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Abstrakt

Syftet med mitt examensarbete &r att ta upp vikten i hur ledarskapet inom varden
paverkar personalens vdlmdende samt hur varden av patienterna paverkas.
Forskningsfradgorna i detta arbete ar: Hur paverkas personalens vdalmaende pa
arbetsplatsen av ledarskapet? Hur paverkas varden av patienterna?

Jag har valt att gora en systematisk litteraturstudie. Jag har anvant mig utav 10
vetenskapligt granskade artiklar till mitt examensarbete som jag har analyser med hjalp
av en kvalitativ innehallsanalys for att fa fram ett resultat. Aaron Antonovskys teori om
salutogen ansats har jag valt som teoretisk utgangspunkt i detta arbete.

Resultatet visar att ledarskapet har en stor inverkan i personalens valmaende genom
deras ledarskapsstil. Arbetsplatsmiljon, arbetstrivseln, arbetstempot, kommunikationen
och tillracklig bemanning behovs for personalens valbefinnande. Om personalen inte
kanner ett valbefinnande pa sin arbetsplats paverkas ocksa varden av patienterna pa ett
negativt satt och vardkvalitén forsdmras. Ledaren pa en vardenhet paverkar ocksa
varden av patienterna genom att se till sa att denne har en val fungerande verksamhet
med utbildad personal, tillrackligt med personal, att arbetsbelastningen inte blir for stor
och att personalen inte ar under en konstant tidspress for att minska potentiella hot for
patientsakerheten och vardkvalitén
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Tiivistelma

Opinndytetyon tarkoituksena on kasitella miten terveydenhuollon johtaja vaikuttaa
henkil6ston hyvinvointiin ja miten se vaikuttaa potilaiden hoitoon. Tutkimuskysymykseni
tassa tyossa ovat: Miten johtaminen vaikuttaa henkiloston hyvinvointiin tyépaikalla?
Miten se vaikuttaa potilaiden hoitoa?

Olen paattanyt tehda systemaattisen kirjallisuustutkimuksen. Olen kayttanyt
opinnaytetyohon 1o tieteellisesti arvioitua artikkelia, joita olen analysoinut laadullisen
sisdltoanalyysin avulla tuloksen saamiseksi. Aaron Antonovskyn teoria tervehdyttavasta
|ahestymistavasta olen valinnut teoreettiseksi lahtokohdaksi tdssa tydssa.

Tulokset osoittavat, ettd johtajan johtamistyylilla on suuri vaikutus henkiloston
hyvinvointiin. Henkildston hyvinvointiin tarvitaan hyva tyoymparisto, tyon hyvinvointia,
sopiva tyOtahtia, viestintdad, kommunikaatiota ja riittavaa henkilostoa. Jos henkilokunta
ei tunne hyvinvointia, myos potilaiden hoito karsii ja hoidon laatu heikkenee.
Hoitoyksikon johtaja vaikuttaa myds potilaiden hoitoon varmistamalla, etta heilla on
hyvin toimiva organisaatio, jossa on koulutettua henkilokuntaa, riittavasti henkilokuntaa,
ettd tyomaara ei tule liian suureksi ja etta henkilokunnalla ei ole jatkuvaa aikapainetta
potilasturvallisuuteen ja hoidon laatuun kohdistuvien mahdollisten uhkien
vahentamiseksi.
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Abstract

The purpose of my thesis is to address the importance of how leadership in healthcare
affects the well-being of staff and how the care of patients is affected. The research
questions in this work are: How is the well-being of staff in the workplace affected by
leadership? How is patient care affected?

| have chosen to do a systematic literature study. | have used 10 scientifically reviewed
articles for my thesis that | have analyzed using a qualitative analysis to get a result. |
have chosen Aaron Antonovsky's theory of salutogen approach as a theoretical starting
point in this work.

The results show that leadership has a major impact on the well-being of staff through
their leadership style. The workplace environment, work tear, pace of work,
communication and adequate staffing are needed for the well-being of the staff. If the
staff doesn’t feel well-being at their workplace, the care of patients is also adversely
affected, and the quality of care deteriorates. The leader of a care unit also influences the
care of patients by ensuring that they have a well-functioning business with trained staff,
sufficient staff, that the workload does not become too large, and that the staff is not
under constant time pressure to reduce potential threats to patient safety and quality of
care.

Language: Swedish Key words: leadership, well-being, care




Innehallsforteckning

INLEANING c.oveeeir iR 1
0 27 3¢ o D)o o P 2
1.1 Egenskaper hos en ledare ... sssssesssssenns 3
0 2 (e E= P (=T (PPN 3

O O 25 T o) ¢ U (=T E= 4

1.2 Hur ledarskapet paverkar personalens valmaende..........coconeneeneeneerseeeseenseesseeenne 4
1.2.1  SJUKRFTANVATO cuvvrerrrersissiseisssssssssssssssssssssss s sssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssses 5
1.2.2  Psykisk pafrestning och sociala faKtorer ... 5
1.2.3  Stress och utbrandhet....... e 6

1.3 Ledarskapets och personalens paverkan i varden av patienter ... 6
1.4  Hur ledarskapet paverkar arbetsmiljon/arbetsplatSen.......nn. 7

2 TeoretisK UtGANGSPUNKL.....ccocieceerereesseeseessesssssessessessssssesssssss s ssssssssssssssssssssssssans 8
2.1 SAlULOZEN ANSALS .ouvueeriressrers s 8
2.2 KASAM ..ottt s R 9

3 Syfte 0Ch frageStAlNING ...t ses s s s sns s 10
T 1= 0o PP 10
AT UTVAL ittt bt 10
4.1.1  INKIUSIONSKIILETIET ..o sees 10
4.1.2  EXKIUSIONSKIILETIET ..ottt snnes 11

T3 D U= 0 Y- U 01 oY PP 11
4.3  Analysmetod och etiskt OVErvagande ... 12

5 RESUILAL oot 13
5.1 Hur paverkas personalens vilmaende pa arbetsplatsen av ledarskapet?..... 13
5.2 Hur paverkas varden av patienterna?.....eeeeeessessessessssssessssssssssees 16

6 DISKUSSION ..ottt 18
6.1  ReSUIAtAiSKUSSION ...t 18
6.2 MetOAdiSKUSSION. ...t 20
6.3 KONKIUSION et 21
KAl OTTECKIINE c.vuceceeeceeeeereeeesesses ettt 22



Inledning

Mitt tema i detta examensarbete &ar att fordjupa mig 1 hur ledarskapet pad en vérdenhet
paverkar personalens vilmaende och hur det 1 sin tur paverkar patienterna pa enheten genom
en systematisk litteraturstudie. Jag kommer att beskriva ur personalens synvinkel pé vilka
sdtt personalen paverkas bade fysiskt och psykiskt av ledarskapet och hur stimningen pa
arbetsplatsen paverkas. Jag kommer ocksa att beskriva hur varden av patienterna paverkas
till f6ljd av ledarskapet. Jag kommer dven ta upp hur man kan forbéttra vissa saker genom
forandring. Jag kommer dven gi in en del i1 hur ledarskapet kan forbéttras sa att det blir ett
fungerande arbetskoncept pa vardenheten. Ledarskapet i denna studie riktar sig mest till
enhetschefer pd vardenheter. Detta &mne dr mycket viktigt for personalens och patienternas

vialméaende.

Jag har sjilv jobbat inom vérden i 6 &r och jobbat pa olika vardenheter dér jag sett bade bra
och daliga sidor av ledarskap. Jag har sjdlv upplevt manga génger hur stimningen pa
arbetsplatsen forandras pa grund av daligt ledarskap nir personalen bdrjar jobba emot
varandra 1 stdllet for som ett team nér ingen blir hord. Enhetscheferna kan ha mera krav och
sdtta mera press pa andra dn pa vissa. Personalen dr underbemannad och stressad, tiden
racker inte till och man forsoker gora sin rost hord men ingen lyssnar och tar tag i problemen.
Slutligen orkar man inte mer och man &ker kanske pd en sjukskrivning, &r det da ritt av
enhetschefen att skuldbelidgga den anstéllde eller borde hen kanske ta sig sjdlv en titt 1
spegeln och ta sig en tankestéllare om var problemet ligger nir personalen kommer en efter
en med sina sjukintyg. Ar det inte ocksd meningen att enhetschefen ska std pa personalens
sida och inte pa politikens sida. Ar det inte enhetschefen som ska stdtta sina arbetstagare och
inte bryta ner dem. Detta hander allt for ofta och jag har darfor valt att skriva om detta &mne
eftersom jag inte tycker om nir det alltid skall arbetas emot varandra i stéllet for att stridva

till samma mal och att vissa 1 personalen blir mycket ordttvist behandlade.

Studier visar att ledarskapets roll dr avgorande nér det kommer till att 6ka arbetsgliddjen pé
en enhet. Enligt tidigare forskningar har man kommit fram till att de arbetsplatser dér daligt
ledarskap har upplevts har hogre sjukfrdnvaro bland sina arbetstagare. Om anstéllda haft en
délig chef under en lidngre tid har de dven storre risk for att insjukna 1 hjértinfarkt pa langre
sikt. P4 enheter dir personalen upplevt sin chef som inspirerande och stottande har
sjukfranvaron varit betydligt lagre. (Angelow 2015, s.89) Ett vardklimat som &r positivt dr

bland vérdare det som ger dem mest arbetsglddje. Andra faktorer som bidrar till en
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hogarbetstillfredstéllelse dr ett positivt ledarskap, organisatoriskt och ett miljomassigt stod
och att man kan utfora personcentrerad védrd. Personal inom &dldreomsorgen finner ocksé
arbetsgladje 1 de olika mdtena med sina patienter och deras anhoriga diar de skapar
betydelsefulla relationer. Att man kan lita pa sina kollegor, fa stod av sin chef och att miljon

ar inspirerande och harmoniska har stor betydelse for vilméaende. (Angelow 2015, s.40-41)

Inom vérd och omsorgen genomfors det ekonomiska dtstramningar och nedskérningar som
paverkar stressrelaterade problem och emotionella utmattningar bland vardpersonalen. Man
kan tydligt se ett samband i ledarstilen och utbridndhet bland personalen. Arbetsmiljon
paverkas negativt och resultaten blir simre av stressrelaterade symtom. Det dr viktigt for dig
som chef att mdta utmaningarna och ta tag i arbetsmiljon och vardkvalitén. For att forbéttra
arbetsmiljon ska du som chef se till sa din personal kdnner sig engagerade, dr motiverade
och far stdd. I en positiv vardmiljo ska det finnas rum for att utvecklas och pdverka beslut.
Vid struktur- och kvalitetsfordndringar pa enheten spelar ledarskapet en stor roll och det ér
av stor betydelse i om vardpersonalen far har en paverkan i fordndringarna. Enhetschefer har
idag distanserats av ledningsgruppen till kontorsjobb och ar inte lika delaktig mera i
arbetsteamet och har dérfor inte heller lika stor dversikt om léget ute pa avdelningar och

arbetet som utfors pa enheten. (Rosengren 2014, s.105-108, 190-193)

1 Bakgrund

Ledarskapet har en betydelsefull roll i vardens utveckling och kvalité. Tidigare forskning
visar att ledarskapet har en stor betydelse 1 personalens vilbefinnande, arbetshdlsa och att
det i sin tur har en stor betydelse till arbetsinstéllningen och virden som utfors. For att social-
och hilsovéarden ska fungera &r det viktigt att enhetschefen tar hand om personalens hélsa
och arbetsforméga. Tidigare studier pdvisar ocksé att ledarskapet paverkar atmosfaren pa
arbetsplatsen, samarbetet, personalens vélbefinnande, den professionella utvecklingen,
engagemang och genom dessa ocksa vardkvalitén. En studie gjord i Sverige pavisar ocksa
att ett bra ledarskap leder till mera arbetsnérvaro och mindre sjukfrdnvaro pa en arbetsplats
inom &ldrevdrden och den kommunala sektorn. Vikten av kommunikation mellan
personalen, enhetschefen och organisationen har ocksa pavisats vara av stor betydelse for
vélbefinnandet. Inom hélso- och sjukvarden i Finland har ledarskapet kritiserats for att vara
byrékratiskt, stelt, auktoritirt, noggrant avgransande med makt och ansvar. (Gronlund &
Stenbock-Hult, 2014, s.36) Aktivt ledarskap framjar utvecklingen av en stark arbetsetik, en

positiv arbetsmiljo, professionalism och en bra organisationséversyn. (Havig & Hollister,
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2017, s.366). Utbildad personal, anstidndigt arbete och hdlsosamma arbetsforhdllanden inom
sjukvarden dr grundliggande faktorer for ett fungerande, effektivt och motstdndskraftigt

sjukvardssystem runt om i virlden. (Asif, Jameel, Hussain, Hwang & Sahito, 2019, s.10).

1.1 Egenskaper hos en ledare

Varifran har ledarskapskvalitén sitt ursprung? f6ds man som en dalig eller bra ledare, eller
blir man skapad till en? detta har forskare i aratal studerat och funderat kring. Man kan ocksa
borja som en délig ledare men utvecklas genom aren till en béttre ledare, men detta beror
bara pa ledarens attityd och vilja till fordndring och om hen kan se sina brister i sitt ledarskap.
(Chase, 2010, s.16-20). En ledare kan ses som bade délig och bra, for i verkligheten sa
forekommer bade bra- och daligt ledarskap samtidigt. En ledare som inte vill ta tag i
konflikter kan anses som en dalig ledare eftersom denne riknas da som konfliktrddd medan
andra kan tycka att denna ledare &r bra eftersom hon/han inte blandar sig i problemen. (Juuti,
2018). Aven daliga ledare ur personalens synvinkel sett kan vara bra ledare pa sitt sitt, de ir
sa instillda och fokuserade pa att uppné sina méal inom verksamheten att de verkligen klarar
av att uppnd dem, men langs végen till sina mal glommer de allt som finns runt om kring
dem som till exempel sin medarbetare, detta gor ledaren bdde bra och ddlig men denne

klassas oftast i personalens 6gon som en dalig ledare. (Chase, 2010, s.16-20)

1.1.1 En dailig ledare

Egenskaper hos en délig ledare kan vara brist pd emotionell intelligens, elakhet, oérlighet,
délig att hantera stress, konfliktrddsla, brist pd 6dmjukhet, mental obalans, girighet och daligt
beslutsfattande. En ledare med inkompetens kan ocksé sakna kénsla gentemot andra, denna
typ av ledare har en bristande formdga 1 att fatta bra och ldmpliga beslut vilket gor att
personalen har svart att folja och lyssna pa denna typ av ledare. Det finns ocksa ledare som
intar en typ av maktposition och dr mycket stela i sin roll, de dr orubbliga och mycket
beslutsamma 1 sina val, de tar inte hdnsyn till andras dsikter utan gor 1 stillet som de sjdlva
bestdmt sig for. (Chase, 2010, s.16—20). En délig ledare vet inte hur dennes organisation ar
uppbyggd eller mot vilka mél man stdvar efter, hon/han dr s fokuserad pa siffrorna och
statistiken att denne glommer att samarbeta med den 6vriga personalen och samarbetar helst
bara med ledningen hdgre upp. Hon/ han &r sa inriktat pd att bygga sin egen karridr och vill
inte ta reda péd nya saker som kan forbattra eller underlitta saker for den 6vriga personalen.

(Juuti, P. 2018).



1.1.2 En bra ledare

En bra chef sétter vikt pd att prioritera arbetsglidje pa arbetsplatsen med tanke pé
arbetstagarnas hilsa och védlméende. (Angelow, 2015). En bra ledare inspirerar sina
anstéllda, har tydliga riktlinjer, stoder sina anstdllda, lyssnar pa sina anstillda, dr positiv,
framjar en hilsosam arbetsmiljo, dr engagerad och frdmjar till en kontinuerlig utveckling.
En god ledare stiller ocksd fram organisationens mal for sina anstdllda och arbetar
tillsammans med dem for att uppnd malen. (Asif et al. 2019). En bra ledare gor sig sjilv
synlig bland personalen och gémmer sig inte pa sitt kontor eller bakom Skype moten.
Ledaren kan fora diskussioner med alla, halla god ton, bete sig sakligt dven i stressfulla och
besvirliga situationer. En god ledare virdesitter allas arbetsinsatser och favoriserar inte
personer i personalen. Ledaren har reda pa hur dennes egna verksamhet ser ut och é&r
uppbyggt och har dven klart for sig hur arbetet pa enheten gar till. Hon/han héller sig heller
inte bara till siffror och statistik utan kan dven se det konkreta i arbetet pa ett alldagligt plan
och vet enligt vilka mal alla i organisationen strévar att jobba mot. Ledaren kan ge bade bra
och dalig feedback men haller mycket mera upp den bra feedbacken for att stotta sin personal
och kan sedan komma med forslag och idéer for att for béttra det som har varit sémre utan

att skuldsétta ndgon. (Juuti, P. 2018).

1.2 Hur ledarskapet paverkar personalens vilmiende

Tidigare forskning visar skrimmande hoga siffror for incidenter i1 vardsituationer till 6ljd
av sjukskotarens ohilsa, daliga arbetsforhédllanden och otillrackligt med personal. (Asif et al.
2019 s.3) Hogre arbetsbelastning och mera stress ér orsaker till att personalen vantrivs pa
sina arbetsplatser. Anstillda anser att orsaken till vantrivseln ocksd beror pa
samarbetsproblem med chefen. Fysisk och psykisk ohdlsa har en koppling till om
arbetstagaren kédnner vilbefinnande pé sin arbetsplats. Om man kédnner sig som en viktig del
av arbetslaget och far berdm pa sin arbetsplats hédlls man ocksé langre frisk. En chef behover
ocksa kunna hantera konflikter och ha de rétta verktygen i sitt bagage for att hantera dem pé
ritt sétt och vara villig till att kompromissa. Oskéliga arbetsuppgifter som egentligen ska
goras av en annan yrkesgrupp ska elimineras frén arbetsplatsen for att spara tid och oka

effektiviteten. (Angelow, 2015, s.22-23,34, 48, 113—-114, 123-125).

P& en arbetsplats behovs arbetsgliddje for allas vilméende. For att man ska prestera bra och
ha en god hilsa behovs arbetsglddje. (Angelow, 2015, s.10-12). Personalen kinner sig

bortglomda och forbisedda av enhetschefen som &r mindre aktiv och synliga pa
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avdelningarna. I stillet for att fokusera pa varden och personalen sétter chefen fokus pa
pappersarbete, administrativa uppgifter, moéten med sina  Overordnande och
fastighetsplanering vilket gor att de glommer att ge feedback till sina arbetstagare, bade

positiv och negativ feedback som dr behovligt for att arbetstagarna ska kdnna sig bekréftade

och betydelsefulla inom verksamheten. (Havig & Hollister, 2017, s.378)

Ledarskapet paverkar den mentala hélsan hos sina anstéllda. I ett véletablerat ledarskap
inkluderas regelbundna teammdten dér man ger feedback men ocksé tydliga och respektfulla
rad till sina anstillda. Mobbning och trakasserier pa en arbetsplats maste alltid tas pa allvar

och hanteras 1 ett tidigt skede. (THL, 2019)

1.2.1 Sjukfranvaro

Sjukfranvaron okar till f6ljd av ett diligt ledarskap nir ohilsa bland personalen okar. En
hogre arbetsbelastning, for lite aterhdmtningstid och en forsdmrad arbetsgliddje dr de storsta
orsakerna bakom sjukfranvaron pa en arbetsplats. Desto hogre arbetstrivseln ar desto mindre

ar ocksa sjukfranvaron. (Angelow, 2015, s.33,89, 137).

Inom vérd och omsorgen genomfors det ekonomiska dtstramningar och nedskdrningar som
paverkar stressrelaterade problem och emotionella utmattningar bland vardpersonalen. Man
kan tydligt se ett samband 1 ledarstilen och utbrandhet bland personalen. Arbetsmiljon
paverkas negativt och resultaten blir simre av stressrelaterade symtom. (Rosengren 2014,

5.105-108.)

Arbetstagarens psykiska vélbefinnande paverkas av arbetsplatsen, kdnner arbetstagaren sig
mobbad, har dalig motivation eller inte trivs i arbetsmiljon 0kar sjukfranvaron. En studie
gjord &r 2018 visar att allt flera 1 arbetsfor alder far sjukpenning till f61jd av en psykisk
ohilsa, 2018 var det 74 300 personer som fick sjukpenning. (THL, 2019)

1.2.2 Psykisk pafrestning och sociala faktorer

Psykiska pafrestningar pa arbetstagaren ar bland annat att arbetsuppgifterna ar oklara, det ar
for mycket arbete, det dr en konstant bradska, man kan inte stélla arbetstakten/tempot, man
kénner att man inte har en mojlighet att utvecklas eller ldra sig nadgot nytt, man far inte
tillrackligt med feedback eller uppskattning och det sker en konstant férdndring 1 arbetet.
(Ahola, 2018)
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Socialfaktorer som pédverkar arbetstagaren ar att man blir ordttvist behandlad, samarbetet
mellan personalen fungerar inte, kommunikationen &r dalig och att formannen é&r
inkonsekvent. Varje forman borde regelbundet hélla utvecklingssamtal med sina

arbetstagare didr man utvdrderar arbetet och planerar for framtiden for att minska

sjukfranvaron. (Ahola, 2018)

1.2.3 Stress och utbrandhet

Studier visar att en person kidnner sig mera stressad om hen inte trivs pa sin arbetsplats, om
tempot dr for hogt och om arbetsuppgifterna édr oklara. En hog arbetsgléddje motverkar stress.
Kollegorna, chefen, stimningen och samarbete pa arbetsplatsen kan dven bidra till mindre

stress. (Angelow, 2015, s.13, 19)

Utbrédndhet eller rattare sagt utmattningssyndrom ér ett tillfalligt tillstdnd som orsakas av for
mycket och ldngvarig stress pa arbetsplatsen. (Johansson, 2020). Utbridndhet kan bero pa att
arbetstagaren dr under en konstant tidspress, personalen dr underbemannad, man har en for
stor arbetsbelastning, oklarheter i arbetsfordelningen, for lite paverkningsmojligheter pa
arbetsplatsen och att man har en avsaknad av stdd fran enhetschefen. (Ahola, Tuisku &

Rossi, 2018).

1.3 Ledarskapets och personalens paverkan i varden av patienter

Forskning visar att ledarskapet och hur man utformar arbetsgrupperna har stor betydelse for
vardkvalitén pd en vardenhet. Tidigare forskning visar ocksd genom att minska ledarens
administrativa uppgifter och inkludera dem i de mindre arbetsgrupperna kan leda till hogre
vardkvalité. P4 vardavdelningar/enheter dr huvudmalet att uppna hogsta mojliga vardkvalité
med de tillgéngliga resurserna och enhetschefen ar ansvarig for att detta mél uppnas genom
att personalen utfor sina arbetsuppgifter pa det mest effektiva arbetssittet. P4 avdelningar
med en stabil och trygg arbetsmilj6 och ett bra band mellan arbetsgrupperna frimjas
patienternas vilméaende och patienternas behov tas béttre hansyn till och vardkvalitén okar.
P& en enhet dédr ledaren bryr sig om utforandet av arbetsuppgifterna och Overvakar
vardkvalitén samtidigt som hen inkluderar virdpersonalen i beslutsprocesser dr en vil
fungerandevédrdenheter. Att ledaren dven har en bra kommunikation med sina arbetstagare,
ar tydlig, uppriktig och dér alla dr entydiga har en inverkan pa vardkvalitén. (Havig &
Hollister, 2017, s.366-367, 375, 378)
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Sjukskdterskor som arbetat pé ett stdlle med en bra arbetsatmosfar diar man kinner stod av
sina kollegor och dér det finns tilldelat resurser for att utféra varden behdvs for att oonskade
vardresultat ska uppsta och en god vardkvalité i stdllet ska kunna uppfyllas. Vardkvalitén
paverkas negativt om sjukskotaren upplever en dalig arbetsmiljo, om det &r mycket franvaro
bland sjukskoterskorna och oldmpliga ledare pa vardenheten. Arbetsforhallanden och brist
pd vardpersonal &dr nyckelfaktorer till felmedicinering, trycksar/liggsar, fallolyckor,

sjukhusinfektioner och dodlighet. (Asif et al. 2019, s.1-4).

P& vardenheter dir det sker rotationer mellan avdelningarna och byte i arbetsgrupperna
oftare kan man se en instabilitet som utvecklas till f6ljd av rotationen. Rotationen férhindrar
utvecklingen av band mellan vardarna och patienterna men dven banden mellan personalen.
Detta skapar en ldgre hangivenhet till den dagliga verksamheten pé avdelningen och mindre
vilbefinnande hos patienterna. Véardarna kinner sig inte motiverade till att gora det dér lilla
extra fOr patienterna utan stdvar i stillet efter att fiA jobbet gjort. P4 avdelningar dir
arbetsgruppen hélls stabila och man kdnner en gemenskap &r ocksé vardkvalitén hégre och
man presterar béttre. I arbetsgrupper dar man kénner varandra vél har man béttre kunskap 1
kollegornas olika styrkor och svagheter och kan bittre planera arbetet pa avdelningen for att
uppnd en god vardkvalité. Effektiviteten 6kar och missforstind minskar. Kommunikationen
fungerar ocksa battre i dessa grupper och d@ven d& minskar riskerna for missforstand och
eventuella vard fel minskar. I arbetsgrupper dér man inte kinner varandra lika val blir det
brister i rutiner, kommunikation och effektiviteten pd avdelningen minskar. (Havig &

Hollister, 2017, s.375-377)

Eftersom konflikter inom vardteam har direkta konsekvenser for patienterna ar det mycket
avgorande om man har en god konflikthantering som enhetschef {for att frimja en sdker och
god vardkvalité, samtidigt som man maste forsoka hélla goda relationer mellan kollegorna

for att sdkra den goda virden. (McKibben, L. 2017).

1.4 Hur ledarskapet paverkar arbetsmiljon/arbetsplatsen

Brister i arbetsmiljon kan leda till vantrivsel, bristande lojalitet gentemot sina kollegor, bade
fysisk och psykisk ohélsa. (Rosengren, 2014, s.84). I en arbetsmiljo dér personalen kédnner
varandra och kidnner en gemenskap och man inkluderas i andras arbete, &ven i andra
arbetsgrupper sa som stddpersonal eller kokspersonal dr trivseln pa enheten mycket béttre.
P& dessa enheter tenderar man ocksé att prata om alla som oss och inte som vi och ni. Pa

arbetsplatser dir de olika arbetsgrupperna inte har ett fungerande samarbete tenderar man
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mera att prata om de olika yrkesgrupperna som vi och ni och stimningen pa enheten blir
spand och obekvidm ndr man inte kinner av en gemenskap inom enheten. Ledaren pa
vardenheten har en betydelsefull roll i att se till s& gemenskap péd enheten uppnds genom att
fa alla arbetsgrupper att medverka tillsammans. (Havig & Hollister, 2017, s.377).
Sjukskoterskor som arbetat pé ett stille med en stirkande arbetsatmosfiar diar man kénner

professionellt stod av sina kollegor och dér det finns tilldelat resurser for att utfora varden

mar bittre. (Asif et al. 2019, s.4.)

P& en arbetsplats dér det finns mera &n bara en ledare som pa en vardenhet dir det finns en
enhetschef och sedan dven personer med mindre ledarroller inom verksamheten maste det
tydligt framga for personalen vem man ska véinda sig till i olika fragor. P4 en vardavdelning
ska inte personalen kdnna en osdkerhet i vem den egentliga ledaren for vardenheten ar.

(Havig & Hollister, 2017, 5.378)

Pé enheter dir enhetschefen dr bekymrad over att stodja och utveckla vardarbetet samt bygga
upp interpersonella relationer minimeras konflikter och oenigheter mellan arbetstagarna.
Detta leder till en harmonisk arbetsplats dir vardpersonalen fokuserar mera pd sina
arbetsuppgifter och sina patienter i stéllet for konflikterna. (Havig & Hollister, 2017, s.379).
Tidigare studier visar att effektivt ledarskap bidrar till att skapa en bra och hilsosam miljé

for bade arbetstagare och patienter. (Asif et al. 2019, s.4.)

2 Teoretisk utgingspunkt

Jag har valt att skriva om Aaron Antonovskys teori om salutogen ansats som teoretisk
utgangspunkt. Aaron Antonovsky foddes ar 1923 i Brooklyn och dog é&r 1994. Han var
Kunin-Lunenfeldprofessor i medicinsk sociologi och prefekt. Aret var 1970 nir Antonovsky
gjorde en mycket intressant studie som sedan kom till att bli hans si kallade salutogena
ansats och publicerades forsta gangen ar 1979. Teorin uppkom nir han analyserade resultat

frén en undersdkning. (Antonovsky & Elfstadius, 2005, s.12—16).

2.1 Salutogen ansats

Aaron Antonovskys teori om salutogen ansats, kinsla om sammanhang (kasam) &r en teori
som handlar om ménniskors hilsa. Enligt Antonovsky (2015) Ar bade hilsa och ohilsa &r
alltid nérvarande och vagen mellan dessa miste man kunna balansera i vardagen. Har man

en lag kédnsla av sammanhang upplever man kanske en kinsla av ohdlsa men upplever man
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en hog kinsla av sammanhang kan médnniskan uppleva hélsa. Pafrestning, stress och kaos ar
naturliga tillstdnd i vardagen som alltid dr nérvarande i ménniskans liv. Han klassificerar
inte heller en ménniska som frisk eller sjuk utan som en person med hélsa eller ohélsa. Man
forklarar varfor ménniskan blir sjuk ur ett patologiskt synsdtt genom att finna den
bakomliggande sjukdomen. Genom ett salutogent synsétt sa ser man pa vad som far
ménniskan att gd mot ohélsans riktning. Spénningstillstind uppkommer nir en ménniska
utsitts for stressorer, dessa maste hanteras pa ndgot sitt annars kan resultatet bli ohélsa i
form av sjukdom, hilsa eller nagot mitt emellan sjukdom och hélsa, vad utkomsten av detta
blir beror dock pa hur duktig ménniskan &r pé att hantera spanningen, detta dr vad man med
den salutogenetiska ansatsen forsoker 16sa. KASAM ér inte ett tillstind utan mera ett

hallningssétt dn ett personlighetsdrag. (Antonovsky, 2005)

2.2 KASAM

KASAM begreppet byggs upp av tre komponenter: begriplighet, hanterbarhet och
meningsfullhet. I en studie som gjordes visade det sig att de som hade dessa 3 komponenter
hade hog KASAM och de som hade avsaknad av dessa komponenter hade en lag KASAM.
Begriplighet: En ménniska med hog begriplighet kan forvinta sig att det hen moter i
framtiden ar forutsigbart eller tvirtom nér nagot oforutsdgbart hiander s& géar det att ordna
eller forklara. Dessa ménniskor sinne lever ofta efter att saker och ting kommer att ordna sig
pd ett eller annat sdtt. Hanterbarhet: En ménniska med bra hanterbarhet ser sina resurser runt
omkring sig som hen har till sitt férfogande som hjilp for att hantera olika situationer i livet.
Man kénner sig inte som ett offer ndr man har hog hanterbarhet och inte heller oréttvist
behandlad. Anser man att man har en person i1 ens ndrhet som resurs kdnner man att man har
tillit och ndgon man kan rdkna med. Meningsfullhet: Kan anses som en
motivationskomponent. De med hog meningsfullhet 4r mycket engagerade i betydelsefulla
saker for dem och uttrycker sig kéinslomissigt. De kénner att de har en betydelse i livet. De
soker en mening till varfor kanske trdkiga saker hinder 1 livet och kommer sig igenom det
med véardigheten i1 behall 1 stéllet for att betunga héndelsen och gora det dramatiskt.
(Antonovsky, 2005, s.43-46)
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3 Syfte och fragestillning

Syftet med denna studie ar att ta reda pd hur personalen pd en vardenhet paverkas av
ledarskapet, hur deras maende péverkas till f6ljd av detta och hur varden av patienterna

paverkas. Fragestéllningen i denna studie ar:
1. Hur paverkas personalens vilméende pé arbetsplatsen av ledarskapet?

2. Hur péaverkas varden av patienterna?

4 Metod

Jag har valt att gora en systematisk litteraturstudie. I en litteraturstudie fir man en oversikt
av kunskapsmaterial som samlats in fran tidigare forskning inom ett visst imnesomrade. Vad
som hor till en systematisk litteraturstudie ar att systemiskt soka, sammanstélla och kritiskt
granska vetenskapliga artiklar och annat forskningsmaterial. Studiens syfte ér att samla data
och gora en sammanfattning av dessa utgdende fran tidigare befintligt forskningsmaterial.
Materialet fran d@mnesomradet som ska anvindas bor vara baserat pa aktuell forskning.

(Forsberg & Wengstrom, 2015, s. 25, 30).

4.1 Urval

Jag har sokt material och artiklar utgdende frén mitt val av &mne om ledarskap, vard och
personalens vdlmaende. Jag har hallit mig till vetenskapliga artiklar som material till min
studie. Jag har sett till s& mina artiklar varit referensgranskade och pélitliga. Jag har last
igenom mina artiklar flera ganger och med kritiska 6gon granskat dem och funderat 6ver

palitligheten/trovérdigheten i texterna.

4.1.1 Inklusionskriterier

Inklusionskriterierna var att de vetenskapliga artiklarna till min studie skulle handla om
ledarskap inom varden, personalens vilmaende inom virden och omvardnad av patienterna.
Allt material ska kunna ga att relatera till inom vardyrket pé sjukhuset, boenden, avdelningar
eller vardenheter. Materialet jag anvént mig av skulle ocksa vara studier fran de senaste 10
aren for att materialet och studierna ska vara relevanta med varden i nuldget och sa
uppdaterat som mdjligt. Jag har kritiskt granskat allt material jag anvént mig utav i denna

studie.
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4.1.2 ExKklusionsKkriterier

For att exkludera artiklar borjade jag med att 14sa rubrikerna pé flera tusen olika artiklar som
kom fram med mina s6kord varav jag sedan valde ut de mest intressanta rubrikerna som hade
amnen med min studie att gora. Sedan ldste jag igenom abstrakten pa flera hundra olika
artiklar och exkluderade forst dem som inte 14t intressanta eller relevanta till min studie. Jag
valde sedan ut 40 olika artiklar som jag snabbléste igenom for att f4 en uppfattning om vad
de handlade om. Av dessa valde jag ut 17 artiklar som var mycket intressanta och relaterade
till &mnet 1 min studie. Sen ldste jag ytterligare igenom de 17 artiklarna jag hade och valde
ut 10 artiklar som enligt mitt tycke var intressanta och relaterade till mitt forskningsdmne
och min fragestéllning i min studie. Har nedanfor i kapitlet om datainsamling ser man en

bittre helhet pa vilka ord som anvénts vid sokning av artiklar och vilka resultat de gett.

4.2 Datainsamling

Till min litteraturstudie har jag anvint mig utav databaser for att hitta vetenskapliga artiklar.
Ja har hittat mitt material och anvént mig utav databaserna EBSCO-host: CINHAL with full
text, Emerald eJournals Premier och Scholarly Journals. Min artikelsdkning har gjorts 1
februari och mars 2021. Artiklarna léste jag 1 sin helhet och jag granskade noggrant igenom
hela texterna for att forsdkra mig om att de var relevanta till &mnet jag studerar. Jag valde
artiklarna enligt de dmne jag valt att skriva om 1 mitt arbete och tyckte de var relevanta till

min fragestéllning och syfte med arbetet.

Hur so6kningen av artiklar gjordes: Jag borjade med att gé in via Tritonia.fi och déir via till
deras sokmotor Finna. Jag valde sedan att s6ka bland E-artiklar. S6kord som jag anvinde:
”Leadership” AND “Care” (trdffar 110 726, varav 3 artiklar valdes). “Leadership” AND
“Nursing” AND “Care” (traffar 39 716, varav 1 artiklar valdes). “Leadership” AND
“Patient” (traffar 58 819, varav 2 artiklar valdes). “Leadership” AND “Wellbeing” AND
“Nurses” (triaffar 3 687, varav 2 artiklar valdes). “Leadership” AND “Nursing” AND
“Nursing homes” (triffar 19 945, varav 2 artiklar valdes).

Totalt blev det 10 artiklar till mitt arbete. Jag anvdnde mig utav ”AND” mellan sokorden for
att béttre hitta material till min studie. Jag begridnsade ocksd min sokning med att begrinsa
till “e-artiklar” 1 ”Full text”, artiklar som var “Referens granskade” och “artiklar”. Jag
begrinsade ocksd min sokning sa att materialet inte fick vara dldre dn 10 &r genom att

begréinsa drtalen pd materialet till “2011-2021".
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I slutet av arbetet finns det en bilaga dédr jag har sammanstéllt en artikelresumé over

artiklarna jag anvédnt mig utav i detta arbete.

4.3 Analysmetod och etiskt overvigande

Ett flexibelt sitt att analysera material &r genom en kvalitativ innehallsanalys som &r en
systematisk metod av analysering. (Forsberg & Wengstrom, 2015, s.137). Niar man anvinder
texter som material som ska analyseras ska man forsoka hitta kategorier som gar att
klassificera enligt huvudkategorier och underkategorier péa ett systematiskt sétt.
Innehéllsanalys innebér att man anvdnder en metod dédr man stegvist och systematiskt delar
upp allt material fOr att hitta monster och teman till hjdlp vid analyseringen av materialet.
Det ar viktigt att forskaren noggrant beskriver hur analysen blivit gjort for att
tillforlitligheten 1 resultaten ska 6ka. Metodens id¢é dr att man reducerar ur materialet fran
enskilda uttalanden och fér det till en storre helhet, man sammanfor grupperna och klasserna
ur materialet till en helhet. Nér resultatet ska redovisas kan man vilja vél utvalda citat for att

stirka grupperna. (Nyberg & Tidstrom, 2013, s.134-137).

Jag har valt att gora en systematisk litteraturstudie och dérfor bor jag ldgga fokus pd att finna
bra och trovirdigt material till min studie for att den ska bli bra. Jag har ocksa lagt vikt pa
att inte forvrdnga materialet ur de tidigare studierna, forskningarna och litteraturen jag
anvint mig utav. Amnet jag valt att skriva om #r viktigt for att en arbetsplats ska fungera,
man ska kunna se en helhet i hur allting dr kopplat till varandra 1 denna studie. Personalens
vialmaende har en stor inverkan pd vardkvalitén och ledningen har da igen en stor inverkan

pa personalens vdlmaende, allt hinger samman.

For att kunna kalla en studie etisk méste frdgorna i studien vara vésentliga, genomforas pa
ett etiskt satt och ha en god vetenskaplig kvalité. Undersokningarna och forskningarna ska
vara av betydelse. Forskning inriktar sig oftast i forstaelse, att skapa kunskap och motivation
till att forbattra sin kunskap. Studier inom humanforskning 4r av nytta for individen,
professionen och for samhdllet. Viktiga komponenter dr god kvalité och vetenskapligt vérde.

(Henricson 2012, s76-77).

Inom vérd och omsorg utévar man forutom véard och omsorg dven kontinuerlig forbattring
av verksamheten 1 sin dubbelroll. Det gor att kraven 0kar pa att man arbetar evidensbaserat.
Forskningsetiken gér ut pa att man i sitt forskningsprojekt reflekterar 6ver alla moment man

genomfor frdn borjan till slutet, hidnsynstagande och reflektion behovs genom hela
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forskningsprocessen. Att gora gott, inte gora skada, samtycke, principer f6r personer och
respekt ar traditionellt det forskningsetiken baserar sig pa. Det handlar ocksa om varfor man
gor sin studie och hur man metodiskt ldgger upp den. (Sandman & Kjellstrom 2013, s.311-
313).

5 Resultat

I detta kapitel har jag presenterat resultaten ur de olika artiklarna jag analyserat enligt min
fragestillning och syfte. Jag har sammanstéllt och presenterar resultaten fran alla artiklar
skilt for sig enligt min fragestillning om ‘“hur pdverkas personalens vidlmiende pa

arbetsplatsen av ledarskapet” och “hur paverkas varden av patienterna”.

5.1 Hur paverkas personalens vilmiaende pd arbetsplatsen av
ledarskapet?

Vérdarbetet dr ett kinslosamt arbete som stéller hoga kénslomaéssiga krav péa virdarna, da ér
det ytterst viktigt att anstdllda kdnner stod fran organisationen. Ett resonansfullt ledarskap
har en betydande roll 1 att forbéttra personalens arbetsgliddje. Arbetsengagemanget dr hogre
ndr man har tillgang till socialt utbyte med sina kollegor pa arbetsplatsen. Ledare har storre
uppskattning for frivilligt arbete 4n ndr man maste genom beldning fa personalen att stilla
upp till arbete, personalen blir dérfor inte alltid tillrackligt uppskattade och berdmda for sina

arbetsinsatser. (Parr J., Teo S., & Koziol-McLain. J. 2020)

Resultatet visar att chefen har en viktig roll for att man ska uppné en bra arbetsplats inom
dldreomsorgen, eftersom hon/han paverkar personalens sociala faktorer pa arbetsplatsen.
Det finns skillnader och ojamstélldheter nir det kommer till anstrdngningar och beloningar
pa arbetsplatsen som péverkar vilbefinnandet. Anstédllda inom dldreomsorgen ar konstant
under press, de dr dverbelastade och har det stressigt. Det finns missndjen med ledarskapet
och arbetsvillkoren, man kénner att man inte kan utvecklas péd ett personligt eller
karridrmassigt plan. Organisatoriska faktorer sa som omsittning och begransade resurser har
en pdverkan i personalens vélbefinnande. Det fanns ocksé en koppling mellan de anstilldas
utbildning och deras egen bedomning av nivan pa ledarskapet. Studien visar ocksé att
kvinnor som jobbar inom é&ldrevarden drabbas av mentalohédlsa som mest nir de jobbar
mycket och far minimalt med tacksamhet for sin arbetsinsats. Det dr ocksa mycket vanligt
att de drabbas av skulderblads- och nackproblematik samt kan lida av muskel- och skeletal

ohilsa. (Keisu B.I., Ohman A., & Enberg B. 2018)
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Genom att skapa en bra arbetsmiljo gor det mojligt for sjukskoterskor att nd sin fulla
professionella potential och bygga pa bade personlig och organisatorisk motstandskraft mot
okad arbetsbelastning. Nér sjukskoterskorna kénde stod fran sin ledare betygsatte de sina
yrkeskunskaper som utmaérkta och de kénde sig ha en professionell praxis pa sin arbetsplats.
Det finns beldgenheter som tyder pa att ledarskapet har en inverkan pa sjukskotarens trivsel
pa arbetsplatsen samt att de halls kvar l1dngre pa samma arbetsplats. For att ledaren ska kunna
skapa en lojalitet till sjukskoterskorna behdver denne motivera dem, vérdesétta deras arbete
och forsta vad de sjélva vardesitter i sitt arbete. Ledaren behover ocksa ha en god vilja till
att jobba tillsammans med gruppen for att sjukskotarna ska kénna en trivsel pa sin arbetsplats
och kdnna att deras ledare &r lojal. Det finns en midngd med bevis som tyder pa att

ledarskapsstilen har en stark inverkan pé sjukskdtarens moral. (Maxwell E. 2017)

Studien tydde pad mycket mera negativa an positiva resultat eftersom stressen var ett faktum
1 de flesta av ledarskapsstilarna. Olika ledarskapsstilar har en inverkan pa arbetstagarnas
trivsel pa arbetsplatsen. Det har ocksd en inverkan 1 vad de tycker om ledaren och hur de
bedomer ledarens sitt att leda. En chef som sjédlv upplever arbetsrelaterad stress har stor
chans att insjukna i en stressrelaterad sjukdom, vilket reflekterar vidare till dennes anstillda
nir hen inte orkar med sitt arbete. Har chefen svart att astadkomma fordndring pd en
arbetsplats och fa fungerande arbetsteam mirks detta ocksé hos de anstéllda. Om chefen blir
mera angestfylld 6ver situationen som hen inte klarar av att styra upp och hantera tar detta
ut sig pa de anstdllda som ldmnas utan direktiv och blir tvungna att styra organisationen och
arbetet sjdlva vilket gor hela situationen stressig for alla delparter. (Lornudd C., Bergman

D., Sandahl C. & Von Thiele Schwarz U. 2015)

Nir personalen upplever ett gott ledarskap har det en positiv inverkan pé arbetsplatstrivseln.
Studier visar att tranformativt ledarskap ar forknippat med en hog trivsel pa arbetsplatsen,
personalens vélbefinnande, minskad utbrdndhet, man 4r ndjdare med sitt arbete och har en
mindre avsikt for uppsdgning eller byte av arbetsplats. (Poels J., Verschueren M., Milisen

K. & Vlaeyen E. 2020)

Det trasformativa ledarskapet hade ett samband med hogt arbetsengagemang,
jobbtillfredsstillelse, ledareffektivitet samt kvalitén pa ledarstilen och omvardnaden. Det
fanns en skillnad 1 hur effektiv ledaren var pa privata sjukhus och offentliga sjukhus, det
hade en paverkan i om personalen var villig att géra en extra insats for arbetsplatsen och hur
ndjd man kinde sig pé sin arbetsplats. For att sjukskoterskorna ska prestera bra behover de

ha en bra relation med sin ledare samt f4 berdm och beloningar av sin ledare nér de utfort ett
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bra arbete. Ledarskapsstilen paverkar hela organisationen, sjukskoterskornas vdlméende,
arbetstrivsel och har en viktig roll i hélso-och sjukvardsorganisationen eftersom deras
prestationer har en betydande roll i patienternas tycke om vérden de fatt. Ar patienterna

tillfredsstdllda med sin vard kan man konstatera att vardkvalitén har varit bra. (Alloubani A.,

Akhu-Zaheya L., Mubarak Abdelhafiz I. & Almatari M. 2019)

Resultatet visar att det finns ett samband mellan etiskt ledarskap och trivseln pa arbetsplatsen
for sjukskoterskor. Resultatet visade ocksa att det etiska ledarskapet péverkade
sjukskoterskornas vilméiende genom arbetstrivseln bade direkt- och indirekt. Ledare som
anvinder sig utav en etisk ledarskapsstil dr oftast opartiska, drliga, uppmirksamma, tar
kénslor 1 beaktande och ser till sa de anstéllda har en séker arbetsmiljo for att frimja deras

vélbefinnande. (Kaffashpoor, A. & Sadeghian, S. 2020)

Omvardnad ér ett fysiskt och kinslomissigt krivande yrke. En krdvande yrkesroll med héga
forvantningar och svara arbetsvillkor gor att vissa sjukskoterskor drabbas av utbridndhet och
stressrelaterade sjukdomar. Utbrandhet gor sé att personen kénner psykisk- och fysisk
trotthet. Det dr kdnslomaéssigt pafrestande och orsakar utmaningar for personen som drabbats
eftersom denne tappar sin effektivitet, har svart att kommunicera och kénner ingen
medkénsla eller empati gentemot andra. Organisationen har en betydande roll 1
vilbefinnandet hos vérdarna, en hog arbetsbelastning, minskad arbetsglddje, dalig
kommunikation, utmattning, utbrindhet och déligt samarbete bland personalen ar ndgra av
problemen som kan uppsté vid en déligt funktionerande organisation. Genom gott ledarskap,
skolningar av personalen och egen kontroll av verksamheten kan man forebygga

stressrelaterade sjukdomar bland personalen. (Brennan E. 2017)

Ledarskapet har en betydande roll i patientsékerheten genom att se till s& arbetstempot bland
personalen inte blir for hogt, att personalen trivs pa sin arbetsplats, att arbetsmiljon ar lugn
och harmonisk. Beslutsfattarna maste vara medvetna om vikten av att avsitta tillrickliga
resurser till vairdhem och hemtjinsten for att underldtta vardarbetet. Chefen behdver skapa
en trivsam arbetsmiljo for vardarnas vilbefinnande genom att se till sa det finns tillrackliga
resurser, balans i arbetet, se till s& kommunikationen fungerar och goéra det mojligt for

anstillda att fokusera pa sina arbetsuppgifter. (Ree, E. 2020)
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5.2 Hur paverkas viarden av patienterna?

Nar personalen har fortroende for sin chef och anvinder sig utav riktlinjerna som finns pa
arbetsplatsen kan man konstatera att det 4r mindre rapporteringar om ldkemedelsmisstag si
som felmedicinering pd enheten. Varddagarna for patienterna pa ett sjukhus minskade ocksé
ndr sjukskoterskorna kidnde sig engagerade pa arbetsplatsen. Det resonansfulla ledarskapet
hade ocksa en betydelse for hur ndjda patienterna dr med varden. Man kunde ocksa se att
det 6kade patientsdkerheten och fallrisken minskade. Arbetsengagemang var kopplat till

vardkvalitén pa vardenheten. (Parr J., Teo S., & Koziol-McLain. J. 2020)

Chefen pa en enhet har som uppgift att se till sd att organisationen uppnér sina mal och att
de anstillda kédnner arbetsglddje for att dldreomsorgen ska vara av hog kvalité och

rehabiliterande for patienterna. (Keisu B.I., Ohman A., & Enberg B. 2018)

Det finns bevis som visar att ett bra ledarskap kan ha en positiv inverkan pd bade
patientupplevelse och vérdresultatet. Nir sjukskoterskorna kédnner att de har stdd fran sin
ledare rapporteras det ocksd att patienterna kdnner sig mera tillfredsstillda med sin vard och
de betygsatte sjukskotarnas arbete som utmirkt. Genom transformativt ledarskap och
resonansledarskap minskar patientdodligheten genom olika atgérder och redskap. Bra
arbetsrelationer mellan sjukskdtarna och ledarskapet forknippas med mindre

medicineringsfel och féarre varddagar. (Maxwell E. 2017)

For att 6ka vardkvalitén pa ett dldreboende bor ledaren fokusera mera pé ett aktivt ledarskap
och uppgiftsorienterat beteende sa som struktur, samordning, 6vervakning av verksamheten
samt klargéra fOr personalen vad deras arbetsuppgifter dr. Ledartypen som var
uppgiftsmedeveten hade en positiv effekt pd vardkvalitén. Studien visade ockséd att
patienternas anhoriga har ett sdmre forhallningssétt till outbildad personal vilket kan
resultera 1 att patienten sjdlv blir mera missndjd med sin vard. For att sdkra en god
vardkvalité behover ledaren se till s att det finns mer utbildad personal sd som
sjukskdterskor och minimera antalet outbildad personal pd dldreboenden. (Havig, A. K.,

Skogstad, A., Kjekshus, L. E., & Romeren, T. 1. 2011)

En daligt fungerande organisation, tidspress, hog arbetsbelastning och personalbrist ar
potentiella hot for patientsékerheten och vardkvalitén pé ett dldreboende. Nér man anvénder
sig utav transformativt ledarskap har det en inverkan i patientresultaten pd sa sitt att
vardkvalitén okar, patienterna dr ndjdare, medicineringsfel minskar och dédligheten sjunker.

(Poels J., Verschueren M., Milisen K. & Vlaeyen E. 2020)
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Ett samband hittades mellan den transformativa ledarskapsstilen och utkomsten av
vardkvalitén. Studien visade ocksa en viss skillnad i vardkvalitén pé privata- och offentliga
sjukhus. Vardkvalitén var béttre pa privata sjukhus én pa de offentliga. Patienternas syn pa
sin omvardnad och hur ndjda de &r med varden dr ett stort bekymmer inom hilso-och
sjukvdrden i1 dagens ldge eftersom patienterna stéller stora krav pa effektiviteten och
ansvaret. Att uppfylla patienternas forvantningar och krav har alltid varit en viktig del for
vardpersonalen och under de senaste dren har man satt &nnu mera vikt pa just detta. De
senaste aren har patienterna ocksa blivit mera delaktiga i sin egen vard och &r mera aktiva
och intresserade av sina behandlingar, sdkerhet, kostnader och kvalitén pa varden. Inom den
privata sjukvarden behandlas och vérdas alla patienter oftast inom den faststéllda tidsramen.
Inom den offentliga sektorn kan det vara langa vardkder och man blir tvungen att vénta en
langre tid vilket frustrerar patienterna. (Alloubani A., Akhu-Zaheya L., Mubarak Abdelhafiz
I. & Almatari M. 2019)

Trots utmaningarna 1 den nuvarande hilso- och sjukvardssystemet fortsitter
sjukskoterskorna att leverera hog kvalité av patientvard. Utbrandhet bland vardpersonalen
hojer sjukfranvaron bland personalen och detta i sin tur har en paverkan i vardkvalitén nar
personalen dr underbemannad. Hog arbetsbelastning, minskad arbetsgliddje, dalig
kommunikation, utmattning, utbrdndhet och daligt samarbete bland personalen har en

negativ inverkan pé vardkvalitén. (Brennan E. 2017)

Brist pé resurser som personal, tid, pengar for utbildning och nédvindiga hjdlpmedel kan
hindra chefernas mojligheter att genomfora de atgérder som kravs for att frimja varden.
Politiska riktlinjer och foreskrifter bor betona vikten av ett bra ledarskap, en bra arbetsmiljon
och patientsdkerhet for att uppna god omvardnad av patienterna. Det &r viktigt att sékerstélla
att det finns tillrdcklig med personal, yrkeskompetens inom arbetsteamen och god
kommunikation inom organisationen for att skydda personcentrerande vard. Studier visar att
organisatoriska beslut samt arbetsplatskulturen har en inverkan i1 patientresultaten sd som
fallrisk, mortalitet och patienternas upplevelse av varden. Arbetsmiljon samt mentala
faktorer som att kinna sig Overbelastad, personalbrist, tidsbrist och brist pd hjdlpmedel ar
hinder for patientcentrerad vard. Véardarna har inte samma mdgjligheter mera att spendera tid
och fa kontakt med sina patienter, detta kan delvis bero pd att arbetsbelastningen stiger och

arbetstagarnas blir stressade och hinner inte med. (Ree, E. 2020)
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6 Diskussion

I resultatdiskussionen tar jag upp och sammanfattar vad mina resultat visat som jag
analyserat samt jamfor dem med tidigare studier som uppkommit i mitt arbete i olika kapitel.
Jag beskriver ocksa utifrin mina egna erfarenheter inom omradet. Jag kan ocksa
sammankoppla resultaten av min studie till min teoretiska utgdngspunkt om KASAM. I
metoddiskussionen tar jag upp hur jag gétt till viga med mitt arbete. Slutledningen

sammanfattar vikten av mitt arbete och mgjligheterna till fortsatta studier inom omradet.

Jag kan sjilv konstatera att kvalitén och innehéllet pa mitt examensarbete inte alls blev som
jag till en borjan sjdlv hade forestillt mig och planerat. Tiden, energin och fokusen rickte

inte till som smabarnsmamma men jag gjorde det bista utav situationen.

6.1 Resultatdiskussion

Hur blir en chef skapad och formad, eller fods alla till en bra chef. Alla kanske inte passar
till att vara en chef &ven om de sjilva tror det, de dr helt enkelt inte av sa kallat chefs material.
I dagens lage har ockséd chefer en mycket stor press pa sig bade fran personalen och fran
ledningen hdogre upp. Enligt Chase (2010) kan man undra om man f6ds som en délig eller
bra ledare, eller blir man skapad till en? detta har forskare i aratal studerat och funderat kring.
Man kan ocksa borja som en dalig ledare men utvecklas genom éren till en battre ledare,
men detta beror bara pa ledarens attityd och vilja till fordndring och om hen kan se sina

brister i sitt ledarskap.

Vararbetet ér ett tungt och pafrestande yrke man blir trétt i bdde kroppen och huvudet nir
arbetsbelastningen &r stor och man jobbar under en konstant tidspress samt utfor manga lyft
och jobbar i1 obekvédma arbetsstdllningar. Nar man stressat tillrackligt 1ange far man problem
med somnen och man blir kanske gloms vilket paverkar det egna vardarbetet. Nér man har
en konstant tidspress sa tinker man kanske inte alltid pa ergonomin vilket resulterar i sjuka
ryggar, axlar och armar. Det skérs hela tiden ner pa personalen till f61jd av sparatgérder fran
myndigheterna vilket syns i omvérdnaden av patienterna. Enligt Keisu, Ohman & Enberg
(2018) Visar studier ocksa att kvinnor som jobbar inom dldrevarden drabbas av mentalohédlsa
som mest nir de jobbar mycket och far minimalt med tacksamhet for sin arbetsinsats. Det dr
ocksd mycket vanligt att de drabbas av skulderblads- och nackproblematik samt kan lida av
muskel- och skeletal ohédlsa. Enligt Brennan (2017) dr omvardnad ar ett fysiskt och

kénslomadssigt krdvande yrke. En krdvande yrkesroll med hdga forvéantningar och svara
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arbetsvillkor gor att vissa sjukskoterskor drabbas av utbridndhet och stressrelaterade

sjukdomar

Ett gott ledarskap dr en mycket viktig faktor for en vélfungerande organisation. Om
personalen inte kdnner stod fran sin chef pé arbetsplatsen kan de drabbas av ohilsa, bade
psykisk och fysisk. Det dr viktigt for arbetstagarna att kdnna att de kan lita pa sin chef och
gé till denne med vilka problem som helst. For att f4 en trivsam arbetsmiljo behover alla
striva mot samma mal, bdde chefen och personalen. Har man ett gott vélbefinnande pé sin
arbetsplats med god kommunikation, ett bra teamarbete, tillrdckligt med personal, inte sa
hog arbetsbelastning samt fortroende for sin chef sd minskar ocksa sjukskrivningarna bland
personalen. Enligt Havig & Hollister (2017) Pa enheter dér enhetschefen &r bekymrad och
brydd over att stodja och utveckla vardarbetet samt bygga upp interpersonella relationer
minimeras konflikter och oenigheter mellan arbetstagarna. Detta leder till en harmonisk
arbetsplats dir vardpersonalen fokuserar mera pa sina arbetsuppgifter och sina patienter i

stédllet for konflikterna.

Ledarskapsstilen samt personalens vélbefinnande har en inverkan i virden av patienterna.
Enligt Havig & Hollister (2017) P4 en enhet dér ledaren bryr sig om personalensutforandet
av arbetsuppgifterna och Overvakar vardkvalitén samtidigt som hen inkluderar
vardpersonalen i1 beslutsprocesser dr en vél fungerandevardenheter. Att ledaren dven har en
bra kommunikation med sina arbetstagare, &r tydlig, uppriktig och dar alla dr entydiga har

en inverkan pé vardkvalitén.

Patienterna blir bortglomda och satta till sidan nér personalen dr underbemannade, har ett
hogt arbetstempo, ar under tidspress, stressade, kianner att de inte riacker till och d& hander
de latt vard fel i all denna bradska. Enligt Asif et.al. (2019) Visar tidigare forskning
skrammande hoga siffror for incidenter i vardsituationer till foljd av sjukskdtarens ohélsa,
déliga arbetsforhédllanden och otillrackligt med personal. Enligt Parr, Teo & Koziol-McLain
(2020) Nar personalen har fortroende for sin chef och anvénder sig utav riktlinjerna som
finns pa arbetsplatsen kan man konstatera att det a4 mindre rapporteringar om
lakemedelsmisstag sa som felmedicinering pa enheten. Varddagarna for patienterna pa ett

sjukhus minskade ocksé nér sjukskoterskorna kénde sig engagerade pé arbetsplatsen.

For personalens vélbefinnande pa en arbetsplats behover de kdnna att de har ett sammanhang
till ledaren och den Ovriga personalen samt patienterna. Darfor har jag valt Aaron

Antonovskys teori om salutogen ansats, kidnsla av sammanhang (KASAM). Teorin byggs
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upp av tre huvudkomponenter som dr begriplighet, hanterbarhet och meningsfullhet. Enligt
Antonovsky (2015) Ar bade hilsa och ohilsa ir alltid nirvarande och vigen mellan dessa
maste man kunna balansera i vardagen. Har man en lag kéinsla av sammanhang upplever
man kanske en kinsla av ohdlsa men upplever man en hég kdnsla av sammanhang kan
maéanniskan uppleva hélsa. Pafrestning, stress och kaos dr naturliga tillstdnd i vardagen som

alltid ar nérvarande i ménniskans liv men man maéste bara ldra sig att hantera dem.

Hur jag tolkar de tre huvudkomponenterna i Antonovskys teori med en reflektion till min
egen studie. Har man alla dessa tre huvudkomponenter sa har man en hog kénsla av
KASAM. En ménniska med hog begriplighet kan hantera det som vardagen for med sig, de
stressar inte upp sig i onddan nér nédgot ovantat pa arbetsplatsen sker. De kan halla sig lugna
och kan 16sa problemen. De blir inte stressade dven om arbetsbelastningen &r hog och de
jobbar under tidspress. En méinniska med bra hanterbarhet ser 16sningar pa problemen och
kan anvénda sig utav olika verktyg for att fi dem I6sta. En ménniska med hog hanterbarhet
kanske inte heller tar &t sig lika litt vad chefen sédger till dem utan 16ser situationer
sjalvstandigt utan att kidnna att man blivit utelimnad. De med hog hanterbarhet inom
personalen dr de som kommer med nya l6sningar pa problemen pa arbetsplatsen nér det
kommer till varden av patienterna. De med hog meningsfullhet 4&r mycket engagerade 1 sitt
arbete pa arbetsplatsen. De hittar en mening i allt som hinder bade bra och daliga saker pa

deras arbetsplats.

6.2 Metoddiskussion

Till min systematiska litteraturstudie hittade jag 10 vetenskapliga artiklar som handlade om
amnet jag valt att skriva om. For att artiklarna skulle vara av god kvalité valde jag att soka
efter referensgranskade artiklar och som var publicerade inom de senast 10 dren for att de
skulle vara relativt uppdaterad studier enligt hur varden i dagsldget ser ut. Jag har anvént
mig utav bdde kvalitativa och kvantitativa studier for att fa en bredare aspekt. Jag valde en
del kvantitativa studier for att {4 in siffror och statistik frn studierna for att kunna jimfora
dessa resultat med dven de kvalitativa studiernas resultat och kunna se att de bdda metoderna
sammanfattar i princip likadan slutresultat. Alla artiklarna jag ldste och analyserade var

skrivna pa engelska.

Etiskt 6vervigande hade jag i tanken genom arbetets gang saledes att jag inte skulle dndra
pa eller forvranga vad det tidigare forskningsmaterialen visade. Det dr ytterst viktigt att man

inte drar ihop egna slutsatser av de tidigare studierna man analyserar utan haller sig till de
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ursprungliga resultaten som de tidigare studierna forskat fram. Jag har jamfort tidigare

forskning och fakta med varandra for att samla information och kunskap.

De olika artiklarna jag valde till min studie innehaller alla nagot av foljande ord: ledarskap,
vard, personal, patienter och vdlméende eftersom det dr &mnet jag valt att rikta in min studie
pa. De handlar om vérdarbete och ledarskap inom vardsektorn, boende miljoer, hemvérd och
sjukhusmiljoer i olika ldnder for att man tydligare skall kunna se om samma problem

uppkommer runt om i vérlden, vilket det gor.

Amnet jag valt att studera ir viktigt eftersom allt hér samman och gér att koppla ihop och &r
ett mycket vanligt problem pa ménga stillen inom varden. Ledarskapet och organisationen

paverkar personalen som i sin tur paverkar varden av patienterna.

6.3 Konklusion

Mitt arbete tar upp hur viktigt det dr att se sambandet mellan hur ledarskapet péverkar
personalens vidlméende och hur det i sin tur paverkar varden av patienterna. Detta dr nagot
varje vardenhet borde ta i beaktande och granska hur det paverkar deras egen organisation.
Alla behdver ett bra vilméende for att f4 en fungerande organisation. Man kan ocksd fa sig
en tankestéillare om hur viktigt det verkligen &r med bra ledarskapsskolning for att vi ska
kunna forma bra ledare for att trygga en bra arbetsmiljo, gott vilméende, patientsékerhet
samt en god vardkvalité. Alla fods inte till att vara en bra ledare men nistan alla kan formas
till att bli en bra ledare om viljan och motivationen bara finns dér. Det har gjorts manga
studier kring ledarskap samt ledarskapsstilar och dess paverkan pd personalen och
arbetsplatsmiljon. Det har dven gjorts studier pa hur personalen paverkar varden. Men det
fanns inte s& manga studier kring alla dessa &mnen om ledarskap, personalens vilmaende

och paverkan i1 varden av patienterna.

Hoppas denna studie vickte ett intresse hos ndgon och sa att det kanske kan reflektera vissa
problem med sin egen verksambhet eller arbetsplats. Denna studie ger dock en bra mgjlighet
till vidare studier och forskning inom omradet for att bredda kunskapen inom omradet om

ledarskap och dess pdverkan i personalens vdlmaende och omvardnaden av patienterna.
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och patientsékerhetskultur
bidrar till att férklara
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hemtjénst.
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minskar utkomsten av
personcentrerad vard,
samtidigt som
transformativt ledarskap,
god bemanning och god

kommunikation kar den.
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