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omdjligt att alltid anvanda balte nar man vardar en patient. Trots detta anses
arbetssakerheten vara pa en godtagbar niva. De mest paverkande faktorerna visade sig
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1 INLEDNING

Ambulansen &r ett ytterst centralt verktyg i Akutvardarens arbete. En lyckad vard
forutsatter till att bérja med att personalen kan ta sig fram till olycksplatsen. Eftersom
diagnostikmdjligheterna utanfor sjukhus ar begransad sa kravs det ofta att patienten
transporteras till en vardanstalt for fortsatt diagnostik eller vard. Aven en del av vérden
sker i ambulansens vardutrymme under transporten. Trafiksékerhet och anvandning av
bilbalte ar ett valundersokt omrade och med dagens teknik skulle nastan halften (49%)
av alla dodsfall i trafikolyckor i Finland kunna forebyggas med hjalp av sékerhetsbalte.
(VALT-vuosiraportti 2013, 2014)

Man kan téanka sig att akutvardare som i sitt jobb kommer i kontakt med bilkrockar
skulle ha en bra uppfattning om sakerhetsbdltets roll i trafiksakerheten. Men anvénder
akutvardarna sjalva sig av sikerhetsbaltet? Ar det ens mojligt att anvanda sakerhetshalte

samtidigt som man vardar en patient?

| Sverige ar ambulanskrockar sa pass vanliga att dess foljder ar den ledande
arbetsskadan hos akutvardare, de flesta och allvarligaste av dessa sker nar akutvardare
inte anvander sig av sakerhetsbélte (Suserud m.fl. 2013). Pa andra sidan Atlanten i USA
sa dor i medeltal en person varje vecka relaterat till en ambulanskrock och 82% av alla
akutvardare som omkommer i vardutrymmet har inte anvant sig av sakerhetsbalte
(Demmons 2005).

Aven om det i Finland inte intraffar lika mycket olyckor dels pad grund av vart avsevart
lagre invanarantal sa har en i Finland utford undersokning kunnat pavisa att
akutvardarna har varken anvander sakerhetsbalte i den man som lagen etablerar eller i

den man de sjalva vill (Murtonen & Toivonen 2006).



Varfor ar det sa har? Varfor anvander inte akutvardarna sig av sdkerhetsbaltet? Jag
upplever att dessa fragor ar under-representerade i Finlandsk forskning trots att

arbetssékerheten Gverlag ar vélutvecklad i vart land.

Med denna undersokning amnar jag kartlagga akutvardares upplevelser kring
anvandningen av sdkerhetsbélte i ambulansens vardutrymme och paverkande faktorer.
Undersokningen ar ett bestallningsarbete av Ré&ddningsverket i Ostra Nyland och

utfordes genom intervjuer pa detta raddningsverk.

Motivationen till att utféra denna undersdkning grundar sig i mina egna erfarenheter av
bristfallig anvéndning samt problematik géllande sékerhetsbalte i ambulansernas
vardutrymme. Dessa erfarenheter kombinerade med hur pass fa tidigare undersokningar
som har utforts inom detta omrade i Finland véackte intresset for att genomfora

undersokningen.



2 AVSIKT, SYFTE OCH FRAGESTALLNINGAR

Examensarbetets avsikt ar att kartlagga akutvardarnas upplevelser kring anvandning av
sakerhetsbalte i ambulansens vardutrymme och identifiera de tydligast paverkande
faktorerna. Arbetets syfte ar att erbjuda en majlighet till utveckling inom akutvardens
arbetssakerhet genom att kartligga en eventuell problematik relaterad till

trafiksékerheten i ambulanserna.
Arbetets centrala fragestéllningar ar:

1) Hur upplever vardarna anvandningen av sakerhetsbalte i ambulansens vardutrymme
pa Raddningsverket i Ostra Nyland?
2) Vilka ar de mest paverkande faktorerna vid vardarnas anvandning av sékerhetsbalte i

ambulansens vardutrymme?

3 LITTERATURSOKNING

Fyra olika datasokningar i fyra olika databaser samt med google-scholar gjordes for att
hitta tidigare litteratur inom omradet. Endast resultat publicerade 2005 eller senare
tillgangliga i full-text beaktades. Exkluderingskriterierna beaktades ej vid manuella
datasokningar, detta berdrde en artikel i litteratursokningen. Litteratursdékningen tog
plats mellan Augusti och December 2015. Totalt valdes 10 artiklar ut for att anvandas i

examensarbetet.

| datasokningen anvandes databaserna CINAHL och Academic Search Elite med
sokfrasen (“ambulance” OR “paramedic” OR “ems” OR "emergency medical services")
AND ("seat belt" OR "seat belts" OR "safety belt" OR "belts"). Denna stkning gav mig

sammanlagt 6 stycken traffar varifran en relevant artikel valdes ut.

I databasen PubMed gjordes en sokning med frasen “ems” AND ”safety”. Detta gav
mig 48 resultat varav 4 ansdgs vara relevanta och tva utvaldes for att anvandas i

examensarbetet.



Databasen ScienceDirect anvdandes med s6korden “ambulance safety belt”. Tre artiklar

valdes ut.

| google-scholar gjordes &ven en sokning i vilken sokorden var sékerhetsbélte, bilbalte,
ambulans, vardutrymme. Sékningen gav 13 traffar ur vilka tva stycken relevanta texter
utvaldes. Ytterligare en google-scholar sokning gjordes pa finska med sokorden

ambulanssi, turvavyd. Denna sokning gav 53 traffar ur vilka en relevant text valdes ut.

Aven en datasokning i fem olika bibliotek gjordes med sokorden metod, kvalitativ,
kvantitativ, observation, intervju. Bland traffarna valdes ursprungligen sex stycken
bocker ut for att anvandas till redovisningen av metodval samt analys, men endast tre av

dessa &r med i det fardiga examensarbetet.

4 TEORETISK REFERENSRAM

Som teoretisk referensram i detta examensarbete anvands arbetssakerhet, arbetarskydd
och omkringliggande lagstiftningar. Dessa lagstiftningar &r i sin tur till stor del
uppbyggda baserade pa trafiksdkerhets-studier. Saledes &r ocksa trafiksékerheten
indirekt en central del av den teoretiska referensramen. Trafiksékerheten redovisas for i
kapitel 5.1.1. Examensarbetet begransar sig till vardarens anvandning av sakerhetsbélte

under transport i ambulans.

| Finlands végtrafiklags 88 § fran 2006 fastslas att foraren och passageraren i bland
annat personbil, buss och lasthil bor vara fastspanda i siakerhetsbélte eller ndgon annan
skyddsanordning under korning. Har star dven att man genom en forordning skriven av
statsradet kan befrias fran skyldigheten att anvanda sakerhetsbilte ifall transportens eller

kdruppdragets speciella omstandigheter talar for det. (Finlex, 1981)

Det har kan man hitta i statsradets forordning om anvandning av fordon pa vag i 6 §
moment 1-5, skriven 2002. Har listas de grupper som inte berérs av lagen géllande
sékerhetshaltesanvandning som tidigare namnts, namligen; polisen, gransbevakningen
eller en anstalld vid fangvardsvasendet, niar han eller hon ar ute i ett sadant

tjansteuppdrag att anvandningen av bilbdlte kan orsaka fara eller avsevard olédgenhet.
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Man ndmner &ven undantag som postiljoner, sopbilsforare, bilbud och taxi-chaufforer.
Akutvérdare namns inte (Finlex, 1992). A andra sidan ndmns i végtrafiklagens 48 §
moment 1 att forare av utryckningsfordon under bradskande uppdrag far avvika fran
trafikregler som inte sarskilt galler honom eller henne. Detta moment &r skrivet ar 2001
(Finlex, 1981). Det har gor det till en valdigt svartolkad situation, eftersom man har
befriar akutvardare fran alla trafikregler som inte specifikt ar skrivna for akutvardare,
samtidigt som man i férordningen om anvandning av fordon pa vag, skriven 2002, inte
namner ambulanspersonal som en av de undantagsgrupper géllande skyldigheten att
anvanda sékerhetsbélte (Finlex, 1992).

Utgaende fran det jag har kunnat hitta i vagtrafiklagen samt paragrafen om undantag
gallande sakerhetshaltes-anvandningsplikt sa gor jag tolkningen att akutvardare under
korning i ambulans lagenligt borde anvanda sikerhetsbalte bade i korutrymmet och i
vardutrymmet. Jag ar medveten om och tar i beaktande min bristande erfarenhet
gallande lagtolkning, och reserverar utrymme for feltolkning.

I Finland har vi &ven en arbetarskyddslag skriven 2002 med avsikt att forbattra
arbetsmiljon och arbetsforhallandena for att trygga och uppréatthalla arbetstagarnas
arbetsformaga samt forebygga och forhindra olycksfall i arbetet. Har etableras bland
annat att arbetsgivaren ar skyldig att genom nodvandiga atgarder sorja for
arbetstagarnas sdkerhet och hélsa i arbetet (8 8), tillrackligt systematiskt reda ut och
identifiera oldgenheter och risker i arbetet, arbetstiderna, arbetslokalen och arbetsmiljon
(10 8) planera arbetsmiljon sa att arbetstagarnas sakerhet och hélsa beaktas och att
arbetsredskap och anordningar &ar lampliga for det planerade andamalet (12 §).
(Finlex, 2002)

Arbetarskyddsforvaltningen i Finland &r en expertgrupp som stravar efter att arbete skall
utforas pa ett sékert och sunt satt i enlighet med var lagstiftning. Till deras uppgifter hor
att forbattra arbetsmiljon och arbetsforhallandena for att arbetstagarnas arbetsformaga
ska tryggas och bevaras, att avvarja olycksfall i arbetet, forebygga yrkessjukdomar och
minska fysisk och psykisk ohdlsa som arbetet medfor for arbetstagarna.
(Arbetarskyddsforvaltningen, 2015)
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5 FORSKNINGSOVERSIKT

Forskningsoversikten ar till for att ge lasaren en forstaelse och &verblick Over
forskningsomradet och sammanfattar artiklarna som presenterades i litteratursékningen.

5.1 Fordelar och utmaningar i anvandningen av sakerhetsbalte

under transport

Anvandningen av sakerhetsbalte paverkas av manga olika faktorer. Dess inverkan pa
trafiksékerheten &r valundersokt och i dagslaget ar risker kopplade till trafiksakerheten
vilkanda bland allméanheten. 1 ambulansverksamheten uppstar en del utmaningar i
anvandningen. | detta stycke gar jag igenom fordelar samt utmaningar ur den tidigare

forskningens olika perspektiv.

5.1.1 Trafiksakerhet

Anvandning av sakerhetsbdlte och dess direkta koppling till trafiksdkerheten &r
véalundersokt saval i Finland som i manga andra lander. Ar 1968 bildades Finlands
forsta undersdkningskommission for undersokning av trafikolyckor i Nyland. | bérjan
av 70-talet bildades flera nya kommissioner runt om i landet och anda sedan dess har i
Finland forts statistik dver alla trafikolyckor, paverkande faktorer till dessa samt pa
senare ar mdjligheter att forebygga olyckorna. Arligen sldpps en rapport av
forsakringsbolagens trafiksdkerhetskommitté VALT. (VALT-vuosiraportti 2013, 2014)

Under aret 2013 intraffade 253 stycken trafikolyckor i Finland som orsakade dddsfall.
Av alla de inblandade som befann sig i paket- eller personbil anvande 70% (n=199) sig
utav sékerhetsbalte néar olyckan intraffade. Av alla de som befann sig i paket- eller
personbil och dog i trafikolyckor var det 39% (n=62) som inte anvande sig av
sékerhetsbalte. Av dessa kunde sannolikt 49% (n=30) Overlevt med hjalp av
sékerhetsbalte. Bland de skadade anvande 76% (n=64) sakerhetsbalte. Av dessa skulle
sannolikt 42% (n=27) omkommit utan sékerhetsbalte och 29% (n=29) skulle sannolikt

ha fatt allvarligare skador. Bland de som skadades och inte anvande sig av
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sékerhetsbalte skulle 70% (n=14) ha klarat sig helt utan skador eller skadats lindrigare
med hjalp av sakerhetsbalte. (VALT-vuosiraportti 2013, 2014)

Inom akutvarden i Finland anvéands inte sakerhetsbalte i vardutrymmet varken i den
grad som lagen etablerar eller i den grad som akutvardarna sjélva vill. Detta trots att
anvandningen av sakerhetshbélte ar ett av de mest centrala satt att forbattra
trafiksakerheten och darmed arbetssékerheten i akutvarden. | en enkat utford 2005 i
Finland (Murtonen & Toivonen 2006, s. 26) inom akutvarden (n=49) svarade 89,8% att
de alltid anvander sékerhetsbélte i civiltrafiken, 81,6% att de alltid anvénder sig av
sékerhetsbalte som forare i ambulans under utryckningskdrning men endast 4,1% att de
alltid anvander sig av sdkerhetshélte i ambulansens vardutrymme, vare sig det galler
utryckningskorning eller ej. (Murtonen & Toivonen 2006)

| den i Sverige utforda enkdtundersokningen Ambulanspersonalens bilbéltesanvandning
vid ambulanstransporter av Carlsson och Lundqvist (2014) papekar man att det ar
framst under transport av kritiskt sjuka patienter som sékerhetsbéltesanvandningen
verkligen lider i vardutrymmet. Aven har har man kunnat visa pa att deltagarna i studien
valjer att anvanda sakerhetsbélte bade i privatkérning och som forare i ambulans medan

sakerhetshaltesanvandningen tydligt minskar som vardare under transport.

Suserud m.fl. visar i sin artikel Caring for patients at high speed (2013) att
trafikolyckor &r sa pass vanliga i Sverige att det ar den ledande orsaken till skador hos
akutvardspersonal. Ungefar 30 stycken ambulansrelaterade trafikolyckor per ar tar plats
i Sverige och skadorna kompliceras pa grund av vardarnas svarigheter med
anvandningen av sakerhetsbalte i vardutrymmet. Man skriver aven att de flesta
allvarliga skadorna och dodsfallen berér nagon som befinner sig i vardutrymmet utan

sakerhetshalte.

Aven pa andra sidan Atlanten har detta undersokts grundligt. | den Amerikanska webb-
enkdten Ambulance Design Survey 2011: A Summary Report (Lee m.fl. 2013) hittade
man liknande resultat. Man fragade alla deltagande akutvardare (n=2537) om skillnaden
i deras anvandning av sakerhetsbalte nar de vardar en patient jamfort med nar de inte

vardar en patient. Nar de inte vardar en patient ansag 36% att de nastan alltid anvander
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sakerhetshalte, 18% att de anvander det mer dn halften av tiden och de aterstaende 46%
att de anvander sig utav sékerhetsbaltet mindre an hélften av tiden. D&remot nér de
vardar en patient ansag endast 3% att de nastan alltid anvander sakerhetsbaltet, 10% att
de anvander det mer an halften av tiden och hela 87% ansag att de anvander sig av
sakerhetshaltet mindre an halften av tiden de vardar en patient.

I en annan Amerikansk studie har man uppskattat att det sker ungefar 1 dodsfall per
vecka relaterat till ambulanskrockar, och att ett tiotal personer skadar sig allvarligt
dagligen. Man sdger aven att 74% av akutvardare som dér pa jobbet i USA dor i just
trafikolyckor, och att 82% av allihopa som omkommer i vardutrymmet i samband med
en ambulanskrock inte har anvant sig av sékerhetsbélte. (Demmons 2005)

Dessa klara skillnader visar pa en existerande problematik i anvandningen av
sakerhetshalte i ambulansens vardutrymme samtidigt som man vardar en patient. Lee
m.fl. (2013) undersokte ocksa hur bra akutvardarna tyckte att sakerhetsanlaggningarna i
ambulansen tillat dem utfora sitt arbete. Man bedémde resultatet pa en skala fran 0 till
100, dar 0 innebar mycket daligt och 100 mycket bra. Medeltalet bland akutvardarna
blev 22. Man undersokte dven hur pass medvetna akutvardarna var kring riskerna med
att jobba icke-fastspand i en ambulans som kor. Det motsvarande svarsresultatet blev
har 77. Dessa svar visar pa att akutvardarna ar medvetna om hur viktigt det ar med
sékerhetsbalte och dess korrekta anvdndning men helt enkelt godkénner risken med att

jobba icke-fastspand som en del av jobbet.

5.1.2 Patientsékerhet eller arbetssakerhet?

Eftersom man i foregaende kapitel sa tydligt kunna papeka riskerna med att inte
anvanda sakerhetsbalte under ambulanstransport samt visat pa statistik som sager att
akutvardare anvander sakerhetsbalte i en mindre utstrackning an de borde och &n de

sjalva vill s kan man ju undra varfor det ar sa har.

| artikeln Caring for patients at high speed (Suserud m.fl. 2013) skriver man att
ambulanserna ar designade s& att akutvardaren &r tvungen att prioritera

patientsakerheten Over arbetssakerheten om patienten behdver vard under transport.
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Detta pa grund av hur vardutrustningen man kan komma att behéva under transport av
en kritisk sjuk patient inte ar tillganglig fran vardarstolen ifall du &ar fastspand i
sékerhetsbaltet. Detta &r ett problem som man har uppméarksammat i de flesta av all
tidigare forskning. Aven i den i Finland gjorda studien Sairaankuljetuksen turvallisuus
on johtamista (Murtonen & Toivonen 2006) papekar man hur det ar nast intill
oundvikligt for akutvardaren att koppla bort sakerhetsbaltet for att administrera vard i

ambulansen under transport.

Eriksson & Werner (2007) skriver om hur akutvardarna ar medvetna om att de borde
anvéanda sdkerhetsbéltet i en storre utstrackning an vad de gor idag men att detta endast
ar mojligt under lugna transporter dar patienten inte har ett stort vardbehov.
Akutvardarna som deltog i intervjuerna kande ocksa att arbetsgivarna ar medvetna om
att jobbet innebdr att prioritera patientens vard over sin egen sdkerhet i de fallen dar
man behover varda patienten under transport i och med att man inte kan vara béltad i
alla dessa situationer. De upplevde sig satta sin egen sakerhet at sidan och istéllet
fokusera pa patientens vard. Patientsakerheten upplevdes bra.

I undersdkningen Time saved with high speed driving of ambulances av Petzall m.fl.
(2011) tittar man pa hur mycket tid man sparar med att kora utryckningskorning jamfort
med att folja det normala trafikflodet. Man konstaterar aven hur mycket forskning det
finns som visar hur trafiksdkerheten sjunker vartefter hastigheten 6kar. Man redovisar i
resultaten hur antalet minuter man sparar beror pa ortens tathet, det vill siga
invanarantal. Baserat pa medeltal i transportlangd och trafikmangd samt infrastruktur
kunde man konstatera att man i en ort med 46,000 invanare sparar i medeltal 1 minut
med att transportera som utryckningskorning istéllet for vanlig kérning. | en ort med
170,000 var motsvarande sparad tid 2 minuter och i en ort med 378,000 sparade man i
medeltal 3 minuter. Det faktum att man inte alltid baserar transporthastigheten pa
patientens behov av att snabbt fa vard pa sjukhus samt medvetenheten om hur riskfyllt
det ar med utryckningskdrning i forhallande till normal kdrning visar tydligt pa en hogre
prioritet av patientsédkerhet &n arbetssékerhet nar det kommer till transport i ambulans.
(Petzéll m.fl. 2011)
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5.2 Akutvardarnas upplevelser

Vad akutvardarna har att sdga om sakerhetsbaltesanvandningen i ambulansernas
vardutrymme varierar en hel del. De mest genomgaende ar upplevda faror och risker i

forhallande till antingen vardutrymmets design eller kérsékerhet och kommunikation.

| Carlsson och Lundqvists studie (2014) kunde man papeka att nastan alla, namligen
95% (n=76) av alla deltagande akutvardare upplevde att de utsatter sig sjalva for fara
genom att befinna sig obaltad i vardutrymmet under transport. Man kartlade aven de
mest centrala orsakerna som akutvardarna gav for att de inte anvande sékerhetsbélte och
kom fram till de foljande fem faktorerna: Att na utrustning, att ge vard och behandling,

att kommunicera, att se forutséttningar, yttre faktorer.

’Att nd utrustning’ innebdr precis det som det star, nimligen att man frdn vardarstolen
inte récks till den utrustning som behdvs utan att ta 16s sakerhetsbaltet. Med ’att ge vard
och behandling’ syftar man pd hur virdaren ofta inte kan utféra den vardéatgdrd som
behdvs samtidigt som han ar béltad och darmed ofta maste koppla bort baltet nar
patientens tillstand forandras och kréaver atgard. Har namns bland annat hjart- och
lungraddning som ett exempel pa transport dar vardaren omgjligt kan anvanda sig av
sékerhetsbalte. ’Att kommunicera’ betyder att vissa akutvardare upplevde att de
behovde ta 16s sakerhetsbaltet och flytta sig narmare foraren for att effektivt kunna
kommunicera med denne under transport. Med ’att se forutsdttningar’ menade man att
man lattar kan sitta fastspand nar man vet att man har gjort det som behdver géras under
transporten och da, under mindre kravande transporter, kan sitta fastspand hela végen.
Till sist fann man med frasen ’yttre faktorer’ att akutvardarnas val att spdnna fast sig

eller inte paverkades av forarens Kor stil och hastighet. (Carlsson & Lundqvist 2014)

Akutvardarna som deltog i Eriksson & Werners (2007) semistrukturerade intervjuer
upplevde liknande saker gallande sakerhetsbaltet i wvardutrymmet och dess
begransningar. Deltagarna hade en hég medvetenhet kring skaderiskerna med att vara
obdltad i en koérande ambulans och dess direkta koppling till kor stilen och
korhastigheten. Manga kande sig otrygga med sin kollegas kor stil under

utryckningskorning. | intervjuerna kom ocksa fram manga positiva saker som t.ex.
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akutvardarnas arbetssatt att plocka fram nodvandiga saker infor transporten for att
undvika att behdva koppla loss sig, kommunikation med féraren for att t.ex. stanna bilen
vid vardatgarder. Man foreslog ocksa forandringar i bilbaltet som skulle tillita att
vardaren ror sig i vardutrymmet utan att koppla loss baltet, samt en lampa i forarhytten
som skulle lysa sa lange vardaren inte anvander sakerhetsbalte sa att foraren ar
medveten om detta. Aven i Carlsson & Lundqvist (2014) studie berattar akutvardarna
om hur de medvetet gor varden klar pa plats sa langt som mojligt for att sen kunna
anvanda sig utav sakerhetsbélte under sa stor del av transporten som majligt.

En stor del av sakerhetsbaltes-anvandningens brister verkar bero pa en attityd bland
akutvardarna dar man accepterar risken med att arbeta i en kérande ambulans obaltad
som en naturlig del av arbetet (Lee m.fl. 2013). Det finns dock mycket som sdger emot
det har, och det kraver en forandring i attityden bland akutvardare. Suserud m.fl. (2013)
beskriver i deras artikel hur akutvardare bryter mot sina direktiv genom att ibland
ateruppliva patient under transport trots att deras arbetsgivare raknar med att detta ar en
atgard som gors i en stillastaende ambulans. Som Petzall m.fl. (2011) skriver &r det
konstigt att man utsatter sig for riskerna med utryckningskorning utan att patienten
nddvéndigtvis har behov av att komma fram snabbare &n man skulle med vanlig

kdrning.

En Amerikansk akutvardare som deltog i studien av Taylor m.fl. (2015) som
reflekterade Over sin ndra-o6gat upplevelse i ambulansen sade; ”Om du nagonsin har
mojlighet att anvanda dig av sakerhetsbaltet i vardutrymmet sa kommer det att radda

ditt liv.”

5.3 Sammandrag av forskningsoversikt

| den tidigare forskningen har man etablerat att sakerhetsbéltesanvandningens direkta
koppling till 6verlevnad samt minskad skaderisk vid olyckor ar valundersdkt. Man har
aven i studier utforda i Finland, Sverige samt USA kunnat pavisa att akutvardare
anvander markbart mindre sdkerhetsbalte som vardare i ambulans &n som forare i
ambulans. Akutvardarna har trots detta visat sig ha en i medeltal hog medvetandegrad

gallande riskerna med utebliven sékerhetsbaltesanvandning under transport.
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Akutvardare i Sverige har i en understkning sagt sig uppleva patientsakerheten
prioriterad dver arbetssékerheten i deras yrke. Liknande drag har setts i studier utforda i
USA och i Finland genom att man har kunnat konstatera sékerhetshaltesanvandningen
problematisk i en vardsituation.

De mest paverkande faktorerna gallande sékerhetshéltesanvandningen i ambulansens
vardutrymme som har kommit fram i den tidigare forskningen &ar placering av
utrustning, vard av patient, kommunikation med foraren, forberedelser eller brist pa

dessa samt trafikrelaterade faktorer sdsom hastighet, forarens kor stil och vaglag.

6 METODVAL & DATAINSAMLING

| detta kapitel redovisar jag for metoderna som anvants for datainsamlingen respektive

analysen i examensarbetet samt valet av dessa metoder.

Eftersom forskningsfragorna i detta examensarbete &r bristfalligt representerade i
tidigare forskning i Finland sa bestamde jag mig for att jobba kvalitativt med min
fragestallning for att kunna fa en battre forstaelse for den eventuella problematik som
undersoks. Trots detta inkluderades daven en mera kvantitativ del i datainsamlingen for
att fa en grov Kartlaggning av anvandningsgraden. En kvalitativ metod ar en
forskningsstrategi for att beskriva och analysera kannetecken och egenskaper eller
kvaliteter i det fenomen som undersdks. Jag anvdnde mig av semistrukturerade
intervjuer som datainsamlingsmetod. Materialet i en kvalitativ metod bestar av text som
representerar samtal eller observationer, till skillnad fran materialet i en kvantitativ
metod som bygger pa numerisk data. Den kvalitativa metoden kan bidra till mangfald

och presentera manga olika nyanser i resultatet. (Malterud 2011 s. 31)

Datainsamlingen i detta examensarbete gjordes genom semistrukturerade intervjuer av
16 olika akutvardare pa Raddningsverket i Ostra Nyland i Februari 2016. Intervjuerna
tog plats pa en av raddningsverkets brandstationer under fyra olika datum i borjan av
Februari och alla akutvardare fran vard- samt grundniva fick mojlighet att delta,
oberoende av stationeringsplats. Aven brandméan som deltog i grundniva verksamheten

erbjods majlighet att delta. Samplet var jamt fordelat mellan grund och vardniva.
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6.1 Valet av datainsamlings-metod

Valet att anvanda semistrukturerad intervju som datainsamlingsmetod grundar sig i flera
saker. Ursprungligen var tanken att samla in data genom observationer for att kartldgga
vardarnas sakerhetsbaltesanvandning rent statistiskt. Den information jag fick fram
genom forskningsoversikten fick mig dock att dndra datainsamlingsmetod och justera
fragestallningen.

Fragestallningen specificerades for att ge undersokningen ett tydligare mal, och jag
bestamde mig for att samla in kvalitativ data istallet for statistik. Detta baserar sig pa att
mitt sampel, med en undersokning som tar plats pa endast ett raddningsverk, kommer
att vara for litet for att fa palitlig statistik. Resultatet avgransas till raddningsverket som
undersokningen ar utford pa och darfor upplevde jag det mera vart att ha kvalitativ data
i mindre mangd dn att ha kvantitativ data, &ven det i en liten mingd. Det att en
problematik i vardarnas anvandning av sakerhetsbalte under ambulanstransport i den
tidigare forskningen har kunnat pavisas i andra lander &n Finland stérkte
examensarbetets fragestallning men bidrog ocksa till andringarna i undersokningens
infallsvinkel. Eftersom man i Finland inte har gjort omfattande studier kring vardarnas
sakerhetshaltesanvandning i ambulans sa blev en kvalitativ datainsamlingsmetod for att
kunna ge forhandskunskap om fenomenet viktigare. Detta eftersom det anses vara
nddvéndigt att ha en relativt bra kdnnedom av ett fenomen innan man kan utfora strikt
standardiserade undersokningar kring det. (Malterud 2011 s. 35-36)

Intervjun valdes som frageteknik eftersom fragestallningen beror ett daligt
dokumenterat och till viss man oként fenomen och det darfor kandes viktigt att ha en
mojlighet att fordjupa sig i vad akutvardarna har att saga, en mojlighet som en
enkétstudie inte skulle kunna erbjuda (Harboe 2013 s. 37-43). Att géra en kombinerad
datainsamling med enkét och intervju kédndes som ett bra alternativ men valdes bort av
rent arbetsekonomiska skal. En semistrukturerad intervju med en kvantitativ del
bestdende av nagra forbestamda fragor for att kartlagga anvandningen och en kvalitativ,
mera oppen del for att undersoka de paverkande faktorerna (se bilaga 1) ansags darfor

vara det basta alternativet for det har examensarbetets datainsamling.
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6.2 Intervju som metod

Att intervjua gar ut pa att stalla fragor till en respondent som antas ha relevant
information och att man lyssnar pa svaret. Det finns dock en mangd olika fragetekniker
som man kan anvanda sig av for att fa tag i denna information. Man kan distribuera ett
frageformular och utfora insamlingen utan fysisk kontakt mellan de tva parterna. Man
kan utfora en personlig intervju dar intervjuaren i ett fysiskt mote med respondenten
staller sina fragor. Denna intervjuform utfors alltsa oftast ansikte mot ansikte. Man kan
ocksa gora till exempel en telefonintervju som ar en slags blandning av de hér tva
satten. Intervjuer med flera respondenter samtidigt kallas ofta gruppintervjuer.
Fordelarna med gruppintervjuer ar bland andra att man far ett bredare sampel, att de inte
ar lika tidskravande som enskilda intervjuer, att man kan fa en bra gruppdynamik som
kan gora att intervjuaren sjalv inte paverkar resultatet i lika stor grad. Saledes kan
nackdelar med gruppintervjuer vara bland annat grupptryck, risk med problematik i
gruppdynamiken om t.ex. en gruppmedlem dominerar intervjun, och att det ar svart att
ga in pa djupet med en enskild respondent. Darfor kan det ofta vara fordelaktigt att
utfora enskilda intervjuer och saledes slippa grupptrycket, ha en battre mojlighet att ga
in pa intima och privata fragor, kunna erbjuda full anonymitet och kunna ga djupare in
pé asikter och upplevelser med hjalp av féljdfragor. A andra sidan spelar intervjuaren en
mycket storre roll &n i en gruppintervju och risken finns att intervjun misslyckas pa

grund av en dalig intervjuare. (Harboe 2013)

Nar man skiljer pa de olika frageteknikerna sa fokuserar man ofta pa tre forhallanden.
Forst sa finns forhallandet mellan standardiserade och icke-standardiserade tekniker.
Standardiserade intervjuer har alla fragor noggrant formulerade pa forhand och utfors i
en forutbestdmd ordningsfoljd. Ibland utférs dven alla intervjuer under samma
forhallanden sasom plats och tid, for att alla respondenterna skall utséttas for sa lika
forhallanden som mojligt. Frageformular ar ett bra exempel pa en standardiserad
frageteknik. En standardiserad frageteknik &r bra att anvanda nar man vill fa ett resultat

som gar att jamfora. (Harboe 2013)

Det andra forhallandet man kan tanka pa i en frageteknik ar strukturerad gentemot

ostrukturerad. En strukturerad intervju liknar en standardiserad intervju till den grad att
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fragornas ordningsféljd ar bestamd pa forvag. Fragornas formulering behdver dock inte
alltid vara likadana i en strukturerad intervju. Det gar alltsa att gora en strukturerad
intervju som &r icke-standardiserad om man gor den ett frageformular som bestammer
fragornas foljd men inte hur de skall formuleras. | en ostrukturerad intervju ar fragornas
foljd inte faststalld, utan man kan lata intervjun naturligt ga i den riktning som svaren
tar den. (Harboe 2013)

Det tredje forhallandet i frageformularet ar slutna fragor gentemot 6ppna fragor. Slutna
fragor har faststdllda svarskategorier och &r bra att anvanda sig av nar man vill ha
jamforbara och generaliserbara resultat. Darfor bestar en standardiserad och strukturerad
intervju ofta av slutna fragor. Dessa forutbestamda svarskategorier kan dock vara
begransande for respondenterna och darfor anvander man sig av 6ppna fragor nar man
vill Overlata svaret helt at respondenten och lata denne svara med egna ord och pa det
sattet som denne har tolkat fragan. | detta fall ar det vardefullt att kunna reda ut
respondentens tolkning av fragan genom uppfoljningsfragor och darfor stélls dessa
fragor oftast i en personlig intervju eller gruppintervju. Kvalitativa intervjuer ar den

frageteknik dar det ar vanligast att anvanda sig utav 6ppna fragor. (Harboe 2013)

Nar intervjuerna skall genomforas sa har intervjuaren redan genomgatt en lang process
dar denne har bestamt vilken datainsamlingsmetod som passar bast for att fa just den
information man sdker, och behandla just de teman som man &r intresserad av. En
intervjuguide kan utarbetas som ett stod for att fa intervjuerna att halla samma monster,
ifall man jobbar med semistrukturerade intervjuer. Nar man haller pa med kvalitativa
intervjuer ar det viktigt att inte géra en for noggrann intervjuguide eftersom en viktigt
poang ar att kunna folja upp svar med foljdfragor och fa djupare information av
respondenten. Det har blir speciellt viktigt ndr man behandlar ett fenomen som inte &r
kant och noggrant undersokt. Man kan darfor istéllet se en intervjuguide mera som ett
monster att folja, sa att alla respondenter far behandla samma teman och har samma
mdjligheter att svara. Darfor ar det heller inte 6nskvért att forsoka standardisera
arbetsmetoden nar man héller pa med kvalitativ datainsamling genom intervjuer, utan
istallet lata intervjuguiden leva under faltarbetets allteftersom intervjuaren lar sig mera

om var fokus borde ligga. | enskilda intervjuer bor intervjun anpassas enskilt till
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respondenten. Intervjuaren skall inte forsoka eliminera sig sjalv och sin roll, utan istéllet

identifiera sin paverkan och diskutera dess betydelse. (Malterud 2011)

For att mojliggéra sammanstéllning samt analys av den information som under
intervjufasen samlas in sa bor man antingen banda in eller transkribera intervjuerna. |
enskilda kvalitativa intervjuer ar det ocksa viktigt att man dokumenterar non-verbal
kommunikation sasom kroppssprak, tonfall, avbrott, talpauser, tvekan och stamningar,
sd att aven dessa kan sammanstillas och analyseras. Dessa anteckningar kommer
forutom att bidra till innehdllsanalysen &ven att ge en bra bild av intervjuarens
forhallningssatt till fragorna, svaren och fenomenet. Analysen av materialet i detta
examensarbete redovisas for i kapitel 6.3. (Harboe 2013)

6.3 Analys av materialet

Jag har analyserat materialet deduktivt for att fa fram ett resultat med hjdlp av en
kvalitativ innehallsanalys samt en kvantitativ-deduktiv metod i vilken jag presenterar
resultatet med hjalp av frekvenser. Jag har bandat in intervjuerna, transkriberat
inspelningarna och sedan analyserat texten. Den metod som jag har anvant mig av i
examensarbetet bygger pa kodning och rekontextualisering, processen dar uttalanden
satts in i ett annat sammanhang. FOrst gas materialet igenom och kodas. Man
identifierar och grupperar olika delar av materialet och kategoriserar dessa enligt
gemensamma kategorier. Man letar efter olika teman eller kategorier som tas upp
gemensamt av flera respondenter i intervjuerna och forséker hitta nyanser och

genomgaende drag. (Harboe 2013)

Kvalitativa innehallsanalyser ar aven kanda som hermeneutiska analyser. Detta betyder
kortfattat att analyserna primart bygger pa tolkning (hermeneutik = laran om
tolkningskonst). Arbetet med att tolka och analysera svaren man far inledas redan under
datainsamlingen. Saker som kroppssprak, talpauser, avbrott, tonfall, tvekan och
stamningar &r svara att dokumentera, men kan ofta vara det mest intressanta i materialet.
(Harboe 2013)
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Det finns grovt sett tre punkter som galler alla kvalitativa analyser. Férst och framst sa
bor man vara kallkritisk i sitt tankande. Hur man &n gor sin datainsamling sa kommer
man inte att fa med allt. Kallor ar nastan aldrig uttémmande och det ar sallan mojligt att
intervjua alla relevanta aktorer. Darfor ar det bra att under analysens gang fundera 6ver
vissa saker; Ar det en sarskild situation eller kultur som har haft inflytande pa kallan?
Ar det frdgan om forstahands- eller andrahandskunskap? Det vill sdga om informanten
sjalv har varit med om det berattade eller om det ar nagot som denne har upplevt i
andrahand t.ex. som askadare. Vilka dolda intressen gar att spara i materialet? Finns det
andra kallor som motsager det mina kallor pavisar eller bekraftar de varandra?
(Harboe 2013)

Den andra punkten ar empati. Den kvalitativa datainsamlingsmetoden och saledes ocksa
innehallsanalysen bygger pa empati. Intervjuaren skall kunna satta sig in i
respondenternas varld och saledes skapa ett tillitsforhallande mellan intervjuare och
respondent. Nar kéllmaterialet analyseras kan det vara intressant att se om kroppssprak,
tonfall och aven non-verbal kommunikation beréattar nagot som inte framkommer i
sjalva intervjun. Det hér innebér att intervjuaren spelar en valdigt stor roll i hur bra

materialet blir och kan saledes medfora risker. (Harboe 2013)

Sist men inte minst sa bygger innehallsanalys pa textanalys. Man tittar pa vilka ord och
uttryck som anvénds av respondenten. Vilka ord och uttryck anvands inte? Hur

formulerar respondenten svaren? Ar det korta eller langa svar? (Harboe 2013)

Eftersom all kvalitativ analys innebar en eller annan form av texttolkning sa behdver
intervjuerna foras dver till text. Det finns flera olika metoder att géra detta. Man kan
anvanda sig av tva intervjuare, en som intervjuar och en som noggrant antecknar
respondentens svar. Man kan ocksa anvanda sig av en ljudinspelare. Ifall man gor detta
bér man vara medveten om riskerna med att den skapar en konstlad situation. Det blir
svarare for respondenten att komma in i en naturlig konversation och glomma bort att
han/hon deltar i en undersokning ifall det ligger en ljudinspelare pa bordet. Ett annat
problem med ljudinspelning ar att det latt blir en stérre arbetsbérda ifall detta material
skall transkriberas &n om man antecknar svaren under sjalva situationen. Oftast ar det
inte n0dvandigt att transkribera hela intervjun, utan bara de vésentligaste delarna av
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svaren, och detta kan vara svart att ha koll pa ifall intervjun transkriberas i ett senare
skede. Samtidigt kan det finnas viktig information man gar miste om ifall man inte
transkriberar hela intervjun. Oberoende hur man fér Gver talet till text sa gar man miste

om en viss del av materialet. (Harboe 2013)

Aven om det 4r valdigt tidskravande att transkribera s finns det manga fordelar med att
forskaren gor det sjalv. Den som utforde intervjun kommer ofta ihag situationen sjélv
och kan lattare kanna igen och reda upp oklarheter som uppstar. Detta starker
analysmaterialets validitet. Det som forskaren vinner mest pa med att sjalv transkribera
materialet ar den tidiga éverblicken som denne far. Genom att ga igenom intervjuerna
en gang till sa upplever forskaren materialet en extra gang ur en annan synvinkel. Att fa
bekanta sig med materialet i ett tidigt skede pa detta satt ger utrymme for reflektioner
och slutsatser som kan komma att synas i analysen. (Malterud 2011)

For att rattvist kunna representera informanternas asikter sa anvande jag mig aven av
nagra direkta citat tagna ur intervjuerna. En del av citaten, som finns i resultatet (se
kapitel 8), ar Oversatta och renskrivna av mig for att kunna garantera informanternas

anonymitet.

Av de 11 frdgorna som stélldes samtliga informanter sa var 6 stycken flervals eller
ja/nej fragor (se bilaga 1). Svaren pa dessa fragor transkriberades inte och har pa grund
av deras kvantitativa natur inte analyserats enligt kvalitativ innehallsanalys. Svaren pa
de slutna fragorna sammanstélldes och analyserades deduktivt med hjalp av frekvenser

och procentenheter anpassat efter hur informanterna hade svarat pa fragorna.

Vid analys av intervjusvaren delades materialet fran alla de 16 intervjuerna forst upp
mellan 6ppna och de slutna svaren. Av de 11 fragorna som stélldes samtliga informanter
sa var 6 stycken flervals eller ja/nej fragor (se bilaga 1). Svaren pa dessa fragor
transkriberades inte och har pa grund av deras kvantitativa, slutna natur inte analyserats
enligt kvalitativ innehallsanalys. Svaren pa de slutna fragorna sammanstélldes och
analyserades deduktivt med hjalp av frekvenser. De dppna svaren transkriberades och
analyserades sedan i tre olika faser for att framstélla en Gversikt med tva huvudteman,
fyra stycken hogre kategorier under vilka det sammanlagt formades 11 stycken lagre
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kategorier. | detta stycke forklaras de fyra hogre kategorierna samt tillhGrande lagre
kategorier. De olika lagre kategorierna redovisas for och forklaras under respektive
underrubriker i resultatet (se kapitel 8).

Till en borjan gicks det transkriberade materialet igenom och grupperades baserat pa
vad det inneholl grovt enligt tva olika huvudteman; Arbets- och patientsakerhet och

Séakerhetshéaltesanvandning.

Efter detta jamfordes alla de olika intervjusvaren med varandra och likheter samt
gemensamma drag identifierades. Dessa kartlades och pa basen av de mest
genomgaende likheterna i intervjusvaren kunde fyra stycken hogre kategorier formas.
Den forsta av dessa, Centralt i arbetssakerheten, bestar av svar som reflekterar éver hur
man upplever arbetssékerheten under transport och tankar kring denna. Den andra hogre
kategorin Patientsékerheten utformas av svar och tankar som pa ett eller annat satt
relaterar till patientsikerheten. Kategorin Paverkande faktorer, som utgor den forsta av
de tva kategorierna vars underkategorier direkt handlar om
sakerhetsbaltesanvandningen, bestar av svar och reflektioner kring vad som paverkar
vardarens sakerhetsbaltesanvandning i vardutrymmet under transport. Den sista av de
fyra hogre kategorierna, Upplevelser kring anvéandningen, innehaller tankar och

reflektioner kring vardarnas sakerhetsbéaltes-anvandning under ambulanstransport.
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7 FORSKNINGSETIK

Examensarbetets arbete har i enlighet med Arcadas riktlinjer genomgaende foljt
anvisningarna for god vetenskaplig praxis, utfardade av forskningsetiska delegationen i

Finland ar 2012. (Forskningsetiska delegationen, 2012)

Fore datainsamlingen godkéandes en fritt formulerad ansokan om forskningslov av
Réaddningsverket i Ostra Nyland (se bilaga 2).

Eftersom forskningsfragorna i examensarbetet ar bristfalligt representerade i tidigare
forskning i Finland och bygger pa att det kan finnas en bakomliggande problematik sa
ansags det viktigt att fa arlig information. Detta avspeglas tydligt i metodvalet (se
kapitel 6). Det ansags viktigt att fa tag i akutvardarnas egna asikter om arbetssakerheten
under transport, for att se om sakerhetsbaltesanvandningen upplevs som ett problem
eller ens som en central del i arbetssakerheten. Det innebér att man behover inleda
datainsamlingen utan att samplet vet examensarbetets exakta fragestallning, for att fa sa
arliga svar som mojligt. Forskningsetiskt sa &r det ett kansligt &mne, och man ser helst
att ingen som helst information undanhalls fran informanterna. Som forskningsetiska
delegationen skriver under rubriken Etikprovning inom humanvetenskaperna, Etiska
principer (2012, punkt 1.5) sd kan man avvika fran detta om informerat samtycke om
forhandsinformationen skulle snedvrida forskningsresultaten. Man skriver dven att
branch-specifika principer bor iaktas ifall man avviker fran informationskraven. |
Hoitotieteen tutkimusmetodiikka av Paunonen och Vehvildinen-Julkunen fran 1997
skriver man om forhandsinformationen att konflikter kan uppsta gallande hur mycket
forhandsinformation man ska ge at informanterna. Man fastslar har att
forhandsinformationen alltid bor vara tillracklig, men att den fortfarande inte far inverka
pa resultatets trovardighet. Denna bok riktar sig framst in pa forskningsetiken nér det
géller undersokningar i vilka patienter utgor samplet, men jag ser ingen anledning till

varfor samma etiska principer inte skulle galla &ven har.

Jag jobbade mycket med just denna frdga speciellt under metodvals-fasen. Som
datainsamlingsmetod valdes semistrukturerade intervjuer. Fore intervjuerna skickades

en inbjudan ut till samtliga akutvardare p& Raddningsverket i Ostra Nyland (se bilagor 3
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& 4). Har forklarades att man pa grund av intresset att fa sa arlig och ovinklad
information som majligt inte avslojar examensarbetets exakta fragestallning forran
under sjalva intervjun, men att den handlar om akutvardares arbetssakerhet under
transport. Detta ansags ge tillrackligt med forhandsinformation at informanterna for att
vara etiskt forsvarbart samt for att ge samplet tid att fundera dver &mnet utan att avsloja
vilka fragor som kommer att stallas. Man férsékrade i inbjudan dven informanterna om
deras garanterade anonymitet och réattighet att avsta fran att delta i examensarbetet om
sa onskas aven efter intervjun. Varje informant gav muntligt tillatande till att anvanda

svaren i examensarbetets resultat.

Materialet fran datainsamlingen sparades som ljudinspelningar. Dessa transkriberades
och analyserades. Allt material forvarades oatkomligt for obehdriga och endast jag sjélv
behandlade materialet. Efter att analysen var klar sa forstordes ljudinspelningarna samt
det transkriberade materialet. FOr att rattvist kunna representera informanternas asikter
sa anvande jag mig aven av nagra direkta citat tagna ur intervjuerna. En del av citaten,
som finns i resultatet (se kapitel 8), ar Oversatta och renskrivna av mig for att kunna

garantera informanternas anonymitet.
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8 RESULTAT

Efter analys av materialet (se kapitel 6.3) framstalldes en &versikts-tabell Over
intervjusvaren innehallande tva olika huvudteman, fyra hogre kategorier och 11 stycken
lagre kategorier (se tabell 1). | detta kapitel forklaras denna tabell och resultatet av
datainsamlingen redovisas for. Tabellen presenteras i texten uppdelad enligt de tva olika
huvudteman for att behalla hog lasbarhet. For den sammansatta versionen av tabellen se

tabell 2 under bilagor.

Tabell 1. Innehallsanalysens grupperingar.

Tema 1

Hogre
Kategori

Lagre
Kategori

Tema 2

Hogre
Kategori

Lagre
Kategori

En éversikt av innehallsanalysens gruppering av de dppna intervjusvaren efter utford kodning och rekontextualisering.

Arbets- och patientsakerhet

Centraltul Patientsakerheten
arbetssakerheten
Den egna Patientens Utrustningen |  Patienten dr alltid Axelremmar anvénds
sikerhets- sikerhets- fastspind fastspénd i inte under
biltes- biltes- under siikerhetsbilte varje transport
anvindningen | anvindning | transport

Sakerhetsbaltesanvandning

4 Upplevelser kring
Paverkande faktorer .
anvandningen
Placering av vard- Plotsligt behov att Strdvar | Medvetna | Gérinte | Viktigt att
utrustning i ambulansen |  utfora vardatgird efteratt | omrisker | attvarda | meddela
at patienten alltid med att och vara | foraren om
anvinda | inte biltad man tar

anvinda | samtidigt | 16s biltet
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Resultatet ur den kvalitativa delen av datainsamlingen redovisas for med hjalp av
kvalitativ innehdllsanalys medan resultatet fran den kvantitativa delen forklaras med
hjalp av frekvesner och procentenheter anpassat efter de olika fragorna.

8.1 Centralti arbetssékerheten

Bland alla akutvardare (n=16) ansag tre stycken att arbetsséakerheten under transport &r
pa en bra niva, sju stycken tyckte att nivan ar godtagbar, medan tva stycken upplevde
arbetssakerheten vara i behov av forbattringar. Av samtliga akutvardare sa var det fyra
stycken som inte utvérderade arbetssékerheten som helhet. Av alla informanter (n=16)
hade 12 stycken fatt utbildning eller direktiv av arbetsgivaren gallande den egna
sakerhetsbaltesanvandningen. Likartat hade 14 stycken fatt utbildning eller direktiv

kring patientens baltesanvandning. En informant lat bli att svara pa fragan.

Under den hogre kategorin Centralt i arbetssékerheten skapades tre stycken lagre
kategorier (se tabell 1). Den forsta, Den egna sékerhetsbaltesanvandningen, var i en
eller annan form nérvarande i samtliga intervjusvar som en faktor med direkt inverkan
pa arbetssakerheten under transport. Den andra lagre kategorin, Patientens
sakerhetsbaltesanvandning, var nast vanligast och aterfanns i manga intervjusvar. En
del av informanterna forklarade att patientens sakerhetshaltesanvandning inverkar direkt
pa akutvardarens egen sakerhet ifall bilen skulle krocka, medan nagra av informanterna

tankte pa patientsakerheten som en del av arbetssakerheten.

“Att patienten dr fastspdnd i bilte paverkar ocksd min och mitt arbetspars sdkerhet pd det
sattet att [patienten] inte flyger omkring som en flipper-boll ifall ambulansen skulle krocka”

Med Utrustningen fastspand under transport menas sékringen av all 16s vard- och
arbetsutrustning som finns i ambulansen. Akutvardarna hade en gemensamt hdg respekt
for 16sa foremals inverkan pa arbetssakerhet ifall att foraren skulle tvingas bromsa

plétsligt, eller om ambulansen skulle krocka.

Dessa tre kategorier var gemensamt representerade i intervjusvaren i sa gott som samma
grad. UtGver dessa kom informanterna fram med situationer sasom eventuellt

valdsamma patienter, vardséakerhet (nalar, medicinering och ingrepp), kommunikationen
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mellan vardare och forare samt faktorer i direkt samspel med korsékerheten sasom bilen

och dackens skick eller forarens kdrkunskaper.

8.2 Patientsakerheten

Bland alla informanter (n= 16) ansag 13 stycken att patienterna ar fastspanda i bélte i
hogre grad an vardarna under ambulanstransport. Endast en informant bedémde att
patienterna ar lika ofta baltade och en att vardarna anvander balte mera an patienterna.
En informant lat bli att svara pa denna fraga. Oberoende av den hoga upplevda
skillnaden i baltesanvandningen sa kande av alla informanterna (n=16) tio stycken att
patientsakerheten och arbetssakerheten ar i balans. Tva informanter upplevde att
patientens sakerhet prioriteras Over vardarens. Ingen tyckte att arbetssakerheten
prioriteras dver patientsakerheten. Fyra stycken informanter svarade inte pa fragan.

Under den hogre kategorin Patientsakerheten formades tva stycken lagre kategorier (se
tabell 1). Den forsta av dessa tva lyder; Patienten ar alltid fastspand i sakerhetsbélte.
Det har & en mening som alla informanter mer eller mindre lika formulerat direkt
svarade nar de stalldes fragan om patientsakerheten i forhallande till
sakerhetshaltesanvandningen (se bilaga 1 for fragans exakta formulering). Det andra
genomgaende namnda fenomenet var att Axelremmar anvands inte under varje
transport. Nast intill alla kompletterade sjalva sina forsta svar med denna aspekt.
Informanterna forklarade hur man pad Raddningsverket i Ostra Nyland har tagit i bruk
axelremmar till bararna men att dessa inte alltid anvands under transport. Som
vanligaste anledning angavs egen lathet eller transportens korta stracka samt laga

medelhastighet.

”Axelremmarna ar viktiga, for inte haller vanliga balten fast patienten pa baren om man
skulle krocka. [Axelremmarna] blir inte anvanda tillrackligt ofta, till exempel pa korta
transporter kommer de inte alltid i anvdndning.”

Utover dessa tva kategorier kom det fram information géllande att man ibland kan
hamna att ta upp patientens bélte under transport for ingrepp eller métningar, att det
upplevs finnas betydligt mera direktiv berérande patientsdkerheten &n arbetssakerheten

och att patientsakerheten upplevs vara mest styrd av en utomstdendes handlingar,
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namligen akutvardarens, vars sdkerhet i sin tur paverkas mest av dennes egna attityd

mot arbetssakerhet.

8.3 PAverkande faktorer

Det skapades tva stycken lagre kategorier under den hogre kategorin Paverkande
faktorer (se tabell 1). Den mest gemensamt namnda paverkande faktorn var Placering
av vardutrustning i ambulansen. Under den har underkategorin rymdes det manga olika
sorters svar. Genomgaende upplevde akutvardarna att utrustningen genom sin placering
i ambulansen omgjliggor en felfri béltesanvandning ifall du behdver utrustning under
transporten. Behovet av att stracka sig efter en spypase var under den har kategorin den
genomgaende vanligaste anledningen till att ta 16s baltet. Aven utrustningsinstallningar
framkom frekvent som en anledning till att ta 10s baltet, som till exempel installningar

pa monitorutrustningen.

”Utrustningens placering paverkar mest. Eller nagon absolut nédvandig atgard. Oftast ar
det val nagon form av méatning. Som exempel sa racks jag inte at att mata blodtryck om jag
sitter i vardarstolen och anviinder siikerhetsbiilte.”

Det har var ett fenomen som aterkom genomgaende. Akutvardarna forklarade hur de ur
den stol som de som vardare anvéander inte kan komma at den utrustning de behdver for
att varda patienten eller gora matningar. Man konstaterade flera ganger hur ambulansens
design inte ar i enlighet med det dagliga behovet, men att man pa Raddningsverket i
Ostra Nyland jobbar med frdgan och kommer att placera om en del av utrustningen
inom en snar framtid. Det kom i intervjuerna fram att ifall man sitter i vardarstolen som
finns vid patientens huvudanda sa upplevs man ha bra méjligheter att varda patienten,
gdra matningar och fa tag i vardtilloehor utan att avlagsna sakerhetsbaltet. Detta ar dock
en stol som inte anvands i stor utstrackning vid icke akut-sjuka patienter, eftersom det
upplevs forvarra patientkontakten ifall man satter sig bakom huvudet valdigt néra intill

patienten.

“Jag tror att det dr omajligt att gora en ambulans sd att allting skulle finnas tillgdngligt
utan att stiga upp ur stolen. Men om man ens kunde fa de saker man behover dagligen
fyttade inom réickhdll sa vore det bra.”
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Det héar fenomenet kan tolkas som att ambulanserna ar designade for att stodja arbetet
med de mest kritiskt sjuka patienterna, &ven om de transporterna i slutdndan ar véldigt
fa till antalet. Samtidigt sa staller en sddan ambulansdesign till med problem i dagliga
transporter av patienter med mindre vardbehov pa grund av utrustningens placering.

Med Plotsligt behov att utfora vardatgard at patienten, den andra lagre kategorin,
menas sadana handlingar som berér patientens vard eller undersékning av denne. Aven
héar var det illamadende som var den vanligaste orsaken till att ta 16s baltet. En patient
som plotsligt borjar spy behdver véndas i sidolage, vilket i praktiken upplevdes vara
omdjligt att utfora baltad i vardstolen. Andra ofta namnda faktorer som foll under den
har kategorin var matning av blodtryck, installningsandringar pa infusioner,
lakemedelsbehandling eller vardingrepp sasom till exempel 6ppnande av i.v.-infart.

De svar som presenterades i dessa tva tidigare namnda lagre kategorier var
genomgaende Gverlagset representerade i intervjusvaren. Ovriga faktorer som namndes
var bland andra dalig forberedelse, behov av att meddela nagonting till foraren sa att
han sékert hor det, valdsamma patienter pa grund av behovet att prioritera sjalvforsvar
eller mojlighet till snabb flykt dver baltesanvandningen, trafikrelaterade faktorer sdsom

vaglag och hastighet samt vardarens egen attityd mot baltesanvandningen.

8.4 Upplevelser kring anvandningen

Av alla akutvardare som i intervjuerna uppskattade sin sakerhetshéltesanvandning som
vardare under ambulanstransport (n=16) ansag man sig i medeltal anvanda balte 84% av
all transporttid. Det lagsta angivna vardet var 20% och det hdgsta 99%. En informant
valde att inte uppskatta sin anvandningsgrad. Motsvarande anvandningsprocent som
forare i ambulans samt forare utanfor arbetslivet blev i medeltal 100% (n=16). Bland
akutvardarna (n=16) upplevde 8 stycken att de som vardare vill anvanda sékerhetsbéltet
mera an vad de gor, medan 5 stycken ansag att de alltid kan anvanda baltet nar de vill.
Tre stycken informanter lat bli att ta stallning till huruvida de alltid kan anvéanda baltet

nar de vill.

Som den hogre kategori bestaende av mest materia sa formades det under Upplevelser

kring anvandningen fyra stycken lagre kategorier (se tabell 1). Att informanterna, som
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den forsta lagre kategori hévdar, Stravar efter att alltid anvanda sékerhetshaltet kom
klart och tydligt fram i intervjusvaren. Informanterna forklarade genomgaende hur man
borde och de gdrna skulle anvdnda sig av balte hela tiden. Detta fenomen &r néra
kopplat till den andra lagre kategorin, namligen att akutvardarna ar Medvetna om risker
med att inte anvanda sig utav sakerhetsbalte under transport. | nagra svar forklarade
informanten konkret hur en krock i medel- eller hdg hastighet 6kar rejalt pa skade- eller
dodsrisken ifall man inte anvander sig utav sékerhetsbélte, medan informanter i andra
svar mera underforstatt konstaterade att sakerhetsbélte sjalvklart borde anvandas alltid
nar det gar.

Aven den lagre kategorin Gar inte att varda och vara baltad samtidigt framkom

frekvent i intervjusvaren. Det har var nagot som tog manga former i svaren.

“Sdkerhetsbdlte inverkar sdklart direkt pd arbetssiikerheten. Men om patienten behéver
vardas eller om det behGver géras méatningar sa, da ar det inte alltid mojligt [att anvanda
sdkerhetsbdlte].”

Informanterna forklarade hur man inte racks at patienten i balten, hur man inte kan se
monitorutrustningen ifall patientens huvud ar upphéjt, hur vardarstolen &ar svangd i
korriktningen och saledes forhindrar vardaren fran att andra pa patientens lage. Man
reflekterade 6ver hur det helt enkelt inte & mojligt att varda en patient samtidigt som
man anvander bélten. I samma sken berédttade man hur viktigt det & med forberedelser
innan transport, att varda patienten sa langt det gar innan transporten inleds for att
undvika vardbehov under transporten, hur foraren borde stanna och ofta dven stannar
bilen nar det kravs vard under transport, men att vardaren inte alltid kan véanta pa att
bilen hinner stanna innan denne tar 10s baltet for att gora ndgot bradskande ingrepp.
Séledes var det aven manga svar som ledde till den lagre kategorin Viktigt att meddela
foraren om man tar 16s baltet. Informanterna reflekterade déver hur mycket férarens kor
stil och hastighet inverkar pa arbetssiakerheten i ambulansens vardutrymme, speciellt
ifall vardaren ar obaltad. Darfor ansags det viktigt att ge foraren en mojlighet att justera
kor stilen och hastigheten vartefter vardaren tvingas jobba obéltad. Man beréttade att
man aktivt pa arbetsplatsen har jobbat med att forbattra kommunikationen mellan forare
och vardare under transport, och aven om dess positiva inverkan pa den upplevda
arbetssakerheten.
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Utover de synpunkter som grupperades under dessa tidigare ndmnda fyra lagre
kategorier sa kom det bland annat fram att det trots allt upplevs vara sallsynt att man
behdver varda under transport, att man garna alltid skulle vara fastspand i
vardutrymmet, att man borde stanna bilen vid ingrepp men ocksa att vardarens egna
attityd till sékerhetshéltesanvandningen i slutdandan upplevs ha en stor inverkan pa

anvandningsgraden.

8.5 Sammandrag av resultat

Resultatet har visat pa liknande fynd som i den tidigare forskningen. Akutvardarna pa
Raddningsverket i Ostra Nyland har en hdg medvetenhetsgrad kring riskerna med
utebliven baltesanvandning, men anvander trots detta klart mindre sékerhetshalte som
vardare an som forare. Akutvardarna vill i medeltal garna anvanda mera bélte an vad de
gor, men upplever att det inte ar mojligt. De mest paverkande faktorerna till detta anses

vara utrustningens placering samt patientens vardbehov.

| resultatet kom det dven fram en upplevd konflikt i hur ambulansens vardutrymme ar

planerat och utformat jamfért med hur det i medeltal anvands.

Till skillnad fran den tidigare forskningen upplevde man pd Raddningsverket i Ostra
Nyland inte att arbetssakerheten ligger efter patientsakerheten. Arbetssakerheten ansags
ha behov av forbattring inom vissa omraden men upplevdes av akutvardarna samtidigt
vara i balans med patientsakerheten. Akutvardarna var ocksa i medeltal néjda med den

mangd utbildning och stod de far av arbetsgivaren i arbetssékerhet fragorna.

9 DISKUSSION

Avsikten med examensarbetet ar att vid Raddningsverket i Ostra Nyland kartlagga
akutvardarnas upplevelser kring anvandningen av séakerhetsbalte i ambulansernas
vardutrymme samt de mest paverkande faktorerna. Genom detta skall examensarbetets
syfte uppnas, det vill sdga att med det insamlade materialet erbjuda en mojlighet till

utvecklingsarbete kring den eventuella problematik som undersokts.
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Man har i den tidigare forskningen tydligt kunnat pavisa att akutvardarna inte anvander
sakerhetsbalte i vardutrymmet under transport i den grad de sjalva vill. Suserud m.fl.
(2013) har i sin undersokning kunnat identifiera en skillnad i anvandningen i Sverige
och i USA har Lee m.fl. (2013) fatt motsvarande resultat. Aven i Finland har Murtonen
och Toivonen (2006) fatt motsvarande svar. Det kom ocksa fram att de i medeltal &r val
medvetna om riskerna, anvander mera sakerhetsbalte som forare an som vardare och
upplever att patientsakerheten prioriteras Gver akutvardarnas egen sakerhet. |
examensarbetets resultat kunde man bekrafta att manga av dessa pastdaenden dven
stammer gallande akutvardarna vid Raddningsverket i Ostra Nyland. Det fanns dven har
en klar skillnad mellan anvandningen privat eller som férare i ambulans och

anvandningen som vardare under transport.

Jamfort med tidigare forskning sd hade akutvardarna pd Raddningsverket i Ostra
Nyland en lika hog medvetandegrad kring riskerna med att befinna sig obéltad i
vardutrymmet under transport. Den stora skillnaden jamfért med tidigare forskning
fanns i arbetssakerhetsattityden bland informanterna. Till skillnad fran Eriksson och
Werners (2007) enkatundersokning i vilken det visade sig att akutvardarna upplevde att
arbetsgivaren prioriterade patienternas séakerhet 6ver arbetstagarnas sa upplevde man pa
Raddningsverket i Ostra Nyland att arbetsgivaren hade identifierat dessa risker. Man
upplevde dven bland akutvardarna i medeltal ha fatt en bra utbildning kring dessa
arbetssakerhets fragor. Det i den tidigare forskningen pavisade fenomenet att
akutvardarna upplever patientsdkerheten prioriterad Over arbetssakerheten kunde
darmed inte pavisas vid Raddningsverket i Ostra Nyland. Tvartom tyckte man, trots
upplevda risker och en klart lagre anvandningsgrad av sékerhetsbélte som vardare &n

som forare, att arbetssdkerheten under transport i medeltal ar pa en godtagbar niva.

Utover denna skillnad sd kom é&ven fragan kring ambulansens design fram i
intervjusvaren. Flera informanter upplevde direkt eller indirekt att ambulansen ar béattre
utformad for att framja vard av kritisk sjuka patienter jamfort med vardagliga mindre
sjuka patienter. Man upplevde att man i vardarstolen som ar placerad bakom patientens
huvud, vid dndan av baren, kan gora de flesta vardingrepp samt métningar utan att
avlagsna sig ur balten. Denna stol ansags dock inte vara optimal i vardagliga transporter
av mindre kritiskt sjuka patienter eftersom det ansags forvarra patientkontakten att sétta
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sig bakom dennes huvud, véldigt néara intill. Denna placering av utrustning och
sittplatser upplevdes inte bara framja vardmojligheten av de kritisk sjuka, utan aven
klart forsamra mojligheten att pa ett arbetssakert satt skota de vardagliga patient-
transporterna. Manga av informanterna lade vikt vid hur pass sallan det & man

transporter en kritisk sjuk patient.

| den tidigare forskningen har man flerfaldigt visat pa att utrustningens placering &r en
central faktor i anvandningen av sakerhetsbélte i ambulansens vardutrymme. Trots detta
har jag inte hittat tidigare forskning som skulle ha tangerat problemet med varfor
ambulansens utrustning ar placerad som den &r. Darmed kan det héar ses som ett
potentiellt nytt fynd som eventuellt kan tyda pa en otillracklig kommunikation mellan
de som planerar ambulansens vardutrymmen och akutvardarna som i praktiken

anvénder sig av utrustningen.

Examensarbetets avsikt har uppnatts genom identifiering av de vanligaste paverkande
faktorerna vid anvandningen av sékerhetshélte som vardare under transport. Med denna
informationen har bestéllaren mojlighet att enligt tycke specifiera och vid behov
andamalsenligt forbattra verksamhetslagd utbildning, direktiv och utrustning, och

saledes har aven syftet uppnatts.

10 KRITISK GRANSKNING

| detta kapitel utvarderar jag studiens validitet och reliabilitet utgaende fran Jacobsens
(2012) teori. Med validitet avses huruvida studien mater det som den har sagt sig &mna
mata medan reliabiliteten utvarderar hur pass noggrant studiens maétningar gors.
Jacobsen delar in validitet i extern och intern. Den interna validiteten handlar om att
tolka materialet rétt for att komma fram till ett korrekt resultat, medan extern validitet
ser pa om resultaten kan generaliseras, det vill sdga huruvida resultatet stammer aven
for en storre grupp én den som deltagit i undersokningen. (Jacobsen 2012)

Examensarbetets interna validitet stirks av det ordentliga bakgrundsarbetet. Arbetsfasen
med tidigare litteratur inleddes och arbetades med 6 manader innan datainsamlingen tog
plats. Till en foljd av detta ordentliga bakgrundsarbete justerades arbetets inriktning

genom andringar i metodval samt fragestallning (se kapitel 6 och 6.1) for att battre
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kunna astadkomma det examensarbetet etablerat som syfte. Examensarbetets metoder
samt valet av dessa dr val beskrivet och arbetsprocessen har foljt den forutbestdmda
planen. Eftersom idén bakom examensarbetet grundar sig i personliga upplevelser och
dess fragestallning ar baserad pa dessa sa ar grunden inte objektiv vilket i sin tur tar pa
den interna validiteten. Mina egna upplevelser och tankar kring &mnet har onekligen
haft en inverkan pa examensarbetets helhet. En teoretisk referensram etablerades dels
for att minimera de egna asikternas inverkan pa examensarbetets objektivitet och dels
for att ge lasaren en klar och tydlig bild av forfattarens, min egna, standpunkt i fragorna.
Under alla faser av examensarbetets gang aterspeglade jag arbetsmetoderna mot arbetets
fragestallning och utvarderade de olika metodernas effektivitet att ge svar pa
fragestallningen for att undvika daliga metodval. Ut6ver detta sa hittades &ven en stark

grund for examensarbetets fragestéllning i den tidigare forskningen.

Det ar tydligt definierat att examensarbetet undersoker fenomenet endast pa
Raddningsverket i Ostra Nyland och att resultatet darfor begransas till just denna
arbetsplats. Det har gor att den externa validiteten till en viss grad redan var utvarderad
innan datainsamlingen inleddes. Eftersom bestallningsarbetet gor att urvalet &r
forutbestamt och minimerat sa identifierades och bestamdes granser for den externa
validiteten redan i ett tidigt skede (se kapitel 6.1). Trots att examensarbetet i lang grad
saknar extern validitet s kan man nar man jamfor resultatet med tidigare forskning anse
att det finns en bakomliggande problematik i vardarnas baltesanvandning under

transport aven pa Raddningsverket i Ostra Nyland.

Examensarbetets reliabilitet starks av tydligt beskrivna arbetsfaser. Datainsamlingen
skedde genom semistrukturerade intervjuer som alla féljde samma intervjuguide (se
bilaga 1). Intervjuguiden utarbetades baserat pa tidigare forskningar samt litteratur kring
datainsamling och &r beskriven i kapitel 6.2. Datainsamlingsmetoden var under
examensarbetets forsta halvar den storsta frdgan och valdes noggrant ut for att bast
kunna astadkomma ett sant resultat som svarar pa fragestallningen och gynnar syftet.
Intervjuerna spelades in med hjélp av tva olika tekniker for att forsakra bra ljudkvalité
och undvika materialbortfall pa grund av eventuella tekniska svarigheter. Kvalitén pa
det inspelade materialet var tillrdcklig for att korrekt kunna transkribera materialet.
Materialet transkriberades av mig sjalv och saledes hade jag i ett tidigt skede tillgang till
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materialet. Detta anses starka studiens validitet eftersom samma person som
transkriberar har lattare att komma ihdg situationen och darmed lattare kan forsta
informantens bakomliggande tankar (Malterud 2011).

En av riskerna med intervju som datainsamlingsmetod &r intervjuaren. En oerfaren
intervjuare medfor stora risker for materialet (se kapitel 6.2). Eftersom jag sjalv inte har
utfort intervjuer utanfor detta examensarbete sa var det har ett véldigt narvarande
problem i datainsamlingen. Som intervjuare upplevde jag en skillnad i mina egna
metoder om man jamfor den forsta och sista intervjun, vilket i sin tur kan leda till
forvrangda resultat. Intervjuer utfordes pa bade svenska och finska och eftersom mitt
modersmal, svenska, ar starkare &n min finska sa fanns det dven en upplevd skillnad
dar. De storsta skillnaderna mellan de forsta intervjuerna och de sista var dock i
fragornas formulering, baserat pa vad jag upptackt att missforstods eller inte forstods
alls i de tidigare intervjuerna. Att ha en férmaga att anpassa sig i datainsamlingen &r
nagot som stéarker resultatets reliabilitet, men eftersom det i detta examensarbetet finns
ett sa pass litet sampel, 16 informanter, sa kan det tankas gora en stor del av materialet
mindre palitligt. Under datainsamlingens gang upptacktes aven nya fragor som
upplevdes viktiga men valdes att inte implementeras pa grund av det till antalet fa

informanterna.

Pa grund av att samplet var sa pass litet sa kunde jag inte presentera skillnader mellan
svarsgrupper sasom vardniva och grundniva, alder eller kon, utan att aventyra
informanternas garanti for anonymitet. Denna information &r nagot som jag upplever ha

kunnat medféra validitet till studien och gett resultatet en till intressant dimension.
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11 SLUTSATS

| examensarbetets resultat har man kunnat visa pa liknande fynd som i den tidigare
forskningen. Akutvardarna p& Raddningsverket i Ostra Nyland har en hog
medvetenhetsgrad kring riskerna med utebliven béltesanvandning, men anvander trots
detta klart mindre sakerhetsbélte som vardare an som forare. Akutvardarna vill garna
anvanda mera bélte an vad de gor, men upplever att det inte ar mdjligt. De mest

paverkande faktorerna anses vara utrustningens placering samt patientens vardbehov.

| resultatet kom det dven fram en upplevd konflikt i hur ambulansens vardutrymme ar
planerat och utformat jamfort med hur det i medeltal anvénds. Denna konflikt
aterspeglades genomgaende i resultatet via upplevd problematik géllande utrustningens
placering. Detta aterfanns inte i den tidigare forskningen och kan anses vara ett nytt

fynd.

Till skillnad fran den tidigare forskningen upplevde man pd Raddningsverket i Ostra
Nyland inte att arbetssakerheten ligger efter patientsakerheten. Arbetssakerheten ansags
ha behov av forbattring inom vissa omraden men upplevdes av akutvardarna samtidigt
vara i balans med patientsakerheten. Akutvardarna var ocksa i medeltal ndjda med den

mangd utbildning och stod de far av arbetsgivaren i arbetssékerhet fragorna.

Jag upplever att examensarbetets fragestallning har blivit besvarad och dess syfte
uppnatt. Efter arbetsprocessen kan jag konstatera att baltesanvandningen har en central
del i arbetssakerheten och att det inte fungerar optimalt. Jag kan ocksa konstatera att
man pa Raddningsverket i Ostra Nyland har en bra arbetskultur nar det kommer till
arbetssakerhet och att man redan sedan tidigare har jobbat aktivt med forbéattring kring
sékerhetsbaltesanvandningen. Jag tror och hoppas att kartlaggningen som jag i detta
examensarbete har utfort kan hjélpa arbetsgivaren att genom yttermera planering av
ambulansens vardutrymme samt direktiv vidareutveckla arbetssakerheten under

transport.
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BILAGOR

Bilaga 1. Intervjuguide

Intervjuguide

Uppskattad tidsatgéng 5-10 minuter.

Fragestillning:
1) Hur upplever vardarna anvandningen av sakerhetsbilte i ambulansens vardutrymme pa Ostra
Nylands Raddningsverk?
2) Vilka ar de mest paverkande faktorerna vid vardarnas anvindning av sdkerhetsbilte i

ambulansens vardutrymme?

Centrala intervjufragor:

*  Hur upplever du arbetssikerheten som akutvardare i ambulans under transport?
- Vad upplever du att ar det mest centrala i arbetssakerheten under transport?

*  Du ndmnde/du namnde inte sékerhetsbaltet. Varfor/varfor inte?

*  Hur ofta anvénder du sékerhetsbalte som vardare i ambulans?

- Upplever du att du anvander sikerhetsbaltet mindre an du vill?

* Hur ofta anvénder du sikerhetsbalte som forare i ambulans, eller privat?

+  Vilka faktorer anser du ha storst inverkan pa din sikerhetsbéltesanvindning?

+  Hur upplever du patientsakerheten i forhallande till sikerhetsbaltesanvandning? Ar
patienten oftare/lika ofta/mera séllan béltad an vardaren?
- Har du direktiv fran arbetsgivaren géllande baltesanvandningen? Patienternas
béltesanvandning?
- Upplever du att arbetssikerheten eller patientsikerheten prioriteras éver den andra,
eller ar de i balans?

+ Har du nagot att tilligga?

Begdr muntligt samtycke géllande deltagande i examensarbetet.
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Bilaga 2. Forskningslov

ingslov Helsingfors 4.1.2016

Anllanom

om forskn

4
2 Lh )

Forskningslovet godkdint av Réddningsverket i Ostra Nyland,
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Bilaga 3. Foljebrev pa svenska

*AR CADA Helsingfors 4.1.2016

Biista akutvirdare pa Riddningsverket i Ostra Nyland,

Det hir dr en inbjudan till dig att delta i en intervju géllande akutvardarens arbetssikerhet i ambulans under
transport. Intervjutillfillen ordnas pa arbetstid under dagarna 1.-4.2.2016 pa Borga brandstation. Deltagande
tar uppskattningsvis 20-30 minuter och dr helt frivilligt.

Jag studerar pa akutvardslinjen vid Yrkeshogskolan Arcada och materialet som fas genom intervjuerna
kommer att utgéra grunden for mitt examensarbete. Arbetets syfte dr att kartldgga upplevelser kring en viss
aspekt av ambulanspersonalens arbetssidkerhet under transport. For att fa sa édrliga svar som mdjligt under in-
tervjuerna sa kommer examensarbetes exakta fragestillning inte att avslgjas i denna inbjudan. Detta kommer
att komma fram under intervjun.

Intervjuerna gors av mig och bandas in, transkriberas och analyseras varpa det inspelade och transkriberade
materialet forgérs. Endast jag kommer att ha tillgang till inspelningarna och samtliga deltagare garanteras
anonymitet. Efter intervjun bekriéftar jag att den intervjuade tillater att svaren anvénds i examensarbetet.
Resultatet av intervjuerna kommer att publiceras i examensarbetet under varen 2016 pa hemsidan
www.theseus.fi och en direktlank distribueras till deltagarna genom arbetets kontaktperson pa

Riddningsverket i Ostra Nyland.

Vilkommen med!

Med vinlig hilsning, Handledare for examensarbetet

/ Heikki Paakkonen
/7_/_ Yrkeshdgskolan Arcada

Jan-Magnus Janssons plats 1

JoaKim Klingenberg, 4.1.2016 00560 Helsingfors
Akutvardsstuderande vid Arcada (AV12)
Tel.: 050 4099 678 Tel.: 0207 699 699

Kontaktperson pa raddningsverket

Christoffer Ericsson
christoffer.ericsson@porvoo.fi
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Bilaga 4. Foljebrev pa finska
YAR CADA Helsinki 4.1.2016

Arvoisa Iti-Uudenmaan Pelastuslaitoksen ensihoitaja,

Pyytiisin sinua osallistumaan haastatteluun, joka koskee ensihoitajan ty6turvallisuutta ambulanssi-
kuljetuksissa. Haastatteluajankohdat ovat tydpidivien aikana Porvoon paloasemalla 1.-4.2.2016.
Osallistumisen kesto on arviolta 20-30 minuuttia ja se on tdysin vapaaehtoista.

Opiskelen ensihoidon koulutusohjelmassa Ammattikorkeakoulu Arcadassa. Haastatteluista koostuu
olennainen osa opinniytetydtini. Tyoni tarkoituksena on kartoittaa, miten ensihoitajat kokevat
tydturvallisuuden ambulanssikuljetusten aikana, koskien tiettyi turvallisuuden osa-aluetta. Saadakseni
mahdollisimman rehellisid vastauksia, itse tutkimuskysymykset ilmenevit tarkemmin haastattelun aikana.

Suoritan haastattelut, niiden nauhoituksen, kisittelyn ja analysoinnin luottamuksellisesti. Kaikki varsinainen
haastattelumateriaali hdvitetdan analysoinnin jidlkeen. Kaikki haastatteluihin osallistuvat pysyvit
nimettomind. Varmistan vield haastattelun jélkeen, salliiko haastateltava hdnen antamiensa vastausten
kéyton opinnédytetydssini.

Haastatteluiden tulokset julkaistaan opinndytetydsséni, joka valmistuu kevaillda 2016. Se julkaistaan
www.theseus.fi- sivustolla. Haastatteluihin osallistuvat saavat suoran linkin tyéhoni Itd-Uudenmaan
Pelastuslaitoksen yhteyshenkil6lti.

Tervetuloa mukaan!

Opinnaytetyon ohjaaja

Heikki Paakkonen
Ammattikorkeakoulu Arcada
Jan-Magnus Janssons aukio 1

akim Klingenberg, 4.1.2016 00560 Helsinki
Ensihoito-opiskelija Arcadassa (AV12)
Puh.: 050 4099 678 Puh.: 0207 699 699

Yhteyshenkilo pelastuslaitoksella

Christoffer Ericsson
christoffer.ericsson@porvoo.fi
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Tema | Arbets- och patientsékerhet Séakerhetsbéltesanvandning
Hogre Centralt i e : Upplevelser krin
Kategori R Patientsakerheten Paverkande faktorer UU.. . 9
arbetssakerheten anvandningen
Den egna Patientens Utrustningen |  Patienten &r alltid Axelremmar anviinds | Placering av vard- Plotsligt behov att Stréivar | Medvetna | Gérinte | Viktigt att
Lagre sikerhets- sikerhets- fastspénd fastspénd i inte under utrustning i ambulansen|  utfora véardatgird efteratt | omrisker | attvarda | meddela
Kategori | biiltes- biltes- under siikerhetsbiilte varje transport at patienten alltid med att och vara | fraren om
anvidndningen | anvindning | transport anviinda | inte biiltad man tar
anvinda | samtidigt | 16s baltet

En oversikt av innehallsanalysens gruppering av de dppna intervjusvaren efter utford kodning och rekontextualisering.

Tabell 2. Innehallsanalysens grupperingar sammansatt.
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