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Denna rapport ér en del av Centrum {or vardens arkitekturs rapportserie. Centrum for
vardens arkitektur, CVA ar Sveriges ledande centrum for utveckling, utbyte och
spridning av kunskap om vardens fysiska miljoer. Centrumet dr en nationell arena och
plattform for kunskapsmoten. Fokus &dr att bidra till en personcentrerad, effektiv och
sdker vird. CVA engagerar sig i kunskapsspridning och forskning, bidrar till grund- och
forskarutbildning samt driver uppdragsutbildning. CVA ger ut rapporter fran
utvecklingsprojekt och redovisar aktuella fragor for att bidra till kunskapsutvecklingen.
Aktiv samverkan med organisationer inom och relaterade till héilso- och
sjukvardsomrddet ar centralt for relevans och nyttiggérande. Sahlgrenska akademin och
Sveriges regioner dr samverkanspartners.

For ytterligare information om CVA:s rapporter och aktiviteter, se viar hemsida:
https://www.chalmers.se/cva
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Forord

Att samla och sprida kunskap &dr en central uppgift for CVA. Det gor vi genom
rapporter, webbinarier och olika aktiviteter som workshops, temadagar med mera.
Den28 augusti 2025 arrangerade CVA en workshop inom ramen for
forskningsprojektet SoLiDe — ICU, med fokus pé aktuella frdgor och utmaningar kring
belysningsmiljéer inom intensivvird. Syftet var att samla kunskap, erfarenheter och
perspektiv fradn olika yrkesgrupper som arbetar med eller paverkas av ljusmiljon i
intensivvardssammanhang. Under en halv dag samlades omkring 30 deltagare, varav de
flesta var vardpersonal - sjukskoterskor, underskoéterskor, fysioterapeuter,
medicintekniker och likare — nigra var forskare samt ytterligare ndgra representanter
frédn belysnings- och designbranschen.

For att ta ett gemensamt avstamp i1 det rddande kunskapslidget holls ett antal foredrag.
Forst gav Sepideh Olausson, som dr huvudansvarig forskare i projektet, en introduktion
till &mnet och en beskrivning av SoLiDe — ICU. Dérefter foljde foreldsningar om olika
aspekter av ljus och belysning, som ocksé presenteras i denna rapport. Efter foredragen
holls gruppdiskussioner utifrdn ett antal frdgor om den nérvarande vardpersonalens
arbetsmilj6. Diskussionerna summerades och presenterades gemensamt.

I den hir rapporten sammanfattas &mnena for presentationerna samt ett urval av de
tankar och fragor som gruppdiskussionerna mynnade ut i. Rapporten bjuder ocksa pa
en introduktion till forskningsprojektet SoLiDe — ICU (Sound Light Design in ICU), i
form av en intervju med och presentation av projektets initiativtagare Sepideh Olausson
pa institutionen for vardvetenskap och hilsa, Géteborgs universitet. Forhoppningen ar
att rapporten ska bidra till att 6ka kunskapen om hur belysningen i en intensivvardsmiljo
paverkar béde personalens och patienternas hilsa och sdkerhet, liksom
forutsiattningarna for att ge en god véard. Vi Onskar ocksd att den ska fungera som
utgdngspunkt for fortsatta diskussioner kring behov, hinder och mdgjligheter nédr det
géller att utforma vardmiljoer dir faktorer som ljud, ljus och design stodjer bade
patienternas adterhdmtning och personalens arbetsmiljo.

Goran Lindahl
Professor, Chalmers
Forestandare CVA
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Utforskar sambandet mellan intensivvardsrummets
utformning, vardens kvalitet och personalens
arbetsmiljo

Bristfillig, bullrande ventilation, halvdan belysning, pipande larm och fldktljud fran
gamla respiratorer; tringsel och varma skyddskldder i kombination med 1anga, stressiga
pass. Vid ett tillfdlle fick Sepideh Olausson panik — pé riktigt — nir hon jobbade som
sjukskoterska i Ostra sjukhusets Covid 19-télt. Det var i samband med den upplevelsen
som hon insig att ndgot méste goras at den fysiska arbetsmiljon for vardpersonal.

— Att ta hand om patienter i ett télt under en pigédende pandemi &r visserligen en ovanlig
situation, men det var inte mycket béttre inne pa avdelningarna. Och dessvirre finns det
manga brister i arbetsmiljon dven 1 normala fall, sdger Sepideh Olausson.

Nu har hon en unik mojlighet att pdverka framtida vardmiljoer i sin roll som
huvudansvarig forskare och initiativtagare till projektet som fatt namnet SoLiDe — ICU,
en forkortning av engelska for ljud, ljus och design inom intensivvarden.

Sepideh Olausson boérjade jobba inom viarden redan som 16- eller 17-aring. 1993
utbildade hon sig till sjukskoterska och 20 ar senare disputerade hon inom
vardvetenskap. Hennes avhandling handlade om intensivvirdsrummets betydelse for
vardande och vilbefinnande. Hon har ocksé forskat pd miljéer inom rittspsykiatrin och
pa sarskilda ungdomshem, och har erfarenheter fran att forska bade i Sverige och i andra
lander. Genom &ren har hon kunnat konstatera att ljus, ljud och rummets utformning
tillhor de viktigaste faktorerna i den fysiska arbetsmiljon. Ndr hon nu atervéander till
intensivvardsmiljon som forskningsomréde, dr det med nya metoder i bagaget och med
ett storre fokus pd personalen.

— Vi behover ett omtag nir det géller arbetsmiljon inom varden. Vi vet att vi snart
kommer att ha en dldre befolkning, 6kade vardbehov och fiarre som arbetar. D4 blir det
oerhort viktigt att personalen trivs och orkar jobba kvar, sdger hon.

Trots att det redan finns forskning som visar pa tydliga samband mellan mdende och den
fysiska miljons utformning, exempelvis det vilgérande i att ha tillgdng till natur och
utomhusmiljéer, s& kommer den sillan till uttryck nir vardmiljoer planeras och byggs,
enligt Sepideh Olausson.

— Jag tycker att det ar mycket synd att kunskap som finns inte tas till vara. Och det ar
inte bara i Sverige det ir sé.

Sepideh Olausson har besokt flera sjukhus i olika delar av virlden och kanske blev hon
mest forvdnad 6ver vad hon sdg pa en ganska nybyggd IV A-avdelning i Japan. Dér var
sjdlva varden hogteknologisk och genomtidnkt, samtidigt som personalen hade
arbetspass pd upp till 16 timmar 1 miljéer utan dagsljus, med en hard belysning rakt
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uppifrdn och dir personalutrymmena och var morka, trdnga och Overbelamrade. I
Tyskland besdkte hon en nybyggd, pdkostad IV A-avdelning dédr miljon for patienterna
var ljus och genomténkt, men dér personalen tillbringade det mesta av tiden i den
morkare mittdelen av byggnaden. Men hon har ocksé sett goda exempel, som pi ett
sjukhus i Jerusalem.

— De hade ett vildigt trevligt IVA-rum med ordentliga och vélplacerade fonster. Det
sjukhuset dr mycket gammalt, jag skulle gissa att det byggdes det for omkring 100 ar
sedan.

P4 en av Sepideh Olaussons egna arbetsplatser, Sahlgrenska i Goteborg, arbetar
personalen pé den centrala intensivvardsavdelningen i en mycket krivande milj6. De
gamla lokalerna utgor en tredjedel av den rekommenderade ytan i forhllande till
antalet vardplatser och yta per patientsédng. Utdver att det &r trdngt sd dr belysningen
dalig och utanfor fonstren blockerar andra byggnader en stor del av dagsljuset. Men om
mellan sju och atta ar dr det dags for en efterldngtad flytt till nya lokaler i en av de tre
byggnader som ska uppforas inom satsningen kallad Sahlgrenska Life. Det dr hir
Sepideh Olaussons forskningsprojekt kommer in i bilden.

— Den planerade flytten till nnu inte byggda lokaler har skapat en unik mojlighet att
studera just IVA-miljoer, och folja processen fran borjan till slut. Nu héller vi pd med
att studera personalens hélsa medan de jobbar i de nuvarande lokalerna, och sedan ska
vi jimfora hur de mar i de nya. Rent hypotetiskt kan man ténka att det miste bli béttre
med nya lokaler, men vi vet frdn annan forskning att det inte alltid blir sé.

Planen &r att man genom projektet SoLiDe —ICU ocksd vara med och piverka
utformningen av de nya lokalerna, nir det géller ljus, ljud och rummets design.

— Mélet &r att det bada ska bli bra forskning och en riktigt bra avdelning. Besluten som
fattas nu kommer att paverka patienter och personal under lang tid framover. Ostra
sjukhusets IVA-avdelning dr exempelvis byggd under 1960- och 70-talen.

Forskningsprojektet, som har fatt finansiering av Formas, ska besté av tre delprojekt och
utover det huvudsakliga forskningsobjektet, Sahlgrenskas central-IVA, ska avdelningen
for neurointensivvard pad Ostra i Goteborg, samt intensivvirdsavdelningen pa
Skaraborgs sjukhus Skovde studeras och anvindas som jamforelse. Ljud och ljus
kommer att mitas pa samtliga stéllen och personalens hilsa ska undersokas, dels genom
enkiter, dels genom att de bidr sd kallade aktigrafer — en sorts avancerade
aktivitetsklockor som méter puls, blodtryck, hjartrytmsvariabilitet, muskelkraft och
somn. Dessutom planerar Sepideh Olausson att studera ledarskap och ergonomisk
belastning pa arbetsplatserna.

P4 en intensivvdrdsavdelning méste arbetet ldggas upp annorlunda @n pd en vanlig
virdavdelning, berittar Sepideh Olausson.

— Att hela tiden kunna se patienterna dr A och O, eftersom man snabbt méaste kunna
upptdacka om négons tillstdnd forsdmras. S& personalen befinner sig inne 1 salen hela
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tiden, har stédndigt 6gonen pa patienterna och behdver vara mycket alerta. En trottande
milj6 med onddiga distraktioner kan g& ut Over uppmirksamheten och ytterst
patientsdkerheten.

Att ha en bakgrund som sjukskoterska och praktisk erfarenhet av miljoerna som hon nu
forskar p4, ir en stor tillgdng tycker Sepideh Olausson. Det hjédlper henne att identifiera
forskningsbehov och att problematisera. Att ocksé fé in tankar och &sikter frin dem som
arbetsmiljobn  ndrmast berdr, nédmligen intensivvdrdsavdelningarnas  olika
personalkategorier, liksom frdn personer som arbetar med att utrusta och utforma
vardmiljoer, dr avgorande for projektet menar hon.

— Att vi triffas som vi gjorde pd workshoppen om belysningsmiljén inom intensivvarden,
i slutet av augusti 2025, och pratar om nuvarande utmaningar och framtida behov ir
otroligt virdefullt. Jag hoppas och tror att vi tillsammans ska kunna dstadkomma nagot
riktigt bra.

Lénk till hemsidan for forskningsprojektet SoLiDe — ICU
https://www.gu.se/forskning/solide-icu
Lastips: Sepideh Olaussons avhandling, Intensivvardsrummets betydelse for vardande

och vilbefinnande — patienters nirstdendes och vardpersonalens erfarenheter (2014)
https://hb.diva-portal.org/smash/get/diva2:877087/FULLTEXTO1.pdf

En grottforskare, tre Nobelpristagare och betydelsen
av dagsljus

Den franske geologen och grottforskaren Michel Siffres armbandsur visar tio minuter i
tvé nir han tar av sig det och riacker det till en medhjédlpare. Han noterar tidpunkten och
dagens datum, 16 juli 1962, innan han kléttrar ner i ett smalt h&l som leder till en
glacidrgrotta i franska Alperna. Nir han kommer upp igen, efter tvA ménader utan
dagsljus och klocka, har han demonstrerat att minniskan, liksom vixterna och djuren,
har en egen inre tidhallare och att den inte dr helt synkroniserad med véra armbandsur.

—Det som Siffre visade var att utan yttre padverkan har vi en dygnsrytm som ér lite lingre
an dygnets 24 timmar. Mer avancerade studier har senare visat att var naturliga cykel ar
pé omkring 25 timmar. Det innebdr att vi lagger oss och gér upp senare och senare for
varje dygn om vi inte har ndgon extern tidsangivare, sd kallad Zeitgeber — ett ord l&nat
frén tyskan. Den viktigaste Zeitgebern dr dagsljuset, siger Michael Smith, somnforskare
vid avdelningen for samhéllsmedicin och folkhélsa pd Goteborgs universitet.

Kroppens 25-timmarsrytm &r anledningen till att vi har littare att anpassa oss till en ny
tidszon om vi gor en lang resa vister ut, medan vi riskerar svér jetlag om vi reser at Oster.


https://www.gu.se/forskning/solide-icu
https://hb.diva-portal.org/smash/get/diva2:877087/FULLTEXT01.pdf

— Vi dr bittre pé att gd och ldgga oss senare dn vanligt, dn tidigare dn vanligt. S& om man
jobbar skift och roterar skiften inom arbetslaget, dr det bést att rotera framéit si att man
jobbar forst dag, sedan kvill, sedan natt, sager Michael Smith.

Sedan Siffre kom upp ur glacidrgrottan den dir forsta gdngen 1962 fortsatte han att gora
experiment pad temat tidsuppfattning, med bade sig sjidlv och andra som forsdokspersoner.
1970 bodde han hela sex minader i en grotta i Texas och 1999 gick han ater under jord
for att undersdoka om &aldrandet hade paverkat hans inre, cirkadiska, rytm. Hur det
cirkadiska systemet fungerar i detalj har engagerat ménga forskare genom éaren. 2017
fick tre av dem Nobelpriset 1 medicin, for att ha kartlagt de styrande mekanismerna pa
molekylniva.

— I olika delar av hjdarnan och pa andra stillen i kroppen har vi en sorts molekylira
klockor som reglerar olika funktioner. Liksom musiker som spelar var sitt instrument 1
en orkester ar det viktigt att de alla haller samma takt. I hypotalamus finns dirigenten,
den suprachiasmatiska kirnan, eller SCN, sdger Michael Smith.

SCN samordnar orkestern som 1 sin tur pdverkar periodiska funktioner som somn,
vakenhet, frisdttning av hormoner, aptit och matsméiltning. SCN far stdd av bland annat
retinan, ndthinnan langst bak 1 vara 6gon.

— Nar ljus tréaffar ljuskénsliga celler 1 retinan reagerar proteinet melanopsin och sétter 1
ging en signalvig som far cellerna att skicka nervimpulser till SCN. S& man kan siga att
SCN kan se, eller 4tminstone avgora, om det 4r ljust eller morkt i omgivningen.

Det finns ocksd andra Zeitgebers, som exempelvis dygnsvariationer 1 omgivningens
temperatur och vara egna vanor gillande mattider och olika aktiviteter. Men ljuset,
sarskilt det bla ljuset vilket det finns mycket av i dagsljus, dr den viktigaste Zeitgebern,
berittar Michael Smith. Om de yttre tidhédllarna plotsligt inte gar i1 takt med den inre
cirkadiska rytmen, som efter en flygtur Oster ut eller vid nattarbete, blir de mest
uppenbara effekterna att vi kan bli somniga nér vi bor halla oss vakna och pigga nér det
ar dags att sova. Om vi 4nda lyckas somna kan somnen bli mer fragmenterad 4dn vanligt.

— Som vi alla vet sd dr somnen viktig for hilsan pd ménga sitt. Exempelvis for
regleringen av blodtryck och metabolism, s om var somn 4r dalig under lang tid okar
risken for exempelvis hjart-kérlsjukdomar och diabetes. Somnen péaverkar ocksa
immunforsvaret och inflammationsreaktionerna, och ar viktig for hjarnans formiga att
befdsta minnen. Ocksa dr det forstds viktigt att vi dr utvilade nog att inte begd d6desdigra
misstag nér vi dr vakna.

Michael Smith berittar att studier har visat att ndr forsokspersoner sover i rum med
tinda lampor blir somnen ytligare, &ven om personerna sover lika linge som normalt.
Samtidigt kan den som &r vaken bli piggare av artificiell belysning nér den innehéller
mycket blatt ljus. Effekter som kan vara viktiga att beakta nir det giller skiftarbete.

— Nér man jobbar natt behdver man bra belysning, inte bara for att se vad man gor, utan
for att man ska klara av att hélla sig vaken, for den egna hilsans skull och for att man
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ska vara pigg nog att 10sa svéra uppgifter. Inom sjukvdrden krockar det med patientens
behov av att fi sova i morker for att f4 en djup somn som frimjar ldkning och
aterhdmtning. Allt detta stéller forstas stora krav pd hur man designar vardmiljoer, sdger
Michael Smith.

Kroppens huvudklocka, SCN, styr andra klockor i hjirnan som 1i sin tur styr och
paverkar dygnsvariationer i somn, vakenhet och uppmirksamhet, inldrning och
minne, aptit samt kénsloméssiga reaktioner. Kommunikationen sker genom
elektriska signaler i hjidrnan, frisdttning av hormoner i kroppen och variationer i
kroppstemperatur. En del av vdra SCN-pdverkade beteenden, som att vi intar foda,
blir i sin tur signaler till kroppen. Utdver de dygnsvariationer som vi patagligt méirker
av sjélva, styr systemet bland annat blodtrycket, leverns reglering av blodsocker och
blodfetter samt njurarnas funktion.

Fotometri — ljusmatning med manniskan i centrum

— Man behover inte vara forskare for att forstd att fonster dr viktiga, inte bara for att vi
ska nis av det fysiskt viktiga dagsljuset utan ocksa for var mentala hilsa, siger Maria
Nilsson Tengelin och fortsitter:

— Om det inte hade varit viktigt att kunna se det som finns utanfor en byggnad si hade
alla fonster lika gdrna kunnat vara frostade. Men vi har behov av att kunna se
omgivningarna, vilket viader det ir, fa visuell hjdlp att avgora nér pé dygnet det &ar. Bist
mar vi med en vacker utsikt, fast utan besvirande insyn.

Sjélv dr hon just forskare och kallar sig mét-nerd. Vill man veta exakt hur mycket ljus
som flodar in genom ett fonster, hur starkt ljuset 4r i en viss riktning och hur ljus en viss
yta uppfattas vara, dd kan det behovas en person som hon. Maria Nilsson Tengelin
arbetar pa forskningsinstitutet RISE pa avdelningen for fotometri. Hon forklarar att
matten som anvinds inom fotometeri — lumen, candela och lux — utgér frdn hur vi
uppfattar ljus, snarare dn att méta fysiska energimédngder, som inom radiometri. Nir hon
berittar om sitt amnesomrade och arbete dr médnniskan i centrum, pa flera sétt.

— Ljusets inverkan pé oss kan delas upp i bildgivande och icke bildgivande effekter. De
icke bildgivande, eller icke-visuella, handlar om ljusets inverkan pa vér inre klocka, det
cirkadiska systemet, medan de bildgivande handlar om visuell prestation, upplevelse och
komfort.

Till den visuella prestationen hor hur belysningen péverkar hur snabbt eller noggrant
man kan utféra en viss uppgift. Det kan bero pa ljusniva, alltsd om belysningen ger
tillrackligt mycket ljus for att vi ska kunna se ordentligt vad vi gor. Ju dldre vi blir desto
starkare arbetsbelysning behover vi. Skuggbildning kan minska den visuella
prestationen, exempelvis om en ljuskélla dr felplacerad sa att vi skuggar vira egna
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hénder. En annan faktor dr hur ljusets vagldngder paverkar hur vi uppfattar firger.
Maria Nilsson Tengelin visar bilder fran insidan av en ambulans, dir patientutrymmet
forsetts med ett pafallande blatt ljus, sa kallat nattljus.

— Det hir dr inte s lyckat, for i den hér belysningen kan man inte avgdra om patientens
ansiktsfarg dndras, om patienten bleknar for att tillstindet forsdmras, sdger hon.

Nir det giller den visuella komforten &4r bldndning det vanligaste problemet.
Bldndningen kan i bésta fall vara enbart obehaglig men den kan ocksé vara sa kraftig att
den ir synnedsittande. Ett klassiskt exempel dr ndr man pa natten méter en bil med
helljuset pd, och ljuset sprids s& mycket i 6gat att man for en stund inte ser ndgot annat
dn ljuset. Den sortens situationer kan i vérsta fall leda till olyckor. Obehagsblédndning &r
mer subjektivt och kan variera frn person till person, men ocksa beroende pa situation.
Starkt ljus kan upplevas som mindre besvirande om det kommer fran ett fonster med
trevlig utsikt i fint vdder, berédttar Maria Nilsson Tengelin. Obehagsbldndning kan 6ver
tid vara trottande och ge huvudvirk. Ett annat besvirande fenomen dr optiskt flimmer,
ndgot som Maria Nilsson Tengelin har forskat mycket pa.

— Flimrande ljus paverkar béde djur och ménniskor. P4 vilket sitt det padverkar beror pa
frekvensen. Vid 15-20 Hertz kan det orsaka epileptiska anfall. Vid lite hogre frekvenser
kan vi inte uppfatta att ljuset blinkar, men det pdverkar dnda hjdrnan och kan ge migrén,
huvudvirk och illamdende. Vi vet ocksa att flimmer kan stora 6gonrorelserna nér vi
laser.

En del av Maria Nilsson Tengelins arbete handlar om att gora olika ljus-métningar pa
arbetsplatser, och hon berittar att det forekommer mycket flimmer exempelvis pa
skolor och forskolor. Utdver de negativa effekterna har hennes egna studier bland annat
visat att flimmer, som en korttidseffekt, kan gora oss mer koncentrerade och
reaktionssnabba. Liksom som nir det giller blindning, 4r det upplevda obehaget av
flimmer individuellt.

RISE har tagit fram en certifiering for inomhusmiljéer som kallas P-mérkning, dér ljus
ingdr som en komponent. Utdver att méta flimmer och undersdka riskerna for
blindning, utvidrderar Maria Nilsson Tengelin och hennes kollegor bland annat
dagsljusinsldpp, belysningsstyrkor, skuggbildningar, hur ljusa olika ytor 4dr (luminanser)
och fargatergivning. Ljusets riktning spelar stor roll beroende pa vilken typ av aktivitet
det dr tankt att stodja. P4 platser dér personer ska prata med varandra ér det ansiktena
som behover vara belysta, men arbetar man med nigot som ligger pa ett bord spelar det
mest roll hur mycket ljus som faller in horisontellt.

Just nu jobbar Maria Nilsson Tengelin med en filtstudie som handlar om ménniskors
individuella, vardagliga ljusexponering. Exponeringen ska registreras med birbara
mitinstrument i form av klockor, halsband och glasogon. Studien genomfors i Tyskland,
Sverige, Nederldnderna, Spanien, Turkiet och Ghana, dér testpersoner far béra
instrumenten under en vanlig vecka. Varje dag ska de ocksé fylla i frigeformuldr om
bland annat fysisk aktivitet, mdende och trotthet.
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— Vi kallar den individuella ljusexponeringen for den spektrala dieten. Och den kan
variera vildigt mycket beroende pd var man bor, var man jobbar och vilka vanor man
har. Eftersom ljuset pdverkar oss s mycket, bade fysiskt och psykiskt ska det bli vildigt
intressant att studera vad den spektrala dieten kan bestd av.

Fotometriska matt pa ljus

Ljusflode (lumen, Im): Beskriver hur mycket totalt ljus en ljuskilla avger i alla
riktningar. Kan dven anvindas for att ange hur mycket dagsljus som passerar in
genom ett fonster.

Illuminans (lux, Ix): Beskriver hur mycket ljus som triffar en yta. Motsvarar lumen
per kvadratmeter. Anvinds ndr man vill veta hur vil upplyst en viss plats ir, till
exempel en skrivbordsyta.

Luminans (candela per kvadratmeter, cd/m?): Beskriver hur mycket ljus som strélar
ut frdn en yta 1 en viss riktning och ddrmed hur ljus ytan upplevs vara. Det ar
luminansen och ogats adaptionsnivd som avgdér om nagot ser blindande eller
behagligt ut for 6gat.

Ljusstyrka (candela, cd): Beskriver hur mycket ljus som lyser i en viss riktning.
Anvinds bland annat for att beskriva ljus fran strilkastare eller lampor som har en
riktad ljusférdelning.

Candela beridknas som lumen per steradian (en steradian dr en rymdvinkel — en
rymdvinkel méter en del av en sférs yta).

Det upplevda inte samma som det fysiska

Ett forhorsrum pa en polisstation och ett samtalsrum pa en psykiatrisk mottagning.
Ulrika Winstrom Lindh studerar rum med skilda funktioner, med fokus pa hur ljuset
péverkar upplevelsen av rummet och i forldngningen vad som hénder i det.

—Man behover fundera 6ver syftet med ett rum. Vilken stdmning vill man skapa och hur
kan den stdmningen piverka samtal och interaktion?

Hon visar en bild av ett férhérsrum som anvidnds for dvningar pé polisutbildningen vid
Hogskolan 1 Bords, samma hogskola dir hon sjédlv dr forskare pé institutionen for
resursatervinning och samhéllsbyggnad.

— Det hir ska efterlikna ett forhorsrum och det dr intressant att se vad for typ av
belysning man har valt. Hér finns bara ett allménljus och det kommer rakt ovanifrin.
Kénner man sig bekvam hidr? Det dr kanske inte meningen. Avsldjar man mer



information i ett sddant hér rum, eller &r det tvirt om? Det forsoker vi ta reda pd i en
litteraturstudie.

Studien &dr dnnu inte klar men Ulrika Wénstrom Lindh, som har en bakgrund som
arkitekt, inredningsarkitekt och ljusdesigner, kan avslgja att resultaten hittills pekar mot
att man berédttar mer i rum dér belysningen skapar en fortrolig atmosfar.

— Det édr vildigt manga faktorer som pdverkar hur ett samtal blir, men jag tror dnda att
belysningen kan spela roll. Den kan antingen stddja eller stjdlpa samtalet. Vid ett
vardbesok, exempelvis for samtalsterapi, dr det Onskvirt att pd kort tid skapa en
stimning av trygghet och fortrolighet som far patienten att dppna sig.

Ulrika Wénstrom Lindh menar att hur ett rum é&r ljussatt har stor inverkan pa
rumsatmosfiaren. Ljussidttningen kan pdverka om vi kidnner oss instingda eller om det i
stdllet blir oklart var rummet borjar och slutar. Om ett starkt ljus kommer frén en kéilla
ovanfor oss kan vi kiinna oss extra exponerade 1 en redan utsatt situation. Det finns inte
sd mycket tidigare forskning inom omradet, berédttar hon, men det finns studier som visar
att ett varmt ljus som ar placerat l4gt och ganska ndra dem som befinner sig i rummet,
vicker en kénsla av att situationen dr personlig och privat. Ulrika Wéanstrom Lindh visar
skisser som hon har gjort, 6ver hur belysningen i ett motesrum kan vara arrangerad
beroende pa vad man vill framhéva.

—Man kan vilja att belysa ansiktena pa personerna vid bordet, dé blir det ett starkt fokus
pé samtalet. Eller si kan man ldgga belysningen lite ldgre sa att de inte ser varandras
ansikten sa tydligt och kanske upplever ett storre fokus pd innehéllet i samtalet.

Hon berittar ocksa att en bubbla av ljus runt dem som talar kan forstdarka kénslan av
tillhorighet, samtidigt som andra personer i rummet kan kinna sig exkluderade. Om
man ldgger ett starkt ljus pa bordsytan kan man skapa en kénsla av att i det hir rummet
iar arbetet i fokus, dd kan det behovas ljuskéllor lite 1dngre bort som ger mojlighet till en
stunds utblick.

Under 1960- och 1970-talen fick arkitekten Sven Hesselgren anslag frén
Byggforskningsradet for att forska pa rumsupplevelse. I ett experiment som handlade
om hur ljusupplevelsen bidrar till rumsuppfattningen, stélldes skirmvéaggar upp si att de
omgirdade en yta inuti ett storre rum. Ovanfor ytan hingdes en lampa upp, och under
experimentet dkades gradvis ljusstyrkan frdn 1 till 1000 lux. Forsokspersoner fick i
uppgift att berétta vid vilken ljusstyrka de uppfattade ytan som ett eget rum. Resultatet
visade att kédnslan av rumslighet 6kade upp till 100 lux, for att sedan avta.

— Viggarna blev mindre patagliga nér ljuset blev for starkt och till slut dvervigde
intrycket av en massa ljus, beréttar Ulrika Wianstrom Lindh.

Under det pagdende arbetet med att gd igenom vetenskapliga publiceringar for en
litteraturstudie, har Ulrika Wénstrom Lindh och hennes kollegor konstaterat att tidigare
ljusforskning mest har koncentrerat sig pd ljusnivi. Vildigt lite har handlat om hur
upplevelsen pdverkas av vad i rummet som &dr belyst, hur jamn belysningen dr, samspelet
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mellan morker och ljus samt ljusets firg — sidant som hon sjilv dr intresserad av och
skrev om i sin avhandling 2012. Bland annat undersokte hon dé hur olika ljusscenarier
péverkade hur forsokspersoner uppfattade en av horsalarna i Goteborgs universitets
huvudbyggnad i Vasaparken. Nér ljuset var koncentrerat till en liten ljuszon ldngst fram
i den i Ovrigt morka salen, upplevde ménga att delar av rummet forsvann, att det blev
mindre. Men andra tyckte att morkret gav ett odndligt intryck. Nar hela salen var ljusare
kédndes den generellt storre, men om ytor, exempelvis viggar, var 6verbelysta kunde de
verka vara ndrmare dn de verkligen var.

— Manga génger ar ljusets inverkan beroende av kontexten, alltsd hur rummet &ar
utformat, men det dr tydligt att det upplevda rummet inte dr det samma som det fysiska
rummet, siger Ulrika Wénstrom Lindh.

Avseende vardmiljoer och hur belysningen upplevs i sddana, finns heller inte sd mycket
forskning, men Ulrika Winstrom Lindh ndmner en ldsvdrd doktorsavhandling fran
Alborg universitet. Dér delar forskaren Lone Stidsen in en sjukhusavdelning i olika
zoner utifrdn funktion, exempelvis en zon for virdande och en for rehabilitering, dir
ljuset kan utformas pé olika sétt. Zonerna kan vara olika kraftigt belysta och lampor kan
placeras pa olika hojder, for att fortydliga och forstirka zonernas syften. Eftt
angreppssatt som Ulrika Wianstrom Lindh tror kan vara bra, men som é&r Iangt ifrdn hur
vardmiljoer generellt dr designade idag.

— Belysningen i1 vardmiljoer ofta vildigt okidnsligt utformad, med en allmidnbelysning
som finns dver allt och ska passa alla situationer, men som kanske inte &r riktigt bra i
ndgon situation alls.

Nir det géller belysning sd har forskningen till storsta delen varit kvantitativ, menar hon.
Mycket har handlat om det som gér att méita och hur det padverkar méinniskor fysiskt.

— Det ar ocksa viktigt att fi med det som inte gir att méta, vilken atmosfdar som
belysningen skapar, och vad den gér med ménniskorna som vistas i lokalerna.

Lastips:

Ulrika Winstrom Lindhs doktorsavhandling, Light Shapes Spaces — Experiences of
Distribution of Light and Visual Spatial Boundaries (2012)
https://gupea.ub.gu.se/bitstream/handle/2077/31448/gupea 2077 31448 1.pdf?sequence
=1&isAllowed=y

Lone Stidsens avhandling, Light Atmosphere in Hospital Wards (2013)
https://www.riverpublishers.com/pdf/ebook/RP_978-87-93237-00-1.pdf



https://gupea.ub.gu.se/bitstream/handle/2077/31448/gupea_2077_31448_1.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://gupea.ub.gu.se/bitstream/handle/2077/31448/gupea_2077_31448_1.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.riverpublishers.com/pdf/ebook/RP_978-87-93237-00-1.pdf

Ratt vaglangd vid ratt tid med dygnsrytmsbelysning

— Det giller att designa ljuset s att det fungerar under dygnets alla 24 timmar. Och det
ir inte bara ’one size fits all’.

Greger Johansson &r senior chef for forsdljning och kundrelationer i Sverige pé foretaget
Chromaviso, som &r specialiserade inom belysning for hélsosektorn. Han har ldng
erfarenhet fran installationer av s kallad cirkadisk belysning eller dygnsrytmsbelysning,
pa bland annat IV A-avdelningar. Idén med dygnsrytmsbelysning dr att den ska stodja
ménniskors cirkadiska rytm genom att tillhandahélla rétt ljusintensitet och inte minst
ritt ljusspektrum under olika delar av dygnet — samtidigt som ljuset ska fungera att
arbeta i.

— Jag fick hdr om dagen information om en nybyggd intermedidrvardsavdelning déir
personalen under kvillar och nétter inte kunde se patienterna som de Overvakar,
eftersom ljuset frdn korridoren skapade blindande reflexer i ett fonster. Det dr just
sddant som gor att varje belysningslosning méste vara anpassad till den specifika platsen,
med hela dygnet i dtanke. Det dr inte bara att leverera en pall med lampor, man méste
ta in helheten.

Greger Johansson beréttar att p grund av hur processen ser ut nir man ska bygga nytt
inom varden, dr det ldtt hédnt att belysningslosningarna aldrig blir hanterade av ndgon
som dr expert pa just sidana. Belysning sorterar under el och uppdraget hamnar oftast
hos en elkonsult och till sist en elektrikerfirma. Vanligtvis dr priset det viktigaste
urvalskriteriet ndr entreprendren viljs och ddrmed &r risken stor for 16sningar som inte
ar evidensbaserade. Olyckligt, menar Greger Johansson, eftersom belysningen paverkar
hélsa och vélbefinnande hos bade patienter och personal.

— Det finns exempelvis gott om studier, gjorda innan LED-lamporna kom, som visar att
nattarbetande personal riskerar somnproblem och en rad olika hilsoproblem. Vi vet
ocksa att det kortvégiga, dagsljusliknande bla ljuset dr det som péverkar var inre klocka
mest. Dagens belysningar, med LED-teknik, ger generellt fyra ginger mer blatt ljus dn
de gamla med glodlampor och lysror.

2022 publicerade en grupp forskare frin olika linder de forsta vetenskapligt grundade
rekommendationerna for ménniskors ljusexponering under dygnet, med utgdngspunkt 1
ljusets inverkan pd det cirkadiska systemet. Rekommendationerna var tédnkta som en
vigledning for hur ljusmiljoer ska utformas pa arbetsplatser, i offentliga byggnader och
1 hem, for att vara sd hilsosamma som mojligt, och de ingér numera i en ISO-standard
for arbetsmiljoer (ISO/CIE 8995-1). Forskarna utgick frdn hur dagsljuslik en viss
belysning ar, vilket anges som Equivalent Daylight Illuminance, forkortat EDI. Mattet
for hur mycket ett visst EDI stimulerar proteinet melanopsin via dgats retina och
péverkar var huvudsakliga tidhallare i1 hjdrnan, den suprachiasmatiska kédrnan, kallas
melanoptiskt EDI eller mEDI. Gransvéardena for mEDI som forskarna tog fram anges i
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mEDI-lux. Under dagstid rekommenderar de minst 250 lux mEDI, p4 kvillen max tio
och pa natten max en lux mEDI.

— For att kunna erbjuda en sddan ljusmiljé inomhus behovs ett system som dr dynamiskt
och ger olika sammansittningar av vaglingder, morgon, middag samt kvéll och natt,
sdger Greger Johansson.

2014 installerade Hudiksvalls sjukhus, som forsta sjukhus i Sverige, dygnsrytmsljus pa
den allménna intensivviardsavdelningen. Belysningen foljer och hdrmar det naturliga
ljuset utanfor sjukhuset; ett mjukt och forsiktigt morgonljus Okar ldngsamt till ett
starkare och kallare dagsljus for att fram emot kvéllen glida over till ett svagare, varmare
ljus. Ljuset vid patienternas séngplatser gir att styra utifrdn individuella behov via
intuitiva knapp-paneler, och personalen kan ocksa vilja belysningsscenarier pa en skirm
1 Overvakningsrummet.

— Det dr viktigt att vi i industrin skapar system som é&r tydliga och ldttanvédnda, sé att
vardpersonalen kan fokusera pa att ta hand om patienterna. Nar man behover ljus nog
att sdtta en spruta ska det bara vara att trycka pa en knapp for att fa ritt belysning.

Rekommendationerna som internationella forskare tog fram 2022 finns att ldsa hér:
https://journals.plos.org/plosbiology/article?id=10.1371/journal.pbio.3001571

Gruppdiskussioner — ljuset i vara vardmiljoer

Under workshoppen holls gruppdiskussioner dér den nérvarande védrdpersonalen
diskuterade belysningen i sin nuvarande arbetsmiljo, tillsammans med Ovriga deltagare.
Grupperna fick ett antal frgor att utgd ifran.

Deltagarna, som kom frdn Sahlgrenska universitetssjukhuset, Ostra sjukhuset,
Medicintekniska enheten pad SU, Vistra Gotalandsregionens foretagshédlsovird Hélsan
och Arbetslivet, forskningsinstitutet RISE, Hogskolan i Bords och Goteborgs
universitet, pratade om utmaningar och mdgjligheter kring ljus, fonster och visuella
miljoer i sina arbetsmiljoer. Diskussionerna visade pd komplexiteten i att utforma
ljusmiljoer som fungerar for bédde personal och patienter. Nedan foljer en tematisk
sammanstéllning av problem och mgjligheter som framkom under samtalen.

For lite dagsljus och begrinsad utsikt

e Manga har begrédnsad utsikt genom fonstren.

e Det pigar stora byggprojekt som medfor att fonster sétts igen eller skyms av
byggnadsstéllningar och plast. Det hindrar utsikten och minskar inflodet av
dagsljus.

e Den begrinsade utsikten gor det svéarare att forstd var man befinner sig i
forhéllande till den exteridra miljon.
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Man behover ha mojlighet att fista blicken pd ndgot som &r ldngt borta, for att
synen ska fé slappna av ibland.

Anhdriga som stannar linge pa avdelningen behdver bittre mojligheter att
kunna se ut.

Patienternas séngar ir felplacerade i forhéllande till fonstren, men det borde
inte vara sa svart att tgirda.

Baksidan med stora fonster

Man maste se Over behovet av solskydd redan ndr man planerar en miljo.
Det finns konflikter mellan krisberedskap och storleken pa fonster.

Insyn kan vara besvirande. Om man kénner sig exponerad pa grund av stora
fonster finns risken att man morkligger och inte far in ndgot ljus alls.

Atmosfir och rumsuppfattning

Arbetsplatsen ger till stora delar ett sterilt intryck. Kan man skapa en mer
ombonad kinsla med hjélp av belysning?

Hur man upplever rummet &r viktigt!

Det dar mycket ljus som blinkar och stor intrycket i en IV A-mil;jo.
Dagsljusinslédpp i korridorer gor stor skillnad for hur det kinns att gd i dem.
Med 4ndrad ljussdttning och vixter blev personalrummet trevligare.

Utevistelse och naturkontakt

Det finns inte s& goda mdojligheter att ta sig utomhus.
Hos oss finns en mycket liten balkong som ménga inte hittar till.

Belysning och teknik

Ljus far inte bli for avancerat for personalen eller ta for 1ang tid att lira sig. P4
stillen dér vi idag har sofistikerat ljus anvinder manga det inte, eftersom de inte
kan utldsa hur de ska gora.

Det man Onskar dr forprogrammerade knappar som ar likadana i varje rum.

I nyare byggnader hos oss kan man vélja ljus pé ett ganska enkelt sitt, vilket &r
bra. Man kan trycka pa en tydligt markerad knapp och byta ljusmiljo.
Dynamiskt ljus behovs, det dr ndgot vildigt positivt.

Det man kan fraga sig med det dynamiska ljuset d&r om det blir statiskt 6ver aret.
Vad hinder med de sma magiska arstidsvariationerna?

Skdrmar sldpper ifran sig otroligt mycket ljus, sirskilt pA IVA. Det borde finnas
ett nattldge.
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Maojligheter med artificiellt ljus

Kan man vara lite innovativ nér det giller innervédggar? Alla rum har inte
ytterviaggar men med artificiellt ljus kan man kanske ersétta kdnslan av att
kunna se ut genom ett fonster?

Om det finns en innergdrd s& kan man belysa ndgot déir for att man ska fé ett
blickfadng. En sten eller ett trad kanske.

Kan man ha belysning pa golvet s att man ser tydligt var man ska gd pa natten,
sd som det dr pa flygplan?

Utmaningar

Det dr en utmaning att personalen och patienterna har olika behov nér det
giller belysning.

Nattpersonalen behdver kunna rora sig mellan olika rum utan att stora for
mycket.

Vi har alla individuella behov, inte minst behover dldre personer mer ljus for att
se ordentligt.

Planering framat

Det dr viktigt att gora en s& omsorgsfull planering av belysningen att den stér sig
under lang tid framover.

Det ar viktigt att nya ljusmiljoer utviarderas och justeras vid behov.

Man behover se till helheten sé att exempelvis farger och material i lokalerna
inte motverkar belysningens syfte.

Slutord

Efter workshoppen samlades diskussionsgruppernas protokoll in for att anvédndas som
reflektionsunderlag och végledning for design av innovationer samt framtida planering
av belysningsmiljon inom intensivvdrd. I forskningsprojektet SoLiDe — ICU, vilket
omfattar dven ljud och design i intensivvardsmiljoer, kommer fler workshoppar att
arrangeras 1 samarbete mellan institutionen for vardvetenskap och hilsa pa Goteborgs
universitet, CVA pd Chalmers och vardsektorn.
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CHALMERS TEKNISKA HOGSKOLA
Géteborg, Sverige

www.chalmers.se

Denna rapport ar en del av Centrum for vardens arkitekturs rapportserie. Centrum for vardens
arkitektur, CVA &r Sveriges ledande centrum for utveckling, utbyte och spridning av kunskap om
vardens fysiska miljoer. Centrumet ar en nationell arena och plattform fér kunskapsmoten. Fokus ar
att bidra till en personcentrerad, effektiv och sdker vard. CVA engagerar sig i kunskapsspridning och
forskning, bidrar till grund- och forskarutbildning samt driver uppdragsutbildning. CVA ger ut rapporter
fran utvecklingsprojekt och redovisar aktuella fragor for att bidra till kunskapsutvecklingen. Aktiv
samverkan med organisationer inom och relaterade till hdlso- och sjukvardsomradet ar centralt for
relevans och nyttiggérande. Sahlgrenska akademin och Sveriges regioner ar samverkanspartners.

For ytterligare information om CVA:s rapporter och aktiviteter, se var hemsida:
https://www.chalmers.se/cva
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