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Abstract 
The aim for this master’s thesis is to clarify users’ and librarians’ views on patient libraries today. This aim is 
achieved by answering the following research questions: Which are the most important functions and tasks of the 
patient library, according to users and librarians? Which views on the patient library’s activity come with these 
functions and tasks? How does the connection to different cultural institutions, such as the library and the hospital, 
affect users’ and librarians’ views on the patient library? In what ways is the patient library regarded as an asset 
for health care? 

As a background for my study, and to give a context to the results, a historical background on the evolvement 
of hospital libraries in general, and of the case of S:t Görans patient library in particular, is given. Previous research 
on the subject of hospital libraries from different perspectives is presented and discussed. Aspects such as the 
hospital library as a bearer of cultural activity, hospital libraries as information centers and collaboration between 
library and hospital are discussed. Studies from the field of culture and health, about how cultural activity can 
improve patients’ health and about how health professionals can benefit from reading fiction, are included in the 
background of the thesis. 

The theoretical framework is a sociocultural perspective based on the works of Roger Säljö, with the concept 
of cultural institutions as a tool to analyze the views on the patient library. The method used is qualitative semi-
structured interviews with library users and librarians.  

One of the tasks and functions that arise from the interview is to make literature available for more people. 
Another is to be a calm room within the hospital. The conclusion is that the patient library has a strong connection 
to the public library as well as to the hospital. Users connect the patient library more to the public library, but the 
function of being a part of the hospital is important too. The librarians connect the patient library strongly to the 
public library. At the same time, they express loyalty towards the hospital. 
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Inledning 

Patientbibliotek finns sedan början av 1900-talet på sjukhus i Sverige. Ofta organi-

seras de som filialer till ett folkbibliotek, med uppgiften att sprida kunskap och kul-

tur till grupper som annars är svåra att nå. Idéer om läsning och kultur som hälso-

främjande är viktiga. I vissa perioder präglar en bredare kulturverksamhet, som in-

nefattar bildkonst och musik verksamheten. I andra perioder fokuseras det mer på 

patientinformation och samarbete med sjukvårdspersonalen i vårdarbetet. 

På S:t Görans sjukhus, numera Capio S:t Göran, drivs patientbiblioteket sedan 

1938 av Stockholms Stadsbibliotek. Också här dominerar olika idéer under olika 

tider. Under en period samarbetar patientbiblioteket med det medicinska biblioteket 

i ett så kallat kombinerat bibliotek, vilket är en vanlig driftsform för bibliotek på 

sjukhus än idag. Av de bibliotek som stadsbiblioteket driver på sjukhus är S:t Gö-

rans patientbibliotek idag det enda som inte är en del av ett kombinerat bibliotek. 

Mycket forskning och utredningar om sjukhusbibliotek handlar om medicinska 

bibliotek, och när det gäller kombinerade bibliotek är det ofta bara den medicinska 

delen som har mål för verksamheten.1 Det hävdas till och med att det kombinerade 

biblioteket är positivt för patientbiblioteksverksamheten på så vis att dess existens 

skyddas av att den medicinska delens fördelar är mer mätbara.2 Detta kan inte S:t 

Görans patientbibliotek dra fördel av, utan om verksamheten ska finnas kvar måste 

egna argument formuleras.  

Patientbiblioteket har förändrats mycket sedan 1938: lokaler, bestånd och per-

sonalstyrka har minskats, och prioriteringarna ser annorlunda ut. S:t Görans pati-

entbibliotek blir utifrån sin idag ovanliga verksamhet, och med tanke på att medi-

cinska bibliotek är mer undersökta, ett intressant fall för att ta reda på hur patient-

bibliotek betraktas idag. 

Syfte och frågeställningar 

Syftet med min masteruppsats är att skapa förståelse om användares och bibliote-

kariers syn på patientbibliotek, genom en intervjustudie på S:t Görans patientbiblio-

tek. Kvalitativa intervjuer utgör materialet, och analysen sker utifrån ett sociokul-

turellt perspektiv och genom begrepp från det gränsöverskridande forskningsfältet 

kultur och hälsa. 

Begreppet kulturella institutioner används för att sätta patientbiblioteket i sitt 

sammanhang. Ett bibliotek på ett sjukhus är en kulturell institution, som verkar 

                                                 
1 Thomas (2012), s. 8–9. 
2 Tellander (2002), s. 35–36. 
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inom sjukhuset såväl som folkbiblioteket. Denna dubbla tillhörighet i institutioner 

med olika normer, regler, språk och verktyg antas påverka synen på verksamheten.    

Patientbibliotek, läsning och kultur överhuvudtaget har genom historien setts 

som hälsofrämjande på olika vis, och många tankar om synen på patientbibliotek 

kan hämtas från forskningsområdet kultur och hälsa.  

Mina frågeställningar är baserade på ett sociokulturellt perspektiv och begrep-

pet kulturella institutioner samt tidigare forskning och lyder som följer: 

Vilka är idag patientbibliotekets viktigaste funktioner och uppgifter, enligt använ-

dare och bibliotekarier? 

Vilka uppfattningar om patientbibliotekets verksamhet framkommer genom dessa 

uppgifter och funktioner? 

Hur påverkar kopplingen till olika kulturella institutioner, som biblioteket och sjuk-

huset, hur användare och bibliotekarier ser på patientbiblioteket? 

På vilka sätt ses patientbiblioteket som en resurs för vården?  

Sjukhusbibliotekens historiska bakgrund och utveckling sätter undersökningen i en 

kontext och framstår som en intressant kontrast till nutida biblioteksanvändares och 

bibliotekariers uppfattningar. 

Definitioner 

Bibliotek på sjukhus har en lång och brokig historia, vilken resulterat i olika typer 

av bibliotek och organisationsformer med olika benämningar. Här ges en kort för-

klaring av några typer av bibliotek som förekommer på sjukhus. Definitionerna är 

hämtade från den översyn om sjukhusbiblioteks verksamhet som 1976 gjordes på 

uppdrag av bibliotekstjänst och från Barbro Thomas utredning från 2012. Biblio-

teket på Capio S:t Göran kallas patientbibliotek, men även övriga benämningar an-

vänds i uppsatsen då de är relevanta. 

Patientbibliotek: vanligt namn på bibliotek på sjukhus med en funktion liknande 

folkbibliotek. Namnet grundar sig på att patienter är den huvudsakliga målgrup-

pen. 

Allmänt bibliotek: ett namn som blir vanligt då även sjukhusets personal blir en del 

av bibliotekets målgrupp. 

Läkarbibliotek: ett bibliotek med fokus på fortbildande litteratur till sjukhusets per-

sonal, men främst till läkare. 
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Fackbibliotek: mer inkluderande term för bibliotek med facklitteratur för sjukhusets 

personal. 

Medicinskt bibliotek: samma funktion som fackbibliotek, men mer ämnesspecifikt. 

Kombinerat bibliotek: vanlig driftsform av bibliotek på sjukhus, där det folkbiblio-

teksliknande och det medicinska biblioteket delar lokaler och (i olika utsträck-

ning) organisation.3  

Sjukhusbibliotek: inkluderar alla former av bibliotek på sjukhus. Fördelen med be-

greppet är att det tydligt anger var verksamheten är belägen. Det kan dock skapa 

förvirring då en inte vet vilken typ av sjukhusbibliotek som åsyftas.4 

Disposition 

Uppsatsen inleds med en bakgrund där först utvecklingen av sjukhusbibliotekets 

historia i allmänhet presenteras, och sedan S:t Görans patientbiblioteks historia. 

Därefter går jag igenom tidigare forskning som är relevant för undersökningen. I 

kapitlet ”Teoretiska utgångspunkter” presenteras det sociokulturella perspektivet 

enligt Roger Säljö i allmänhet och begreppet kulturella institutioner diskuteras i 

förhållande till patientbibliotek och till min undersökning. I kapitlet ”Metod” dis-

kuterar jag sedan hur jag använder kvalitativa intervjuer för att besvara mina fråge-

ställningar. Kapitlet ”Analys” inleds med en presentation av informanterna, och 

fortsätter med analysen av det empiriska materialet. I slutdiskussionen återknyter 

jag till resultatet och besvarar frågeställningarna, och uppsatsen avslutas med en 

sammanfattning. 

                                                 
3 Sjukhusbibliotek – en översyn av de allmänna bibliotekens verksamhet, organisation och arbetsformer (1976), 

s. 10. 
4 Thomas (2012), s. 12–13. 
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Sjukhusbibliotek – en bakgrund 

Här ges en historisk bakgrund till sjukhusbiblioteks utveckling i Sverige och inter-

nationellt. För att kunna besvara uppsatsens frågeställningar om synen på patient-

bibliotekets verksamhet är det nödvändigt att studera vilka synsätt som dominerat 

under tidigare perioder. De olika aspekter som har inverkat på sjukhusbiblioteks 

utveckling leder till att biblioteken organisatoriskt kan se ut på många olika sätt.5 

Samverkan med folkbibliotek 

Sjukhusbibliotekens och folkbibliotekens parallella utveckling presenteras här ur 

olika aspekter. Likheter, men också en del skillnader mellan de två biblioteksfor-

merna framkommer. Den gemensamma historien presenteras främst ur ett svenskt 

och amerikanskt perspektiv, men även sjukhusbibliotek i Finland diskuteras. 

Framväxten av sjukhusbibliotek i Sverige hänger tätt samman med folkbiblio-

teksrörelsen, och bilden av att bibliotek ska vara för alla. Denna bild är i sin tur 

präglad av den amerikanska idén om offentliga bibliotek.6 Redan under 1900-talets 

första år börjar idéer om att böcker skulle kunna vara till nytta för patienter utveck-

las på flera håll i USA. Idéerna resulterar i en handfull sjukhusbibliotek och samar-

beten med offentliga bibliotek.7  

Bilden av sjukhusbibliotek som terapeutiskt, bildande och bidragande till ett 

snabbare tillfrisknande utvecklas under första världskriget.8 Amerikanska bibliote-

karier får tillgång till armé- och flottsjukhusen genom American Library Associat-

ions underavdelning War Service. Arbetet utförs ofta under svåra förhållanden, men 

vid krigets slut är sjukhusbiblioteken etablerade som en viktig resurs för vården.9 

Den nytta sjukhusbiblioteken gjort för skadade soldater under kriget blir ett argu-

ment för dess fortsatta utveckling.10 Lokala initiativ av såväl läkare som biblioteka-

rier leder på flera håll till den form av sjukhusbibliotek som drivs som filialer till 

offentliga bibliotek.11 Det dröjer dock till efter andra världskriget innan verksam-

heten börjar växa på allvar.12 

                                                 
5 Tellander (2002), s. 16. 
6 Tellander (2002), s. 6. 
7 Jones (1939), s. 127–129. 
8 Holst (1991), s. 5–6. 
9 Jones (1939), s. 129–131. 
10 Wolfgram (1985), s. 33. 
11 Jones (1939), s. 132–133. 
12 Wolfgram (1985), s. 33–34. 
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I Sverige tar sjukhusbibliotekens utveckling fart på 1920-talet, då ett statligt 

bidrag införs. Samarbetet mellan sjukhusbibliotek och kommunala bibliotek ut-

vecklas under 1930-talet. Ofta drivs, liksom i USA, sjukhusbiblioteket som en filial 

till folkbiblioteket.13  

I Stockholm pågår sedan 1937 samarbete mellan stadsbiblioteket och sjukhusen 

vad gäller patientbiblioteksverksamheten. Samarbetet startar med godkännandet 

och finansieringen av ett förslag från dåvarande stadsbibliotekarie. Förslaget byg-

ger på att biblioteksverksamheten ska drivas av stadsbiblioteket och bekostas av 

sjukvården. På så sätt tas kompetensen som finns inom stadsbiblioteket såväl som 

dess utbud av böcker tillvara. Samtidigt ses samarbetet som en möjlighet för stads-

biblioteket att nå nya grupper av låntagare.14 Även under 1950- och 60-talen växer 

verksamheterna parallellt. 

1976 görs en översyn av sjukhusbibliotekens verksamhet av en arbetsgrupp ut-

sedd av Bibliotekstjänst. Syftet är att ge nya riktlinjer för hur arbetet ska organise-

ras, då riktlinjerna från 1969 blivit inaktuella. De stora skillnaderna vad gäller öp-

pettider och bemanning mellan olika sjukhusbibliotek är ett av de problem en vill 

komma tillrätta med genom översynen, och en föreslår standarder i förhållande till 

antal vårdplatser. I utredningen ses de allmänna sjukhusbiblioteken som en förläng-

ning av folkbiblioteken, med samma mål men möjligheter att nå ut till användar-

grupper som annars inte kan ta del av bibliotekens verksamhet. De skillnader mellan 

sjukhusbibliotek och folkbibliotek som lyfts som de viktigaste är användarnas för-

utsättningar. Sjukhusbibliotekens användare befinner sig ofta i en svår situation. 

Dessutom är de ofta ovana läsare och biblioteksanvändare.15  

För att nå så många användare som möjligt är utformningen av och läget för 

bibliotekets lokal viktigt. I nästa stycke presenteras några exempel på hur lokalfrå-

gan diskuterats vid olika tider. 

Bibliotekslokalen 

Sjukhusbibliotekets läge är avgörande för hur stor del av sjukhusets patienter och 

personal som kommer att besöka det. I Spris rapport från 1982 betonas betydelsen 

av en placering vid huvudentrén, eller annan central placering. Det finns många 

anledningar till att besöka sjukhusbiblioteket, och därför ses det som viktigt att ut-

reda hur lokalerna bör se ut. En aspekt att ta hänsyn till är att vissa patienter förvän-

tas besöka biblioteket liggande i sin sjukhussäng.16 Också i översynen från 1976 

                                                 
13 Sjukhusbibliotek – en översyn av de allmänna bibliotekens verksamhet, organisation och arbetsformer 

(1976), s. 11–12. 
14 Stockholm får moderna sjukhusbibliotek (1937), s. 60. 
15 Sjukhusbibliotek – en översyn av de allmänna bibliotekens verksamhet, organisation och arbetsformer 

(1976), s. 12–13; s. 56; s.  29–31. 
16 Spri rapport 96 (1982), s. 32–33; s. 36–37 
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betonas vikten av ett centralt beläget bibliotek. Här ses också förvaringsutrymmen 

och tillgång till hissar för transporter som viktiga.17 

Detta kan jämföras med Benita Ahlnäs beskrivningar av sjukhusbiblioteket på 

Borgå kretssjukhus. 1970-talet är en ekonomiskt framgångsrik tid för biblioteket 

och många böcker kan köpas. Detta leder till stor trängsel i lokalen, Ahlnäs berättar 

till exempel att sängliggande patienter inte får plats alls. Lösningen blir i detta fall 

större magasin.18 

Kulturförmedling 

Förmedling av litteratur är sjukhusbibliotekets huvudsakliga uppgift, men även 

andra kulturformer ingår i verksamheten. Här diskuteras några av dem som före-

kommit genom sjukhusbibliotekens historia.  

Under 1960- och 70-talen är kulturpolitiken i allmänhet optimistisk. Folkbiblio-

tek prioriterar grupper som är svåra att nå, och sjukhusbibliotek gynnas av denna 

optimism.19 Verksamheten utvecklas till att innefatta fler kulturella uttryck och nya 

medier, som film och bildkonst, blir en del av arbetet.20 Benita Ahlnäs berättar om 

en omfattande verksamhet, med främst föreläsningar, men också musikprogram 

med såväl inspelad musik som liveframträdanden.21 1982 framhålls bibliotekets roll 

som kulturellt rum i rapporten från Spri. Sjukhusbiblioteket ses som en mötesplats 

som kontrasterar till övrig verksamhet på sjukhuset.22  

Bokvagnsronder 

En verksamhet som historiskt varit viktig för sjukhusbibliotekens kulturförmed-

lande och för att nå så många patienter som möjligt är bokvagnsronder. I detta 

stycke presenteras tankar om denna verksamhet från olika tider. 

Kathleen Jones skriver 1939 om utvecklingen av bokvagnen och dess betydelse 

för sjukhusbiblioteket. Utlåningen har bara ökat under de ca 30 år som denna verk-

samhet bedrivits, och optimismen är stor.23 I Finland under tidigt 1960-tal är bok-

vagnsronderna den viktigaste delen av sjukhusbibliotekets verksamhet.24 I 1976 års 

översyn föreslås, med hänvisning till kortade vårdtider, en utökning av antalet bok-

vagnsronder. Genom att besöka varje avdelning två gånger i veckan i stället för en 

                                                 
17 Sjukhusbibliotek – en översyn av de allmänna bibliotekens verksamhet, organisation och arbetsformer 

(1976), s. 67–68. 
18 Ahlnäs (1997), s. 55. 
19 Tellander (2002), s. 14. 
20 Spri rapport 96 (1982), s. 11. 
21 Ahlnäs (1997), s. 59–60. 
22 Spri rapport 96 (1982), s. 56–57. 
23 Jones (1939), s. 135. 
24 Ahlnäs (1997), s. 17. 
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hoppas en kunna nå fler av patienterna. Ungefär 40 procent av sjukhusbibliotekari-

ernas arbetstid ägnas vid den här tiden åt bokvagnsronder, vilket ses som den bästa 

möjligheten till kontakt mellan bibliotek och patienter.25 

Terapeutisk betydelse 

Kathleen Jones hävdar 1939 att bibliotek borde finnas på alla sjukhus. Tillgången 

till böcker anses vara bra både för tillfrisknande och god moral. Sjukhusbiblioteka-

rien ska både välja passande böcker, och välja bort dem som kan vara skadliga i 

sammanhanget. Som olämpligt ses till exempel skildringar av hjärtsjuka karaktärer 

för patienter med hjärtbesvär, åtminstone då romankaraktären till slut avlider av sin 

åkomma. Alla böcker som ska cirkulera på ett sjukhusbibliotek måste, enligt Jones, 

läsas noggrant av bibliotekarien. Dessutom förespråkar Jones ett omfattande sam-

arbete mellan bibliotekarier och medicinsk personal, vilket kan innebära ömsesidigt 

utbyte av information om patienters hälsotillstånd såväl som sociala bakgrund.26 I 

1976 års översyn beskrivs sjukhusbibliotek som viktiga både för att berika patien-

tens vistelse och för att hen ska bli frisk fortare.27 

Medicinska bibliotek 

En biblioteksform som är vanligt förekommande på sjukhus såväl historiskt som 

idag är medicinska bibliotek. Dess utveckling har skett parallellt med patientbibli-

oteksverksamheten och samarbeten mellan de två biblioteksformerna är vanligt. 

Här diskuteras de medicinska bibliotekens tidiga utveckling, sjukhusbiblioteket 

som informationscentral och samarbetet i form av kombinerade bibliotek. 

Det äldsta medicinska biblioteket i USA etableras år 1763 på Pennsylvania 

Hospital i Philadelphia.28 De allra tidigaste amerikanska medicinska biblioteken bil-

das av privata boksamlingar och donationer.29 Medicinsk litteratur på sjukhus har 

ofta varit läkares egendom. Med visst motstånd startas ett centralt medicinskt 

bibliotek vid Falu lasarett år 1945.30 

                                                 
25 Sjukhusbibliotek – en översyn av de allmänna bibliotekens verksamhet, organisation och arbetsformer 

(1976), s. 46–47. 
26 Jones (1939), s. 1-4; s. 8–9; s. 13–14. 
27 Sjukhusbibliotek – en översyn av de allmänna bibliotekens verksamhet, organisation och arbetsformer 

(1976), s. 10–11. 
28 Holst (1991), s. 3. 
29 Wolfgram (1985), s. 32. 
30 Tellander (2002), s. 8. 
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Informationscentral 

Under 1970-talet växer många sjukhusbibliotek, och även nätverk för samarbete 

utvecklas.31 Under 1980-talet blir det populärt att tala om information. Ett exempel 

på den trenden är att Falu lasaretts bibliotek byter namn till Falu lasaretts bibliotek 

och informationscentral.32 

Patientinformation ses också som viktigt under 1990-talet, och sjukhusbiblio-

teken ses som ett komplement till sjukvården. Databasen PION utvecklas i samar-

bete mellan sjukhusbibliotek i Falun, Karlstad och Västervik. I den samlas kontak-

ter till olika patientföreningar samt referenser till böcker, broschyrer, artiklar och 

andra medier. Utvecklingen av digitala verktyg som resurser för vården är ännu 

prioriterad i början av 2000-talet. Samtidigt betonas vikten av att se kritiskt på de 

nya teknikerna.33 

Kombinerade bibliotek 

P-O Tellander skriver om kritiken av sjukhusbibliotek, och främst de kombinerade 

biblioteken. Han hävdar att utvecklingen av patientinformation kunnat utvecklas i 

samarbetet mellan medicinska och allmänna bibliotek. I svårare tider, då de all-

männa biblioteken varit hotade, har samarbetet varit ett försvar av den kulturför-

medlande delen. Argumenten för sjukhusbibliotek handlar mest om den medicinska 

delen, men Tellander hävdar att dessa argument skyddar också de allmänna biblio-

teken.34 

Översynen från 1976 ger också förslag på hur de allmänna sjukhusbiblioteken 

bör organiseras. Det ses som viktigt att vara en del av såväl folkbiblioteket som av 

sjukhuset. Genom folkbiblioteket får en tillgång till ett större bokbestånd, vikarier 

och samordning av vissa tidskrävande arbetsuppgifter. Organisationen i förhållande 

till sjukhuset ska ske så att avtal regelbundet upprättas om kostnader och övriga 

driftsfrågor. Samarbetet med sjukhuset är viktigt då biblioteket kan spela en viktig 

roll i vårdarbetet om detta samarbete fungerar på ett bra sätt.35 

Än idag är kombinerade bibliotek en vanlig organisationsform för sjukhusbib-

liotek. I stycket ”Sjukhusbibliotek idag” diskuteras vilka konsekvenser detta får för 

målsättningar och hur ett fortsatt arbete kan se ut. 

                                                 
31 Holst (1991), s. 1–2. 
32 Tellander (2002), s. 22. 
33 Tellander (2002), s. 26; s. 30–31. 
34 Tellander (2002), s. 35–36. 
35 Sjukhusbibliotek – en översyn av de allmänna bibliotekens verksamhet, organisation och arbetsformer 

(1976), s. 62–63. 
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Sjukhusbibliotek idag 

År 2012 görs en utredning om sjukhusbibliotekens position och framtid av Barbro 

Thomas, där de medicinska biblioteken och, i de fall då det gäller kombinerade 

bibliotek, de medicinska delarna utpekas som de mest fokuserade. Den huvudsak-

liga användargruppen är olika former av sjukvårdspersonal, och den verksamhet 

som riktar sig till patienter och deras anhöriga har en starkare koppling till vården 

än tidigare, exempelvis genom bibliotekariers och sjukvårdspersonals samarbete 

kring evidensbaserad medicin. De mål som finns för sjukhusbibliotekens verksam-

het gäller främst servicen till sjukvårdspersonal, medan den allmänna delen ofta 

helt saknar mål. Även programverksamhet riktar sig främst till sjukvårdspersonal, 

vilket står i stark kontrast till hur sjukhusbiblioteken beskrivs exempelvis i 1976 års 

rapport.36 

Det minskade fokuset på den typ av sjukhusbibliotek som främst lånar ut böcker 

till inlagda patienter förklaras framför allt med förkortade vårdtider. Framtiden för 

de allmänna biblioteken ser negativ ut, och Thomas hävdar att neddragningar och 

nedläggningar har gjorts utan att bibliotekens uppgifter och möjliga framtida roll 

för sjukvården har analyserats. Antalet bokvagnsronder har minskat kraftigt, och 

även detta förklaras med kortare vårdtider. Antalet anställda totalt på sjukhusbib-

lioteken har dock inte minskat, vilket tyder på att fokuset har skiftat från uppsö-

kande verksamhet till informationstjänster.37 

Thomas anser att sjukhusbiblioteken haft en undanskymd roll i biblioteksvärl-

den, och de verkar inte alltid se sig själva som en del av det nationella biblioteks-

systemet. Hon anser att sjukhusbibliotekens koppling till både biblioteksvärlden 

och sjukvården behöver stärkas. Att inkluderas i bibliotekslagen skulle både stärka 

sjukhusbibliotekens ställning, och innebära att verksamhetsplaner upprättas. Även 

sjukhusbibliotekets fysiska placering ges stor vikt och en central plats där många 

passerar är att föredra.38  

Det viktigaste för sjukhusbibliotekens fortsatta utveckling är enligt Thomas ett 

aktivt deltagande i Kungliga Bibliotekets samordnande arbete. Sedan 2011 har KB 

ett samordnande ansvar för alla offentligt finansierade bibliotek, och kan därmed 

vara en viktig aktör för sjukhusbiblioteken, dels genom ökade samarbeten och dels 

genom insamlandet av statistik för verksamheterna. För att få en bättre överblick av 

sjukhusbibliotekets användare och hur de använder biblioteken, föreslår Thomas att 

enkätstudier genomförs regelbundet. Detta för att olika bibliotek ska kunna jämfö-

ras och för att utvecklingen över tid ska bli tydligare.39 

                                                 
36 Thomas (2012), s. 6–9; s. 16. 
37 Thomas (2012), s. 7–9; s. 15. 
38 Thomas (2012), s. 8–11; s. 27; s. 10. 
39 Thomas (2012), s. 28; s. 25–26; s. 29. 
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Som tidigare nämnts ser verksamhet och organisation väldigt olika ut på olika 

sjukhusbibliotek, vilket gör att det är svårt att samla information om denna verk-

samhet. KB har fram till 2013 redovisat separat statistik för sjukhusbibliotek. Denna 

statistik omfattar bibliotek som är filialer till folkbibliotek, bibliotek som drivs av 

sjukhuset och kombinerade bibliotek där personal anställd av kommun och lands-

ting arbetar i samma lokaler. 2013 har antalet dagsverken på sjukhusbiblioteken 

minskat, vilket enligt KB beror på nedlagda bibliotek och neddragningar.40 

Vad gäller sjukhusbibliotekets allmänna del skriver Thomas om hur den ofta 

setts som en förlängning av folkbiblioteket vars uppgift varit att söka upp dem som 

har svårt att ta sig till biblioteket. När nu verksamheten förändrats anser hon att nya 

målsättningar borde utvecklas. Målen ska baseras på behoven av sjukhusbiblioteks-

verksamhet, både vad gäller medicinska och allmänna bibliotek.41  

Efter denna allmänna översikt av sjukhusbibliotekens historia följer nu en bak-

grund till det fall jag valt att undersöka, S:t Görans patientbibliotek. Utifrån de verk-

samhetsberättelser jag genom bibliotekarierna fått tillgång till presenteras biblio-

tekets utveckling från 1990 fram till 2017. 

S:t Görans patientbibliotek – bakgrund 

Stockholms stadsbibliotek har sedan 1938 genom avtal tillhandahållit biblioteks-

tjänster på S:t Görans sjukhus. Sjukhuset har funnits sedan 1888, från början under 

namnet Sjukhuset S:t Göran.42 En icke-systematisk genomgång av verksamhetsbe-

rättelser belyser bibliotekets utveckling från början av 1990-talet fram till idag. 

Olika aspekter plockas upp från verksamhetsberättelserna, och utvecklingen av dem 

diskuteras separat. Bakgrunden är alltså inte strikt kronologisk. 

Organisation 

Patientbibliotekets organisering förändras över tid, både i förhållande till sjukhuset 

och folkbiblioteket. Här diskuteras hur S:t Görans patientbiblioteks position för-

ändrats över tid, och hur verksamheten organiserats. 

Fram till 1994 är S:t Göran ett landstingsdrivet sjukhus, och landstinget bekos-

tar biblioteksverksamheten. Stockholms Stadsbibliotek drivs av Stockholms kom-

mun, och ett avtal mellan kommunen och landstinget reglerar därför patientbiblio-

tekets verksamhet.43 1994 ombildas S:t Görans sjukhus till ett landstingsägt bolag 

                                                 
40 Bibliotek 2013 (2014), s. 60–61. 
41 Thomas (2012), s. 30–32. 
42 S:t Görans sjukhus: Ett stycke svensk sjukhushistoria (1992), s. 16. 
43 Verksamhetsberättelse (1990). 
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och 1999 köps sjukhuset av företaget Bure Hälsa och Sjukvård, som idag heter Ca-

pio.44 Sjukhuset är det första akutsjukhus i Sverige som drivs av ett privat företag. 

S:t Görans patientbibliotek har idag två uppdragsgivare: Capio S:t Göran och Norra 

Stockholms psykiatri. I 2010 års avtal minskas budgeten för patientbiblioteket, vil-

ket leder till såväl minskad personalstyrka som ändrade uppgifter.45 

Inom Stockholms Stadsbibliotek ligger S:t Görans patientbibliotek under Upp-

dragsenheten, tillsammans med bland annat övriga sjukhusbibliotek och bibliotek 

på häkten. Alla bibliotek inom Uppdragsenheten drivs av stadsbiblioteket på upp-

drag av andra institutioner. Sedan 2014 ligger Uppdragsenheten under Hornstulls-

enheten.46 

Såväl bemanningen av patientbiblioteket som storleken på bibliotekslokalen är 

idag mindre än år 1990. Utvecklingen presenteras i de två nästkommande styckena. 

Personal 

1990 har biblioteket två bibliotekarier och en bibliotekskontorist anställda, som till-

sammans utgör 2,07 heltidstjänster.47 Fram till år 2006 ökar bemanningen, och som 

mest finns ca tre heltidstjänster. År 2010 minskas personalstyrkan åter igen till 2,5 

heltidstjänster. 2014 är bemanningen nere på nuvarande nivå, med en heltidstjänst 

och en på 75 procent.48 

Lokaler 

En av de intervjuade bibliotekarierna beskriver hur biblioteket ser ut i slutet av 

1980-talet. Lokalen är då stor och modern, med åtta platser för enskild musikav-

lyssning. Den lokal som beskrivs är troligtvis densamma som i verksamhetsberät-

telsen från 1990. Då har biblioteket 244 m2 till sitt förfogande, varav 50 m2 är ar-

betsrum och 13 m2 personalutrymmen.49 1994 har patientbiblioteket flyttat ihop med 

det medicinska biblioteket, och de delar på en 233 m2 stor lokal. En flytt av biblio-

teket till en lokal i anslutning till sjukhusets personalmatsal diskuteras. Biblioteks-

chefen är negativ till förslaget, då det anses begränsa tillgängligheten för patien-

terna.50 

År 1998 har biblioteket istället flyttat till en 85 m2 stor lokal i anslutning till 

sjukhusets entré, med arbetsrum på 25 m2.51 I denna lokal huserar biblioteket fram 

till 2009, då verksamheten under en ombyggnad får flytta in i en provisorisk lokal.52 

                                                 
44 Capio S:t Görans sjukhus webbsida> Om oss> Historia. 
45 Verksamhetsberättelse (2010). 
46 Intervju Barbro [2018-02-20]. 
47 Verksamhetsberättelse (1990). 
48 Verksamhetsberättelse (1994–2016). 
49 Verksamhetsberättelse (1990). 
50 Verksamhetsberättelse (1994). 
51 Verksamhetsberättelse (1998). 
52 Verksamhetsberättelse (2010). 
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Sedan 2013 är biblioteket tillbaka i huvudentrén, i en liten lokal men med väldigt 

bra läge. Utanför biblioteket finns ett mindre utrymme där det som kallas bokakuten 

är inhyst.53 Det finns inga uppgifter om hur många kvadratmeter denna lokal är, men 

av bibliotekarierna har den uppskattats till runt 50 m2. Den nuvarande lokalen är 

alltså den fjärde sedan 1988. I skrivande stund pågår återigen ombyggnationer på 

Capio S:t Göran. Huvudentrén ska byggas om, vilket betyder att biblioteket troligt-

vis kommer få flytta igen.54 

Något som påverkas när en får mindre lokaler är beståndet av böcker och andra 

medier. Hur mediebeståndet ser ut och diskuteras i de olika verksamhetsberättel-

serna presenteras nedan.  

Mediebestånd 

Från 1990 och fram till 2013, då biblioteket får sin nuvarande lokal, ligger antalet 

böcker på en ganska stabil nivå. 1990 har biblioteket 8024 böcker och 2010 är an-

talet 7159. Året efter inflyttningen i den nya mindre lokalen, 2014, är antalet böcker 

nere på 4219. Ljud- och talböcker har funnits i varierande mängd genom åren, men 

nämns i alla verksamhetsberättelser. Antalet tidskriftsprenumerationer ökar från 36 

år 1990 till 51 år 2006. År 2017 är antalet nere på 22 stycken, men då finns istället 

möjlighet att läsa och ladda ner ett stort antal tidskrifter och dagstidningar digitalt. 

I många av verksamhetsberättelserna framhålls tillgången till Stockholms stadsbib-

lioteks hela utbud av medier som komplement till det egna beståndet, liksom möj-

ligheten att beställa fjärrlån.55 

Besök och utlån 

Antalet utlån har varierat mellan 1990 och 2017. Det största antalet utlån har varit 

runt 30 000, och det lägsta antalet rapporteras år 2017, med 18 279 utlånade medier. 

En övervägande del av utlånen har alltid varit böcker. Bokvagnsrondernas minsk-

ning och sedan avskaffande har lett till färre utlån på senare tid. Antalet besök ligger 

på en ganska jämn nivå fram till 2009, då denna siffra minskas en hel del. 2009 är 

också sista året som antal besök redovisas i verksamhetsberättelsen.56 

Öppettider 

Med varierande fokus och budget har också patientbibliotekets öppettider varierats 

en del. Hur detta beskrivs i verksamhetsberättelserna presenteras här.  

                                                 
53 Verksamhetsberättelse (2014). 
54 Intervju Boel [2018-02-16]. 
55 Verksamhetsberättelse (1990–2017). 
56 Verksamhetsberättelse (1990–2017). 
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År 1990 har patientbiblioteket öppet 20 timmar i veckan.57 1994 har öppetti-

derna minskat något, till 17,5 timmar i veckan. 58 I början av 2000-talet ses öppet-

hållande av biblioteket som viktigt, biblioteket har då öppet 21 timmar per vecka 

och en dag i veckan håller en öppet till klockan 18.59 När patientbibliotekets budget 

minskas 2010 minskar också öppettiderna, till 16 timmar i veckan. 60 2014 har öp-

pettiderna återigen ökats, till dagens nivå med 24 timmar i veckan. 61 

Bokvagnsronder 

Under 1990-talet, då öppettiderna på biblioteket är mindre än idag, fokuseras istäl-

let på arbetet med bokvagnsronder. 1990 besöks 24 vårdavdelningar varje vecka. 62 

1998 har antalet bokvagnsronder minskat med en avdelning och på vissa avdel-

ningar finns bara depositioner av böcker. 63 Bokvagnsronderna ses fortfarande som 

en viktig del av verksamheten år 2002, men på avdelningar med korta vårdtider 

erbjuds istället depositioner som byts ut varannan månad. 64 År 2010 slutar biblio-

teket med bokvagnsronder på Norra Stockholms Psykiatri, på S:t Göran görs 11 

bokvagnsronder varje vecka.65 Bokvagnsronderna har 2014 upphört helt, och det 

uppsökande arbete som biblioteket sedan dess ägnar sig åt är bokdepositioner samt 

tjänsten ”Ring så kommer vi”. 66  

Övrig verksamhet 

Förutom litteraturförmedling har också andra kulturformer fått plats på S:t Görans 

patientbibliotek. Olika typer av projekt har genomförts under olika perioder, vilket 

beskrivs här. 

Utställningar, frågesport och musikprogram är exempel på verksamheter som 

bedrivits inom S:t Görans patientbibliotek. 67 1998 firas dessutom bibliotekets 60-

årsjubileum med författarbesök och musikunderhållning. Samma år påbörjas också 

projektet ”Bokakuten”, vilket består av ett litet antal pocketböcker som lånas ut på 

förtroendebasis. Böckerna finns i ett utrymme i anslutning till biblioteket som kan 

hållas öppet även när biblioteket har stängt, så att patienter har större möjlighet att 

hitta något att läsa. 68 

                                                 
57 Verksamhetsberättelse (1990). 
58 Verksamhetsberättelse (1994). 
59 Verksamhetsberättelse (2002). 
60 Verksamhetsberättelse (2010). 
61 Verksamhetsberättelse (2014). 
62 Verksamhetsberättelse (1990). 
63 Verksamhetsberättelse (1998). 
64 Verksamhetsberättelse (2002). 
65 Verksamhetsberättelse (2010). 
66 Verksamhetsberättelse (2014). 
67 Verksamhetsberättelse (1990–1994). 
68 Verksamhetsberättelse (1998). 
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Möjligheten att lyssna på musik i biblioteket har framhållits i tidigare verksam-

hetsberättelser, men 2006 kasseras den slitna musikanläggningen. 69 2014 nämns 

ingen programverksamhet i verksamhetsberättelsen. 70 

Artoteksronder är en service som tillhandahållits av S:t Görans patientbibliotek, 

vilken går ut på att bibliotekarier går runt på sjukhusets avdelningar med en vagn 

med tavlor och låter patienter välja vilken tavla de vill ha på rummet under sin 

sjukhusvistelse. På S:t Görans sjukhus är det de geriatriska avdelningarna som får 

denna service. 1990 görs artoteksronder till dessa avdelningar en gång i månaden. 

Biblioteket har 93 tavlor för detta syfte. 71 Artoteksronder görs fortfarande år 2006, 

men då två gånger per år. 72 

Delsammanfattning 

Bilden av litteratur som läkande, och som en bidragande faktor till patienters till-

frisknande, är en viktig aspekt för sjukhusbiblioteksverksamhetens framväxt under 

tidigt 1900-tal. Genom tiderna har sedan verksamheten utvecklats, och olika upp-

fattningar har präglat sjukhusbiblioteken i olika tider. Fokuset har skiftat från ett 

utvidgat kulturförmedlande med musikevenemang och konstutställningar till pati-

entinformation som den viktigaste uppgiften. Idag är de medicinska biblioteken och 

delarna de mest fokuserade, särskilt deras bidrag till sjukvårdens arbete med evi-

densbaserad medicin. Programverksamhet, som tidigare varit en viktig kulturför-

medlande verksamhet för patienter, handlar nu mer om vidareutbildning för sjuk-

vårdspersonal. 

Vad gäller S:t Görans patientbiblioteks utveckling har personalstyrka, lokal och 

budget minskats. Avskaffandet av bokvagnsronderna har lett till att öppethållande 

istället fokuseras. Det som främst särskiljer S:t Görans patientbibliotek idag är att 

verksamheten finns kvar och inte som en del av ett kombinerat bibliotek.  

 

                                                 
69 Verksamhetsberättelse (2006). 
70 Verksamhetsberättelse (2014). 
71 Verksamhetsberättelse (1990). 
72 Verksamhetsberättelse (2006). 
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Tidigare forskning 

Här ges en översikt av litteratur som på olika vis är relevant för min undersökning. 

Eftersom sjukhusbibliotek inkluderar olika typer av verksamheter finns också här 

olika ämnen, vilka alla på olika sätt kan användas som utgångspunkter i min analys 

av synen på S:t Görans patientbibliotek.  

Olika uppfattningar om sjukhusbibliotek framkommer genom tre diskurser i en 

magisteruppsats från 2004. Därefter följer tankar om sjukhusbibliotekets uppgift 

som kulturförmedlare, med utgångspunkt i 1974 års kulturpolitiska mål och hur de 

kommit till uttryck i praktiken. Vidare diskuteras hur samarbetet mellan sjukvården 

och biblioteket går till, vilken nytta samarbetet har för vården och vilka eventuella 

svårigheter som kan uppstå. Sjukhusbibliotekets position som tillhörande två olika 

institutioner behandlas här. 

Det gränsöverskridande forskningsfältet kultur och hälsa diskuteras först i all-

mänhet. Under rubriken ”Kultur för patienter” ges exempel på studier om vilken 

inverkan deltagande i kulturella aktiviteter kan ha på patienters tillfrisknande och 

människors hälsa i allmänhet. Under denna rubrik diskuteras också biblioterapi 

samt arbetet med att inkludera litteratur i läkarutbildningar och nyttan för sjukvårds-

personal att läsa och diskutera skönlitteratur. 

Synen på sjukhusbibliotek 

I en magisteruppsats från 2004 undersöker Åsa Molin och Lovisa Zander synen på 

sjukhusbibliotek ur ett användarperspektiv. Ett antal artiklar om sjukhusbibliotek 

hämtade ur olika tidskrifter har analyserats genom en diskursanalys. Kultur och pa-

tientinformation urskiljs som två teman i materialet. I förhållande till sjukhuset ses 

patientinformation som viktigt, medan kulturtemat kan användas för att marknads-

föra sjukhusbiblioteket utåt. Inom kulturtemat framkommer en bild av att patien-

terna behöver kultur, dels som medborgare, dels som patienter.73 

Utifrån de två temana framkommer sedan de tre diskurserna: kulturdiskursen, 

användardiskursen och professionsdiskursen. I kulturdiskursen anses alla patienter 

kunna dra nytta av tillgången till kultur. Detta kan, enligt Molin och Zander, leda 

till att biblioteket ser patienterna som en alltför homogen grupp. De ser det som en 

fara att utgå från att alla patienter mår bra av kultur. Användardiskursen betonar 

patientens rätt till valfrihet och uttalanden om att patienten ska ha samma rättigheter 

som övriga medborgare återfinns här.74 I professionsdiskursen betonas främst 

                                                 
73 Molin & Zander (2004), s. 5; s. 29; s. 56. 
74 Molin & Zander (2004), s. 50–51; s. 60–61. 
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bibliotekets unika företräden och bibliotekariernas kompetens. I båda dessa diskur-

ser framhålls vikten av att kombinera kulturförmedling och patientinformation, vil-

ket Molin och Zander ser som en möjlighet för sjukhusbibliotekens framtid. I pro-

fessionsdiskursen finns en tendens att bibliotekarierna ser sin kompetens vad gäller 

patientinformation som överlägsen. För sjukhusbibliotekens framtid är ett gott sam-

arbete med sjukvårdspersonal dock avgörande, och i denna aspekt är synen inom 

kulturdiskursen mer fruktbar.75 

Sjukhusbibliotek som kulturbärare 

Sjukhusbibliotekens roll som kulturbärare undersöks 1998 i en magisteruppsats av 

Birgitta Calagos. Utifrån 1974 års kulturpolitiska mål, vilka befäster att även utsatta 

grupper och de som är svåra att nå ska ha tillgång till samhällets kultursatsningar, 

undersöks två sjukhusbibliotek.76 

Under 1970- och 80-talen ses kultur i vården som en rättighet, och sjukhusbib-

lioteken ses som en viktig aktör i sammanhanget. I nämnda kulturpolitiska mål be-

tonas att sjukhusbibliotek behöver få ökade resurser. 1998 har istället antalet sjuk-

husbibliotek minskats, ofta ses de som överflödiga på grund av kortade vårdtider.77 

Bokvagnsronder finns fortfarande, men begränsas till avdelningarna med längre 

vårdtider. Den kulturavdelning som finns i anslutning till biblioteket anordnar fort-

farande en del aktiviteter och evenemang, men i betydligt minskad utsträckning.  

Sjukhusbiblioteket fokuserar istället sina tjänster allt mer mot sjukvårdsperso-

nalen, dels genom att inköp av för dem relevant facklitteratur prioriteras framför 

skönlitteratur, dels genom att en stödjer personalen i arbetet med kultur i vården. 

Calagos kritiserar 1996 års bibliotekslag för att den inte nämner sjukhusbiblio-

teken.78 

Samarbete mellan bibliotekarier och sjukvårdspersonal 

De aspekter av sjukhusbiblioteks verksamhet som behandlas här är hur de genom 

informationssökningar praktiskt kan bistå läkare och annan sjukvårdspersonal i 

vårdarbetet. Genom studierna som undersöker detta framkommer argument för att 

sjukhusbibliotek ska få fortsätta sin verksamhet. 

Då sjukvården i USA får en svårare ekonomisk situation och nya strängare re-

gelverk att förhålla sig till, blir det också viktigare för sjukhusbibliotek att argu-

                                                 
75 Molin & Zander (2004), s. 51; s. 54; s. 61–63. 
76 Calagos (1998), s. 2. 
77 Calagos (1998), s. 35–36. 
78 Calagos (1998), s. 29–31; s. 42. 
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mentera för sitt värde. Margaret C. Hardy med flera hävdar att argumenten för sjuk-

husbiblioteken byggt på antaganden om att verksamheten måste vara bra eftersom 

den fortsätter finnas kvar. Författarna vill framhålla att biblioteken bidrar till en 

bättre vård, både genom patientinformation och hjälp till sjukvårdspersonal att hitta 

relevant information. Den effekt sjukhusbiblioteken har på vården är abstrakt och 

svår att mäta, men denna fråga behöver besvaras för att en ska kunna argumentera 

för verksamhetens framtid.79 

Trots svårigheten att mäta dessa effekter finns det en del studier som gör just 

detta, här ges exempel på en översiktlig studie från 2005 och en omfattande enkät-

studie från 2013. Alison Weightman och Jane Williamson samlar resultat från 28 

tidigare studier om sjukhusbiblioteks inverkan på patienters hälsa och sjukvårds-

personals arbete. Resultatet visar att informationsarbetet från biblioteket påverkar 

aspekter som diagnos, vilka tester som utförs och val av behandling. Dessutom kan 

informationsarbetet bidra till förkortade vårdtider för patienter.80 Joanne Gard Mars-

hall med flera använder i sin studie fokusgrupper med bibliotekarier samt enkäter 

och intervjuer med sjukvårdspersonal. Urvalet representerar 56 bibliotek och 

118 sjukhus i USA. Även här visar resultatet att sjukvårdspersonalens användning 

av bibliotekens informationssökningstjänster bidrar till en bättre vård för patienter, 

och till att det förekommer mindre missförstånd och feldiagnoser som en följd av 

bättre kommunikation mellan personal och patienter.81  

Informationsförmedling i gränslandet mellan sjukvård och bibliotek 

Sjukhusbibliotek präglas av den dubbelhet det innebär att vara del av såväl sjukvår-

den som biblioteksvärlden. Här diskuteras de konflikter som eventuellt kan uppstå 

genom denna dubbelhet, både vad gäller praktiskt samarbete och etiska grunder. 

Jonas Jacobsson skriver i sin magisteruppsats om professionaliseringen av de 

båda yrkesgrupperna sjuksköterska och bibliotekarie. Professionaliseringen sker för 

att statusen på yrkena ska höjas, och det sker genom definitioner av vilka kunskaper 

som krävs samt genom att examen med vetenskaplig grund utvecklas. Jacobsson 

arbetar utifrån en hypotes om att sjuksköterskors och bibliotekariers samarbete när 

det gäller patientinformation kan komma att leda till konflikter. Han vill undersöka 

om så är fallet, hur konflikterna då ser ut och hur de kan undvikas. I det fall Jacobs-

son undersöker, infoteket på Mölndals sjukhus, framgår att sjuksköterskor och bib-

liotekarier delar på arbetsuppgifterna och ser varandras styrkor i arbetet. När sam-

arbetet mellan de två yrkesgrupperna först inleds finns en viss osäkerhet om vem 

som ska göra vad, men efterhand klarnar detta.82 Samarbetet mellan sjuksköterskor 

och bibliotekarier är utifrån Jacobssons undersökning framgångsrikt. De specifika 

                                                 
79 Hardy m. fl (1985) s. 44–46. 
80 Weightman & Williamson (2005), s. 4; s. 7. 
81 Marshall m.fl (2013), s. 39–42. 
82 Jacobsson (1996), s. 18–19; s. 43–44. 
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kompetenser som de olika yrkesgrupperna besitter utnyttjas väl, och i de fall där 

enskildas kunskaper inte räcker till tar en hjälp av varandra. Studien är liten, och de 

resultat som framkommer kan bero på lokala förhållanden och enskilda medarbeta-

res förmågor till samarbete.83 

Tvetydigheten i sjukhusbibliotekariens uppdrag diskuteras också av Julie A. 

Rothstein i en artikel från 1993. Hon beskriver hur bibliotekens etiska principer 

skiljer sig från sjukvårdens. Artikeln är skriven i en tid då patienter börjat efterfråga 

information om sina sjukdomstillstånd och behandlingar i större utsträckning än 

tidigare. Läkares ökade fokus på bakomliggande sjukdomar i kontrast till patienters 

önskan att få sina symptom lindrade är en av anledningarna till denna utveckling. 

Under den period då artikeln är skriven blir sjukhusbibliotekarier en viktig resurs 

för att tillhandahålla information till patienter, anhöriga och allmänheten. Därige-

nom förändras också uppgifterna för yrkesgruppen. En bibliotekaries uppgift är i 

allmänhet att förmedla information till besökaren på dennes villkor, utan att ta sina 

egna åsikter och värderingar i beaktande. I vissa fall kolliderar denna uppgift med 

uppgiften att se till samhällets bästa, men oftast uppstår inga stora etiska konflikter 

vad gäller bibliotekariens uppgift på ett vanligt folkbibliotek. På specialbibliotek 

däremot är bibliotekarien i första hand anställd av uppdragsgivaren, och i andra 

hand är hen bibliotekarie. På ett sjukhusbibliotek innebär detta att bibliotekarien 

främst ska se till sjukhusets intressen, och här kan alltså en konflikt mellan de båda 

uppdragen uppstå. Rothstein framhäver vikten av försiktighet hos bibliotekarier, 

och en medvetenhet om att läkaren har den primära uppgiften att ge patienten me-

dicinsk information.84 

Kultur och hälsa 

För att kunna definiera forskningsfältet kultur och hälsa måste en först klargöra vad 

de två begreppen betyder var för sig. Ordet kultur har många betydelser, varav två 

är relevanta i detta sammanhang. Det som oftast menas i studier om kultur och hälsa 

är utövande av eller deltagande i konstnärlig verksamhet, exempelvis att läsa eller 

skriva skönlitteratur. Det andra kulturbegreppet som är relevant är kultur i en vidare 

bemärkelse, det vill säga hur samhällen är organiserade med institutioner, värde-

ringar och normer. Den senast nämnda definitionen är relevant på så sätt att den 

påverkar hur vi ser på kultur i den första bemärkelsen. 

Världshälsoorganisationen definierar hälsa som ”ett tillstånd av totalt fysiskt, 

mentalt och socialt välbefinnande och inte bara frånvaron av sjukdom eller svag-

het”. När en är vid god hälsa upplever en det ofta inte alls, det är först när motsatsen 

i form av sjukdom uppstår som hälsan blir tydlig.85 Utan att påstå att sjukdomar och 

                                                 
83 Jacobsson (1996), s. 60. 
84 Rothstein (1993), s. 253–255; s. 257. 
85 Sigurdson (2014), s. 29–31. 
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andra fysiska förutsättningar är oviktiga för hur vi upplever vår hälsa, kan det också 

tilläggas att individens sinnesstämning eller inställning kan påverka upplevelsen av 

hälsa. Även någon som har sjukdomar eller åkommor kan uppleva sig vara vid god 

hälsa.86 

Karin Johannisson definierar kultur och hälsa som två starkt ihopkopplade be-

grepp. Med världshälsoorganisationens definition blir hälsa en symbol för värden 

som är viktiga i vår kultur. En person i ”totalt fysiskt, mentalt och socialt välbefin-

nande” utstrålar kontroll, styrka och ambition. Hen presenterar en perfekt bild av 

sig själv.87 

Som tvärvetenskapligt forskningsfält, och med tanke på hur svårdefinierade be-

greppen kultur och hälsa är, kan en hel del olika typer av forskning återfinnas inom 

området. Det finns ett flertal områden som är relaterade till kultur och hälsa, och ett 

antal beteckningar. På engelska kallas forskning om relationen mellan hälsa och 

upplevelser av konst ”Arts and Health”. Det vanligaste inom detta område är studier 

om olika konstformers rehabiliterande funktioner. ”Medical Humanities” är ett om-

råde som ser på sjukvård ur ett humanistiskt perspektiv. Ett exempel från detta om-

råde som är relevant för min undersökning är studier om skönlitteratur på läkarut-

bildningar och dess betydelse för sjukvårdspersonal över huvud taget, vilket jag 

återkommer till nedan.88 Först diskuteras dock hur kultur på olika vis kan vara till 

nytta för patienter. 

Kultur för patienter 

En studie som ofta refereras i detta sammanhang gjordes av Robert S. Ulrich 1984. 

I den jämförs patienter som genomgått samma typ av kirurgi, och som i andra rele-

vanta faktorer är jämförbara. Hälften av patienterna har under sin sjukhusvistelse 

legat i ett rum med utsikt över träd, den andra hälften har haft en tegelvägg utanför 

fönstret. Studien visar att de som hade träd utanför fönstret blev utskrivna från sjuk-

huset tidigare, hade mindre behov av smärtstillande medel och var mindre oroliga 

än övriga.89 

Kulturrådets rapport Kultur – en del av ett hälsosamt liv? från 2008 visar på 

vissa samband mellan tillgodogörande av kultur och hälsotillstånd. I analysen av 

sambanden ingår dock en fråga om orsakssambandet, alltså huruvida kulturdelta-

gandet faktiskt påverkar hälsan eller om förhållandet är det motsatta.90 Denna osä-

kerhet kan generellt appliceras på studier om kulturdeltagandes betydelse för hälsa. 
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Det är svårt att avgöra om människor faktiskt blir friskare av att delta i kulturakti-

viteter eller om det tvärtom är friska människor som ägnar sig åt kultur från början.91 

Tellervo Nenonen med flera visar i en studie från 2014 på ett samband mellan del-

tagande i kulturella aktiviteter och människors upplevda hälsa samt livskvalitet. De 

kulturella aktiviteter som här visar på starkast koppling är teaterbesök och läsning.92 

Biblioterapi 

Liz Brewster ger en grundläggande definition av begreppet biblioterapi som verk-

samhet där litteratur används i projekt för att öka människors fysiska eller psykiska 

välmående. Det vanligaste användningsområdet är i arbete med psykisk ohälsa, 

men det finns även exempel på projekt med patienter som bearbetar en förlust, re-

habiliteras efter en operation och kroniskt sjuka. Brewster skiljer på biblioterapi 

som använder skönlitterära texter och sådan som utgår från självhjälpsböcker. En 

av de meningsskiljaktigheter som finns bland dem som studerar och praktiserar 

biblioterapi är huruvida programmet behöver innefatta diskussion, eller om även 

helt individuell läsning kan räknas som biblioterapi. En annan diskussion gäller 

huruvida läkare eller bibliotekarier ska hålla i biblioterapin. 

På sjukhusbibliotek har biblioterapeutiska metoder använts sedan 1920-talet, 

men områdets ständiga utveckling och oenigheterna om vad begreppet betyder har 

gjort att det genom tiderna setts som en ny företeelse. Brewster skriver att det i 

Storbritannien är vanligare med biblioterapeutiska projekt med självhjälpsböcker 

än med skönlitteratur, eftersom deras effekter har studerats mer och därigenom getts 

större berättigande. Hon rekommenderar bibliotekarier som vill arbeta med biblio-

terapeutiska projekt att samarbeta med läkare i beslutet om vilken litteratur som kan 

vara lämplig för specifika patientgrupper. Utöver detta betonar hon vikten av att se 

till de psykologiska effekter som fysisk sjukdom kan ha på patienter. Brewster be-

skriver biblioterapi ur ett brittiskt perspektiv, men hävdar att formerna för projekt 

borde kunna användas internationellt. Särskilt cancerpatienter lyfts som en grupp 

som kan ha hjälp av litteratur för att hantera sin diagnos och behandling.93 

 

Litteratur och medicin 

En annorlunda form av läsecirkel, som genomförts på olika sjukhus, presenteras av 

Dina J. McKelvy i en artikel i tidskriften Journal of Hospital Librarianship 2004. 

Deltagarna består av olika typer av sjukvårdspersonal i olika positioner och med 

olika social status.94 Genom de texter deltagarna läser får de möjlighet att reflektera 

över egna erfarenheter, patienters förutsättningar och sina yrkesroller. Deltagarna 

bär sina privata kläder vid mötena och alla, oavsett position, tilltalas vid förnamn. 
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Syftet med projektet är att genom att uppmuntra ett mer tillåtande samtalsklimat 

bryta med sjukhusets strikt hierarkiska ordning, både sjukvårdspersonal emellan 

och i relation till patienter. Förbättrad kommunikation och bättre empatiska för-

mågor ska förhoppningsvis bli två av projektets resultat.95 

Litteratur för medicinstudenter 

Merete Mazzarella har skrivit ett flertal artiklar och böcker om hur skönlitteratur 

inkluderas i läkarutbildningar, och ses som viktigt för praktiserande läkare. Littera-

turen anses kunna bidra med att förmedla en personlig berättelse ur en patients per-

spektiv, och hjälpa läkare att utveckla sina empatiska förmågor. Denna effekt av 

skönlitteratur är dock inte helt klarlagd.96 Mazzarella är tvärtom övertygad om att 

läsning av skönlitteratur inte garanterar en utvecklad empati.97 Hon förespråkar en 

syn på litteratur i läkarutbildningar som anammar litteraturens komplexitet. Att ut-

veckla blivande läkares empatiska förmågor är bara en av funktionerna, och hon 

hävdar att en också måste se till litteraturens estetiska aspekter.98 Mazzarella disku-

terar i en artikel i Tidskrift för litteraturvetenskap olika projekt där läkarstudenter 

fått läsa skildringar av sjukvård ur patienters perspektiv. Hon beskriver hur de stu-

denter hon själv mött tenderar att sympatisera med vården som institution, och fö-

reslår att litteratur med andra ämnen än vård kan vara lika lämpliga, om inte mer. 

Andra typer av berättelser kan bjuda in studenterna till att analysera sin egen person 

och roll som läkare, något som kanske måste ske innan de kan analysera patienters 

situationer. Avslutningsvis insisterar Mazzarella på att den litteraturundervisning 

som inkluderas i andra discipliner ska ske på ett genomtänkt vis. Hon skriver att det 

är nödvändigt med viss textanalys och medvetenhet om exempelvis vilket perspek-

tiv textens berättare antar.99 

Katarina Bernhardsson skriver om hur medicinens framgångsrika utveckling 

lett till en syn på patienten som ett passivt objekt. En motreaktion till detta förenk-

lade synsätt är införandet av humanistiska studier i sjukvårdsutbildning. Studierna 

inkluderas ofta i de delar där läkare ska få kunskap om sin framtida praktiska verk-

samhet. Att fokusera på patienten som en hel individ och att reflektera över etiska 

frågor är sådant som förväntas gynnas av de humanistiska studierna. Genom berät-

telser ökar förmågan att reflektera över andra människors perspektiv såväl som över 

sina egna förutsättningar. Idag ingår humanistiska studier på något vis i alla läkar-

utbildningar i Sverige. Formen kan dock se väldigt olika ut på olika lärosäten. Bern-

hardsson vill liksom Mazzarella se en mer genomtänkt form, där de pedagogiska 

vinsterna med humanistiska studier tas till vara på ett medvetet sätt.100  
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 28 

Delsammanfattning 

Det är en komplex bild av sjukhusbibliotek som framkommer när en studerar den 

forskning som genomförs om denna verksamhet. Kulturförmedling ses som en upp-

gift i sin egen rätt, men definieras också på olika sätt som en tillgång för vården. 

Att ha tillgång till kultur ses både som en rättighet för patienter i egenskap av med-

borgare och som ett medel som ska få dem friska snabbare. 

Andra former av sjukhusbibliotek än patientbibliotek arbetar nära sjukvårds-

personalen, och deras kompetens att hitta information kan bidra till många fördelar 

för läkare och patienter. Något som borde påverka synen på sjukhusbibliotek är den 

dubbla identiteten som uppstår eftersom en är del av två institutioner samtidigt.  

Det som framkommer i forskningsöversikten är väldigt olika aspekter av bibli-

oteksverksamhet på sjukhus, och vissa av dem handlar om helt andra typer av verk-

samheter än den som bedrivs på S:t Görans patientbibliotek. Ändå sammanfaller de 

alla som viktiga aspekter att ta hänsyn till i min undersökning av synen på patient-

bibliotek. 



 29 

Teoretiska utgångspunkter 

 

Kulturella institutioner ses ur ett sociokulturellt perspektiv som olika sammanhang 

vi som individer ingår i, och som skapas av såväl samhället som dess medborgare. 

I min analys ser jag S:t Görans patientbibliotek som en kulturell institution som 

samtidigt ingår i flera andra institutioner, som sjukhuset och folkbiblioteket. Här 

presenteras först det sociokulturella perspektivet utifrån Roger Säljös definition, 

och sedan hans begrepp kulturella institutioner. Slutligen resonerar jag kring dessa 

teoretiska utgångspunkters relevans för patientbibliotek och min undersökning. 

Sociokulturellt perspektiv 

Ett sociokulturellt perspektiv bygger på att erfarenheter och kunskaper skapas i 

samhället och genom relationer människor emellan, och inte i enskilda individer. 

Vad människor lär sig är helt beroende av miljön de befinner sig i, vad de där har 

tillgång till och vilka problem som finns, det vill säga vilka sociokulturella faktorer 

som inverkar.101 

Roger Säljö ser lärande ur ett brett perspektiv, med familjen som den första 

miljö där lärande sker, och därefter alla andra sammanhang vi befinner oss i. Skola 

och undervisning är bara ett exempel på hur vi lär oss. Något som är avgörande för 

utvecklingen av sådana avancerade kunskaper och tekniker som vi numera använ-

der oss av dagligen är kollektivt lärande över generationer.102 

De redskap vi använder i de allra flesta handlingar vi utför kallas av Säljö me-

dierande redskap. De formar hur vi ser på världen och omgivningen och är både 

sociala och historiska. Dessa redskap kan vara språkliga eller fysiska, och utveckl-

ingen av dem har skett parallellt. Deltagande i och förståelse av kulturella företeel-

ser är beroende av ett gemensamt språk och språkliga redskap. Många speciali-

serade verksamheter har ett komplicerat gemensamt språk. Det kan ta lång tid att 

lära sig att använda de begrepp som ingår i dem, men det är ett nödvändigt redskap 

för att en ska kunna vara med och skapa kunskap inom dessa områden.103 

Kulturella institutioner 

De förutsättningar och redskap som beskrivs ovan kommer till uttryck i det Säljö 

kallar kulturella institutioner, och det är detta begrepp som är intressant att använda 

i analysen av S:t Görans patientbibliotek. En kulturell institution kan vara en familj 
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eller vänkrets, men också offentliga institutioner som sjukvård eller bibliotek räk-

nas hit. Det som definierar den kulturella institutionen är på vilka sätt en kommu-

nicerar i sammanhanget, vilka som är möjliga kommunikationspartners, de fysiska 

redskap som förekommer och de roller människor kan ha i förhållande till varandra. 

S:t Görans patientbibliotek utgör i sig en kulturell institution, och ingår samtidigt i 

flera andra, större institutioner. Biblioteket är starkt kopplat till både Capio S:t Gö-

ran och Stockholms Stadsbibliotek. Dessa institutioner står var för sig för specifika 

sätt att anordna aktiviteter och lösa problem på och består av olika förutsättningar 

och redskap.104 

Människor ingår idag i många olika institutioner med olika typer av förutsätt-

ningar och måste lära sig hur de ska anpassa sitt beteende och språk och vilka red-

skap som används för att kunna hantera de olika sammanhangen.105 Genom tidigare 

erfarenheter av liknande kontexter vet vi vad som är förväntat och accepterat.106 

Säljö menar att individen på detta sätt hela tiden skapas på nytt, beroende på vilken 

situation hen för tillfället befinner sig i, eftersom det finns olika regler och redskap 

i olika situationer. Förutom att känna igen de begrepp som konstituerar en institut-

ion, måste vi också kunna använda dem. Användare och bibliotekarier på S:t Gö-

rans patientbibliotek kan sägas befinna sig i två olika kulturella institutioner samti-

digt, och det blir intressant att ta reda på vilken av de två de identifierar sig själva 

och biblioteket med. En kulturell institution är aldrig statisk. Den skapas och om-

skapas hela tiden av de människor som är en del av den, och institutioner och män-

niskor påverkar och skapar på så vis varandra ömsesidigt. Genom att påverkas av 

praktiker och socialisera sig själv blir en till både individ med särskilda egenskaper 

och till medborgare när en anammar de gemensamma accepterade beteenden som 

finns i olika situationer.107 

Patientbiblioteket som kulturell institution 

Som kulturell institution präglas patientbiblioteket både av sjukhuset och folk-

biblioteket. Här diskuteras de olika faktorer som definierar sjukhus respektive folk-

bibliotek, och hur de kombinerade utgör patientbiblioteket som kulturell institution. 

Sjukhus beskrivs av McKelvy som en strikt hierarkisk plats, där exempelvis 

titlar är av stor betydelse. Det finns en mängd redskap som en måste lära sig an-

vända som anställd, både språkliga i form av medicinska termer och fysiska. Dess-

utom finns inom ett sjukhus många olika avdelningar och professioner, med sepa-

rata kulturer, språk och normer. Fast sjukhusets verksamhet i grunden är till för 

                                                 
104 Säljö (2005), s. 46–47. 
105 Säljö (2005), s. 48–49. 
106 Säljö (2014), s. 129. 
107 Säljö (2005), s. 143; s. 48–49. 
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patienter, gör den specifika kulturen som råder att dessa ofta känner sig missanpas-

sade och förvirrade, då de befinner sig i en kulturell institution de inte är vana vid.108 

En viktig princip för folkbibliotek är att fritt tillhandahålla sina tjänster till alla 

på lika villkor.109 Att inte ta ut någon avgift för nyttjandet av tjänster är en grund-

läggande idé för bibliotek och bibliotekarier. Folkbiblioteks fria tillgängliggörande 

av kunskap och kultur på detta sätt ses ofta som ett främjande av demokratiska vär-

den och idéer. Vad gäller kulturella uttryck och aktiviteter prioriteras läsning och 

skrivande på bibliotek. Detta kan ses som självklart, men kan också utesluta grupper 

som förknippar läsning med nederlag och misslyckande.110 De redskap som organi-

serar biblioteken, som katalogiseringssystem och ämnesord, är nödvändiga hjälp-

medel för bibliotekarier men kan utgöra hinder för besökare. I likhet med patienter 

på sjukhus måste besökare på bibliotek ofta ta hjälp av de anställda för att kunna 

använda sig av institutionens språkliga och fysiska redskap. 

Sjukhusbibliotek är en del av sjukhuset, men är praktiskt och organisatoriskt 

avskilda från dess huvudsakliga verksamhet.111 I Rothsteins resonemang kring 

bibliotekets respektive sjukvårdens etiska grunder blir det tydligt att sjukhusbiblio-

tek tillhör två olika kulturella institutioner med olika uppgifter och normer.112 Sam-

tidigt som patientbiblioteket sällar sig till folkbibliotekets svårmätta ideal om kul-

turförmedling som demokratifrämjande, befinner det sig i en beroendesituation till 

sjukvården, och måste försöka argumentera för sitt värde med metoder som accep-

teras där.113 Den dubbla tillhörigheten kan för S:t Görans patientbibliotek innebära 

både fördelar och svårigheter. Som patientbibliotek drivet genom Stockholms 

Stadsbibliotek fungerar verksamheten främst som en förlängning av folkbiblio-

teket. Samtidigt är en beroende av att uppdragsgivarna, som drivs av andra mål och 

värden, ska se verksamhetens värde och även fortsatt vilja bekosta biblioteket. 

Delsammanfattning 

Det sociokulturella perspektivet är ett sätt att betrakta människor och deras utveckl-

ing utifrån de sammanhang de deltar i. Kulturella institutioner är benämningen på 

sammanhang där specifika kunskaper, värden och redskap tillsammans skapar kun-

skap. Kulturella institutioner definierar de människor som ingår i dem, men samti-

digt är det människorna som utgör institutionen.  

S:t Görans patientbibliotek påverkas som kulturell institution av sjukhuset och 

folkbiblioteket, de människor som ingår i patientbiblioteket som anställda respek-

tive besökare samt av de fysiska och språkliga redskap som används.  

                                                 
108 McKelvy (2004), s. 20–21. 
109 Hedemark (2014), s. 94. 
110 Kann-Christensen & Andersen (2009), s. 213–214; s. 217. 
111 McKelvy (2004), s. 23. 
112 Rothstein (1993), s. 254–255. 
113 Hardy m. fl (1985) s. 46. 
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Metod  

Kvalitativa intervjuer 

Den metod jag använder för att besvara mina frågeställningar är kvalitativa inter-

vjuer med bibliotekarier och användare på S:t Görans patientbibliotek. Eftersom 

frågorna jag ställer handlar om deltagarnas syn på verksamheten är kvalitativa in-

tervjuer en lämplig metod för denna undersökning.114 Intervjuerna med biblioteka-

rierna är semistrukturerade med övergripande teman. Användarintervjuerna är 

korta och mer strukturerade. De intervjuguider jag använt bifogas som bilagor till 

uppsatsen. 

Vid kvalitativa studier eftersträvas ofta ett urval som är så brett som möjligt, 

det vill säga att olika extremer inom gruppen som studeras ska vara med. Detta står 

i kontrast till kvantitativa studier där urvalet ska vara statistiskt representativt.115 För 

att få detta breda perspektiv väljer jag att intervjua både bibliotekarier och använ-

dare. Urvalet av användare sker slumpvis, men resultatet blir ändå en blandning av 

patienter, anhöriga och personal med olika kopplingar till sjukhuset. 

Intervjuer med bibliotekarier 

Intervjuerna med de anställda bibliotekarierna genomförs i februari 2018 i biblio-

tekets lokal efter stängning. Lokalen ligger i anslutning till sjukhusets huvudentré 

och skärmas av med en jalusi. Detta innebär att vi under intervjun är ostörda i den 

bemärkelsen att ingen kommer in i biblioteket, men många människor rör sig utan-

för jalusin och skapar en något stökig ljudbild. Biblioteksrummet är ändå det lugn-

aste och mest avskilda rum som finns att tillgå, och därför genomförs intervjuerna 

här. Det är också en fördel när en ska prata om biblioteket att befinna sig på plats. 

Jan Trost resonerar om olika för- och nackdelar med att genomföra intervjuer på 

olika platser, men drar slutsatsen att det viktigaste är att vara medveten om platsens 

inverkan på intervjun.116 De ljud och den rörelse som pågår utanför biblioteket kan 

vara distraherande, men bidrar också under intervjuerna med samtalsämnen. 

Utgångspunkten för intervjuerna är en intervjuguide med övergripande teman 

baserade på mina frågeställningar. Under temana finns en rad frågor, men i vilken 

ordning de kommer beror på samtalets utveckling i stunden och intervjuguiden an-

vänds som ett stöd. Detta förfarande uppmuntras av Trost.117  

                                                 
114 Trost (2010), s. 32. 
115 Trost (2010), s. 137. 
116 Trost (2010), s. 65–66. 
117 Trost (2010), s. 54. 
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Inledningen av intervjun är viktig, och i enlighet med vad Kvale och Brinkmann 

skriver om detta försöker jag ge intervjupersonen en uppfattning om studiens syfte 

och vad jag vill få ut av intervjun. Detta bidrar till intervjupersonens förståelse av 

vem intervjuaren är, och till att hen känner tillräckligt förtroende för att vilja svara 

på frågorna.118 Innan intervjuerna inleds informeras bibliotekarierna om att deras 

uppgifter kommer att behandlas konfidentiellt, att det bara är jag som kommer att 

lyssna på inspelningarna och läsa utskrifter av dem. Vidare klargör jag att det i deras 

fall troligen kommer att vara möjligt för insatta läsare att identifiera dem, eftersom 

det på S:t Görans patientbibliotek vid tiden för intervjuerna bara finns två anställda. 

Båda bibliotekarierna känner sig bekväma med detta. Då de anser att ämnet inte är 

av känslig karaktär är de beredda att ställa upp under dessa premisser. Jag påminner 

också om att de kan avstå från att svara på frågor om de vill. Trost skriver om pro-

blemet som uppstår när en intervjuar någon med en unik position inom ett företag, 

en organisation eller en myndighet. Det viktigaste är att ge den intervjuade rätt in-

tryck, det vill säga att en inte utlovar en nivå av konfidentialitet som inte kan upp-

nås. Dessutom är det viktigt att vara medveten om att den intervjuade kanske ger 

något annorlunda svar beroende på om hens identitet kommer att kunna urskiljas ur 

materialet eller inte.119 

Ordningen i vilken temana nämns i intervjuguiden är inte densamma som de 

nämns under intervjun. Som första fråga har jag valt en konkret fråga om hur biblio-

teket såg ut när intervjupersonen började arbeta där, för att därifrån komma in på 

frågor om hur utvecklingen sett ut sedan dess. Kvale och Brinkmann anser att den 

första frågan bör röra något konkret.120 

Intervjuerna med bibliotekarierna var tänkta att spelas in, men efter den första 

intervjun upptäcker jag att inspelningen inte fungerat. Trost rekommenderar att en 

alltid gör anteckningar direkt efter intervjun oavsett om den spelats in eller inte.121 I 

fallet med den misslyckade inspelningen sätter jag mig ned så fort som möjligt och 

antecknar allt jag minns från intervjun. Till hjälp har jag intervjuguiden som sam-

talet utgått ifrån. Efter att ha skrivit min sammanfattning av samtalet skickar jag 

den till intervjupersonen. Hon upplever den i stort som överensstämmande med 

hennes egen uppfattning av intervjun och har bara några mindre synpunkter. Den 

andra intervjun spelas in och transkriberas av mig. 

Intervjuer med användare 

Under februari och mars 2018 genomförs intervjuer med åtta av bibliotekets använ-

dare, sju i bibliotekets lokal och en på telefon. Som nämnts i tidigare stycke finns 

det inte tillgång till något avskilt rum på Capio S:t Göran där intervjuer kan genom-

                                                 
118 Kvale & Brinkmann (2014), s. 170. 
119 Trost (2010), s. 64–65. 
120 Kvale & Brinkmann (2014), s. 176. 
121 Trost (2010), s. 74–76. 
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föras, och därför genomförs även användarintervjuerna i biblioteket. Eftersom in-

tervjuerna måste genomföras under bibliotekets öppettider hålls de kortare än dem 

med bibliotekarierna, och de spelas inte heller in. Det korta formatet passar också 

då användarna oftast inte har reflekterat så mycket över biblioteket. Eftersom ämnet 

inte gäller deras egna områden antar jag att intresset inte är tillräckligt stort för att 

boka in intervjuer på annat håll eller att i en djupare intervju diskutera synen på 

patientbiblioteket. 

Intervjuerna börjar så att jag närmar mig användaren i biblioteksrummet, pre-

senterar mig och berättar kort om min undersökning. Alla tillfrågade utom en tackar 

ja till att ställa upp och svara på mina frågor. Den inledande frågan gäller vilken av 

bibliotekets användargrupper personen tillhör: patient, anhörig eller personal. Res-

terande frågor handlar om hur intervjupersonen använder biblioteket, hur hen ser 

på verksamheten och vad hen skulle vilja se mer av. Eftersom intervjuerna inte spe-

las in antecknar jag under intervjun. Detta leder till en något onaturlig rytm i sam-

talet, och jag tror att jag hade kunnat ställa fler relevanta följdfrågor och fokusera 

mer på situationen om jag inte hade behövt tänka på att dokumentera svaren. Direkt 

efter intervjuerna skriver jag ner det jag inte hunnit anteckna under samtalet, samt 

någon detalj om den intervjuade som bidrar till ett klarare minne av intervjun. Med 

detta förarbete skriver jag sedan en sammanfattning som används vid analysen. De 

exakta formuleringarna i användarnas svar går förlorade, men eftersom det är syn-

punkter och uppfattningar som undersöks ser jag inte detta som någon stor förlust. 

Om intresset istället hade gällt tonfall och exakta formuleringar hade en annan me-

tod varit mer lämplig. 

Den intervju som genomförs över telefon blir ett mer naturligt samtal och en 

längre intervju. Resultatet är ändå likvärdigt i djup, och därför väljer jag att inte 

försöka få till ytterligare telefonintervjuer. Anledningen till att denna intervju ge-

nomförs via telefon är att kontakten förmedlas genom en av bibliotekarierna och att 

denna lösning blir den enklaste. I de övriga fallen är det enklare att genomföra in-

tervjun då vi båda är på plats i biblioteket.  

Antal intervjupersoner 

Kvale och Brinkmann resonerar om hur många en behöver intervjua för att studien 

ska bli bra. De anser att många intervjuar antingen för många eller för få.122 Till en 

början intervjuar jag fem användare, men i ett senare skede återkommer jag för att 

göra fler intervjuer. Den dagen är det lugnt i biblioteket och jag har möjlighet att 

göra ytterligare två intervjuer. Det är i stora drag samma tankar som framkommer i 

alla användarintervjuer, och därför bestämmer jag mig för att inte göra fler inter-

vjuer än de åtta. 

                                                 
122 Kvale & Brinkmann (2014), s. 156–157. 
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Forskningsetik 

Informerat samtycke och konfidentialitet är viktiga etiska frågor i förhållande till 

forskning, vilka diskuteras i styckena ”Intervjuer med bibliotekarier” och ”Inter-

vjuer med användare. Utöver detta är det viktigt att reflektera över vilka konsekven-

serna kan bli för den som deltar i studien.123 Att genomföra intervjuer i en sjukvårds-

miljö, och särskilt med patienter, ses som särskilt känsligt. För min undersökning 

ställer jag dock inga frågor om patienters hälsotillstånd, eller andra frågor som kan 

vara av känslig natur. De intervjuade användarna finner jag i patientbibliotekets 

lokal, de är alla vuxna och deltar frivilligt i studien, och de intervjuas i egenskap av 

biblioteksanvändare. Frågorna rör som sagt deras användning av och uppfattningar 

kring patientbiblioteket. 

För att säkerställa konfidentialitet i högsta möjliga grad har bibliotekarier och 

användare tilldelats påhittade namn. Specifika problem med konfidentialitet i för-

hållande till bibliotekarierna diskuteras i tidigare stycke. 

                                                 
123 Kvale & Brinkmann (2014), s. 105; s. 110–111. 
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Analys 

Detta kapitel inleds med en presentation av de intervjuade användarna och biblio-

tekarierna, följt av en analys av det empiriska materialet utifrån ett sociokulturellt 

perspektiv. Olika uppfattningar om S:t Görans patientbibliotek som framkommer i 

intervjuerna med användare respektive bibliotekarier diskuteras utifrån sjukhuset, 

folkbiblioteket och patientbiblioteket som kulturella institutioner. Paralleller till 

den historiska utvecklingen av sjukhusbibliotek bidrar som analysverktyg, liksom 

den tidigare forskning som presenteras i uppsatsens bakgrundsdel. Baserat på tidi-

gare forskning och de teoretiska utgångspunkterna jag valt, har jag till en början 

identifierat intressanta tankar som framkommit under intervjuerna, för att sedan 

dela in dessa i olika kategorier för vidare analys. Kvale och Brinkmann skriver att 

metoden för analys ska ha koppling till undersökningens frågeställningar och teo-

retiska utgångspunkter.124 Eftersom min intervjuguide baserats på mina frågeställ-

ningar och teoretiska utgångspunkter, motsvaras dessa också av de kategorier som 

framkommer ur materialet.  

Informanter 

Två bibliotekarier, fyra patienter, en anhörig och tre personer som på olika sätt ar-

betar på Capio S:t Göran utgör mina informanter. Här ges en kort presentation av 

dem, tillsammans med de påhittade namn de tilldelats av mig. 

Boel är bibliotekarie och har arbetat på S:t Görans patientbibliotek sedan 1988. 

Barbro har arbetat på olika sjukhusbibliotek största delen av sitt yrkesverksamma 

liv, sedan 2012 på S:t Görans patientbibliotek. 

Annika har tidigare varit inlagd på sjukhuset, och besöker numera biblioteket då 

hon går på återbesök och kontroller. 

Andrea är en patient på tillfälligt besök. Hon frågar om en särskild bok och får hjälp 

av bibliotekarien att hitta den innan intervjun inleds. 

Alvin besöker biblioteket ungefär var tredje månad i samband med behandling. 

André besöker biblioteket 3–4 gånger i veckan som en del i sin vardagliga rutin. 

Han är tidigare patient. 

Alice är anhörig till en patient och besöker biblioteket för första gången under en 

väntetid.  

                                                 
124 Kvale & Brinkmann (2014), s. 230–232. 
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Agnes arbetar som tolk. Hon arbetar ofta på sjukhus och brukar besöka deras biblio-

tek om det finns. 

Alma är anställd på Capio S:t Göran. Hon brukar besöka biblioteket ungefär två 

gånger i månaden. 

Aina arbetar i sjukhuskyrkan och besöker biblioteket ungefär en gång i veckan för 

att ta en paus. 

Patientbibliotekets funktioner och uppgifter 

Här diskuteras inledningsvis de olika uppgifter som i intervjuerna angetts som vik-

tiga för patientbiblioteket. Under rubrikerna ”En del av folkbiblioteket” och ”En 

del av sjukhuset” går jag sedan närmare in på vilka uppfattningar om patientbiblio-

teket de olika delarna av verksamheten resulterar i. Till sist diskuteras hur S:t Gö-

rans patientbiblioteks framtida utveckling kan komma att se ut. 

Uppsökande verksamhet 

Flera av de intervjuade användarna pratar om uppsökande verksamhet på olika vis, 

och berättar om sina erfarenheter, uppfattningar och tankar om hur sådant arbete 

bör bedrivas. Alice nämner som sjukhusbibliotekets viktigaste uppgift att erbjuda 

inlagda patienter som inte kan ta sig till biblioteket att beställa upp böcker, men hon 

nämner ingen form för arbetet.125  

Bibliotekarierna pratar om bokvagnsronder och reflekterar över den funktion 

de fyllt förr och vilken relevans de kan ha idag. Idag gör S:t Görans patientbibliotek 

inte längre några bokvagnsronder och den del av arbetet som kan klassas som upp-

sökande verksamhet är istället tjänsten ”Ring så kommer vi” och bokdepositionerna 

på sjukhusets avdelningar.126 

Bokvagnsronder ges ändå ett visst utrymme i analysen, eftersom denna verk-

samhet varit en så viktig del av sjukhusbibliotekens historia och eftersom både an-

vändare och bibliotekarier tar upp ämnet i intervjuerna. 

Bokvagnsronder 

Andrea nämner bokvagnsronder som en viktig service för de inskrivna patienterna, 

men hon vet inte om de fortfarande förekommer.127 Annika reflekterar över i vilken 

grad biblioteket bör ägna sig åt uppsökande verksamhet. Hon resonerar kring de 

korta vårdtiderna, särskilt i förhållande till att Capio S:t Göran är ett akutsjukhus, 

och kommer fram till att det nog inte är relevant med bokvagnsronder här idag.128 

                                                 
125 Intervju Alice [2018-02-28]. 
126 Intervju Boel [2018-02-16]. 
127 Intervju Andrea [2018-02-28]. 
128 Intervju Annika [2018-02-26]. 
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Boel minns arbetet med bokvagnsronderna, och hur det kunde leda till givande 

samtal även med biblioteksovana patienter. Samtalet kunde börja med att patienten 

inte ville låna något, ibland hade hen aldrig tidigare läst en bok eller besökt ett 

bibliotek. Då kunde en som bibliotekarie erbjuda en tidskrift eller en enklare bok 

att börja med. Boel beskriver dessa samtal som värdefulla, och konstaterar att 

biblioteksovana är en grupp som biblioteket inte når i lika hög utsträckning idag.129 

Hon tycker för den delen inte att bokvagnsronder ska återinföras. De patienter som 

är inlagda idag är för sjuka och de skrivs ut så snabbt att det inte är motiverat att gå 

bokvagnsronder.130  

Historiskt har uppsökande verksamhet i form av bokvagnsronder varit sjukhus-

bibliotekets främsta metod för att nå ut till patienter. Redan 1976 har vårdtiderna 

kortats, men i översynen som då görs dras en annan slutsats än idag, nämligen att 

en bör öka antalet bokvagnsronder så att en besöker varje avdelning två gånger i 

veckan. På detta sätt ska en stor del av patienterna kunna nås, även om de inte till-

bringar särskilt lång tid på sjukhuset.131 Bokvagnsronder sågs fortfarande som vik-

tiga i början av 2000-talet, men verksamheten har minskat och 2014 har den upphört 

helt.132 

Bokdepositioner på avdelningar 

De bokdepositioner som finns på sjukhusets avdelningar kan också betraktas som 

uppsökande verksamhet. Utbudet uppdateras varje vecka och är enligt Boel mycket 

uppskattat.133 Att gå runt till avdelningarna och byta ut böcker och städa bokvag-

narna är också ett sätt att synas. Trots att en inte går till alla rum så kan en ändå nå 

ut till vissa patienter genom att synas i dagrummen. Nu när vårdtiderna kortats så 

mycket är det dock många patienter som bibliotekarierna aldrig ser. Ofta är de in-

lagda en eller ett par dagar, och det är en ren slump om bibliotekarien kommer till 

avdelningen just under den tiden.134 

 Annika är en av dem som har uppskattat depositionerna då hon tidigare varit 

inlagd, men hon hade velat se ett större, bredare och bättre uppdaterat utbud. Hon 

lyckades hitta något att läsa, men tycker att det borde finnas fler novellsamlingar, 

kåserier och korta romaner. Hon menar att det är den typen av litteratur en orkar ta 

till sig när en är sjuk, och som en dessutom kan hinna läsa ut under sin vistelse. 

Annika tillägger att hon kan ha haft otur när hon varit inlagd, och att utbudet kanske 

brukar vara bättre än det var vid just detta tillfälle.135  

                                                 
129 Intervju Boel [2018-02-16]. 
130 Intervju Barbro [2018-02-20]. 
131 Sjukhusbibliotek – en översyn av de allmänna bibliotekens verksamhet, organisation och arbetsformer 

(1976), s. 46–47. 
132 Verksamhetsberättelse (1990-2014). 
133 Intervju Boel [2018-02-16]. 
134 Intervju Barbro [2018-02-20]. 
135 Intervju Annika [2018-02-26]. 
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Också Aina betonar hur viktiga bokdepositionerna är. Hon träffar genom sitt 

arbete i sjukhuskyrkan ofta patienter som berättar att de funnit något att läsa i 

dagrummet, vilket hjälpt dem att fördriva tiden och att tänka på något annat än sin 

sjukdom en stund.136 

”Ring så kommer vi” 

”Ring så kommer vi” går ut på att inlagda patienter, om de önskar läsa eller lyssna 

på något, hör av sig till biblioteket och sedan får ett besök till sitt rum. Patienten 

kan i förväg fråga efter en specifik titel eller berätta vad hen brukar tycka om, så 

kan bibliotekarien ta med sig ett urval från biblioteket. Förutom böcker kan biblio-

tekarien ta med exempelvis filmer, talböcker eller musik. Servicen hänger mycket 

på patienternas egna initiativ, vilket innebär att det främst är människor som är vana 

vid att använda bibliotek som nyttjar tjänsten. I de fall då kontakten sker genom 

sjukvårdspersonalen kan det hända att en får möta någon biblioteksovan.137 ”Ring 

så kommer vi” har införts efter att bokvagnsronderna lagts ner. Ingen av de inter-

vjuade användarna uppger att de har använt tjänsten. 

Tillgänglighet 

Såväl användare som bibliotekarier anger tillgänglighet som en av patientbiblio-

tekets viktigaste uppgifter. Detta är ett ganska brett begrepp och nedan diskuteras 

några av de betydelser tillgänglighet har för S:t Görans patientbibliotek. 

Öppettider 

Annika anser att tillgänglighet är sjukhusbibliotekets viktigaste uppgift. Hon har 

kommit till biblioteket efter att det stängt, på en dag då det stängde redan klockan 

12. Hon mötte då bibliotekarien som hjälpte henne att hitta den bok hon sökte fast 

det var stängt. Om hon inte fått denna extra service hade hon också kunnat nöja sig 

med bokakutens utbud. Hon tycker den fungerar som ett bra alternativ när biblio-

teket är stängt, och tror att hon också kunde ha hittat något där.138 Alma föreslår 

ökade öppettider för bättre tillgänglighet, men har förståelse för att det kanske inte 

går att ordna praktiskt.139 

I avtalen med uppdragsgivarna, där patientbibliotekets verksamhet regleras, är 

öppethållande av biblioteket prioriterat. Biblioteket ska vara öppet så mycket som 

möjligt utifrån den budget som finns.140 Detta fokus kontrasterar till hur bokvagns-

ronderna tidigare setts som den viktigaste verksamheten, och det är också sedan 
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bokvagnsronderna lagts ner som en istället börjat fokusera på öppethållande.141 Idag 

har patientbiblioteket öppet 24 timmar per vecka, vilket är de mest omfattande öp-

pettiderna under perioden från 1990 och fram till idag.142 

På en fråga om vad som efterfrågas av användare uppger Boel ökade öppettider. 

Med den budget som finns för verksamheten ser hon det dock som svårt att uppnå 

detta. Fast öppethållande prioriteras av sjukhusledningen och efterfrågas av använ-

dare, finns också de övriga arbetsuppgifterna som genomförs när biblioteket är 

stängt. Boels resonemang utgår från den budget som uppdragsgivarna beslutat om, 

och i stället för att se att ökade öppettider skulle kunna uppnås genom större budget 

ser hon att det skulle inskränka på annat viktigt biblioteksarbete.143 

Lokalen 

Tillgänglighet i förhållande till bibliotekslokalen diskuteras här ur olika perspektiv. 

Både lokalens läge och dess utformning är aspekter som påverkar tillgängligheten 

för användarna. 

Barbro berättar om Capios tankar kring huvudentrén att de vill ha apotek, någon 

kiosk och cafeteria, men de vill även att kultur ska vara en del, och den delen fylls 

av patientbiblioteket.144 

Både den översyn av sjukhusbibliotekens verksamhet som gjordes 1976 och 

Spris utredning från 1982 förespråkar ett centralt läge för biblioteket.145 Thomas 

betonar också i 2012 års utredning vikten av en central placering.146 Alvin säger att 

det är viktigt att det finns bibliotek på sjukhuset, men det är också viktigt att det har 

så bra läge som på Capio S:t Göran.147 Idag ligger S:t Görans patientbibliotek i an-

slutning till sjukhusets huvudentré, men det har inte alltid varit så, och 1994 argu-

menterade bibliotekschefen för att biblioteket inte skulle flyttas till en undanskymd 

lokal vid personalens matsal.148  

Även anpassning av bibliotekslokalen är ett sätt att vara mer tillgänglig. Histo-

riskt har det ansetts viktigt att patienter ska kunna besöka biblioteket liggande i sin 

sjukhussäng, en anpassning som inte nämns idag och som nog ses som överflödig 

för dagens användare.149 Andra former av fysisk anpassning av patientbibliotekets 

lokaler är dock fortfarande aktuella. Till exempel pratar Barbro om att rullstolar ska 

få plats mellan hyllorna. Sittmöbler ska helst vara höga och gärna med armstöd så 

att de patienter som behöver kan få stöd att resa sig. I samband med detta säger 
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Barbro att tillgänglighet är det viktigaste på sjukhus. Som exempel berättar hon om 

en ung, troligen nyopererad patient som varit i biblioteket för att skaffa lånekort. 

Hen satt på en pall och kunde inte resa sig upp utan hjälp. Om hen istället hade suttit 

på en stol med armstöd hade det varit lättare att ta stöd och resa sig själv.150 

En sista aspekt som relaterar till bibliotekslokalen och tillgänglighet nämns av 

Boel. Hon upplever att många användare uppskattar att biblioteket är litet, då utbu-

det inte blir så överväldigande.151 För Barbro var sjukhusbiblioteks storlek i förhål-

lande till andra bibliotek en anledning till att hon som nyutbildad sökte sig till just 

den verksamheten. Hon tyckte att det lilla biblioteket verkade greppbart och över-

skådligt.152 Denna aspekt på tillgänglighet skiljer sig tydligt från den som framkom-

mer i Spris rapport från 1982, vilket visar på mångtydigheten i begreppet tillgäng-

lighet. Det går att argumentera för ökad tillgänglighet genom både stora och små 

lokaler, beroende på vad en lägger in i ordet. 

Trevligt bemötande 

Flera av användarna tycker det är särskilt viktigt med trevlig personal på patient-

bibliotek, och de uppmärksammar också att bibliotekarierna på S:t Görans patient-

bibliotek har ett bra bemötande som får en att känna sig välkommen.153 I intervjun 

med Annika nämns trevlig personal som en av anledningarna till att hon alltid be-

söker biblioteket när hon är på sjukhuset. Hon tycker att personalen är extra trevlig 

här jämfört med andra bibliotek, och att de verkar vara personligt intresserade av 

att en som användare ska hitta det en söker. Hon ser detta vänliga bemötande som 

speciellt viktigt just gentemot patienter, som är i en sårbar situation både på grund 

av sin sjukdom och den ovana situationen. Hon likställer också det vänliga bemö-

tandet med det hon upplevt från sjukvårdspersonalen på Capio S:t Göran.154 Även 

Barbro pratar om hur viktigt det är att vara trevlig och hälsa på alla besökare. Hon 

berättar att hon bara i undantagsfall arbetar med bokhantering eller annat när hon 

står i informationsdisken. Hon säger att det kan var okej ibland, men det viktigaste 

är att vara välkomnande och tillgänglig för besökarna.155 Boel anger att samtal och 

sällskap, utöver tillgängliggörande av bibliotekstjänster, är en viktig del av arbetet 

på sjukhuset.156 Med tanke på att flera av användarna tycker att patientbibliotekets 

personal är särskilt trevlig, verkar det som att en lyckas med denna ambition. Det 

användarna tycker är viktigt sammanfaller här med det bibliotekarierna prioriterar. 

Här kan det vara värt att notera att användarintervjuerna genomförs i bibliotekslo-

kalen under öppettiderna, vilket innebär att en bibliotekarie befinner sig i samma 

rum, om än inte aktivt lyssnande. Under dessa förutsättningar kan en inte räkna med 
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att användare skulle ge uttryck för eventuell kritik gentemot bibliotekarierna. Det 

som ändå talar för att deras uttalanden om särskilt trevlig personal är uppriktiga är 

att de gjorts på eget initiativ. Jag ställer alltså inga frågor om användarnas åsikter 

om bibliotekarierna, utan dessa reflektioner kommer spontant från de intervjuade 

användarna. 

Ordning 

Vikten av att ha ordning i patientbiblioteket, och även på de bokvagnar som dispo-

neras på sjukhusets avdelningar, är något som betonas i intervjuerna med bibliote-

karierna. Fläckiga böcker som skulle kunna accepteras på andra bibliotek ses ex-

empelvis som mer känsligt i en sjukhusmiljö.157 

Alvin tycker att det är viktigt att bibliotek över huvud taget är välskötta och 

välordnade, vilket han anser stämmer bra in på S:t Görans patientbibliotek. Vidare 

tycker han att det är viktigt att det är en lugn miljö. Eftersom biblioteket ligger i 

anslutning till sjukhusets huvudentré är det inte helt tyst, och det tycker heller inte 

Alvin är nödvändigt. Däremot tycker han att relativ tystnad och lugn är viktigt och 

ska respekteras av dem som besöker biblioteket, och han tycker att S:t Görans pa-

tientbibliotek stämmer in på den beskrivningen.158 

Ytterligare tankar om biblioteket som en lugn miljö och de funktioner denna 

lugna miljö kan ha i en sjukhusmiljö diskuteras i nästkommande stycke. 

Ett lugnt rum  

Boel anger som patientbibliotekets viktigaste uppgift att erbjuda en plats dit en kan 

komma och sitta ner i lugn och ro. Detta är en uppgift som kan fylla flera funktioner. 

Praktiskt kan det vara en plats där en kan fördriva en väntetid, och utifrån denna 

funktion blir biblioteket en del av sjukhusets verksamhet på ett utvidgat vis. An-

vändare av sjukhusbibliotek har behov av att få sitta ner under en väntetid utan att 

behöva fokusera så mycket på det en läser, och ur detta perspektiv blir fotoböcker 

och tidskrifter viktiga delar av patientbibliotekets bestånd.159 Patientbiblioteket som 

ett lugnt rum kan också vara viktigt för den som vill komma ut och se sig omkring.160 

Barbro resonerar om att biblioteket ska erbjuda patienter att se något annat än sjuk-

dom. Detta kan uppnås genom att erbjuda något att läsa, men också genom biblio-

teket som plats. Hon beskriver det som att en kan komma hit och titta ut. För till-

fället är det en byggarbetsplats en ser utanför fönstret, men även om det inte är en 

vacker utsikt kan en se att det finns ett liv utanför.161  

                                                 
157 Intervju Barbro [2018-02-20]. 
158 Intervju Alvin [2018-02-28]. 
159 Intervju Boel [2018-02-16]. 
160 Intervju André [2018-03-26]. 
161 Intervju Barbro [2018-02-20]. 

 



 43 

I McKelvys beskrivning av sjukhuskultur befinner sig patienten på sjukhuset i 

en kulturell institution som visserligen har till huvudsaklig uppgift att bota den som 

behöver vård, men som genom språkliga och fysiska redskap i hög grad är anpassad 

efter sjukvårdspersonalen.162 Med detta resonemang som utgångspunkt blir patient-

biblioteket, som tillhör sjukhuset men som representerar andra värden än dess hu-

vudsakliga, en viktig plats för patienter. Möjligheten att komma till en plats som 

fokuserar på andra saker än resten av sjukhuset, och där känna sig sedd och väl-

kommen, kan bli mycket viktig för somliga patienter. 

De olika användargrupperna använder biblioteket på lite olika sätt, men att vara 

ett lugnt rum på sjukhuset ses som en av de viktigaste funktionerna för såväl perso-

nal som patienter och anhöriga.163 Tre av de intervjuade arbetar på Capio S:t Göran, 

och de uppger alla att de regelbundet kommer till biblioteket för att ta en paus. Ingen 

av de anställda uppger att de brukar låna böcker här, istället läser de dagstidningar 

och tidskrifter på plats i biblioteket.164 

Läsning som rehabilitering 

Barbro anger utan tvekan läsning som rehabilitering, och säger att de patienter som 

läser kommer hem fortare.165 Boel nämner forskning som visar på att patienter blir 

friskare av att ta del av vackra bilder. Något som uppskattas av många användare 

är fotoböcker och andra böcker med vackra bilder, som konst- och naturbilder.166 

Ulrichs studie från 1984, i vilken patienter som återhämtar sig efter en operation 

tilldelas rum med olika stimulerande utsikt, och där de med träd utanför fönstret 

blir friska snabbare, stöder Boels uttalande.167 Den funktion bibliotekarierna ger ut-

tryck för, av sjukhusbibliotek och litteratur som läkande, har förekommit i diskuss-

ioner om sjukhusbibliotek ända sedan deras tidiga utveckling under första världs-

kriget.168  

Även de intervjuade användarna uttrycker att läsning är viktigt för patienter, 

men deras argument skiljer sig något från bibliotekariernas. Både Annika och Aina 

pratar om läsning som ett tidsfördriv, något som ses som särskilt viktigt för inlagda 

patienter. Annika säger att om någon gång så är det under en sjukdom, och särskilt 

om en är inlagd, som en har tid att läsa. Aina träffar ofta patienter som berättar hur 

värdefullt det är för dem att de kunnat hitta en bok från depositionerna i dagrum-

men, för att genom läsningen få möjlighet att skingra sina tankar lite.169 Barbro 

tycker visserligen också att funktionen som tidsfördriv och sällskap för patienter är 
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viktig. Hon säger att: ”Du har ju en vän hela tiden som väntar på dig.”170 Idén hon 

uttrycker om läsning som rehabilitering, och att en skulle bli frisk fortare om en 

läser, skiljer dock hennes uttalande från användarnas. Användarna beskriver läs-

ningen som tidsfördriv, och i bästa fall som tröstande, men inte som läkande.171 I 

förhållande till användarnas uttalanden kan Ulrichs resultat också tolkas som att 

patienter som får möjlighet att skingra sina tankar drar hälsomässiga fördelar av 

detta.172 

I Molin och Zanders diskursanalys är det kulturdiskursen som främst motsvarar 

den funktion av sjukhusbiblioteket som diskuteras här. De ser dock en fara i att 

betrakta patienter som en homogen grupp, som alla har behov av kultur.173 Något 

annat som är värt att notera är att orsakssambandet generellt är svårt att fastslå i 

studier kring kulturverksamheters inverkan på hälsa.174 

Litteratur för läkare 

Barbro nämner i intervjun att skönlitteratur blivit en del av läkarutbildningen, vilket 

ska bidra till att sjukvårdspersonal får en bättre förståelse för andra människor.175  

Mazzarella skriver om litteratur för läkarstudenter med utgångspunkten att läs-

ning kan bidra till en bättre förmåga att förstå andra människor, men också vara en 

källa till personlig utveckling.176 Bernhardsson hävdar att patienten i dagens effek-

tiviserade vård blivit till ett passivt objekt, och också hon tror på olika humanistiska 

studier inom läkarutbildningar för att motverka denna syn.177 

Läsecirklar för sjukvårdspersonal har genomförts på ett antal sjukhus i USA, 

och de antas kunna ha en liknande funktion för sjukvårdspersonal som den som 

beskrivs ovan på läkarstudenter. Samtidigt är ambitionen med denna verksamhet 

också att luckra upp den hierarkiska ordning som ofta råder på ett sjukhus, och få 

sjukvårdspersonalen att se både patienter och varandra som jämlikar.178 

Sjukvårdspersonalen kan, förutom att själva använda sig av patientbiblioteket, 

också fylla en viktig funktion för att få patienter att använda sig av verksamheten. 

Barbro berättar att hon genom egna observationer kan urskilja olika kulturer på 

sjukhusets olika avdelningar. Hon har sett att på avdelningar där personalen läser, 

läser även patienterna. Denna läskultur beskrivs som något en kan se när en går runt 

på avdelningarna, exempelvis på i vilken grad sjukvårdspersonalen prioriterar att 
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skylta med information om biblioteket och böcker och att ge utrymme på exempel-

vis anslagstavlor för information från patientbiblioteket.179  

Programverksamhet 

Historiskt har en hel del programverksamhet genomförts på sjukhusbibliotek i all-

mänhet, och även på S:t Görans patientbibliotek. Under 1960- och 70-talen var det 

vanligt med filmvisningar, konstutställningar och musikprogram på sjukhusbiblio-

tek.180 Idag anordnar S:t Görans patientbibliotek ingen återkommande programverk-

samhet.181 Redan 1998, då Calagos skriver sin uppsats, syns en kraftig minskning 

av den kulturverksamhet som tidigare varit omfattande.182 Enligt Thomas riktar sig 

programverksamheten på sjukhusbibliotek idag i allmänhet till sjukvårdsperso-

nal.183 

Boel ser läsecirklar som en möjlig utvidgning av bibliotekets verksamhet. Fast 

de flesta patienter bara är inlagda ett fåtal dagar finns det ändå grupper som kommer 

på återkommande behandlingar, och som skulle kunna vara intressanta för en sådan 

typ av verksamhet. Boel kommer under våren 2018 att delta i en kurs i biblioterapi, 

och hon tror att detta perspektiv skulle kunna vara värdefullt för exempelvis smärt-

grupper eller bröstcancerpatienter. Hon betonar att detta beror på om intresse finns 

från uppdragsgivarnas sida.184 Även Brewster lyfter cancerpatienter som en lämplig 

grupp för biblioterapeutiska bokcirklar.185 

Ingen av användarna nämner någon utökad kulturell verksamhet som svar på 

frågan om vad de vill att biblioteket ska arbeta mer med. De flesta av användarna 

har svårt att alls komma på något svar på denna fråga, vilket kan betyda att de är 

nöjda med verksamheten som den ser ut, eller också att de inte har funderat på dessa 

frågor. 

Patientinformation 

De båda bibliotekariernas uppfattning om bibliotekets avdelning med patientin-

formation skiljer sig något åt. Boel berättar att det finns en del böcker om olika 

sjukdomar, och att bibliotekarierna hjälper till att göra sökningar när de får sådana 

frågor. Hon ser dock att patienter idag oftast får den information de behöver från 

Internet, och att biblioteket inte används på detta sätt i någon större utsträckning.186 

Barbro beskriver däremot ett mer aktivt arbete med patientinformation. Hon säger 

att det visserligen inte finns så mycket sådan litteratur i biblioteket, men att den som 
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finns också används och lånas ut, och att bibliotekarierna brukar bryta ut och lyfta 

fram vissa ämnen för att ytterligare aktivera beståndet. Hon betonar också vikten 

av att erbjuda aktuella böcker om sjukdomar. Under sitt yrkesverksamma liv har 

hon arbetat mycket med medicinsk litteratur även på andra bibliotek, och lärt sig att 

inaktuell information rent av kan vara farlig för användarna. På frågan om vad hon 

tror att användare vill ha mer av nämner hon bibliotek som upplysningscentral.187 

Under 1990-talet var sjukhusbibliotekens funktion som förmedlare av patient-

information en av dess mest framträdande uppgifter.188 Boel beskriver hur det under 

en tid på 1990-talet fokuserades mycket på patientinformation på S:t Görans pati-

entbibliotek.189 Ingen av de intervjuade användarna har nämnt patientinformation, 

vare sig som funktion för patientbiblioteket eller som möjlig framtida utveckling.  

Användargrupper 

Patientbibliotekets användargrupper är patienter på Capio S:t Göran och Norra 

Stockholms Psykiatri, deras anhöriga och personalen som arbetar för uppdragsgi-

varna. Det händer att folk som inte tillhör användargrupperna kommer in och vill 

låna, men här är det viktiga att böckerna finns tillgängliga för dem som innefattas i 

användargrupperna.190 Detta är också en viktig princip för Capio S:t Göran och 

Norra Stockholms Psykiatri, som bekostar verksamheten. Deras intresse är att till-

handahålla bibliotekstjänster till de specificerade användargrupperna, övriga ska 

servas av stadsbibliotekets vanliga filialer.  

Barbro berättar att en del användare har höga skulder på sina konton, och att de 

då hänvisas till bokakuten. På de psykiatriska avdelningarna behandlas till exempel 

maniska patienter, och de ska enligt sjukvårdspersonalen helst inte låna så mycket, 

och kanske inte då på sina lånekort.191 Möjligheten att låna böcker utan lånekort, på 

förtroendebasis, är ett sätt att anpassa sig till användargrupperna. Patienter kommer 

som tidigare nämnts inte längre till biblioteket liggande i sina sjukhussängar, men 

de kan fortfarande behöva anpassning, och biblioteket blir då till en utvidgad bibli-

oteksverksamhet med andra funktioner än att förmedla kultur och information. I 

översynen av sjukhusbibliotek från 1976 framhålls användarnas ofta utsatta situat-

ion som den viktigaste skillnaden i förhållande till folkbibliotek.192 

Goda kontakter med sjukhusets personal är viktigt för att nå patienterna, och 

biblioteket anordnar därför regelbundet möten med olika personalgrupper där de 
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informerar om verksamheten. Två personalgrupper som de nyligen haft informat-

ionsmöten med är arbetsterapeuter och kuratorer.193 Personalen från sjukhuskyrkan, 

som representerar ett flertal religioner, är också viktiga budbärare för patientbiblio-

teket. De besöker ofta biblioteket, och brukar hänvisa patienter från exempelvis 

sorgegrupper hit.194 

Förutom att sprida information om biblioteket till patienter, är personalen också 

en av användargrupperna. Deras användning av patientbiblioteket skiljer sig från 

patienter och användares på så vis att de gör mer återkommande besök. Många har 

enligt Boel en vana att komma in och sitta ner en stund på sin rast eller att låna 

något. När det gäller medicinska frågor servas sjukvårdspersonalen numera av 

biblioteket på Karolinska sjukhuset.195  

Bestånd 

Organisatoriskt ligger S:t Görans patientbibliotek under Uppdragsenheten inom 

Stockholms Stadsbibliotek, vilket innebär ett tätt samarbete med de andra sjukhus-

biblioteken såväl som stadsbiblioteket i stort. Detta samarbete gynnar patientbiblio-

teket särskilt när det gäller tillgång till böcker och andra medier. Sjukhusbiblioteken 

har en egen reservationscirkel så att de kan ta del av varandras bestånd, och de kan 

utöver detta också reservera böcker från Stockholms Stadsbiblioteks övriga biblio-

tek. Den största delen av patientbibliotekets bestånd utgörs av skönlitteratur, och 

många nya böcker som det ofta är kö på går att hitta här. Den nya litteraturen är 

populär även här, men eftersom en bara lånar ut till sina specifika målgrupper och 

till de andra sjukhusbiblioteken blir det inte lika lång kö som på övriga stadsbiblio-

teket.196 Patientbiblioteket har alltså en fördelaktig relation till stadsbiblioteket, där 

de får låna böcker från alla de andra filialerna, utan att ställa sitt eget bestånd till 

förfogande för något annat bibliotek förutom de två andra sjukhusbiblioteken. Cala-

gos skriver 1998 att de sjukhusbibliotek hon studerar allt mer fokuserar på inköp av 

facklitteratur till nytta för sjukvårdspersonalen.197 På S:t Görans patientbibliotek är 

det alltså tvärtom fortfarande skönlitteratur som dominerar utbudet. 

Kopplingen till stadsbiblioteket innebär alltså att patientbiblioteket kan erbjuda 

sina användare tillgång till ett stort bestånd fast biblioteket i sig är litet. Boel tar 

också upp Internationella biblioteket som en värdefull resurs. Tack vare detta kan 

en erbjuda böcker på över 100 språk, fast det egna biblioteket har ungefär tio olika 

språk.198. Fast sjukhusbibliotek inte nämns uttryckligen i bibliotekslagen omfattas 

                                                 
193 Intervju Boel [2018-02-16]. 
194 Intervju Barbro [2018-02-20]. 
195 Intervju Boel [2018-02-16]. 
196 Intervju Boel [2018-02-16]. 
197 Calagos (1998), s. 29-30. 
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de ändå som offentligt finansierad biblioteksverksamhet. Förutom att gynna de sär-

skilda grupper som nämns i paragraf fyra, bidrar patientbiblioteket även till att upp-

fylla paragraf fem, där tillgång till litteratur på andra språk än svenska behandlas, 

genom tillgången till Internationella biblioteket.199 

Annika nämner att hon kan få tag i böcker på S:t Görans patientbibliotek som 

är svåra att hitta på andra håll.200 Lånecirkeln som gör att ny litteratur finns tillgäng-

lig leder till att utomstående ibland kommer till biblioteket och vill låna. De flesta 

har förståelse för att de inte får låna, men det kan också uppstå viss frustration. I de 

fall då det gäller en bok som inte finns på något av stadsbibliotekets övriga biblio-

tek, lämnar bibliotekarierna ett inköpsförslag till stadsbibliotekets inköpsgrupp. De 

vill inte vara ensamma om böcker som är efterfrågade. Organisationen under stads-

biblioteket gör att patientbibliotekets bestånd syns när en söker efter böcker via 

deras webbplats. Detta är en bra service för användargrupperna, men leder samtidigt 

till att obehöriga ibland tror att patientbiblioteket fungerar som en vanlig filial.201 

Jones skriver redan 1939 om vikten av att anpassa sjukhusbibliotekets bestånd 

efter den specifika användargruppen.202 Detta kan jämföras med Annikas uttalande 

om att hon önskar ett bättre anpassat utbud i bokdepositionerna på sjukhusets av-

delningar.203 Skillnaden är dock att Jones vill anpassa böckerna för att de ska kunna 

bidra till patienters tillfrisknande, medan Annikas önskemål mer gäller längden på 

berättelserna och möjligheten att hinna läsa klart under sjukhusvistelsen. Två av de 

intervjuade användarna nämner lättlästa böcker och tidskrifter som viktiga medier 

för dem som inte orkar läsa något svårare, och talböcker för dem som inte klarar att 

läsa på annat vis.204  

En del av folkbiblioteket 

En stark koppling till Stockholms Stadsbibliotek och bibliotek i allmänhet fram-

kommer i intervjuerna med användare, både vad gäller synen på patientbiblioteket 

och de praktiska fördelarna som kommer av den gemensamma organisationen.  

André ser ingen skillnad på patientbiblioteket och andra bibliotek, och han an-

vänder dem på samma sätt. Han brukar fråga om allt möjligt, som telefonnummer 

till exempel. Han tycker inte om att använda datorer själv, men tycker det är bra att 

de har det på biblioteken så att de kan ta reda på svar på frågor de inte redan vet 

svaret på. André tycker att bibliotek är en viktig samhällsservice som ska fortsätta 

fungera så som den gör. Det är viktigt att bibliotek fritt tillhandahåller sina tjänster, 

och André är också skeptisk till bibliotek som drivs av privata företag.205 Flera av 

                                                 
199 Bibliotekslag (SFS 2013:801). 
200 Intervju Annika [2018-02-26]. 
201 Intervju Barbro [2018-02-20]. 
202 Jones (1939), s. 3–4. 
203 Intervju Annika [2018-02-26]. 
204 Intervju Alice [2018-02-28]; Intervju Aina [2018-03-26]. 
205 Intervju André [2018-03-26]. 
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de intervjuade användarna svarar på frågan om patientbibliotekets viktigaste upp-

gift att de ser på det på samma sätt som andra bibliotek, och att bibliotek över huvud 

taget är viktiga.206 Ofta använder de biblioteket för att reservera böcker eller fråga 

efter en specifik titel.207 

Barbro associerar också hon sjukhusbibliotek till bibliotek i allmänhet och me-

nar att bibliotek alltid har en framtid. Hon nämner det fria ordet, att det ska vara 

högt i tak och också det demokratiska uppdraget. Att sjukhusbiblioteken fungerar 

som en förlängning av folkbiblioteken genom att förmedla litteratur till dem som 

annars har svårt att ta till sig den blir ett argument för att de ska fortsätta finnas.208 

Även historiskt hänger sjukhusbiblioteks utveckling tätt samman med folkbiblio-

tekets. Idén om att biblioteket ska finnas till för alla ger även sjukhusbiblioteks-

verksamhet legitimitet.209 En funktion av patientbibliotek kan också vara att intro-

ducera någon till bibliotek över huvud taget, och att uppmuntra användare att fort-

sätta använda sina lokala bibliotek efter att de haft goda erfarenheter av biblioteket 

på sjukhuset.210 Barbro berättar om en patient som hon registrerat som låntagare 

samma dag som vår intervju utförs. Hon berättar att hen inte haft lånekort sedan 

barndomen, och hon känner sig nöjd med att ha värvat en ny låntagare. Det kan 

verka som en liten sak att vara stolt över, men Barbro hävdar att: ”Det lilla gör det 

stora sedan. Det är viktigt”. Detta blir för Barbro ett argument för att bibliotek på 

sjukhus ska finnas kvar. Att värva nya biblioteksanvändare ses som ett arbete som 

stärker demokratiska värden. 

Många av de frågor en får på sjukhusbiblioteket gäller att hitta en viss bok, men 

också att hitta rätt genre till låntagare. Barbro beskriver hur det kan gå till när hon 

ska hjälpa en låntagare som frågar efter ”en spännande bok”. Hennes erfarenhet 

säger att detta ofta inte är en deckare, som en kanske kan tro. Genom fördjupande 

frågor får hon en mer klar bild av vad som verkligen efterfrågas, och hon säger att 

en ”spännande bok” ofta är romantik.211 Här framkommer återigen bilden av pati-

entbiblioteket som en förlängning av folkbiblioteket, med användargrupper och en 

utökad funktion för litteraturen som lånas ut som den enda egentliga skillnaden 

mellan de olika bibliotekstyperna. Det praktiska arbete som beskrivs är i princip 

detsamma som på ett folkbibliotek. 

Den syn på patientbiblioteket som framkommer i diskussionen om uppsökande 

verksamhet stämmer väl överens med den som framkommer här, och som präglat 

sjukhusbibliotekens utveckling sedan tidigt 1900-tal. Att fungera som en förläng-

ning av folkbiblioteket för att uppnå dess demokratiska mål att nå alla på lika villkor 

                                                 
206 Intervju Andrea [2018-02-28]; Intervju Agnes [2018-02-28]; Intervju Annika [2018-02-26]. 
207 Intervju Annika [2018-02-26]; Intervju Andrea [2018-02-28]. 
208 Intervju Barbro [2018-02-20]. 
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211 Intervju Barbro [2018-02-20]. 
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har varit en viktig uppgift historiskt, som ser ut att leva kvar i synen på patient-

biblioteket än idag.212 Här är patientbibliotekets utmärkande drag helt enkelt att det 

finns tillgängligt för användarna i deras vardag som patienter, anhöriga eller an-

ställda på sjukhuset. I denna syn ges inte någon särskild uppgift till sjukhusbiblio-

tek, mer än att nå ut till de specifika användargrupperna. Även i översynen från 

1976 beskrivs sjukhusbibliotek som en förlängning av folkbiblioteket. Syftet och 

målen med verksamheterna är desamma, men sjukhusbiblioteken når grupper som 

folkbiblioteket har svårt att nå.213 I diskussionen om användargrupper betonas vikten 

av anpassning till dessa.  

Andrea visste inte innan hon besökte sjukhusbiblioteket om det hörde ihop med 

stadsbiblioteket, men hon tycker det är väldigt bra att det gör det, så att en kan lämna 

tillbaka böcker på andra bibliotek och också reservera titlar från stadsbibliotekets 

övriga filialer.214 Annika pratar om tillgänglighet, och att hon kunnat lämna tillbaka 

böcker på sjukhusbiblioteket när hon haft svårt att ta sig till sitt lokala bibliotek.215 

Användarna uppskattar alltså de praktiska fördelarna som kommer av att patient-

biblioteket drivs genom Stockholms Stadsbibliotek. Redan 1932, i den dåvarande 

stadsbibliotekariens förslag för samarbete mellan Stockholms Stadsbibliotek och 

stadens sjukhus, argumenteras för att en med detta upplägg kan dra nytta av den 

kompetens som finns inom stadsbiblioteket.216 Detta nämns också i 1976 års över-

syn, då minskad arbetsbörda till följd av samordning ses som en ytterligare fördel 

med denna organisationsform.217 

Tillgänglighet och öppethållande är som tidigare diskuterats viktigt. Däremot 

är Barbro skeptisk till meröppet. Hon tycker att det är viktigt med personal på plats 

i bibliotek, och anser också att det kan bli stökigt och osäkert att hålla öppet utan 

personal. Hon berättar om ett mindre sjukhusbibliotek hon arbetat på tidigare som 

hölls öppet på förtroendebasis under helger. Där var dock användargruppen mycket 

mer begränsad, och placeringen avlägsen. Barbro tror inte på meröppet i centrala 

Stockholm, där är det enligt henne för mycket människor i rörelse.218 Även Andrea 

pratar om bibliotek som håller öppet utan personal. Liksom Barbro säger hon att 

det känns otryggt.219 

Barbro har arbetat på olika bibliotek inom Stockholms Stadsbibliotek, och ger 

utryck för en starkare koppling dit jämfört med Boel. Hon pratar gärna om de för-

                                                 
212 Tellander (2002), s. 6. 
213 Sjukhusbibliotek – en översyn av de allmänna bibliotekens verksamhet, organisation och arbetsformer 
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utsättningar som råder på stadsbiblioteket. Barbro tycker att förhållandet till stads-

biblioteket är gott, men betonar att det enligt henne beror på vem som är chef för 

tillfället. Just nu har Uppdragsenheten en bra chef som är intresserad av sjukhus-

biblioteken, men tidigare har det sett annorlunda ut och det kan också komma att 

förändras i framtiden.220 

Boel tycker däremot att patientbiblioteket har en något undanskymd plats inom 

Stockholms stadsbibliotek. Idag är de del av en större enhet, och hon tycker att en 

måste anstränga sig mer för att synas i och med den nya organisationen. Den som 

är chef över Uppdragsenheten har ansvar över de fem biblioteksfilialer som ingår i 

Hornstullsenheten utöver alla bibliotek inom uppdragsenheten. Tidigare var Upp-

dragsenheten en egen enhet och då var det enligt Boel närmare mellan S:t Görans 

patientbibliotek och chefen.221 Trots att kopplingen till både stadsbiblioteket och 

sjukhuset är stark och samarbetet gott, finns det situationer då patientbiblioteket 

hamnar lite på sidan av i båda sammanhangen. Thomas hävdar också, i utredningen 

från 2012, att sjukhusbibliotek inte har någon självklar plats i det nationella biblio-

tekssystemet.222 

En del av sjukhuset 

Trots att bilden av patientbiblioteket som förlängning av folkbiblioteket är den mest 

dominerande hos användarna, framkommer också tankar som kopplar verksam-

heten till sjukhuset. Annika säger att bibliotek på sjukhus är lika viktigt som apotek, 

cafeteria och andra verksamheter.223 Både Alice och André nämner att de först fikat 

i cafeterian och sedan gjort sitt besök på biblioteket. André kommer till sjukhuset 

och biblioteket som en del i sin vardagliga rutin för att komma ut och se sig om-

kring, medan Alice fördriver en tre timmar lång väntetid.224 Jämställandet med sjuk-

husets övriga service tyder på en stark koppling till sjukhuset, och detta stöder även 

bilden av sjukhuset som en kulturell institution där en mängd olika verksamheter 

ingår. Sjukhuskyrkan är ett ytterligare exempel på en verksamhet inom sjukhuset 

som står för andra värden än sjukvårdens, och Aina tycker att sjukhusbiblioteket 

och sjukhuskyrkan visserligen har olika funktioner, men att de ändå kompletterar 

varandra. När kyrkan är stängd finns böckerna som sällskap.225 Både Boel och Bar-

bro upplever att många besökare blir glatt överraskade när de ser att det finns biblio-

tek på sjukhuset.226 Av de patienter jag intervjuat är det flera som uppger att de 

besöker patientbiblioteket varje gång de är på sjukhuset.227 
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Boel känner, till skillnad från Barbro, att hon arbetar på S:t Görans sjukhus mer 

än på stadsbiblioteket. Hon har arbetat på samma bibliotek under 30 år och hon 

arbetar heltid här. På stadsbiblioteket är hon bara på möten och utbildningar.228 Bar-

bro tycker att relationen mellan biblioteket och sjukhuset är god, att biblioteket tas 

på allvar och att det är nära till beslut jämfört med de landstingsdrivna sjukhus som 

hon arbetat på tidigare. Hon säger att om en tar upp något på ett möte får en gehör 

för det, och förändringar som på landstingsdrivna sjukhus kan ta månader kan här 

ske på ett fåtal dagar. Det framgår dock, som i diskussionen om förhållandet till 

stadsbiblioteket, att Barbro ser den goda relationen som beroende av hur ledningen 

för tillfället ser ut. Med en ny ledning kan förhållandet ändras.  

Att vara en del av sjukhuset som kulturell institution, med särskilda normer och 

accepterade beteenden, kan ibland leda till att biblioteket används på ett något an-

norlunda vis än bibliotek i allmänhet. Barbro berättar om en användare som kommit 

in och lagt sig på soffan i biblioteket en stund innan stängning. Hon trodde att an-

vändaren hade somnat och var beredd på att det kunde bli problem vid stängningen, 

som det tidigare blivit vid ett fåtal tillfällen.229 Denna typ av situation kan ses som 

en där konflikt kan uppstå, men händelsen kan också betraktas som ett uttryck för 

att biblioteket är en del av sjukhuset. Om en som patient är trött och mår dåligt, och 

ser ett lugnt och avskilt hörn med en soffa när en dessutom befinner sig i en sjuk-

husmiljö, kan det verka naturligt att lägga sig där för att vila. Då betraktas biblio-

teket som en del av sjukhuset, och de normer som finns anammas också i denna 

lokal. I diskussionen om användargrupper utvidgas bilden av patientbiblioteket som 

förlängning av folkbiblioteket. Anpassning till patienterna som användare sker ex-

empelvis genom möjligheten att låna böcker på förtroendebasis i bokakuten. 

Goda kontakter med sjukhusets personal är som sagt viktigt, men detta gäller 

inte enbart sjukvårdspersonalen. Barbro berättar om en av vakterna som arbetar på 

sjukhuset, och som kommer in till biblioteket ofta. Han gör det eftersom han är en 

van läsare och känner sig hemma på biblioteket. Barbro säger att det är viktigt att 

vara öppen mot alla, och att knyta goda kontakter med alla yrkeskategorier på sjuk-

huset.230 I 1976 års översyn betonas vikten av gott samarbete med sjukhuset, för att 

biblioteket ska kunna bidra till vårdens kvalitet.231 Jones beskriver ett långt mer om-

fattande samarbete mellan vårdpersonal och sjukvård än det som bibliotekarierna 

på S:t Görans patientbibliotek berättar om. Att som bibliotekarie ta del av patienters 

journaler för att utifrån dessa avgöra vilka böcker som är lämplig läsning, och att i 

sin tur sedan informera läkare om vad patienterna kan ha berättat om sin bakgrund, 
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ses knappast som etiskt försvarbart idag.232 Molin och Zander hävdar att gott sam-

arbete med sjukhuset kan vara avgörande för sjukhusbibliotekets framtid.233 

Motstånd 

Inom sjukvårdsinstitutionen, där det primära syftet är ett annat än biblioteksverk-

samhet, finns trots gott samarbete ett visst motstånd mot patientbiblioteket. Barbro 

pratar om de neddragningar hon sett, hur bokvagnsronderna försvunnit och också 

hur antalet tjänster minskats under åren.234  

Alice nämner mer information som något för biblioteket att arbeta mer med. 

Hon har aldrig sett någon annons för verksamheten, men tillägger att hon inte vet 

hur den interna informationen fungerar.235 Boel diskuterar hur biblioteket försöker 

nå ut till fler patienter genom nyhetslistor och annan information exempelvis på 

avdelningarnas anslagstavlor. Sjukhuset har däremot sagt nej till utökad biblioteks-

information vid sängplatser och till blivande patienter, då det kan ta fokus från den 

viktiga vårdinformation som patienterna behöver ta till sig.236 Detta visar tydligt att 

sjukhusets grundläggande prioriteringar är andra än bibliotekets. Vad gäller mark-

nadsföring mot allmänheten är detta inte aktuellt för S:t Görans patientbibliotek, 

eftersom en har sina specifika användargrupper och inte vill locka till sig utomstå-

ende besökare. Det står inte i bibliotekslagen att det ska finnas bibliotek på sjukhus, 

och för att S:t Görans patientbibliotek ska finnas också i framtiden är en beroende 

av att uppdragsgivarna, Capio S:t Göran och Norra Stockholms Psykiatri, ser verk-

samhetens värde.  

Lojalitet 

Rothstein hävdar att sjukhusbibliotekarien främst är anställd av uppdragsgivaren. 

Även om hen kommer från en folkbiblioteksbakgrund, med andra normer än sjuk-

vårdens, ska hen först se till sjukhusets intressen.237 Ur intervjuerna med patient-

bibliotekets bibliotekarier kan en ganska stark lojalitet gentemot sjukhuset utläsas. 

De tankar som bibliotekarierna ger uttryck för angående bokvagnsronder är till ex-

empel i stort överensstämmande med vad de berättar om sjukhusets prioriteringar 

för patientbibliotekets verksamhet. Sjukhusets ledning vill att patientbiblioteket ska 

prioritera att hålla biblioteket öppet så mycket som möjligt, och har beslutat om 

bokvagnsrondernas avskaffande på grund av korta vårdtider.  

Även i diskussionen om bibliotekslokalen är bibliotekarierna uttryckligen po-

sitiva till de förhållanden som råder. Att biblioteket fått allt mindre lokaler är bero-

ende av sjukhusets prioriteringar och den budget de vill avsätta för patientbiblio-
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teket. I stället för att prata om vilka möjligheter det skulle innebära för verksam-

heten med större lokaler, framhåller bibliotekarierna fördelarna med det lilla, över-

skådliga biblioteket. Bara i diskussionen om en eventuell framtida bokcirkelverk-

samhet nämns den nuvarande lokalens begränsningar. För att kunna genomföra en 

sådan verksamhet skulle något avskilt rum i anslutning till biblioteket vara nödvän-

digt.238 

När patientbibliotekets öppettider diskuteras är det också med utgångspunkt i 

den nuvarande budgeten. Boel betraktar ökade öppettider som något som skulle 

inskränka på andra arbetsuppgifter nämner inte önskemål om ökad budget, vilket 

tyder på en tendens att anpassa sig efter uppdragsgivarnas prioriteringar och en 

stark lojalitet gentemot dem. Att så stark lojalitet gentemot sjukhuset uttrycks i in-

tervjuerna kan också påverkas av att bibliotekarierna är medvetna om att de kan 

identifieras i min uppsats. Det är dock svårt att resonera kring i vilken utsträckning 

detta påverkar de svar som ges. 

Framtiden 

Vid intervjutillfällena byggs det mycket på S:t Göran, bland annat ska huvudentrén 

byggas om. Ombyggnaden betyder troligtvis att biblioteket får nya lokaler. Boel 

tror att biblioteket kommer att vara kvar också i framtiden, och hon hoppas att det 

även fortsatt får vara en del av huvudentrén. Denna centrala placering ses som vik-

tig för att användare ska hitta hit.239  Barbro tror och hoppas att biblioteket på Capio 

S:t Göran kommer finnas kvar. Hon nämner de andra sjukhusbiblioteken, på Karo-

linska sjukhuset i Solna och Huddinge. Hon tror att det kan vara lättare att argu-

mentera för att dessa bibliotek ska finnas kvar, eftersom de kompletterar det medi-

cinska biblioteket. Dessutom delar de lokaler och är därför billigare. De olika verk-

samheterna kan i kombinerade bibliotek stötta varandra, till exempel med beman-

ning.240 Enligt Tellander kan argument för den medicinska delen av ett kombinerat 

bibliotek gynna även den folkbiblioteksliknande allmänna delen. Medicinska 

bibliotek bidrar till vårdarbetet på ett mer uppenbart sätt, och argumenten korrelerar 

mer med sjukhusets huvudsakliga mål och uppgifter. Det allmänna biblioteket kan, 

som komplement till det medicinska, dra fördel av den verksamheten.241 För att S:t 

Görans patientbibliotek fortsatt ska finnas kvar behövs däremot egna argument för 

verksamheten.  

                                                 
238 Intervju Boel [2018-02-16]. 
239 Intervju Boel [2018-02-16]. 
240 Intervju Barbro [2018-02-20]. 
241 Tellander (2002), s. 35–36. 
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Slutdiskussion 

Syftet med denna masteruppsats har varit att undersöka vilka uppfattningar som 

idag finns på S:t Görans patientbibliotek hos dess användare och bibliotekarier. 

Analysen baseras på patientbiblioteket som en kulturell institution vilken samtidigt 

ingår i flera andra kulturella institutioner. De olika uppfattningar som framkommer 

handlar om hur patientbiblioteket är kopplat till sjukhuset respektive folkbiblio-

teket. Här återkommer jag till mina resultat, diskuterar dem och besvarar undersök-

ningens frågeställningar.  

Vilka är idag patientbibliotekets viktigaste funktioner och 

uppgifter, enligt användare och bibliotekarier? 

Min första frågeställning har fått många svar i intervjuerna med användare och bib-

liotekarier. Några av de resonemang som förts fram i analysen lyfts upp och fördju-

pas här. 

Att förmedla litteratur 

Spridningen av läsning och läskultur diskuteras som en viktig uppgift för patient-

biblioteket i analysen. Barbro anger patienter som den viktigaste gruppen att nå, 

och värvningen av nya biblioteksanvändare ser hon som en värdefull uppgift. Att 

kanske få någon att fortsätta använda bibliotek när de lämnat sjukhuset ses som 

främjande för demokratiska värden.242 Denna uppgift har varit viktig för sjukhus-

bibliotek också historiskt, och nämns redan 1932 då förslaget om samarbetet mellan 

Stockholms Stadsbibliotek och sjukhusen först formuleras.243  

Patientbibliotekets synlighet på sjukhuset har minskat när bokvagnsronder inte 

längre görs, och det är många patienter som bibliotekarierna aldrig ser.244 Samar-

betet med sjukhusets övriga personal har visserligen alltid varit viktigt, men idag 

kan det samarbetet antas ha tagit över en del av de funktioner bokvagnsronderna 

tidigare fyllde. I diskussionen om tjänsten ”Ring så kommer vi”, vilken införts för 

patienter som inte kan ta sig till biblioteket efter att bokvagnsronderna avskaffats, 

säger Boel att de gånger en möter biblioteksovana patienter är när kontakten med 

biblioteket skett via sjukvårdspersonalen.245 

                                                 
242 Intervju Barbro [2018-02-20]. 
243 Stockholm får moderna sjukhusbibliotek (1937), s. 60. 
244 Intervju Barbro [2018-02-20]. 
245 Intervju Boel [2018-02-16]. 
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Sjukhusets personal är en användargrupp i sig, men också budbärare som på 

olika vis hjälper biblioteket att nå patienterna. Biblioteket anordnar informations-

träffar för olika yrkesgrupper medan andra, som sjukhuskyrkans anställda, fungerar 

som patientbibliotekets budbärare på eget bevåg. Vidare påpekar Barbro att olika 

kulturer på olika avdelningar är avgörande för patienters läsning. Hon kan se om en 

avdelning har en läskultur eller inte, och hon anser att läsande personal ger läsande 

patienter.246 Sjukhusets personal framkommer alltså som viktiga utifrån uppgiften 

att förmedla litteratur även till grupper som är svåra att nå eller biblioteksovana. 

Det friska på sjukhuset 

Biblioteket på sjukhuset är inte bara en tjänst, utan också ett rum. Att vara ett lugnt 

rum, där andra värden och prioriteringar än på övriga sjukhuset råder, ses som en 

av patientbibliotekets viktigaste funktioner.247 

I olika tider, och i olika former av sjukhusbibliotek, har bibliotekarier mer eller 

mindre aktivt deltagit i vården av patienter. Detta har skett genom patientinformat-

ion, men också som en service till sjukvårdspersonalen.248 

För uppgiften att vara det friska på sjukhuset kan det däremot ses som en fördel 

att biblioteket antar en kulturförmedlande funktion, mer än en informationssökande. 

Funktionen som andningshål, och representant för andra värden kan då bli tydligare. 

På biblioteket behandlas en som en låntagare. Att komma till en plats som fokuserar 

på andra saker än resten av sjukhuset är värdefullt för många. Både patienter och 

personal använder patientbiblioteket som en lugn plats.249 

En viktig roll som tilldelas biblioteket som del av sjukhuset framkommer i Bo-

els uttalande om att patientbibliotekets tjänster inte alltid är det som användare be-

höver. Sällskap och samtal är också viktiga delar av arbetet på sjukhuset. Bibliote-

karierna fungerar här som en kontrast till vårdpersonalen. Patienter kan ha behov 

av att prata med någon som inte tillhör vården.250 

Trevligt och vänligt bemötande ses som särskilt viktigt för patientbiblioteket. 

Som bibliotekarie ska en hälsa på alla som kommer till biblioteket, och få besökarna 

att känna sig välkomna. Detta kan ses som grundläggande, men både användare och 

bibliotekarier uttrycker att det vänliga bemötandet är särskilt viktigt i förhållande 

till patienter, då de ofta befinner sig i en utsatt situation.251 

                                                 
246 Intervju Barbro [2018-02-20]. 
247 Intervju Boel [2018-02-16]. 
248 Tellander (2002), s. 26; Thomas (2012), s. 16. 
249 Intervju Boel [2018-02-16]. 
250 Intervju Boel [2018-02-16]. 
251 Intervju Barbro [2018-02-20]; Intervju Annika [2018-02-26]. 
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Vilka uppfattningar om patientbibliotekets verksamhet fram-

kommer genom dessa uppgifter och funktioner? 

De uppfattningar om patientbiblioteket som diskuteras här baseras på de uppgifter 

och funktioner som behandlats under min första frågeställning. Uppfattningarna 

kopplas till folkbiblioteket respektive sjukhuset. 

Bibliotek över huvud taget 

De intervjuade användarna ser patientbiblioteket främst som vilket bibliotek som 

helst, och uppger att bibliotek är viktiga.252 Denna syn kan kopplas till den littera-

turförmedlande uppgiften, då den förknippas med folkbiblioteket. Även Barbro, 

som arbetat på olika bibliotek inom Stockholms Stadsbibliotek, kopplar patient-

biblioteket till bibliotek i allmänhet. Hon säger att bibliotek alltid har en framtid. 

Uppgiften att förmedla litteratur stärker också denna bild. Patientbiblioteket ses 

av Barbro som en förlängning av Stockholms Stadsbibliotek. Hon nämner värden 

som det fria ordet och demokrati.253  

En del av sjukhuset 

Hos användarna framkommer en syn på patientbiblioteket som en av många tjänster 

som erbjuds på sjukhuset. Förutom cafeteria, apotek och kiosk finns också biblio-

tek. Denna syn kopplar patientbiblioteket tydligt till sjukhuset, och inkluderar verk-

samheten i sjukhuset som kulturell institution.254 

Historiskt har sjukhusbibliotek ofta setts som en del av vården. Här är det istäl-

let sjukhuset som plats, och alla de övriga verksamheter som finns här, som utgör 

kopplingen till patientbiblioteket. 

Hur påverkar kopplingen till olika kulturella institutioner, 

som biblioteket och sjukhuset, hur användare och biblioteka-

rier ser på patientbiblioteket? 

Patientbiblioteket kopplas både till sjukhuset och till folkbiblioteket. Här diskuteras 

några av de konsekvenser detta får för synen på verksamheten. 

                                                 
252 Intervju Andrea [2018-02-28]; Intervju Agnes [2018-02-28]; Intervju Annika [2018-02-26]. 
253 Intervju Barbro [2018-02-20]. 
254 Intervju Annika [2018-02-26]; Intervju André [2018-03-26]; Intervju Alice [2018-02-28]. 
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Andra normer än vanliga bibliotek 

Patientbibliotekets användare kan som sagt ha en fördel av att komma till en plats 

där de inte behandlas som patienter. Med detta sagt är det ändå nödvändigt med en 

viss anpassning till användargrupperna. 

De normer som råder på sjukhuset gäller i viss mån också patientbiblioteket. 

Användare som ser patientbiblioteket som en del av sjukhuset kan i vissa fall an-

vända bibliotekslokalen på ett annorlunda vis än bibliotek i allmänhet används. Till 

exempel blir den användare som Barbro berättar om, som i biblioteket såg en soffa 

i ett lugnt rum och lade sig för att vila, ett uttryck för att användare ser biblioteket 

som en del av sjukhuset som vårdinrättning.255 

Förlängning av folkbibliotek 

Många användare, och också bibliotekarierna, ser patientbiblioteket som en för-

längning av folkbiblioteket. Patientbiblioteket är, i och med organisationen i sam-

arbete med Stockholms Stadsbibliotek, också praktiskt en förlängning av folk-

biblioteket. Uppdraget att förmedla litteratur till patienter underlättas också prak-

tiskt av denna lösning, vilket både användare och bibliotekarier påpekar i intervju-

erna.256  

Om användarna främst nämner de praktiska fördelarna med samarbetet med 

stadsbiblioteket, betonar Barbro istället värden som det fria ordet och demokrati-

främjande i samband med kopplingen till stadsbiblioteket.257 

Lojalitet gentemot sjukhuset 

Bibliotekarierna uttrycker sig i flera sammanhang i enlighet med sjukhusets priori-

teringar. Detta gäller när de pratar om avskaffandet av bokvagnsronderna och de 

krympande lokalerna. Även då Boel pratar om läsecirklar som en möjlig verksam-

het för biblioteket reserverar hon sig med att det är upp till uppdragsgivarna om de 

är intresserade av något sådant. När hon diskuterar ökade öppettider som efterfrågat 

av användarna ser hon det som svårt eftersom det skulle inskränka på övriga arbets-

uppgifter, istället för att föreslå ökad budget och personalstyrka.258 

Jag tolkar dessa uttalanden som grundade i en stark lojalitet gentemot sjukhu-

set. För gott samarbete är lojalitet till uppdragsgivaren en fördel, och patientbiblio-

teket är också beroende av sjukhusets välvilliga inställning för att verksamheten ska 

få vara kvar. Men eftersom sjukhuset har andra grundläggande prioriteringar än 

biblioteket är det också viktigt att patientbiblioteket visar den nytta de gör, också 

med egna argument. Sjukhuset behöver se patientbibliotekets värde för att en även 

fortsatt ska vilja prioritera denna verksamhet. 

                                                 
255 Intervju Barbro [2018-02-20]. 
256 Intervju Andrea [2018-02-28]; Intervju Annika [2018-02-26]. 
257 Intervju Barbro [2018-02-20]. 
258 Intervju Boel [2018-02-16]; Intervju Barbro [2018-02-20]. 
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På vilka sätt ses patientbiblioteket som en resurs för vården?  

Något olika uppfattningar framkommer här hos användare och bibliotekarier. 

Patientinformation 

Under 1990-talet var patientinformation en viktig del av verksamheten på S:t Gö-

rans patientbibliotek. Numera finns en del böcker om olika sjukdomar, men upp-

fattningarna om i vilken utsträckning de används är lite olika hos de båda bibliote-

karierna. Barbro anser att den används, medan Boel mest nämner den i förbifarten 

som något som var viktigt förr.259 De användare jag intervjuar nämner dock inte 

patientbibliotekets funktion som förmedlare av patientinformation alls.  

Läsning som rehabilitering 

Barbro anger läsning som rehabilitering, och säger att den som läser kommer hem 

snabbare. Denna tanke har funnits kring sjukhusbibliotek sedan första världskriget 

och utvecklas idag till exempel genom biblioterapeutiska projekt.260  

Tidigare har mycket programverksamhet bedrivits på sjukhusbibliotek, vilket 

varit viktigt för att nå patienter med kultur.261 Detta har varit en utvidgning av bib-

lioteksverksamheten då en sett deltagande i och utövande av kultur i allmänhet som 

hälsofrämjande. I dag görs inga bokvagnsronder på S:t Görans patientbibliotek och 

inte heller någon ytterligare kulturverksamhet förutom bibliotekstjänster. Att hålla 

öppet biblioteket och på så vis tillgängliggöra litteratur till patienter är såklart en 

kulturförmedling i sig, men det verkar också som att bibliotekariernas bild av pati-

entbiblioteket, dess kulturförmedlande verksamhet och den effekt denna antas ha 

på patienters hälsa – i stor utsträckning baseras på hur det tidigare varit. 

Dagens användare nämner inte programverksamhet som en möjlig utveckling 

för patientbiblioteket. De saknar också bibliotekariernas mångåriga erfarenheter av 

hur verksamheten kan se ut, och är inte särskilt insatta i frågorna kring patientbiblio-

tek. Användarna är dock överens om att bibliotek på sjukhus är bra för att nå pati-

enter, för att erbjuda dem tidsfördriv och också för att bibliotek över huvud taget är 

bra. 

                                                 
259 Intervju Boel [2018-02-16]; Intervju Barbro [2018-02-20]. 
260 Intervju Barbro [2018-02-20]; Holst (1991), s. 5–6; Brewster (2009), s. 400–401. 
261 Spri rapport 96 (1982), s. 11. 
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Sammanfattning 

Syftet med denna masteruppsats är att skapa förståelse om användares och biblio-

tekariers syn på patientbibliotek idag. Detta uppnås genom följande frågeställ-

ningar: Vilka är idag patientbibliotekets viktigaste funktioner och uppgifter, enligt 

användare och bibliotekarier? Vilka uppfattningar om patientbibliotekets verksam-

het framkommer genom dessa uppgifter och funktioner? Hur påverkar kopplingen 

till olika kulturella institutioner, som biblioteket och sjukhuset, hur användare och 

bibliotekarier ser på patientbiblioteket? På vilka sätt ses patientbiblioteket som en 

resurs för vården?  

Som bakgrund till undersökningen, och som kontext till mina resultat, ges en 

historisk bakgrund där sjukhusbiblioteks utveckling i allmänhet och S:t Görans pa-

tientbiblioteks utveckling i synnerhet diskuteras ur olika aspekter. Tidigare forsk-

ning som undersöker sjukhusbibliotek ur olika perspektiv presenteras och diskute-

ras. Aspekter som sjukhusbibliotek som kulturbärare, sjukhusbibliotek som inform-

ationscenter och samarbete med vården behandlas. Det gränsöverskridande forsk-

ningsfältet kultur och hälsa diskuteras också. De aspekter inom detta fält som är 

relevanta för min undersökning är främst undersökningar om hur kulturverksamhet 

kan bidra till patienters tillfrisknande och om hur läkare på olika vis kan dra nytta 

av att läsa skönlitteratur. 

Som teoretisk utgångspunkt används ett sociokulturellt perspektiv, och Roger 

Säljös begrepp kulturella institutioner. Detta begrepp används för att analysera de 

uppfattningar om patientbiblioteket som framkommer i analysen. 

Den metod som används är kvalitativa intervjuer med användare av patient-

biblioteket samt bibliotekarier. Intervjuerna med bibliotekarierna är semistrukture-

rade och de med användarna är kortare och något mer strukturerade. 

I analysen diskuteras först de olika uppgifter och funktioner som framkommit 

som viktiga i intervjuerna. Litteraturförmedling och patientbiblioteket som ett lugnt 

rum på sjukhuset är några av de aspekter som framkommer. Vidare diskuteras hur 

patientbiblioteket ses som en del av folkbiblioteket respektive sjukhuset.  

Slutsatsen blir att patientbiblioteket har en stark koppling till både folkbiblio-

teket och sjukhuset. Användarna ser kopplingen till folkbiblioteket och bibliotek i 

allmänhet som starkast, men en annan syn som framkommer är den där patient-

biblioteket jämställs med övriga verksamheter inom sjukhuset. Bibliotekarierna ser 

också kopplingen till folkbiblioteket som viktig, även om deras uppfattningar om 

detta skiljer sig något från varandra. Samtidigt uttrycker de en stark lojalitet till 

sjukhuset. 
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Bilaga 1, intervjuguide för intervjuer med biblio-
tekarier 

Patientbibliotekets viktigaste uppgifter 

 Vilka är de viktigaste uppgifterna? 

 Hur mycket arbetar ni med följande? 

 

 Patientinformation 

 

Uppsökande verksamhet 

 

Kulturförmedling 

 

 

Användargrupper 

 Hur arbetar ni mot…? 

 Hur väl når ni…? 

 Vad gör ni specifikt för…? 

 Hur använder de olika användargrupperna biblioteket?  

 

 Personal 

  

 Patienter 

  

 Anhöriga 

 

 Biblioteksovana 

 

 

Patientbibliotekets utveckling 

Hur har biblioteket förändrats sedan du började arbeta här? 

 

 

 

 

Koppling till folkbiblioteket 

 Vilken position har patientbiblioteket inom Stockholms stadsbiblio-

tek? 
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Koppling till sjukhuset 

 Vilken position har patientbiblioteket på sjukhuset? 

 Hur ser övrig personal på biblioteket? 

 

 

 

 

Patientbibliotekets framtid 

 Vad tror du om bibliotekets framtid? 

 Vad efterfrågas av användare? 

 Vad önskar du att ni kunde arbeta med/arbeta mer med? 
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Bilaga 2, intervjuguide för intervjuer med använ-
dare 

Patient, anhörig eller personal? 

 

 

Hur ofta besöker du sjukhusbiblioteket? 

 

 

 

 

Vad gör du när du besöker sjukhusbiblioteket? 

 

 

 

 

Vilka tycker du är sjukhusbibliotekets viktigaste uppgifter? 

 

 

 

 

 

Vad vill du att sjukhusbiblioteket ska arbeta mer med? 

 

 

 

 

Brukar du besöka bibliotek även utanför sjukhuset? Skillnader? 

 

 

 

 

Är det något mer du har tänkt på under tiden vi har pratat? Eller något 

du vill tillägga när det gäller sjukhusbibliotek? 

 


