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Abstrakt

Stress ar vanligt problem bland vardpersonal. Syftet med denna studie &r att utreda
forekomsten av stress bland vardare. Arbetet forsoker svara pa fragestdllningarna “Hur
forebygger man arbetsrelaterad stress?” och ”Vad stressar vardare i arbetet?”. Genom
denna studie vill vi fa fram vad som stressar vardare i arbetet samt att genom svaren pa den
oppna fragan “Hur forebygger du stress?” fa fram rad som kan hjalpa vardare att forebygga
stress. Vara teoretiska utgangspunkter ar Theorell med krav-och kontrollmodellen samt

Antonovsky med begreppet KASAM.

Studien &r en kvantitativ enkatundersokning. Informationen till studien har samlats in
genom en enkatundersokning, som gjorts pa tre vardavdelningar. Totalt deltog 72 vardare i

studien. Resultatet redovisas i form av diagram.

| resultatet visade det sig ocksa att det inte fanns nagon skillnad i upplevd stress oberoende
om de jobbade 50 eller 100 %. Vi har fatt in manga goda rad fran vardarna om hur de

forebygger stress.

Sprak: Svenska Nyckelord: stress, coping och nursing; stress och nursing; stress och

prevention.
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Summary

Stress is common problem among caretakers. The aim of this study is to investigate the
prevalence of stress among caretakers. The study tries to answer the questions "How to
prevent work-related stress?" And "What causes stress among care takers in their work?".
Through this survey, we want to bring out what is causing stress among caretakers at work
and in the answers from the open question "How do you prevent stress?" obtain advice that
may help caretakers to prevent stress. Our theoretical frameworks are Theorell with the
requirements and control model and the concept of Antonovskys’ KASAM.

The study is a quantitative survey. The information for the study were collected through a
survey, carried out in three care departments. A total of 72 caretakers participated in the

study. The results are reported in form of charts.

In the result, it was found that there was no difference in the perceived stress, regardless if
they worked 50 or a 100%. We have received a lot of hints and advice from caretakers how

to prevent stress.

Language: Swedish  Key words: stress, coping and nursing; stress and nursing; stress and

prevention.
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1 Inledning

Detta examensarbete ar en kvantitativ studie om stress, arbetsrelaterad stress inom varden
och férebyggande av stress. Vi har valt att skriva om detta &mne eftersom det &r ett aktuellt
amne. Genom denna studie vill vi utreda specifikt vad som stressar vardare och vi énskar

genom detta arbete kunna ge rad och hjalp till vardare for att minska stressen.

Den psykiska hélsan hos befolkningen har forsamrats sedan 1980-talet, samtidigt har &ven
besvaren med vark 6kat. De psykiska yrkeskraven har trappats upp. Nufértiden &ar psykisk
ohalsa, varkbesvar och stressymptom de vanligaste orsakerna till sjukfranvaron.
(Danielsson et al, 2009)

Pa grund av sparatgarder stangs avdelningar, minskas personal, arbetsmangden okar och
vikariestopp inférs. Kraven pa vardpersonalen okar eftersom samma arbetsmangd skall
genomforas med mindre personal och resurser. For oss r detta en sjalvklar orsak till stress.
Exempel pa negativa foljder av stress som vi upplevt under vara praktiker ar

felbedomningar, sjukskrivningar, dalig stdamning inom personalen och missndjda patienter.

Vi utfor undersékningen genom att gora en enkétstudie med bade 6ppna och slutna fragor.
Undersokningen utfors inom Jakobstads social- och halsovardsverk. Utifran enkaten
forsoker vi fa fram konkreta faktorer som stressar vardare. Med hjélp av dem kan vardarna
fa reda pa stressfaktorerna och lattare kunna minska pa stressen. Dessutom fragas det i
enkéaten efter olika satt att hantera stressen, vilket dven redovisas i resultatet.



2 Syfte och fragestillning

Syftet med denna studie &r att ta reda pa forekomsten av stress bland vardare. Vi vill dven
undersoka hur vardare forebygger arbetsrelaterad stress. Genom denna studie hoppas vi
kunna hjélpa vardare att stressa mindre i arbetet. For att kunna forebygga stress ar det
viktigt att veta vilka faktorer som stressar. | studien jamfors dven skillnader mellan

sjukskatare och narvardares upplevelser och hantering av stress.
Vara fragestallningar ar:
e Vad stressar vardare i arbetet?

e Hur forebygger man arbetsrelaterad stress?

3 Stress

Ordet stress anvands ofta i dagens samhélle. Manga associerar stress till tidsbrist. Man har
for mycket att géra och tiden racker inte till. Fast ordet anvands flitigt finns ingen egentlig
enig objektiv uppfattning om vad stress ar eller hur man definierar termen stress.
(Wéhrborg, 2002, s. 32 & 40)

For flera tusen ar sedan reagerade vara forfaders kroppar pa stress pa samma sétt som vara
kroppar gor idag. Skillnaden mellan situationerna ar att vara forfader upplevde stress vid
till exempel anfall av vilda djur. Né&r situationerna inte langre var farliga kunde kroppen
slappna av och aterhamta sig. Idag nar vi upplever stress ar inte vara kroppar fysiskt aktiva
pa samma satt, vilket leder till att vi inte kan skingra den extra energi som kroppen
producerar vid stress och vara kroppsliga funktioner forsamras. (Karpilovski, 2008)

3.1 Fysisk stress

Vid stress sker en del reaktioner i kroppen som &r nddvandiga for att vi ska klara av vissa
situationer. Alla manniskor reagerar olika pa stress, de faktorer som paverkar reaktionen ar
genetiska faktorer, personlighet, tankar, upplevelser och minnen. De fysiologiska
reaktionerna hjélper oss och skyddar oss genom att 6ka beredskapen, immunférsvaret och
rorelseorganen. Né&r vi upplever stress stiger blodtrycket, pulsen och insdndringen av
stresshormoner i blodet Okar. Dessa reaktioner ger 0ss mer energi och

koncentrationsformagan 6kar. Aven koagulationsformagan i blodet 6kar for att minska
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blodférlusten vid en mojlig skada. 1 och med att kroppens resurser prioriteras till
funktionerna som ska skydda oss, hammas andra funktioner. Blodflédet till de inre
organen, matsmaltningsprocessen och tarmkanalen minskas och &ven reproduktiva
funktioner, sasom tillvaxt- och kénshormonernas produktion minskas. Andra funktioner
som forsamras ar de neuropsykologiska funktioner sasom koncentrationen, minnet och
uppmarksamheten. For friska personer ar kortvarig stress inte farligt men for sjuka
personer kan &ven den kortvariga stressen vara skadlig. Efter stressexponeringen bor
kroppen fa aterhdamta sig och balansen aterstallas i kroppen. Férmagan att aterstalla
balansen och anpassa sig efter nya situationer kallas allostas. Vid aterhamtningen sjunker
blodtrycket och pulsen, hjartat far tillbaka sin normala takt, stresshormonproduktionen
minskas och musklerna slappnar av. Tack vare kroppens férmaga att forbereda sig for en
akut situation Kklarar vi av olika provningar, utan denna formaga skulle vi inte dverleva
olika pafrestningar. (Wahrborg, 2002, s. 87; Lundberg & Wentz, 2005, s. 34-35)

3.2 Psykosocial stress

Psykosocial stress beskrivs enligt Lundberg & Wentz, 2004 s. 36, nar livsstilsfaktorer
kopplas ihop med manniskans livsmiljo och socioekonomiska situation. Enkelt kan man
séga att psykosocial betyder samspelet mellan psykiska och sociala faktorer (Theorell,
s.19. 2012). Livsstilsfaktorer ar sddant som paverkar vart valmaende. Exempel pa dem é&r
drogmissbruk, rokning, daliga kostvanor, somnbrist, mycket stillasittande eller for hard
fysisk traning. Psykosocial stress &ar ofta langvarig och kan ge tydliga symtom. Nagra
exempel pd psykosocial stress ar hog arbetstakt, for hoga krav i arbetet, upprepande och
monotona arbetsuppgifter, brist pa kontroll, arbetsloshet, hot och olycksrisker (Lundberg &
Wentz, s.36. 2004) Vara erfarenheter forandras varje gang vi gar igenom en psykosocial
pafrestning. (Theorell, 2012, 5.19)

3.3 Hormoner vid stress

Pa samma satt som de fysiska reaktionerna prioriteras vid stress, 6kar hormonproduktionen
av vissa hormoner medan produktionen av andra hormoner minskas. Halten av
stresshormoner Okar och nivan av kéns- och tillvaxthormoner minskar i blodet.
(Karpilovski, 2008)

Det autonoma nervsystemet som ar kroppens nervsystem, bestar av tva system, sympatiska

och parasympatiska nervsystemet. Det autonoma nervsystemet kan inte paverkas av viljan
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och det reglerar bland annat andningen, blodtrycket, hjartslagen samt matsméltningen. Det
sympatiska nervsystemet ar aktiverat nar kroppen behdver krafter och parasympatiska
nervsystemet nar kroppen &ar i vila och vid lugna situationer. Det parasympatiska
nervsystemet motverkar det sympatiska och hjalper till att bygga upp kroppen.
(Stjernstrom Roos, 2014)

Framst aktiveras det sympatiska nervsystemet och binjurarna vid stress. Binjurarna ar ett
endokrint organ som tillverkar stresshormonerna, katekolaminer, kortisol, adrenalin och
noradrenalin. Vid en stressig situation skickar hjarnan ut impulser genom kroppens
stressystem som bestar av nerver och hormoner. Impulserna som hjarnan skickar ut startar
alla reaktioner i kroppen som aktiveras vid stress. Det sympatiska nervsystemet aktiverar
binjurarnas mérg att utséndra hormonerna adrenalin och noradrenalin, vilka gor att pulsen
och blodtrycket okar. (Karpilovski, 2008; Larsson, 2012)

Noradrenalin och adrenalin aktiverar olika receptorer, vilka kallas adrenerga receptorer. De
adrenerga receptorerna kan delas in i o-receptorer och B-receptorer. a-receptorer paverkar
sammandragningen av blodkérl, sammandragning och avslappning av livmodern,
avslappning i muskulaturen, i tarmvaggen och gas-hudseffekten. B-receptorer paverkar
utvidgning av blodkérl, ssmmandragning av hjartmuskulaturen, 6kning av hjértaktiviteten
och avslappning i luftrorsmuskulaturen och livmodern. Noradrenalin stimulerar a-
receptorer medan adrenalin stimulerar bade a-receptorer och [B-receptorer. Hela denna
process dr komplicerad eftersom det finns celler som innehaller bade a-receptorer och B-

receptorer. (Wahrborg, 2002, s. 119)

P& samma gang som det sympatiska systemet reagerar, aktiveras hypotalamus som &r en
del av hjarnan som paverkar till exempel somnen, &mnesomséttning och kroppstemperatur.
Hypotalamus insondrar ett hormon som kallas CRH som i sin tur stimulerar hypofysen att
bilda ett hormon som kallas ACTH. Nar ACTH kommer i blodomloppet bérjar
binjurebarken bilda kortisol. Nar kortisolet kommer ut i blodet kénner hypofysen av
kortisolhalten och efter en stressig situation minskar bildningen av hormonet ATCH vilket
gor att kortisolbildningen minskas. Detta kallas for negativ feedback. (Arnetz & Ekman,
2013, s. 81) Kaortisol ar ett viktigt hormon i energiforsorjningskedjan. Kortisolets uppgift
vid stress &r att se till att nivan av proteiner, kolhydrater och fetter i blodet &r pa en sadan
niva att det mesta av energin gar till kroppens celler till exempel i musklerna och hjartat.
(Larsson, 2012)



3.4 Stressreaktioner

Hans Selye studerade och beskrev kroppens reaktioner vid dverbelastning. Selye var den
som uppfann begreppet stress. Enligt Selye finns det tre stadier i stressreaktionen. Det
forsta stadiet kallade han “alarmfas”. Alarmfasen uppkommer da all aktivitet avstannar,
medvetet eller omedvetet véljer vi da var reaktionsstrategi. Genom att tanka ut en egen
I6sning forsoker vi tdnka ut en egen strategi. Om vi misslyckas kommer vi till nésta stadie,
som Selye kallade for “motstdndsfasen”. Da samlar vi energi och motstandskraft for att
kunna mota angrepp. Typiskt for det har stadiet ar att vi klarar av stora pafrestningar,
presterar battre och vi blir inte sjuka. Om pafrestningarna fortsatter trots vara
anstrangningar uppkommer det tredje stadiet som kallas for “utmattningsfasen”. Det dr dé
vi ofta blir sjuka, en ihallande trotthet uppkommer och man far somnsvarigheter. Man kan
kdnna olust infor dagen, det finns ingen ork eller vilja med sadant man tidigare njutit av att
gora. Fysiska besvar som infektioner av olika slag, forkylningar, muskelsmértor, mag- och
hudproblem kan uppkomma. (Perski, 2012, s.120)

En av de som forsta som presenterade begreppet “kamp- eller flyktreaktion” var Walter
Bradford Cannon. Det hédr ar en reaktion som uppkommer vid ilska och rédsla. Denna
reaktion gor ofta sa att man till en bdrjan blir riktigt radd och da radslan hunnit sjunka
undan lite blir man istallet arg. Man har hdg puls, blodtrycket och andningsfrekvensen
okar. Beroende pa hur hotet ser ut & man beredd att stanna och slass eller fly. (Wahrborg,
2009, s.120)

Underkastelsereaktionen ar en reaktion som brukar indelas i flera mindre reaktioner. Dessa
mindre reaktioner &r forsvarsreaktion, skendddsreaktion, uppgivenhetsreaktion och

panikreaktion.

Forsvarsreaktionen syns bade i beteende och hjarnans reaktioner och aven i cirkulationen.
Bjorn Folkow, som ar en av de som myntat reaktionen om underkastelse, menar att
fysiologiska forandringarna som sker har kan vara en grund for utvecklande av hogt
blodtryck. I denna fas & man konstant i forsvarsberedskap, man ar uppmarksam och pa sin
vakt. Det fysiologiska forsvaret ar ocksa alert och vid en lang tids anstrangning kan det

uppkomma bestaende forandringar i blodcirkulation och blodkarl. (Wahrborg, 2009, s.120)

Skendddsreaktionen kan uppkomma vid akut fara om kroppen kanner att faran ar for stor

for att hantera (Stjernstrom Roos 2014). Vid overraskande hot kan man till och med
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svimma. Skendddsreaktionen &r vanligare bland djur men forekommer ocksa hos
manniskor. (Wahrborg, 2009, s.121)

Uppgivenhetsreaktionen kan uppsta efter perioder med langvarig stress. Kanslorna som
styr har ar trotthet, hjalploshet och dysterhet. Den hér reaktionen kan man jamfora med
utbréndhet.

Den sista av de reaktioner som hor under kategorin underkastelsereaktioner ar
panikreaktionen. Vid denna reaktion kan man paralyseras vid ett hot. Man &r psykiskt
uppmarksam pa sin vakt medan den fysiska kroppen &r i ett passivt tillstand. (Wahrborg,
2009, s.121)

3.5 Positiv och negativ stress

Hans Selye menade att det finns tva typer av stress, eustress och distress. Eustress &r
positiv stress som bidrar till en hélsosam anpassningsprocess till exempel vid
Overraskningar. Det ar den positiva stressen som gor att vi till exempel presterar battre i
tavlingar. Distress dr motsatsen, negativ stress som bidrar till ohdlsosam anpassning.
(Larsson, 2012)

Det ar den negativa stressen som kan leda till olika sjukdomar. Enligt Selye &r hjarta, leder,
karl och &mnesomséattningen de funktioner som till stérsta delen blir drabbade av

sjukdomar pa grund av stress. (Wahrborg, 2009, s.48)

3.6 Stressorer

Stressorer ar sadana faktorer som paverkar stressreaktioner och stressrelaterade sjukdomar,
dvs faktorer i var miljo som stressar oss. Hur man paverkas av stressorer ar individuellt.
Det finns manga olika sorts stressorer. Wahrborg har kategoriserat stressorerna enligt
fysikaliska, sociala, psykologiska, kognitiva och emotionella stressorer. (Tangen, 2009,
s.19)

Exempel pa fysikaliska stressorer &ar olika forhallanden i omgivningen som buller,
temperatur, ljus, vibrationer eller giftiga &mnen. Till psykologiska stressorer hér empati,
sorg och vrede till faktorer som kan leda till stress.

Att fa socialt stod nar man upplever stress ar valdigt viktigt eftersom det kan fungera som

en skyddsfaktor mot stress. Man far diskutera med sina familjemedlemmar eller vanner for
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att fa stod samt rad och hjalp till 16sningar. Genom att prata ut om det som stressar kan det
halla bort stressorerna, da har det sociala stodet en buffrande effekt, vilket betyder att
socialt stdd kan hamma sjukdomsframkallande faktorer i den psykosociala miljon.
(Wahrborg, 2009, s.68-82)

4 Stressens tre faser

Stressreaktionen kan delas in i tre faser, akut stress, lagvarig stress och utmattning.
Manniskokroppen reagerar pa olika satt vid kortvarig och langvarig stress. Till slut leder
stressen till utmattning. Akut stress &r en nédvandig anpassning av olika kroppssystem
medan langvarig stress och otillracklig aterhamtning okar slitaget pa kroppens funktioner.
Upprepad och langvarig stress kan i sin tur leda till utmattning och olika sjukdomar.
(Hasson, 2008, s. 41)

4.1 Akut eller kortvarig stress

Vid en kortvarig stress utsondras hormonerna adrenalin och noradrenalin. Dessa hormoner
gor att vi far en snabbare reaktionsformaga. Kroppen forbereder sig dven for att kunna
agera vid eventuella hot. Blodet i kroppen koagulerar snabbare ifall en olycka skulle ske.
(Larsson, 2012)

Vid akut stress hojs pulsen, blodtrycket dkar och blodet flodar till musklerna. Den akuta
stressen leder till att kroppen forbereder sig for att kdampa eller fly, den sa kallade kamp-
flyktreaktionen. Man blir mera smarttalig och immunforsvaret starks tillfalligt. (Iwarson,
2002, 5.17-22)

Den akuta stressen gar oftast ut pa en normal omstéllning, det ar en lamplig reaktion for att
klara av ett hot. De biologiska forandringarna som sker vid akut stress samlar kraft till de
delar av kroppen som behover det mest just da. Andningsfrekvensen och pulsen okar for
att fa ut syre till de muskler som kan komma att behéva det. Blodkérlen drar ihop sig for
att det vid en eventuell blodning ska skada kroppen sa lite som mdjligt. Denna reaktion
Okar &mnesomséttningen vilket i sin tur hojer kroppstemperaturen. Vid akut stress
koncentrerar sig kroppen pa Overlevnad vilket gor att mindre viktiga funktioner for

overlevnad minskar. (Hasson, 2008, s.41-43)



4.2 Langvarig stress

Langvarig stress har negativa effekter for kroppen. Vid langvarig stress hojs
kortisolnivaerna i blodet och kroppen kan reagera med uppgivenhetsreaktionen. Pulsen blir
langsammare, blodtrycket blir mera instabilt, musklerna blir styva och 6mma. Man blir

mera kénslig for smérta och immunférsvaret forsvagas. (lwarson, 2002, s.22)

Vid langvarig stress 6kar stresshormonsproduktionen, detta paverkar bland annat sémn och
aterhamtning. Stresshormonerna kan gora sa att man kanner euforisk, man mar bra och
man kanner inte av kroppens varningssignaler. Da man blundat for varningssignalerna
tillrackligt lange kan symtom som aterkommande huvudvark, trotthet, uppvarvning och
koncentrationssvarigheter uppkomma. Kroppens signaler blir bara starkare om man inte
lyssnar pa dem. Det som kan vara ett problem &r att man med tiden vanjer sig med dem
och kanske inte méarker att det inte dr "normalt”. P& sikt kan den langvariga stressen leda
till smartor, angest, depression, magbesvar, diabetes, fetma, autoimmuna sjukdomar, hjart-
och karlsjukdomar. (Hasson, 2008, s.43-45)

4.3 Utmattning

Till slut leder langvarig stress till utmattning. Kroppen orkar inte langre producera
stresshormoner. Man ar standigt trott, oberoende av hur mycket man vilar. 1 vissa fall kan
man ha svart att ens orka stiga upp ur sangen. Kroppen behover stresshormonerna for
eventuella hot som kan uppsta, da kroppen inte orka producera dessa langre blir det farligt.
Om man till exempel far nagon infektion, blodforgiftning eller hjartinfarkt minskar

chanserna att dverleva drastiskt. (Hasson, 2008, s. 45-46)

5 Forebyggande och copingstrategier

Att standigt vara stressad pa arbetet kan medféra allvarliga och kostsamma problem i
dagens arbetsliv. Det ar betydligt flera som ar stressade nu i sitt arbete dn for nagra ar

sedan. (Parmsund, Svensson, Tegbrandt och Aborg, 2009)

Nar man genomgar stressigare perioder bér man hitta en jamvikt mellan den aktiva
perioden och vila, man bor se till att man far tillrackligt med sémn och att man haller

jamvikten mellan fysisk aktivitet och vila.
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Nar man borjar kanna att stressnivan stiger och man kanner att situationen inte langre ar
hallbar, da ar det dags att fraga sig sjalv om man inte behdver en forandring nagonstans.
Man bor vara pa sin vakt nar det galler langvarig stress eftersom hélsan oftast forsaémras sa
langsamt att man kanske inte marker det och till sist kanske accepterar det som ett
normaltillstand (Lindahl, 2008, s.11). Det lonar sig att fundera igenom om det gar att
minska pa nagot av kraven som man har pa sig eller kanske nagot av omgivningens krav.
Man maste sjalv hitta ett satt att forstarka sitt forsvar mot stress och hitta ett satt som

passar just dig att hantera stress. (Stjernstrém Roos, 2014)

5.1 Copingstrategier

Med coping menas fardigheten att klara av och hantera stress med malet att uppratthalla
sitt psykiska och fysiska valmaende. Coping kan vara medvetna eller omedvetna strategier
som anvénds for att hantera stress. Med strategier menas inte enbart enstaka handlingar
utan en process som innehaller en rad reaktioner och handlingar som upprepas for att klara
av att hantera nya fortgaende, véaxlande eller Gvergdende stressorer. Forloppet av
copingprocessen bestams av hur personen upplever stressorerna. Copingstrategier ar anda
inte alltid lampliga, vissa former av coping kan vara antingen daliga eller bra. En
copingstrategi som paverkar halsan och valbefinnandet positivt pa kort sikt kan vara
skadligt pa lang sikt. Det kan aven vara tvartom, skadligt pa kort sikt och uppbyggande pa
langre sikt. (Hasson, 2008, s.125)

Hur lampliga och starkande copingstrategierna ar beror pa tidigare livserfarenheter. Man
kan utveckla och forbattra sitt satt att hantera stress genom inlarning. Det finns flera
faktorer som avgor vilken typ av coping man anvénder sig av. Personliga egenskaper har

inverkan pa hur sarbar man ar for olika slag av stressorer. (Hasson, 2012, s.37)

5.2 Forebygga stress pa arbetet

Alla arbetsgivare skall se till att det pa arbetsplatsen finns ett forebyggande systematiskt
arbetsmiljoarbete och detta skall omfatta bade fysiska, psykiska och sociala
arbetsmiljoforhallanden. For att kunna uppratthalla en god arbetsmiljo behovs anstrangning
bade fran arbetsgivare och arbetstagare. (Lindahl, 2008, s.27)

Stress ar nagot som paverkar bade arbetstagaren, arbetsgivaren, hela arbetsorganisationen

och samhallet. Arbetsrelaterade stressorer och problem som tangerar dessa kan minskas.
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Det finns olika sétt att forebygga och minska arbetsrelaterad stress. Genom att undvika for
hog eller felaktig arbetsbelastning, beléna det utférda arbetet och forbéttra det sociala
stédet kommer man en bit pa vagen. Aven miljon pa arbetsplatsen ska vara lamplig for
arbetstagarnas behov. (Theorell, 2012, 5.288-289) Anstallningstrygghet, jamstélldhet och

personlig utveckling &r ocksa nagot som ar efterstravansvart i arbetet (Lindahl, 2008, s.30).

Det finns nagra punkter som utmarker en arbetsplats utan problem med stress. En av dessa
punkter ar att det finns tydliga mal och visioner som alla pa arbetsplatsen kéanner till och
godtar. Arbetstagarna vet sin roll och har klara arbetsuppgifter. Alla ska ha mojlighet till
kontinuerlig kompetensutveckling. Rimliga beloningar finns pa alla olika nivaer och det

finns en dialog och delaktighet mellan alla parter. (Iwarson, 2002, s.109)

5.3 Aterhamtning och vila

For nagra decennier sedan var sondag vilodag for befolkningen, affarerna hade stangt och
valdigt fa instanser hade Gppet pa sondagar. Man fick helt enkelt vanta tills det blev vardag
innan man kunde gora uppkop med mera. Nufortiden &r det snarare tvartom, helgerna fylls
av uppkop och program med manga olika aktiviteter och pa vardagarna tar man igen sig
efter helgen. (Lindahl, 2008, s.35)

Kroppen behdver ordentlig med vila for att fungera, om man standigt ar upp i varv och tar
sig an en sak efter en annan och inte vilar emellandt &r det svarare for kroppen att
aterhamta sig. For att kroppen skall kunna aterhamta sig helt behéver den ocksa tid att

varva ned forst.

Nar kroppen verkligen far aterhamta sig ordentligt, hander det mycket biologiskt i var
kropp. Andningen, pulsen och blodtrycket atergar till sina normala basnivaer och
blodsockret samt hormonnivaerna kommer i balans. Signalsubstanserna som t.ex. serotonin
belastas vid anstrangning men de repareras ocksa vid ordentlig aterhdamtning.
Ateruppbyggnad av kroppens celler och péfylining av kroppens energireserver sker ocksa
vid vila. (Lindahl, 2008, s.35)

5.3.1 Vilaeller bara ledigt

Det ar stor skillnad pé att vara ledig och att vila. Ar man ledig frén arbetet men inte kan
slappa tankarna som ror arbetet da finns det en risk att man inte vilar. Detta kan i langden

ge skador.
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Nar man &r ledig fran arbetet behover fritiden planeras sa att man verkligen far vila. Det &r
inte vila fast man upplever att det ar roligt och gor fritidsaktiviteter man tycker om, om
hela den lediga tiden &r uppbokad for sma aktiviteter och dar inte finns tid for verklig vila
och aterhamtning. Det ar viktigt att sjalv hitta sitt eget satt hur man later kroppen aterhamta
sig och detta ar kanske inte sjalvklart for alla hur ens egen kropp fungerar, da kan man ga i
olika kurser t.ex. avslappning, mental traning eller andra metoder som bland annat kan ge
battre somn kvalité. (Lindahl, 2008, s.35-36)

5.3.2 Stress och sémn

Soémnen kan delas in i fyra olika stadier. Det forsta stadiet, insomningsstadiet, ar en
overgangsfas fran vakenhet till somn. Detta stadie saknar nagon betydelse for
aterhamtning. Det andra stadiet, bassomnen, innebar cirka halften av somnperioden. Har
sker en del av aterhamtningen. Det tredje stadiet kallas for djup somn. | djupsémnen sker
det mesta av aterhamtningen. Man &r avslappnad och svarvéckt, vaknar man i djupsémnen
ar man forvirrad. Det sista stadiet, REM-somnen (rapid-eye-movement), bestar till stor del
av drommar. Sémnens stadier foljer efter varandra och cykeln upprepas 4-6 ganger per

natt.

S6mnen ar en stor del av vart liv. Flera viktiga fysiologiska reaktioner sker under somnen.
Bland annat sjunker blodtrycket, andningsfrekvensen, hjéartfrekvensen, muskelspanningar
och kroppstemperatur. S6mnen fungerar dven som uppbyggnad ndr immunforsvaret
aktiveras aven insondring av flera hormoner 6kar. Dessa hormoner &r tillvaxthormoner,
melatonin och testosteron. Hormon som hojer amnesomsattningen hindras fran att
produceras, sasom kortisol och skéldkortelstimulerande hormon. Alltsa fungerar sémnen
som en motsats, antagonist, mot stress. (Arnetz & Ekman, 2013, s. 130-131)

Stress kan paverka somnen bade som 6kat behov av sémn eller stéra somnen. Stress som
innebar en hard arbetsbelastning kan 6ka somnbehovet och dven forbattra somnen. For att
somnen ska bli battre efter en stressfylld belastning krévs det att man kan koppla bort

tankarna fran det som varit upphov till stressen innan man gar och lagger sig.

Klarar man inte av att koppla bort de stressfyllda tankarna hojs de psykologiska och
fysiologiska aktiveringarna. Dessa forhOjningar ar oftrenliga med sénkningen av
amnesomsattningen som leder till god somn. Andra orsaker till stord somn ar oro infor

kommande handelser, posttraumatisk stress och upprepad stress. Vid upprepad stress som
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paverkar somnen negativt uppkommer en oro infor nasta nattsémn, vilket stor sémnen, och
det uppkommer en ond cirkel. (Arnetz & Ekman, 2012, s. 134-135)

5.4 Motion och stress

Det I6nar sig att fysisk halla igang, en god kondition gor manniskan mera stresstalig. Bade
den fysiska och den mentala uthalligheten 6kar om man har en god kondition. Det pagar en
standig process hela tiden i kroppen dér celler slits ut och nya bildas. Den mat som vi ater
innehaller byggnadsmaterialet som var kropp skall anvanda till att bygga upp och halla
igang var kropp. Ju hogre kvalitet pa maten desto langre &r livslangden pa de enskilda

cellerna.

Nar man &r i en stressigare period bor man tanka pa att ge kroppen bésta maéjliga foda. Om
kroppen inte far det den behdver under stressigare perioder, tar det pa organismen i
kroppen. Det leder till att anabolismen sanks vilket leder till att ateruppbyggnaden av
kroppens celler borjar ga pa lagvarv. Att ata naringsrikt, regeloundet och ungefar lika

mycket varje dag ar nagot man bor stréva efter.

Det 4&r samma hormon som insondras i blodet bade vid fysisk och mental belastning/stress,
vilket ger ungefar samma stressreaktioner. Det vill sdiga om man ar i fysiskt gott skick blir
belastningen pa hjartmuskulaturen lagre bade vid fysisk och mental belastning. (Lindahl,
2008, 5.39-40)

Att trana regelbundet paverkar hjarnans funktioner och vart valbefinnande, till exempel
effekter pa signalsubstanser i hjarnan. Det leder bland annat till att vilotrycket och
vilopulsen minskar, bade via minskad aktivitet i sympatiska nervsystemet och 6kad
aktivitet i vagusnerven, vilken &ar en del av det parasympatiska nervsystemet. (Arnetz &
Ekman, 2013, 5.175,177)

Individer fungerar och reagerar olika pa en och samma belastning, detta kan bero pa att
manniskor tolkar samma situation olika. Vilket ocksa beror pa att det finns skillnader i hur

var hjarna hanterar situationen.

Att regelbundet motionera har en positiv inverkan pa hur vara férvantningar och ageranden
ar i en situation. Det tycks vara sa att de personer som valt en fysiskt aktiv livsstil klarar av
att hantera stress battre jamfort med andra. Vi blir mera stresstaliga av att utdva

regelbunden fysisk tréning.
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Orsaken till det kan till viss del forklaras av det psykologiska vélbefinnandet som ofta
uppnas i samband med regelbunden fysisk aktivitet och detta kan i sin tur leda till ett mera
allméant positivt forhallningsséatt till olika situationer. Nar stressreaktionen i allra hogsta
grad influeras av forvantningar pa resultat, kommer en person som forvantar sig ett positivt
resultat av en kravande situation, fa en mindre fysiologisk stressreaktion. For de individer
som fOrvantar sig de “védrsta” av en situation, kommer de i sin tur att ha en hogre

stressfysiologisk aktivering.

Fysisk aktivitet har en viktig roll bade vid behandling av stressrelaterad ohélsa och som
forebyggande atgard vid stressrelaterad ohalsa. (Lindahl, 2008. s.175-180)

6 Teoretisk utgangspunkt

Vi har valt att anvanda oss av Theorells (2012) teori om krav och kontroll modellen och
Antonovskys (2011) syn pa hélsa och begreppet KASAM i relation till stress. Dessa teorier

ar passande eftersom man kan sétta in det i samband med stress.

6.1 Krav och kontroll

Det &r en av de grundldggande sakerna att manniskan ska kunna utéva kontroll éver sin
egen situation (Theorell, 2012, s.21). Enligt Karasek och Theorells krav och kontroll
modell, mar arbetstagaren bést nar det stéalls hoga krav pa den anstéllda i kombination med
att man har kontroll Over situationen. Det gynnar individen och leder till aktivitet,
utveckling och formaga till att ta egna initiativ. Daremot mar man inte bra om man har for
hoga krav pa sig och inte har ndgon majlighet att paverka sin situation, maendet forvarras

ytterligare om man inte far uppskattning for sitt arbete. (Kindenberg, 2002. s.23)

Att vara stressad och pa samma gang behova utéva kontroll Gver sin situation &r néara
forknippade med varandra eftersom var kropp reagerar med stressymptom nar vi riskerar
att forlora kontrollen éver en situation darfor maste vi arbeta hardare for att uppratthalla
kontrollen. Om vi forlorar kontrollen éver var situation ar det inte langre intressant att
kdmpa. | en sadan situation géller det att spara energi, da stéller kroppen in sig pa att vara
sa passiv som mojligt. (Theorell, 2012. S.21)

Det finnas olika s&tt hur vi utfvar kontroll dver en situation och allt detta har med coping
att gora, hela tiden finns det en véxelverkan mellan individen och dennes sétt att vara i

omgivningen. Vart satt att hantera stress ar till viss del genetiskt bestamt och kan ha med
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barnupplevelser att gora men det ar hela tiden en pagaende process hur vi hanterar stress,

aven som vuxna. (Theorell, 2012, s. 23)

6.1.1 Krav - och kontroll modellen (Karasek & Theorell)

Karasek och Theroells modell om krav och kontroll handlar om forhallandet mellan
manniskans yttre psykiska krav och vilka méjligheter som finns for att fatta beslut och hur
mycket stéd man far i sin miljé. Man kan dela in krav- och kontrollméjligheterna i olika
extremsituationer. Dessa ar den avspanda, passiva och spanda eller aktiva situationen. |
den forsta situationen, den avspanda, handlar det om att kraven inte ar extremt hdéga och
mojligheter till att kunna kontrollera situationen &r hog. Har far man lagga upp arbetet
ganska mycket sjalv och man far arbeta i mattlig takt. | den passiva situationen handlar det
om laga krav men istéllet har man valdigt fa mojligheter till kontroll och den spanda eller
aktiva situationen innefattar hoga krav och fa majligheter for kontroll. Det finns rikligt
med evidensbaserad fakta som bevisar att sérskilt den spanda situationen okar risken for
sjukdomar. Ett socialt stod och socialt natverk inte bara i arbetet utan ocksa pa fritiden har
stor inverkan pa méanniskans halsa, det ger ocksa skydd mot skadliga effekter av stressorer.
(Theorell, 2012. S.22-23)

6.1.2 Locus of control

Locus of control eller som man sager pa svenska kontroll-lokus ar en copingstrategi som
man anvander for att bemastra problem i den psykosociala miljén. Kontroll-lokus handlar
om var individen lagger fokus nar ett problem uppstar. Om individen kanner att denne kan
bemastra sitt problem och sjalv kan gora nagot at det kallar man det for intern kontroll-
lokus. Ifall individen inte sjalv kan gora nagot at sitt problem kallas det for extern kontroll-
lokus. Beroende pa om man som manniska ser ett problem med ett internt eller externt
kontoll-lokus &r varierande fran en situation till en annan. Man kan ocksa sjélv paverka sitt
kontroll-lokus, till exempel om man insjuknar i en kronisk sjukdom blir kontroll-lokus
externt, man kan inte sjalv gora nagonting at problemet och man kan inte utféora samma
saker som man klarat av tidigare. Ddremot kan en god rehabilitering av sjukdomen gora att
fokus flyttas mera internt. (Theorell, 2012, s.20)
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6.2 Halsa enligt Aaron Antonovsky

Aaron Antonovsky grundade sin syn pa halsa pa 1970-talet nar han gjorde en undersokning
av anpassningen till klimakteriet av israeliska kvinnor ur olika etniska grupper. | resultatet
fann man att 29 % av de kvinnor som Overlevt i koncentrationslager, flykt och krig hade
god allmén psykisk hélsa. Detta gjorde att Antonovsky boérjade utforma sin salutogenes

modell, som publicerades ar 1979.

I den salutogenetiska modellen fokuserar man pa halsans ursprung. Man stéller sig fragan
varfor folk hamnar pa olika sidor pa halsa-ohéalsa linjen eller vad som far dem att rora sig
mot den sida de &r pa vag till, oberoende var de finns pa linjen. Manniskors liv ar fullt med
stressorer, stressfaktorer. Det & omdjligt att forutse hur méanniskor reagerar pa hog
stressbelastning. Dessa stressorer ger ett spanningstillstand som maste hanteras. Beroende
pa hur lyckad hanteringen ar av spanningen leder det till sjukdom, halsa eller nagot
mittemellan. (Antonovsky, 2011, s. 15-16)

Ytterligare en term som Antonovsky anvénder sig av a4 GMR, generella
motstandsresurser, exempel ar pengar, socialt stod, jagstyrka och kulturell stabilitet. GMR

ar allt som ger kraft for att orka kdmpa mot olika stressorer. (Antonovsky, 2011, s. 17)

6.2.1 KASAM

Ett begrepp som Antonovsky har formulerat & KASAM, vilket betyder kénsla av
sammanhang. Enligt Antonovsky (2011, s. 42) &r kansla av sammanhang en viktig faktor

for att uppratthalla halsa och att vi befinner oss pa en linje mellan halsa och ohalsa.

Det finns tre olika centrala komponenter i KASAM, begriplighet, hanterbarhet och
meningsfullhet. 1 en undersdkning som Antonovsky gjorde hade de personer med hdg
KASAM dven hoga varden i de centrala komponenterna, medan de med lag KASAM hade

laga varden i komponenterna.

Begriplighet syftar pa att man upplever inre och yttre stimuli som en ordnad,
sammanhangande och strukturerad information, inte som kaotisk. Manniskor med en hég
kéansla av begriplighet har forvantningar pa att de stimuli som de utsatts for ar forutsagbara.
Med hanterbarhet menas upplevelse av att ha sadana resurser for att kunna mota krav som
man stélls infor av de stimuli som man utsétts for. Resurserna kan vara under eget kontroll
men &ven under en anhdérigs kontroll, till exempel, make eller hustru, kolleger, vanner, Gud

eller en l&kare. En hog kénsla av hanterbarhet gor att man inte kénner sig som ett offer eller
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tycker att livet ar orattvist. Det gor ocksa att man klarar av att komma Gver och sorja
olyckliga saker som sker i livet. Den tredje komponenten, meningsfullhet, syftar pa att
kdnna att livet har en kansloméassig mening. De problem man stoter pa ar varda att satta
energi pa, visa engagemang och hangivelse. Om ett problem dyker upp kan man
konfrontera utmaningen och gora sitt béasta for att komma igenom den med vérdighet.
(Antonovsky, 2011, s. 43-46)

6.2.2 Stressorer och uppldsning av spanning

Stressorer ar nagot som finns Gverallt i vara liv. | forsta hand kan stressorer ge upphov till
ett spanningstillstand (Antonovsky, 2011, s. 57). Stressorer kan komma av yttre eller inre
stimuli, de kan vara dagliga problem, akuta eller kroniska eller frivilligt valda. Oberoende
uppkomst av stressorer &r det ett problem som hjéarnan reglerar och forsoker l6sa. Spanning
ar nagot som uppstar i hjarnan och ar ett otillfredsstallande behov eller ett krav som stallts

som maste atgardas for att na ett visst mal. (Antonovsky, 2011, s. 176-177)

Antonovsky (2011, s. 180-182) menar att de personer med hog KASAM tenderar att se
stimulus som icke-stressorer, nér de varderas till att vara en stressor. Det stimuli som
uppkommit ser de som inget allvarligt problem, medan personer med lag KASAM skulle
se pa samma stimuli som en stressor och ett stort problem. Orsaken till detta skulle vara att
de med hog KASAM har en tilltro till att det kommer ordna sig som tidigare problem och
problemet & mojligt att 16sa. Detta sjalvfortroende kan gora att man Overskattar sig sjalv,
men sannolikheten att gora det &r inte lika stor for personer med hog KASAM som for
personer med lag KASAM. Folk med lyckade erfarenheter av hantering av stressorer har
bendgenhet till att vara realistiska nér inte stimuli oroar dem, pa samma gang som de ar

Oppna for att bedéma stimuli som stressorer om de utgor hot mot hélsan.

Fordelen man har av hog KASAM ér inte av en sa stor betydande storlek. Problem
forsvinner inte av sig sjalv vilket oundvikligt ger upphov till spanning. Om ett stimuli, som
bedéms som en stressor, uppkommer upprepande ganger stélls man infor ett problem, hur

forhindrar man att spanning forandras till stress. (Antonovsky, 2011, s. 182)

Personer med hog KASAM véljer den coping-strategi som lampar sig bést for hanteringen
av den stressor man blivit utsatt for. Att hitta den hantering som lampar sig bast eller
kombinationen av de resurser man har till sitt forfogande infor en stressor, ar den egentliga

fordel man har med stark KASAM. Den faktor som avgor detta ar den starka kénslan av
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meningsfullhet. Med stark KASAM 4&r det sannolikt att man har en ké&nsla av engagemang

och en vilja att hantera stressoren. (Antonovsky, 2011, s. 186-187)

7/ Tidigare forskning

| detta kapitel har vi sokt fram tidigare forskningar som behandlar stress. Artiklarna har
hittats pa Ebsco och Cinahl. Sokorden som anvants for att hitta artiklarna ar stress, coping
och nursing; stress och nursing; stress och prevention. Med dessa sokord hittades manga

traffar, sex artiklar valdes ut som ansags vara mest relevanta for arbetet.

7.1 Stressfaktorer

Donnelly T (2014) har gjort en undersokning som handlar om att identifiera uppfattade
stressorer och paverkande faktorer bland sjukskotare som arbetar pa kritiska och icke
kritiska vardavdelningar.

Malgruppen for denna studie var sjukskoterskor som arbetar pa akuta avdelningar som
intensivvardsavdelning, akutmottagning och pa operationsavdelning. Studien &r en

kvantitativ tvarsnittsstudie och besvarades av 200 sjukskaéterskor.

Resultatet visar att den storsta stressoren ar omplacering till andra vardavdelningar och
yrkesniva. Resultatet tyder ocksd pa att alder, yrkesbenamning, erfarenhet hade ingen

betydelse av uppfattat stress.

Golubic et al. (2009) gjorde en studie for att undersoka vilka arbetsrelaterade faktorer som
finns i sjukskotares arbetsmiljo och att beskriva och jdmfora arbetsrelaterad stress mellan
tva olika utbildade grupper av sjukskdtare. Studien varderar dven vilka stressorerna ar och
hur de paverkar sjukskdtarens arbetsformaga och faststaller om utbildningsnivaer kan

forutse sjukskotares arbetsférmaga.

Tidigare studier har pavisat att arbetsrelaterad stress bland sjukskdétare paverkar deras halsa
negativt och kvaliteten av varden som de utfor. Sjukskotare med hogre utbildningsniva har

positivare effekter av bevarandet av god arbetsformaga.

Studien &r en tvarsnittsstudie med frageformular som genomfordes under aren 2006-2007 i
Kroatien. Sex stora grupper av arbetsrelaterad stress hittades, organisation av arbete och
finansiella fragor, offentlig kritik, risker pa arbetsplatsen, konflikter med personal pa
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arbetsplatsen, skiftesarbete och professionella intellektuella krav. De sjukskotare med lagre
utbildningsniva upplevde risker pa arbetsplatsen och skiftesarbete som mer stressande an
sjukskotare med hogre utbildning. Genom att erbjuda utbildnings- och karriarmdéjligheter
kunde det bidra till minskad arbetsrelaterad stress och behalla sjukskétares arbetsformaga.

7.2 Copingstrategier

Callaghen et al. (2000) har gjort en undersokning bland sjukskotare i Hong Kong som
utreder faktorer som paverkar stress och copingfaktorer. De har gjort undersokningen med

hjalp av att skicka ut 500 enkéter, av de 500 man skickade ut fick man tillbaka 168 svar.

Av sjukskotarna pastod nastan 82 % att deras arbete hade en direkt paverkan pa deras hélsa
och 75,8 % ansag att de arbetade under stor press. De flesta tyckte anda att de hade en
relativt bra halsa dven om de snabbt blir trétta. Sjukfranvaron bland deltagarna lag pa ett
medeltal pa fyra till fem dagar de senaste 12 manaderna. Av de 168 som lamnade in svar

meddelade 42 att de inte hade haft nagon sjukfranvaro alls.

De faktorer som sjukskotarna ansag vara mest stressande var for mycket arbete och for lite
personal. De som upplevde att de hade ett bra stod fran arbetsledningen och de som kéande
att de hade nagon att prata fortroligt med i arbetet upplevde mindre stress an de andra. De
vanligaste copingstrategierna bland sjukskotare var stod fran narstdende, koppla bort arbete
pa fritiden, vila, spirituell trost och olika fritidsaktiviteter. 13 sjukskotare ansag att de inte

hade nagra copingstrategier.

Lim et al. (2011) har gjort en studie om sjukskotarnas dagliga upplevelser av stress och
coping. Studien &r gjord bland sjukskdétare i Singapore med hjalp av tva olika intervjuer
genom mail. | den forsta intervjun var 23 sjukskotare med och i den féljande lamnade tva
av dem bort. Genom studien kom man fram till tre stressfaktorer bland sjukskdtarna, dessa
var: tidspress, sjukskotarens arbetsuppgifter och att man som sjukskétare har manga olika
roller bade i arbetet och pa fritiden. For mycket arbete, for lite personal och nérheten till

sjukdomar och dod &r stressande.

Till copingstrategier som sjukskotarna anvande sig av hor bland annat att man tar sig tid
till pauser i arbetet, lugnande aktiviteter, vila, koppla bort fran arbetet under fritiden och

emotionellt stod fran familj och vanner.
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Tooren och Jonges (2008) har utfort en undersékning dar man undersokt vilka olika typer
av ergonomiska hjalpmedel det finns att ta till for att hantera stress inom vardyrket.
Specifikt i forskningen ville man ta reda pa hur olika typer av ergonomiska hjalpmedel
motiverar forhallandet mellan olika typer av krav man har pa sig i arbetet och graden av

aktivt larande, emotionell utmattning och fysiska besvar som upplevs av sjukskoterskor.

Studien &r en tvarsnittsstudie och genomfordes med hjalp av enkéter som samlades in
mellan november 2006 till februari 2007. Studien utférdes i Holland och 67 sjukskoterskor
fyllde i formularen.

Resultatet visar att hoga fysiska krav i vardarbetet hade negativa effekter pa den fysiska
hélsan och kan ocksa leda till emotionell utmattning (d.v.s. utbrandhet), speciellt om man
inte har en god fysisk kondition. N&r det géller forutségelser av emotionell utmattning var
ett liknande monster funnet som for hdga fysiska krav och emotionella resurser.

Allan et al. (2013) har undersokt effekten av sjukskotarens uppgifter, aven fysiska och
psykiska krav och effekten av beléning och kontroll vid stress och arbetsprestation.

Undersokningen &r en upprepande matande undersokning.

Forfattarna har gjort fyra undersokningar pa 100 sjukskotare i ett stort sjukhus i Skottland.
Sjukskotare fick sjélva rapportera sitt humaor, ha sin hjartfrekvens och aktivitet monitorerad
for att undersdka stress och energianvandning, sjalva ge uppfattningar om faktorer som
paverkar stress och beskriva sin huvudsakliga aktivitet. Undersékningarna gjordes under
tva skift, en gang i aret under perioden 2011-2012.

Sjukskatare som arbetar i sjukhusmiljo rapporterade hoga nivaer av arbetsrelaterad stress.
Stress ar relaterat genom negativ paverkan pa sjukskotares fysiska och psykiska halsa till

exempel minskad arbetsgladje, 6kat antal sjukskrivningar och sémre prestationer.

Resultatet av undersokningen kan ge eventuella forandringar for att minska stress hos
sjukskotare och forbattra patientvarden. Exempel pa forandringar ar miljoombyten och

psykologiska insatser i hur man hanterar stress.
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8 Metod

| detta arbete anvands bade kvantitativ och kvalitativ metod. Kvantitativ forskning innebar
att man kan redovisa det man kommit fram till i sin studie i statistiska och kvantifierbara
resultat. Den vanligaste kvantitativa undersokningsmetoden &r enkatundersokning.
(Eliasson, 2011, s. 28) Kuvalitativ metod ger beskrivande data och man forscker fa fram
kategorier, modeller eller beskrivningar som bast beskriver olika fenomen eller

sammanhang i omvérlden. (Olsson, Sérensen, 2007, s.65)

8.1 Datainsamlingsmetod

| denna studie valdes en enkétundersokning som datainsamlingsmetod. Det finns flera
olika typer av enk&tundersokningar till exempel postenkét, gruppenkat, enkaét till besokare,
datorenkat och enkat for den intresserade. For denna studie valdes en enkat med bade
slutna och oppna fragor. | en del av frdgorna i enkaten anvands sa kallade skalfragor dar 0
betyder att pastaendet inte alls stammer in pa dem och 3 stammer helt. Svaren analyseras

med deskriptiv metod och innehallsanalys. (Ejlertsson, 2005, s.8-13)

Fordelar med enké&tundersokningar &r bland annat att respondenten i lugn och ro kan
besvara fragorna da tid finns och fundera éver dem, undersokningen kan goras pa ett
geografiskt stort omrade och man kan ha méanga respondenter. Eftersom alla informanter
svarar pa samma fragor och har samma svarsalternativ blir det enklare att tolka resultaten.
Nackdelar daremot kan vara att man inte kan stélla komplicerade eller oplanerade
foljdfragor och antalet bortfall av svar ar ofta ganska stort. Antalet fragor i en
enkatundersokning bor inte vara fler an 40-50 eftersom fler fragor skulle droja for lange att

besvara for informanten. (Ejlertsson, 2005, s.11-13)

8.2 Val av informanter

Som informanter valdes vardpersonal pa tre sjukhusavdelningar vid staden Jakobstads
social- och halsovardsverk. Personalen pa avdelningarna har sjélva fatt vélja om de valt att
delta i undersokningen eller inte. Totalt 137 enkater skickades ut och 72 ifyllda enkéter
returnerades. Svarsprocenten lag pa 52,6 %.
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8.3 Studiens praktiska utférande

Innan undersdkningen genomfordes kontaktades personalchefen pa sjukhuset via mail samt
avdelningsskotarna och innan enkéaterna skickades ut godkéndes de av personalchefen och
avdelningsskotarna. Enkaterna séndes ut till tre olika vardavdelningar och sammanlagt
delades det ut 137 enkater. | och med att det finns bade svensk- och finsktalande personal
pa dessa avdelningar var enkaterna och informationshreven pa bade svenska och finska (se
bilaga 1, 2, 3 och 4). Enkaterna delades ut varen 2015 och personalen hade cirka tva
veckors svarstid. Vardpersonalen ombads fylla i enkaten och sedan lamna den i en lada
som hade lamnats pa avdelningen avsedd for enkatundersokningen. Sammanlagt 72 svar
returnerades vilket var tillrackligt for att kunna analysera svaren. For att analysera de
slutna fragorna anvandes programmet SPSS och for att analysera de Oppna fragorna

anvandes kvalitativ innehallsanalys.

8.4 Dataanalys

Dataanalysen kan delas in i tre olika faser. Vid den forsta fasen ska man bekanta sig med
materialet och ldsa genom det. Den andra fasen innebé&r att man tolkar materialet for att
fordjupa forstdelsen och i den sista fasen ska man beskriva resultatet av analysen.
(Dahlberg, 1993, s.89)

8.4.1 Deskriptiv statistik

Med deskriptiv statistik undersoks flera egenskaper hos en grupp maénniskor eller en
population. Deskriptiva undersokningar har en méngd kunskap som avgréansar aspekter av
fenomenet man ar intresserad av. Dessa aspekter fokuserar man pa och beskriver grundligt
och detaljerat. (Olsson & Soérensen, 2007, s. 31)

Deskriptiva studier beskriver en viss population vid ett visst tillfalle. P3 ett tidigt stadium i
planeringsfasen bestdms och definieras populationen som resultatet sedan ska generalisera.
Nér syftet med studien har formulerats bestdmmer forskaren indirekt sin population for sin
studie. Oberoende om populationen har bestdmts indirekt eller inte, skall klara definitioner

stallas pa hur populationen ska se ut. (Olsson & Sorensen, 2007, s. 67-69)

Ofta ar de populationer man bestamt sig for véldigt stora och det ar inte mojligt att
undersoka alla i populationen. Da maste forskaren undersoka ett mindre antal av

populationen, ett urval. Med denna utgangspunkt bor man kunna dra slutsatser fran urvalet
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till populationen. Ett problem som uppkommer vid urval & hur man kan veta om urvalet
representerar hela populationen som man ska undersdka men inte kanner till. Om urvalet ar
slumpmassigt kan man dra slutsatser mellan urvalet och hela populationen. Da finns ocksa
ett samband mellan urvalets storlek och dess representativitet. Ju storre urval man har desto
mindre felmarginaler far man och resultatets tillforlitlighet 6kar. Det insamlade materialet
fran deltagarna beskrivs och sammanfattas genom redovisning av frekvenser (antal och
procent), samt central- och spridningsmatt. Resultatet redovisas sedan i diagram. (Olsson
& Sorensen, 2007, 69-70)

8.4.2 Innehallsanalys

Innehallsanalys anvands da man ska analysera kvalitativ data. Kvalitativ data kan vara
intervjuer, skrivna texter eller observationer. Nar man borjar gora en innehallsanalys maste
forsoka fa ordning pd materialet. Forst skriver man ner allt till en flytande text, efter det
bildas olika kategorier dit man samlar utryck som har samma bakomliggande tanke. Dessa
kategorier ska pa enkelt satt visa vad materialet handlar om. | denna studie sammanfattas
materialet fran de Oppna fragorna till slytande text som sedan kategoriseras och
underkategoriseras. (Carlsson, 1991, s. 61-62)

8.5 Etiska dvervaganden

Det finns fyra olika forskningsetiska principer man bor halla. Dessa ar informations-,
samtycke-, konfidentialitets- och nyttjandekravet. Informationskravet innebér att
informanterna ska fa information om studien och vad deltagandet innebar, samtyckeskravet
betyder att deltagarna har gett sitt samtycke till att delta och att det de séger eller skriver
far anvandas i forskningssyfte. Informanterna har ratt av sjalva véalja om sitt deltagande,
och kan avbryta undersokningen ndr som helst. Konfidentialitetskravet krdver att alla
informanternas uppgifter ska behandlas konfidentiellt och inga obehdriga ska kunna fa tag
i information om personuppgifter pa informanterna och all data som samlats in.
Nyttjandekravet innebéar att materialet bara far anvandas till den forskning som de
informerats om. Vid en ans6kan om forskningstillstand skall man meddela av vem, till vad
och var uppgifterna kommer att anvandas och undersdkningens syfte och vad den innebér.
(Patel & Davidson, 2011, s. 62-63)
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9 Resultat

| detta kapitel redovisas resultaten fran enkatundersokningen. Det har delats upp i slutna
och oppna fragor. | forsta delen redovisas resultatet fran de slutna fragorna med diagram
och i den andra delen tolkas resultatet med innehallsanalys fran de Gppna fragorna. |
enkatundersokningen deltog 72 informanter. Utav deltagarna var 61,1% (n=44) sjukskotare
och 38,9% (n=28) narvardare. Informanterna ar mellan aldrarna 23-63 ar, med (m)=42,4

ar. Arbetserfarenheten for informanterna ligger mellan 1-40 ar med (m)=16,8 ar.

9.1 Resultatet av slutna fragor

| diagrammen jamfors narvardare med sjukskatare. 1 de slutna fragorna har informanterna
fatt fyra olika svarsalternativ att valja pa. Alternativen ar 0, 1, 2 och 3 dar 0 har betydelsen
stammer inte alls och dar 3 stammer helt. Antalet slutna fragor ar 18 vilka har gjorts

diagram Over, sammanlagt gjordes 20 diagram.

ARBETSMANGD

m 50% eller mindre ®=78% =100% Annat

Figur 1 Arbetsmangd

53% (n=38) av informanterna arbetar 100% medan 36% (n=26) arbetar 78%. 10% (n=7)
arbetar 50% eller mindre. (Figur 1).
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HUR OFTA UPPLEVER DU DIG STRESSAD |
ARBETET?
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Figur 2 Upplevd stress

Pa fragan ”Hur ofta upplever du att du ar stressad i arbetet?” har de flesta svarat ~ofta” (1-2
dagar i veckan. Av sjukskotarna har 42% (n=18) och 33% (n=8) av narvardarna svarat

“ofta”. Bortfallen av sjukskotarna var 1 och hos narvardarnavar det 3 bortfall (Figur 2).

JAG HAR FOR STOR ARBETSMANGD
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Figur 3 Jag har for stor arbetsmangd

Pé fragan “Jag har for stor arbetsméangd” har de flesta svarat alternativ 2. Av sjukskotarna

har 52% (n=23) svarat alternativ 2, medan 50% (n=14) av narvardarna svarat alternativ 2. |
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svarsalternativ 1 noteras den storsta skillnaden mellan narvardare med svarsprocent 14, och

sjukskatare som ligger pa 27% (Figur 3).

JAG HAR FOR LITE TID FOR MINA
ARBETSUPPGIFTER
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Figur 4 Jag har for lite tid fér mina arbetsuppgifter

Pé frdgan “Jag har for lite tid for mina arbetsuppgifter” har de flesta svarat alternativ 2. Av
sjukskadtarna har 41% (n=18) svarat alternativ 2, medan 50% (n=14) av narvardarna svarat

alternativ 2. P& denna fraga hade vi tva bortfall av narvardare (Figur 4).

JAG HAR TILLRACKLIGT MED
UTRYMME FOR ATT UTFORA MINA
ARBETSUPPGIFTER
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Figur 5 Jag har tillrackligt med utrymme for att utféra mina arbetsuppgifter
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P& frdgan “Jag har tillrickligt med utrymme for att utféra mina arbetsuppgifter” har de
flesta svarat alternativ 1 och 2. Av sjukskdtarna har 43% (n=19) svarat alternativ 1, medan
36% (n=10) av narvardarna svarat alternativ 1. Av sjukskotarna har 34% (n=15) svarat

alternativ 2, medan 43% (n=12) av narvardarna svarat alternativ 2 (Figur 5).

JAG HAR FYSISKT PAFRESTANDE
ARBETSUPPGIFTER
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Figur 6 Jag har fysiskt pafrestande arbetsuppgifter

Pa fragan ”Jag har fysiskt pafrestande arbetsuppgifter” har de flesta svarat alternativ 2. Av
sjukskadtarna har 57% (n=25) svarat alternativ 2, medan 50% (n=14) av narvardarna svarat

alternativ 2 (Figur 6).
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JAG HAR PSYKISKT PAFRESTANDE
ARBETSUPPGIFTER
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Figur 7 Jag har psykiskt pafrestande arbetsuppgifter

Pé fragan “Jag har psyksikt pafrestande arbetsuppgifter” har de flesta svarat alternativ 2.
Av sjukskotarna har 57% (n=25) svarat alternativ 2, medan 63% (n=17) av narvardarna

svarat alternativ 2. P& denna fraga hade vi ett bortfall av narvardare (Figur 7).

JAG VET VAD SOM KRAVS AV MIG |
ARBETET
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Figur 8 Jag vet vad som kravs av mig i arbetet
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Pa fragan ”Jag vet vad som krdvs av mig i arbetet” har de flesta svarat alternativ 3. Av
sjukskatarna har 52% (n=23) svarat alternativ 3, medan 82% (n=23) av narvardarna svarat

alternativ 3 (Figur 8).

MINA EGNA KRAV PA MIG SJALV GOR
MIG STRESSAD
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Figur 9 Mina egna krav pa mig sjalv gér mig stressad

Pé fradgan ”Mina egna krav pa mig sjélv gor mig stressad” har de flesta svarat alternativ 1
och 2. Av sjukskotarna har 34% (n=15) svarat alternativ 1, medan 43% (n=12) av
narvardarna svarat alternativ 1. Av sjukskotarna har 41% (n=18) svarat alternativ 2, medan

25% (n=7) av narvardarna svarat alternativ 2 (Figur 9).
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ANDRAS KRAV PA MIG | ARBETET GOR
MIG STRESSAD
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Figur 10 Andras krav pa mig i arbetet gér mig stressad

Pé frdgan ”Andras krav pa mig i arbetet gér mig stressad” har de flesta svarat alternativ 2.
Av sjukskadtarna har 43% (n=19) svarat alternativ 2, medan 32% (n=9) av narvardarna

svarat alternativ 2. Pa denna fraga hade vi ett bortfall av narvardare (Figur 10).
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JAG HAR ETT ARBETE SOM AR FRITT
FRAN PAFRESTANDE KONFLIKTER
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Figur 11 Jag har ett arbete som &r fritt fran pafrestande konflikter

Pé fragan “Jag har ett arbete som é&r fritt fran pafrestande konflikter” har de flesta svarat
alternativ 1 och 2. Av sjukskdtarna har 48% (n=21) svarat alternativ 1, medan 21% (n=6)
av narvardarna svarat alternativ 1. Av sjukskétarna har 20% (n=9) svarat alternativ 2,

medan 39% (n=11) av narvardarna svarat alternativ 2 (Figur 11).
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JAG HAR PERSONER PA MITT ARBETE
SOM JAG KAN TALA FORTROLIGT MED
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Figur 12 Jag har personer pa mitt arbete som jag kan tala fortroligt med

Pa fradgan “Jag har personer pd mitt arbete som jag kan tala fortroligt med” har de flesta
svarat alternativ 3. Av sjukskotarna har 75% (n=33) svarat alternativ 3, medan 54% (n=13)
av narvardarna svarat alternativ 3. Pa denna fraga hade vi ett bortfall av narvardare (Figur
12).

JAG FAR DEN HJALP JAG BEHOVER
FRAN MINA ARBETSKAMRATER
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Figur 13 Jag fra den hjalp jag behover fran mina arbetskamrater
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P& fragan “Jag far den hjdlp jag behdver av mina arbetskamrater” har de flesta svarat
alternativ 2. Av sjukskotarna har 57% (n=25) svarat alternativ 2, medan 54% (n=15) av

narvardarna svarat alternativ 2 (Figur 13).

JAG FAR STOD AV MIN
AVDELNINGSKOTARE
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Diagram 14 Jag far stéd fran min avdelningsskétare

Pé fragan Jag far stod av min avdelningsskotare” har de flesta svarat alternativ 3. Av
sjukskadtarna har 61% (n=27) svarat alternativ 3, medan 50% (n=14) av narvardarna svarat
alternativ 3 (Figur 14).
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JAG HAR EN AVDELNINGSSKOTARE
SOM INGRIPER VID FOR STOR
ARBETSBORDA
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Figur 15 Jag har en avdelningsskétare som ingriper vid for stor arbetsbdrda

Pé fragan “Jag har en avdelningsskotare som ingriper vid for stor arbetsborda” har de flesta
svarat alternativ 2 och 3. Av sjukskodtarna har 32% (n=14) svarat alternativ 2, medan 46%
(n=13) av narvardarna svarat alternativ 2. Av sjukskotarna har 45% (n=20) svarat
alternativ 3, medan 32% (n=9) av narvardarna svarat alternativ 3 (Figur 15).

JAG HAR TILLRACKLIGA KUNSKAPER
FOR ATT UTFORA MINA
ARBETSUPPGIFTER
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Figur 16 Jag har tillréackliga kunskaper for att utfora mina arbetsuppgifter
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Pé frdgan “Jag har tillrdckliga kunskaper for att utféra mina arbetsuppgifter” har de flesta
svarat alternativ 2 och 3. Av sjukskétarna har 55% (n=24) svarat alternativ 2, medan 46%
(n=13) av narvardarna svarat alternativ 2. Av sjukskotarna har 36% (n=16) svarat
alternativ 3, medan 54% (n=15) av narvardarna svarat alternativ 3 (Figur 16).

JAG HAR MOJLIGHET ATT FA
KUNSKAPER NAR
ARBETSUPPGIFTERNA KRAVER DET
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Figur 17 Jag har mojlighet att fa kunskaper nar arbetsuppgifterna kraver det

Pé fragan “Jag har mojlighet att fi kunskaper ndr arbetsuppgifterna kréver det” har de
flesta svarat alternativ 2 och 3. Av sjukskdtarna har 43% (n=19) svarat alternativ 2, medan
46% (n=13) av narvardarna svarat alternativ 2. Av sjukskétarna har 37% (n=17) svarat
alternativ 3, medan 50% (n=14) av narvardarna svarat alternativ 3 (Figur 17).
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JAG KAN NYTTJA MATRASTER OCH
PAUSER TILL ATT KOPPLA AV FRAN
ARBETET
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Figur 18 Jag kan nyttja matraster och pauser till att koppla av fran arbetet

Pé frigan “Jag kan nyttja matraster och pauser till att koppla av frén arbetet” har de flesta
svarat alternativ O och 1. Av sjukskoétarna har 43% (n=19) svarat alternativ 0, medan 25%
(n=7) av narvardarna svarat alternativ 0. Av sjukskdotarna har 39% (n=17) svarat alternativ
1, medan 39% (n=11) av narvardarna svarat alternativ 1 (Figur 18).

JAG HAR ORK ATT GORA ANDRA
SAKER EFTER ARBETSDAGEN
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Figur 19 Jag har ork att gora andra saker efter arbetsdagen
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Pé fragan “Jag har ork att géra andra saker efter arbetsdagen™ har de flesta svarat alternativ
1 och 2. Av sjukskdtarna har 48% (n=21) svarat alternativ 1, medan 32% (n=9) av
narvardarna svarat alternativ 1. Av sjukskotarna har 41% (n=18) svarat alternativ 2, medan
46% (n=13) av narvardarna svarat alternativ 2 (Figur 19).

JAG KAN KOPPLA AV FRAN ARBETET
PA MIN LEDIGA TID
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Figur 20 Jag kan koppla av fran arbtet pa min lediga tid

Pé frigan “Jag kan koppla av fran arbetet pa min lediga tid” har de flesta svarat alternativ
3. Av sjukskotarna har 43% (n=19) svarat alternativ 3, medan 46% (n=13) av narvardarna

svarat alternativ 3 (Figur 20).
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9.2 Resultatet av 6ppna fragor

| enkatundersokningen anvandes tva 6ppna fragor, ”Vad stressar dig i ditt arbete” och ”Hur
forebygger du stress?”. Innehallsanalys har anvants och kategoriserats. Utifran fragan ~Vad
stressar dig i ditt arbete?”” har det kommit fram 13 underkategorier. Underkategorierna har
sammanstéllts till tre kategorier: psykisk pafrestning, brist pa resurser och bristande

kompetens.

Den forsta kategorin har namngivits psykisk pafrestning. Till den gruppen hor
underkategorierna omvaxlande kénslomassiga situationer och stdndig kénsla av
otillrécklighet. Vid omvéaxlande kéanslomassiga situationer framkommer det hur
pafrestande det ar psykiskt for en vardare att ga fran ett rum dar en patient avlidit till ett
annat dar en patient har tillfrisknat. Att kanna sig otillracklig ar en stor psykisk pafrestning,
vilket framkommit tydligt i ppna frdgorna. Ingen skillnad finns i denna grupp mellan

yrkesbefattningarna.

’

"Mdnga anhériga som har stort behov av att prata och att frdaga.’

“"Mdnga arbetsuppgifter som ska utforas samtidigt. Man tappar trdden och

’

glommer bort avbrutna arbetsuppgifter.’

"Ndr avdelningen dr smockfull och patienterna dr i stort behov av hjdlp kan det

’

kannas stressande att inte hinna ge tillrdckligt med tid till patienten.’

Andra kategorin, brist pa resurser, innehaller fyra underkategorier; tidsbrist,
personalbrist, sparkrav och bristande stod fran ledningen. De allra flesta som svarat pa de
oppna fragorna upplever tidsbrist och personalbrist som en stressfaktor. Tidsbrist och
personalbrist gor att pauser blir lidande. Manga anser att pauser ar nodvandigt for att orka
med arbetet och kunna ventilera och diskutera med arbetskamraterna. Arbetsklimatet
paverkas negativt och samarbetet mellan kollegorna forsamras till foljd av brist pa
resurserna. Manga anser aven att ett gott samarbete och god kommunikation ar en viktig
del i vardarbetet. Faktorer som ytterligare paverkas av tids-, och personalbrist &r avbruten
arbetsro, langa kravande telefonsamtal och anhdriga med fragor och funderingar om
patienterna. De tva sista underkategorierna, sparkrav och daligt stod fran ledningen &r tva
verkligt betydande faktorer. De flesta anser att pa grund av sparkrav 6kas personalbristen
vilket leder till tidsbrist. Patientarbetet blir lidande, lakemedelsmisstag uppstar och

vardpersonal blir utbranda pa grund av sparkrav och utdver detta upplever vardarna daligt
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stod fran ledningen. Otillrackliga utrymmen och dalig utrustning drar ocksa ner pa
vardkvalitén. Dubbelt fler sjukskotare dn narvardare anser att underkategorin personalbrist
ar ett problem, medan dubbelt fler narvardare anser att otillrackliga utrymmen ar ett

problem.

”Nar det ar mycket pa en gang, till exempel telefonen ringer, klockorna ringer,
behdver ga ut medicin och det kommer in en patient. Da kanns det som att tiden

inte rdcker till eller att man borde vara tva som delar pa uppgifterna.”

“Nya arbetsuppgifter som tillkommer, till exempel dokumentering av vardplaner,

rapporter utan att tillrdckligt med tid fas for utforandet.”

"Stressar att veta att det kommer fortsdtta med denna arbetsmdingd och hot om
minskad vdrdpersonal och att stéd “uppifran” frdan o6verskétare och politiker
saknas... Enda som kunde minska stressen ar minskad patientmangd och/eller dkad

mdngd vdrdpersonal.”

Den sista kategorin, bristande kompetens, har tvd underkategorier, otillracklig kunskap
och erfarenhet och brist i hur lakaren utfor sitt arbete. | denna grupp ar det néstan endast
sjukskdtare som ser det som en stressfaktor. Moment som stressar &r sena ronder, daligt

forberedda lékare, otillrackliga ordinationer och brister i lakarens kunskap.
“Ndr man som sjukskétare mdste ta for stort ansvar pd grund av oerfarna ldikare.”

”... ansvaret som ligger pa en sjukskotare, att man tagit hansyn till alla inverkande
faktorer i varden, sa att man inte i bradskan gor misstag som far allvarliga foljder.

Oerfarna ldkare som man inte far stéd fran, otillrdckliga ordinationer...”
"For lite arbetserfarenhet”

”... sena ronder... utdragna ronder sa att det endast blir lite tid kvar for att utfora

1

ordinationerna.’

| den andra fragan svarade informanterna pa fragan hur vardare forebygger stress. Svaren
delades in i tre kategorier for att fa en overblick: planering och samarbete, vila och

kunna koppla bort arbetet och fritidsaktiviteter.

Forsta kategorin, planering och samarbete, handlar om att forebygga stress pa arbetet

genom planering och delegering, god kommunikation samt skapa positiv arbetsgladje.
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Genom att planera sitt arbete for dagen och delegera uppgifter vidare som man sjalv inte
har tid med kan stress undvikas, speciellt sjukskotare anser att det ar ett bra satt att undvika
stress. Manga av informanterna ansag att ett gott samarbete &r viktigt for att undvika stress.
En arbetsplats med god kommunikation och positiv arbetsgléadje underlattar arbetet och gor

arbetarna pa béattre humar.
”... forsoker prioritera sadant som kan lamnas till senare.”
“Planerar bra och ordentligt forberedelser.”
”Pratar med arbetskamraterna om det som kdnns svdrt pd arbetet.”
“Delegerar ut uppgifter, mycket samarbete med kollegor som fungerar bra.”

Foljande kategori innehaller underkategorierna att vila och kunna koppla bort arbetet.
Over hilften av de svarande ar sjukskoétare. Manga av dem anser att det &r viktigt att kunna
slappa tankarna angaende arbetsuppgifter nar man slutar sitt skift, samt ha kanslan av att

kunna lita pa att arbetskamraterna tar sitt ansvar och skoter avdelningen.

”Unnar mig vila efter en arbetsdag... koppla bort arbetet pa fritiden.”

’

”...vaga lita pad att arbetskamraterna skéter avdelningen dd man far hem.’

Den sista kategorin fran fragan hur man forebygger stress pa arbetet ar fritidsaktiviteter.
Denna grupp har tre underkategorier, hobbyn, familj/vanner och motion. Mellan dessa

underkategorier tycks det inte finnas nagon skillnad mellan de tva olika yrken.

“Ystavdt ja tyotoverit.”

’

"Gdr ut i trdadgdrden och ut i skogen.’

’

“Ldsa en bra bok, sy kidder.’

10 Tolkning

| detta kapitel tolkas resultatet fran enkatundersokningen mot den teoretiska bakgrunden,
de teoretiska utgangspunkterna samt tidigare forskning. Tolkningens har valt att delas in

enligt fragestallningarna.
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10.1 Vilka faktorer stressar vardare i arbetet?

I undersokningen gjord av Callaghen et al. (2000) och Lim et al. (2011) var de storsta
stressfaktorerna for mycket arbetet och fore lite personal och tidsbrist. Utifran detta kan
man dra en sadan slutsats att for mycket arbetet och for lite personal leder till tidsbrist.
Enligt Wahrborg (2012) ar tidsbrist en stressfaktor. Over 70 % av vardarna har svarat
alternativ 2 eller 3 pa frigan “Jag har for lite tid for mina arbetsuppgifter”, (figur 4).
Ytterligare kommer det fram i de 6ppna fragorna fran enkatundersékningen att detta ar de
storsta stressfaktorerna. Tidsbristen i de 6ppna fragorna beror pa sparkrav vilket lett till
personalbrist. Utifran detta antas sparkrav leda till personalbrist, som leder till for mycket

arbete, vilket i sin tur leder till tidsbrist, alltsa en stressfaktor.

P& fragan "Hur ofta upplever du dig stressad i arbetet” (figur 2) har de flesta svarat
alternativet ofta vilket betyder 1-2 dagar i veckan. Nar resultatet granskades kom det fram
att det inte verkar finnas nagot samband i hur mycket man arbetar och hur ofta man

upplever sig stressad.

Enligt Theorell (2012) &r en av de grundldggande principerna att man skall kunna utéva
kontroll Gver sin egen situation. Han havdar dven att arbetstagaren mar bast nar hoga krav
stélls i kombination med kontroll éver situationen. Nar for hoga krav stélls och det inte
finns ndgon mojlighet att paverka situationen mar arbetstagaren daligt. Over 90 % av
vardarna har svarat alternativ 2 eller 3 ”Jag vet vad som krdvs av mig i arbetet”. Utifran
detta kan man konstatera att vardarna vet vad som kravs av dem, vilket enligt Theorell
betyder att de har kontroll 6ver vad som krdvs av dem i arbetet. I fragorna "Mina egna krav
pa mig sjilv gor mig stressad” (figur 9) och ”Andras krav pa mig i arbetet gor mig
stressad” (figur 10) #r svaren jimnt fordelade, vilket bade talar for och séager emot kontroll
och krav modellen. Brist pa kontroll, for hdga krav i arbetet och for hdg arbetstakt ar enligt

Lundberg och Wentz (2004) exempel pa stressfaktorer.

P& fragan “Jag har psykiskt péfrestande arbetsuppgifter” (figur 7) har 93 % svarat
alternativ 2 eller 3. | de 6ppna fragorna ar en stor kategori psykiskt pafrestning, exempel
stdndig kénsla av att kanna sig otillracklig och omvéxlande k&nslomassiga situationer. En
maérkbar skillnad mellan nédrvardare och sjukskotare upptécktes pa fragan ”Jag kan nyttja
matraster och pauser till att koppla av fran arbetet” (figur 18). Nérvirdare hade en jimn
spridning pa svarsalternativen medan over 80 % av sjukskotarna svarade alternativ 0 eller
1.
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Antonovsky (2011) menar att stressorer kan ge upphov till spanningstillstand, han havdar
aven att stressorer kan uppkomma av yttre eller inre stimuli sdsom konflikter i arbetet. |
figur 11 har 65 % svarat alternativ O eller 1 pa fragan ~Jag har ett arbete som ér fritt frén
pafrestande konflikter”. Personer med hog KASAM virderar vissa stressorer som mindre
problem medan personer med lag KASAM véarderar samma stressorer som strre problem.
En av stressfaktorerna som hittades i undersékningen gjord av Golubic et al. (2009) var

konflikter med personal pa arbetsplatsen.

10.2 Hur forebygger man arbetsrelaterad stress inom varden?

Det l6nar sig for manniskan att vara fysiskt aktiv eftersom en god kondition gér manniskan
mera stresstalig. Bade den fysiska och den mentala uthalligheten 6kar om man har en god
kondition. Att halla fysiskt igdng pa fritiden har en positiv inverkan pa hur vara
forvantningar och ageranden &r i en situation. Det tycks vara sa att individer som har valt
en fysiskt aktiv livsstil hanterar stress battre (Lindahl, 2008). Aven Tooren och Jonges

(2008) understryker vikten av en god fysisk kondition for att undvika utbréandhet.

I 6ppna fragan “Hur forebygger du stress?” har en stor del av vardarna svarat motion och
vila som en forebyggande resurs. Lindahl (2008) menar att kroppen behdver ordentligt
med vila for att fungera optimalt. Vidare havdar Lindahl vikten att kunna slappa tankarna
angdende arbetet sd att man vilar ut ordentligt. I frigan ”Jag kan koppla av frin arbetet pé
min lediga tid” (figur 20) har 6ver 80 % svarat alternativ 2 eller 3. Utifran detta kan man
konstatera att informanterna kan koppla av fran arbetet pa sin lediga tid. Lim et al. (2011)
understryker vikten av vila, fa emotionellt stod av familj och vanner, koppla av fran arbetet

och lugnande aktiviteter.

Socialt stod ar viktigt eftersom det &r en skyddsfaktor mot stress. Genom att prata med
vanner/familj/arbetskamrater/arbetsledare kan man fa hjalp och rad till lésningar
(Wahrborg, 2009). | Callaghens undersokning ar 2000 kom man fram till liknande resultat.
Pé fragorna “Jag har personer pa mitt arbete som jag kan tala fortroligt med” (figur 12) och
”Jag far den hjélp jag behdver frdn mina arbetskamrater” (figur 13) samt frdn “Jag fér stod
av min avdelningsskotare (figur 14) har éver 90 % svarat alternativ 2 eller 3. Manga av
informanterna satter stor vikt pa gott samarbete, god kommunikation och positiv

arbetsglédje. Enligt resultatet har informanterna ett gott socialt stéd.
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11 Kritisk granskning

| detta kapitel granskas examenarbetet kritiskt. Med hjalp av Olsson och Sdrensson, (2007)
granskas validitet och reliabilitet i examensarbetet. Genom att granska vart arbete

ifragasatter vi arbetet pa ett konstruktivt satt.

11.1 Reliabilitet

Med reliabilitet menas Overensstimmelsen mellan maétningar gjorda flera ganger med
samma maétinstrument. Det finns olika sétt att méta detta, genom test-retest-metoden och
split-half-metoden. Om matningarna ar 6verensstammande tyder det pa att reliabiliteten ar
hog. Det ar viktigt med bade hog reliabilitet och hog validitet. (Olsson & Sérensen, 2007,
5.75-77)

Reliabiliteten i studien hdjdes genom att en pilotstudie genomfordes dér en grupp med
motsvarande yrke besvarade enkéten samt gav konstruktiv kritik. Genom den konstruktiva
kritiken kunde det arbetas fram en mera lattforstaelig enkat och utforma en battre struktur

pa enkaten.

En av bristerna med enkéten ar svarsalternativen pa slutna fragorna. De sag ut pa foljande
satt: 0-3, dar 0 betyder stammer inte alls och 3 betyder stammer helt. For att fortydliga
syftet med svarsalternativen kunde ett beskrivande alternativ finnas vid varje siffra. Detta

skulle undvika olika tolkningar av svarsalternativen bland informanterna.

Vi hade tre bortfall pa de slutna fragorna. Fragorna hade inte nagon relevant betydelse,
utan bortfallen tycktes uppkomma helt slumpmassigt. Utav detta har slutsatsen dragits att

bortfallen inte paverkar resultatet i studien.

Enkaterna lastes igenom flera ganger for en béttre helhetshild, fragorna har gatts igenom en
efter en och sammanstallts i tabeller. Sjukskotare och narvardare har markts med olika
farger for att skilja resultaten at. Det har inte varit nagon méarkbar skillnad i svaren mellan
sjukskotare och narvardare i de slutna fragorna. Daremot finns det skillnader i svaren pa

frdgan ”Vad stressar dig 1 ditt arbete?”.
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11.2 Validitet

Validitet innebdr att man anvénder rétt instrument i undersokningen och mater det som ar
relevant i sammanhanget. Ett exempel ar innehall fran en patientjournal som innehaller
uppgifter om patientens fodelsedata. Utifran journalen far man patientens alder med stor
noggrannhet, det vill sdga hog validitet. Oftast ar det lattast att testa reliabiliteten, vilket
innebar att man fokuserar pa reliabilitetsaspekten. For att utvarderingen ska bli adekvat &r
det viktigt att k&nna till validiteten och reliabiliteten av méatningsinstrumentet. (Olsson &
Sorensen, 2007, s.75-77)

Undersokningen kunde genomforas som planerat med bade sjukskdtare och narvardare
fran olika avdelningar som informanter. Vi anser att de informanter som valts var passande
for denna studie. Informanterna var i olika aldrar och med varierande arbetserfarenhet. Vi
fick in 72 svar vilket var tillrackligt for examensarbetet, men for att 6ka tillforlitligheten i
resultatet kunde flera informanter ha svarat pa enkaten och aven informanter fran andra

omréaden.

Till bakgrunden hittades mycket information om &mnet stress. Bade bocker och
Internetkallor har anvénts. Det har forsdkrats att internetkallorna har varit relevanta och
tillforlitliga samt att de har varit en primarkalla. Det har varit svart att hitta bocker som
behandlar specifikt stress inom varden. For att se pa arbetet ur ett vardperspektiv har det

valts vetenskapliga artiklar till tidigare forskningen som beror stress inom varden.

Eftersom de vetenskapliga artiklarna var skrivna pa engelska och anvande svart facksprak
var det svart att fa ut alla viktiga detaljer. Trots dessa svarigheter tycker vi anda att vi hittat

relevanta artiklar och att resultatet fran studien verensstammer med tidigare forskning.

11.3 Etik

| vart arbete har vi varit noga med att folja etiska principer. Allt material vi anvant oss av i
bakgrunden, teoretiska utgangspunkter och tidigare forskning har hanvisats till den
litteratur som anvants i texten och i kéllférteckningen. Vi har omformulerat allt material

som anvants, ingen plagiering har férekommit i arbetet.

Innan studien genomférdes och enkaten skickades ut till avdelningarna godkandes den av
chefen for vardarbete pa Social- och hélsovardsverket Jakobstad. Enkéaten har utformats pa

ett satt som inte skulle kunna kranka informanterna. | f0ljebrevet som informanterna fick
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informerades de om att enkaten var frivillig, fick avbrytas och att deltagarna forblir
anonyma genom hela studien. For att inte avsl6ja svar fran enskilda avdelningar togs inte
heller den informationen med. | foljebrevet stod ytterligare syftet med studien och
kontaktuppgifter till respondenterna och handledande larare vid eventuella missforstand.
Under studiens genomforande bevarades enkaterna pa ett sakert stalle och efter att ett

resultat uttolkats forstordes enkaterna.

12 Diskussion

Syftet med att gora detta arbete var att utreda vad som stressar vardare, nar man vet vad
som ger upphov till stress kan man gora nagot at det. Vi ville dven fa fram hur vardare
forebygger stress, det kom fram genom att ha en 6ppen fraga och de fick svara fritt pa
fragan “Hur forebygger du stress?”. | undersokningen har tva fragestallningar stallts for att
besvara syftet. Fragestéllningarna ar ”Vad stressar vardare i arbetet?” och ”Hur forebygger

vardare arbetsrelaterad stress?”.

Strukturen pa enkaterna &r vi valdigt nojda med, den &r latt Gverskadlig. Pa grund av de fa
bortfallen vi hade antar vi att enkadten var l&tt att besvara. Enk&ten som anvandes i
undersokningen bestar av utvalda fragor ur boken Stress i arbetslivet (2008) och resten av
fragorna har fritt formulerats. | slutet av examensarbetet hittas enkaten, foljebrevet samt
forskningstillstdndet. Det blev mer arbete att utféra enkatundersokningen &n planerat, som
exempel maste enkaten Gversattas till finska och en omstandig forskningsplan kravdes. For
att underlatta tolkningen kunde tabellerna ha gjorts mera éverskadliga genom att lagga in
méangden svar i procent istallet for antal. Nu kan tabellerna vara en aning missvisande pa

grund av att antalet sjukskotare som svarat ar fler an narvardare.

Det har varit svart att fa borjan pa examensarbetet men nar man val fatt borjan har det
fungerat bra. Under varen 2015 skrevs bakgrunden och undersokningen gjordes. En langre
paus holls under sommaren, trots planerade traffar. Sista delen av arbetet gjordes klart
hosten 2015. Motivationen for skrivandet har vaxlat. Att vara tre skribenter har vi endast
upplevt som positivt, man uppmuntrar varandra ndr motivationen tryter. Den enda

utmaningen som vi upplevt var att hitta en tid som passade for alla att skriva.

Resultatet av studien motsvarade ganska langt vara forvantningar. Nagra saker som var
forvanande var att vardare upplever lika mycket stress oberoende av arbetsmangden och att

vardare upplever att de har ett starkt socialt stod fran kollegor och avdelningsskotare.
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Examensarbetet har varit larorikt och vi har fatt reda pa mycket nytt. Eventuellt fokuseras
det for mycket pa sjalva forskningsmetodiken enligt vart tycke, hellre skulle tiden ha lagts
pa mer forskning i sjalva amnet. Vartefter studien skrevs okade forstaelsen hur en studie
genomfors. Skulle detta arbete goras om med den kunskap som vi nu besitter skulle arbetet

ha en battre struktur och forlopt smidigare.

Resultatet av denna studie kan anvandas for att fa kunskap om stress, rad hur man kan
forebygga stress och hjalpa vardare som har en stressig arbetsplats. Som vidare forskning
kunde man ta reda pa vad som konkret kan goras pa en arbetsplats for att reducera stressen.
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Bilagor
Bilaga 1

Basta Respondenter!

Vi ar tre sjukskotarstuderanden som studerar vid utbildningsprogrammet for vard
vid Yrkeshogskolan Novia i Vasa. Vi hdller nu pa med vart examensarbete som
behandlar stress, arbetsrelaterad stress och forebyggande av stress. Syftet med
studien ar att se hur vanligt det ar med stress bland vardpersonal, vad som orsakar

stressen och hur man férebygger den.

Undersokningen ar frivillig, men vi skulle garna se att sa manga som mojligt deltar for
att fa ett mera tillforlitligt resultat. Genom att svara pa var undersokning kan Du fa en
battre insikt ifall Du befinner Dig i riskzonen for arbetsrelaterad stress. Om Du har
goda rad for forebyggande av stress, ser vi garna att Du delar med Dig av dem sa att
var undersokning kan hjidlpa andra. Du som respondent kommer att vara anonym
och svaren kommer att behandlas konfidentiellt. Resultaten fran undersékning

kommer att publiceras i vart examensarbete.

Vi skulle giarna se att enkdterna ar ifyllda och inlimnade i svarsboxen fore 24.4.2015

for att vi skall hinna analysera och sammanstalla resultat.

Om ni har fragor eller funderingar angdaende var studie far ni gdrna kontakta oss via

e-mail: sara.hagman@novia.fi.

Tack for Din medverkan!

Marika Snellman Sarah Nyfelt Sara Hagman



ENKAT Bilaga 2

Yrkestitel

A) Narvardare

00

B) Sjukskotare

Alder

Hur lang arbetserfarenhet har du inom varden?

Avdelning

Hur mycket arbetar du?
A) 50% eller mindre

B) 78%

O OO

C) 100%
D) Annat
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Vilka arbetsskiften gor du?
A) Endast dagskift

B) Endast nattskift

O OO

C) Alla skiften
D) Annat

Hur ofta upplever du att du ar stressad i arbetet? Sitt ett kryss vid rétt alternativ.
A) Aldrig

B) Sallan (ett par ganger per ar)

C) Ibland (nagra ganger per manad)

D) Ofta (1-2 dagar i veckan)

E) Mycket ofta (3-6 dagar i veckan)

F) Alltid (varje dag)
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Ringa in ratt alternativ. Stammer Stammer
inte alls helt
Jag har for stor arbetsmangd 0 1 2 3
Jag har fysiskt pafrestande arbetsuppgifter 0 1 2 3
Jag har psykiskt pafrestande arbetsuppgifter 0 1 2 3
Jag vet vad som kravs av mig i arbetet 0 1 2 3
Mina egna krav pa mig sjalv gor mig stressad 0 1 2 3
Andras krav pa mig i arbetet gér mig stressad 0 1 2 3
. Jag har ett arbete som ar fritt fran 0 1 2 3

pafrestande konflikter

Jag har personer pa mitt arbete som 0 1 2 3

jag kan tala fortroligt med

Jag far stdd av min arbetsledare 0 1 2 3

Jag har en arbetsledare som ingriper 0 1 2 3

vid for stor arbetsborda

Jag far den hjalp jag behover fran 0 1 2 3

mina arbetskamrater

Jag har tillrackliga kunskaper for att utfora 0 1 2 3

mina arbetsuppgifter

. Jag har mojlighet att fa mer kunskaper nar 0 1 2 3

arbetsuppgifterna kraver det



Jag kan utnyttja matraster och pauser

till att koppla av fran arbetet

. Jag har ork att gora saker pa fritiden

efter arbetsdagen

Jag kan koppla av fran arbetet

pa min lediga tid

Jag har tillrackligt med utrymme for att utfora

mina arbetsuppgifter

Jag har for lite tid att utfora
mina arbetsuppgifter

51



9. Vad stressar dig i ditt arbete?

52

10. Hur forebygger du stress?

Tack for din medverkan!
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Bilaga 3

Hyva Vastaaja!

Me opiskelemme sairaanhoitajaksi ammattikorkeakoulu Noviassa Vaasassa. Meita on
kolme opiskelijaa, joidenka yhteisen opinndytetyon aiheena on hoitotydn aiheuttama
stressi. Tarkoituksena on selvittaa kuinka yleista hoitohenkil6kunnalla on

stressaantuminen, mika sita aiheuttaa ja kuinka sita voi ehkaista.

Kyselyyn vastaaminen on tietenkin vapaaehtoista. Toivomme kuitenkin, etta
mahdollisimman moni vastaisi kyselyyn, saadaksemme mahdollisimman luotettavan
tuloksen. Vastaamalla kyselyyn voit ehka itsekin huomata oletko mahdollisesti
vaarassa altistua tyosta johtuvaan stressiin. Mikali sinulla on hyvia neuvoja tai
keinoja stressin ennaltaehkaisyyn, haluaisimme ettd kerrot meille niistd. Nain
voimme mahdollisesti auttaa muita. Vastauksesi kasitellaan anonyymisti ja

luottamuksellisesti. Kyselyn lopputulos julkaistaan opinndytetydssamme.

Tahtoisimme vastauksenne vastauslaatikkoon 24.4.2015 menness3j, ettd ehdimme

koota ja analysoida vastauksenne.

Mikali teilla on kysyttavaa, voitte mielelladn ottaa yhteytta e-maililla:

sara.hagman@novia.fi

Kiitoksia yhteistyosta!

Marika Snellman Sarah Nyfelt Sara Hagman


mailto:sara.hagman@novia.fi

Kyselylomake

Ammattinimike
A) Lihihoitaja 0
B) Sairaanhoitaja D

Ika

Kuinka pitka tyokokemus sinulla on hoitotydsta?

Osasto

Teetko kokopaivatyota tai osa-aikatyota?

A) 50% tai vahemman D
B) 78% ]
C) 100% ]
D) Muuta

Bilaga 4
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Minkalaisia tybvuoroja teet?
A) Ainoastaan péivdvuoroja

B) Ainoastaan yévuoroja

OO O

C) Kaikkia vuoroja

D) Muuta

Kuinka usein koet olevasi stressaantunut toissa?
A) En koskaan

B) Harvoin (pari kertaa vuodessa)

C) Joskus (pari kertaa kuukaudessa)

D) Usein (1-2 paivaa viikossa)

E) Hyvin usein (3-6 pdivaa viikossa)

F) Aina (joka paiva)
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8. Valitse oikea vaihtoehto. Taysin Taysin
eri mielta samaa mielta
A) Koen, ettd minulla on liikaa t6ita 0 1 2 3
B) Minulla on fyysisesti raskaita/rasittavia tyotehtavia 0 1 2 3
C) Minulla on psyykkisesti raskaita tyotehtavia 0 1 2 3
D) Tieddn mitd minulta toissa vaaditaan 0 1 2 3
E) Omat vaatimukseni tydssani stressaavat minua 0 1 2 3
F) Toisten asettamat vaatimukset toissa 0 1 2 3

stressaavat minua

G) En koe tydssani minkdanlaisia konflikteja 0 1 2 3

H) Tyoyhteistssa on henkil6itéd joidenka kanssa 0 1 2 3

voin keskustella luottamuksellisesti

I) Saan tukea esimieheltani 0 1 2 3

J) Esimieheni puuttuu tilanteeseen minun 0 1 2 3

ollessani ylikuormittunut toissani

K) Saan tarvittavan avun tytkavereiltani 0 1 2 3

L) Minulla on riittdvasti tietoa 0 1 2 3

suorittaakseni tyotehtavani

M) Minulla on mahdollisuus saada 0 1 2 3

lisda tietoa kun tyotehtavani sita vaatii



N)

0)

Q)

Pystyn rentoutumaan tydstani tauoilla

Ty6paivan jalkeen jaksan harrastaa ja

tehda muita askareita

Vapaajallani pystyn rentoutumaan

ja unohtamaan tyoni

Minulla on riittavasti tyotilaa

hoitaakseni tyoni kunnolla

Minulla on lilan vahan aikaa tyotehtaviini
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9. Mika tyOssasi aiheuttaa stressia?

57

10. Minkalaisia keinoja sinulla on ehkaista stressia ja mita teet jaksaaksesi tdissa?

Kiitos osallistumisestasi!



