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den prehospitala akutvarden. Modellen Compassion Stress and Fatigue Model ar
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begreppet och alla delar och faser som ligger bakom CF. Datainsamlingen har
gjorts genom tre temaintervjuer med akutvardare som arbetar i ambulans.
Fragestallningarna ar foljande: Vet akutvardare vad begreppet CF innebar?
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upplever akutvardare att CF tar sig uttryck inom den prehospitala akutvarden?
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prehospitala  akutvarden. Via en kvalitativ  innehallsanalys pavisar
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Ensihoitoon liittyy kova fyysinen ja henkinen rasitus. Usein puhutaan ainoastaan
fyysisesta rasituksesta ja sen tuomista haitoista tyontekijalle. Tama opinnaytetyo
kasittelee myotatuntouupumusta, compassion fatigue. Kyseista kasitetta ja sen
lyhennettd CF tullaan kayttamaan tassa tyossa, silla CF on tunnetumpi kuin
myotatuntouupumus. Talla tyolla on tarkoitus luoda lukijalle kasitys siitd, minka-
laista henkista rasitusta ensihoitajan ammatti pitaa sisallaan. CF tarkoittaa ensi-
hoitajan empatian kautta koettua potilaan karsimysta mika kuormittaa ensihoita-
jan psyyketta. Lukuisten potilaskontaktien myota tama kuormitus jattaa jalkensa
ensihoitajan psyykeen ja se voi esimerkiksi ilmeta muuttuneena kayttaytymisena
ja loppuun palamisena. Tarkoituksena on myos kartoittaa minkalainen kasitys
kentalla tyoskentelevilla ensihoitajilla on CF:sta kasitteena, seka avata kasitteen
olemassaolo ensihoidossa. Charles R. Figleyn kehittama Compassion Stress
and Fatigue Model toimii taman tyon teoreettisena viitekehyksena ja auttaa luki-
jaa ymmartamaan ne eri osa-alueet ja vaiheet, jotka CF kasitteena pitaa sisal-
laan. Kolmen ambulanssissa tyoskentelevan ensihoitajan teemahaastattelun
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osoittaa myoOs etta CF koetaan esiintyvan kyynisyyden ja yleisen alentuneen
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1 INLEDNING

Duktiga och effektiva, professionella hjalpare anvander ofta sin empatiska for-
maga i bemdtandet med drabbade patienter. Empatin hjalper till att skapa ett
helande férhallande till den drabbade. Genom att professionella hjalpare mer
eller mindre hela tiden ar utsatta for emotionellt pafrestande situationer i sitt ar-
bete, kan det leda till utmattning och tappat intresse for sitt arbete. Narapa alla
som arbetar inom social- och halsovard kommer i nagot skede av sin karriar att
uppleva nagon form av emotionell utmattning. Att férebygga det ar en stor ut-
maning for branschen. Det har arbetet fungerar som en forsta forstaelse for be-
greppet CF och skall 6ppna lasarens 6gon till sadana psykiska pafrestningar

som akutvardaryrket for med sig.

De vanligaste reaktioner man méter, da man talar om fér nagon att man arbetar
i ambulans ar: "Det ar val valdigt tungt. Hur orkar du?” eller "Hur klarar du av att
se blod och I6sa extremiteter och andra hemskheter?”. Oftast grundar sig all-
manhetens reaktioner pa sadant de sett i TV, dar det ofta visas de mest blodiga
och extrema uppdragen. Da man talar om fér dem, att de flesta uppdragen in-
volverar alkohol och ensamma personer som ar utslagna fran samhallet, som
inte har ett socialt natverk eller ett eget hem att bo i, brukar reaktionen hos all-
manheten andra. Visst ser akutvardarna blod och inalvor i sitt arbete, men det
hor till de mera sallsynta uppdragen. Varje dag moéter man individer som inte
har grundbehoven, sa som mat, klader, pengar och hem, i skick. Att se och
inse, i ett land som Finland, att det férekommer sa mycket utstétta individer i
vart samhalle innebar en betydligt mycket storre psykisk pafrestning, an de en-
staka blodigare uppdragen, som allmanheten tolkar som tunga och hemska.

2 STUDIENS SYFTE

| detta stycke behandlas studiens avsikt och syfte, samt litteratursokning for alla
delar i arbetet och tidigare forskning inom amnet compassion fatigue (CF).



2.1 Syfte och avsikt

Syftet med examensarbetet ar att medvetandegdra, speciellt akutvardare, om
vad begreppet compassion fatigue (CF) innebar och pa vilket satt det kan ta sig
uttryck hos en individ som drabbats av det. Tanken med arbetet ar att genom
denna kunskap fordjupa begreppet CF och stdda det psykiska valmaende i ar-
betet som akutvardare. Genom kunskapen hoppas jag aven att studien skall
kunna bidra till att forebygga utbrandhet bland akutvardare genom att medve-
tandegdra dem om CF och hur man aktivt kan motverka att drabbas. Det ar vik-
tigt att kunna kanna igen om en kollega borjar visa symptom, for att kunna in-
verka i tid. Med kunskapen hoppas jag aven kunna stéda akutvardarens emo-
tionella resurser och orkande i arbetet, vilket i sin tur kan inverka positivt pa
bemdotandet av patienter och deras anhdriga inom akutvarden.

En annan del av syftet med examensarbetet ar att ta reda pa ifall begreppet CF
kanns igen och existerar i Finland bland akutvardare. Fast inte sjalva begreppet
skulle vara bekant for informanterna, kan beskrivningen av symptomen kannas
igen och kopplas ihop med CF, vilket skulle tyda pa att det existerar, men mgjli-

gen under ett annat namn eller en med annan diagnos.

Studien ar ett bestallningsarbete av yrkeshogskolan Arcadas utbildningscenter:
Arcada Patient Safety and Learning Center. Studien behovs for att gora be-
greppet CF kant bland larare och blivande akutvardare i Arcada. Genom att |1&-
rarna blir bekanta med begreppet, kan de sprida informationen vidare sa att
aven studeranden blir uppmarksamma pa det psykiskt valmaende inom akut-
vardaryrket. Eventuellt kan delar av materialet anvandas i undervisningen. Ex-
amensarbetet kan eventuellt finnas med som kurslitteratur i samband med en

kurs som behandlar psykisk halsa inom akutvarden.

2.2 Fragestallning

Fragestallningarna i studien ar féljande:



Vet akutvardare vad begreppet CF innebar?
Upplevs CF férekomma inom den prehospitala akutvarden?

Hur upplever akutvardare att CF tar sig uttryck inom den prehospitala akutvar-

den?

Fragestallningarna ar uppbyggda sa att de skall ge lasaren information om be-
greppet CF existens inom den prehospitala akutvarden. For att mata relevansen
av begreppet, kommer en undersokning att utféras for att ta reda pa ifall det ar
nagot som aven existerar i praktiken. Detta kommer att ske genom intervjuer
med akutvardare som befinner sig i arbetslivet. Med hjalp av intervjuerna kom-
mer en uppfattning om begreppets existens att bildas.

For att kunna svara pa fragestallningarna i det har examensarbetet kravs en re-
dogorelse for vad begreppet CF betyder, eftersom det ar ett ungt begrepp,
knappa 20 ar (Joinson, 1992) och det har forskats ratt lite om det internationellt.
Pa grund av att begreppet annu ar ratt okant, kravs en grundlig beskrivning av
ursprung, definition och i hurdana sammanhang begreppet anvands och fore-
kommer i litteratur. Aven definitioner pa narbelagna begrepp till CF finns be-
skrivna i det har examensarbetet. Begreppet har uppkommit i en del finska och
svenska uppsatser, examensarbeten och forskningar, i samband med littera-
tursokningen, till exempel i Toivola (2004) och Sterud (2011).

2.3 Litteratursokning

Den 17 november 2011 besokte jag Terkko, terveystieteiden keskuskirjasto, for
att gora en sodkning av artiklar som behandlar stresshantering och psykisk pa-
frestning i akutvardsyrket. Som so6kmotor for artiklarna anvande jag PubMed
och for att hitta ratt tidning och fa fram artiklarna i sin helhet anvande jag Jour-
nalNavigator. Det fanns manga artiklar som behandlar till exempel post trauma-
tic stress disorder (PTSD) som jag tangerar i examensarbetet, eftersom det
paminner valdigt mycket om CF. De flesta undersékningar som jag valt handlar
om akutvardsyrket som helhet och hurdan stress yrket i sig orsakar, vilka halso-
risker som kopplas ihop med akutvardsyrket och hurdana symptom som kan
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uppkomma pa grund av arbetet. Flera artiklar var publicerade innan 2005 och
jag har valt att ta med en artikel som ar aldre an det (van der Ploeg & Kleber,
2003), for jag anser den vara relevant for examensarbetet.

Det forsta sOkordet var "stress management ambulance” och det gav 82 traffar.
Jag tittade igenom nagra av traffarna, men konstaterade att jag behdver av-
gransa sokningen pa nagot annat satt och valde "Prehospital stress manage-
ment” som gav 36 traffar. Jag hittade ingen artikel som skulle ha fyllt mina krite-
rier, men stotte pa begreppet “critical incident stress”. Jag fortsatte sdkningen
med ’critical incident stress” som gav 280 traffar, lade till ambulance som gav
12 traffar och varierade med att lagga till prehospital, som gav 4 traffar. Med
dessa sokord hittade jag flera av de artiklar jag last igenom och som jag anvant
som tidigare forskning i examensarbetet.

Efter att ha utvecklat amnet fér examensarbetet fran critical incident stress till
compassion fatigue gjorde jag en ny sokning via PubMed 9.12.2011, dar jag
anvande mig av helt nya sokord: compassion fatigue, crisis intervention, secon-
dary traumatization, vicarious traumatization och secondary traumatic stress.
De mest relevanta resultaten kom med kombinationerna paramedic compassion
fatigue (6 traffar) och paramedic secondary traumatization (2 traffar). Jag gick
aven in via Nelli pa distans pa Arcadas bibliotekssida, valde via databassdkning
amneskategori och underkategori: halsovard, idrott, ergo- och fysioterapi, vilket
gav mig 40 databaser. Av dessa 40 databaser sokte jag relevanta artiklar via
referensdatabaser. Som sokord anvande jag myétatuntouupumus eller com-
passion fatigue och ifall jag fick traffar kombinerade jag sokresultaten med ord
som till exempel akutvard, ambulans, ambulance, paramedic osv. for att fa fram
mer exakta traffar. Jag lyckades inte fa traffar kopplatill akutvard, men hittade
tva artiklar som i stérsta allmanhet behandlar amnet CF, som jag anvant i defini-
tion och beskrivning av begreppet.

Hittade en artikel via ARTO, sdkord myoététuntouupumus, som gav 6 traffar och
artikeln "Ammattiautaja auttakoon myos itsedén” (2011) och skriven av Suo-
men mielenterveysseura. Via sokmotorn LEO, med samma sokord som ovan,

fick jag en traff och artikeln "Myétdtuntouupumus — auttajantyén tydperéinen
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riski” som hittas i TyoOterveyslaakari (2004). Artikeln var relevant och jag valde
darfor att inkludera den i examensarbetet trots artikelns alder.

3 COMPASSION FATIGUE

| stycket behandlas begreppet compassion fatigue och historien bakom begrep-

pets ursprung och uppkomst.

3.1 Begrepp och definition

Begreppet compassion fatigue (CF), fritt Oversatt till svenska blir begreppet
medkanslo- eller emotionell utmattning och pa finska myétatuntouupumus, ar
ett ratt nytt begrepp som forsta gangen forekommit i litteratur av Charles R. Fig-
ley ar 1995 (Toivola, 2004). Termen lar dock ha anvants av en sjukskoétare, Jo-
inson, i hennes studie om utbranda sjukskoétare inom akutsjukvarden redan ar
1992 (Adkinson & Frank, 2007). Joinson beskriver begreppet CF som emotio-
nell utmattning som féljd av problem att halla en professionell distans till patien-
ten. Hon menar ocksa att sadana vardare som ar empatiska och omtanksam-
ma, l6per storre risk att branna slut sig sjalv da de har héga krav pa sig sjalva
och absorberar patienters traumatiska stress at sig sjalv (Joinson, 1992). Enligt
Rothschild (2006) innebar empati en férmaga att fa perspektiv och att kunna
anknyta till en annan persons situation. Empati utvecklas till medkansla och ger
darigenom individen en magjlighet att anpassa sig till den andras situation. Den-
har empatiska formagan bidrar till att den professionella hjalparen kan vara
kanslig och skicklig i sina bemoétanden med drabbade individer.

Amerikanen, professor Figley (2002), har utvecklat begreppet CF for att beskri-
va professionella hjalpares, till exempel raddningspersonal, polis, krisarbetare,
och vardpersonals psykiska pafrestningar som férekommer i arbetet. CF be-
star av en kombination av primar traumatisk stress (primary traumatic stress),
sekundar traumatisk stress (secondary/vicarious traumatic stress) och utbrand-
het (burnout). CF innebar ett tillstand av spanning och upptagenhet med en en-
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skild drabbad individ eller med flera handelser som manifesteras i en eller fle-
raav féljande punkter: (1) genom att ateruppleva en traumatisk handel-
se, (2) genom att undvika sadant som paminner om nagonting traumatiskt
och/eller (3) ett tillstand av bestdende upprérdhet. (Baranowsky & Gentry, 2006)

Nedan i figuren beskrivs samma fenomen i bildformat.

Sekundar traumatisk Utbrandhet

stress

Primar traumatisk
stress

Figur 1. Delomraden i Compassion Fatigue

Psykologen Palmunen (Toppar, 2010) har i tidningen Rihveli uttalat sig om att
CF ar en sorts tillstand av "6verkondition” (ylikunto) och att en del individer ar
mer benagna att drabbas av CF, delvis pa grund av deras personlighet. Palmu-
nen menar dock att en tillrackligt stor belastning kan orsaka CF symptom hos
vem som helst, oberoende av personlighet. Daremot pastar Toivola (2004) att
personligheten har en betydande roll, da det undersékts vem som har tendens
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att drabbas av CF. Aven i Norge tyder resultaten pa att personligheten ar en
riskfaktor gallande forekomst av CF hos personer som arbetar i ambulans (Ste-
rud & al., 2011). Palmunen menar att hard arbetsbelastning, oberoende person-
lighet, kan minska pa individens psykiska flexibilitet och 6ka risken fér CF (Top-
par, 2010). Inom akutvarden har man ofta hard tidspress, speciellt pa uppdrag
dar patienten befinner sig i ett livshotande tillstdnd. Denna tidspress leder ofta
till stress. Ofta moter den professionella hjalparen individer som ar panikslagna
och som befinner sig i chocktillstand och hjalparen ser da en mycket sarbar sida
av manskligheten. (van der Ploeg & Kleber, 2003:41)

Nissinen beskriver CF som en foljd av aterkommande empatiska bemdétanden
med en annan individs lidande. Ett aterkommande behov av att vara stark och
stdda, samt att bevittna andras lidande, pafrestar det psykiska valmaende. CF
innebar ett psykofysiskt spanningstillstand, dar den professionella hjalparens
medvetna och undermedvetna tankar fylls med den drabbades upplevelser.
Detta spanningstillstand forekommer vid emotionellt belastande hjalprelationer
eller vid situationer som medvetet eller omedvetet paminner om nagon tidigare
upplevd, svar situation. Den tidigare upplevda situationen kan saval harstamma
fran arbetslivet som fran privatlivet. Typiska symptom som kan uppkomma vid
detta psykofysiska tillstand ar fysiska stressreaktioner, cynism, kanslor av olust,
forsvagande av det professionella sjalvfortroendet, samt problem i relationer till
andra, bade pa arbetet och i privatlivet. (Nissinen, 2007:54-55)

CF ar en risk for professionella hjalpare, som genom sitt arbete standigt utsatts
for lidande. Toivola (2004) anser att personligheten ar en riskfaktor, da det dis-
kuteras vem som |Oper storst risk att drabbas av CF. Enligt Nissinen (2007) ar
CF inte en f0ljd av svagt professionellt kunnande eller av yrkesutbvarens per-
sonlighet, utan det ar en foljd av innehallet i sjalva yrket. Grundutbildningen och
arbetserfarenheten hjalper inte for att skydda mot CF. Den professionella hjal-
paren bor vara medveten om hur aterkommande bemoétanden med lidande indi-
vider paverkar sig sjalv och sitt liv. Det ar av stor betydelse att kdnna igen de
egna granserna och resurserna som professionell hjalpare. (Nissinen,
2007:14,54,195)
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3.2 Skillnader mellan CF och PTSD

Det forekommer CF bland professionella hjalpare, men an sa lange ar begrep-
pet ratt okant och det ar vanligare att drabbade personer diagnostiseras med till
exempel post traumatic stress disorder PTSD, depression eller utbrandhet, ef-
tersom symptomen paminner mycket om varandra (Toivola, 2004). Den storsta
skillnaden mellan CF och PTSD ar att CF innebar att den professionella hjalpa-
ren exponerats for den traumatiserade personen, inte av sjalva handelsen i sig,
som det handlar om i PTSD (Dominguez-Gomez, 2009). Dock ar den neurobio-
logiska bakgrunden vid CF och PTSD helt identisk med varandra och aven de
symptom som kan uppsta ar valdigt lika. Den neurobiologiska bakgrunden in-
nebar att da den normala funktionen i hjarnan andrar vid starka stressituationer,
sa klarar inte hjarnan av att hantera de emotionella minnessparen med det kog-
nitiva materialet, det som individen upplever. Pa grund av att hjarnan inte kan
hantera informationen i realtid, sa kan dessa upplevelser i ett senare skede ta
sig uttryck genom aterblickar i handelser (flashbacks) och genom olika somatis-
ka symptom hos individen. Att hjarnan i ett senare skede processerar upplevel-
serna orsakar i sin tur en stor psykisk belastning och risken for att drabbas av
sekundar traumatisering ar stor. (Toivola, 2004)

Da en individ drabbas av CF sker utvecklingen av processen valdigt langsamt. |
borjan kan den som drabbats vara valdigt trott och trottheten kopplas ofta ihop
med fysiska stressymptom, sa som utbrandhet. Férutom fysiska symptom, upp-
kommer aven psykiska olagenheter som ofta leder till problem i relationer till
andra. Skillnaden mellan normal arbetsrelaterad stress och trotthet och den
trotthet som CF utvecklar, ar att den normala trottheten lattar under lediga da-
gar och under semestern. Den trotthet som CF utvecklar, ar mer omfattande
och intensivare an normal trétthet och den gar inte om med vila. Individen som
drabbats av CF behoéver férutom fysisk sjalvhjalp aven vard for sina relationer
och sitt kdnslomassiga sinnestillstand. (Nissinen 2007:55)
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4 TEORETISK REFERENSRAM

| det har stycket presenteras den teori som examensarbetet grundar sig pa. |
det forsta stycket behandlas teorin Compassion Stress and Fatigue Model i
storsta allmanhet. De olika begreppen som ingar i teorin férklaras pa svenska.

Till sist finns en sammanfattning och férklaring pa figuren som beskriver teorin.

4.1 Presentation av teoretisk referensram

Figleys Compassion Stress and Fatigue Model (2002) grundar sig pa samband
mellan orsak och verkan. Enligt modellen ar risken for att utveckla emotionell
utmattning stor ifall den professionella hjalparen trivs och ar motiverad i sitt ar-
bete att hjalpa drabbade manniskor. Det som ocksa hojer pa risken att utveckla
CF ar ifall den professionella hjalparen har en benagenhet att genom empati ta
till sig den drabbade manniskans smarta och angest. | bemétandet av den
drabbade manniskan kan hjalparen uppleva emotionell smarta da denna forso-
ker lindra den utsatta individens smarta genom den sa kallade emotionella for-
staelsen. For att kunna forsta den utsattas kanslor, tankar och upplevelser, kra-
ver det att den som hjalper forsdker satta sig in i den utsattas situation och pa
det sattet kunna se pa det som hant ifrdn den drabbades synvinkel. Risken ar
stor att den professionella hjalparen upplever liknande kanslor som offret, till
exempel kanslor sa som sorg, radsla och angest. Den professionella hjalparen
utsatts da for en psykisk pafrestning som kan ha negativa foljder for det egna
psykiska valmaende. (Figley, 2002:1436-1437)

Den stress som uppkommer vid ett empatiskt mote med en annan manniska for
med sig bade positiva och negativa konsekvenser. Stressen som uppkommer
vid moétet kan i storsta allmanhet paverka den professionella hjalparens immun-
forsvar och livskvalitet. Emotionell utmattning kan lindras till exempel genom
positiva upplevelser som arbetet for med sig (satisfaction) eller genom att ta av-
stand (disengagement) till den drabbade och handelserna kring situationen. Om
den professionella hjalparen inte kan bryta den upplevda emotionella utmatt-
ningen, utan tillater stressen att utvecklas, kan det leda till psykisk pafrestning

som i sin tur 6kar risken for att utveckla CF. (Figley, 2002:1437-1438)
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4.2 Compassion Stress and Fatigue modellen

Har nedan fdljer en forklaring pa vad begreppen i Figleys compassion stress
and fatigue modell betyder. Modellen indelas i foljande delar:

- Att utsattas for den drabbade (1) — (Exposure to Client). Begreppet innebar att
hjalparen omedelbart och Oppet utsatter sig sjalv for den drabbades situation
och emotionella upplevelser. (Figley, 2002:1437)

- Empatisk féorméaga att ta hand om nagon (2) - (Empathic Concern). Begreppet
innebar att vara motiverad att hjalpa sadana som behdver hjalp. Om hjalparen
ar motiverad att hjalpa, sa stravar han oftast efter att ge basta mdjliga hjalp at
offret. Detta sker genom hjalparens egna kunskaper, hans skicklighet och ut-
bildning. (Figley, 2002:1436-1437)

- Férmaga att kdnna empati/medlidande (3) — (Empathic Ability). For att kunna
hjalpa ndgon annan, kravs formagan till att kdnna medlidande och empati hos
den som hjalper. Samtidigt utsatts hjalparen for en stor psykisk pafrestning som
kan inverka negativt pa det egna orkandet. Antagandet ar att en person som
inte ar kapabel att kanna empati, inte heller kan drabbas av emotionell utmatt-
ning, utan att den personen bara i ndgon man kan utveckla lindrig empatisk
stress. (Figley, 2002:1436)

- Empatisk respons/gensvar (4) — (Empathic Response) innefattar enligt Figleys
modell hjalparens stravan efter att minska den traumatiserade manniskans li-
dande genom empatisk forstaelse. Genom ett starkt empatiskt bemétande, sat-
ter sig hjalparen in i den utsattas situation och lever sig in i de kanslor, tankar
och handlingar som den utsatta upplever. En stark kansla av medlidande hos
hjalparen ar till fordel for offret, men kan samtidigt vara till en nackdel for hjalpa-
ren som bemoter den traumatiserade individen. (Figley, 2002:1437)

- Att I6sgora sig ifran nagot (5) — (Disengagement). | det har sammanhanget
handlar det om att I6sgdra sig ifran arbetet. Detta ar maojligt endast nar den pro-
fessionella hjalparen kan ta tillrackligt med avstand fran det han upplever i
samband med sitt arbete. Avstandstagandet till den drabbade kraver anstrang-

ning och att aktivt "’komma loss” fran tankar, kénslor och associationer som den
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professionella hjalparen utsatts for i bemotandet med den drabbade. (Figley,
2002:1438)

- Tillfredsstallelse (6) — (Satisfaction), ar en viktig del av det psykiska valmaen-
det. Kanslor av att lyckas i arbetet ger tillfredsstallelse, som i sin tur kan bidra till
att lindra och forebygga emotionell utmattning. Genom att i arbetet kunna hjalpa
och i basta fall radda nagons liv, belénas den professionella hjalparen med
kanslor av valbehag i det egna arbetet. Med rationellt tankande har den profes-
sionella hjalparen lattare att dra granser mellan det egna ansvaret for den drab-
bade och dens situation och den drabbades ansvar for sitt eget liv. Det ar inte
mojligt att hjalpa och radda alla. (Figley, 2002:1437-1438)

- Resterande eller 6verbliven medkanslostress (7) — (Residual compassion
stress). Medkanslostress kan uppsta av emotionell energi som samlas hos den
som har motivation och ett empatiskt forhallningssatt att hjalpa andra. Den emo-
tionella energin som samlas kan i stora mangder, sa som stress i storsta all-
manhet, vara pafrestande och skadlig for den som utsatts fér det. Resterande
medkanslostress kan tillsammans med andra faktorer utveckla CF om den pro-
fessionella hjalparen inte lyckas kontrollera stressen. (Figley, 2002:1437)

- Langvarig exponering (8) — (Prolonged exposure), traumatic memories (9),
traumatiska minnen och life disruption (10), avbrott i livet, kan fordjupa med-
kanslostressen och kan sedan éverga i CF. For att undvika medkanslostress
och CF kravs det tillrackligt med pauser och semester ifran arbetet som ar em-
patiskt pafrestande. (Figley, 2002:1438)

- Traumatiska minnen (9) - (Traumatic memories). Figley syftar pa sadana min-
nen som uppstatt av traumatiska handelser i arbetet, antingen genom egna
upplevelser eller genom kollegors erfarenheter. Aven traumatiska handelser i
privatlivet kan vara en delorsak till traumatisering. Den professionella hjalparen
kan ha stott pa flera kravande, hotande eller speciellt dystra bemdtanden och
situationer med patienter i sitt arbete. En upplevelse som paminner om nagot
trakigt han varit med om i arbetet, kan orsaka en emotionell reaktion som kan
vara psykiskt valdigt pafrestande och bidra till traumatisering. En handelse kan
aktivera alla kanslor och minnen fran tidigare eller liknande upplevelser och kan
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darmed orsaka PTSD, angest och nedstamdhet hos individen. Figley menar att
emotionella reaktioner uppstar da den professionella hjalparen upplever samho-
righet eller likhet med sig sjalv och patienten eller den situation patienten befin-
ner sig i. (Figley, 2002:1438) Exempel pa situationer som ofta medfér kansla av
samhorighet ar ifall den drabbade ar i samma alder som den professionella
hjalparen eller om patienten ar ett barn och den professionella hjalparen har
barn i samma alder.

- En ovantad handelse i livet eller en situation som ar avvikande eller avbryter
forvantningarna (10) — (Life disruption). Begreppet kan aven innebara nagon
annan ovantad handelse som inte har med privatlivet att gora. Till exempel en
situation i arbetet som kraver individens uppmarksamhet och fokus, kan orsaka
life disruption. Aven sjukdom, férandringar i den sociala statusen eller &ndringar
i arbetsuppgifter ar sadana férandringar i livet som ocksa paverkar det psykiska
valmaende i arbetet. (Figley, 2002:1438)
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Figur 2. Compassion Stress and Fatigue Model (Figley, 2002)
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4.3 Sammanfattning av den teoretiska referensramen

| figuren ovan ser man hur de olika delarna, fran punkt 1 till 10 i Figleys (2002)
modell bildar en kedjereaktion som ju langre reaktionen utvecklas, desto mer
pafrestar den individens psykiska valmaende. Det borjar med bemétandet (1)
av en drabbad individ och da uppstar en empatisk oro (2) hos den professionel-
la hjalparen. Empatisk oro kan inte uppsta ifall den hjalpande inte har en empa-
tisk formaga (3). Empatin gor det majligt for den professionella hjalparen att
svara pa och satta sig in i den drabbades situation (4). Den empatiska respon-
sen (4) kan vara pafrestande och darfér ar det viktigt att ta avstand (5) fran ar-
betet och kanslor som ar kopplade till specifika handelser. Kanslor av att lyckas
i arbetet gor det magjligt att orka med ett psykiskt tungt arbete och darfor ar
kanslor av tillfredstallelse (6) ett viktigt element for den professionella hjalparens
psykiska orkande. Trots att bade avstandstagande (5) fran arbetet och kanslor
av tillfredsstallelse (6) i arbetet bidrar till psykiskt valmaende, medfor anda varje
mote med en drabbad individ stress for den som hjalper. | det har samman-
hanget handlar det om empatisk stress, emotionell utmattning. Om en individ
har en empatisk formaga ar det inte mojligt att forbli oberérd av manniskodden
som han moter i arbetet. Varje bemoétande lagger ett spar eller minne (7). For
en del individer kan dessa minnen bli kvar och forlanga det obehagliga han varit
med om i arbetet (8). Det kan i sin tur orsaka traumatiska minnen (9) som se-
dan dyker upp i olika sammanhang och paminner om den tidigare obehagliga
upplevelsen. Om det aven i privatlivet sker nagon stor ovantad forandring (10),
racker helt enkelt inte individens resurser till for att klara av situationen och en-

ligt Figley sa utvecklar han i detta skede CF.

5 TIDIGARE FORSKNING

| det har kapitlet presenteras forskningar fran olika delar av varlden, som har
forskat i hur ambulansyrket paverkar det psykiska valmaende hos ambulans-

personalen.
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5.1 Undersokning i Norge

Det har gjorts en nationell undersokning i Norge 2008 som undersokte ambu-
lanspersonalens upplevelser av stress i arbetet och ifall arbetet orsakat psykiskt
ilamaende eller psykiska olagenheter for personalen. Undersokningen strackte
sig 6ver en ettars period. Ar 2010 gjordes en ettars uppféljning, med samma
deltagare. Inga storre forandringar gick att uppmata i den senare undersokning-
en. Resultatet i bada undersdkningarna, pavisade att arbetet i sig sjalvt inte pa-
verkar det psykiska valmaende i lika stor utstrackning som stddet fran arbets-
kollegiet och forman. Det som mest paverkade det psykiska valmaende var
personalens personlighet. En del ar mer mottagliga for att paverkas &n andra.
(Sterud & al., 2008; 2011)

Forutom att Sterud & al. undersokt psykisk halsa i forskningen Occupational
stressors and it’s organizational and individual correlates, sa hade de aven valt
att se separat pa resultaten mellan kvinnliga och manliga anstallda for att fa
fram om kdénet har inverkan pa det psykiska valmaende. Resultaten visade ing-
en storre skillnad mellan kénen, men daremot pavisades att arbetssamfundet,
kollegiet och férmannen hade en stor betydelse for det psykiska valmaende i
arbetet som ambulanspersonal. (Sterud & al., 2008; 2011).

5.2 Undersokning i Syd-Afrika

| Syd-Afrika utférdes en undersdkning dar 961 férstavardare svarade pa en on-
line enkat angaende trivseln pa arbetsplatsen och upplevelser kring arbetsrela-
terade psykiska pafrestningar, sa som CF, utbrandhet (burnout) och tillfredsstal-
lande medkansla (compassion satisfaction) (CS). | resultatet framkommer att
forstavardare upplever CS framom CF. Svaren i undersdkningen visade att ge-
nom att kunna hjalpa och radda liv, aven i traumatiska situationer, sa upplever
forstavardarna positiva kanslor, framom negativa. Resultaten for utbrandhet och
CF ar lagre, an resultaten for CS, tack vare dessa positiva kanslor av att kunna
gora goda saker i sitt arbete. | jamforelse med Steruds (2011) undersokning i
Norge, sa tyder resultatet i Syd-Afrika pa att kvinnor I6per en storre risk for att

drabbas av CF. | undersokningen forklaras det med att kvinnor generellt ar av
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mer empatisk natur och darigenom innehar en mjukare personlighet, som i sin
tur okar risken for psykisk pafrestning. Aven aldern uppstar som en riskfaktor i
undersokningen. De aldre deltagarna i undersokningen drabbades oftare av ut-
brandhet och CF. Den langa arbetserfarenheten som de aldre férstavardarna
har, resulterar i att de sett och upplevt flera trakiga och traumatiska handelser i

arbetet, an vad de yngre deltagarna har. (Pietrantoni & Plati, 2008)

5.3 Undersokning i Nederlanderna

Ar 2003 har det publicerats en artikel angaende en undersdkning om ambu-
lanspersonalens psykiska valmaende i Nederlanderna. Undersdkningen kartla-
de hur ambulanspersonalen upplevde posttraumatisk stress, utmattning och ut-
brandhet i sitt arbete. Det utfordes en enkatundersokning, dar deltagandet be-
stod av 123 slumpassigt utvalda personer som arbetade i ambulans runt om i
Nederlanderna. Resultaten visar att mer an 1/10 av deltagare lider av posttrau-
matisk stress pa en Klinisk niva, det vill sdga, de har visat symptom pa stress.
1/10 rapporterade utmattning pa en niva som riskerar sjukskrivning och arbets-
oférmaga och 1/10 lider av utbrandhet. Fran den har undersdkningen har det
gatt att dra en slutsats att katastrof och olycka paverkar de professionella hjal-
parnas psykiska valmaende pa ett negativt satt. Fast flera av symptomen avtar
med tiden, sa pavisar resultatet anda att symptomen kan finnas kvar annu efter
manader och till och med ar. Enligt Beaton, Murphy & Johnson (1998) beror
detta pa aterkommande eller frekvent exponering av traumatiska handelser,
som ar potentiellt kumulativ och hotande foér halsa och valmaende. (jfr van der
Ploeg & Kleber, 2003)

Slutsatsen i denna undersdkning som genomfordes i Nederlanderna ar att am-
bulanspersonal hor till riskgruppen for att utveckla halsoproblem, relaterade till
arbetsstress. Fast resultaten antydde att det forekom en hel del posttraumatisk
stress, utmattning och utbrandhet hos respondenterna, sa ar de storsta riskfak-
torerna for psykisk belastning kopplade till sociala aspekter pa arbetsplatsen.
Exempel pa sadana aspekter som kom fram i undersoékning ar otillrackligt stod
fran forman och kollegor, samt dalig kommunikation pa arbetsplatsen. (van der
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Ploeg & Kleber, 2003) Samma resultat angaende otillrackligt stéd av forman
och kollegor forekom aven i den norska undersokningen (Sterud & al., 2008;
2011).

6 METOD

| det har kapitlet kommer undersdkningsmetoden, dataanalysmetoden, samt
intervjuobjekten att presenteras.

6.1 Halvstrukturerad temaintervju

For att kunna fa ett trovardigt svar pa fragestallningarna kraver det en
halvstrukturerad kvalitativ undersokningsmetod. Temaintervju ar en kvalitativ
halvstrukturerad intervjuform. Samplet bestar av tre akutvardare som for tillfallet
arbetar i ambulans. Valet av informanter grundar sig pa informanternas frivilliga
deltagande i studien. Informanterna tillfragades att delta i undersdkningen dels
pa basen av langden av deras arbetserfarenhet, samt av deras visade intresse
for amnet. Valet av intervjuobjekten grundar sig pa att ha informanter med olika
lang arbetserfarenhet och darmed eventuellt narma sig dmnet med olika
perspektiv till arbetet. En av informanterna har en kortare erfarenhet inom
branschen och har darmed eventuellt en motiverad och ivrig installning till
arbetet och valmaende i branschen. Den tredje informanten har pa eget
uttalande upplevt nagon form av CF eller utmattning i arbetet och kan darfor
bidra med en annan syn pa amnet. Eftersom informanterna ar yrkesmanniskor
med olika lang erfarenhet och olika upplevelser av branschen, anser jag att
studien mojliggér en inblick och ger forstaelse for begreppet CF.

Temaintervju som metod mdjliggdér en friare och mer djupgaende diskussion
med informanterna. Diskussionen ger en mdjlighet att fordjupa en enskild
informants upplevelser och tankar kring temat. Genom att ha 3-4 teman som
riktlinjer for diskussionen, blir hela intervjutillfallet friare och informanternas svar
kan lattare paverka och styra intervjun, da man inte har specifika fragor att

stalla. (Carlstrom & Carlstrom-Hagman, 2006:447)
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Deltagandet i intervjun grundar sig pa frivillighet och allt material behandlas
konfidentiellt och anonymt, s& att ingen kan bli igenkdnd i texten. Frivilligt
deltagande innebar att informanten nar som helst far avbryta intervjun, utan att
det medfér nagra konsekvenser for honom. De som deltar i undersdkningen
kommer att fa ett foljebrev dar dessa aspekter tas upp och pa sjalva
intervjutillfallet kommer de att informeras om hur intervjun kommer att ske. Efter
genomfdrde intervjuer, kommer skribenten att overfora intervjuerna till datorn.
Transkribering genomférs av skribenten genom att lyssna pa inspelningarna
och genom att skriva ut inspelad data, ord for ord, for att underlatta
analysarbetet. Darefter kommer skribenten att lasa igenom intervjuerna och
genom en innehallsanalys, valja ut den information som stdder
forskningsfragorna. Under skrivprocessen kommer materialet att foérvaras sa att
ingen annan an skribenten och handledaren har tillgang till det. Efter att
examensarbetet ar godkant kommer allt material som anvants i samband med
intervjun att forstoras. (Kvale, 1997:106-110)

6.2 Kvalitativ innehallsanalys

Innehallsanalys anvands for att pa ett systematiskt och objektivt satt analysera
och beskriva textinnehall i dokument. Kvalitativ innehallsanalys innebar textana-
lyser dar ingenting raknas eller mats. (Bergstrom & Boréus. 2005:43-45) Enligt
Tuomi & Sarajarvi (2002:105-106) innefattar dokument som kan analyseras
kvalitativt bland annat tidningsartiklar, bocker, intervjuer, dialoger med mera. |
den kvalitativa innehallsanalysen delar man forst in materialet i kategorier, for
att sedan ha lattare att forsoka hitta samband i texten. (Jacobsen, 2007:135)
Med en innehallsanalys far man materialet strukturerat for att sedan lattare
kunna analysera och dra slutsatser (Tuomi & Sarajarvi, 2002:105-106).

Innehallsanalysen gar till pa foljande satt.

1. Avlyssning och transkribering av intervjuerna.

2. Intervjuerna lases igenom och skribenten fordjupar sig i innehallet.
3. Reducering av innehallet och understrackning av det vasentliga.
4. Det understreckade listas upp pa ett separat papper.
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5. Genomgang av materialet for att hitta kvalitativa likheter i innehallet.

6. Kategorisering

7. Gruppering av kategorierna, samt sammanstallning av resultat. (Tuomi & Sa-
rajarvi. 2002:111)

| denna studie har den kvalitativa innehallsanalysen skett enligt Tuomi och Sa-
rajarvis (2002) metod. Intervjuerna har transkriberats ord for ord, for att under-
|atta att bilda en helhetsbild av materialet. For att kunna gbra en gruppering har
viktiga ord och meningar understreckats. Grupperingen underlattar att hitta

samband for att kunna sammanstalla forskningsresultatet.

6.3 Val av intervjuobjekt

Intervjuobjekten ar arbetskollegor till skribenten, som arbetar pa ett raddnings-
verk i s6dra Finland. Intervjuobjekten staller upp privat, pa egen tid och darfér
kommer aven intervjuerna att utforas utanfor arbetsplatsen, till exempel hemma
hos nagon, pa ett café eller nagon annanstans i sédra Finland dar informanten
Onskar utféra intervjun. Val av intervjuplats har skett pa informantens initiativ
och dnskemal. Maxtid for en enskild intervju &r 60 min. Temat CF har diskute-
rats med intervjuobjekten redan innan intervjutillfallet, efter att skribenten gjorde
valet av amne for examensarbetet. Dessa intervjuobjekt har visat intresse bade
for amnet och for att stalla upp pa en intervju. Vi har med intervjuobjekten
kommit dverens om att de forblir anonyma och att det inte nadgonstans kommer

att framga sadan information som skulle méjliggéra en koppling till dem.

Valet av intervjuobjekten grundar sig delvis pa langden arbetserfarenhet, men
ocksé pa palitlighet, genom visat intresse for amnet. Detta ar majligt eftersom
skribenten ar bekant med informanterna sedan tidigare. Taktiken bakom valet
av intervjuobjekten var att fa ett brett och olikt utgangslage av informanternas
asikt och erfarenhet. For att hélla intervjun objektiv, kommer skribenten i borjan
av intervjun att informera intervjuobjekten om att skribenten kan avbryta inter-
vjun om diskussionen avviker fran amnet. Tack vare inspelningen har skriben-

ten en mdjlighet att kritiskt granska materialet flera ganger om, och plocka ut
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den relevanta informationen som svarar pa fragestallningarna. Att skribenten ar
bekant med intervjuobjekten sedan tidigare, ser skribenten som en fordel, da
det kan vara lattare att tala om amnet med en bekant person. Skribenten ar
medveten om att det kan ha en motsatt verkan och gora att intervjuobjekten inte
lika Oppet vill tala om egna erfarenheter kring CF. Skribenten tar dessa aspekter

i beaktande da tolkningen av forskningsresultatet sker.

7 RESULTAT

Forskningen har utforts genom tre intervjuer, under olika tillfallen, med tre olika
akutvardare. Intervjuerna har agt rum pa deltagarnas fritid, dar av det inte har
ansokts om lov for att fa genomféra undersékningen av nagon annan an delta-
garna sjalva. Samplet ar skribentens kollegor och urvalet har skett pa basen av
visat intresse for amnet och ett frivilligt deltagande i undersokningen. De infor-
manter som inte stétt pa begreppet innan detta examensarbete har innan inter-
vjutillfllet, via diskussion, fatt information om CF. Aven vid sjélva intervjutillfallet
har det klargjorts vad CF innebar, om informanten kant sig osaker pa begrep-

pets innebord. Intervjuerna har skett pa bade finska och svenska.

Informanterna ar uppdelade i person A, person B och person C, for att hallas sa
neutrala som majligt. Informanterna bestar av bade man och kvinnor. Det ar latt
att bli blind for sitt eget arbete och orkande i arbetet, d@ man en langre tid arbe-
tar med samma sak, pa samma arbetsplats och med samma kollegor. Darfor ar
valet av informanterna gjort pa basen av olika lang arbetserfarenhet. En med
kortare erfarenhet kan, enligt en av de tidigare namnda forskningarna, ha storre

risk for att drabbas av CF, till exempel pa grund av sin alder.

7.1 Presentation av informanterna

Person A har arbetat i branschen i 14 ar. Personen har arbetat 7 av dessa ar
har personen arbetat pa samma arbetsplats. Informanten har inte sttt pa be-
greppet CF inom den prehospitala akutvarden, men personen har kommit i kon-
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takt med begreppet inom arbete med vald i nara relationer. Denna intervju agde
rum pa en restaurang, i ett privat bas, i huvudstadsregionen den 27.4 2012. In-

spelningen av intervjun varade i 36 minuter och 7 sekunder.

Person B har arbetat i branschen och pa samma arbetsplats enda sedan sin
examen. Det innebéar 6 ar och 3 manaders arbetserfarenhet som akutvardare.
Denna informant upplever att den har egna erfarenheter av CF. Person B upp-
lever att han i borjan pa sin karriar, har drabbats av CF i nagon grad och talar
Oppet om hur den upplevde den tiden och hurdana tankar begreppet vacker.
Denna intervju agde rum 29.4 2012 hemma hos informanten i huvudstadsregio-

nen. Sjalva intervjun varade i 23 minuter och 12 sekunder.

Person C ar farskast i branschen och har arbetat som akutvardare i 5 ar, men
pa sin nuvarande arbetsplats i 3,5 ar. Informanten har inte tidigare hort talas om
CF, men personen stéllde sig valdigt positivt till dess existens och hoppas pa att
det i framtiden kommer att fa en stdrre synlighet inom sjukvarden. Intervjun
agde rum pa ett café i huvudstadsregionen den 3.5 2012. Intervjun varade i 18

minuter och 6 sekunder.

7.2 Analys av materialet

Under denna rubrik redovisas de kategorier som framkommit i grupperingen av
intervjumaterialet. | slutsatsen sammanstalls forskningsresultatet, for att ge svar

pa fragestallningarna i examensarbetet.

7.2.1 Begreppets existens

Forskningsresultatet tyder pa att alla informanter ar av den asikten att begrep-
pet CF existerar. Dock ar informanterna av olika asikter angaende begreppets
existens inom den prehospitala akutvarden. Informanten med den langsta ar-
betserfarenheten, tycker att begreppet inte hor ihop eller forekommer inom den
prehospitala akutvarden. "Ma en vaan naa tota myoétatuntouupumusta termina

ensihoitoon sopivana mitenkaan..”. Informanten upplever att begreppet inte ar
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passande for akutvarden. Den informanten som upplever sig ha egna erfaren-
heter av hur det ar att drabbas av CF, har ett starkt uttalande som ar helt av
motsatt asikt. "Na, jag vet att det existerar, fast det inte finns nan fakta. De finns
int nan att man kan bevisa det, men helt klart att det finns”.

Alla informanter &r av samma asikt angaende kunskap om amnet eller kunskap
om psykisk pafrestning i arbetet som akutvardare. Alla tre namnde att de i sko-
lan inte talats tillrackligt om forekomst eller hur man kan kanna igen halsorisker,
som till exempel CF.

7.2.2 Personlighet och empati

| alla intervjuer diskuterades betydelsen av hur stor roll personligheten har pa
psykisk halsa inom den prehospitala branschen. Informanterna hade liknande
asikter om att det ar personer med dylika personligheter som arbetar inom den
prehospitala akutvarden. Exempel pa kommentarer: ”..om man mast diskutera
varje keikka sa e man nog pa fel plats.” och ”..tdnne varmaan hakeutuu tietyn
tyyppiset inmiset, jotka ei jaksa jaada marehtii’, det sOker sig sakert en viss typ
av manniskor till branschen som inte orkar bli och grubbla. Den tredje informan-
ten sade: "Om man ar en person som latt tar at sig o blir o funtjar (funderar) pa
sant man varit med om, sa ar val risken nog storre for att man till slut int fixar

det langre”.

Informanten med den langsta arbetserfarenheten tyckte att det ar personlighe-
ten, erfarenheten och det egna beteendet som paverkar arbetet mest. Personen
menar att det ar lattare om man dverhuvudtaget inte tanker pa de manniskor
man vardar. ”..se on niinku semmonen et sun persoona ratkasee ja omat koke-
mukset ja kaytos..Sunhan on paljon helpompi jos sa et ajattele niita ihmisia ol-

lenkaan”.

Alla informanter pratade om att ta tillrackligt med avstand fran sitt jobb och de
patientbemotanden som arbetet for med sig. De talade alla om att man behover

empati for att kunna bemota patienter, men att det ar viktigt att dra gransen och
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inte vara "6verempatisk”. En informant uttryckte sin asikt om empati i samband
med vardyrket, da det ofta poangteras hur viktig egenskap empati ar hos varda-

re:

..ku puhutaan aina et empatia on yks hoitajien piirre, niin mun mielesta se ei oo
valttamatta hyvan hoitajan yks kriteeri varsinkaan jos puhutaan ensi- tai akuutti-
hoidosta tai tehohoidosta tai jostai missa nyt tarvii teha jotai nopeita paatoksia, et-
td empatia saattaa aiheuttaa sulle vaaranlaisen putkinadn ja sa et pysty toimi-
maan siina, et ku sa keskityt siihen henkiseen hataa.

Informanten fér fram en sadan aspekt i diskussionen om empati hos vardare, att
det tvartom inte alls ar en bra egenskap, speciellt hos sadana som arbetar inom
akut- och intensivvard. Personen menar att empatin kan fa vardaren att fokuse-
ra pa patientens sjalsliga néd och darfér ga miste om sadant som i den akuta

situationen kan vara avgorande for patientens halsa.

Sterud & al. (2011) stoder teorin om att personligheten kan medfora en storre
risk att drabbas av CF. Toivola (2004) menar att personligheten kan vara en or-
sak till att vissa personer ar mer benagna att drabbas av CF an vad andra ar.
Det betyder att tidigare forskningar stoder resultatet i forskningen i det har arbe-
tet.

7.2.3 Cynism

Begreppet cynism (kyynisyys) dok upp i alla intervjuer i flera olika samman-
hang, bade som nagot arbete for med sig med aren, men ocksa som en egen-
skap som akutvardaren kan ha nytta av. Cynism upplevs dven som mindre po-
sitivt och speciellt bland en del kollegor ses det som en negativ egenskap. "Man
mast va lite kyyninen pariktigt, for det skyddar dej ocksa. Fér om du far bara pa
keikka (uppdrag), sa dar vet du, far helt messissa (ga med) i allt, sa da kan det
bli lite tungt”, sade en av informanterna nar vi diskuterade att anhoriga har hoga

forvantningar pa akutvardare.

| asikterna om cynism i branschen gick det att hitta ett samband mellan lang ar-
betserfarenhet, aldre arbetare och cynism. Den informant med langst arbetser-

farenhet ville hellre tala om cynism, an om CF, som beskrivning pa utmattning
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och motivationsbrist inom branschen. | jamférelse med de informanterna som
hade mindre arbetserfarenhet inom den prehospitala akutvarden, namnde bada
att de kan se cynism, speciellt hos de aldre arbetarna pa jobbet. "Flera orkar
inte bemodta patienterna, utan ar helt kypsa (urtrott) med alla keikkan (uppdrag).
Kanske speciellt hos aldre som ha jobba lange och inte har samma motivation
som vi yngre”. En annan informant uttryckte sig sahar angaende amnet: "Fast
int kan man ju heller yleistad (generalisera) de, for alla e int sdna, men kanske
speciellt bland aldre o kanske mer bland brandman sa tycker ja att man kan se

en tendens till mera machoilu (att vara tuff)”.

Jag stallde en fraga angaende all den misar och de tragiska manniskotden vi
stoter pa i arbetet och undrade om en av informanterna verkligen inte trodde att
det lamnar spar nagonstans i vardaren. Informanten med Iangst arbetserfaren-
het svarade sa har pa fragan: "Siis jaa, mut ma ehka naen sen ennemmin etta
ne tylsyttaa ja kyynistyttdad mut ei ne valttamatta aiheuta sussa mitaan uupu-
musta”. Informanten menar att det nog lagger sina spar, men att det ar mera i
form av cynism och att bli uttrakad i sitt arbete, an att bli utmattad. Informanten
fortsatter, ”..ma naen turhautumisen ja kyynistymisen joille pitaa keksii joku vas-
taavanlainen termi kun myotatuntouupumus. Ne johtuu siita tyosta, mut ma en
usko et se johtuu niista ihmiskohtaloista”. Personen ser frustation och cynism,
men menar att CF inte ar ratt begrepp for att beskriva det fenomenet hos akut-
vardare. Frustrationen och cynismen beror pa arbetet. Personen tror inte att det

beror pa de manniskodden vardaren moter i sitt arbete.

7.2.4 Kultur pa arbetsplatsen

| intervjuerna diskuterades hur mycket arbetsmiljéon och kulturen pa raddnings-
verket inverkar pa majligheten att efterat kunna diskutera uppdragen och annat
man varit med om under sitt arbetsskift, som eventuellt blivit och snurra i tan-
karna. Alla informanterna upplevde att det ar viktigt att 6ppet kunna diskutera
det man varit med om, men att den tuffa, "macho” atmosfaren som annu rader
pa manga brandstationer, inte alltid gér det mdjligt. "Dom e ju férstas vana med

en sadan kultur frdn, manga manga ar bakat i tiden”. En annan informant ut-

30



tryckte det sahar: ”..nog e de helt sakert ti 90% just det. Nar int har det aldrig

pratats, sa varfér sku man nu bérja pratas nago?”.

"Varmaan sen takia ettei siit puhuta ja ensihoidossa ei oo tana paivanakaan mi-
taan debriefingia tai defusing mitenkaan yleista. Ensihoitoon kuuluu se etta
keikka hoidetaan ja sit se jaa siihen”. Den sista informanten tror att det inte pra-
tas for att det inte annu heller, i dagens lage, ar vanligt att det ordnas debriefing
eller defusing tillfallen, som gor det mgjligt att diskutera det man varit med om.
Personen menar att det till akutvarden hor till att man skéter uppdraget och sa
satter man punkt, skamtar bort det och sen inte diskutera mer om det. "Huumo-
rilla kuitataan kaikki”. Samma informant sager, med allvarlig ton, att med humor
aterstalls allt. En annan informant ser det fran ett mera personligt plan, "Om du
pratar om sant har sa da e du radd for att alla kikar o stamplar dej som nan fre-

ak (missfoster) o dendar e helt n6ss6 (mesig) o orkar/vagar int”.

Sa som situationen ar i dagens lage, menar informanterna att det helt enkelt
inte finns utrymme for diskussion och kanslor efter uppdragen. Dock har de
yngre informanterna en hoppfull installning till att det nagon dag kommer att ske
forandringar angaende just den problematiken. ”..hela tiden kan man ju tro att
det sker nan slags generationsbyte nar det kommer yngre folk in i branschen

med farskare tankar o arbetssatt”. ”..det har kommit mera o kommer hela tiden
mera forstavardare, alltsa inte brankkare (brandman), vet du? For det har, tror
jag, e just en sa gammal juttu (sak) som ha funnits i tiotal ar o det tar lange for-

ran det andras”.

7.3 Tolkning av materialet

Det finns variationer i forskningsresultatet. Variationerna beror narmast pa in-
formanternas olika uppfattning och olika upplevelser av CF inom den prehospi-
tala akutvarden. Resultatet pavisar att en av informanterna tidigare hade stott
pa begreppet CF, men inte i samband med den prehospitala akutvarden. Pa
basen av resultatet blir antagandet att begreppet CF ar okant bland akutvardare
inom den prehospitala akutvarden.
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| forskningen framkom att desto langre arbetserfarenhet informanten har inom
den prehospitala akutvarden, desto starkare asikt har personen om att CF som
begrepp absolut inte hor till akutvarden, utan snarare att utmattning, utbrandhet
och cynism ar sadana begrepp som kopplas ihop med branschen. Dock tyder
resultatet pa att majoriteten var av motsatt asikt och pavisade en éppnare in-
stallning till hela forekomsten av CF. Begreppet upplevs som relevant for bran-
schen. Resultatet visar att begreppet CF forekommer och att det tar sig uttryck
pa olika satt. Intresset for att lara sig mer om negativ psykisk paverkan inom
den prehospitala akutvarden, var stort och ett entydigt resultat om att det inte
talas tillrackligt om psykiskt valmaende pa arbetsplatsen kan pavisas av forsk-
ningsresultatet.

| temaintervjuerna lyftes begreppen utmattning och cynism fram, da det funde-
rades pa hur CF upplevs och hur det tar sig uttryck inom den prehospitala akut-
varden. Aven minskad energi och motivation att utféra sitt arbete dék upp under
temaintervjuerna, speciellt bland aldre arbetstagare. Dessutom talade resultatet
for, att personligheten inverkar pa vem som drabbas lattare an andra och att
inte alla personligheter passar for branschen. Speciellt kom det fram exempel
som att vara "for” empatisk eller att ha behov av att diskutera alla uppdrag och
att det inte ar lampliga egenskaper hos en som arbetar inom den prehospitala

akutvarden.

Pa fragan angaende hur akutvardare upplever att CF tar sig uttryck, hurdana
symptom man kan drabbas av och hurdana forandringar som kan ske i ens be-
teende, var informanterna av samma asikt. Brist pa motivation, cynism och att
inte orkar bry sig om och satta sig in i patientens situation, var egenskaper som
framkom som symptom och forandringar i beteendet, som informanterna upp-

levt pa arbetsplatsen.
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8 KRITISK GRANSKNING

Den kritiska granskningens centrala del ar att fora fram brister och fortjanster i
studien. Detta sker dels genom att relatera till andra studier och genom att ge
svar pa fragor som till exempel hur forhaller sig den har studien till tidigare
forskning och vilka mojligheter ger den for fortsatta studier? (Eriksson & Wie-
dersheim-Paul, 2001:146-147)

Informanterna bestar av tre personer som alla arbetar i sédra Finland och darfér
gar inte resultatet att generalisera nationellt. Resultatet skall hjalpa till att bilda
en uppfattning om huruvida uttrycket CF 6verhuvudtaget ar kant inom den pre-
hospitala akutvarden. Begreppet i sig ar diffust och som helhet ar det mycket
nara begreppet PTSD, som ar en mera kand form av psykiskt ilamaende som
en foljd av traumatiska upplevelser/handelser. Att begreppet ar ratt okant och
sedan tidigare inte bekant for over halften av informanterna, kan orsaka miss-
forstand och det ar latt att blanda ihop begreppet med andra begrepp med lik-
nande betydelse.

Det kan vara pa bade gott och ont att skribenten och informanterna kant var-
andra redan innan intervjutillfallet. Delvis kan den tidigare kontakten bidra till en
Oppnare och mer avspand intervju och samtidigt aven underlatta diskussionens
gang. Tvartom finns risken att informanterna Idmnat nagonting osagt for att
skribenten ar bekant sedan tidigare. Dock finner jag detta osannolikt. Forhallan-
det mellan skribent och informanter bor oberoende beaktas i tolkningen av re-
sultatet.

Da datainsamlingen genomférdes var det uppenbart att det inte var latt att hitta
forskningar kring begreppet CF, speciellt inte inhemska forskningar. Det skulle
ha varit intressant att utféra en enkatundersokning, med majlighet till ett bredare
och mer utspritt sampel. Pa basen av diskussioner med akutvardare under ex-
amensarbetsprocessen, har jag fatt uppfattningen att begreppet ar okant. Jag
valde darfor att inte skicka ut frageformular om ett begrepp som majoriteten av
potentiella informanter, enligt min uppfattning, aldrig hort talas om.
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Att bilda frageformuleringar med anknytning till det prehospitala var inte latt, ef-
tersom fragorna maste vara stéllda sa att informanten analysera kring sig sjalv
och inte kring kollegor. Anda har alla informanter anvant kollegor som exempel
vid svar om begreppets existens. Det kan vara svart att kdnna igen symptom
och beteendeférandringar hos sig sjalv. Darfér var det meningen att fraga in-
formanterna om hur de upplever att CF forekommer och tar sig uttryck bland
kollegor. Det etiska samfundet (ETIX) i skolan satte stopp for dessa planer, ef-
tersom det skulle ha stridit mot etiska principer att analysera i tredje person.
Darfoér ar fragestallningarna gjorda med ett annat utgangslage an det som var
planerat fran boérjan.

Alla forskningsartiklar som anvants i arbetet har varit skrivna pa engelska. |
arbetet med att dversatta artiklarna fran engelska till svenska kan nyanser och
viss feltolkning ha forekommit. Som hjalp har ordbocker och Oversattnings-
program pa natet anvants for att géra sa korrekta dversattningar som majligt.
Studien innehaller forskningsartiklar fran olika delar av varlden, s& tack vare
kultur- och attitydskillnader, skillnader i utbildning, utrustning och uppdragens
karaktar med mera kan forskningsresultaten se mycket olika ut.

9 DISKUSSION

Det har varit bade intressant och tungt att skriva detta arbete. Att hitta litteratur
angaende begreppet CF och att hitta forskningar som behandlar den psykiska
delen av ambulanspersonalens valmaende, var speciellt svart. Dock lyckades
jag hitta undersdkningar som undersdkt ambulanspersonalens psykiska valma-
ende och hurdana faktorer som inverkar pa halsan. Som exempel kan forsk-
ningar av Sterud (2011) och van der Ploeg & Kleber (2003) namnas, dar resul-
taten antydde pa att sjalva arbetsplatsen och stédet av forman och kollegor pa-
verkade valmaendet, mer an patientmaterialet. Dar finns likheter med studien i

det har examensarbetet. Alla informanter var eniga om att kulturen som rader
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pa arbetsplatsen, ar ett hot mot att 6ppet kunna reflektera éver kanslor och tan-

kar som uppstatt pa ett uppdrag eller i métet med patienter.

| forskningarna av van der Ploeg & Kleber (2003) och Pietrantoni & Plati (2008),
lyftes skillnaden mellan kdn fram och ifall nagotdera koénet utgoér en storre risk-
faktor for att drabbas av psykiska pafrestningar som foljd av arbetet. | Denna
studie har inte kdnsaspekten kunnat lyftas fram da samplet endast bestatt av tre
personer. Dock ingar det bade manliga och kvinnliga informanter i samplet, men
for att pavisa ett palitligt resultat angdende konsskillnader, behdvs ett storre

sampel med flera representanter av de bada konen.

Det finns skillnader mellan tidigare forskningsresultat och resultatet i denna stu-
die. Denna studies resultat tyder pa att CF forekommer inom den prehospitala
akutvarden, men inte i hurdan utstrackning. | de tidigare forskningarna, till ex-
empel Pietrantoni & Plati (2008), ar forekomsten av CF liten och resultatet tyder
pa att det skulle forekomma mer CS (compassion satisfaction), det vill sdga mer
positiv an negativ psykisk paverkan pa arbetspersonalen. Den positiva inverkan

pa akutvardare har éver huvudtaget inte undersokts i studien i det har arbetet.

| sin helhet ar jag n6jd med arbetet och ser potential for att kunna forska vidare
i begreppets forekomst, till exempel: forska i hurdan utstrackning CF forekom-
mer, undersdka om det gar att pavisa skillnader mellan kénen och benagenhet
att drabbas av CF, forska i om akutvardaryrket medfér mer positiv inverkan pa
psyket an negativ. Det kunde vara intressant att undersoka och gora en jamfo-
relse mellan férekomsten av CF inom sjukhusmiljén och ute pa faltet. Eftersom
de pa sjukhusen, speciellt pa vardavdelningar, har langre patientkontakter an
vad ute pa faltet, skulle det verka troligt att de har en stérre risk for att drabbas
av CF.

Det har arbetet kan fungera som en grund, om nagon har intresse att vidare ut-

veckla eller vidare forska i begreppet CF. Jag tror att CF kommer att bli mer

kant bland allmanheten och hoppas att det har arbetet hjalper lasaren att 6ppna

dgonen for att det finns andra hot fér valmaende i akutvardaryrket an de fysiska.
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BILAGOR

Bilaga 1.
Foljebrev Helsingfors 19.2 2012

Basta informant,

Jag heter Linda Qvarnstrom och studerar till akutvardare i Arcada Nylands
svenska yrkeshogskola och haller pa att goéra en undersdkning infor
examensarbetet som handlar om hur compassion fatigue (CF) upplevs bland
akutvardare ute pa faltet. Arbetsrubriken ar Compassion Fatigue — hur upplevs
emotionell utmattning inom den prehospitala akutvarden? Som handledare
fungerar Patrik Nystrdm som ar programledare for akutvardsprogrammet.

Jag Onskar na aktiva deltagare for att delta i en temaintervju angaende CF, med
2-4 taktiskt utvalda informanter. Informanterna kommer att forbli anonyma och
Dina svar kommer att forbli anonyma i forskningsresultatet. Hela intervjun
grundar sig pa frivillighet och Du har som informant ratt att nar som helst backa
ur eller avbryta Ditt deltagande i forskningen. Allting som diskuteras under
intervjun kommer att behandlas konfidentiellt. Som hjalpmedel under intervjun
kommer jag att anvanda en bandspelare som underlattar skrivprocessen i ett
senare skede av arbetet. Allt material kommer att forvaras konfidentiellt och
ingen annan an min handledare, kommer att ha tillgang till det. Efter att

skrivprocessen ar fardig, kommer jag att forstora allt material fran intervjun.

Jag ar tacksam for ditt deltagande i undersdkningen. Om du har fragor an-
gaende forskningen eller nagot du undrar éver kan du kontakta mig eller min

handledare.

Tack pa forhand, Handledare
Linda Qvarnstrom Patrik Nystrom
050 4111435 050 3223630

linda.qvarnstrom@arcada.fi patrik.nystrom@arcada.fi



Bilaga 2.
Saatekirje Helsinki 19.2 2012

Arvoisa vastaaja,

Nimeni on Linda Qvarnstrom ja opiskelen ensihoitajaksi ammatikorkeakoulu Ar-
cadassa. Teen tutkimusta lopputyoni varten ja tarkoituksena on selvittda kuinka
myotatuntoupumus (Compassion Fatigue) nakyy kentalla, ensihoitajien tyossa.
Lopputyoni tyonimi on talla hetkella Compassion Fatigue — hur upplevs
emotionell utmattning inom den prehospitala akutvarden? Vapaasti kaannetty-
na; Myotatuntouupumus — miten ensihoitajat kokee myoétatuntouupumuksen en-

sihoidossa? Lopputyoni ohjaajana toimii Patrik Nystrom.

Toivon tavoittavani aktiivisia osallistujia teemahaastatteluun joka koskee myaota-
tuntouupumusta. Vastaajina toimii 2-4 taktisesti valittua henkil0a, jotka talla het-
kella tyoskentelevat ambulanssissa. Vastaajat, seka vastaustulokset kasitellaan
nimettdomina. Haastattelu perustuu vapaaehtoiseen osallistumiseen ja Sinulla on
tiedonantajana oikeus milloin tahansa perua tai peruuttaa osallistumisesi tutki-
mukseen. Koko haastattelumateriaali kasitellaan luottamuksellisesti. Apuna
haastattelussa aion kayttaa nauhuria, jolla nauhoitan keskustelun, joka myo-
hemmassa vaiheessa helpottaa kirjoittamista ja tuloksen analysointia. Aineisto
kasitellaan ja sailytetdan luottamuksellisesti ja minun lisaksi ohjaajallani on paa-

sy materiaaliin. Kun lopputy6 on valmis, havitan materiaalin haastattelusta.

Olen kiitollinen osallistumisestasi haastatteluun. Jos Sinulla ilmenee kysymyksia
littyen lopputyota tai tutkimusta, pyydan Sinua ystavallisesti ottamaan yhteytta

joko minuun tai ohjaajaani.

Etukateen Kiittaen, Ohjaaja
Linda Qvarnstrom Patrik Nystrom
050 4111435 050 3223630

linda.qvarnstrom@arcada.fi patrik.nystrom@arcada.fi



