblioteksrummet och 

för verksamheten under pandemin. 

 

Vilken är den största förändringen som skett på din arbetsplats under pandemin? 

 

Vilka restriktioner fanns för besökarna? Var det olika för olika användargrupper? 

 

Har ni förändrat era öppettider under pandemin eller har ni kunnat ha haft öppet som vanligt? 

→ Varför behövde ni förändra öppettiderna/stänga biblioteket? Hur länge varade dessa föränd-

ringar? Behövde ni växla mellan olika scenarier? 

 

Har ni behövt ändra om i lokalerna för att uppfylla olika rekommendationer? Vilka förändringar 

har då skett? Hur lång tid var det fysiska rummet förändrat?  

 

Har pandemin skapat möjligheter för att kunna genomföra större förändringar? Hade dessa inte 

varit möjliga utan pandemin? 

 

Vilka förändringar medförde pandemin på er undervisning och inom referens-samtalen?  

 

Har ni använt digitala mötesverktyg såsom zoom eller teams istället för fysiska möten? I vilka 

situationer då?  

 

Del 2 → Funktionella aspekterna och utformningen av rummet 

I den här delen kommer det ställas frågor om förändringar kring funktionaliteten och hur ni tänkt 

kring utformandet av biblioteksrummet, hemsidan osv. 

 

Har det skett förändringar kring hur rummet är organiserat? Exempelvis med symboler eller skyl-

tar? 

Har det skett förändringar kring era arbetsrutiner kring utlån, återlämning, sök/referenshantering 

och undervisning? Kan du ge exempel? Varför har ni gjort detta? Hur har detta informerats ut till 

era besökare/användare?  

 

Har ni förändrat era utlåningsregler? Tex inga förseningsavgifter? Hur har det informerats ut? 

 

Har skyltningen förändrats i lokalen? Har ni behövt utforma nya typer av skyltning? 
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Hur har ni informerat om förändringarna som skett? Vilken information satte ni upp i lokalen? 

Vilken information har förmedlats på hemsidan? 

 

Vilka förändringar medförde pandemin till eran hemsidan? Behövde ni exempelvis uppdatera 

information oftare?  

 

Hur har ni upplyst om eventuella förändrade öppettider? 

 

Hur har ni upplyst om besöksrestriktioner? 

 

Har ni haft markeringar för vissa säkert avstånd? 

 

Har ni behövt stänga av vissa delar av biblioteket? Hur har ni visat det? 

 

Har flödet i rummet för utlån, reservationer återlämning förändrats? 

 

Har det funnits någon skillnad mellan patient-delen och den medicinska delen när det gäller öp-

pettider, tillgång eller liknande? 

 

Del 3 → Upplevelserna 

Vad är dina upplevelser av förändringarna som skett?  

 

Vilka förändringar har funkat bra? Ge exempel.  

 

Vilka förändringar har funkat mindre bra?  Ge exempel.  

 

Vilka förändringar ser du gärna behålls efter pandemin?  

 

Vad är dina upplevelser av att jobba hemifrån? 

 

Har du behövt utveckla nya kompetenser? Vilka? Hur? 

 

Del 4 → Effekterna 

Har det genom pandemin skapat en möjlighet att påbörja ett förändringsarbete som det funnits 

avsikt eller planer för men som inte genomförts av exempelvis tidsbrist? 

 

Har det uppkommit förändringar under pandemin som på något sätt underlättat för dig och dina 

kollegor i ert vardagliga arbete? 

 

Kan du se några positiva effekter av pandemin? För din yrkesroll? För biblioteket i sig?  

 

Kan du se några negativa effekter av pandemin? För din yrkesroll? För biblioteket i sig?  


