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Abstrakt
Detta examensarbete handlar om arbetsrelaterad stress bland sjukskotare. Manga sjukskotare

upplever arbetsrelaterad stress idag. Det skérs ner pa personalen, arbetsmangden ¢kar och

patientplatserna blir mindre.

Syftet med denna studie var att ta reda pa sjukskétarens erfarenheter och upplevelser om
arbetsrelaterad stress. For att beskriva detta anvandes fragestallningarna 1. Varfor upplever
sjukskatare arbetsrelaterad stress? 2. Hur paverkas sjukskotaren av arbetsrelaterad stress? 3.
Hur hanterar sjukskotaren arbetsrelaterad stress?

Jag valde att gora en kvalitativ studie med intervjuer. Under studien intervjuades fyra
sjukskétare som arbetade pa olika avdelningar i Osterbotten. Alla sjukskétare hade olika
lang arbetserfarenhet och var i olika aldrar. Intervjuerna gjordes varen 2018. Jag gjorde
sedan en kvalitativ innehallsanalys utav materialet som jag fick fran intervjuerna.

Som teoretiska utgangspunkter anvandes KASAM av Aaron Antonovsky och Krav-kontroll-
stdd teorin av Robert Karasek och Tores Theorell. | resultatet speglades det egna resultatet
till teorierna och bakgrunden.

I resultatet framkom det att det &r olika faktorer som bidrar till den arbetsrelaterade stressen
bland sjukskotare idag. Stressen berodde bland annat pa tidsbrist, brist pa samarbete mellan
avdelningar och en kénsla av att vara otillracklig. Enligt resultatet paverkades sjukskotaren
av den arbetsrelaterade stressen genom att matpauser uteblev och en av sjukskétarna hade
valt att byta arbetsplats. For att hantera stressen pa arbetet framkom det i resultatet att

diskussion med kollegor och motion var vanligt.

Sprak: Svenska Nyckelord: Arbetsrelaterad stress, sjukskotare, stress
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Abstract
This graduate work is about work-related stress among nurses. Many nurses experience

work-related stress today. They cut down on staff, the workload increases and patient sites

are getting fewer.

The purpose of this study was to find out about the nurse’s experiences about work-related
stress. To describe this, the questions | used was 1. Why do nurses experience work-related
stress? 2. How does the nurse get affected by work-related stress? 3. How does the nurse
handle the work-related stress?

| chose to do a qualitative study with interviews. During the study, four nurses who worked
at various departments in Ostrobothnia were interviewed. All nurses had different long-term
experience and were at different ages. The interviews were made in the spring 2018. After
that | did a qualitative content analysis of the material that | got from the interviews.

As a theoretical point, KASAM by Aaron Antonovsky was used and Demand-Control-
Support theory by Robert Karasek and Tores Theorell. In the result my own result was

reflected to the theories and the background.

According to the results, there is several factors that contribute to the work-related stress
among nurses today. In the result it emerged that, lack of time, lack of inter-department
cooperation and a sense of insufficient causes the work-related stress. According to the
result, nurses often skipped food breaks because of the stress and one of the nurses had
chosen to change place of work. To handle the stress at work, it became clear that discussion

and exercise were important.

Language: Swedish Key words: work-related stress, nurse, stress
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1 Inledning

Stress ar nagot som alla manniskor upplever nagon gang under livet. Jag har valt att skriva
om arbetsrelaterad stress inom varden for att det kanns aktuellt i och med nedskarning av
personal, mangden arbete ¢kar och darav okar ocksa stressen hela tiden. Stress bland
vardpersonal ar vanligt (Wallstrom, 2017) och det finns manga olika faktorer som paverkar
och bidrar till stress. Stressen kan bero pd mangden arbete, tidsbrist, tranga utrymmen, brist
pa personal, stort ansvar for vardaren, konflikter bland vardarna och om det hander nagot i

ens privatliv.

Sjalva stressen ar ingen sjukdom men kan vara orsaken till manga sjukdomar och tillstand
om ingen aterhdamtning gors eller om stressen blir langvarig. Att vara stressad under en
langre tid kan bli grunden for att insjukna i olika sjukdomar som till exempel depression,
kérlsjukdomar, angest och kronisk trotthet. Att vara stressad under en langre period kan

ocksa leda till psykiska forandringar (Donovan, Doody, Lyons, 2013).

Stress ar kroppens sétt att reagera pa hot eller utmaningar (Studenthélsan, 2012). Kroppen
kan inte skilja pa om det ar en livshotande situation som man bor fly fran eller om det &r en
vardaglig situation som till exempel att halla ett foredrag i skolan eller vara med i en tavling.
Da aktiveras det sympatiska nervsystemet och de sa kallade stresshormonerna adrenalin och

noradrenalin frislapps (Stjernstrom Roos, 2014).

"Stressrelaterad ohdlsa dr en av de vanligaste orsakerna till langtidssjukskrivning. (Asberg

etal, 2010)

Idag raknas stressrelaterad ohalsa till ett av de storre folkhélsoproblemen (Arnetz & Ekman,
2013, 67). Samspelet mellan individens biologi, livsvillkor och beteende &r grunden for
utvecklingen av en stressrelaterad ohélsa. Fa personer klarar av att hantera stress under en
langre tid utan att paverkas negativt. Om individen har resurser som god ekonomi och socialt
natverk som finns for att stotta dem, kan chanserna vara storre att klara av stressen. Om
resurserna fattas ar risken storre att insjukna i oh&lsa som dar stressrelaterad (Arnetz &
Ekman, 2013, 52).

I en artikel pa Svenska Yle har det skrivits om att det rapporteras fler vardfel an tidigare. De

bakomliggande orsakerna tros vara den 6kande stressen hos vardarna, men det namns ocksa



att sjukskotarna far géra mera lakaruppgifter utan att ha kunskapen (Fredriksson ,2014).
Enligt statistik anmaéls cirka 400 fall per dag, dar vardare har upplevt nara-0gat situationer
med patienter och varje ar dor allt mellan 700 — 1700 patienter pa grund av vardfel i Finland
(Granqgvist, 2013).

Om sjukskoétaren har kunskap 1 hur hon kan stoda och hjélpa patienten att kdnna igen
stressymptom, kan patienten sen sjalv ldra sig att hantera stress. Enligt forskning paverkar
stress tillfrisknandet och lakningen hos patienterna. Utifran sjukskétarens kunskap om
stresshantering hjalper detta henne i varden, till exempel kan hon lagga all fokus pa patienten

och inte pa stressituationen (Bailey & Clarke, 1992, 2).

| detta arbete kommer jag studera varfor sjukskotare upplever arbetsrelaterad stress. Jag vill

aven ta reda pa hur sjukskotaren paverkas samt hur sjukskoétaren hanterar stressen.

2 Bakgrund

| denna studie har jag samlat bakgrundsinformation fran internet, databaser (Ebsco, Cinahl)
och bocker. En god hélsa kan handla om att ha en meningsfull sysselsattning, god sjalvkansla
och kansla av att ha kontroll 6ver livet. For att ha en god psykisk hélsa kravs det att
manniskan har en god funktionsférméaga och ett gott vélbefinnande. Framjandet av den
psykiska hélsan kan ses fran tre olika sidor; pa individniva med sjalvkéanslan, samfundsniva
med tryggheten, trivsel i narmiljon, socialt stéd och pa strukturniva. Att ha en balans mellan
den fysiska, psykiska och sociala hélsan framjar méendet (THL, 2015). Den arbetsrelaterade
stressen for sjukskotaren kan leda till sankt patientsakerhet, men ocksd ohalsa hos

sjukskotaren (Kingsley, 2016).

| Halso- och sjukvardslagen kan man ldsa om patientsikerheten inom halso- och
socialomradet. Enligt lagen ska verksamheten vara hogkvalitativ och saker. En plan ska
goras for hur patientsdkerheten ska tillgodoses och en plan ska &ven goéras for
kvalitetsledningen (Finlex, 2010/1326).



Stress i langa och korta perioder kan leda till bland annat psykisk ohalsa hos vardaren om
det inte finns tid for aterhamtning. For att forsoka forebygga stressrelaterad utmattning pa
arbetet kan man diskutera i grupp eller forsoka dndra pa saker som kan ha utlgst stressen.
Man kan dven anvéanda en skala for att se om personer &r i riskzon att fa utmattningssyndrom,
det ar viktigt att komma ihdg att skalan endast ar riktgivande. Denna skala heter KEDS,
Karolinska Exhaustion Disorder Scale (Asberg, Wahlberg, Wiklander, Nygren, 2011).

Samhallet kraver mera av sjukskotaren idag an tidigare och manga sjukskotare kan ha svart
att till exempel stanna hemma fastan de &r sjuka och skulle behdva vila for att de vet hur det
ar med personalbristen. Det blir ocksa vanligare att personalen kanner att de behéver strunta
i matpauser for att hinna med sina uppgifter. Varje individ i arbetsgruppen borde kénna sig
respekterad, hord och kanna att de far tillrackligt med stod. Om dessa faktorer saknas pa
arbetsplatsen kan det vara stor chans att de far problem med den fysiska, psykiska och sociala
hélsan (Peate, 2015, 133).

Sjukskotarens arbetsbelastning har 6kat under de senaste aren och sjukskotarna har aven ett
stort ansvar. Ansvaret kan vara en grund till att den arbetsrelaterade stressen uppstar. Ett
forskningsprojekt kallat Lust-studien drogs igang efter att man sett stigande siffor for
psykisk ohélsa under 80- och 90-talet. Man studerade sjukskétare och larare under studiearen
och de forsta tre till fem aren i arbetskarriaren. | slutrapporten pa Lust-studien kom det fram
att sjukskotare redan under utbildningen kande osakerhet infor arbetslivet pa grund av for
stort glapp mellan verklighet och utbildning, stressen och ansvaret de far (Weilenmann,
2013).

Nya sjukskétare borde inte kdnna att de ska vara experter inom sjukvarden redan fran start.
Bade kollegor och patienter borde ha forstaelse for att det ar genom erfarenhet som den nya
sjukskataren blir mer erfaren och sakrare i rollen. Pressen fran erfarna sjukskotare kan vara
en grund till att nya sjukskétare, men ocksa de som jobbat en langre tid blir stressade. De
borde visa tdlamod och ge stdd, for enligt en studie menar nyutbildade sjukskotare att de &r

for stort glapp mellan verkligenheten och vad skolan l&r ut (Bennett, et.al., 2017).

Stress & med annat ord en aktivering av hjarnan som &r viktig for inlérning, trdning och
forbattrade prestationer. Men om aktiveringen haller i sig i langre perioder blir det skadligt
for manniskan. Om aktiveringen halls pa samma niva kan det leda till vavnadsskador pa

olika organ i kroppen, ge sémnsvarigheter samt stéra andra vardagsaktiviteter. En bestaende



aktivering kan ske om personen inte kan hantera situationen eller inte har méjlighet att ta sig
ur den (Arnetz & Ekman 2013, 31).

2.1 Stress

Stress ar ingen sjukdom. Stress dr kroppens satt att reagera biologiskt och psykologiskt pa
yttre pafrestningar och hot. Kroppens nervsystem ar indelat i tva delar, det sympatiska och
parasympatiska. Nar kroppen behover kraft vid situationer som den upplever som till
exempel hotfulla aktiveras de sympatiska systemet. Detta dr kroppens egna larmsystem, den
sa kallade fight-flight reaktionen och fungerar likadant vare sig kroppen kénner en
livshotande situation eller k&nslan fore en viktig presentation (Stjernstrom Roos, 2014).

Begreppet stress har fyra olika betydelser. 1) Stimuleringen 2) upplevelsen 3) fysiologisk
och psykologisk reaktion och 4) aterkoppling av stresstimuleringen. Beroende pa tidigare
erfarenheter avgor individen sjalv om situationen ar hotfull, farlig eller kravande. Utifran
detta finns det ingen speciell typ som kan kallas for stressor eller stresstimuli, utan det ar
helt individuellt. N&r hjarnan kanner igen ett stimuli borjar den med en alarmreaktion. Om
upplevelsen upplevs som farlig kopplas det till stress. Stressreaktionen bidrar till bland annat
skarpt vaksamhet, muskeltonus o©kar med forhgjd beteendeaktivitet och Okad
blodgenomstrémning. Aterkopplingen ingér i upplevelsen och ger sig till kidnna som tex.
handsvett, rampfeber eller andra stressituationer (Arnetz & Ekman 2013, 26).

Vid situationer som manniskan upplever hotfulla, viktiga eller psykiskt anstrangande skickas
impulser fran det sympatiska nervsystemet till binjuremargssystemet. D& aktiveras
binjuremérgen och frislépper katekolaminer (samlingsnamn) och till katekolaminerna hor
adrenalin och noradrenalin. Dessa hormoner verkar med mer energi till muskler och hjarna
och transporten av syre okar till och fran vavnaderna. Effekten av detta gor sa att kroppen
forbereder sig pa flykt med att blodtryck och puls stiger, vakenhetsgraden ckar, pupillerna

utvidgas, luftroren utvidgas och blodsockret hojs (Ljung & Friberg, 2004).

Stresshormonet adrenalin frislapps fran binjuremargen vid anstrangning, stress och radsla.
Effekten av adrenalin kan vara 6kad andningsfrekvens, pupillen vidgas och blir stérre och
det okar hjartats frekvens (Bailey & Clarke, 1992, 15). Adrenalin anvands ocksa inom
lakemedelsbehandling. Vid anafylaktisk chock injiceras adrenalin via en EpiPen for att det
hojer blodtrycket, hojer blodvolymen och vidgar luftréren. Man kan ocksa anvanda adrenalin



for att lindra pa symptomen vid sjukdomstillstandet astma for att det utvidgar luftréren
(Nestor, 2015).

Noradrenalinet &r ett forstadie till adrenalin och noradrenalinet kan anvands inom
ldkemedelsbehandlingen vid till exempel depression. Noradrenalinet har betydelse for
maéanniskans sinnesstamning. Vid depression kan man se andrade mangder av noradrenalin i
kroppen och detta paverkar dven vara tankar och minne (Netdoktor). Hypotalamus aktiveras
aven och frislapper hormonet kortisol, och det paverkar bland annat insulinets effekt sa att
blodsockerhalten hojs (Ljung & Friberg, 2004).

Langvarig stresshormonhojning skadar manniskan och forskning visar att det har dkad risk
for kardiovaskulara sjukdomar. Frisattningen av katekolamin kan aktivera trombocyterna
och detta gor att aggregeringen (hopklumpningen) okar och risken att insjukna i
ateroskleros(aderforkalkning) blir storre (Fallahi). Andra symptom stress kan ge ar

somnsvarigheter, nedstamdhet, angest, dvervikt och aggressionsproblem.

2.2 Olika typer av stresstermer

Positiv stress eller hanterbar stress, kan beskrivas som kanslan infor ett viktigt uppdrag, en
utmaning eller risk dar resultatet blir gott och personen far kanna en beloning efterat. Det
som &r viktigt for att det ska klassas som positiv stress innebar god sjalvkansla,
beslutsformaga och pa sa vis kan dven en negativ upplevelse ses som ett utvecklande av
erfarenheter. Personen har god kénsla av kontroll 6ver situationen (Arnetz & Ekman, 2013,
88).

Tolerabel stress ar en stresstyp som kan anvandas nar negativa handelser sker, men om
personen har god sjalvkansla, beslutsformaga och stod fran familj och vanner ska personen
klara av situationen. Aterhdmtningen &r ett viktigt efterat for att eventuellt kunna hantera

situationen béttre senare i livet (Arnetz & Ekman, 2013, 88).

Negativ stress anvands nér individen upplever negativa handelser, saknar god sjalvkansla
och har brister i det sociala stodet. Situationen blir svar att hantera, kraver storre
aterhamtning och risken att insjukna i psykisk och fysisk sjukdom ¢kar (Arnetz & Ekman,
2013, 88).



2.3 Olika typer av stressyndrom

Akut stressyndrom (ASD) kan utvecklas efter att en person har varit i livsfara och upplevt
ett akut trauma. Exempel kan dven tas fran det vardagliga livet, situationer dar det &r
meningen att individen ska kanna sig trygg men har upplevt otrygghet till exempel mobbning
(Praktiskmedicin.se, 2017). Vid den akuta stressen stiger blodtrycket, musklerna blodfylls,
smartkéansligheten minskar nagot och kroppen gor sig redo for kamp (Ljung & Friberg,
2004). Symptom pa detta kan vara forandrat beteende, avskurenhet fran omgivningen,
snabba intensiva forandringar mellan angest, fortvivlan och aggressivitet. Minskad
uthallighet och okad stresskanslighet kvarstar ofta en langre tid och kan vara ett hinder for
att gé tillbaka till jobbet (Asberg et al., 2010).

Posttraumatiskt stressyndrom (PTSD) &r en Overgang fran akut stressyndrom om det
haller i sig langre &n fyra veckor. Det ger en tankar och minnen fran det som hant och skapat
ett trauma, man far sa kallade flashbacks (Praktiskmedicin, 2017). Om stressnivan blir
langvarig kan det leda till humorsvangningar, kronisk trotthet, somnsvarigheter men aven
hogt blodtryck, diabetes och fetma. Detta ar vanligt att efter svara trauman fa posttraumatiskt
stressyndrom i och med héndelsen upplevdes som livsfarlig ex. vid naturkatastrofer och

overgrepp (Ljung & Friberg, 2004).

Utbrandhet eller den engelska Oversattningen “burnout” &r en amerikansk
arbetspsykologisk term som anvands vid arbetsfrustration. Utbrandhet kan klassas som ett
forstadie till utmattningssyndrom. | detta fall kan man associera till vardare som pressas hart
en langre tid pa jobbet, tappar sitt engagemang och borjar utfora arbetet mera mekaniskt utan
arbetsgladje. Om detta fortsatter en l&ngre tid kan man se att det leder till
utmattningssyndrom (Asberg et al., 2010).

Langvarig stress overgar ofta till nagot som kallas utmattningssyndrom. Om kroppen ej far
tid for aterhamtning Gvergar det till utmattningssyndrom. Utmattningssyndromen kan delas
in i tre faser; 1. Fysiska och psykiska fasen med tex. spanningar i nacke, mag- och
tarmproblem, somnsvarigheter och koncentrationssvarigheter. 2. Akutfasen kannetecknas
av oformaga att aterhamta sig trots somn, manga kan fa minnessvarigheter och fa svart att
finna ratt ord i meningar. 3. Den tredje fasen kallas for aterhdamtningsfasen dar man stegvis

forsoker fa bukt pa symptom men har risk for att fa aterfall. Utmattningssyndrom har en lang



lakningsprocess (Asberg et al., 2010). Utmattningssyndromet beskrivs ofta som pégéende
och langvarigt, i flera ar, dar kénslan av att vara utvilad inte infinner sig och detta syns ofta

i form av sjukskrivningar och arbetsoformaga (Arnetz & Ekman, 2013, 138)

2.4 Arbetsrelaterad stress

Lang arbetstid och hart arbete ar inte boven i sjukskrivningar och arbetsrelaterad stress, det
beror pa om individen hinner aterhamta sig. Manga olika faktorer paverkar individens
maende och nagra av dem &r goda relationer till arbetskollegor, beldning, god kontakt med
ledningen och rattvisa. Det &r viktigt att forsta att ta pauser, fa tid for aterhamtning och kunna
ha tid att reflektera (Arnetz & Ekman,2013).

Det &r viktigt att manniskan trivs pa arbetet i och med att hon spenderar ungefar lika mycket
tid dar som i egna hemmet (Theorell, 2012, 208). Arbetet kan ofta vara nagot som ger
manniskan mening med livet, det kan vara en av de viktigare héalsoframjande faktorerna i
livet och ge livet ett innehall. Nar kraven ar hanterbara, stod fas fran arbetskollegor samt
arbetstagaren har chans till att fa ha eget inflytande i arbetet sa paverkas individen positivt
av arbetet. Om det brister i ndgon av faktorerna kan istéllet arbetet paverka individens
valbefinnande och halsa negativt. Pa langre sikt kan det ge personen ohélsa och symptom pa
detta kan vara forandrat beteende, daligt humoér men det kan ocksa vara kroppen som
reagerar med till exempel muskelspanningar eller forhojt blodtryck (Theorell, 2012, 284).

2.5 Att hantera stress

For att kunna hantera sin egna stress kan individen forsoka leva gott med goda matvanor, se
till att fa tillrackligt med sémn, ha ett tryggt socialt natverk, forséka ha en positiv syn pa
livet och motionera regelbundet. Pa arbetsplatsen bor ledningen forsoka l6sa de problem
och konflikter som finns, samt frdmja sina anstélldas hélsa genom att uppmuntra till en
halsosammare livsstil. Genom att uppmuntra sina anstallda till att forandra nagot i sin livsstil
och sina beteenden kan det leda till en battre folkhalsa pa langre sikt (Arnetz & Ekman,
2013, 95-96).

Att kunna hantera och bemastra stressen anvinds begreppet ”coping”. Coping kan ha olika
syften som till exempel hur personen upplever att hon hanterar problemet och hur personen

I6ser problemet. Det finns olika copingstrategier for att hantera stress. Emotionsfokuserad



gar ut pa hanteringen av kanslor som ett stressigt tillstand ger. Den andra copingstrategin
kallas socialt stéd och da gar individen till vanner och familj for att fa stod och hjalp. Den
tredje och sista strategin heter problemfokuserad strategi och den fokuserar pa att férandra
en situation sa att den inte langre kanns stressande men ocksa forsoka IGsa situationen.
(Arnetz & Ekman, 2013, 297,29,240).

3 Tva teorier om arbetsrelaterad stress

Jag har valt ut tva teorier som jag kommer att anvanda som teoretiska utgangspunkter i
studien. Kéansla av sammanhang (KASAM) av Aaron Antonovsky och krav-kontroll-stod

teorin formad av Robert Karasek & Tores Theorell.

3.1 Kéansla av sammanhang (KASAM) enligt Aaron Antonovsky

Teorin kan delas in i tre centrala komponenter: begriplighet, hanterbarhet och
meningsfullhet. De personer som hade hoga varden KASAM i en undersékning hade da hdga

varden pa dessa tre ovanndmnda komponenter, samt svag KASAM om vérden var laga.

Begriplighet ar kdrnan i definitionen och den handlar om hur man upplever inre och yttre

stimuli. Detta betyder att man har begriplighet for de stimuli man kommer att mota.

Den andra komponenten ar hanterbarhet. Den gar in pd vilken grad man upplever att
resurser finns till forfogande samt hur man da kan méta kraven som man utsétts for.
Resurserna som kan finnas till férfogande kan vara personer man kénner stor tillit for, till
exempel ens partner, hustru eller lakare. Har man stor kéansla av hanterbarhet sa upplever

man ingen eller mindre stress.

Den sista komponenten meningsfullheten gar mycket in pa engagemang och kansla av att
vara delaktig. Personer i undersokningen med hog KASAM var mycket engagerade i saker

och pratade mycket om saker de brann for och saker som var viktiga i deras liv.

Begripligheten, hanterbarheten och meningsfullheten & sammanfldtade och de behdver
balans. Ett typiskt exempel som Aaron beskriver ar hemmafrun. Hon placeras hogt pa
begriplighet och hanterbarhet med goda erfarenheter, men finner mindre meningsfullhet och

placeras da lagt pa sista komponenten. Aaron skriver ocksa att meningsfullheten tros vara



den mest centrala i KASAM, for utan motivation och meningsfullhet kommer man ha svart
att ha hog begriplighet och hanterbarhet. Alla har granser och dessa kan vara snéva eller vida

beroende pa person till person.

3.2 Halsa enligt Aaron Antonovsky

En faktor som orsakar negativ stress kallas for stressor. Nar en ménniska stalls infor en
stressor leder detta till ett spanningstillstand och detta maste hanteras. Resultatet kan bli
nagot emellan halsa eller sjukdom beroende pa hur bra man hanterar spanningstillstandet.
Hélsovetenskaperna studerar darfor faktorerna hur bra man hanterar spanningen.
Antonovskys arbetshypotes formulerades i termer av generella motstandsresurser (GMR)
som till exempel socialt stdd, pengar, kulturell stabilitet och andra faktorer som kan ge kraft

att bekdmpa en stressor (Antonovsky, 1987).

Antonovsky analyserade en undersékning om israeliska kvinnor och deras halsa och
valmaende. | studien jamférdes kvinnor som varit med om koncentrationslager med en
kontrollgrupp som inte hade varit i koncentrationsléger. Resultatet blev att kvinnor som hade
utsatts for ofattbar skrack fortfarande kunde ha tillfredstéllande hélsa. Denna analys blev

sedan grunden till den salutogenes modellen (Antonovsky, 1987).

Vidare utvecklade Aaron begreppet Kénsla av sammanhang (KASAM). Han menade att alla
stressorer blev begripliga genom GMR. Efter att gang pa gang utsattas for dessa stressorer,
ger de oss erfarenhet och senare en kansla av sammanhang. Antonovsky skriver ocksa att
detta ar i sammandrag den salutogeniska modellen, hélsans ursprung. Modellen fokuserar

mera pa vad som fororsakar och behaller halsan an vad som gér en sjuk (Antonovsky, 1987).

3.3 Krav-kontroll-stdd (Robert Karasek och Tores Theorell)

Teorin introducerades av Robert Karasek och Tores Theorell. Under delen krav i teorin ingar
psykologiska krav, prestationskrav och tex. deadlines” och detta kan man kalla mental
arbetsbelastning. For att sedan ha kontroll 6ver arbetssituationen kravs det att man har
tillracklig kunskap i arbetet och mojligheten att ta beslut. Kontrollfaktorn utgdr en stor del i
arbetet, till exempel om en vardare kanner att hen har bristande kunskap eller om nagot

kranglar s “tappar man kontrollen” och detta leder till stressreaktioner hos vardare.
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Sista delen i teorin handlar om det sociala stodet. | arbetslivet &r det viktigt att man har stéd
fran kollegor och chefer. Stod bildar gemenskap i gruppen, véagledning och man har nagon
att reflektera arbetsrelaterade saker med (Folkbildningsnatet, 2014).

4 Syfte och fragestéllning

Syftet med denna studie &r beskriva sjukskotarens erfarenheter kring arbetsrelaterad stress
och ta reda pa hur sjukskotaren paverkas samt hur sjukskotaren hanterar stressen.

Mina fragestallningar i detta arbete &r:

1. Varfor upplever sjukskotare arbetsrelaterad stress?
2. Hur paverkas sjukskotaren av arbetsrelaterad stress?
3. Hur hanterar sjukskotaren arbetsrelaterad stress?

5 Metod

For datainsamlingen gjorde jag intervjuer for att det verkade lampligast for &ndamalet av
denna studie. Jag ville fa fram egna ord, kanslor och upplevelser av den enskilda
sjukskataren. Syftet med kvalitativ intervju ar att fa fram olikheter och likheter i resultatet.
Under intervjuerna och studien har etiken tagits i beaktan. Efter insamlingen av materialet
paborjades en innehallsanalys. Har nedanfor kommer jag ga in narmre pa de olika skeden av

min studien.

5.1 Kvalitativa intervjuer

For insamling av material till studien valde jag att gora intervjuer. Semisstrukturerad intervju
gjordes i och med att fragorna var fardigt planerade vid intervjutillfallet och nagra foljdfragor
anvands tex. kan du utveckla detta”, ”hur menar du” (Henricson, 2017, 147-149). Genom
intervjuer far jag troligen olika svar, men aven likheter kan forekomma och svaret torde vara
av hog tillforlitlighet. Om fragorna beskriver det jag vill att de ska beskriva/svara pa, har
metoden en hog validitet alltsa giltighet (Nilsson, 2016, 133-134). Vilket betyder att mitt

instrument(intervju) var ratt for detta andamal. Genom intervjuerna vill jag fa fram
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sjukskotarens egna upplevelser och erfarenheter kring arbetsrelaterad stress. Jag har valt att
gora personliga intervjuer, med fardiga fragor och deltagarna ska fa ta del av
intervjufragorna fore intervjutillfallet sa att de kan ge bra och uttankta svar. Jag valde dven

att anvanda mig av foljdfragor.

Fragorna har jag sjalv gjort utifran fragestallningar for att de ska svara pa mina fragor. Jag
valde att inleda intervjun med fragor om alder, kén, utbildning och arbetserfarenheter. Sen
gick jag in pa om informat6ren upplevde arbetsrelaterad stress vilket var mitt huvudsyfte
med intervjun. Senare valde jag att ga in pa fragor som berorde sjukskotarens
stressupplevelser, hantering och paverkan. Avslutningsvis ville jag se om sjukskotaren
upplever att den arbetsrelaterade stressen paverkade patienterna pa nagot vis. Under
intervjun ar det intervjuarens roll att folja ansiktsuttryck, grat eller skratt hos deltagaren
(Henricson, 2017, 151).

Eftersom jag var bekant med informatdrerna pa nagot vis kravdes ingen introduktion av mig
sjdlv men jag berdttade om mitt syfte med studien. Under intervjun &r det viktigt att som
intervjuare vara sa neutral som majligt, att lyssna och lata personen som intervjuas prata
fardigt (Henricson, 2017, 150-151).

5.2 Val av deltagare

Jag sokte frivilliga sjukskdtare pa sociala media, Facebook som ville stélla upp pa en kort
intervju om arbetsrelaterad stress. Jag fick ocksa kontakt med sjukskotare som ville delta via
vanner och bekanta. De som ville stalla upp fick ett informationsbrev(bilagal), skriva pa ett

samtycke(bilaga2) samt se fragorna pa férhand(bilaga3).

I och med att alla informatorer som deltog var tamligen bekanta pa nagot vis blev detta ett
bekvamlighetsurval (Henricson, 2017,148). Jag hade inga specifika Kkriterier for
informatdrerna men jag ville ha olika aldrar, olika lang arbetserfarenhet samt att de jobbade
inom olika omraden eller pa olika stallen. Alla mina informatcrer jobbar pa nagon avdelning

pa ett sjukhus. Jag valde att intervjua fyra stycken sjukskotare

Fore intervjun kontrollerades fragorna av vanner for att se hur de uppfattades och hur lange
intervjutillfallet skulle racka ungefar, jag hade en sa kallas provintervju (Henricson,
2017,149). Jag har dven forsokt att formulera fragorna sa att jag far svar pa mina fragor och
jag har forsokt undvika att ha ja och nej fragor. Jag var flexibel nar intervjuerna skulle ske
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sa informatoren fick sjalv valja tid och plats. Nagra intervjuer utfordes i hemmet, efter jobbet
och en fick jag skriftligt pa grund av olika skal. Intervjuerna spelades in pa min mobil och
dar efter skrevs intervjuerna ner i ett dokument. Jag var noga med att skriva ner intervjuerna
snabbt efter intervjutillfallet for att minnas olika ansiktsuttryck eller nagot annat

anmarkningsvart under intervjun.

5.3 Forskningsetik

Blaxter m.fl. (2006, 175) skriver enligt Bjorn Nilsson (2016, 62) att forskningsetiken handlar
om att undersokningspersonerna ska vara val medvetna om vad de stéller upp pa och ge
samtycket till det. Ett samtycke till deltagandet ska vara enkelt och riktigt for att det ska vara
etiskt ratt. Intervjuaren har informerat deltagaren om vad som kommer att géras med

materialet samt hur resultatet senare sprids genom examensarbetet.

Personerna som stéller upp ska vara medvetna om syftet med min studie och de ska veta att
deras uppgifter halls konfidentiella. Alltsa ska alla uppgifter hallas hemliga och ingen ska
kunna kanna igen vem som har intervjuats (Nilsson, 2016, 64). Inom all forskning bor alla
etiska principer iakttas och respekteras det vill séga att forskaren respekterar deltagarens
sjdlvbestdmmanderéatt, undviker skador och att personen har rétt att avbryta deltagandet
(Forskningsetiska delegationen, 2009).

Deltagarna i min studie har &ven haft all rétt att avbryta sin medverkan om det inte kénts
bra utan att ange speciell orsak. Medverkande har &ven informerats om att citat kan och
kommer att anvandas i studiens resultat. Fore intervjutillfallet fick deltagarna ett
informationsbrev dar mitt syfte med studien framgick, samt intervjufragorna sa att de fick
bekanta sig med dem och hinna fundera lite pa svaren. Ett samtycke skrevs dven under dar
bada parterna gav samtycke till deltagandet och detta samtycke anvands dven for att det ska

halla hog trolighet och vara etiskt rétt.

5.4 Kvalitativ innehallsanalys

Jag kommer att anvanda forskningsverktyget innehallsanalys, vilket betyder att jag
analyserar min data, i detta fall intervjuer, for att sedan bedéma innebdrden av intervjun

(Nilsson, 2016, 145). Darifran utgar jag fran sjukskétarnas svar och deras erfarenheter.
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Materialet kommer att analyseras, indelas i huvudkategorier med likheter och olikheter
utifran vad deltagaren har sagt.

Innehallsanalys gar ut pa att forskaren analyserar vad som till exempel sagts i en intervju.
Utifran hur fragorna har formulerats har deltagaren kunnat ge direkta eller luddiga svar och
detta gor att avgransningen i analysen varierar stort. Analysen ar innehallsrelaterad och
analysen ar en tolkning av materialets innebdrd, vilket gor att forskaren sjalv tolkar
materialen och letar efter svar pa forskningsfragan. Uppmarksamheten riktar sig mot de citat

som anvands for att styrka tolkningen i studien (Olsson & Soérensen, 2011, 210,176).

Forskaren fokuserar pa att se skillnader och olikheter i innehallet och under analysprocessen
anvands olika begrepp. Tva centrala begrepp som anvands & meningsenhet och
kondensering. Meningsenhet betyder att forskaren soker meningsenheter av stycken, ord och
meningar som hor ihop och har samma sammanhang och dessa gor grunden for analysen.
Tanken ar att meningsenheterna halls relativt korta for att analysen ska hallas klarare och
forskaren inte forlorar innehall. Kondensering innebar att innehallet i texten behalls men att
texten gors kortare. Sedan satts koder, det vill saga etiketter pa meningsenheterna for att kort
beskriva innehallet och dessa koder kan senare kategoriseras utifran liknande innehall
(Granskar, 2012, 189,190,191).

Forskaren behover forst lasa igenom materialet noggrant och fa en helhetsbild. Nésta steg ar
att forsta textens stora huvudinnehall och senare gors meningsenheter, koder och kategorier.
Senare formuleras ett tema fram utifran innehallet och forskarens tolkning och det &r teman

som speglar upplevelserna hos deltagarna. (Granskér, 2012, 193,196).

Alla intervjuer lastes noggrant, jag printade ut alla i pappersform och sedan valde jag att
farglagga stycken, meningar och fraser som jag tyckte hérde ihop med samma farg. Pa sa
vis fick jag grunden och kunde borja lagga etiketter pa de som jag ansag horde till samma
sak. Utifran koderna bildade jag kategorier med lampliga namn som beskrev innehallet i
kategorierna. Ett kategorischema gjordes och sedan nér det var klart anvande jag mig av citat
for att stdrka kategorierna.

Har nedanfor kommer jag att presentera tabeller. Utifran innehallsanalysen valde jag att géra
ett schema for det material jag anvande. Jag valde att lagga in de koder som jag ansag hora
under samma kategori. Till vénster i tabellerna har jag valt att lagga in fragestallningen, i
mittenspalten ligger huvudkategorin och spalten till hoger innehaller koder.



Tabelll.

Orsaker till
arbetsrelaterad stress
bland sjukskoétare

Tabell 2

Arbetsrelaterade
stressens paverkan pa
sjukskotaren

14

Brister av olika slag

1. Tidsbrist

2. Personalbrist

3. Brist pa kunskap
4. Brist pa platser

Samarbete och stod
saknas

1. Samarbetet med andra
avdelningar

2. Stodet fran
avdelningsskotare

3. Samarbetet mellan lakare
och sjukskotare

Volymen och pressen

1. Mycket ljud

2. Full belastning med
patienter

3. Fler patienter behoéver vard

Aterhamtning

1. Svart att slappa tankarna
fran jobbet

2. Mardrommar

3. Trott

4. Sjukskrivningar

Ansvarskanslan

1. Tar allt ansvar
2. Kénsla av att vara
otillracklig

Otrevlig arbetsmiljo

1. Otrevliga kollegor

2. Konstig stdimning mellan
avdelningar

3. Pauser faller bort
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Tabell3.

Socialt stod 1. Diskussion och reflektion
2. Utveckla arbetet
3. Samarbete

Hur sjukskotaren

hanterar arbetsrelaterad ] 1. Pauser
stress Andningspauser 2 Motion
och struktur 3. Tystnad

4. Organisera

6 Resultat

| det har kapitlet kommer jag att redovisa resultatet av intervjuerna. Resultatet utav det
transkriberande materialet blev att de intervjuade sjukskdétare var mellan 23 - 46 ar och alla
hade olika ldng arbetserfarenhet, allt fran ett halvar till femton ar. | alla intervjuer kunde man
se likheter i svaren men ocksa olikheter. Av de sjukskotare som jag intervjuade till studien

upplevde alla arbetsrelaterad stress.

Utgaende fran innehallsanalysen kom jag fram till tre huvudkategorier som svarar pa varfor
sjukskotare upplever arbetsrelaterad stress: 1) brister av olika slag 2) samarbete och stéd

saknas 3) volym och press.

Med min andra och tredje fragestéllning ville jag fa fram om sjukskotare upplever att
stressen paverkar dem privat och hur de hanterade stressen. Dar kom jag ocksa fram till tre
huvudkategorier 1) socialt stod for att hantera stressen 2) andningspauser och struktur 3)
stressens paverkan pa sjukskotaren. Jag har dven valt att anvanda citat fran intervjuerna for

att starka troligheten. Har nedanfér kommer jag att presentera huvudkategorierna.

De tre forsta kategorierna som presenteras har nedan ar faktorer som jag har tolkat utifran
det transkriberade materialet vara orsaker till den arbetsrelaterade stressen hos sjukskotare.
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6.1 Brister av olika slag

En av huvudkategorierna till vad som orsakar arbetsrelaterad stress valde respondenten att
kalla for brister. | alla intervjuer fram kom det att det finns nagon sorts brist pa alla
arbetsplatser. Det kunde vara personalbrist och svart att fa vikarier, brist pa kunskap hos nya
sjukskotare men &ven hos erfarna om det var en ny situation som var fraimmande, och att
tiden ej rackte till for alla uppgifter som skulle géras. Det framkom dven i nagon intervju att
manga baddavdelningar stanger eller har stangt vilket gor att det blir brist pa vardplatser,

samtidigt som patientméngden ar den samma eller ar 6kande.

“td ja va ny sjukskétare va e no en psykisk stress, ta va man radd ti int konn allt elu ti kom
ihag allt & kanske radd om e kommer najn situtation du int klarar av... ”

“ande stressen kommer Vil mest frdn akuten, dom pressar oss med att vi ska mast skick

vidare vara patienter sa taj(=de) ska fd hit sina”’
”d man e ofta pd évertid fast man int sko fa va he heller”

Vi har ofta sjukskrivningar d e kan ju va flunssor, utbrandhet a ti kan ju va langtidsjukskriva

a ta je(=da ar det) svdrt ti fd in personal”

6.2 Samarbete och stod saknas

Nagra av deltagarna upplevde att de inte fick det stod de skulle vilja fran avdelningsskotaren
samt att avdelningsskotaren inte tog sitt ansvar. Samtidigt som andra tycke att de fick bra
stod fran sina avdelningsskotare. Det upplevdes ocksa att samarbetet med lakare och nya
oerfarna lakare kunde bidra till upplevelser av stress. Det framkom ocksa att det finns
underliggande konflikter mellan avdelningarna pa grund av bristen pa patientplatserna och
det bidrar till dalig stamning och en stressande kansla. Stodet saknades fran hogre uppsatta

inom branschen, pengar och stodet som ny sjukskétare var litet enligt nagra informanter.
Vi har int najn avdelningsskétare man kan prat me heller tycker ja”

“att man var otrevlig mot sina kollegor pa grund av frustration e ju ett vdildigt bra tecken

pd arbetsrelaterad stress... d int je ju meningen he, fo vi jobbar ju mot samma sak!”

“d td vi har sd oerfarna lakare, som ska ring a konsulter najn anin sa e tar sa lang sa vi kan

fa ordinationer sdjnt pa kveldi som vi kanski missar ta”
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“ta vi forséka tal me en person som va lite héger satt(=en person som &ar hogt inom

branschen) sa tyckt hon att vi sko “dndra varan syn” sa hon ta”

6.3 Volym och press

Enligt flera informanter kom de fram att ljud, svart sjuka och tunga patienter var stressande.
Den egna pressen var en av orsakerna till arbetsrelaterad stress hos nagra. Kanslan av att
vara otillracklig och behéva vara pa flera stéllen samtidigt var en nagot flera informatérer
hade. Ljudet fran hjartmaskiner, telefon som ringer, patientklockor, anhériga som vill prata,
studerande som ska handledas och avdelningar som ringer och vill ha in patienter. Det
framkom ocksa att nya sjukskotare far ett stort ansvar fran borjan och att nya sjukskdétare
skulle vilja ha langre inskolning for att hinna kénna sig sakrare i rollen som nybliven

sjukskotare.

“ganska stressi miljo, telefon ringer, hjdrtalarmen plingar, man ska tal me lékare, anhoriga

dsd ska man tal i telefon samtidigt”

”..man vill ju som no dintd limn sd lite arbet som mdjlit dt kvillspersonalen- ha man paborja

na vill man ju no foérsok avslut e a”

"je mang som e riktigt sjuk in pd samagang, hindar man no int riktit me tycker ja..ta je flajr

som ska sugas, som sko behév fda medicin, sko behév vindas elu fa ga pa we..”

e ji for dali inskolning, di to ju forgivet att jag kona allt for att ja ha vuri pa praktik ddir
men sdlis je ju int(=sd ar det inte). E ji ju ett hajlt(=det ar ett helt) annat ansvar ta man

)

borjar jobb sjolv.’

I de kommande kategorierna framkommer det hur sjukskotarna gjorde for att hantera

stressen och hur sjukskétarna upplevde att de kunde paverkas av stressen.
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6.4 Socialt stdd for att hantera stressen

Alla sjukskoétare som deltog i intervjun var noga med att berétta att diskussion med kollegor
och andra i narheten var en mycket stor grund till att de orkar med stressen pa jobbet. Aven
att efter ett tungt arbetspass kunna reflektera och fundera 6ver vad som orsakade dagens
arbetstempo och forsoka utveckla arbetet till att bli mer stressfritt var ett sétt att hantera
arbetsrelaterade stressen. Att prata ut med arbetskollegorna kunde hjélpa en att lugna ner sig
och komma till ro igen och genom att fa stodet fran en kollega fick en kansla av att fler
kdnner samma sak och vi klarar det tillsammans. Flera avdelningar pa sjukhuset hade haft
ett avtal med varandra, dar personalen fick prova pa att jobba pa en annan avdelning for att
se hur andra avdelningar har det och fa battre forstaelse. Detta projekt ansags vara nyttigt for

personalen.

”...men he ji ju bra pd avdelningen, att vi allihop siter i sama bat d allihop kinner precis

1

sak sd e gar som bra ti diskuter me varar, vi far som no stéd av varar.’

“talar me kollegerna d forsoker utveckel arbete sda vi ska hav e sd stressfritt som mdojlit a

talar me chefi”

“jag upplever att bra och stéttande kollegor ger trygghet och forstaelse ndr man ha haft det

stressigt.”

“for ett eller tva ar sedan sa had vi sa att man fick ga till en annan avdelning a si hur dom

har e, a baket he klagar jag no int.”

6.5 Andningspauser och struktur

Informanterna hade olika satt hur de hanterar stressen bade pa arbetsplatsen men ocksa efter
att man har stamplat ut efter ett arbetspass. En informant poangterade hur viktigt motion ar
och har varit under arbetslivet for att kunna koppla bort arbetet och stressen. Det kom &ven
fram olikheter med hur viktiga kaffe- och matpausen ar. Nagon héll stenhart vid att ta
pauserna man hade rétt till och en annan sa att hen ofta kande att hen inte hade tid for att ta
pauser. Manga tyckte dven om att ha tystnad efter jobbet och det kunde paverka familjelivet
dar hemma ibland. For att kunna hantera arbetsrelaterade stressen sades det att det var viktigt

att strukturera upp arbetspasset och kunna se éver vad som ska goras och sedan bocka av.
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“forsoker att alltid ta kaffe- och matpauser och satta mig ner och forsoka lugna ner mig nar

det dr stressigt.”

“no pdverkar e ju forstds privatlive me att man e trott a kanski int sa garna kommunicerar

sd mytchi ddr hdjm for man jdr ju he hdjla daga a mytchi ljud a man vill e ska va tyst...”
“men e ji no motion for min ddjl som jdr att ja orkar me allting”
”...forsoker prioritera, organisera och gora en struktur for hur arbete ska skotas. ”

“du mdst ta hand om en sak i tage, d td je sdlis att e handlar om att prioriter d si vem som e

mest sjuk”’

6.6 Stressens paverkan pa sjukskotaren

Den arbetsrelaterade stressen paverkade sjukskétaren pa manga olika plan enligt min
tolkning av innehallsanalysen. Arbetsrelaterade stressen paverkade dem bade hemma och pa
jobbet utifran analysen. Nagra upplevde att de hade svart att slappa tankarna fran jobbet nar
arbetsdagen var slut, kunde ha svart att komma ner i varv, att behova ringa till sjukhuset for
att kontrollera nagot de hade glomt bort, var trotta efter jobbet och kunde ofta dromma
mardrommar om jobbet pa natterna. Det framkom i nagra intervjuer att de upplevde ett for
stort ansvar, nagon kande att de inte gjorde tillrackligt och att sjukskotaren skulle beh6va
l4ra sig att ge dver “oférdigt” arbete vid skiftesbyte. Det sades ocks4 att pauser faller bort pa
grund av for mycket att géra pa for kort tid. Kollegor hade blivit langtidssjuka pa grund av
utbrandhet och en av informatGrerna har nu tagit en paus fran sjukhuset pd grund av den
arbetsrelaterade stressen och det hoga tempot. Det upplevdes ocksa att det blev dalig
stamning mellan avdelningar och kollegor, nér de tar ut frustration dver att de finns for fa

patientplatser.

“ofta td ja kommer hajm ha ja masta ring ti arbete a ség nu ha ja glomd ti jar hede a hede,

’

d ja ha gjort hede dsa haxa ja pa hede nu...’

"man kan ju drom mardrommar man ha glomd najnting, sd ja sko no sdg e paverkar

’

privatlive...’

“e finns no tdj som ha furi hajm & vuri sa totalt slut att di ha sjukskriva se tva vikor for att

di vort sa utbrdand”
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e ji no lite pd grund av heje ja ha valt att ta en paus fran sjukshuset for jag kanner att ja
mast prov pa na nytt, a kanski fa slapen av lite majr i arbete. Int e ja radd ti arbet men man
vill ju jar ett noga arbet, e ji he man int kan garanter ta man har 100 ader saker ti jir.”(=jag
ar inte radd att arbeta men man vill gora ett noga arbete, och det kan man inte garantera

nar man har hundra andra saker att gora, jobbrelaterat).

“Men e ji vdl virst ede ta man kommer hdjm d tirt man ha hinda varv ner a sluta funder pa
allt(=det ar varst nar man kommer hem och fore man har hunnit varva ner)...men ta kan e

va samma sak igen td man e pa vag ti arbete, man vajt va som vantar. ”

7 Spegling av resultat med teori och bakgrund

| det har kapitlet kommer jag tolka det transkriberade materialet (mina utskrivna intervjuer)
med bakgrunden och teorierna jag har valt att anvénda i studien. Resultatet att sjukskdtarna
upplevde stress var tydligt enligt mitt resultat och som Peate (2015, 133) menar, fanns det
risk att fa problem med den psykiska, fysiska och sociala halsan om sjukskotarna saknar till
exempel stod av arbetsgruppen vilket ocksa framkom i mitt resultat. En av orsakerna till att
arbetsrelaterad stress upplevs hos sjukskotare var att nya sjukskotare upplevde ett for stort

ansvar (Bennett, et.al., 2017) vilket ockséa framkom i mitt resultat.

Arnetz & Ekman (2013, 88) menar att det finns en positiv stress och den &r kortvarig och
kan uppkomma vid till exempel en ny situation, vilket kan ge goda erfarenheter och kénsla
av kontroll om sjukskdétaren kan hantera situationen. | en av intervjuerna ndmndes det att det
ocksa ar viktigt att sjukskotaren far nya utmaningar for att kunna utvecklas och fa mera
erfarenheter och bli sékrare i rollen som sjukskotare. Vilket kan tolkas som att positiv stress
pa arbetet gor gott for sjukskotaren. Daremot om individen har brister i sjalvkanslan eller
om det sociala stodet saknas finns risken att stressen blir en negativ stress och da ar chansen
strre att aterigen fa problem med psykiska halsan. Vilket ocksa framkom i mitt resultat, om

stodet saknas blir det en negativ stress och det skadar individen mer &n gor gott.

Antonovsky (1987) menar att den negativa stressen orsakas av en stressor och efter varje
gang manniskan, eller i detta fall sjukskotaren, har klarat av och hanterat en situation far hon

mera erfarenheter och det ger henne en kansla av sammanhang. Utifran mitt resultat
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framkom det att nya sjukskotare kunde kénna en viss stress och kénsla av otillracklighet,
vilket Antonovsky menade héar tidigare. Men ju mera erfarenhet sjukskétaren far, desto
tryggare kan no bli i rollen och kanske istéllet fa vill ha mera utmaningar for att fa ta del av

den positiva stressen och utvecklas.

Teorin KASAM utgar fran begriplighet, hanterbarhet och meningsfullheten. Om de finns
brister inom nagon kan de ge utfall som stress. Okunskap kan ge lagre begriplighet vilket
jag tolkade att framkom i mitt resultat, till att vara en orsak for den arbetsrelaterade stressen

och om det blev for mycket blev det svart att hantera.

Teorin Krav-kontroll-stod av Robert Karasek och Tores Theorell kan anvénds och jamforas
med det transkriberade materialet. | situationer dar sjukskotaren k&nde att kraven inte var
hanterbara, att de saknade kunskap i nagon situation eller att de var brister i stodet fran till
exempel chefen uppkom stress och det paverkade sjukskotaren negativt (Theorell, 2012).
Enligt resultatet i min studie var det tydligt att stodet var en av faktorerna som manga ganger
saknades och gav kédnslan av arbetsrelaterad stress.

Krav-kontroll-stod teorin kan aven speglas till resultatet hur sjukskdtaren hanterar stressen.
Om ett arbetspass kéndes stressigt stannade sjukskdtaren upp och strukturerade upp vad som
skulle goras och nar, vilket gav en kansla av att hon kunde hantera stressen och situationen

blev lattare handskas med.

8 Diskussion

| detta avsnitt kommer jag att se pa examensarbetet genom ett kritiskt forhallningssatt.
Metoddiskussionen innehaller analys och kontroll av kvaliteten i det egna arbetet. I och med
att kvalitativ metod anvandes i denna studie kommer jag anvanda mig av begreppen:
trovardighet, dverforbarhet och palitlighet. Fokus ligger pa att se om metoden for studien
var lamplig och att syftet samt fragestéllningarna blev besvarade (Henricson,2017, 411—
412). Den vetenskapliga kvaliteten kommer att granskas och det ar viktigt i en studie att

omgivningen far se forskningsprocessen fran borjan till slut. (Henricson, 2017, 421).
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8.1 Metoddiskussion

I denna studie ville skribenten fa fram sjukskdtarens upplevelser om arbetsrelaterade stress
och hur sjukskotaren paverkas samt hur de hanterar stressen. | bakgrunden valde jag att
beskriva ordet stress sa att lasaren far mera kunskap om amnet. Under
informationssokningen fick jag aven lara mig nya saker som jag inte tidigare hade kommit
att tanka pa. Jag anser att syftet och fragestallningarna var tydligt framlagda i studien.

Kvalitativ studie valdes i och med att jag ville att sjukskotaren sjalv skulle berédttade om sina
egna upplevelser och erfarenheter kring arbetsrelaterad stress. Jag valde att forhalla mig
induktivt, vilket menar att jag har utgatt fran informatérernas erfarenheter och upplevelser
for att sedan generera resultatet med en teori. Jag valde att gora intervjuer for att jag skulle
fa fram detaljer inom amnet, vilket jag troligen inte skulle ha fatt om jag hade gjort en
enkatstudie. Styrkor i datainsamlingen &r att informat6rerna hade stort urval pa alder och
erfarenhet inom branschen, vilket dr nagot som efterstravas i kvalitativ metod dar man vill
ha god variation (Henricson, 2017,114-115).

| efterhand markte jag att intervjufragorna kunde ha varit lite omformulerade, for det blev
nagra ja och nej svar pa vissa fragor. Om jag hade stallt fler foljdfragor skulle jag kanske ha
fatt bredare och mer informativa svar. Jag skulle d&ven kunnat ha intervjuat nagon sjukskdtare
till for att fa lite mera information. Eftersom att jag fick en intervju skriftligt blev svaren lite

korta och inte lika givande som en intervju muntligen skulle ha blivit.

Fragestallningarna har andrats under processen och vissa har omformulerats eller tagits bort.
Jag ville dven se om sjukskataren tyckte att stressen paverkade patienterna men jag valde att
inte ta med det i och med att det inte blev sa mycket text att analysera. De flesta sjukskotare

tyckte att patienterna inte berordes.

Det har var forsta gangen jag har gjort en kvalitativ studie och allt vad det innebar och ser
manga saker jag kunde ha gjort annorlunda, samt hur jag skulle ha planerat for att fa battre
struktur pa arbetet. Jag kunde dven ha sokt efter annu nyare forskning som &r gallande i
dagsldaget. Om jag skulle ha haft andra sokord, synonymer och sa vidare skulle sokresultatet

kanske varit &nnu bredare i databaser och pa internet.
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8.2 Resultatdiskussion

Syftet med mitt examensarbete var att fa en inblick i den arbetsrelaterade stressen hos
sjukskotare. Jag ville undersoka varfor sjukskdtare upplever arbetsrelaterad stress men dven
hur de kan paverkas och hur sjukskotaren pa faltet gor for att hantera stressen. Jag valde
detta &mne i och med att jag ar en blivande sjukskotare och stressen inom vardbranschen ar
aktuellt. Jag har sjalv markt av den arbetsrelaterade stressen pa tidigare praktikplatser men
ocksa pa arbetsplatser. Jag hoppas att folk far sig en tankestallare efter att ha last mitt
examensarbete och forstar vilka skador stress kan ge om det inte tas pa allvar.

Fragestallningarna som jag hade i arbetet var: varfor sjukskotare upplever arbetsrelaterad
stress? Hur sjukskotaren paverkas av arbetsrelaterad stress? Och hur sjukskétaren hanterar

den arbetsrelaterade stressen? Jag fick svar pa samtliga fragestallningar.

Resultatet som framkom i studien tyder pa att sjukskotare upplever en stor arbetsrelaterad
stress. En orsak till den arbetsrelaterade stressen som flera informatérer tog upp var att
samarbetet mellan olika avdelningar saknas eller &r bristfalligt. Andra orsaker till stressen
pa jobbet var olika typer av brister till exempel personalbrist, brist pa patientplatser och

tidsbrist. Informatérer menade att tiden inte racker till under jobbpass for allt som ska goras.

Sjukskotaryrket ar bade psykiskt och fysisk pafrestande med obekvama arbetsstallningar,
ljudvolym och full fokusering pa patientens valmaende. Kroppen behover fa vila upp efter
ett arbetsskift och komma ner i varv. Flera informatorer menade att de hade svart att slappa
kontrollen efter jobbet, att det kunde ta en stund. Nagon kunde ha mardrémmar om jobbet
om det hade varit en tuff dag pa jobbet. Flera informatérer menade att stodet fran

avdelningsskdtaren kunde vara battre.

For att klara av jobbet och den arbetsrelaterade stressen var alla informatérer eniga om att fa
prata ut med kollegor var det viktigaste. Efter ett arbetsskift som hade varit stressigt var det
vanligast att prata ut med andra pa avdelningen, men det var inte alltid sa att man hann med
det heller. Motion var ocksa ett sétt att hantera stressen. Nagot att spinna vidare pa kunde
vara att tex. ha en motionsgrupp efter jobbet eller avdelningstimme dar man faktiskt har tid

att sitta ner och fa prata ut.
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Jag tolkar &ven av resultatet att avdelningarna hade haft lite personal byte mellan
avdelningarna sa att sjukskdétarna skulle fa forstaelse for varandra. Pa sa vis slipper de bli
dalig stamning och battre forstaelse for varandra. Detta kunde vara nagot som avdelningarna
aktivt skulle kunna ha i bruk for att sjukskotarna inte skulle glomma, att manga avdelningar

har full belastning i dagens lage och inte "’bara vi”.

Resultatet anser jag vara nyttigt for sjukskotare och andra inom vardbranschen. Samarbete
ar en viktig grund inom sjukskaotaryrket for att det ska fungera. Det vore intressant att se hur
valmaendet hos sjukskotare skulle forandras om personalstyrkan skulle 6ka med en eller tva
per skift. Om sjukskrivningarna skulle dras ner och sjukskétare skulle 1dmna kvar i Finland
och inte aka till exempel till Norge for att arbeta (Mattfolk, 2017).

Det vore intressant att gora en vidare forskning om hur patienterna paverkas av sjukskotarens
arbetsrelaterade stress. Det skulle vara intressant att ta reda pa om varden blir slarvig,
bristfallig eller om stressen smittar av sig till patienterna. Det vore dven intressant att forska

i varfor det gors sd manga vardfel i Finland arligen, om stress ar en bakomliggande orsak.

Examensarbetet var givande och jag fick en inblick i hur forskning gar till. Kunskaper jag
tar med mig fran detta &r att det ar viktigt att arbetsmiljon &r god. Jag tror att manga har
fordomar och &r radda for att utbilda sig till sjukskétare pa grund av ryktet om den stressiga
arbetsmiljon, sa det vore ocksa intressant att gora en vidare forskning pa hur man kunde fa
arbetet mera attraktivt igen. Vi borde arbeta mot en stressfri arbetsmiljd som fungerar i

praktiken och inte lamnar som en teori.
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Bilaga 1

Informationsbrev

Jag heter Madeleine Stenbacka och studerar tredje aret till sjukskotare pa Yrkeshogskolan
Novia. Jag haller pa och skriver mitt examensarbete och har valt att gora en studie om
arbetsrelaterad stress bland sjukskotare, hur sjukskdtaren paverkas och om vardkvalitén
hallerfor patienten.

Det ar mycket aktuellt och intressant i och med all nedskérning av personal, spartider och
trots det ett 6kat vardbehov. Enligt en undersékning har sjukskrivningarna hos
sjukskatarna okat med en hel vecka (under ett ar) och storsta orsaken var enligt
undersokningen brist pa tid for aterhamtning.

Syftet med min studie &r att beskriva sjukskotarens egna erfarenheter kring arbetsrelaterad
stress och dess paverkan. Intervjutillfallet bandas in for att jag sen ska kunna dokumentera
och analysera vad som sagts och anvéanda det i mitt lardomsprov vid Yrkeshdgskolan
Novia som sedan publiceras pa Theseus.fi.

Svaren kommer att behandlas konfidentiellt och den som intervjuas ar anonym.
Deltagandet ar frivilligt och deltagaren har ratt att nar som helst avbryta sin medverkan.

Vid fragor kontakta gérna,

Madeleine Stenbacka Ansvarig larare/ Anita Wikberg

tfn 050 433 6211 tfn 044 780 5326

Madeleine.stenbacka@hotmail.com Anita.wikberg@novia.fi
YRKESHOGSKOLAN

NOVIA
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Samtycke till deltagande i intervju.

Jag deltar i intervjun och godkanner att mina svar anvands i examensarbetet

Namnfortydligande och underskrift Ort och datum

Ansvarig for studien

Namnfortydligande och underskrift Ort och datum

YRKESHOGSKOLAN
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Intervjufragor

Kon?

Alder?

Utbildning?

Hur lange har du arbetat som sjukskotare?

Inom vilka omraden har du arbetat som sjukskétare och var jobbar du nu? (behéver
inte ndmna namn, men garna vilken typ av enhet/avdelning).

akrowdE

6. Upplever du arbetsrelaterad stress pa din arbetsplats? Beratta garna i vilka
situationer och vilka omstandigheter som bidrar till stressen.

7. Upplever du att den arbetsrelaterade stressen beror pa olika faktorer, beroende pa
vilken arbetsplats/avdelning du jobbat pa? Beskriv garna faktorerna.

8. Hur skoter ni stresshantering pa din arbetsplats?

9. Upplever du att du kan lamna stressen pa jobbet nar du gar hem? Paverkar stressen
privatlivet? Utveckla garna.

10. Beratta vad du sjélv som sjukskotare gor for att hantera stress.

11. Paverkar stressen patienten eller far patienten samma vardkvalité?

Tack for deltagandet!
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