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1 INLEDNING

Anvandingen av datorer har blivit allt allménnare i vérldens industrialiserade lander. 77
% av administratdrerna och 82 % av de Ovriga tjadnsteménnen i Europa anvénder dator

pa arbetsplatsen. (Carayon 2007)

| Finland finns det for tillfallet ca 115 000 arbetare inom informations- och kommuni-
kationstekniska branschen, men anda anvéander en fjardedel av alla arbetstagare i Fin-
land dator 6ver fyra timmar dagligen. Mest anvands dator i finansbranschen och den
offentliga administrationsbranschen. (Arbetshélsoinstitutet 2009)

Anvandingen av datorer och teknik har lett till en storre intensifikation av arbetet och
arbetsuppgifterna. Intensifikation av arbetet innebar krav pa att arbeta mera, effektivare,
snabbare och langre an tidigare. Det finns bevis pa att dessa faktorer leder till negativa
forandringar i manniskans fysiska och psykiska valmaende. Dessutom ar stress, burnout
och mindre tid tillsammans med familjen ofta foljder av den intensiva arbetsrytmen.
(Carayon 2007)

| Finland lider var fjarde arbetstagare av arbetsrelaterad stress och en tredjedel upplever
sitt arbete som psykiskt belastande. | en undersokning som gjordes ar 2009 uppgav 8 %
av arbetstagarna att de k&nde sig ganska eller valdigt stressade i samband med sitt ar-
bete. Ar 2008 berodde 25 % av alla FPA:s ersatta sjukdagar pé& beteendestrningar eller
pa problem med den mentala halsan. | Europa ar antalet personer som lider av arbetsre-
laterad stress ungefar samma som i Finland, det vill sdga 22 %. (Arbetshélsoinstitutet
2009-2012)

De kostnader som uppstar till foljd av arbetsrelaterad stress samt de tillstand som stres-
sen medfor, ar inte de enda orsakerna till behov att forsoka minska sjukfranvaron. Ar-
betstagarnas dvriga halsa och arbetsformaga &r faktorer som ocksa bor tas i beaktande.
Endast en valmaende arbetstagare kan fungera produktivt. (Arbetarskyddscentralen
2008)



I och med stora forandringar i arbetets natur, lider arbetstagare allt mer av stress och
belastning. | USA beror 6ver hélften av antalet sjukfranvarotimmar pa stress. | Europa
papekar ungefar en tredjedel av 15 000 undersokta arbetstagare att stress ar ett arbetsre-
laterat halsoproblem. Det har pavisats att kostnaderna, som uppstar pa arbetsplatser i de
industrialiserade landerna, dar bl.a. sjukfranvaro och fortidspension pa grund av sjuk-
dom ingar, utgor nastan 10 % av landernas bruttonationalprodukt. Det har lagts ner en
hel del anstrangning pa att hitta kéllorna till uppkomsten av stress, medan mindre tid
lagts ner pa diverse interventioner for att forebygga eller lindra arbetsrelaterad stress.
Vid granskning av olika preventiva stresshanteringsmetoder och interventioner pa ar-
betsplatser, har tre slutsatser kunnat pavisas. For det forsta koncentreras stresshante-
ringsmetoderna pa att minska effekterna av stress istallet for att minska de sjalva stres-
sande faktorerna pa arbetsplatsen. Med andra ord riktar man interventionerna till dem
som redan har symptom av stress eller till dem som redan pavisar stressrelaterade hal-
soproblem. For det andra fokuserar de flesta, pa arbetsplatsen ordnade aktiviteterna, pa
individen istéllet for arbetsplatsen eller organisationen. Istéllet for att forbattra arbetsta-
garens kunskap om stresshantering, foredras att rikta sig in pa till exempel arbetsled-
ningen eller arbetsuppgifternas omformande. For det tredje saknas en systematisk
stressmatningsmetod, samt en metod for att uppskatta effekterna av interventionerna.
(Kompier & Cooper 2003:1-2)

Det forekommer stora skillnader individer emellan angaende vilka saker i arbetet som
upplevs belastande samt hurdana symptom dessa leder till. Arbetets belastning styrs av
bland annat aterhamtningen efter belastningen, arbetsmotivationen, bel6ningen av arbe-
tet, kanslan av att lyckas och anvandningen av arbetets reglerings- och kontrolimetoder.
En dalig kontroll 6ver arbetet har pavisats oka risken for mentala hélsoproblem och
hjartsjukdomar. Dock har man genom att 6ka kontrollen Gver arbetet kunnat minska
sjukfranvaron med Gver 20 %. En arbetstagare, som utsatts for langvarig stress utan till-
racklig aterhdamtning kan latt adra sig halsoproblem och dessutom bli en stor ekonomisk

forlust for arbetsgivaren. (Arbetarskyddscentralen 2008)

Foretagshalsovarden torde stodja kontrollen av sadana faktorer som hotar arbetstagarens

hélsa och sakerhet. Regelbundna arbetsplatshesok samt rapporter pa basis av dem och



halsokontroller av arbetstagarna ger goda riktlinjer for utvecklingen av arbetsmiljon och
arbetet. (Arbetarskyddscentralen 2008)

Symptom i stdd- och rorelseorganen, sjukdomar samt deras foljder &r ett stort problem
for saval folkhalsan som nationalekonomin. De totala kostnaderna for sjukdomar i stod-

och rorelseorganen uppgar arligen till 2,5 miljarder euro. (Tehy 2010)

| Finland skapades ar 2007 ett nationellt TULE-program for aren 2008-2015. Program-
met fick sin start via influenser av “The Bone and Joint Decade 2000-2010 for Preven-
tion and Treatment of Musculoskeletal Disorders”. Programmets syften ar att 6ka kén-
nedomen om de boérdor sjukdomar i stod- och rérelseorganen orsakar fér samhallet, ef-
terstrava en forbattring inom kannedomen av i fragavarande sjukdomar samt effektivera

forebyggandet av samt varden for dessa sjukdomar genom forskning. (Tehy 2010)

Social- och hélsovardsministeriets Folkhalsoprogram Halsa 2015 bestar av atta punk-

ter, varav en av dem lyder enligt féljande:

Den arbetsfora befolkningens arbets- och funktionsforméga samt forhallandena i arbetslivet utvecklas,
for att manniskor skall orka langre i arbetslivet och uttradet ur arbetslivet skall ske cirka tre &r senare
an &r 2000.

For att uppna malen, kravs insatser fran manga olika aktorer som stodjer och
framjar halsa, savél inom social- och halsovarden som inom andra delomraden i

samhallet. (Social- och halsovardsministeriet 2013)

Detta examensarbete &r en del av WASI-projektet (Work Ability & Social Inclusion),
som gors som ett samarbete mellan Arcada - University of Applied Sciences, Tallinn
University of Technology och Riga Stradins University. Projektet behandlar valmaende
pa arbetsplatsen och hur man kan forbattra arbetshalsan och dess olika komponenter.
Var del kommer att handla om arbetsrelaterad stress; olika stressméatningsmetoder, sam-

bandet med muskuloskeletala problem samt olika stresshanteringsmetoder.
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2 PROBLEMFORMULERING

2.1 Problemformulering

Arcada har tillsammans med Tallinn University of Technology och Riga Stradins Uni-
versity startat WASI-projektet under varen 2011. Syftet med WASI &r att forbattra ar-
betshdlsan hos kontorsarbetare i Finland, Estland, Latvien och Sverige. De viktigaste
forskningsomradena inom WASI &r bland annat att utreda hurdant lage som rader anga-
ende arbetshélsa hos kontorsarbetare, att forbattra arbetshalsan hos kontorsarbetare, att
forbattra den psykosociala arbetsmiljon, att forbattra stresshanteringen, att hitta metoder
for att minska mangden muskuloskeletala problem samt att minska pa den stillasittande
livsstilen. (WASI 2011)

Trots att man i tidigare forskning lagt ner tid pa att finna orsakerna till arbetsrelaterad
stress, redovisas det mer sdllan om sambandet mellan kéllorna och symptomen som
uppkommer som en foljd eller i samband med arbetsrelaterad stress. For att kunna for-
béttra den psykosociala arbetsmiljén och stresshanteringen pa arbetsplatsen, bor man ha
kunskap om bade relevanta stressmatningsmetoder samt vilka stresshanteringsmetoder

fungerar.

2.2 Arbetslivsrelevans

Vart examensarbete bidrar till WASI-projektet med en forskningsoversikt angaende
hurdana metoder man kunde anvanda for méatning av stress pa arbetsplatsen. Forhopp-
ningsvis kunde de metoder vi finner anvandas i ett preventivt syfte, det vill séga att ar-
betsgivaren utfor stressmatningar med jamna mellanrum, for att i god tid finna de per-
soner som mojligtvis befinner sig i riskzonen for insjuknande i arbetsrelaterad stress.
Dessutom bidrar arbetet med en redogorelse for sambandet mellan muskuloskeletala
problem och arbetsrelaterad stress och hur man eventuellt kunde undvika dem genom att
pa arbetsplatsen vara mer medveten om stresshantering. Ut6ver det, hoppas vi kunna

erbjuda relevanta metoder for hantering av arbetsrelaterad stress.
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2.3 Syfte

Syftet med var forskningsdversikt ar att undersoka arbetshélsa ur ett fysioterapeutiskt
perspektiv med fokus pa arbetsrelaterad stress bland kontorsarbetare. Vi utreder hurdana
olika metoder anvants for matning av arbetsrelaterad stress hos kontorsarbetare. Vi
granskar hurdana samband muskuloskeletala besvér har med arbetsrelaterad stress och
psykosociala faktorer. Vi tar dven reda pa hurdana metoder har visat sig vara effektiva

for stresshantering.

2.4 Fragestallningar

Examensarbetet omfattar tre fragestallningar. Den forsta fragan utreder vi tillsammans.

Eva Englund besvarar fraga tva och Annika Huuhtanen besvarar fraga tre.

Fraga 1. Vilka metoder anvands i forskning for att mata arbetsrelaterad stress hos kon-

torsarbetare?

Fraga 2. Hurdana samband har man kunnat pavisa mellan muskuloskeletala besvar och
arbetsrelaterad stress eller andra arbetsrelaterade psykosociala faktorer hos kontorsarbe-

tare?

Fraga 3. Hurdana metoder har pavisats ha effekt for hantering av arbetsrelaterad stress?

3 METOD

3.1 Metodval och etiska aspekter

Vi stravar till att gora examensarbetet som en systematisk forskningsoversikt for att
lyfta fram hurdan kunskap det i dagens lage finns inom omradet. Var forskningsoversikt
bestar av tre fragestallningar, for vilka vi gjort en systematisk litteratursokning éver ve-

tenskapliga studier. Studierna granskades med hjélp av kvalitetsgranskningsformul&r
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sammanstéllda av Forsberg & Wengstrom (2003:186-195). Resultaten sammanstélls

och presenteras i slutet av litteraturéversikten.

En systematisk forskningsoversikt bor uppfélja vissa kriterier. Enligt SBU (2010) bor
oversikten innehalla en valformulerad forskningsfraga, en redovisning 6ver de kriterier
som anvants for urvalet, en systematisk sokning av relevant litteratur, en kvalitets-
granskning, en uteslutning av studier med Iag kvalitet samt en evidensgradering. (SBU
2010)

Utover den definition SBU lagger fram, forekommer dven manga andra definitioner och
innehallskrav for systematiska forskningsoversikter (Forsberg & Wengstrom 2003:26—
28).

En forskningsoversikt innebar att man inom sitt problemomrade gor en systematisk lit-
teratursokning, en kritisk granskning samt en sammanstéllning av de resultat man kom-
mit fram till. Oversikten bor beakta all relevant, aktuell forskning inom omradet och i
man av méjlighet fungera som en bas for klinisk verksamhet. Alltid kan man inte inklu-
dera all litteratur till exempel pa grund av kostnadsskal. Dessutom ar asikterna delade
angaende inkludering av andra &n experiementella studier. (Forsberg & Wengstrom
2003:29-30)

Med en systematisk forskningsoversikt vill man enligt Forsberg & Wengstrom
(2003:30) ~astadkomma en syntes av data fran tidigare genomforda empiriska studier”.
Man bor ta i beaktande all aktuell forskning inom omrédet “och syfta till att finna be-
slutsunderlag for klinisk verksamhet” (Forsberg & Wengstrom 2003:30). Denna metod
lampar sig bra for vart examensarbete, eftersom vart syfte bland annat &r att lyfta fram
lampliga metoder for stresshantering pa arbetsplatser.

Aven etiska aspekter bor tas i beaktande d& man gor en systematisk forskningsoversikt.
De etiska 6vervégandena tangerar oftast urval och resultatpresentation. I de artiklar som
anvands bor etiska dvervaganden ha gjorts. Dessutom bér man redovisa for alla de artik-
lar man valt samt presentera samtliga resultat; bade de som stoder och de som inte sto-
der problemformuleringen. (Forsberg & Wengstrom 2003:73-74)
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| vart examensarbete ingar all relevant och kostnadsfri forskning, som vi fatt tag pa med
de sokord vi formulerat. I och med kvalitetsgranskningen har vi tagit i beaktande etiska
overvaganden samt gallrat bort sadana studier som inte lampat sig for vart syfte. Resul-

tatredovisningen bestar av resultat fran alla inkluderade artiklar.

3.2 Litteratursdkning

Litteratursokningen paborjades i januari 2013 och pdagick till mars 2013. Sokningen
gjordes systematiskt i fem olika databaser och s6kmotorer saisom EBSCO, Google Scho-
lar, ScienceDirect och PubMed. Dessutom gjordes sokningar i Scandinavian Journal of
Work, Environment & Health. Sammanlagt hittades 597 artiklar varav 29 valdes ut for
granskning. | EBSCO hittades 215 artiklar, med olika kombinationer av sékorden work-
related stress, symptom, computer user, stress management training, white-collar
worker, stress measure, musculoskeletal system - diseases, office worker. 13 artiklar
valdes ut for granskning. | ScienceDirect hittades 238 artiklar med s6ékorden occupat-
ional stress, musculoskeletal problem och white-collar worker. 2 artiklar valdes ut for
granskning. | PubMed hittades 96 artiklar med s6korden office workers, computer users
och stress management i olika kombinationer av vilka 6 artiklar valdes ut for gransk-
ning. | Scandinavian Journal of Work, Environment & Health hittades 51 artiklar under
sokorden job strain och psychosocial factor, varav 3 valdes ut. | Google Scholar gjordes
en manuell sokning med sokord som stress management och office workers. Manuellt
soktes dven sadan litteratur som hittades i tidigare forskningars kallhanvisningar. Via
den manuella sokningen valdes sammanlagt 6 artiklar for granskning. Sammanlagt

granskades 29 artiklar, varav tre exkluderades.

3.2.1 Inklusions- och exklusionskriterier

Inklusionskriterierna var foljande:
o forskningarna d&r kvantitativa forskningar (experimentella, kvasi-
experimentella eller icke-experimentella)
o forskningsobjekten &r till stérsta delen kontorsarbetare

o forskningarna ar publicerade fran och med ar 2000
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o forskningarna dr skrivna pa svenska, finska eller engelska
o forskningarna finns gratis tillgangliga i sin helhet

Exklusionskriterierna var foljande:
o forskningarna ar kvalitativa
o forskningarna betraktar enbart andra yrkesgrupper &n kontorsarbetare
o forskningarna har publicerats fore ar 2000
o forskningarna ar skrivna pa andra sprak an svenska, finska eller engelska

o tillgangen till forskningarna ar avgiftsbelagd

3.2.2 Inklusionstabell

Ebsco, PubMed, ScienceDirect, GoogleScholar,
SJWEH
597 artiklar

24 artiklar valdes ut
pa basis av abstrakt

Yierligare 6 artiklar valdes ut via
manuell sdkning

Sammanlagt 30 artiklar Efter granskning
1 dublett som exlfluderades 3
anvéndes i fraga 2 artiklar
ochtre

Litteraturdversikten bestar av 26
artiklar

Figur 1. Litteratursokning
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3.3 Kvalitetsgransking

Kvalitetsgranskningen gjordes med hjélp av checklistor sammansatta av Forsberg &
Wengstrom (2008:197-205). Forsberg & Wengstrom beskriver kvalitetsbedémningen
som foljande:

Kvalitetsbedémning bor minst omfatta studiens syfte och fragestallningar, design, urval, métinstru-
ment, analys och tolkning.

Kvaliteten kan bedomas som hdg, medelhdg eller 1ag. Enligt Forsberg & Wengstrom
(2003) kan saval experimentella som icke-experimentella studier ha hog kvalitet. Ran-
domiserade kontrollerade studier med en stor population samt valbeskrivet metodval
och materialinsamling har ofta hog kvalitet. Likasa har kvasi-experimentella studier
med en vélformulerad fragestallning, en tillracklig population samt hog reliabilitet och
validitet hog kvalitet. Tilldggas kan att dven icke-experimentella studier kan ha hog kva-
litet om de har ett stort sampel samt en lang uppféljningstid. Daremot kan randomise-
rade kontrollerade studier dven ha lag kvalitet om de till exempel har en liten population
eller fér manga interventioner. Om bortfallet &r stort, sanker aven det kvaliteten. Kvasi-
experimentella studier med lag kvalitet har ofta en liten population, bristfallig validitet
och reliabilitet samt tvivelaktiga statistiska metoder. Samma géller for icke-
experimentella studier med lag kvalitet. Studier med lag kvalitet torde exkluderas ur lit-
teraturéversikten. (Forsberg & Wengstrom 2003:120)

Tvarsnittsstudierna kvalitetsgranskades ocksa med hjalp av checklistan for kvasi-
experimentella studier fran Forsberg & Wengstrom (2003:192-195), men med en
strdngare skala. Tvérsnittstudier har, som tidigare namnts, inte riktigt lika hog kvalitet
som till exempel randomiserade kontrollerade studier (Forsberg & Wengstrom
2003:120), och darfor poangsattes de med en lite strangare skala. For att tvarsnittsstudi-

erna skulle uppna en hog kvalitet kravdes ocksa en stor population.

Hogsta mojliga podng i kvalitetsgranskningen var 19 poang. Kvalitetsgranskningens

poanggranser sag ut som foljande:
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- Hog kvalitet 13-19
- Medelhog kvalitet 7-12
- Lag kvalitet 0-6

For tvarsnittsstudierna var poanggranserna lite strangare med tanke pa att samma check-
listor for kvalitetsgranskning anvants. For att uppna hog kvalitet kravdes poang mellan
15 och 19. Fér medelhdg kvalitet behdvdes 8-14 poang, medan podngsummor under 7

innebar en lag kvalitet.

RCT-studierna bedémdes med ett for dem utformat kvalitetsgranskningsformuldr och
for dem var poanggranserna foljande: under 10 poang — lag kvalitet, 11-20 — medelhdg

kvalitet samt 19-30 poéng — hog kvalitet.

Enligt SBU (Statens beredning for medicinsk utvardering) bor man efter att ha utfort en
kvalitetsgranskning av studierna bedéma styrkan i det vetenskapliga underlaget, det vill
séga gora en evidensgradering av samtliga studier. SBU anvander till exempel ett inter-
nationellt utvecklat GRADE-system. Den evidensgraderingen SBU omformulerat bestar
av fyra nivaer: starkt, mattligt, begransat och otillrackligt vetenskapligt underlag. Vid
anvandning av GRADE baserar man graderingen pa studiernas design. Sedan kan man
endera hoja eller sanka graden pa basen av andra paverkande faktorer. Sankande kvali-
tetsfaktorer &r bland annat brister i studiekvalitet, 6verensstammelse studierna emellan,
Overforbarhet och precision. Hojande kvalitetsfaktorer ar daremot stora effekter, sam-
band mellan dos och respons samt en hog sannolikhet att effekterna uppskattats for laga.
(SBU 2010)

Enligt GRADE-systemet kan man utga fran en preliminar evidensstyrka. Den baserar
sig enbart pa studiens design. Man kan darefter endera sénka eller hoja evidensstyrkan
pa basen av de sdnkande och hojande kvalitetsfaktorerna. Ifall litteraturoversikten till
stor del bestar av randomiserade kontrollerade studier, kan man vardera evidensstyrkan
som hog. (SBU 2010)
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Evidensstyrka Symbol Studiedesign

Stark ++++ Randomiserade studier

Mattligt stark +++

Begréansad ++ Observationsstudier:
kohort-, fall-kontrollstudier

Otillracklig + Fallstudier mm.

Tabell 1. Preliminér evidensstyrka for interventionsstudier enligt SBU (2011)

Vi ansdg inte GRADE-systemet lampa sig for evidensgradering i var forskningsover-
sikt. De forskningsfragor vi formulerat var av olika art och vi kunde exempelvis inte
anvanda randomiserade studier i alla fragor. Var forsta fraga var en kartlaggningsfraga,
som kunde besvaras med hjalp av till exempel observationsstudier. | den andra fragan
ville vi undersdka samband. Den kunde besvaras med bland annat tvérsnittsstudier, som
redogor forhallanden vid en viss tidpunkt. Med den tredje fragan ville vi fa fram hur-
dana metoder visat sig vara effektiva och da kunde vi hitta svar bland annat via olika

interventionsstudier, till exempel RCT-studier.

3.4 Reliabilitet och validitet

Reliabilitet innebar i det stora hela upprepbarhet, det vill siga att tva likadana undersok-
ningar som gors efter varandra, ger samma resultat. Validitet betyder att man i under-
sokningen forskat i det problem man haft intresse av att forska i. Bdgge begreppen &r
viktiga inom forskning och de har ett starkt samband. Om forskningen pavisar hog reli-
abilitet kan den anda ha lag validitet. Det motsatta galler dock inte, eftersom en hdg va-
liditet inte ar av varde om reliabiliteten &r lag. En godtycklig niva av bagge begreppen
ger hogre kvalitet at forskningen. (Hassmén 2008:122-123)

Validitet innebér hur bra matinstrumenten i en undersokning mater det de &r avsedda att
mata. En hog validitet betyder att man i princip torde uppna en niva av fullstandig fran-
varo av systematiska métfel. (Forsberg & Wengstrém 2008:113)

Studier ar palitliga da bade deras interna och externa validitet ar hdg. Enligt Forsberg &

Wengstrom (2008) innefattar den interna validiteten tillforlitligheten i de resultat man
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fatt i sin undersokning. En bra intern validitet kan man uppna bland annat genom att se
till att inga systematiska fel uppstar. Till exempel kan interventions- och kontrollgrup-
pen skilja sig at pa nagot plan. Da kan inte den som gor undersokningen garantera att
storande variabler uteblir. En dalig intern validitet gor det svart att fa fram ratta resultat.
Den externa validiteten forklarar Forsberg och Wengstrom (2008) som graden av gene-
raliserbarhet. Detta betyder att man bor kunna dra slutsatser géallande en hel population
pa basen av urvalet i forskningen. For att fa en bra extern validitet kravs att man anvan-
der sig av ett slumpmassigt urval. Faktorer som kan dra ner pa den externa validiteten ar
bland annat att en viss grupp individer (till exempel en aldersgrupp) helt och hallet faller
bort fran forskningen. Ett tacksamt varde for reliabiliteten ar 0,70. (Forsberg & Weng-
strom 2008:107-108)

Reliabiliteten forklaras av Forsberg & Wengstrom som att en upprepad, identisk mat-
ning bér ge samma resultat som man fatt i forskningen. Reliabiliteten sjunker om resul-

taten upprepade ganger blir olika. (Forsberg & Wengstrom 2003:107)

4 TEORETISK REFERENSRAM

4.1 Arbetshalsa

Enligt Arbetshalsoinstitutet (2012) innebar arbetshélsa att arbetet kdnns meningsfullt i
en saker och hélsoframjande arbetsmiljo som dessutom stodjer framsteg i karridren.
(Arbetshélsoinstitutet 2012)

Arbetshalsa ar en helhet som omfattar arbete, halsa, sakerhet och valmaende. Det inne-
bar att yrkeskunnig personal utfor ett sékert, halsosamt och produktivt arbete i en pro-
fessionellt ledd organisation. Arbetstagarna upplever sitt arbete som meningsfullt och

bel6nande och anser att de har kontroll 6ver sitt 6vriga liv. (Arbetshélsoinstitutet 2012)

De positiva tillgangarna som man bor finna i arbetet beskriver ett relativt stadigt och
positivt tillstdnd, som bland annat omfattar engagemang i arbetet. | ett bra arbete till-

fredsstaller dessa tillgangar ofta de manskliga grundbehoven. Pa detta satt uppstar dven
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ett sa kallat arbetssug. Personer som kanner detta arbetssug har mestadels positiva tan-
kar om arbetsplatsen och arbetet, mindre lust att byta arbetsplats, kan frivilligt utveckla
arenden pa arbetsplatsen och har dessutom motivation till att lara sig nya saker samt

ager en sund initiativformaga. (Arbetshalsoinstitutet 2012)

Arbetets sa kallade flow uppstar da arbetstagarens kunskap motsvarar de utmaningar
denne stalls infor. Det innebar en stor koncentration pa ett meningsfullt arbete samt
kanslan av harmoni och tillfredsstéllelse som uppstar till foljd av arbetet. (Arbetshalso-
institutet 2012)

4.2 Kontorsarbete

Med kontors- eller bildskarmsarbete menas arbete, som utférs med hjélp av och vid in-
formationstekniska bildskarmar. Kontorsarbetare vistas storsta delen av sin arbetsdag
vid en sadan skarm. (Arbetshalsoinstitutet 2010)

Personer, vilkas arbete till storsta delen utgors av kontorsarbete blir standigt allt fler,
eftersom tidigare rent fysiskt utférda arbeten alltmer &ndrar form till arbeten, som till en
stor del utfors med hjalp av informationsteknik. Denna utveckling har lett till att manga
arbeten ersatts av teknik och maskiner, men ocksa till att nya arbetsuppgifter uppkom-
mit. Det finns manga former av kontorsarbete och de kan besta till exempel av produce-
ring av nya innovationer, produktutveckling och problemlésning med hjalp av teknik
och kommunikation. (Arbetshélsoinstitutet 2010)

Andring av arbetet mot ett mer tekniskt hall har lett till en storre fysisk inaktivitet och
mera stillasittande bland kontorsarbetare. Arbetsféra manniskor sitter i genomsnitt sju
timmar per dag, vilket har ansetts vara skadligt for halsan. Langvarigt sittande medfor
halsorisker, sasom problem i stod- och rorelseorganen samt 6vervikt pa grund av for-
minskad energiforbrukning och langsammare d@mnesomsattning. Problem inom stod-
och rorelseorganen, som uppkommit till en foljd av sittande, kan vara till exempel span-
ningar i nack- och skulderregionen, olika besvér i landryggen och férminskning av
muskelmassa och -aktivitet. (UKK 2011)
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4.3 Arbetsgivarens plikter

Enligt Arbetarskyddscentralen (2008) ar det arbetsgivarens skyldighet att reda ut, kdnna
igen och evaluera de risker och faror som paverkar arbetstagarens hélsa. Utrednings-
skyldigheten galler dven arbetets belastningsfaktorer. Da belastningsfaktorerna ar upp-
tackta, kan man lattare hitta 16sningar till att minska och kontrollera riskerna och farorna

pa arbetsplatsen.

Pa varje arbetsplats torde det finnas principer for hur man kontrollerar och féljer upp
arbetstagarnas halsa. Utvecklingssamtal, utredningar om atmosfaren pa arbetsplatsen
samt evalueringsmetoder for arbetsrelaterad stress ar nagra namnvérda metoder, som

underlattar hanteringen av stress. (Arbetarskyddscentralen 2008)

Vid hantering av arbetsrelaterad stress spelar kontrollen av sjukfranvaron en stor roll.
Olika stod- och rorelseorganssjukdomar samt mentala problem ar de vanligaste orsaker-
na till langvarig sjukfranvaro. Bagge grundar sig i en viss man pa arbetets belastnings-
faktorer och erfarenheter av skadlig belastning orsakad av arbetet. Sjukfranvaro talar
aven till en viss grad for upplevd atmosfar pa arbetsplatsen, réttvis ledning och behand-

ling samt arbetsgivarens och medarbetarnas stod. (Arbetarskyddscentralen 2008)

Enligt Arbetarskyddslagen ar det arbetsgivarens skyldighet att ansvara for arbetstaga-
rens halsa och sakerhet i arbetet. Arbetsgivaren bor ta i beaktande sddana omstandighet-
er som tangerar arbetsuppgifterna, arbetsforhallandena samt arbetsmiljon. Arbetsgiva-
rens plikt ar att planera samt utféra nodvandiga atgarder for ett battre arbetsforhallande
for arbetstagaren. Dessa atgarder kan till exempel vara att hindra uppkomsten av risker
och svarigheter, eller att dessa risker elimineras eller att prioritera gemensamma arbetar-
skyddsatgarder framom individuella. (Arbetarskyddslagen 23.8.2002/738, kap. 2, § 8)

4.4 Karasek job strain model

En ofta anvand modell vid undersokning av stress och dess paverkan pa saval mental

som fysisk hélsa &r job strain model utvecklad av Karasek (sv. krav-kontroll-modellen).
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Modellen kan kort definieras som interaktionen mellan de krav som arbetet stéller och
den kontroll eller handlingsfrihet (eng. decision latitude) man har pa arbetsplatsen. Kra-
ven som arbetet stéller kan definieras som den psykologiska stress som hanger samman
med utférandet av arbetsbordan i arbetet. Kontrollen kan a sin sida forklaras med arbets-
tagarens egen kontroll Gver sina arbetsuppgifter samt dennes uppférande/upptradande
under arbetsdagen. Karasek tog i beaktande dessa tva dimensioner; den handlingsfrihet
man har pa arbetsplatsen samt de psykologiska krav arbetet stéller. Arbetsbelastningen
ar som hogst nar kraven ar hoga och handlingsfriheten ar lag. Tvartom &r belastningen
lag nér kraven ar laga och handlingsfriheten &r hog. For att kunna forutse arbetshelast-
ningen kravs att man har insikt i arbetstagarens placering pa de olika nivaerna i mo-
dellen. (Koslowsky 1998:16)

Karaseks job strain model vittnar om att olika kombinationer av krav och kontroll har
olika konsekvenser. De som stalls infor hoga krav pa arbetsplatsen, men har Iag kontroll
over sitt arbete ligger samst till; risken att insjukna i nagon sjukdom &ar hogre. De som
daremot har en lag kravniva samt hog kontroll pd arbetsplatsen kan léttare associeras
med bland annat passivitet och tappat intresse for sitt arbete. De som ligger bést till &r
de arbetstagare, som har hoga krav samt hog kontroll (Figur 2). Hos dem kan man till
och med se positiva stressymptom som kan leda till ékad motivation. (Koslowsky
2008:16)

The Job Content Questionnaire, som utvecklats av bland annat Karasek, &r ett sjalvfor-
valtat instrument designat for att méta sociala och psykologiska karakteristika av arbe-
tet. De mest valkanda variablerna &r handlingsfrihet (eng. decision latitude), psykolo-
giska krav och socialt stod. De anvéands for att mata hoga krav/lag kontroll/lagt stod
inom utveckling av arbetsbelastning. Krav-kontroll-modellen forutspar stressrelaterade
risker och aktiva-passiva beteendekorrelationer inom arbetet. Andra variabler for ar-
betskrav &r fysiska krav och otrygghet i arbetet. Frageformularet bestar av 49 fragestall-
ningar och har 6versatts till mer an ett dussin olika sprak. Matinstrumentet uppkom for
att tjana nya, empiriska omraden av social epidemiologi, beteendemedicin och psykoso-
ciala arbetsanalyser som kravde en multidisciplinar teoretisk modell. Frageformularet ar
standardiserat. (Karasek et al. 1998)

22



Karasek job strain model
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Figur 2. Karasek job strain model.

4.5 Tidigare forskning

Den tidigare forskningen utreder hurdan forskning andra tidigare har gjort inom amnet
samt pa vilket satt. Dessutom far man fram vilka brister har férekommit i tidigare stu-

dier samt vad det behdvs mer kunskap om. (Hassmén 2008:39)

Hauke et al. har gjort en litteraturversikt om psykosociala stressorers inverkan pa upp-
komsten av muskuloskeletala problem pa arbetsplatsen. The impact of work-related
psychosocial stressors on the onset of musculoskeletal disorders in specific body re-
gions: A review and metaanalysis of 54 longitudinal studies ingick i tidsskriften Work &
Stress och publicerades ar 2011. Skribenterna har samlat 54 forskningar som publicerats
mellan aren 2000 och 2009. Endast atta av de inkluderade forskningarna undersokte

kontorsarbetare, i resten representerades andra yrkesgrupper. | litteraturéversikten dela-
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des psykosociala faktorer fran forskningarna in i nio kategorier pa basis av vad forsk-
ningarna kommit fram till (t.ex. socialt stod, krav som arbetet staller, av arbetet uppnadd
tillfredsstéllelse). Dessutom fanns en kategori som hette psykiskt lidande. De musku-
loskeletala problemen indelades i fyra olika grupper; tre kroppsspecifika (nacke/axlar,
Ovre extremiteterna, landryggen) samt en géllande hela kroppen (alla kroppsdelar kom-
binerade). Syftet med litteraturoversikten var att undersoka om man genom forskning
kan bekrafta att ogynnsamma psykosociala arbetsforhallanden har en positiv inverkan

pa uppkomsten av muskuloskeletala problem.

Resultaten pavisar att bland annat daligt socialt stod, hoga arbetskrav och lag tillfreds-
stallelse pa arbetet har en viss betydelse for uppkomsten av muskuloskeletala problem.
Skribenterna papekar att arbetsplatsen och -ledningen inte enbart bor lagga vikt pa att
forbattra den fysiska miljon pa arbetsplatsen utan aven ta i beaktande den psykosociala

miljon.

| Nederlanderna har en litteraturdversikt gjorts om stresshantering for arbetsrelaterad
stress &r 1997. Oversikten tar upp resultat fran 24 studier mellan &ren 1987 och 1994
och redovisar for olika effektiva stresshanteringsprogram som utforts samt vilka meto-
der anvants for att mata stress. Bara tva av forskingarna hade kontorsarbetare som mal-
grupp. | litteraturdversikten uppkommer att stresshanteringsprogrammen ofta innehdll
flera interventioner och bérjade med en undervisningsfas dar arbetstagarna fick inform-
ation om arbetsrelaterad stress samt dess orsaker och foljder. Arbetstagarna fick ocksa
lara sig kognitiva metoder for stresshantering, sasom tidsplanering och olika copingstra-
tegier. Aven fysiska metoder ingick i s gott som alla forskningar. De fysiska metoderna
bestod av olika avslappningsmetoder eller meditation. Vissa stresshanteringsprogram
bestod av psykoterapi. De flesta programmen utfordes pa individuell niva och bara fyra
tog upp metoder pa organisationsniva. Metoder pa organisationsniva bestod av socialt
stod med hjalp av stodgrupper pa arbetsplatsen samt beslut om olika férandringar inom
foretagets handlingssatt for att minska stress pa arbetsplatsen. De metoder som anvants
for stressmatning ar fysiologiska sasom blodtryck, muskelspanning, matt pa sinnestill-

stand, sjalvupplevd stress och livstillfredstéllelse. (van der Hek et al. 1997)
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Litteraturdversikten namner i konklusionsdelen att det & omgjligt att avgora vilka me-
toder som &r de mest effektiva av alla stresshanteringsmetoderna. Dessutom nadmns att
det finns ett stort behov av béttre teoretisk reflektion dver stresshanteringsprogrammen
och vilka som &r de forvantade effekterna av dem samt under vilka forhallanden och

tidsperioder det ar meningen att tillampa dem for att fa fram basta mojliga resultat.

5 BEGREPP OCH DEFINITIONER

5.1 Stress

Enligt Wahrborg (2002:32) finns det ingen radande definition pa stress, eftersom be-
greppet ar sa komplicerat och inte kan métas objektivt. Han menar att fast stress ofta
anvands som en diagnos, har den &nda inte en tydlig plats inom medicinen och ofta

kopplas den ihop med andra begrepp for att specificera vad som menas.

Arbetshalsoinstitutet (2012) definierar sjalva stressprocessen, som nagot som kommer
igang i situationer, som kanns kravande och da vi tvekar pa att var kunskap racker till
eller att vi klarar situationen. Var kropp reagerar som en helhet och forbéttrar var funkt-

ionsduglighet. Var kropp tillsammans med vara tolkningar gor att stress uppstar.

Symptom av stress kan visa sig pa valdigt manga olika satt. Symptomen kan underkate-
goriseras i till exempel kanslomassiga symptom (nervositet, angest), allmanna symptom
(missnoje, svarigheter att slappna av, 6veraktivitet), kunskapsrelaterade symptom (kon-
centrations- och minnessvarigheter), beteenderelaterade symptom (nedsatt initiativfor-

maga) och kroppsliga symptom. (Arbetshélsoinstitutet 2012)

Langvarig stress tar sig uttryck en aning kraftigare och syns lattare dven utanpa. Symp-
tomen kan till exempel vara likgiltighet, tillbakadragenhet, svarigheter att kontrollera
kéanslor, upprepade gral, beteendeférandringar och okad sjukfranvaro/sjukdom. Uppre-
pade kortvariga stunder av arbetsoférmaga kan i langden orsaka en langvarig sjukfran-
varo. En langre tids arbetsoférmaga/sjukfranvaro kan a sin sida leda till sjukpension.

(Arbetshalsoinstitutet 2012)
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Stress ar kopplad till individens halsa pa olika satt; direkt, indirekt eller interaktivt. Di-
rekt koppling innebar att stress paverkar individens insjuknande eller sjukdomens pro-
grediering. Indirekt betyder att stress paverkar de val och den livsstil individen har och
dessa kan i sin tur leda till sjukdomens progrediering. Den interaktiva kopplingen inne-
bar att sjukdomen okar pa stressen, vilket dven har samma slutsats som de tidiga-

renamnda.

5.1.1 Stressmekanismen

Stressmekanismen fanns redan hos forntidsménniskan och hjalpte kroppen att forbereda
sig for tillfallen da den enda utvagen var kamp eller flykt. Stressmekanismen &r en hor-
monell reaktion som gar ut pa att hjarnbarken sander signaler till hypothalamus, som via
det sympatiska nervsystemet och HPA-axis (hypotalamus-hypofys-binjure-axeln) ger
order at binjurebarken att frige kortikotropinfrisattande hormon (CRH). CRH fors sedan
vidare till den anteriora hypofysen och utléser hormonet adrenokortikotropin (ACTH) i
blodcirkulationen. ACTH stimulerar produktionen av glukokortikoider (bl. a. kortisol),
katekolaminer (adrenalin och noradrenalin) och androgener. Noradrenalin, adrenalin
och kortisol kallas ibland for stresshormoner. (Djuric et al. 2008; Levander 2000:137—
138)

Stresshormonerna hdéjer blodtrycket, blodsockret och pulsen, vilket forbereder kroppen
for en maximal prestation. Stressmekanismen finns kvar hos ménniskan annu i dagens
lage. Den fungerar i situationer da vi till exempel blir arga eller radda eller i samband

med andra stressfulla situationer. (Levander 2000:138)

Kortisol har manga uppgifter, sasom att motverka inflammation i kroppen, uppehalla
blodglukosnivaerna, forbattra katekolaminernas aktivitet och kontrollera blodtrycket,
kolhydrat-, fett- och proteinmetabolismen samt salt- och vattenhomeostasen. Kortisol
produceras speciellt vid upplevelse av olust i samband med stress. Det finns sa att sdga
bade “positiv”’ eustress och “negativ” distress. I samband med eustressen ar kortisolhal-
ten hos en stor del av manniskorna lag. Kortisolhalten har darfor anvants som en metod
att méta distressen. (Djuric et al. 2008; Levander 2000:138-139)
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Ofta laggs storst vikt pa den negativa stressen. | vissa fall kan dock stress dven produ-
cera positiva responser och resultat. Foregangarna till eustressen, ansags enligt
McGovan et al. (2006) vara utvérderingen av de krav som utmanar arbetstagaren samt
anvandningen av uppgiftsspecifika copingstrategier. Den negativa distressen korrelerade
med beddmningen av hot samt copingstrategier som baserade sig pa kéanslor. (McGovan
et. al. 2006)

5.1.2 Biologiska stressmarkorer

Psykisk och emotionell stress leder till fysiologiska och biologiska reaktioner i kroppen,
vilka aktiverar det sympatiska nervsystemet, HPA-axeln, det kardiovaskuldra systemet
samt metabola processer. Denna aktivering ger upphov till stressmarkorer i kroppen,
vilka ofta anvands da man vill mata individers stressniva. Biologiska stressmarkarer &r
till exempel testosteron, adrenalin och noradrenalin, blodtryck och hjartfrekvens, korti-
sol och prolaktin. (Djuric et al. 2008, Theorell et al. 2002)

Matning av biologiska stressmarkorer anvands i forskning ofta som ett komplement for
subjektiva matmetoder, sasom frageformulér och intervjuer. For att en biologisk stress-
markor kan anses ha validitet, maste den vara nodvandig for sitt syfte och kunna mata
stressrelaterade processer i kroppen. Méatning av stressmarkorer maste dven vara etiskt
godtagbart och far inte orsaka obehag eller smarta for individen. En viss osékerhet dver
stressmarkorernas aterspeglande av kroppens stressreaktioner finns annu och darfor kan
man inte lita pa en enskild markérs matresultat, utan maste kombinera metoder med
olika effekter. (Theorell et al. 2002)

5.1.3 Arbetsrelaterad stress

Arbetsrelaterad stress &r ett stort problem runtom i den industrialiserade varlden. Fore-
komsten av arbetsrelaterad stress 0kar i samma takt som de negativa konsekvenserna av

stress paverkar individens halsa och valmaende. (McGovan et al. 2006)
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Enligt Arbetshalsoinstitutet (2012) uppkommer arbetsrelaterad stress vid situationer, dar
arbetstagaren kanner att denne inte klarar av de krav och forvantningar som stalls.
McGovan et al. (2006) papekar att arbetsrelaterad stress uppkommer fran de krav som
arbetstagaren upplever i arbetsmiljon och som paverkar hur arbetstagaren fungerar pa
eller utanfor arbetet (McGovan et al. 2006).

Vissa typdrag i arbetsuppgifterna eller interaktionen pa arbetsplatsen &r oftast orsakerna
till att arbetsrelaterad stress uppkommer. Indelningen av orsaker till arbetsrelaterad

stress ser enligt Arbetshalsoinstitutet (2012) ut som foljande:

1. Psykiska belastningsfaktorer, som omfattar sjélva arbetet och arbetsinnehallet.

2. Sociala belastningsfaktorer, som omfattar interaktionen pa arbetsplatsen.

De psykiska belastningsfaktorerna kan till exempel handla om att arbetsuppgifterna &r
oklara, att individen forvantas Overprestera, att det inte erbjuds en chans att utvecklas
eller att det hela tiden sker forandringar pa arbetsplatsen. De sociala belastningsfak-
torerna innefattar till exempel minskad jamstalldhet pa arbetsplatsen, ett daligt funge-

rande samarbete eller inkonsekvent formansarbete. (Arbetshélsoinstitutet 2012)

Enligt Arbetarskyddscentralen (2008) forekommer det alltid en viss grad av stress i ar-
betslivet. Stress ar kroppens och sinnets reaktion pa en situation som inte ar vanlig for
individen. Oftast satter stressreaktionen i gang som psykisk, men kan aven dverga till
fysisk. Det ar inte alltid nddvandigt att gra sig av med stressen eftersom stress till en

viss man kan vara halsosamt. (Arbetarskyddscentralen 2008)

Arbetsrelaterad stress orsakas av arbetets belastningsfaktorer, som kan vara fysiska eller
psykosociala. De vanligaste fysiska belastningsfaktorerna &r kroppsligt, tungt arbete,
statiska och oergonomiska arbetsstéllningar, stillasittande samt repetitiva utférings-
monster av arbetsuppgifterna. Dessa fysiska belastningsfaktorer tar sig uttryck i besvar i
stod- och rorelseorganen samt i cirkulationssystemet. Dessutom har de ett samband med

arbetsolyckor och arbetets psykosociala belastning. (Arbetarskyddscentralen 2008)
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Den psykosociala belastningen orsakas ofta av méngden arbete, omgivningen, organise-
ringen av arbete, arbetets innehall samt ledningen. Belastningen omfattar bland annat
hur hektiskt arbetet &r samt arbetstagarens tidspress eller arbetskrav. (Arbetarskyddscen-
tralen 2008)

Forutom de negativa belastningsfaktorerna i arbetet, finner man &ven positiva tillgangar.
Att lara kanna dessa tillgangar hjalper vid hanteringen av stress. Arbetshélsa och arbe-
tets “flow” lyfter fram kénslor av att lyckas i arbetet samtidigt som de minskar effekter-
na av belastningen. Ett meningsfullt arbete och en bra samhérighet pa arbetsplatsen in-
verkar ofta pa bland annat arbetskarriarens langd. (Arbetarskyddscentralen 2008)

WHO indelar arbetsrelaterad stress i tva delar; kronisk och akut stress. Den kroniska
stressen uppkommer som foljd av en individs reaktion pa en langre varande sarskilt
stressande situation pa arbetsplatsen. En sadan situation kan till exempel vara osakerhet
pa arbetsplatsen, brist pa adminstrativt stod eller stod fran arbetskamrater, oklarheter
angaende egna arbetsuppgifter, daliga forhallanden med andra arbetstagare eller arbets-
givare. Dessa kan leda till stressymptom &ven hos de dvriga arbetstagarna samt vaxande
sjukfranvaro pa arbetsplatsen. Akut stress uppkommer mer plétsligt som en foljd av till

exempel en olycka och kan forsvara beslutsfattandet och samspelet. (WHO 2009)

| vart examensarbete koncentrerar vi oss mera pa den kroniska stressen, eftersom man

oftare kan dra paralleller mellan kronisk stress och kontorsarbetare.

Stress hos individen kan leda till utbréandhet eller till och med depression. Detta kan i sin
tur leda till sjukpension. Utbrandhet i arbetet tar sig uttryck som omfattande trétthet och
minskat personligt engagemang i arbetet. Varannan utbrand arbetstagare insjuknar i de-
pression, vilket syns som langvarig nedstamdhet, ointresse, kraftig trotthet, forandrad
aptit, somnproblem och ibland dven sjalvdestruktiva tankar. (Arbetarskyddscentralen
2008)
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5.2 Stressorer

Westgaard (1999) papekar att man kan dela in stressorer i fysiska och mentala. De fy-
siska stressorerna representeras av muskelaktivitet matt med EMG, medan mental stress
enligt honom &r detsamma som psykosocial stress. | Oversikten av Westgaard fram-
kommer att en stressor ar ett tillstdnd eller en faktor, som orsakar fysiologisk respons.
En fysisk stressor korresponderar med mekanisk eller fysisk exponering, medan en
mental stressor anses vara likvardig med psykosocial exponering. Via det harleder
Westgaard & Winkel (1997) att stress ar en icke-specifik respons till stressorer. Vidare
kan de mentala stressorerna indelas i kognitiva och k&dnsloméssiga stressorer, som i sin

tur ar relaterade till arbetskrav och sociala forhallanden pa arbetet. (Westgaard 1999)

Wahrborg delar in stressorerna i fylo- och ontogenetiska stressorer. De fylogenetiska &r
stimuli, som foérorsakar samma stressraktion oavsett individen, medan de ontogenetiska
stressorerna bara har effekt pa vissa individer. Wéahrborg menar att manniskors reakt-
ioner pa stress ar olika, vilket leder till att effekten av olika stressorer varierar fran indi-
vid till individ. (Wahrborg 2002:50)

| en studie gjord i USA undersoktes vilka faktorer som leder till arbetsrelaterad stress
bland kontorsarbetare. Man kom fram till att mest stress upplevs pa grund av deadlines
pa arbetsplatsen da arbetstagare kanner stress i samband med tidspress och slutféring av
projekt. Den nést storsta stressorn var anvandarkrav i samband med databehandling.
Andra stressorer som uppkom i studien var prestationskrav, oro dver att mista sin ar-
betsplats och stress i samband med karriarsutveckling, sasom stress pa grund av behovet
av kontinuerlig utveckling av sin egen kompetens och uppdatering av ny kunskap.

Dessutom upplevdes medarbetare ofta som stressorer speciellt i samband med makt-
kamper och konflikter pa arbetsplatsen, men ocksa en arbetsuppgift, som utgors till-

sammans med en arbetskamrat, kan vara en stressorsakande faktor. (Sethi et al. 2004)
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5.3 Psykosociala faktorer

| en artikel skriven av Kompier & van der Beek (2008) beskrivs psykosociala faktorer
som de faktorer, som &r relaterade till arbetsinnehallet. Som exempel namns sjéalva arbe-
tet och variationen i arbetet, inklusive arbetets funktionella och sociala kontakter. De
mest framstaende komponenterna ar arbetskrav, arbetsvariation, autonomi och socialt
stod. Toomingas et al. (1997) forklarar i sin tur att psykosociala faktorer pa arbetsplat-

sen beskriver hur arbetstagarna upplever arbetsorganisationen.

En bra arbetsmiljo bestar enligt Kompier & van der Beek (2008) av relativt hdga nivaer
av tidigarendmnda komponenter. | en bristfallig arbetsmiljé kan psykosociala faktorer i
samband med olamplig fysisk arbetsmiljo orsaka psykologisk skada. En dalig arbets-
miljo eller -stallning kan med andra ord samtidigt fungera som bade fysisk och psyko-
logisk stimuli. Detta kan i sin tur konkretiseras som ryggbesvér, trotthet, stress och ned-
satt prestation med mera. Dock &r det erként att stressrespons inte enbart orsakas av ex-
ponering for psykosociala faktorer, utan ocksa av fysiska faktorer eller en kombination

av dessa.

| dagens lage ar det generellt igenkant att det bakom muskuloskeletala problem ligger
aven annat an faktorer relaterade med fysisk arbetsbelastning. Dessa kan till exempel
vara psykosociala faktorer, halsobeteende och smértrelaterad kognition. Det har under
de senaste aren gjorts en hel del forskning inom dmnet, och man har dragit slutsatser om
att fysisk arbetsbelastning ar relaterat med psykosociala faktorer. A andra sidan har man
gatt fran datadriven epidemiologi, dar fysisk arbetsbelastning och psykosociala faktorer
har starka samband med hélsa, till mer teoretisk forskning, dar man istéllet testar orsa-

ken till halsoproblemen. (Kompier & van der Beek 2008)

En C/D-uppsats i psykologi, skriven av Viktoria Landgren (2001) vid Luled Tekniska
Universitet, undersoker samband mellan stress och psykosociala faktorer. Hon finner
bland annat att nedsatta psykosociala arbetsforhallanden har ett samband med stress. En
specificering av resultaten lyfter bland annat fram “ett signifikant positivt samband mel-

lan stress och arbetsbelastning och ett signifikant negativt samband mellan stress och
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kontroll/inflytande, gemenskap, gemensamma virderingar samt trygghet”. (Landgren
2001)

Johnston et al. (2008) hanvisar i sin studie till National Research Council and the Insti-
tute of Medicine (2001), dar man papekar att stressorernas ursprung pa arbetsplatsen
kan vara saval fysiska som psykosociala. De kan utlésa akuta fysiologiska, beteende-
massiga och/eller psykologiska responser. De fysiologiska faktorerna ar bland annat
somnsvarigheter och muskuloskeletala besvar, medan de beteendemassiga exempelvis
ar franvaro eller missbruk av mediciner. De psykologiska faktorerna ar humaorsvéang-

ningar, depression med flera. (Jonhston et al. 2008)

Det finns otaliga olika psykosociala faktorer som paverkar arbetet, bade positivt och

negativt. Nedan foljer nagra exempel som Arbetsmiljoverket (2013) redogor for:

— Stor arbetsméangd — hdgt arbetstempo

— Ensidigt, upprepat och monotont arbete

— Oklara forvantningar pa arbetsinsats — oklara roller
— Sténdiga forandringar — otrygghet i anstéllningen
— Risker for hot och vald

— Skiftarbete — oregelbundna arbetstider

— Konflikter — krankningar — trakasserier

— Arbete med ménniskor

— Sociala kontakter

— Ensamarbete

— Den fysiska miljon

Bongers et al. (1993) namner bland annat féljande psykosociala faktorer som tangerar

krav och kontroll:
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— ensidigt arbete

— tidspress

— hdg koncentration

— stort ansvar

— hog arbetsbelastning

— fa mojligheter till paus i arbetet

— lag kontroll och lag autonomi

Dessutom namns lagt socialt stod av savél kolleger som férméan, som psykosociala fak-
torer angaende stod pa arbetet. (Bongers et al. 1993)

5.4 Muskuloskeletala besvar

Muskuloskeletala besvar eller problem ér tillstand, dar en del av méanniskans musku-
loskeletala system &r skadat. Besvaret eller problemet uppkommer nér en viss kroppsdel
maste arbeta tyngre, téja mer, ta emot mer stétar eller motsta storre krafter an vad den ar
van med. Skadedgonblicket kan vara kort, men da kroppsdelen paverkas upprepade

ganger kan en mer langvarig skada uppsta. (Adams 2013)

Benamningen muskuloskeletala problem omfattar en stor grupp av tillstand, som upp-
star av trauma mot kroppen, endera sma eller storre skador, under kortare eller langre
tider. Det &r processen av traumat, till exempel upprepade stotar, som orsakar skadan.
Ofta riktas skadan till en led och paverkar sedan bade muskel- och benvavnad. (Adams
2013)

De tva vanligaste muskuloskeletala problemen ar muskuloskeletal smarta och funkt-
ionsnedséttning. De kan vara lokaliserade till ett anatomiskt stalle i kroppen eller ut-
bredda pa ett storre omrade. Dessutom indelas de muskuloskeletala problemen i ospeci-
fika och specifika. De ospecifika ar samma som ovan namnda; lokala eller utbredda. De
specifika problemen kan namnges som specifika tillstand, sasom osteoporos eller reu-

matoid artrit. (European Commission 2003)

| vart examensarbete fokuserar vi pa ospecifika muskuloskeletala problem.
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Sjukdomar i stéd- och rorelseorganen &r den vanligaste orsaken till smarta och arbetso-
formaga hos den finldndska populationen. Over en miljon finlandare lider av nagon
langvarig sjukdom i stod- och rorelseorganen. Speciellt ryggsjukdomar och artros har
blivit vanligare under de senaste artiondena. Okningen av forekomst har dock stannat
eller till och med sjunkit pa 1990-talet. Trots den positiva férandringen i forekomsten av
stod- och rorelseorganssjukdomar lar anda antalet personer, som insjuknar oka pa grund
av den foraldrande populationen. Behovet av vard ¢kar ocksa i och med forbattrade

vardmojligheter. (Helidvaara & Riihimaki 2005)

Hos den arbetsfora populationen i Finland ar landryggssjukdomar, nack- och skulder-
besvar samt artros vanliga problem i stod- och rorelseorganen. Av finlandarna lider un-
gefar 150 000 av artros i hoften samt 200 000 av artros i knalederna. Ungeféar 400 000
finlandare lider av osteoporos, som anses vara en delorsak till 30 000—40 000 av de

frakturer som arligen sker i Finland. (Tehy; Backmand & Vuori 2010)

Besvar i nack- och skulderregionen visar sig ha blivit allt vanligare under de senaste art-
iondena. | Terveys 2000-undersdkningen hade 26 % av ménnen och 40 % av kvinnorna
i 6ver 30-ars aldern haft nack- och skulderbesvar under den senaste manaden. En stor
del av besvéren var kortvariga muskelspanningar, men ofta forekommande. 1 samma
undersokning framkom &ven att olika psykosociala faktorer samt stress har samband
med nacksmaérta. (Tehy; Bd&ckmand & Vuori 2010)

Trots bra utveckling inom varden och rehabiliteringen behovs ocksa omfattande halso-
framjande atgarder for att minska mangden sjukdomar i stod- och rorelseorganen samt
de skador de orsakar (Helidvaara & Riihimaki 2005). En god muskuloskeletal hélsa &r
grunden for fysisk arbets- och funktionsférmaga (Tehy; Backmand & Vuori 2010).

5.4.1 Arbetsrelaterade muskuloskeletala besvar

Arbetsrelaterade muskuloskeletala problem &r ofta orsakade eller intensifierade av arbe-
tet. Den bakomliggande orsaken till att dessa skador uppstar ar en for stor borda av ar-

betet, som indirekt eller direkt paverkar det muskuloskeletala systemet. Aven inom ar-
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betetslivet delas de muskuloskeletala problemen in i tva grupper; akuta och smartsamma
samt kroniska och langvariga. De akuta skadorna uppkommer till f6jld av en plétslig,
kraftig handelse mot det muskuloskeletala systemet. De kroniska skadorna uppstar av

langvarig 6verbelastning. (Ojectives, WHO 2010)

De kroniska skadorna ar de vi lagger fokus vid i vart examensarbete, eftersom de &r mer

relevanta i det sammanhang vi behandlar.

Hos arbetstagare, som goér mycket upprepade rorelser, ar olika belastningsskador de
vanligaste besvaren i stod- och rorelseorganen (Tehy; Biackmand & Vuori 2010). Aven
tungt kroppsligt arbete, olyckor, dvervikt och rékning ar riskfaktorer (Helidvaara & Rii-
himaki 2005). Ofta handlar belastningsskadorna om belastningssmérta i musklerna och
lederna samt i de omkringliggande vavnaderna. Arbetsrelaterade belastningsskador f6-
rekommer oftast i nack- och skulderregionen. Uppkomsten av skador i bland annat se-
nor antas i dagens lage bero pa overbelastning, upprepade mikrotrauman, stérning i
blodcirkulationen, nedsatt &mnesomsattning med mera. Belastningsskador &r ofta lang-
variga och har en tendens att bli kroniska. Darfor ar det viktigt att i ett sa tidigt skede
som mojligt ta itu med forebyggande atgarder. (Tehy; Backmand & Vuori 2010)

Sjukdomar i stéd- och rérelseorganen ar de vanligaste orsakerna till sméarta och franvaro
fran arbetet. Enligt Mini-Suomi-undersokningenm, som gjordes ar 1978-1980, hade 1,7
miljoner finlandare lidit av ndgot slag av reumatisk smarta den senaste manaden, medan
éver en miljon led av nagon langvarig sjukdom i stdd- och rorelseorganen. For ungefar
600 000 finlandare orsakade tillstandet en funktionell storning. (Heliévaara & Riihiméki
2005)

De vanligaste sjukdomarna i stod- och rorelseorganen &r ledgangsreumatism, artros,
smarta i landryggen/ischiassmarta, diskbrack samt olika smarttillstand i nack- och skul-
derregionen. En del av dessa ar heterogena sjukdomsgrupper, vars diagnostik i forsta
hand baserar sig pa symptom, som forandras med tiden. Orsakerna till sjukdomar i stod-
och rorelseorganen ar fortfarande relativt okanda, vilket forsvarar forebyggandet mot
dem. (Helitvaara & Riithimaki 2005)
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Olika riskfaktorer ar ofta beroende av vilket kroppsomrade ar under belastning; till ex-
empel drabbas ofta landryggen vid tunga lyft, medan arm och axlar angrips vid repeti-
tiva handrorelser (Westgaard 1999).

Westgaard refererar i sin artikel Kroemer & Grandjean (1997), som papekar att fysiska
och mentala stressorer generellt accepteras som potentiella orsaker till uppkomsten av
smarta i muskuloskeletala systemet. De mentala stressorerna, som kan delas in i kogni-
tiva och kanslomassiga, har i studier beraknats som framstaende riskfaktorer for ut-
vecklingen av muskuloskeletala symptom i speciellt skuldra, nacke och huvud. Dock
papekar Westgaard att mentala stressorer inte tydligt representeras vid EMG-matningar

som gjorts. (Westgaard 1999)

I en undersokning gjord av Janwantanakul et al. (2008) undersoktes férekomsten av
sjalvrapporterade muskuloskeletala problem under en tidsperiod pa tolv manader. Ande-
len muskuloskeletala symptom, som kunde relateras till arbetet var 63 %. Storsta delen
av symptomen fann man i huvud/nacke, landrygg, bréstrygg, vrist/hand och skuldra.
Den resterande procentandelen symptom fanns i ankel/fot, knd, hoft och armbage. |
samma undersokning pavisade kvinnor mera symptom i bland annat nacke och skuldra.
(Janwantanakul et al. 2008)

Mera specifika symptom har &ven undersokts i bland annat en studie sammanfattad av
Andersen et al. (2003). Déar undersoktes forekomsten av karpaltunnelsyndrom i sam-
band med anvandningen av dator. Resultaten visar att den sjalvrapporterade uppkoms-
ten av nya symptom under uppféljningstiden pa ett ar lag pa 5,5 %. Symptomen bestod

av stickningar och domningar i handleden. (Andersen et. al. 2003)

I en studie utford av Jensen (2003) framkom att tidigare symptom hos datorskérmsarbe-
tande man och kvinnor kan ha samband med symptom i nacken. Likvél kunde man pa-
visa att kvinnor med lagt inflytande pa arbetet, en hogt placerad datorskarm samt kort
tid pa samma arbetsplats for man hade samband med nacksymptom. Symptom i handen
och vristen kunde forutspas via tidigare symptom, Iagt inflytande pa arbetet samt varak-

tigheten av datoranvandning. (Jensen 2003)
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Sjukdomar i stéd- och rorelseorganen kommer aven i framtiden att vara allménna och
antalet insjuknade personer kommer att 6ka. Okningen beror dels pa populationens sti-
gande alder samt vardmojligheternas forbattring inom de sjukdomar som &r vanliga hos
aldre personer. God vard och rehabilitering forbattrar personernas funktionsférmaga av-
sevart. Mera forskning om orsaker till sjukdomarna samt forebyggandet av dem ar en
forutsattning for att motverka skador. Bland de potentiella riskfaktorerna torde man
finna en 16sning till att minska tungt, kroppsligt arbete, repeterad belastning, olyckor,
overvikt och rokning. Stod- och rorelseorganssjukdomar blir allt vanligare redan i me-
delaldern och den storsta skillnaden befolkningsgrupper emellan ar arbetets belastning.
Vid sidan om vard och rehabilitering behévs aven halsoframjande metoder som behand-

lar levnadsvanor, arbetsomgivning samt arbetsliv. (Helidvaara & Riihiméki 2005)

5.5 Coping och regleringsmekanismer

Definition pa coping enligt forskarna Lazarus och Folkman (Gversatt av Wéhrborg,
2006):

standigt foranderliga, kognitiva och beteendemadssiga anstrangningar for att klara specifika yttre
och/eller inre krav som tér pa eller till och med 6vergar individens resurser.

Coping kan delas in i problemfokuserad och emotionsfokuserad. Problemfokuserad be-
tyder att man medvetet forsdker gallra bort det man anser hotfullt for det egna psyket. |
den emotionsfokuserade copingen forsoker man forandra sitt sétt att se pa eller sin be-
démning av hotet. (Wahrborg 2006:67)

Psykoanalytikern Sigmund Freud utvecklade en teori om psykets regleringsmekanismer,
som uppkommer vid en stressande eller ndgon annan psykiskt belastande situation for
att uppratthalla psykisk jamvikt. Han indelar dem i medvetna och omedvetna. De omed-
vetna mekanismerna kallas for forsvarsmekanismer och de uppkommer da angestfyllda
kanslor blir for stora for att individen skulle kunna bearbeta dem medvetet. De vanlig-

aste formerna av forsvarsekanismerna &ar borttrdngning och fornekande, vilket innebar
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att man helt och hallet fornekar de psykiskt pafrestande kanslorna. (Levander 2000:17—
18)

Den medvetna regleringen bestar av copingstrategier, som kan vara till exempel motion,
somn eller sociala metoder, sasom att ta avstand till andra manniskor eller att be hjélp
av nagon. Till copingstrategierna raknar man dven olika njutningsmedel, sasom tobak
eller alkohol. Uppkomsten av de medvetna och omedvetna strategierna ar individuell,
men ofta uppstar nagon form av bada typerna samtidigt i samband med stress eller ang-
est. (Lindholm-Yl&nne et al. 2005)

6 ARTIKELPRESENTATION

Sammanlagt granskades 29 artiklar varav tre artiklar exkluderades ur litteraturéversik-

ten.

Artikeln av Wellens & Smith (2005) for fraga tva exkluderades fran litteraturéversikten.
Likasa exkluderades artiklarna av Bridger et al. 2011 och Houdmont et al. (2011) for
fraga tre. Dessa motsvarade inte litteraturversiktens syfte eller svarade pa oversiktens

fragestallningar.

I kvalitetsgranskningen ingar artikeln av Wiholm et al. (2005) i bade tabellen for fraga
tva och for fraga tre, eftersom den anvandes i bagge fragor, dock i olika syften.

Efter kvalitetsgranskningen bedémdes 13 artiklar ha hdg kvalitet och 14 stycken medel
kvalitet. Tva artiklar bedomdes ha lag kvalitet. Trots att studier med lag kvalitet enligt
Forsberg & Wengstrom (2003:119) torde exkluderas ur litteraturéversikter, har vi valt
att inkludera de tva artiklar som ansags ha lag kvalitet. Studierna besvarade de frage-
stallningar vi formulerat och det var enbart studiernas design och de relativt sma popu-

lationerna som sankte kvaliteten.

Av de granskade artiklarna ar 14 stycken tvérsnittsstudier, sex kohortstudier, varav en
granskades saval i fraga tva som i fraga tre, fyra RCT-studier och tre kvasiexperimen-
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tella studier. Dessutom ingick en icke-experimentell studie, en kvantitativ studie samt
en tvarsnitts- och fallstudie. De tre exkluderade studierna var alla tvarsnittsstudier.

6.1 Kvalitetsgranskning fraga 1

De for fraga 1 utvalda artiklarna granskas i tabellen nedan. Vart syfte var att redogora
for olika stressmatningsmetoder. Den information vi anvander oss av finns i Metod-
spalten. | Resultat-spalten framkommer studiens resultat. UtOver dessa fem forskningar

har vi dven i resultatdelen redogjort for stressmatningsmetoder som framkommer i de

inkluderade artiklarna for fraga 2 och fraga 3.

Forfat- Typ av Populat- | Syfte Metod Resultat Kvalitet
tare + studie ion
artal
Dahlgren | kvasi- n=>55 Att undersdka indi- Deltagarna delades in i Deltagarna i grupp | Medel
etal. experi- viduella skillnader tva grupper pa basen av 2 hade signifikant
2004 mentell mellan olika respon- | kortisolkoncentrationen hogre nivaer av
ser av kortisol med pé en arbetsdagsmor- kortisol under
att jamfora variabler | gon. Dérefter mattes alla | veckan med laga
relaterade till stress, variabler under tva veckor | stressforhallanden
utmattning, depress- | med hdga respektive laga | jamfort med den
ion/angest och sémn | stressforhéllanden. med hoga stress-
mellan tva olika Matmetoderna var: saliv- | forhallanden.
grupper. prov, KSD, SQI, KSS, Grupp 1 hade
HAD, actigraph. signifikant hogre
nivaer av kortisol
under veckan med
hoga stressforhal-
landen.
Faragher | tvars- n=2552 | Attproducera ett kort | ASSET, som bestar av Arbetskontroll Medel
etal. nittsstu- verktyg for att enkelt | frégor angdende bl.a. hade en stark kor-
2004 die och effektivt mata till | arbetsforhallanden, Gver- relation med psy-
vilken grad arbetsta- | belastning, kontroll, ar- kisk hélsa, och
gare &r exponerade betssékerhet, kommuni- med engagemang
for stressorer pa kation, 16n, attityder mot for organisationen.
arbetsplatsen. organisationen och enga- | Arbetsengage-
gemang. Dessutom frdgor | mang ar inte i
om den fysiska och psy- direkt anknytning
kiska hélsan. till halsa, men
fungerar som en
férmedlande fak-
tor.
Hjorts- kvasi- n=12 Att undersodka kardi- | Tre olika faser av datorar- | Deltagarnas HF Medel
kovetal. | experi- ovaskuldra och sub- bete. Varje fas inneh6ll steg signifikant
2004 mentell jektiva stressrespon- | fyra perioder av arbete under stressfasen
ser pé fysisk och med en tre minuters paus | och var lagre un-
mental arbetsborda mellan varje och en étta der
samt effekten av vila. [ minuters paus mellan na. Blodtrycket
faserna. sénktes under atta
HRV mattes med ECG. minuters pauserna,
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Dartill méttes blodtryck
och subjektiv stressupple-
velse med en 11-poédngs
beddmningsskala.

men forblev hdgre
&n under baslin-
jens métningar.

Honget | tvirs- n=35 Att faststilla den Frageformular och olika CgA var hogst pd | Lag
al. 2009 nittsstu- optimala tidpunkten matinstrument for mét- morgonenoch
die for métning av CgA ning av CgA och kortisol. | kortisolhalten steg
och kortisol i saliven brant under den
och anvédnda det som forsta vakna tim-
objektiva index for men. Darefter
beddmning av arbets- holls bagge pa lag
relaterad stress hos niva. De optimala
vuxna kvinnor. tidpunkterna for
matning var kI.7,
8, 17.30 och 22.30.
Lindfors | tvars- n=26 Att faststalla forhal- | Frageformular och mat- Hogt psykologiskt | Lag
& Lund- | nittsstu- landet mellan psyko- | ning av blodtryck, kateko- | vélméaende pavi-
berg die logiskt valmaende laminhalt och kortisolhalt | sade samband med
2002 och fysiologiska l&gre kortisolhalt
indikatorer. samt férre gene-
rella och musku-
loskeletala symp-
tom. Inga signifi-
kanta skillnader
kunde pévisas i
blodtryck och
katekolaminer.
Tabell 2. Kvalitetsgranskning fraga 1
- - [e)
6.2 Kvalitetsgranskning fraga 2
Forfatta- | Typ av Popula- | Syfte Metod Resultat Kvalitet
re +artal | studie tion
Choetal. | icke- n=203 Att undersoka fore- | Frageformular som ut- Hogt psykologiskt Medel
2011 experi- komsten av MSS redde psykiska storning- trdngmal associera-
mentell hos kontorsarbetare | ar, sam- des med smarta i
studie med hog arbetshe- lade bakgrundsinformatio | skuldran och ryg-
lastning samt be- n samt redogjorde for gen, medan hog
dbma relationen upplevda MSS. arbetbelastning
mellan riskfaktorer pévisade samband
och MSS. med smérta i land-
ryggen.
Eatough tvérs- n=277 Att undersdka sam- Web-baserad undersok- Hdga psykosociala | Medel
etal. nittsstu- bandet mellan psy- ning, med diverse frage- krav ledde till hog
2011 die kosociala faktorer formuldr som matmeto- arbetsbelastning,
och MSS med hjélp | der. som i sin tur ledde
av en stresshaserad till hogre nivaer av
modell. MSS.
Hannan et | kohort n =447 Att undersdka sam- Arbetskraven och paver- | Arbetsrelaterad Hog
al. 2005 studie bandet mellan upp- kan pa beslutsfattande stress ar en riskfak-

matt psykosocial
stress, arbetsbelast-

mattes med frageformu-
lar. Véxlande MSD mat-

tor for MSD i nack-
/skulderregionen,
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ning och véxlande
MSD i nack-
/skulderregionen
samt arm-
/handregionen

tes via daghdcker. 6 man.
uppfdljning

men inte i arm-
/handregionen.

Holte et fallstu- n=94 Att undersoka mus- | Intervjuer och fragefor- Kontakt med kun- Medel
al. 2003 die och kelspanning samt mulér, samt métning av der eller medarbe-
tvérs- forandringar i den, hjartfrekvens och mus- tare hojde muskel-
nittsstu- samt att hitta sam- kelspénning (VAS). spanningen, likasa
die band med kroppslig arbetsmiljoé och
respons. tidspress. Arbetsre-
laterad stress pavi-
sade inga samband
med 6kad muskels-
pénning.
Hush et kohorts- | n=53 Att uppskatta pro- Frageformular samt mat- | Kvinnligt kon samt | Hog
al. 2008 tudie portionen nack- ningar av rorelseomfang i | hég psykologisk
smarta under 1 ar nacken. Uppfdljnings- stress ar riskfak-
samt att undersdka samtal under ett rs tid. torer for nack-
sambandet mellan smdrta, medan bra
bl. a. fysiska och mobilitet och fre-
individuella faktorer kvent motion &r
och upplevd nack- skyddande faktorer.
smarta.
Jensenet | tvars- n=2579 | Attundersoka sam- Frageformular som matte | Hoga krav, fa moj- | Hog
al. 2002 nittsstu- bandet mellan psy- psykosociala, fysiska och | ligheter till utveckl-
die kosociala, fysiska, individuella faktorer. ing, upprepade
individuella faktorer | MSS mattes med Nordic rorelser samt stir-
och MSS Questionnaire. Regres- rande pé skarmen
sionsanalys. pavisade samband
med MSS.
Johnston tvérs- n=107 Att faststalla skill- Hjartfrekvens, EMG, Datoranvandare Medel
etal. nittsstu- nader hos kvinnliga | NDI, copy-typing- med och utan nack-
2008 die datorarbetare med program, color word test, | smaérta pavisade en
olika kraftig nack- VAS, Genreral Health 6kning av muskel-
smarta betraffande Questionnaire, Job Con- aktivitet i cervikala
stressorer, arbetsbe- | tent Questionnaire flexorer och exten-
lastning, muskelak- sorer som respons
tivitet och hjartfre- till funktionella och
kvens vid olika stressfulla uppgif-
arbetsuppgifter. ter.
Johnston tvérs- n=333 Att understka om Frageformular som métte | Fysiska och psyko- | Hdg
etal. nittsstu- fysiska, tillsammans | psykosociala faktorer, sociala faktorer har
2010 die med psykosociala fysiska riskfaktorer, tillsammans storre
faktorer pa arbets- nacksmarta. Regression- | péverkan pé upp-
platsen paverkar sanalys. komsten av nack-
nacksmarta smarta, &n bara en
av faktorerna.
Larsman tvérs- n=148 Att testa en struktu- | Frageformuldr som matte | Okning av arbets- Medel
etal. nittsstu- rerad modell som upplevelser om arbets- krav ledde till 6kad
2004 die undersoker samban- | miljo, MSS och humérs- | stress. Okad stress
det mellan arbets- dimensioner. ledde till storre risk
krav och MSS, med attt utveckla MSS.
upplevd stress som Okade arbetskrav
formedlande varia- hade ett indirekt
bel. samband med hogre
risk att utveckla
MSS.
Melamed, | kohorts- | n=650 Att testa i vilken Frageformular som métte | 17,8 % av deltagar- | Hog
S. 2009 tudie utstrackning burnout | burnout och utredde bak- | na utvecklade mus-
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pé grundniva kan
forutspa uppkomsten
av smdrta i nack-
och skulderregionen
och/eller i landryg-

grund och hélsovanor.
Sjélvrapportering an-
gdende muskuloskeletal
smarta

kuloskeletal smérta
under uppféljnings-
tiden. Hogre
burnout-poéng hos
dem som hade

gen. nyuppkommen
smarta.
Wahl- kohorts- | n=671 Att bestdimma om Frageformular angdende 179 personer ut- Hog
strom et tudie muskelspanning, bakgrundsinformation. vecklade nack-
al. 2003 arbetsbelastning Upplevda MSS berékna- | smérta. Hog arbets-
eller fysisk expone- | des varje ménad i 10 belastning samt hog
ring har samband manaders tid med hjalp muskelspanning
med uppkomsten av | av frageformular. pévisade samband
nacksmdrta hos med utvecklande av
datoranvéndare nacksmdrta.
Wellens tvars- n=284 Att understka om Blodtryck, hjartfrekvens, | En kombinationav | Medel
etal. nittssu- skillnader i expone- | kortisolhalt, VAS, MRT, | stressorer pavisar
2006 die ring for olika kom- testbatteri samt fragefor- hdgre halter av
binationer av stres- muldr. kortisol samt hogre
sorer &r associerat blodtryck. Humor
med humdr, fysio- och prestation pa-
logi och prestat- verkades inte.
ionsméatningar
Wiholm kohorts- | n=116 Att undersoka effek- | Frageformular. Intervent- | Stresshanterings- Hog
etal. tudie ter av stresshante- ion med olika stresshan- programmet hade
2005 ringsprogram pa teringsprogram. 3 man positiva effekter pd
MSS. Att faststélla uppfdljning, kontroll 5 symptom i un-
stresshormoners roll | man efter interventionen. | derarmen, men inte
i kopplingen mellan i nacken och ryg-
stress och MSS. gen.
Zakerian tvérs- n=120 Att undersdka psy- Psykosociala faktorer Samband mellan Medel
etal. nitts- kosociala faktorer pd | uppmattes genom frage- vissa psyckosociala
2011 studie / arbetsplatsen i avse- | formular, likasa utveckl- | faktorer och MSD
daglig ende att klargéra ingen av MSD. Regres- kunde pvisas.
studie deras samband med | sionsanalys. 20 dagar.
MSD
Tabell 3. Kvalitetsgranskning fraga 2
. - o]
6.3 Kvalitetsgranskning fraga 3
Forfat- Typav | Populat- | Syfte Metod Resultat Kvalitet
tare + studie ion
artal
Bridger et | tvar- n=196 Att presen- Frageformular for att Kognitiva krav, Medel
al. 2011 snitts- tera resultatet av ett méta psykologiska stres- [ som arbetsuppgif-
studie frageformular anga- sorer pa arbetsplatsen, ter staller och

ende vilméende
bland kontorsarbetare
med fokus pé krav av
arbetsuppgifter och
sjalvkontroll och att
undersdka hur kon-
torsdesignen forhaller

humdr och stressfulla
livshandelser.

TLX och Neubach och
Schmidts 15-punkts
frageformular for att mata
krav, som arbetsuppgifter
och sjalvkontroll stéller.

sjalvkontroll hade
ett samband med
belastning och
NFR och resulte-
rade i délig mental
hélsa.
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sig till dessa krav.

GHQ-12 for att mata

mental halsa.
Hassonet | RCT n=303 Att undersoka effek- Nétbaserat stresshante- Stresshantering, Hog
al. 2005 ter pa psykiskt och ringsprogam, bestaende somnkvalitet,
fysiskt valméende av halsopromotion i form | mental energi,
samt biologiska teck- | av avslappningstekniker, | koncentrations-
en pa stress av ett tidshantering, kognitiv férmaga, socialt
natbaserat stresshan- [ omformning och chat. stdd och anvand-
terings- och hélso- Frageformular och VAS ning av kompetens
promotionsprogram. for att mata pé arbetet forbatt-
socioekonomisk status, rades.
koffeinkonsumering,
sjalvuppskattad hélsa,
stress och valmaende pa
arbetsplatsen och pa
fritiden, halsoekonomi
och effektivitet pa ar-
betsplatsen. Dartill mat-
tes blodtryck, puls,
midje-hoft-kvot, BMI, S-
insulin, S-triglycerider,
S-cholesterol, S-HDL
och S-LDL, S-cortisol, S-
prolactin, P-ACTH,
urinsyra, aterhdmtning
mm.
Holopai- | kohorts- | n=6225 | Attundersdka sam- Frageformular for att Regelbunden an- Medel
nenetal. | tu- bandet mellan fri- mata fritidsmotion. Short | strdngande motion
2012 die tidsmotion och 6ver Form-36 for att médta den | minskade risken
tre manader Ianga fysiska och psykiska for over tre mana-
arbetsfranvaron samt | funktionsformagan. In- ders arbetsfran-
sambandet mellan formation om arbetsfran- | varo.
motion och std- och | varo fran FPA.
rorelseorgans besvér
och psykiska pro-
blem.
Houd- tvérs- n=130 Att undersdka sam- Intervjuer for att ta reda Det fanns ett sam- | Medel
mont et nittsstu- bandet mellan 6vertid | pa primara orsaker for band mellan 6ver-
al. 2011 die och psykiskt valma- arbetstagares dverens- tid och psykisk
ende hos kontorsar- kommelse dver att jobba | press samt utt-
betare. Overtid. Det psykologiska | mattning.
vamaendet mattes med
GWBQ.
Kawaii et | kvasi- n =168 Att framfora evalue- Fageformulér. Ryff’s Deltagare, som Hog
al. 2009 experi- ringen av ett nitbase- | PWB scale for att mata beddémde inter-
mentell rat stresshanterings- psykiskt valméende. ventionen mer
program, som var Depression mattes med positivt, uppnadde
konstruerat for att Center for Epidemiologic | storre forbattring i
forbattra psykiskt Studies Depression Rat- det psykiska vél-
valméende. ing Scale. maendet.
Nomura tvérs- n=1183 | Attuppskatta sam- Arbetsstressen méttes Ett ohalsosamt Medel
etal. nittstu- bandet mellan arbets- | med JCQ. For att mata beteende tkar
2012 die stress och hélsobete- | psykologiska responser risken att uppleva
ende. anvandes POMS. Meta- hdga krav, belast-
bolt syndrom uppskatta- ning, angest och
des med kriterierna, som depression i sam-
utarbetats av Internation- | band med arbetet.
ella diabetesforbundet.
Peterson RCT n=151 Att testa effekten av Grupper bland kolleger Langvarande ef- Hog
etal. reflekterande stod- med diskussion med fekter pa sjalvupp-
2008 grupper pa sjalvupp- | fokus pa arbetsrelaterad skattade kvantita-
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skattad hélsa, burnout
och uppfattade for-
andringar i arbetsfor-

stress, burnout, stéd mel-
lan kolleger och utarbet-
ning av individuella mal

tiva arbetskrav,
allman halsa, del-
tagande och stod

héllandena. for att hitta alternativa pa arbetsplatsen.
stresshanteringsmetoder. En minskning i
QPSNordic, OLBI for att | dveranstrangning,
maéta burnout, HAD for depression och
att méta emotinellt till- angest samt en
sténd och &ngest, Short 6kning av vitalitet.
Form Health Survey for
att méta vitalitet och
allmént valmaende.
Sjogrenet | RCT n=90 Att undersoka effek- | Styrketraning pé arbets- Latt styrketraning Hog
al. 2005 ten av en arbetsplats- | platsen, traningsrdd och forbattrade det
intervention med latt | info av en fysioterapeut. subjektiva fysiska
styrketréning och FOr att mata subjektivt valmaende.
information pa sub- fysiskt valméende, psy-
jektivt fysiskt valma- | kosocial funktion och
ende, psykosocial allmant valméende an-
funktionsférmaga och | véndes en deskriptiv
allmant valméende visuell beddmningskala.
hos kontorsarbetare. Dagbok om tréning. Fy-
sisk aktivitet pa arbetet,
arbetsresor och fritid
mattes med frageformu-
lar.
Sjogren- tvars- n=288 Att undersoka fysiska | Frageformular, fettpro- Fysiska forutsatt- Hég
Ronk& et | nittsstu- och psykologiska cent, ryggradens flexion, | ningar for funktion
al. 2002 die forutsattningar for gripkraft, Borgs skala, var lag intensitet
funktion, sociala modifierat Nordiskt av muskuloske-
omgivningen pa ar- frageformular, MET, letala symptom,
betsplatsen samt deskriptiv visuell beddm- | bra resultat i flex-
personliga faktorer ningsskala och arbets- ion av ryggraden
hos kontorsarbetare. formageindexet for att och god aerobisk
madta bl.a. musuloske- kapacitet. Hogt
letala symptom, fritidsak- | sjalvfortroende och
tivitet, mental stress, 1&g mental stress
arbetsatmosfar och sub- pa arbetsplatsen
jektivt valméende. var psykiska forut-
sattningar. Humoar,
sjalvfortroende och
arbetsférméaga
hade direkt effekt
padet allménna
subjektiva valma-
endet. Lagt arbets-
formageindex var
en positiv prognos
for arbetsofor-
maga.
Wiholm kohorts- | n=116 Att undersoka effek- Interventionsgruppens Interventionen Hog
etal. tudie ter av olika strukture- | deltagare valde en av tre hade effekter pa
2005 rade stresshante- stresshanteringstekniker symptom i nacke
ringsprogram pa (progressiv avslappning, och rygg under
muskuloskeletala tillampad avslappning traningsperioden.
symptom i nacke, eller tai-chi). Matmetoder | Yngre alder var en
rygg och underarm var blodtryck och frage- riskfaktor for mus-
och att faststélla formulér, som behand- kuloskeletala
stresshormonernas lade muskuloskeletala symptom i nacke
mojliga roll i kopp- symptom, psykosocial och rygg.
lingen mellan stress arbetsmiljé samt socioe-
och muskuloskeletala | konomisk bakgrund.
symptom.
Willertet | RCT n=102 Att undersbka om en | Grupptillfallen, dar &m- Interventionen var | Hog
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al. 2009 gruppbaserad stress- nen som stress, dysfunkt- | effektiv for att
hanteringsintervent- ionellt tdnkande och minska arbetsrela-
ion baserad pd kogni- | kommunikation behand- | terad stress hos
tiv beteendeterapi lades. individer, som
kan minska stress och | PSS-10 for att mata aktivt sokte hjalp.
foréndra copingstra- stress. Brief COPE Stresshantering
tegier hos personer Questionnaire for att baserad pa kogni-
med arbetsrelaterad madta copingstrategier. tiv beteendeterapi
stress. kan minska arbets-

relaterad stress.

Tabell 4. Kvalitetsgranskning fraga 3

6.4 Sammanfattning av kvalitetsgranskning

Hog kvalitet Medelhdg kvalitet Lag kvalitet

Antal artiklar 13 14 2

Tabell 5. Sammanfattning av kvalitetsgranskning

Utgaende fran ovanstaende tabell, kan man konstatera att de inkluderade artiklarna i

snitt har en medelhdg kvalitet.

7 RESULTAT OCH DISKUSSION

7.1 Resultatdiskussion fraga 1

| detta kapitel sammanstalls och fors en diskussion kring resultaten for fraga ett. Studier
som inkluderats &r artiklar fran fraga ett, tva och tre. Fran de forskningar som ingick i

forskningsoversikten har vi anvant de metoder som framkommit i samtliga artiklar.

Av de i kvalitetsgraskningstabellen inkluderade sudierna var tre stycken tvarsnittsstu-
dier och tva stycken kvasi-experimentella studier. Efter kvalitetsgranskningen ansags

tva studier vara av lag kvalitet, medan tre studier hade medel kvalitet.

Resultaten pavisar att det finns nagra ofta forekommande biologiska stressmarkérer som

anvands vid matning av stress. Ovriga metoder som anvénds for att méata stress visade
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sig vara frageformular av olika slag. Nedan redogor vi forst for de biologiska stressmar-
kdrerna och sedan for de 6vriga metoderna.

Biologiska stressmarkdrer som anvands for att mata arbetsrelaterad stress hos
kontorsarbetare

Enligt Theorell et al. (1993) ar att arbetsrelaterad stress 6kar sympathoadrenal aktivitet,
vilket paverkar bland annat blodtrycket och hjartfrekvensen. Hjortskov et al. (2004)
matte blodtryck samt hjartfrekvensvariabiliteten (HRV) med elektrokardiogram (ECG)
dd man ville undersoka kardiovaskuldra och subjektiva stressresponser under mentalt
arbete. Aven Lindfors & Lundberg (2002) och Hasson et al. (2005) anvéande blodtycket
for att mata stress.

Hjartfrekvensen mattes ocksa bland annat i forskningen av Johnston et al. (2008). Hjart-

frekvensen ar ett hallbart matinstrument for métning av fysiologisk respons till stress.

Hong et al. (2009) métte stress med hjélp av kromogranin A-koncentrationen samt kor-
tisolhalten i saliven. Stressmarkorer som mats ur saliven har manga fordelar, sdsom att
det ar icke-invasivt, det vill saga att man mater utanfor huden. Trots det far man fre-
kventa och snabba svar. Katekolamin- och kortisolhalterna fungerar som objektiva
matmetoder for stress, eftersom sympatikus och hypotalamus-hypofys-binjure-axeln
(eng. hypothalamus-pituitary-adrenal-axis (HPA-axis), &ven kallad stressaxeln, som be-
star av hormonkortlar och hormoner som fungerar som kroppens svar pa stressorer) rea-

gerar pa stress. (Hong et al. 2009)

Dahlgren et al. (2004) matte kortisolhalten ur saliven fem ganger per dag under en ar-

betsvecka med hoga forhallanden av stress samt under en lugnare arbetsvecka.
Lindfors & Lundberg (2002) anvénde sig av katekolaminhalten i urinet samt kortisol-

halten i saliven for att méata stress. Bade katekolaminhalten i urinet och kortisolhalten i

saliven korrelerar starkt med respektive &mnen i blodplasmat. Forskarna har valt att
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méta halterna ur urinet samt saliven for att undvika invasiva metoder. (Lindfors &
Lundberg, 2002)

Wiholm & Arnetz (2005) tog blodprov och valde ut olika fysiologiska variabler, som
fungerade som biologiska stressmarkdrer. Markdrerna som valdes var serum prolaktin,
serum testosteron/estradiol, serum kortisol, total kolesterol/HDL kolesterol samt serum
triglycerider. Blodproven togs i borjan av interventionen, vid slutet av interventionen
(tre manader efter start) samt fem manader efter den egentliga avslutningen av inter-

ventionen.

Aven Hasson et al. (2005) tog blodprov for att méata biologiska stressmarkorer, sdsom
till exempel serum prolaktin, adrenokortikotropiskt hormon, serum kortisol, tyroid sti-
mulerande hormon och urinsyra. Proven togs pa morgonen i bdrjan och i slutet av
undersokningen under samma tidsperiod, som deltagarna fyllde i frageformular gallande
sjalvuppskattad halsa, stress och valmaende och arbetsprestanda etc, for att fa sa jam-

forbar data som mojligt.

Ovriga metoder fér matning av arbetsrelaterad stress hos kontorsarbetare

Ett vanligt satt att mata arbetstagares upplevda stressniva visade sig vara med hjalp av
frageformuldr. Formuléren tog upp bland annat féljande variabler:
— psykosocial arbetsmiljo,

— ar av arbete med dator,

— mojlighet till utveckling i arbetet,

— arbetsbelastning; saval mental som fysisk,

— arbetskrav,

— handlingsfrihet,

— diagnostiserade sjukdomar,

— arbetsfranvaro,

— kontroll 6ver och sjalvstandighet i arbetet,

— socialt stod,

— instruktioner for arbetet,
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— allméanna psykosociala stressfaktorer, sasom personlig ekonomi och familjerelationer
— arbetsrelaterade stressorer,
— sensoriska krav, sdsom visuella krav och distribuering av arbetsbelastning samt

— kognitiva krav, sdsom beslutsfattande och ansvar.

(Wiholm & Arnetz, 2005; Lindfors & Lundberg, 2002; Hasson et al., 2005; Sjogren-
Ronké et al., 2002; Wahlstrém et al., 2004; Holte et al., 2003; Eatough et al. 2010;
Larsman et al., 2004; Jensen et al. 2002; Dahlgren et al. 2004)

I en del av studierna framkom &ven fardiga frageformular, med hjélp av vilka man un-

dersokte nivaerna av arbetsrelaterad stress.

Hong et al. (2009) anvande sig av KOSS (Korean Occupational Stress Scale) samt av
JCQ (Job Content Questionnaire). Likvél anvande Hush et al. (2008), Hannan et al.
(2005) och Johnston et al. (2010) JCQ. Hush et al. (2008) anvande dessutom DASS21,
som ar ett sjalvrapportformular, som behandlar depression, angest och psykologisk

stress.

Nomura et al. (2012) anvéande en japansk version av JCQ, som bestar av fragor gallande

arbetskrav, arbetskontroll och socialt stod.

Lindfors & Lundberg (2002) anvinde en forkortad version av Ryff’s Psyhological Well-
being scales som matte sex dimensioner av positivt psykologiskt vélbefinnande. Aven
Kawaii et al. (2009) anvinde Ryff’s PWB.

QPS Nordic (The General Nordic Questionnaire for Psychological and Social Factors at
Work) anvandes i en undersokning av Peterson et al. (2008). QPS Nordic &r ett instru-
ment for att mata psykiska och sociala faktorer pa arbetsplatsen och innehaller variabler,
sasom arbetskrav och -kontroll, social interaktion och kommunikation samt arbetsenga-
gemang och arbetsmotiv (Arbets- och miljémedicin i Uppsala, 2012). Peterson et al.
(2008) anvande dessutom en svensk version av OLBI (the Oldenburg Burnout In-

ventory) for att méta arbetstagarnas burnout.
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Zakerian & Subramaniam (2010) anvande sig av UW Office Worker Survey; ett frage-
formulér speciellt utformat for kontorsarbetare.

Willert et al. (2009) métte stress samt upplevelsen av livets okontrollerbarhet och ofér-

utsdgbarhet med hjalp av PSS-10 (Perceived Stress Scale).

Johnston et al. (2008) métte psykologisk stress med hjélp av The general health quest-

ionnaire, GHQ-12, och anvande sig ocksa av Job Content Questionnaire.

Larsman et al. (2004) utredde upplevd stress med hjalp av en tvadimensionell checklista

for adjektiv for humaor. Checklistan bestod av tva typer av humar; stress ch energi.

Cho et al. (2011) matte psykologisk stress med Chinese Health Questionnaire, CHQ-12.
CHQ ér ett sjalvforvaltat undersokningsinstrument, med hjélp av vilket man kan identi-

fiera icke-specifika psykiatriska besvér.

Frageformular mater enbart den subjektiva stressnivan. Darfor ar biologiska stressmar-
korer ett bra val for att aven fa fram den objektiva stressnivan. (Hong et al. 2009)

Wiholm & Arnetz (2005) har dven anvint sig av Karasek’s job strain model for att re-
dogora for den mentala arbetsbelastningen. Variablerna for krav var arbetstempo, insats,
tillracklig tid for utférande av uppgifter, motstridiga krav och arbetstakt. Variablerna for
kontroll var att lara sig nya saker, kunskapskrav och upprepning. (Wiholm & Arnetz,
2005) Aven Lindfors & Lundberg (2002) anvénde sig av samma modell for att méata ar-
betets psykologiska karaktar. Variablerna som anvandes var beslutsratt, psykologiska
arbetskrav samt handlingsfrihet. Hannan et al. (2005) métte arbetsbelastning med hjalp
av en del av Job Content Questionnaire och definierade resultaten enligt Karasek job

strain model.

Ocksa Johnston et al. (2010) matte psykosociala faktorer med fragor fran Job Content

Questionnaire. Fragorna tangerade arbetskrav, beslutsfattande, handlingsfrihet och soci-

alt stod. Arbetskraven omfattade mentala krav eller arbetsbelastning, medan arbetskon-

troll inkluderade delar av beslutsfattande och handlingsfrihet, som innebar arbetstaga-
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rens formaga att paverka kraven som arbetet staller. Socialt stod omfattade befattning

och understod av formannen. (Johnston et al. 2008)

ASSET (a shortened stress evaluation tool) ar ett instrument for att mata stress utvecklat
av Faragher et al. (2004). ASSET ar ett tudelat frageformular, som mater arbetstagares
hélsa, perception av arbetet samt organisationellt engagemang och anvandes for att méta

stress och risker for stress pa arbetsplatsen.

Hjortskov et al. matte den subjektiva stressupplevelsen med en 11-poédngs skala. (0 =
inte alls, 10 = extremt). Metoden anses korrelera med fysiologiska responser. Hjortskov

et al. matte samtidigt &ven blodtryck och hjartfrekvens. (Hjortskov et al. 2004)

For att mata psykosocial funktion och allmént subjektivt valmaende anvande Sjogren et
al. (2006) sig av en visuell deskriptiv bedémningsskala fran 0-100 (0 = varsta mojliga
situation, 100 = basta mojliga situation). Aven Sjogren-Ronka et al. (2002) anvinde sig
av en likadan skala for matning av psykisk funktion samt den sociala miljon pa arbets-

platsen.

Arbetet som gors av kontorspersonal kan sammanknytas med véldigt manga saval fy-
siska som psykiska stressorer. Detta kunde i framtiden lyftas fram tydligare inom forsk-

ning genom att utféra mera undersékningar bland just denna yrkesgrupp.

Det ar aven viktigt att tdnka pa att man inom forskningen anvénder sig av standardise-
rade frageformular och matmetoder. Ett alternativ vore att kombinera matmetoder som
lyfter fram bade subjektiva och objektiva synpunkter for att fa fram heltackande resul-

tat.

7.2 Resultatdiskussion fraga 2

| detta kapitel sammanstalls och fors en diskussion kring resultaten av de inkluderade

artiklarna for fraga tva.
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Wellens & Smith’s (2006) forskning Combined workplace stressors and their relat-
ionship with mood, physiology, and performance exkluderades ur litteraturstudien, ef-

tersom den inte besvarade fragan med tillracklig precision.

Sex stycken av de inkluderade artiklarna var tvarsnittsstudier och fyra var kohortstudier.
Dessutom fanns en longitudinell studie, en blandning av fallstudie och tvérsnittsstudie
samt en icke-experimentell studie. Efter kvalitetsgranskningen ansags hélften av artik-

larna ha hog kvalitet och hélften ha medel kvalitet.

Manga av forskningarna behandlade olika kombinationer av och samband mellan psy-
kosociala faktorer, muskuloskeletala problem, stress samt nacksmarta. Resultaten pavi-
sar att det finns samband mellan stress och muskuloskeletala besvar, respektive psyko-
sociala faktorer och muskuloskeletala besvar. Det forekom &ven jamforelser mellan

stressorer och arbetstagare med eller utan besvér eller smarta.

7.2.1 Riskfaktorer

| forskningen av Cho et al. (2011) lyfts oldmpliga arbetsstéliningar fram som den van-
ligaste riskfaktorn for muskuloskeletala symptom i nacke, rygg, skuldra och armbage,
medan motsvarande faktor for underarm, vrist och fingrar ar upprepad anvandning och
rérelse. Wiholm & Arnetz (2005) poangterar att till skillnad fran manga andra studier,
var ung alder en riskfaktor for utvecklingen av muskuloskeletala symptom i nacke och
rygg. Aven Jensen et al. (2010) fann att arbetstagare i &ldern 30-39 pavisade starkare
samband med symptom i nacken &n andra aldersgrupper. Jensen et al. (2010) kunde

dock pavisa att aldre alder var associerat med symptom.

Vid undersokningen av relationen mellan bade psykologiska arbetskrav och nivan av
beslutsfattande samt muskuloskeletala besvar, visade det sig att ingendera fungerade
som sjalvstandig riskfaktor for symptom i arm- och handregionen eller nack- och skul-
derregionen (Hannan et al. 2005). Dock fann samma skribenter starka associationer
mellan muskuloskeletala besvar och kvinnligt kon samt tidigare upplevda symptom.

Hannan et al. (2005) fortsatter med att stress ar en riskfaktor for muskuloskeletala be-
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svar, speciellt i nack- och skulderregionen. Jensen et al. (2010) fann bland annat att an-
stallningstiden pa en och samma arbetsplats var en forutsagande faktor for uppkomsten

av muskuloskeletala symptom framst i nacken och handen/vristen.

7.2.2 Stress och muskuloskeletala besvar

Melamed (2009) rapporterar att personer, som under uppféljningstiden drabbades av
regional muskuloskeletal smarta &ven hade signifikant hégre burnout-podng. Med andra
ord har personer med burnout storre risk att drabbas av muskuloskeletal smérta, an de
som pavisar laga poang pa burnout-skalan (Melamed 2009). Cho et al. (2011) papekar
att hog psykologisk stress har starka samband med muskuloskeletala symptom i skuld-
ran och smarta i 6vre ryggen. Wiholm & Arnetz (2005) framhaller i sin tur att stress ar
relaterat till muskuloskeletala symptom i underarmen. Pa basis av forskningen lagger
Wiholm & Arnetz dven fram att testosteron kan fungera som en medlande faktor mellan

minskad stress och forbattring av muskuloskeletala besvér (2005).

Samtidigt framhévs i studien av Cho et al. (2011) kvinnors hogre risk att fa muskuloske-
letala besvar i skuldran i jamforelse med man. Aven Jensen et.al. (2010) papekar att
kvinnor rapporterar om muskuloskeletala symptom nastan tva ganger oftare an man.
Ocksa Melamed (2009) kommer fram till samma resultat; kvinnor har storre risk att
drabbas av muskuloskeletala besvar. Larsman et al. (2004) menar dock att det dven ar
mojligt att personer med mera symptom oftare rapporterar om hogre arbetskrav och
hogre stressnivaer eftersom de & mera medvetna om problemen, an de som inte har
symptom. Dessutom dras slutsatsen att de arbetstagare, som har symptom i ett kropps-
omrade ofta ocksa har symptom i andra omraden (Jensen et al. 2010).

I forskningen gjord av Johnston et al. (2008) kom man fram till att kvinnliga datorarbe-
tare med nacksmarta inte avviker fran dem utan symptom angaende arbetsbelastning
och arbetsstressorer, till exempel arbetskrav och socialt stéd. Dock kunde man i samma
studie pavisa en dkning av muskelaktiviteten i nackens muskler under stressfulla arbets-

uppgifter till skillnad fran kvinnor som inte arbetade med datorer.
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Larsman et al. (2004) hypotetiserar att upplevd stress &r relaterat till muskuloskeletala
symptom i nacke och skuldra. Konkret innebér det att ju hdgre upplevd stress, desto
hogre risk att utveckla muskuloskeletala symptom. Dessutom hypotetiseras att upplevd
stress fungerar som en medlande variabel i sambandet mellan arbetskrav och musku-
loskeletala symptom. Resultaten av forskningen starker hypotesen i den man att man
fann en direkt effekt av upplevda arbetskrav pa upplevd stress, vilket innebar att 6kade
arbetskrav ar relaterade till 6kad upplevd stress. Dessutom pavisades en direkt effekt av
upplevd stress pd muskuloskeletala symptom, det vill saga att en hogre stressniva ar re-
laterad till en hogre risk att utveckla muskuloskeletala symptom. Den hypotetiserade
indirekta effekten av arbetskrav pa muskuloskeletala besvar via upplevd stress, kunde

aven konstateras signifikant. (Larsman et al. 2004)

Hannan et al. (2005) tydliggor dock i sin studie att forhojd rapportering av stress inte ar
ett resultat av muskuloskeletala besvar, delvis pa grund av studiens design, men att ar-
betsrelaterad stress &r en riskfaktor for uppkomsten av muskuloskeletala besvér i nack-
och skulderregionen. Den totala effekten av arbetskrav i studien av Larsman et al.
(2004) pa muskuloskeletala symptom var slutligen inte signifikant dd man beraknat
summan av direkta och indirekta effekter. Slutsatsen som Larsman et al. (2004) drar, ar
att de upplevda arbetskraven har samband med muskuloskeletala symptom endast i den
utstrackning som de kan relateras till upplevd stress.

Stress kunde kopplas till muskuloskeletala besvar i en del av studierna. Larsman et al.
(2004) forde bland annat fram att hoga arbetskrav hojde nivan av upplevd stress, som i
sin tur 6kade risken for muskuloskeletala besvar. Cho et al. (2011) kom i sin studie
fram till att stress var starkt associerat med akommor i skulderpartiet och 6vre ryggen,
medan hog arbetsbelastning kunde associeras med landryggssmarta. Eatough et al.
(2010) fann i sin tur ett signifikant samband mellan psykosociala stressorer pa arbetet

och muskuloskeletala symptom i handleden, skulderpartiet och landryggen.
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| tidigare forskning kunde man ocksa pavisa att hdga arbetskrav och daligt socialt stod
pa arbetet hade ett samband med uppkomsten av muskuloskeletala besvér (Hauke et al.
2011)

Larsman et al. (2004) drar den slutsatsen att det utéver arbetskrav &ven finns méngder

andra faktorer som paverkar uppkomsten av muskuloskeletala symptom.

7.2.3 Psykosociala faktorer och muskuloskeletala besvar

Eatough et al. (2010) kommer fram till att varje undersokt psykosocial faktor kan sam-
manknytas med atminstone ett arbetsrelaterat muskuloskeletalt symptom. Bland annat
fann man positiva samband mellan kontroll dver sitt eget arbete och symptom i skuldra

och vrist/hand.

Hannan et al. (2005) papekar att arbetsbelastning ar relaterat till muskuloskeletala
symptom i nack- och skulderregionen, men inte i hand- och armregionen. Hog arbetsbe-
lastning visade sig i forskningen av Cho et al. (2011) &ven ha samband med smérta i
landryggen, medan Jensen et al. (2010) kunde bevisa att det fanns relationer mellan
hoga arbetskrav, daliga mojligheter att utvecklas i arbetet samt muskuloskeletala symp-
tom i nacken. Holte et al. (2003) papekar att hdg arbetsbelastning samt tidspress pa ar-
betet &r en delorsak till muskelspanning, framst i nack- och skulderregionen, medan
Johnston et al. (2008) framhaller att hdga arbetskrav och arbetsbelastning kan 6ka mus-
kelaktiviteten samt minska de nddvandiga mikropauser, som musklerna behdver, och
darmed resultera i fatique. Trots att de med hog arbetsbelastning pavisades hogre nivaer
av symptom, kunde man inte na en signifikant skillnad i jamférelse med de personer,
som ansag sig ha lag arbetsbelastning (Cho et al. 2011). Larsman et al. (2004) papekar
dock i sin tur att de upplevda arbetskraven har ett samband med muskuloskeletala be-
svar endast i den man som de é&r relaterade till upplevd stress. Resultaten kunde dven
tolkas som att kanslan av stress direkt leder till en aktivering av m. trapezius, och dar-
med till ett muskuloskeletalt besvér (Larsman et al. 2004). Hoga arbetskrav kan dven
paverka arbetssattet i den man att uteblivna pauser resulterar i en minskad aterhamtning

for musklerna (Johnston et al. 2008). Zakerian & Subramaniam (2010) kommer i sin
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studie dock fram till att arbetskrav och -innehéll inte har ett samband med muskuloske-
letala besvar.

Zakerian & Subramaniam (2010) lyfter fram tre psykosociala faktorer som visar sig kor-
relera positivt med muskuloskeletala besvar; datorrelaterade problem, kontroll dver ar-
betet samt social interaktion. Aven Jensen et al. (2010) fann liknande samband, speciellt
mellan datorrelaterade problem och nivan av datorkunskaper samt muskuloskeletala be-
svar. Likval pavisades samband med upprepade rorelser och langvarigt stirrande pa da-
torskarmen och muskuloskeletala symptom i nacke, skuldra och hand/vrist. Holte et al.
(2003) fastslar i sin studie att kundrelationer samt interaktioner med negativ innebdrd
arbetstagare och kund emellan, ar en orsak till forhdjd muskelspanning/-aktivering.
Smiarta i nack- och skulderregionen, arbetsrelaterad stress och fysisk trotthet korrelerade

inte med timvis uppmatt muskelspanning.

7.2.4 Psykosociala faktorer och nacksmarta

Johnston et al. (2008) fann i sin studie att en minskning av noggrannheten i arbetet var
tydligare hos arbetstagare med mattlig nacksmarta i jamforelse med dem som upplevde
mild eller ingen smarta. Samtidigt poangterades att skillnaderna i muskelaktivitet i
nacken var obetydliga hos personer med och utan smérta. Detta kan tyda pa att personer

utan smarta ar i riskzonen att utveckla smérta. (Johnston et al. 2008)

Wahlstrom et al. (2004) redogor i sin studie for uppkomsten av nacksmarta hos arbets-
tagare som utsattes for diverse riskfaktorer. Personer med hdg arbetsbelastning utveck-
lade nacksmarta oftare an personer med lag arbetsbelastning. Hog muskelspanning rela-
terades med okad risk for nacksmarta. Bland de kvinnliga deltagarna spelade aven al-
dern en betydande roll; kvinnor 6ver 45 ar utvecklade oftare nacksmarta an kvinnor i
yngre aldersgrupper. (Wahlstrom et al. 2004) | fragavarande studie skiljde sig at fran de

Ovriga, i och med att den sjalvstandiga variabeln var upplevd muskelspanning.

Hush et al. (2008) lagger pa basen av resultaten i sin undersokning fram att kvinnor of-

tare upplever nacksmarta an mén. Av totalt 53 deltagare upplevde 26 (49 %) nacksmarta
55



under uppfdljningstiden pa ett ar. Endast nio av dessa identifierade smartan som arbets-
relaterad. De flesta aterhamtade sig pa tva veckor. Arbetstagare med hog psykologisk
stress hade 1,6 ganger storre risk att uppleva en episod av nacksmarta dn de som inte

kande sig stressade.

7.2.5 Karasek job strain model

Personer med hdg arbetsbelastning uppvisar mera symptom i nack- och skulderregion-
en, an de personer som upplever arbetsbelastningen lag, eller har ett aktivt eller passivt
arbete. Vid jamforelse av datoranvandning visar det sig att personer med lag arbetsbe-
lastning samt aktiv anvandning av dator I6per storre risk att fa muskuloskeletala symp-
tom, medan de personer som upplevde sig ha hég arbetsbelastning pavisade symptom

oberoende anvandning av dator. (Hannan et al. 2005)

Likval papekade Cho et al. (2011) samt Holte et al. (2003) att dtminstone hdg arbetsbe-
lastning har samband med diverse muskuloskeletala symptom. Wahlstrom et al. (2004)
kom fram till att personer med hdg arbetsbelastning oftare pavisade smarta i nacken.
Jensen et al. (2004) kom fram till att hog belastning pa arbetet samt daliga mojligheter
till utveckling (lag kontroll) oftare ledde till muskuloskeletala symptom. Larsman et al.
(2004) fann att hogre krav inom arbetet 6kade den upplevda stressen, vilken i sin tur

relaterades till en hogre risk att utveckla muskuloskeletala symptom

7.2.6 Sammanfattning av resultat

Resultaten pavisar att det finns samband mellan stress, psykosociala faktorer och mus-
kuloskeletala symptom och besvar. De stdrsta riskfaktorerna for uppkomsten av musku-
loskeltala problem var alder, kvinnligt kon, daliga arbetsstallningar, manga ar pa samma
arbetsplats samt upprepade rorelser i samband med arbetet. Likasa framkom stress som
en viktig faktor da man undersokte de potentiella sambanden till muskuloskeletala
symptom och uppkomsten av dem. De vanligaste kroppsomradena for symptom i sam-
band med stress var skuldran, dvre ryggen och underarmen. Dessutom var nacksmaérta
en ofta forekommande variabel. Kvinnor visade sig ha en lagre troskel att rapportera om
symptom, medan det dven framkom att de som hade symptom i ett kroppsomrade, ofta

ocksa hade symptom annanstans i kroppen.
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HGOg arbetsbelastning visade sig vara en betydande faktor vid uppkomsten av musku-
loskeletala besvar. De vanligaste symptomen forekom i nack- och skulderregionen samt
i landryggen. 1 en studie framkom dock att det inte finns nagon skillnad angaende symp-
tom i jamforelse med arbetsbelastningen; oberoende ansags den hog eller lag. Likval
fanns en studie dar man inte kunde pavisa sambandet mellan hog arbetsbelastning och
muskuloskeletala besvér.

Datorrelaterade problem och langvarigt stirrande pa datorskarmen var negativa kompo-
nenter och kunde leda till symptom i en viss man. Andra icke-individuella faktorer, som
ocksa hade samband med symptom, var social interaktion med kunder och kollegor

samt nivan av datorkunskaper.

Nacksmaérta behandlades som ett enskilt symptom eftersom det uppkom individuellt i
manga studier. Aven har kunde man pavisa storre forekomst hos kvinnor samt aldre per-
soner. Noggrannhet i arbetet, hdg arbetsbelastning samt hdg muskelspanning var fak-

torer som orsakade nacksmarta.

7.2.1 Behov av ny forskning

Mer forskning om direkta samband mellan stress och muskuloskeletala besvér vore av
varde. Manga studier anvander stress och dvriga psykosociala faktorer i samma sam-
manhang, vilket leder till en mindre specifik forskning som skulle basera sig enbart pa
stress. Forskningar som maéter stress med andra &n subjektiva metoder kan i visst anse-
ende anses som mer palitliga, medan den subjektiva aspekten dock lyfter fram kanslor,
upplevelser och tankar. Kontorsarbetare hor i dagens lage till den yrkesgrupp som ofta
upplever sitt arbete stressigt med diverse deadlines och hdg arbetsbelastning. Studier
som undersoker sambanden mellan stress och muskuloskeletala symptom baserade pa i
fragavarande yrkesgrupp kunde anvéndas i forebyggande och halsoframjande syfte.
Aven olika uppfoljningsstudier kunde vara nagot att ta fasta pa i framtiden. Bland annat
kunde man forska i uppkomsten av muskuloskeletala besvar hos nyanstéllda kontorsar-
betare, samt géra uppfoljningsstudier om dem, for att kunna redogoéra fér mojliga sam-

band mellan orsak och verkan.
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7.3 Resultatdiskussion fraga 3

| detta kapitel sammanstalls och fors en diskussion kring resultaten av de inkluderade

artiklarna for fraga tre.

| en del av de inkluderade artiklarna ingar en intervention, medan andra till exempel &r
kohort- eller tvarsnittsstudier. Sju artiklar ansags efter kvalitetsanalysen vara av hog
kvalitet medan 4 ansags vara av medel kvalitet. Fyra av artiklarna ar randomiserade
kontrollerade studier (RCT). | detta kapitel behandlas forst interventionsforskningarna

och darefter forskningarna utan intervention.

7.3.1 Fysiska stresshanteringsmetoder

| tidigare forskning har man kommit fram till att tréning; styrke- och aerobisk, har en
positiv effekt pa den psykosociala funktionen hos aldre och personer med mentala be-
svar. Mindre forskning har gjorts for att undersoka vilken effekten av traning &ar pa det
psykiska valmaendet bland kontorsarbetare. (Rejeski & Mihalko, 2001, refererad i Sjo-
gren et al. 2005). | denna resultatdiskussion behandlas i huvudsak artiklar med forsk-
ning om stresshantering bland kontorsarbetare, men eftersom mangden sadana artiklar
efter litteratursokningen var ratt sa liten, beslot vi att dven inkludera vissa forskningar,

som gjorts om arbetstagare inom andra branscher.

| vissa icke-experimentella studier har man hittat samband mellan arbetsférmaga och
fritidsaktivitet enligt Sjogren-Ronka et al. (2002). Tre av litteraturdversiktens inklude-
rade forskningar for fraga 3 bestod av stresshanteringsprogram, som inneh6ll en fysisk
stresshanteringsmetod. Effekten av ett 15 veckors under arbetstid utfort latt styrketré-
ningsprogram var en forbattring av det subjektiva fysiska valmaendet. Darmed fann
man inga effekter pa det psykiska valmaendet. Dock utfoérdes denna intervention pa
psykiskt friska kontorsarbetare, vars allmanna valmaende redan fran borjan lag pa en

hog niva (Sjogren et al. 2005).
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Mer positiva effekter kunde konstateras av ett natbaserat stresshanteringsprogram &ven
utfort av en grupp kontorsabetare. Interventionen bestod av fysiska avslappningsov-
ningar samt dvning av kognitiva fardigheter och tidshantering. Denna kombination av
ovningar forbattrade deltagarnas stresshanteringsférmaga, somnkvalitet, mentala energi

och koncentrationsférmaga. (Hasson et al. 2005)

| den tredje forskningen undersoktes effekten av ett stresshanteringsprogram pa musku-
loskeletala besvar i nacken, ryggen och armen hos kontorsarbetare. Deltagarna i studien
fick vélja mellan progressiv avslappning, tillampad avslappning eller tai-chi. Program-
met hade en positiv effekt pa symptom i armen men effekterna var inte bestaende efter
fem manader. (Wiholm et al. 2005) Effekterna pa det psykiska valmaendet undersoktes

inte.

7.3.2 Psykiska stresshanteringsmetoder

Studierna, som innehdll stresshanteringsprogram, som delvis eller enbart bestod av psy-

kiska metoder, visade sig ha positiva effekter pa stress och psykiskt valmaende.

En natbaserad stresshanteringsintervention baserad pa kognitiv beteendeteori bestaende
av information om stress, stresshantering, psykiskt valmaende samt fragor, som maétte
kontorsarbetares stressniva forbattrade det psykiska valmaendet och avldste depression
hos de deltagare, som beddmde sjalva stresshanteringsprogrammet positivt. (Kawaii et
al. 2009)

Tva av de medvalda forskningarna for forskningsoversikten bestod av interventioner,
vars tyngdpunkt 1ag pa gruppterapi. Den ena interventionen hade ett syfte att erbjuda
grupptillfallen med diskussion kring arbetsrelaterad stress, burnout och émsesidigt stéd
mellan kolleger samt att utarbeta individuella mal for forandring for att hitta alternativa
stresshanteringsmetoder inom halsovarden. Denna intervention hade langvarande posi-
tiva effekter pa uppfattningen av de krav, som arbetet stéller, pa allman halsa och pa
deltagande och stod pa arbetsplatsen. Man kunde ocksa pavisa en minskning av dveran-

strangning, depression och angest (Peterson et al. 2008).
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Under den andra gruppbaserade studiens tillfallen behandlades dmnen sasom stress,
modifiering av dysfunktionellt tdnkande, stress och kommunikation och kommunikat-
ionsférdigheter. Interventionens population bestod av arbetstagare inom olika brancher,
som lidit av arbetsrelaterad stress i minst 4 veckor. Interventionen ansags vara effektiv
for att minska arbetsrelatread stress hos individer som aktivt sokte hjélp for sin stress.
(Willert et al. 2009)

7.3.3 Forebyggande metoder

Tre av artiklarna ser pa stresshantering ur ett forebyggande perspektiv. Enligt Sjogren-
Ronka et al. (2002) ar de psykiska forutsattningarna for funktion, som direkt ar relate-
rade till arbetsférmagan och pa detta vis paverkar det allmanna valmaendet, hogt sjalv-

fortroende och lag mental stress.

En annan artikel av Nomura et al. (2012) undersoker halsobeteendet och dess inverkan
pa det psykiska valmaendet. | forskningen kom man fram till att arbetstagare, som inte
pavisade ett halsosamt beteende, hade en storre risk att uppleva hoga krav och belast-
ning samt angest och depression i samband med sitt arbete. De som darigen pavisade ett
halsosamt beteende hade med en stdrre sannolikhet hogre kontroll éver sitt arbete. Ett

hélsosamt beteende ansags besta av halsosam kost och regelbunden motion.

De storsta orsakerna for langvarig arbetsoférmaga i Finland &r problem i stéd- och ro-
relseorganen samt mentala problem. | en undersokning gjord i Finland om motionens
inverkan pa arbetsfranvaron kom man fram till att personer, som haller pd med an-
strangande motion har en mindre risk an andra for éver tre manaders arbetsfranvaro.
(Holopainen et al. 2012) Det finns bevis pa att motion har en positiv inverkan pa psyket.
I en undersodkning gjord i USA kom man fram till att de som idkar motion lider mer sél-

lan av angest och utmattning. (U. S Department of Health and Human Services 2008)

7.3.4 Sammanfattning av resultaten

Resultaten av de forskningar som togs med i 6versikten betonar man psykiska metoder

for hantering av arbetsrelaterad stress framom enbart fysiska.
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Fysiska metoder, sasom avslappningstekniker, i kombination med psykiska metoder vi-
sade sig vara lampliga for att minska stress. Latt styrketraning under arbetstid visade sig
ha effekt endast pa den fysiska halsan. Enbart avslappningstekniker kunde ocksa konsta-

teras ha en effekt pa fysiska besvar.

Psykisk stresshantering baserad pa gruppterapi hade speciellt effekter pa arbetsrelaterad
stress, angest och depression. Det verkar som om att det sociala stod gruppen erbjuder,
ar effektivt for att hantera den arbetsrelaterade stressen. Diskussionen som ingar i grup-

pen vécker idéer for omformning av de egna tankarna och stresshanteringsmetoderna.

Forebyggande har en viktig roll med tanke pa uppkomsten av arbetsrelaterad stress. Ett
halsosamt beteende och en halsosam livsstil forutsdger med storre sannolikhet en hdgre
kontroll 6ver det egna arbetet och mindre risk for stress och andra psykosociala besvér,
som arbetet kan fororsaka. Motion och en aktiv livsstil har en positiv inverkan pa psyket

och fungerar darmed som en bra férebyggande faktor av arbetsrelaterad stress.

Sammanfattningsvis kan man sdga att enligt resultaten i de inkluderade artiklarna i
denna forskningsoversikt, fungerar psykiska metoder i kombination med avslappnings-
ovningar som lampliga stresshanteringsmetoder for redan uppkommen arbetsrelaterad
stress, medan fysiska metoder i form av motion och traning mer fungerar i ett férebyg-

gande syfte.

7.3.5 Behov av ny forskning

For att kunna redogora mer specifikt for effektiva metoder for hantering av arbetsrelate-
rad stress, kravs mer forskning inom omradet. Speciellt effekten av olika slags fysiska
stresshanteringsmetoder ar nagot som vi garna skulle ha tagit reda pa mer om ifall sad-
ana tillgangliga forskningar hade hittats. Det finns ett stort behov av att undersoka ef-
fekten av saval fysiska som psykiska metoder pa individer med en redan diagnostiserad

stress.
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Aven effekten av de olika stresshanteringsmetoderna specifikt p& den arbetsrelaterade
stressen vore nagot man borde forska mer grundligt i, eftersom flera av forskningarna
ocksa tog upp andra psykiska faktorer, sasom allméant subjektivt valmaende, burnout
och krav pa sjalvkontroll, i samband med stress och stresshantering. Eftersom stress
som begrepp ar ratt sa ospecifikt, anvands olika psykosociala faktorer ofta som kom-
plettering for att fa en noggrannare definition pa det man vill underséka. Det &r viktigt
att begreppet stress operationaliseras tydligt for att man skulle kunna mata olika fak-

torer, till exempel i samband med arbetsrelaterad stress.

8 DISKUSSION

8.1 Metoddiskussion

| det har kapitlet fors en kritisk diskussion kring valet av metod samt tillhdrande

aspekter.

Examensarbetet utférdes som en systematisk forskningsoversikt med syfte att samman-
stalla tidigare forskning inom det valda forskningsamnet. Examensarbetet bestar av tre
fragestallningar, som sinsemellan delades upp. Den systematiska forskningsoversikten

visade sig vara en lamplig och anvandbar metod med tanke pa examensarbetets syfte.

Litteratursokningen utfordes tillsammans, eftersom fragorna i viss man tangerade
varandra. Sokningen gjordes i pa forhand valda databaser. Kombinationer av sokord
anvandes i de olika databaserna. Dessutom soktes litteratur via manuell sokning, bland
annat genom att noggrant ga igenom referenserna i de redan utvalda studierna. En ut-
maning i litteratursokningen var att hitta studier som behandlade enbart kontorsarbetare.
Det fanns en del intressanta forskningar, som vi anda exkluderade for att de inte fanns
tillgangliga i fulltext. Dessa artiklar kunde dnda ha bidragit med viktig information till
vart arbete. Anda tycker vi att de forskningar vi med vara inklusionskriterier fick tag pa
upfyllde sin uppgift och gav oss god information for att bearbeta vara fragor. Litteratur-
sokningen var tidskravande, men vi anser oss ha fatt fram all relevant, tillganglig littera-

tur.
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Kvalitetsgranskningen utférdes med hjélp av checklistor ur Forsberg & Wengstrom
(2008:197-205). Checklistorna var uppbyggda for granskning av randomiserade kon-
trollerade studier samt for kvantitativa studier. Vi poangsatte varje artikel enligt en pa
forhand utréknad skala. Tvarsnittsstudierna granskades med en strangare skala, eftersom
de allmént anses ha lagre kvalitet. Trots den strangare skalan, uppnadde tvarsnittsstudi-
erna medelhdg eller hog kvalitet. Evidensgraderingen enligt GRADE-systemet ansags
inte lamplig for vart examensarbete, eftersom vi kunde inkludera till exempel tvarsnitt-
studier for att fa svar pa vara forskningsfragor och tvarsnittstudier anses enligt GRADE-
systemet vara av otillracklig kvalitet. Evidensstyrkan hade mojligtvis inte resulterat i ett
fullstandigt sanningsenligt resultat ifall GRADE anvénts.

Det ansdgs utmanande att hitta artiklar som enbart behandlade kontorsarbetare. Pa grund
av detta inkluderades &ven studier som undersokte andra yrkesgrupper, till exempel hél-
sovardspersonal och larare. Trots noggranna sékningar med specifika sékord i planske-
det av examensarbetet fann vi inte ett tillrdckligt antal forskningar som koncentrerade
sig enbart pa stress. Detta omvandlades dock till en styrka, eftersom vi darmed kunde

undersoka &ven andra psykosociala faktorer.

Resultaten i vart arbete kan i huvudsak kopplas till kontorsarbetare som dagligen arbetar
med datorer, men dven till andra yrkesgrupper. De olika formerna av stresshanterings-
metoder, som ansags ha en positiv inverkan pa arbetsrelaterad stress, kan tillampas av
arbetsgivare som har ett intresse for arbetstagarnas valmaende. Pa arbetsplatser dar ar-
betstagare pavisar muskuloskeletala symptom med majlig anknytning till arbetsrelaterad
stress, kunde man forsoka forebygga uppkomsten av fysiska symptom i ett tidigt skede
for att forhindra allvarligare besvar, till exempel med stresshanteringsmetoder, som i

detta arbete visade sig vara &ndamalsenliga

8.2 Slutsatser

Resultaten svarar mangsidigt pa de fragestéllningar vi formulerat. Vi fann manga an-
vandbara matinstrument for undersékning av stress. Bland de biologiska stressmarko-
rerna var till exempel kortisol och blodtryck vanliga. Vi fann dven samband mellan
stress, psykosociala faktorer och muskuloskeletala besvar. Vi fann bland annat att stress

63



som en paféljd av hog arbetsbelastning samt lag kontroll pa arbetet hade positiva sam-
band med muskuloskeletala besvar. | fragan om stresshantering visade de forskningar vi
granskat att de psykiska metoderna har god effekt och att dessa metoder i kombination
med fysiska metoder ar battre an enbart fysiska metoder, da det galler arbetsrelaterad

stress. |1 och med goda resultat kan vi konstatera att vi uppfyllt forskningsoversiktens

syfte.

Sammanfattningsvis kan vi konstatera att vidare empirisk forskning behévs for att un-
dersOka arbetsrelaterad stress speciellt hos kontorsarbetare. Slutsatserna i denna forsk-
ningsoversikt ar:

- Anvandbara biologiska stressmarkorer for matning av stress hos
kontorsarbetare ar bland annat kortisol och blodtryck, medan
frageformular ger en kompletterande, subjektiv overblick Gver
upplevd stress

- Det finns positiva samband mellan muskuloskeletala besvar,
framst i skuldran, l&ndryggen och underarmen, och arbetsrelate-
rad stress samt andra psykosociala faktorer hos kontorsarbetare

- Psykiska stresshanteringsmetoder visade god effekt, och i sam-
band med fysiska metoder hade de en battre effekt for arbetsrela-

terad stress, &n enbart fysiska metoder
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BILAGOR

Inkluderade artiklar for fraga 1

Nedan féljer en presentation av valda artiklar for fraga ett. FOr resultaten i fraga ett har
vi dessutom anvant artiklar fran fraga tva och tre.

Artikel 1

Rubrik: Determination of Appropriate Sampling Time for Job Stress Assessment: the
Salivary Chromogranin A and Cortisol in Adult Females

Forfattare: Hong, R-H.; Yang Y-J.: Kim, S-Y.; Lee, W-Y.; Hong, Y-P.

Syfte: Att utreda den optimala tidpunkten for provtagning av de stressmarkorer som
finns i saliven, chromogranin A och kortisol, och darmed objektivt faststélla stressnivan
pa arbetsplatsen.

Design: tvarsnittsstudie

Population: 35 kvinnor i ldern 20-39 fran tre olika yrkesomraden

Matmetoder: Halterna av chromogranin A (CgA) och kortisol i saliven méttes sex
ganger under dagen. Darefter jamfordes nivaerna mellan de tre grupperna. Med Korean
Occupational Stress Scale utreddes bland annat deltagarnas socioekonomiska karakteri-
stika, halsobeteende, BMI och arbetsrelaterade faktorer for att fa reda pa deras niva av
arbetsrelaterad stress.

Resultat: CgA-nivan var som hogst pa morgonen, sjonk under dagen och 6kade en
aning vid tidiga kvallen. Kortisolhalten tkade brant under den forsta vakna timmen,
sjonk gradvis vid halva dagen och holls Iag under resten av dagen. Kortisolhalten i sali-
ven var signifikant lagre pa morgonen hos dem som arbetade mindre &n fem dagar i
veckan och hos dem som hade hdgre utbildning. Likasa var kortisolnivan lagre hos rok-
fria personer i jamforelse med dem som rokte. Inga signifikanta skillnader kunde pavi-
sas i nivaerna CgA och kortisol vid matningarna utforda pa formiddagen och vid halva
dagen.

Forskarnas slutsatser: Studien antyder att de bésta tidpunkterna fér métning av chro-
mogranin A och kortisol i saliven ar klockan 7 (tidpunkt for vaknande), klockan 8 (en
timme efter uppvaknande), klockan 17.30 (tidig kvéll) samt klockan 22.30 (strax fore
laggdags). Tillaggas kan att kortisolet i saliven har visat sig vara anvandbart som biolo-
gisk stressmarkor.

Artikel 2

Rubrik: A shortened stressevaluation tool ASSET
Forfattare: Faragher, E. B.; Cooper, C. L.; Cartwright, S.



Syfte: Att producera ett kort instrument for att enkelt och effektivt méta till vilken grad
arbetstagare ar exponerade for stressorer pa arbetsplatsen.

Design: tvarsnittsstudie

Population: 9196 arbetstagare inom bade den privata och den offentliga sektorn i Stor-
britannien

Méatmetoder: ASSET, som bestdr tva delar. Den forsta delen svarade alla pa medan en
mer detaljerad del 2 besvarades av de som enligt svaren i del 1 lag i “problemzo-
nen”. Fragorna behandlade angelagenheter, sdsom perception 6ver det egna arbetet, ar-
betsforhallanden, dverbelastning, kontroll, arbetssékerhet, resurser och kommunikation,
I6n och formaner, attityder mot organisationen och organisationens samt arbetstagarens
engagemang. Dessutom fanns fragor om den fysiska och psykiska halsan.

Resultat: Arbetskontroll hade en stark korrelation med psykisk, men inte fysisk hélsa,
och med engagemang for organisationen. Arbetsengagemang ar inte i direkt anknytning
till halsa men fungerar som en formedlande faktor.

Forskarnas slutsatser: ASSET dr ett instrument for att screena stress och riskfaktorer
for stress. Responsfrekvensen for de som hittills anvént formuldret har varit battre an i
andra mer omfattande frageformular.

Artikel 3

Rubrik: Individual Differences in the Diurnal Cortisol Response to Stress

Forfattare: Dahlgren, A.; Akerstedt, T.; Kecklund, G.

Syfte: Att undersoka individuella skillnader mellan olika responser av kortisol med att
jamfora variabler relaterade till stress, utmattning, depression/angest och sémn mellan
tva olika grupper.

Design: kvasi-experimentell

Population: 55 kontorsarbetare

Matmetoder: Salivprov, Karolinska Sleep Diary (KSD), Sleep Quality Index (SQI),
Karolinska Sleepiness Scale (KSS), Hospital Anxiety and Depression scale (HAD),
frageformuldr angaende upplevda kanslor av irritation, utmattning, tidspress, koncent-
ration, arbetsborda och avslappning under arbetsdagen. Deltagarna anvénde dessutom
en Actigraph, som métte handledens aktivitet.

Intervention: Deltagarna delades in i tva grupper pa basen av kortisolkoncentrationen
pa en arbetsdagsmorgon; grupp nr. 1 hade en hog kortisolniva i samband med stressiga
forhallanden medan grupp nr. 2 visade en lagre niva. Darefter mattes alla variabler un-
der tva veckor med hoga respektive laga stressforhallanden.

Resultat: Deltagarna i grupp 2 hade signifikant hogre nivaer av kortisol under veckan
med laga stressforhallanden jamfort med den hoga stress forhallanden. Andra signifi-
kanta skillnader mellan veckorna marktes inte i grupp 2. Grupp 1 hade signifikant hogre
nivaer av kortisol under veckan med hoga stressforhallanden.

Forskarnas slutsatser: Enligt+- forfattarna géller det att fundera éver om kortisolhal-
ten har ett direkt samband med arbetsrelaterad stress eller om till exempel stressiga for-
hallanden leder till en rubbad kortisolproduktion. Man kom fram till att det finns ett
samband mellan minskad kortisolhalt pa morgonen och utmattning. Detta samband
borde undersokas vidare systematiskt.



Artikel 4

Rubrik: Is low cortisolrelease an indicator of positive health?

Forfattare: Lindfors, P. & Lundberg, U.

Syfte: Att faststalla forhallandet mellan psykologiskt valmaende och fysiologiska indi-
katorer, sasom blodtryck, katekolaminer och kortisol.

Design: tvarsnittsstudie

Population: 26 kvinnliga och manliga tjansteman

Méatmetoder: Inledande frageformular som utredde demografisk data, arbetets karaktar,
fysiska symptom, nikotinanvandning, QPSNordic, Standardized Nordic Questionnaire,
Karasek job demand - control model samt delar av Ryff’s Psychological Well-Being
scales. | sjalva undersokningen bedémdes blodtryck, katekolaminhalt i urinet samt kor-
tisolhalt i saliven under tva separata arbetsdagar.

Resultat: Individer med hogt psykologiskt valmaende hade lagre kortisolhalt an indivi-
der med lagt psykologiskt valmaende. Inga signifikanta skillnader kunde pavisas i blod-
tryck eller katekolaminer. Dessutom hade de med hogt psykologiskt valmaende signifi-
kant lagre nivaer av saval generella som muskuloskeletala symptom.

Forskarnas slutsatser: Studiens resultat antyder att det finns en lank mellan positivt
psykologiskt funktionerande och en lagre kortisolfrigérelse. Dock &r slutsatserna en
aning begréansade pa grund av att studien hade en relativt liten population. Detta leder
aven till att generaliserbarheten &r lag.

Artikel 5

Rubrik: The effect of mental stress on heart rate variability and blood pressure during
computer work

Forfattare: Hjortskov, N.; Rissén, D.; Blangsted, A. K.; Fallentin, N.; Lundberg, U. &
Sogaard, K.

Syfte: Att undersoka kardiovaskuldra och subjektiva stressresponser pa fysisk och men-
tal arbetsborda samt effekten av vila.

Design: kvasi-experimentell

Population: 12 studerande kvinnor

Méatmetoder: Hjartfrekvensvariabiliteten (HRV) mattes med ECG och man koncentre-
rade sig pa lagfrekvens (LF), som reflekterar sympatiska nervsystemets aktivitet samt
hogfrekvens (HF), som reflekterar parasympatiska nervsystemets aktivitet. Dessutom
mattes blodtryck och subjektiv stressupplevelse med en 11-poangs beddmningsskala.
Intervention: Deltagarna skulle utfora tre stycken olika faser av datorarbete. Varje fas
innehdll fyra perioder arbete med en tre minuters paus mellan varje. Dessutom fanns en
atta minuters paus efter varje fas. Faserna var introduktionsfas, stressfas och kontroll-
fas.

Resultat: Deltagarnas HF steg signifikant under stressfasen och LF/HF kvoten var sig-
nifikant hogre under stressperioden jamfoért med kontrollperioden och l&gre under pau-
serna an under arbetsfaserna. Blodtrycket sanktes under atta minuters pauserna men for-
blev hégre dn under baslinjens matningar.



Forskarnas slutsatser: Stressorer ledde till fordndringar i pulsfrekvensen och 6kade
blodtrycket men hade ingen inverkan pa den subjektiva upplevelsen av stress. Vila hade
en positiv effekt pa pulsen och blodtrycket.

Inkluderade artiklar for fraga 2

Nedan foljer en presentation av valda artiklar for fraga tva.

Artikel 1

Rubrik: Examining the Relationship between Psychosocial Work Factors and Muscu-
loskeletal Discomfort among Computer Users in Malaysia

Forfattare: Zakerian SA & Subramaniam 1D

Syfte: Att undersoka psykosociala faktorer pa arbetsplatsen (krav, fornéjsamhet, kon-
troll, datorrelaterade problem, social interaktion) i avseende att klargora deras samband
med muskuloskeletala problem.

Design: tvarsnittsstudie, studie pa daglig basis

Population: 120 kontorsarbetare fran Malaysia

Matmetoder: Psykosociala faktorer mattes med hjalp av UW Office Worker Survey
och uppkomsten av muskuloskeletala problem fick man fram via ett modifierat Nordic
Questionnaire.

Resultat: Man fann samband mellan vissa psykosociala faktorer (datorrelaterade pro-
blem, kontroll Gver sitt eget arbete, social interaktion) och muskuloskeletala problem.
Arbetskrav och arbetsinnehall hade inget signifikant samband med muskuloskeletala
problem.

Forskarnas slutsatser: Skribenterna konstaterade att vidare forskning kravs for att be-
krafta att muskuloskeletala problem ar oundvikliga hos datorskarmsarbetare. Dessutom
kravs vidare anstrangning for att minska de faktorer som leder till muskuloskeletala
problem.

Artikel 2

Rubrik: Job strain and risk of musculoskeletal symptoms among a prospective cohort
of occupational computer users

Forfattare: Hannan, L.; Monteilh, C.; Gerr, F.; Kleinbaum, D. & Marcus, M.

Syfte: Att undersdoka sambandet mellan uppmaétt psykosocial stress, arbetsbelastning
samt varierande muskuloskeletala symptom i nack-skulder- och hand-armregionen hos
datoranvéndare.

Design: kvantitativ kohortstudie

Population: 337 nyligen anstéllda personer, som anvander dator mer &n 15 timmar per
vecka

Matmetoder: Frageformular, dagbok, VAS-skala



Resultat: Arbetsrelaterad stress ar en riskfaktor for muskuloskeletala symptom i nack-
och skulderregionen, men inte i arm- och handregionen. Starkare korrelation med ar-
betsbelastning kunde pavisas hos dem som anvénde dator farre timmar per vecka samt
hos dem som hade férre ar av aktiv datoranvandning pa nacken.

Forskarnas slutsatser: Det ar mojligt att en minskning av arbetsbelastningen kunde
sénka risken for muskuloskeletala problem i nack- och skulderregionen.

Artikel 3

Rubrik: Interactive effects from self-reported physical and psychosocial factors in the
workplace on neck pain and disability in female office workers

Forfattare: Johnston, V.; Jull, G.; Souvlis, T. & Jimmieson, N.L.

Syfte: Att utreda hur interaktionen mellan fysiska och psykosociala faktorer pa arbets-
platsen paverkar nacksmarta och funktionshinder i nacken hos kvinnliga kontorsarbetare
Design: tvarsnittsstudie

Population: 333 kvinnliga kontorsarbetare

Matmetoder: Psykosociala faktorer uppskattades med Job Content Questionnaire, me-
dan nacksmarta och funktionshinder i nacken varderades med Neck Disability Index
(NDI). Fysiska riskfaktorer uppskattades med ett slags sjalvrapportsformulér. Ett per-
sonlighetsevaluerande formulér, Multidimensional Personality Index, anvéndes.
Resultat: Pa arbetsplatsen har fysiska och psykosociala faktorer tillsammans starkare
samband med nacksmarta an bara en av faktorerna. Att jobba vid datorn mer an tva
timmar i strack och en icke-optimal placering av datorskarmen anses vara fysiska stres-
sorer. Psykosociala faktorer som anses vara stressorer ar bland annat arbetskrav, niva av
beslutsfattande och stdd av handledaren. De som anvénde datormusen mer an sex tim-
mar per dag hade ett hogre NDI, likasa de som hade en obekvam arbetsstation eller inte
hade datorskarmen placerad pa lampligt avstand. De arbetstagare som jobbade mer &n
tvd timmar i strack vid datorn och dessutom hade liten paverkan pa beslutsfattande,
lagre kunskap och fick mindre stéd av handledaren pavisade ett hogre NDI. De som
daremot hade hogre nivaer av ovan namnda psykosociala faktorer skyddades av fak-
torernas positiva effekter pa NDI.

Forskarnas slutsatser: Positivt stod fran handledaren och béttre kontroll dver sitt eget
arbete kan skydda arbetstagaren fran negativa effekter som uppstar av de fysiska kraven
och de ergonomiska egenskaperna. De som daremot utsatts for en kombination av héga
fysiska krav och psykosociala stressorer pavisar mer nacksmarta och funktionshinder i
nacken.

Artikel 4

Rubrik: Work-related psychosocial, physical and individual factors associated with
musculoskeletal symptoms in computer users
Forfattare: Jensen, C.; Ryholt, C. U.; Burr, H.; Villadsen, E.; Christensen, H.



Syfte: Att undersoka hurdant sambandet mellan psykosociala, fysiska och individuella
faktorer, och muskuloskeletala symptom i nacke, skuldra och hand/handled &r hos da-
torarbetare.

Design: tvarsnittsstudie

Population: 2579 datorarbetare med 32-41 timmar arbetstid per vecka

Matmetoder: Frageformular som utredde psykosociala faktorer (till exempel kvantita-
tiva krav, kognitiva krav, mojligheter for utveckling inom arbetet), fysiska faktorer (till
exempel mojligheten att stddja armen, hoéjden av datorsk&rmen, upprepade rérelser) och
individuella faktorer (till exempel generella, sasom alder, antal ar pa samma arbetsplats,
samt specifika, sasom datorfardigheter).

Resultat: Hoga krav pa arbetsplatsen samt fa mojligheter till utveckling i arbetet gav
tecken pa symptom. Upprepade rorelser samt storande reflektioner pa datorskarmen
hade ocksa samband med symptom i alla tre undersokta kroppsomraden. Dessutom pa-
visade kvinnor oftare symptom &n mén. De faktorer som hade ett signifikant samband
med muskuloskeletala problem var alder, antal ar pd samma arbetsplats, upprepade ro-
relser, stirrande pa skarmen samt tekniska problem med datorn. Symptom i nacken
kunde associeras med aldersgruppen 30-39, medan symptom i skuldran och han-
den/handleden kunde pavisas ha ett stérre samband med personer éver 30 ar an med
personer i aldern 18-29. Man kunde aven pavisa att kvantitativa arbetskrav och mojlig-
heten att utvecklas i sitt arbete forutspadde symptom i nacken, skuldran samt han-
den/handleden. Kvantitativa arbetskrav i detta sammanhang innebar bland annat arbets-
takt, tidspress och behov att arbeta dvertid.

Forskarnas slutsatser: Trots att man kunde pavisa sambandet mellan psykosociala,
fysiska och individuella fakorer, och muskuloskeletala problem, sa kan man anda inte
klargora orsak-effekt-sambandet pa grund av studiens design. En del av likheterna mel-
lan fynden i de tre undersokta kroppsomradena kan kanske forklaras med att datoran-
vandare med symptom i ett kroppsomrade ofta daven har symptom i andra omraden.
Dessutom kan de undersokta faktorerna paverka manga kroppsomraden pa samma gang.

Artikel 5

Rubrik: Stress management and musculoskeletal disorders in knowledge workers: The
possible mediating effects of stress hormones

Forfattare: Wiholm, C. & Arnetz, B. B.

Syfte: Att undersoka mojliga effekter av olika strukturerade stresshanteringsprogram pa
muskuloskeletala symptom i nacke, rygg och underarm, samt att faststélla stresshormo-
nernas mojliga roll i kopplingen mellan stress och muskuloskeletala symptom.

Design: kvantitativ kohortstudie

Population: 116 ingenjorer inom telekommunikationsbranschen

Méatmetoder: Frageformular som behandlade muskuloskeletala symptom (MSS), psy-
kosocial arbetsmiljé samt socioekonomisk bakgrund. Blodprov (en del av blodprovets
komponenter fungerade som stressmarkarer).

Intervention: Deltagarna delades in i interventions- och kontrollgrupp. Interventions-
gruppen valde en av tre stresshanteringstekniker (progressiv avslappning, tillampad av-
slappning eller tai-chi). | tre manaders tid tranades deltagarna 1-1,5 timme per vecka
under arbetstid av en kvalificerad trénare.



Resultat: Stresshanteringsprogrammet hade positiva effekter pd symptom i underar-
men, men inga signifikanta effekter pa symptom i nacken och ryggen under den aktiva
traningsperioden. Ingen statistiskt signifikant korrelation fanns mellan frekvensen av
deltagande i traningen och férandringar i symptomen i nacken, ryggen och underarmen.
Inga direkta samband fanns heller mellan frekvensen av stresshanteringsprogrammen
och forandringar 1 de muskuloskeletala symptomen. Man fann heller inga signifikanta
skillnader mellan de tre olika stresshanteringsprogrammen betréffande muskuloskeletala
symptom och férandringar i stresskansliga hormon. | studien visade sig yngre alder vara
en riskfaktor for muskuloskeletala symptom i nacke och rygg. Dessutom spelade humo-
ret en stor roll for symptomen. Fem manader efter interventionen fick man inte langre
samma resultat, vilket syftar till att stresshantering bér goras under en langre tid och
med hogre frekvens.

Forskarnas slutsatser: Studien stoder argumentet om att stress ar relaterat till musku-
loskeletala symptom, specifikt symptom i underarmen. Av stresshormonerna &r testoste-
ron det som mojligtvis fungerar som en férmedlande faktor mellan minskad stress och
forbattring av muskuloskeletala symptom. For att stresshanteringen ska vara effektiv,
kravs det mer an traning en gang i veckan i tre manaders tid.

Artikel 6

Rubrik: Alterations on cervical muscle activity in functional and stressful tasks in fe-
male office workers with neck pain

Forfattare: Johnston, V.; Jull, G.; Darnell, R.; Jimmieson, N. L.; Souvlis, T.

Syfte: Att faststélla skillnader hos kvinnliga datorarbetare med olika kraftig nacksmarta
betr&ffande stressorer, arbetsbelastning, muskelaktivitet och hjartfrekvens vid olika ar-
betsuppgifter.

Design: tvarsnittsstudie

Population: 85 kvinnliga arbetstagare samt 22 kontroller som inte jobbade
Matmetoder: Hjartfrekvensen mattes under tre olika uppgifter. Samtidigt méattes mus-
kelaktiviteten (EMG) i bland annat m. sternocleidomastoideus, m. scalenus anterior och
m. trapezius. Nacksmartan mattes med Neck Disability Index. Pa basis av resultaten de-
lades deltagarna in i tre grupper (ingen smarta, mild smarta, mattlig smarta). Deltagarna
hade tidigare deltagit i en studie d&r man samlat information om bland annat BMI, stres-
sorer pa arbetet, nacksmarta och somatiska symptom. Bruce’s Typing Tutor, ett copy-
typing-program, fungerade som testbatteri. Dar ingick matningar sasom antal ord per
minut och antal felslag. Som tillagg fick personen verbal uppmuntran om att skriva
snabbare. Color Word Test testade hur snabbt personen meddelade vilken féarg fonten,
som uppkom pa skarmen, hade. VAS anvandes for att klargéra personens upplevda
nacksmérta efter varje uppgift. The General Health Questionnaire och Job Content
Questionnaire klargjorde arbetsbelastningen och arbetsstressorerna.

Resultat: Man fann inga skillnader i grupperna angaende stressorer och arbetsbelast-
ning. Personer med och utan smérta hade hogre EMG an kontrollerna. Vid stressfulla
uppgifter hade alla hogre hjartfrekvens och upplevd arbetsbelastning. Personer med mer
smarta gjorde flera skrivfel. Ovre delen av m. trapezius var inte mer mottaglig an de
djupa flexorerna och extensorerna i nacken i stressfulla situationer, men den gick lang-
sammare 1 “off-lage” efter uppgiften, hos personer med nacksmarta. Hjirtfrekvensen
Okade signifikant i stressprovocerande uppgifter i jamforelse med vanlig copy-typing.



Graden av upplevd smarta och uppfattad muskelspanning under vanlig copy-typing var
hdgre hos smartgrupperna dn hos dem som inte upplevde smérta samt hos kontrollerna.
Vid copy-typing under stress fann man enbart mer smarta hos dem med mattlig smarta.
Forskarnas slutsatser: Kvinnliga datorarbetare med nacksmarta skiljer sig inte anga-
ende arbetshelastning och arbetsstressorer. Studien pavisar dock att kvinnliga datorarbe-
tare reagerar pa vanlig datorskrivning och stressfulla skrivuppgifter med en héjning av
muskelaktiviteten i jamforelse med icke-arbetande kvinnor. Stressorernas ursprung kan
vara fysiska eller psykosociala och kan utldsa fysiologiska, beteendemassiga och psyko-
logiska responser. Om responsen ar ihardig och aterkommande kan det férekomma
symptom, ohalsa och belastning. HOg mental arbetsbelastning och hoga arbetskrav kan
Oka muskelaktiviteten och minska de mikropauser som forekommer i muskelarbetet,
vilket i sin tur kan leda till fatique.

Artikel 7

Rubrik: Perceived work demands, felt stress, and musculoskeletal neck/shoulder symp-
toms among elderly female computer users. The NEW study

Forfattare: Larsman, P.; Sandsjo, L.; Klipstein, A.; Vollenbroek-Hutten, M.; Christen-
sen, H.

Syfte: Att testa en strukturell modell som undersoker relationen mellan upplevda ar-
betskrav och sjalvrapporterade muskuloskeletala problem i nacke/skuldra, med upplevd
stress som formedlande variabel.

Design: Tvarsnittsstudie som baserar sig pa en fall-kontrollstudie (Neuromuscular as-
sessment in the Elderly Worker) gjord bland kvinnliga danska, hollandska, svenska och
schweiziska datoranvandare. Modellen som testades bestar av en oberoende variabel
(upplevda arbetskrav), en férmedlande variabel (upplevd stress) samt en beroende vari-
abel (muskuloskeletala symptom).

Population: 148 kvinnliga datoranvandare i aldern 45 ar och uppat

Matmetoder: Copenhagen Psychosocial Questionnaire matte arbetstagarnas upplevel-
ser om arbetsmiljo. Upplevd stress uppskattades med en checklista med adjektiv som
beskriver humor och bestar av tva humérsdimensioner; stress och energi. Muskuloske-
letala symptom mattes med Nordic Musculoskeletal Questionnaire.

Resultat: Upplevda arbetskrav paverkar muskuloskeletala symptom i nack- och skul-
derregionen genom den effekt de har pa stress. All den effekt som arbetskraven har pa
symptomen kan hénforas till stressmekanismen. 36 % av variationen i variabeln upplevd
stress kunde forklaras med upplevda arbetskrav. 20 % av variationen i de muskuloske-
letala symptomen kunde forklaras med kombinationen av upplevda arbetskrav och upp-
levd stress. Man fann en direkt positiv effekt av upplevda arbetskrav pa upplevd stress,
vilket innebdr att en dkning av kraven ar relaterat till en 6kning av upplevd stress. Det
fanns ocksa en direkt positiv effekt av upplevd stress pa muskuloskeletala problem. Det
innebdr att en hogre niva av stress ar relaterat till en hogre risk att utveckla muskuloske-
letala symptom. Likasa ar en okning av arbetskraven relaterat till en hogre risk att ut-
vecka muskuloskeletala symptom. Den direkta effekten av arbetskrav pa muskuloske-
letala symptom, da man inkluderade upplevd stress, var icke-signifikant. Samma géller
den totala effekten av arbetskrav pa muskuloskeletala symptom (da man sammanslog de
direkta och indirekta effekterna).



Forskarnas slutsatser: En mojlig véag for upplevda arbetskrav att paverka muskuloske-
letala symptom ar genom en 0kning av den upplevda stressen. De upplevda arbetskra-
ven har ett samband med muskuloskeletala symptom i den utstrackningen de ar relate-
rade till kdnslan av stress. Trots att de upplevda arbetskraven spelar en stor roll vid ut-
vecklingen av muskuloskeletala symptom, genom sin effekt pa stress, finns det aven
andra riskfaktorer som maste behandlas.

Artikel 8

Rubrik: Combined workplace stressors and their relationship with mood, physiology,
and performance

Forfattare: Wellens, B. T. & Smith, A. P.

Syfte: Att undersoka om skillnader i exponering for olika kombinationer av stressorer &r
associerat med humdor, fysiologi och matningar av prestation. Att undersoka om det
finns en interaktion mellan arbetsrelaterade faktorer och exponering for kombinationer
av arbetsstressorer.

Design: kvantitativ studie

Population: 84 tjansteman (48 % kvinnor)

Matmetoder: Blodtryck och hjartfrekvens mattes sammanlagt fyra ganger. Ett testbat-
teri pd datan utfordes. Dessutom mittes kortisolhalten genom salivprov. Deltagarnas
humor mattes med VAS. Mean reaction time méttes genom ett program pa datan. Dess-
utom samlades information om halsa, yrkes och livsstil via frageformular.

Intervention: Deltagarna deltog i sammanlagt fem tillféllen. Det forsta tillfallet var ett
bekantningstillfalle, medan de fyra andra innehdll matningar. Méatningarna gjordes tva
ganger under veckans forsta arbetsdag; pa morgonen fore jobbet och pa eftermiddagen
efter jobbet. Samma procedur gjordes under samma veckas sista arbtesdag. Salivprovet
tog deltagarna sjélv.

Resultat: De som exponerades for en kombination av stressorer pa arbetplatsen pavi-
sade hogre halter av kortisol och hade hogre blodtryck &n de som utsattes for enbart en
stressor. Humor och prestation affekterades inte.

Forskarnas slutsatser: Det & majligt att de fysiologiska skillnaderna berodde pa bland
annat den socioekonomiska bakgrunden; de arbetstagare som utsattes fér bagge stresso-
rer var aldre, gifta och hade en yrkesexamen. Dessa fynd pavisar bland annat att &ven en
exponering for en liten mangd stressorer, sa lange de &r kombinerade, kan ha inverkan
pa halsan.

Artikel 9

Rubrik: Burnout and risk of regional musculoskeletal pain - a prospective study of ap-
parently healthy employed adults

Forfattare: Melamed, S.

Syfte: Att testa i vilken utstrackning burnout pa grundniva kan férutspa uppkomsten av
smarta i nack- och skulderregionen och/eller i landryggen.

Design: kvantitativ kohortstudie



Population: 650 mén och kvinnor med olika arbetsplatser och -uppgifter

Matmetoder: Frageformular betraffande bakgrund och halsovanor. Burnout measure,
ett frageformular som matte graden av burnout i tre undergrupper; emotionell utmatt-
ning, fysisk fatique och kognitiv trétthet. Muskuloskeletal smérta bedémdes med hjalp
av sjélvrapportering.

Intervention: Deltagarna genomgick en halsokontroll. Tre till fem ar senare lokalisera-
des deltagarna och ombads slutfora ett uppféljningsfrageformular och ett medicinskt
frageformular.

Resultat: Néastan en femtedel av deltagarna utvecklade lokal muskuloskeletal smérta
under uppféljningstiden. Det visade sig att de som rapporterade nyuppkommen musku-
loskeletal smarta, aven hade signifikant hogre burnout-poéng. Kvinnor och rokare led
stOrre risk att insjukna.

Forskarnas slutsatser: Burnout kan vara en riskfaktor for utveckling av muskuloske-
letal smarta. Av deltagarna var procenten kvinnor knappa 25. Det tillater inte studien
undersoka konsskillnader i relationen mellan burnout och muskuloskeletal smarta.

Artikel 10

Rubrik: Musculoskeletal symptoms and associated risk factors among office workers
with high workload computer use

Forfattare: Cho, C-Y.; Hwang, Y-S. & Chemg, R-J.

Syfte: Att undersoka forekomsten av muskuloskeletala symptom hos kontorsarbetare
med hog arbetsbelastning samt att bedéma relationen mellan riskfaktorer och musku-
loskeletala symptom.

Design: icke-experimentell studie

Population: 203 datoranvéndare

Matmetoder: Med hjalp av The Chinese Health Questionnnaire undersoktes ospecifika
psykiska storningar i narmiljon. The Musculoskeletal Symptoms Questionnaire bestod
av tva delar, varav den forsta delen samlade basinformation sasom alder, vikt, langd och
dagliga aktiviteter. Den andra delen innehdll fragor om vilka kroppsomraden var drab-
bade, hurdana symptom deltagarna hade, vilka orsaker deltagarna ansag ligga bakom
symptomen, samt symptomens intensitet.

Resultat: De vanligaste kroppsomraden drabbade av muskuloskeletala symptom var
skuldran, nacken och ryggen. Hogt psykologiskt trangmal associerades med smarta i
skuldran och ryggen, medan hog arbetsbelastning férknippades med smérta i landryg-
gen. Kvinnor pavisade dessutom mera symptom i skuldran, medan man hade mera
symptom i nacken. Inga signifikanta skillnader i symptom kunde pavisas mellan de tva
grupperna; de med hog respektive lag arbetsbelastning.

Forskarnas slutsatser: Enligt skribenten kan resultaten mojligtvis Overskatta fore-
komsten av muskuloskeletala symptom hos sa kallade vanliga datoranvandare, eftersom
samplet i denna undersokning bestod av personer som anvande dator mer &n sju timmar
dagligen. Eftersom studien baserade sig pa sjalvrapporterad information, ar det dven
mojligt att personer med mycket hdg arbetsbelastning inte tog sig tid att delta. Vidare
forskning kunde enligt skribenten utféras genom intervjuer.



Artikel 11

Rubrik: Understanding the link between psychosocial work stressors and work-related
musculoskeletal complaints

Forfattare: Eatough, E. M.; Way, J. D. & Chang, C-H.

Syfte: Att undersoka sambandet mellan psykosociala stressorer pa arbetsplatsen och
muskuloskeletala symptom med en stressbaserad modell som medlande faktor.

Design: tvarsnittsstudie

Population: 277 fulltidsanstallda, bland annat forséljare, industriarbetare, foreldsare
och datorprogrammerare

Méatmetoder: Med Job Content Questionnaire utreddes de fysiska krav som arbetet
stéller. Safety-specific transformational leadership scale undersokte om arbetstagarna
upplevde arbetsplatsen och -uppgifterna som sékra. Dessutom undersoktes till vilken
grad arbetstagarna ansag sig kunna paverka de beslut som gjordes pa arbetsplatsen, till
vilken grad det uppstod rollkonflikter mellan férman och andra medlemmar i organisat-
ionen samt hur mycket ilska, oro, frustration eller nedstamdhet arbtestagarna kan-
ner/kant. Muskuloskeletala symptom maéttes med hjalp av Nordic Musculoskeletal
Questionnaire.

Resultat: Resultaten pavisade ett samband mellan hoga psykosociala krav pa arbets-
platsen och 6kad arbetsbelastning. Arbetsbelastningen pavisade i sin tur hogre nivaer av
muskuloskeletala symptom i hand/vrist, skuldra och landrygg. Att fysiska krav inte var
relaterade till de fysiska symptomen, antyder att kraven inte fororsakar symptomen,
utan att psykologiska stressorer i stallet leder till arbetsbelastning och darmed till symp-
tom.

Forskarnas slutsatser: Man fann &ven partiell formedling bland vissa samband, vilket
innebar att det kan finnas andra forklaringar till sambanden. | fragavarande studie un-
derstoder idén om att psykosociala faktorer pa arbetsplatsen &r forknippade med arbets-
tagarnas halsa. Pa arbetsplatserna torde man arbeta for att minska de psykosociala stres-
sorerna.

Artikel 12

Rubrik: Perceived muscular tension, job strain, physical exposure, and associations
with neck pain among VDU users; a prospective cohort study.

Forfattare: Wahlstrom, J.; Hagberg, M.; Toomingas, A. & Wigaeus Torngvist, E.
Syfte: Att faststdlla om muskelspénning, arbetsbelastning eller fysisk exponering, eller
en kombination av dessa faktorer, har samband med okad risk att utveckla smarta i
nacken hos datoranvéandare.

Design: kohortstudie

Population: 671 personer, som arbetar framfor dator samt inte har nacksmérta.
Méatmetoder: Bakgrundsinformation on symptom, arbetsorganisation, fysiska, psyko-
sociala och individuella faktorer samlades in med hjalp av frageformular en manad fore
undersokningen. Information om muskuloskeletala symptom samlades in via fragefor-
mulér en gang i manaden i tio manaders tid.



Resultat: 179 personer utvecklade nacksmarta under uppféljningsperioden. De som
upplevde hdg arbetsbelastning samt hdg muskelspénning lopte storre risk att utveckla
nacksmarta an de som upplevde hég muskelspanning och fysisk exponering. Med fysisk
exponering antyddes upprepad rérelse samt méangden precision arbetet kréver. Inga sig-
nifikanta skillnader kunde pavisas konen emellan.

Forskarnas slutsatser: Fortsatta studier kunde exempelvis koncentrera sig mera pa in-
dividuella faktorer i stéallet for faktorer som finns pa arbetsplatsen. | fragavarande studie
tog inte i beaktande personernas tidigare upplevelser av ndcksmarta. Ifall den upplevda
muskelspanningen &r vanligare hos dem som tidigare lidit av nacksmarta, kan den ob-
serverade riskbedomningen for muskelspanning vara 6verskattad.

Artikel 13

Rubrik: Individual, physical and psychological risk factors for neck pain in Australian
office workers: a 1-year longitunal study

Forfattare: Hush, J. M.; Michaleff, Z.; Maher, C. G. & Refshauge, K.

Syfte: Att uppskatta proportionen nacksmarta under en ettarig tidsperiod samt att under-
soka sambandet mellan individuella, fysiska, arbetsplatsrelaterade och psykologiska
faktorer och uppkomsten av nacksmarta.

Design: longitudinell kohortstudie

Population: 53 kontorsarbetare

Matmetoder: Potentiella risker for nacksmarta mattes vid studiens bérjan samt som
uppfoljning under 12 manaders tid, eller tills personerna rapporterade om uppkommen
nacksmarta. Som matmetod anvéndes en smartritning samt definitionen av nacksmaérta
fran Nordic Questionnaire. Vid studiens borjan utreddes motionsvanor, nackens rorelse-
omfang och uthallighet i nackens extensorer samt psykosociala faktorer pa arbetsplatsen
med Job Content Questionnaire. Dessutom ombads deltagarna utvérdera hur stor del av
tiden de tillbringade sittande under dagen. Psykologisk stress, depression och oro utvar-
derades via ett sjalv-rapport instrument. Uppfdljningen skedde varannan vecka per e-
post eller telefon. Proportionen av upplevd nacksmarta raknades som proportionen av
nya fall av nacksmarta under 12-manaders perioden.

Resultat: Proportionen nacksmarta var 0.49; 26 av 53 deltagare rapporterade att de upp-
levt en episod av nacksmarta under perioden pa ett ar. Nio av dessa rapporterade att
nackmértan var identifierad som arbetsrelaterad. Majoriteten av deltagarna som upplev-
de nacksmarta, 27 % och 61 % aterhamtade sig pa en respektive tva veckor. De reste-
rande 4 % och 8 % aterhamtade sig pa fyra respektive tio veckor. Nio deltagare fick be-
handling for nacksmarta, medan tre deltagare var franvarande fran arbetet en tid pa
grund av nacksmaérta. Riskfaktorer for att utveckla nacksmarta var kvinnligt kén samt
hog psykologisk stress. Kvinnor upplevde nacksmarta tre ganger oftare 4n man. Skyd-
dande faktorer mot nacksmarta var bra mobilitet i nackkotorna samt frekvent motion.
De som motionerade mer &n tre ganger per vecka, 16pte en och en halv gang mindre risk
for att utveckla nacksmarta. Dessutom fann man att deltagare med en stressniva over
fem pa DASS21-skalan kan l6pa en nastan dubbelt storre risk att utveckla nacksmarta.
Forskarnas slutsatser: Att kvinnor upplevde nacksmaérta oftare &n man kan delvis bero
pa att kvinnor har en storre belastning pa muskuloskeletala systemet da de arbetar med
datorer samt att de oftare rapporterar om sina symptom. Ett litet sampel var studiens
svaghet, men daremot var uppféljningsprocenten 100.



Artikel 14

Rubrik: Exploring perceived tension as a response to psychosocial work stress
Forfattare: Holte, K. A.; Vasseljen, O. & Westgaard, R. H.

Syfte: Att undersoka forandringar i muskelspanning under arbetsdagen, for att kunna
identifiera hurdana arbetssituationer fororsakar forhojd spanning i musklerna samt att
darefter kunna sammanknyta dem med kroppslig respons.

Design: Studien bestod av en fallstudie dar man anvénde kvalitativa metoder, samt en
tvarsnittsstudie dar man anvénde kvantitativa frageformular.

Population: 94 kvinnliga arbetstagare fran fyra olika branscher

Matmetoder: Information om personliga faktorer samt exponering pa arbetet, som moj-
ligen kan ha samband med forhéjd muskelspanning, utreddes med hjélp av frageformu-
lar. Deltagarna intervjuades angaende upplevda kanslor och miljofaktorer som kunde ha
samband med forhdjd muskelspanning. Hjartfrekvens och aktivitet i m. trapezius mattes
under en arbetsdag. Upplevd muskelspanning mattes med VAS varje timme under ar-
betsdagen.

Resultat: Hoga arbetskrav samt att ha kontakt med andra och darmed upplevda nega-
tiva kéanslor var en vanlig faktor till 6kad muskelspanning. Bade arbetsmiljon samt per-
sonlig karakteristika bidrog till upplevd muskelspénning hos arbetstagarna. Tidspress
var en annan betydlig faktor som tkade muskelspanningen. Mental trotthet var den enda
faktorn, av dem som mattes varje timme, som pavisade samband med muskelspanning.
Smaérta i skuldra och nacke, arbetsrelaterad stress och fysisk trotthet korrelerade inte
med den varje timme uppmatta muskelspanningen.

Forskarnas slutsatser: Studien identifierade arbetsrelaterade faktorer som orsakade
muskelspanning. Studien pavisade aven en fysiologisk korrelation med den subjektiva
uppfattningen om muskelspanning pa kort sikt. Fortsatta studier kunde undersoka ifall
och hur organisatoriska och psykosociala faktorer pa arbetsplatsen korrelerar med mus-
kuloskeletala problem. Den kvalitativa delen av studien visade sig vara anvandbar som
tillagg till traditionell empirisk forskning.

Inkluderade artiklar for fraga 3

Nedan foljer en presentation av valda artiklar for fraga tre.

Artikel 1

Rubrik: Changes in stress and coping from a randomized controlled trial of a three-
month stress management intervention
Forfattare: Willert, M. V; Thulstrup A. M; Hertz, J; Bonde, JP



Syfte: Att undersoka om en gruppbaserad stresshanteringsintervention baserad pa kog-
nitiv beteendeterapi kan minska stress och fordndra copingstrategier hos personer med
arbetsrelaterad stress.

Design: Randomiserad kontrollerad studie

Population: 102 arbetare inom Aarhus samt kringstaende kommuner (84 kvinnor)
Matmetoder: PSS-10 for att mata stress, frageformular angdende deltagarnas upple-
velse om livets ofdrutsagbarhet och okontrollerbarhet mm. Brief COPE Questionnaire
for att mata olika copingstrategier.

Intervention: Atta stycken tre timmars grupptillfdllen under en tre manads period.
Grupperna leddes av en erfaren psykolog. Under tillfallena gavs psykoedukation om
stress, dessutom behandlades amnen, sasom modifiering av dysfunktionellt tankande,
stress och kommunikation och traning av kommunikationsfardigheter.

Resultat: Enligt resultaten i PSS-10 och Brief COPE ansags stresshanteringsintervent-
ionen effektiv for att minska arbetsrelaterad stress hos arbetande individer, som aktivt
sokte hjalp. En mindre men anda signifikant effekt fann man i anvandningen av positiv
omformning av en situation som en stresshanteringsmetod. Effekterna fanns kvar tre
manader efter interventonens slutférande.

Forskarnas slutsatser: Stresshantering baserad pa kognitiv beteendeterapi kan minska
arbetsrelaterad stress.

Nya liknande studier borde fundera 6ver om métmetoderna for stresshantering &r valida
i denna och i tidigare gjorda forskningar eller borde man komma pa nya sétt att mata
denna variabel.

Artikel 2

Rubrik: Job stress and healthy behaviour among male Japanese office workers
Forfattare: Nomura, K.; Nakao, M.; Tsurugano, S.; Takeuchi, T.; Inoue, M.; Shinoza-
ki, Y.; Yano, E.

Syfte: Att uppskatta sambandet mellan arbetsstress och halsobeteende anpassat till al-
der, fysisk sjukdom, livsstil och halsoaskadning.

Design: Tvérsnittsstudie

Population: 1183 japanska manliga kontorsarbetare

Méatmetoder: Arbetsstressen méttes med Job Content Questionnaire (JCQ). For att
mata psykologiska responser anvdndes maétinstrumentet Profile of Mood States
(POMS). Dessutom anvandes frageformular for att ta reda pa deltagarnas halsobeteende
(kost och motion), livsstil (rokning och alkoholintag), halsoaskadning (kunskap om
metabolt syndrom och risken for det samt ansvar éver den egna hélsan). Aven uppkoms-
ten av metabolt syndrom hos deltagarna uppskattades med hjélp av kriterierna, som ut-
arbetats av Internationella diabetesforbundet.

Resultat: Arbetstagare, som inte pavisade ett halsosamt beteende har en storre risk att
uppleva hoga krav och belastning samt angest och depression i samband med sitt arbete.
De som pavisade ett gynnsamt halsobeteende hade med storre sannolikhet hogre kon-
troll Over sitt arbete. Studien kom ocksa fram till att ansvaret 6ver den egna halsan var
en signifikant prognos for ett gynnsamt halsobeteende.

Forskarnas slutsatser: Stresshantering kan vara till nytta for att minska graden av upp-
levd arbetsbelastning.



Arbetshalsoexperter kan hjélpa att forbattra kontrollen dver det egna arbetet med att
samarbeta med handledarna for arbetstagarna, som upplever arbetsrelaterad stress.

Artikel 3

Rubrik: Overtime and psychological well-being among Chinese office workers
Forfattare: Houdmont, J; Zhou, J; Hassard, J.

Syfte: Att undersoka sambandet mellan 6vertid och psykiskt vdlmaende hos kontorsar-
betare i ett kinesiskt foretag, dar hdga grader av Overtid ar vanligt bland arbetstagarna.
Design: Tvérsnittsstudie

Population: 130 kontorsarbetare

Matmetoder: Semi-strukturerade intervjuer anvandes for att ta reda pa priméara orsaker
till arbetstagares dverenskommelse dver att jobba Gvertid. Det psykiska valmaende mat-
tes med General Well-being Questionnaire (GWBQ).

Resultat: Ett statistiskt signifikant samband kunde konstateras mellan évertid och psy-
kisk press samt utmattning. Hoga grader av Overtid hade dven statistiskt signifikanta
samband med utslitenhet jamfért med sma mangder Gvertid.

Forskarnas slutsatser: Resultaten av studien kan anvandas som verktyg for framjandet
av effektivitet, produktivitet och psykiskt valmaende pa arbetsplatser.

Artikel 4

Rubrik: Psychophysiological effects of a web-based stress management system: A pro-
spective, randomized controlled intervention study of IT and media workers

Forfattare: Hasson, D.; Anderberg, U. M.; Theorell, T.; Arnetz, B. B.

Syfte: Att undersoka majliga effekter pa psykiskt och fysiskt valmaende samt biolo-
giska tecken pa stress av ett natbaserat stresshanterings- och halsopromotionsprogram
Design: Randomiserad kontrollerad interventions studie.

Population: 303 arbetstagare fran fyra informationsteknologiska och tva mediaforetag
Matmetoder: Ett frageformulér utarbetades for att méata socioekonomiskt status, kon-
sumering av koffeinhaltiga drycker, forvantningar av studien, sjalvuppskattad halsa,
stress och valmaende pa arbetsplatsen och pa fritiden, halsoekonomi och effektivitet pa
arbetsplatsen. De flesta fragorna mattes med Visual Analogue Scale (VAS). Dartill mét-
tes faktorer, som har samband med kardiovaskuldra systemet sasom blodtryck, puls,
midje-hoft-kvot, BMI, S-insulin, S-triglycerider, S-kolesterol, S-HDL och S-LDL med
mera. | studien mattes ocksa faktorer, som har samband med aterhdamtning och immun-
systemet. Dessutom mattes stressrelaterade faktorer sasom bland annat S-prolactin, S-
kortisol, P-ACTH och urinsyra.

Intervention: Ett natbaserat stresshanteringsprogam, som bestod av hélsopromotion i
form av avslappningstekniker, tidshantering, kognitiv.omformning och chat. Delatagar-
na fick omedelbar feedback efter varje traningstillfélle.

Resultat: Interventionsgruppen forbattrade statistiskt signifikant i faktorer som stress-
hantering, somnkvalitet, mental energi, koncentrationsférmaga, socialt stod och an-



vandning av kompetens pa arbetet jamfort med referensgruppen. Den sjalvuppskattade
hélsan forbattrades i bada grupperna.

Forskarnas slutsatser: Ett natbaserat system med kognitiva évningar kombinerat med
sjdlvbeddmning och feedback kan vara nyttigt for att ta itu med stress samt andra psy-
kiska och fysiologiska hélsoproblem, som ar aktuella i dagens samhalle.

Artikel 5

Rubrik: Effects of a physical exercise intervention on subjective physical well-being,
psychosocial functioning nd general well-being among office workers: A cluster ran-
domized controlled cross-over design

Forfattare: Sjogren, T; Nissinen, J; Jarvenpéa, S. K; Ojanen, M.T; Vanharanta, H;
Maélkig, E. A.

Syfte: Att undersoka effekten av en arbetsplatsintervention med latt styrketraning och
information pa det subjektiva fysiska valmaende, psykosocial funktionsformaga samt
allmént valmaende hos kontorsarbetare.

Design: Kluster randomiserad kontrollerad studie

Population: 90 frivilliga kontorsarbetare i Kuopio stad

Matmetoder: For att mata subjektivt fysiskt valmaende, psykosocial funktion (sjalvsa-
kerhet, angest, somatiska symptom, sinnestamning, arbetsstress och arbetsatmosfar) och
allmént valmaende anvéandes en deskriptiv visuell bedémningskala. Traningstillfallena
antecknades i dagboksform. Frekvens, duration och intensitet av fysisk aktivitet pa arbe-
tet, arbetsresor och fritid mattes med frageformular.

Intervention: Progressiv latt styrketraning utford pa arbetsplatsen samt traningsrad och
allmén information om postural och rérelsekontroll av en fysioterapeut. Styrketraningen
bestod av sex dynamiska symmetriska rorelser, sdsom armens flexion och extension,
balrotation at hdger och vanster samt extension och flexion av knaet. Traningen utfordes
i medeltal 7-8 gg per vecka, 6 min per gang, pa arbetstid och vid en valfri tidpunkt.
Resultat: Latt styrketraning forbattrade signifikant det subjektiva fysiska valmaende.
Inga effekter pd den psykosociala funktionen eller det allméanna valmaende kunde kon-
stateras, vilket enligt forfattarna av studien kan bero pa att deltagarna i interventionen
var friska manniskor, vars psykosociala funktion och allméanna valmaende redan fran
borjan 1ag pa en hog niva.

Forskarnas slutsatser: | framtiden finns ett behov av studier, som undersoker effektivi-
teten av olika former av traningsbelastning och olika rorelser. Dessutom borde man un-
dersoka vilken effekt en liknande intervention har pa en population med lagre niva av
valmaende i samband med bredare multidisciplinara rehabiliteringsprogram. Forfattarna
rekommenderar intensivare fysisk traning under en langre tid &n i interventionen for
friska medelalders kontorsarbete i syfte att forbattra valmaende.

Artikel 6

Rubrik: Reflecting peer-support groups in the prevention of stress and burnout: ran-
domized controlled trial



Forfattare: Peterson, U.; Bergstrom, G.; Samuelsson, M.; Asberg, M.; Nygren, A.
Syfte: Att testa effekten av reflekterande stodgrupper pa sjalvuppskattad halsa, burnout
och uppfattade forandringar i arbetsforhallandena.

Design: Randomiserad kontrollerad studie

Population: 151 arbetare inom hélsovarden

Matmetoder: QPSNordic (General Nordic Questionnare for Psychological and Social
Factors at Work), OLBI for att méta burnout, HAD (Hospital Anxiety and Depression
Scale) for att mata emotionellt tillstand och angest, Short Form Health Survey for att
mata vitalitet och allmant valmaende. Dessutom blev deltagarna tillfragade vid uppfol-
ningstillfallena efter 7 och 12 manader om upplevda forandringar i arbetsforhallanden
under de senaste 6 manaderna.

Intervention: Grupper, vars syfte var att erbjuda tillfallen med diskussion och reflekt-
ion bland kolleger med fokus pa arbetsrelaterad stress och burnout och 6msesidigt stod
mellan kolleger samt att utarbeta individuella mal fér forandring for att hitta alternativa
stresshanteringsmetoder.

Resultat: Interventionen visade ha langvarande effekter pa sjalvuppskattade kvantita-
tiva arbetskrav, allman halsa, upplevt deltagande pa arbetsplatsen och stod pa arbets-
platsen. En minskning kunde uppfattas i éveranstrangning, depression och angest samt
en 6kning i deltagarnas vitalitet.

Forskarnas slutsatser: Reflekterande stodgrupper med en problembaserad metod kan
vara anvandbar och férmanlig i prevention av stress. Fler studier inom olika slags yrken
och med fler deltagande mén samt fler matmetoder inkluderade rekommenderas.

Artikel 7

Rubrik: Physical and psychosocial prerequisites of functioning in relation to work
ability and general subjective well-being among office workers

Forfattare: Sjogren-Ronké, Ojanen, Leskinen, Mustalampi, Mélkia.

Syfte: Att undersoka fysiska och psykiska forutsattningar for funktion, sociala omgiv-
ningen pa arbetsplatsen samt personliga faktorer i relation till arbetsformaga och subjek-
tivt allmant valmaende hos kontorsarbetare.

Design: Tvarsnittsstudie

Population: 88 frivilliga kontorsarbetare inom regeringen

Méatmetoder: Frageformular, fettprocent, ryggradens flexion, gripkraft, Borgs skala
(intensitet av musuloskeletala symptom), modifierad version av det standardiserade
Nordiska frageformularet (muskuloskeletal oformaga), MET (fritidsaktivitet), deskriptiv
visuell bedémningsskala (mental stress, arbetsatmosfar, subjektivt allmant valmaende),
arbetsformageindexet.

Resultat: Fysiska forutsattningar for funktion var lag intensitet av muskuloskeletala
symptom, bra resultat i flexion av ryggraden och god aerobisk kapacitet. Dessa variabler
hade en inverkan pa det allméanna valmaende genom arbetsférmagan. Hogt sjalvfortro-
ende och lag mental stress pa arbetsplatsen var psykiska forutsattningar som var direkt
relaterade till arbetsférmagan. Humor, sjalvfortroende och arbetsformaga hade en direkt
effekt pa det allméanna subjektiva valmaende. Lagt arbetsformageindex var en positiv
prognos for arbetsoférmaga.

Forskarnas slutsatser: Kontorsarbetare stoter pa muskuloskeletala och psykiska utma-
ningar i samband med att forsoka behalla arbetsformagan. De psykiska forutsattningar-



na for funktion ansags vara viktigast for att uppratthalla allmant subjektivt valmaende.
Den mentala stressen hade ett samband med arbetsférmagan, men var inte lika signifi-
kant som de fysiska och psykiska forutsattningarna for funktion. Da interventioner for
att uppratthalla arbetsférmagan planeras, ar det viktigt att beakta faktorer, som direkt
och indirekt stoder de namnda variablerna. Eftersom samplet var relativt 1agt kan resul-
tatet enligt skribenterna anses endast som tentativa.

Artikel 8

Rubrik: Stress management and musculoskeletal disorders in knowledge workers: The
possible mediating effects of stress hormones

Forfattare: Wiholm, C. & Arnetz, B. B.

Syfte: Att undersoka mojliga effekter av olika strukturerade stresshanteringsprogram pa
muskuloskeletala symptom i nacke, rygg och underarm, samt att faststélla stresshormo-
nernas mojliga roll i kopplingen mellan stress och muskuloskeletala symptom.

Design: Kvantitativ kohortstudie

Population: 116 ingenjorer inom telekommunikationsbranschen

Matmetoder: Frageformular, som behandlade muskuloskeletala symptom, psykosocial
arbetsmiljé samt socioekonomisk bakgrund. Blodprov (en del av blodprovens kompo-
nenter fungerade som stressmarkorer).

Intervention: Deltagarna delades in i interventions- och kontrollgrupp. Interventions-
gruppens deltagare valde en av tre stresshanteringstekniker (progressiv avslappning, till-
lampad avslappning eller tai-chi). I tre manaders tid tranade deltagarna 1-1,5 timme per
vecka under arbetstid av en kvalificerad trénare.

Resultat: Stresshanteringsprogrammet hade positiva effekter pa symptom i underar-
men, men inga signifikanta effekter pd symptom i nacken och ryggen under den aktiva
traningsperioden. Ingen statistiskt signifikant korrelation fanns mellan frekvensen av
deltagande i traningen och férandringar i symptomen i nacken, ryggen och underarmen.
Inga direkta samband fanns heller mellan frekvensen av stresshanteringsprogrammen
och forandringar i de muskuloskeletala symptomen. Man fann heller inga signifikanta
skillnader mellan de tre olika stresshanteringsprogrammen betréffande muskuloskeletala
symptom och forandringar i stresskansliga hormon. | studien visade sig yngre alder vara
en riskfaktor for muskuloskeletala symptom i nacke och rygg. Dessutom spelade humo-
ret en stor roll for symptomen. Fem manader efter interventionen fick man inte langre
samma resultat, vilket syftar till att stresshantering bor goras under en langre tid och
med hogre frekvens.

Forskarnas slutsatser: Studien stoder argumentet om att stress ar relaterat till musku-
loskeletala symptom, specifikt symptom i underarmen. Av stresshormonerna &r testoste-
ron det som mojligtvis fungerar som en férmedlande faktor mellan minskad stress och
forbattring av muskuloskeletala symptom. FOr att stresshanteringen ska vara effektiv,
kravs det mer an traning en gang i veckan i tre manaders tid.



Artikel 9

Rubrik: Cognitive task demands, self-control demands and the mental well-being of
office workers

Forfattare: Bridger, R. S. & Brasher, K.

Syfte: Undersoka valmaende bland kontorsarbetare med fokus pa krav, som arbetsupp-
gifter och sjalvkontroll stéller och att undersoka hur kontorsdesignen forhaller sig till
dessa krav.

Design: Tvérsnittsstudie

Population: 196 frivilliga kontorsarbetare inom tva olika kontorsdesign inom samma
foretag (130 kvinnor)

Matmetoder: Frageformuldr utformat pa basen av Karaseks modell for att méata psyko-
logiska stressorer pa arbetsplatsen, humor och stressfulla livshandelser utanfor arbetet.
NASA Task Load Index (TLX) anvandes for att méta krav, som arbetsuppgifter stéller
(t.ex. mental arbetsborda, tidspress). Krav av sjalvkontroll méttes med Neubach och
Schmidts 15-punkts frageformular. Mental halsa mattes med hjalp av General Health
Questionnaire-12 (GHQ-12). Dessutom mattes fysisk hélsa, demografisk och bak-
grundsinformation med frageformular.

Resultat: Kognitiva krav, som arbetsuppgifter och sjalvkontroll staller, hade ett sam-
band med belastning och behov av aterhamtning (NFR) men inte med muskuloskeletala
besvar eller sjalvuppskattad halsa. Hoga krav av arbetsuppgifter och sjalvkontroll resul-
terade i dalig mental halsa.

Forskarnas slutsatser: Konkurrens mellan sjalvreglering och instrumentella arbets-
uppgifter kan 0ka risken av mental ohdlsa hos personer, som utfor kognitivt krdvande
arbete.

Artikel 10

Rubrik: Process evaluation of a web-based stress management program to promote
psychological well-being in a sample of white-collar workers in Japan

Forfattare: Kawaaii, K.; Yamazaki, Y.; Nakayama, K.

Syfte: Att framfora evalueringen av ett natbaserat stresshanteringsprogram, som var
konstruerat for att forbattra psykiskt valmaende.

Design: Kvasi-experimentell

Population: 168 (117 mén), varav 157 anvande dator dagligen

Matmetoder: Frageformular. For att méata psykiskt valmaende anvandes Ryff’s PWB
scale. Depression méttes med Center for Epidemiologic Studies Depression Rating
Scale.

Intervention: Ett natbaserat stresshanteringsprogram, som innehdll 4 sessioner pa 10-
25 min, vilka skulle utféras under en tva veckors period. Sessionerna bestod av inform-
ation om stress, stresshantering, psykiskt valmaende samt fragor som matte deltagarnas
stressniva. En del av programmet baserade sig pa kognitiv beteendeteori.

Resultat: Deltagare, som beddmde de enskilda sessionerna av interventionen mer posi-
tivt uppnadde storre forbattring i det psykiska valmaende samt avloste depression effek-
tivare.



Forskarnas slutsatser: Stresshanteringsprogrammet kan vara effektivt om deltagarna
tycker det ar underhallande, finner det informativt for att oka sin stresshanteringsfor-
maga och okar deltagarnas tro pa den egna formagan att vilja 6ka sina stresshanterings-
fardigheter.

Artikel 11

Rubrik: Liikunta ehkéisee pitkia sairauslomia

Forfattare: Holopainen, E.; Lahti, J.; Rahkonen, O.; Lahelma, E.; Laaksonen, M.
Syfte: Att allmant undersoka sambandet mellan fritidsmotion och Gver tre manader
langa arbetsfranvaron samt sambandet mellan motion och stéd- och rorelseorgans be-
svar och psykiska problem.

Design: Kohortstudie

Population: 6 225 arbetstagare inom Helsingfors stad.

Matmetoder: Frageformular for att mata fritidsmotionen, Short Form-36 for att mata
den fysiska och psykiska funktionsférmagan. Information om arbetsfranvaro erholls
fran FPA (Folkpensionsanstalten)

Resultat: Personer, som haller pa med anstrangande motion har en mindre risk for 6ver
tre manaders arbetsfranvaro. Sambandet mellan langa arbetsfranvaron och motion for-
klarades med den fysiska och den psykiska funktionsformagan samt kroppsvikten och
rokning.

Forskarnas slutsatser: Det dr l6nsamt att uppmuntra arbetstagare att 6ka méngden fri-
tidsmotion och speciellt idkandet av anstréngande motion.



