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SAMMANFATTNING

Vird- och omsorgssektorn i Sverige kdnnetecknas av snabb teknisk utveckling, organisatoriska och
demografiska férindringar. Antalet méinniskor med omfattande komplexa vard- och omsorgsbehov dkar
samtidigt som allt tyder pa att resurserna inte kommer att 6ka i samma omfattning. Det 6kade antal dldre
minniskor med omfattande komplexa vird- och omsorgsbehov har orsakat att minniskor i allt stérre
utstrickning bor kvar hemma och behéver dirmed mer hemtjinst och hemsjukvird. Antal sjukfrinvaro
bland vardpersonal har pa grund av fysisk och mental arbetsbelastning 6kat och stressrelaterade besvir
férdubblats sedan 1997. Sjukskéterskornas arbetsforhillanden gbr dem kritiska mot foérindringar, de
6kade kraven och nya mal. Syftet med denna studie 4r att ta reda pd de arbetsmiljéfaktorer som paverkar
sjukskoterskors arbetstillfredsstéllelse. Metoden bestir av en litteraturstudie som grundas pd kritisk
granskning och analys av vetenskapliga artiklar. Tio artiklar bestdende bdde av kvalitativa och kvantitativa
studier har genom litteraturskning i databaser bdde pd bibliotek samt pd internet valts. De valda
nyckelorden ingick i strivan att avgrinsa studien till syftet. Efter en noggrann genomgang och analys av
varje artikel har innehillet i artiklarna med varierande inriktning pd dmnesomride och begrepp utifrdn ett
arbetslivsforskningsperspektiv.  kategoriserats 1 sju huvudteman som paverkade sjukskoterskors
arbetstillfredsstillelse. Dessa teman var: 6kad antal dldrande; Okat krav pa sjukskoterskornas kompetens;
6kad mental och fysisk arbetsbelastning; anstillningsformer; privatisering av virdverksamhet; organisation
och ledarskap; kommunikation. Sjukskoterskornas psykosociala och organisatoriska problem relaterades
bland annat till inter- och intrapersonell kommunikation, ledningsfrigor, dialog och reflektion samt
kompetensutveckling. En ”métesplats” for inter- och intrapersonella dialogen och reflektion saknades
som forhindrade sjukskoterskorna att ta egna initiativ till 19sningar samt kunna hantera fortldpande
torindringar 1 det dagliga komplexa arbetslivet. Tid och pengar dr de mest vanliga argumenten som péstas
sitta grins for vad som dr mojligt att fOrbdttra i arbetslivet. Fortydligande av chefens roller,
sjukskoterskornas arbetsuppgifter samt personalens bristande delaktighet och medinflyttande 6ver den
egna arbetssituationen boér riknas in till de tydliga kritiska aspekterna fér sjukskoterskornas
arbetstillfredsstillelse.
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TILLKANNAGIVANDE

Inledningsvis vill jag tacka min handledare Birgitta Danielsson for handledning
och planering for framstéllandet av uppsatsen. Jag vill &ven speciellt tacka min
man Jaffar som tog sig tid att ldsa och resonera med mig samt for Kreativa
dialoger for att entusiasmera mig i svara situationer och skapade mojligheter att
forska vidare. Hans larorika feedback k&nnetecknad av hans erfarenhet inom
multidisciplinért och interaktivt forsknings- och utvecklingsarbete har 6kat min
forstaelse om sjukskaéterskornas komplexa arbetslivsférhallande.

Goteborg, juni 2011

Maryam Shekarin



INLEDNING

Forfattaren ar legitimerad sjukskoterska med 20-ars arbetslivserfarenhet inom halso-
sjukvarden: fem ar som underskoterska och fem ar som legitimerad sjukskéterska pa olika
vard- och omvardnadsverksamheter i Sverige samt ca tio ar som legitimerad barnmorska i
Iran. Periodvis medverkade undertecknad dessutom som avdelningsansvarig pa forlossnings-
avdelningen vid ett sjukhus i Iran.

Anledningen till att problematiken kring sjukskoterskornas arbetsmiljo och tillfredsstéllelse
valdes ar forfattarens praktiska erfarenheter och kannedom om vardpersonalens
arbetsmiljoforhallanden bade inom landsting och kommunal verksamhet, det vill séga,
sjukhus, aldreomsorgen och hemsjukvarden. Som underskoterska, sjukskoterska och
barnmorska har man lattare att lara kanna "arbetsmiljoerna” inom “vardorganisationens” bade
pa “centralt” och "lokalt” niva.

Forfattaren har bland annat varit vittne till framgangsrika forandringar och I6sningar som
personalen sjalva pa “golvet” astadkommit for att underlatta sitt dagliga arbete. Det har
upplevts att dessa sa kallade "framgangsfaktorer” séllan har tagits om hand av ledningen for
vidare Overforing till andra verksamheter med likartad problematik. Detta har paradoxalt agt
rum samtidigt som stora insatser har gjorts for att astadkomma liknande forandringar inom
kommuner och landsting.

Med aren har intressen vackts att ocksa teoretiskt fordjupa sig i vilka hinder och drivande
krafter som finns for att vardpersonal ska kunna forbattra sin arbetsmiljo och arbetstrivsel.
Detta kan leda till att personal kan behalla sin halsa och samtidigt stanna en langre tid pa
arbetet. Mojligheten till kommunikation har ansetts vara central i dessa fragor.

BAKGRUND

DEFINITION OCH FORKLARING AV NAGRA CENTRALA BEGREPP

Arbetsmiljo

Begreppen arbetsmiljé anvandes varken inom den vetenskapliga litteraturen eller inom
massmedia forran gruvstrejken i Kiruna 1969. Da strejkade 4800 gruvarbetare vid LKAB:s
gruvor i Malmberget, Svappavaara och Kiruna for battre arbetsvillkor och hégre 16ner

( Lokala nyheter, Kiruna, 9 dec 2009).

Enligt Arbetsmiljoupplysningens ordlista definieras arbetsmiljé som fysiska, psykiska och
sociala forhallandena pa en arbetsplats™ (Arbetsmiljéupplysning, 2010).

Den uppmarksamhet som &gnats at arbetsmiljofragor var lange i huvudsak riktad mot de
riskerna for liv och halsa relaterad till olika arbeten (Nationalencyklopedin, 2010) och i
anslutning hartill skapades sa smaningom ett ordnat arbetarskydd”. Arbetsmiljoperspektivet
har vidgats och malséttningen for arbetsmiljoarbetet enligt arbetsmiljolagen fran 1977 ar att
”miljon skall anpassas till manniskans forutsattningar i fysiskt och psykiskt avseende och vara
tillfredsstallande med hansyn till den sociala och tekniska utvecklingen. Ambitionen &r att
arbetstagaren sjalv kan paverka sin arbetssituation. "Tanken &r att arbetet skall anpassas till
manniskan, inte tvartom” (Arbetsmiljélagen, 1977: 1160).

Fran foreskrifterna om Systematiskt Arbetsmiljoarbete framgar dock att arbetsmiljoarbetet
skall omfatta alla fysiska, psykologiska och sociala forhallanden som har betydelse for
arbetsmiljon (AFS 2001:1). | de allménna raden som hor till foreskrifterna ger man exempel



pa olika faktorer som paverkar arbetstagarens totala arbetsmiljo. Har namns buller,
luftkvalitet, kemiska halsorisker och maskiner samt organisatoriska férhallanden sasom
arbetsbelastning, arbetstider, ledarskap, sociala kontakter, variation och mojlighet till
aterhamtning.

| arbetsmiljolagen (1977) har arbetsgivare och de andra skyddsansvariga skyldigheterna att
forebygga ohélsa och olycksfall i arbetet”. | arbetsmiljolagen finns ocksa foreskrifter om
samarbete mellan arbetsgivare och arbetstagare, till exempel regler om skyddsombudens
verksamhet. Arbetsmiljon innefattar alla faktorer och omsténdigheter i arbetet till exempel
"fysiska, tekniska, arbetsorganisatoriska, sociala samt arbetets innehall” (Arbetsmiljélagen,
1977: 1160).

Kommunikation

Begreppet kommunikation kommer ursprungligen fran latin av ’communico’, det vill sdga
‘gora gemensamt’, “lata fa del i’, ’fa del av’, 'meddela’. Kommunikation betyder “6verforing
av information mellan manniskor, djur, vaxter eller apparater” (Nationalencyklopedin, 2010).
For att en kommunikation ska dga rum "kraver dels ett sprak eller en kod vari informationen
uttrycks, dels ett fysiskt medium varigenom informationen éverfors”.

Enligt forklaring i de flesta konventionella encyklopedier upptacks méanniskans behov att
kommunicera redan hos det nyfédda barnet. Kommunikation i olika former under livet &r en
forutsattning for en fullvardig social, kulturell och psykisk utveckling. Olika sprak och koder
for kommunikation har utvecklats under manniskans historias gang, fran och med bildskrift
och alfabetisk skrift, till programmeringssprak for datorer (Nationalencyklopedin, 2010).
Kommunikation kan studeras tvarvetenskapligt, det vill ség, inom olika vetenskapsomraden.
Beteende- och samhéllsvetenskaperna &r en av de viktigaste vetenskapsdiscipliner som
studerar bl.a. de olika sociala former under vilka kommunikation &ager rum”.

Det finns ingen gemensam och enhetlig 6verenskommelse mellan olika vetenskapsdiscipliner
om vad exakt kommunikation &r. Anledningen till detta &r att kommunikation &r ett
mangfacetterat omrade dar manga teoretiska fragestallningar fortfarande inte ar Iosta.
Daremot har forsok gjorts att presentera kommunikations process med utgangspunkt i olika
perspektiv av omvardnadsarbete.

Med syftet att forenkla samt belysa olika sidor av detta forsoker Eide och Eide (2009) att
skilja omvardnadsorienterade kommunikation pa tre modeller: En linjar modell innebér att
informationen utvaxlas langs en linje mellan tre led; en sandare, ett budskap och en
mottagare; En processorienterad modell &r en dynamisk modell som baseras pa
kommunikation och &r relaterad till relation mellan olika deltagare med fokus pa bland annat
forhallningsatt (attityder och varderingar) och kanslor; en professionsorienterad modell
integrerar aspekter som nutid, etik, yrkeskunskap, framtid, rationalitet, malorientering,
forfluten tid, kénslor och empati.

Kommunikation i omvardnadsteori

Sjukskoterskans huvud uppgift &r att medverka till att fordndra den sjukes situation. Darfor
havdar Travelbee (1971, s. 95) salunda: "Sjukskoterskan onskar standigt paverka patienten;
haller hela tiden utkik efter olika mdjligheter och metoder att utdva inflytande och
astadkomma forandring”. For att sjukskoterskan skall kunna uppna dessa énskemal ar hon
tvungen att ha kontakt och samverkan med andra personer, aktorer eller enheter.


http://www.ne.se.ezproxy.ub.gu.se/lång/information/211471

Kommunikation blir foljaktligen “sjukskoterskans viktigaste redskap” (Travelbee, 1971, s.
95).

Travelbees omvardnadsteori (i Kirkevold, 2000) ger en forklaring av vad kommunikation kan
innebara for en sjukskaterska. Man kan dela dessa egenskaper i tva delar: ‘allmangiltiga’ och
"specifika’. )
Allmangiltiga kommunikationer: Omsesidig process; FoOrutsattning for
uppnaende; Malinriktad process; Nagot pagar kontinuerligt nar tva manniskor
mots, saval verbalt som icke verbalt; En komplicerad process som kraver
bestdmda forutsattningar.

Specifika kommunikationer inom sjukvarden: Interaktion mellan patient och
sjukskoterska; Att sjukskoterska kan lara kanna patienten; Att sjukskoterska kan
utforska och tillgodose hans behov; Att sjukskoterska kan antingen lindra eller
forstarka den sjukes isolering och ensamhet.

Kommunikation enligt Travelbee (1971) inkluderar olika kompetens och fardigheter. En
av de viktigaste ar fardigheter om olika kommunikationsteknik.

Arbetstillfredsstallelse

Arbetstillfredsstéallelse &r ett relativt abstrakt begrepp som kan héanvisas till en generell
beddmning av en individs totala arbetssituation (Bjorkman & Lundqvists, 1981; Schultz &
Schultz, 1998; Kaufmann & Kaufmann, 1998; Robbins, 2001).

Arbetstillfredsstéllelse ar en persons uppfattning om att vara tillfredsstalld med sitt arbete
eller inte (Bjorkman & Lundqvist, 1981). Forfattarna haller isar 'livserfarenheter', 'den
aktuella livssituationen' samt ‘arbetsmiljé’ som paverkar arbetstillfredsstallelsen.

Arbetstillfredsstéllelse enligt Schultz & Schultz (1998, s. 250) ar “de positiva och negativa
kénslorna och attityder man har till sitt jobb”. Locke (1976, s. 310) daremot pastar att
arbetstillfredsstéllelse ar bara “ett positivt emotionellt tillstand, som uppkommer ur den
personens beddémning av erfarenheter av och i arbetet”.

Arbetstillfredsstallelse bestar mer av en attityd dn ett beteende (Robin, 2001). Arbetstillfreds-
stéllelse kan ha en teknisk betydelse (Kaufmann & Kaufmann, 1998), vilket innebér att man
ser skillnaden mellan den uppnadda bel6ningen och den beléningen som individen anser att
han eller hon borde fa. Det betyder att beloning avser alla kallor till positiv tillfredstallelse i
arbetssituationen, som kan handla bland annat om arbetets innehall, flexibilitet,
sjalvstandighet samt sociala relationer.

Hemvard och hemsjukvard

Maénniskor bor numera kvar hemma i allt storre utstrdckning och behover dar vid mer
hemtjanst och hemsjukvard. Hemvarden bestar till stor del av aldrevard (Socialstyrelsen,
2008). Hemvard &r ett omfattande begrepp som enl. Socialstyrelsens termbank (2004)
anvands for att framstélla “den vard som ges inom hemsjukvard och hemtjanst”. Hemvard har
samverkan med manga aktorer bland annat omsorgspersonal, sjukskoterska, sjukgymnast, och
arbetsterapeut, darfor hemvardsystemet ar komplex.

Adelreformen 1992 reformerade sjukvarden i Sverige genom att ge kommunerna ansvar for
vard och service samt boende for aldre. Da blev enligt Socialstyrelsen (1996)



kommunskaterskor och hemsjukvard en del av den svenska sjukvarden, med andra ord, en
tillbakagang till vard i hemmet (Qvarsell, 1991). Qvarsell pastar att denna atergang beror pa
att kostnaderna for sjukvarden okat kraftigt under 1900-talets senare halft. Detta ledde till att
kommunerna aven fick ta emot betalningsansvaret for langvarig vard- och omsorginsatser for
aldre, fran landsting eller enskild vardgivare. Hemsjukvard ar "halso- och sjukvard nar den
ges i patients bostad eller motsvarande och dar ansvaret for de medicinska atgarderna &r
sammanhangande dver tiden” (Socialstyrelsens termbank, beslutad 2004).

Manga yrkeskategorier, aldre och narstaende involveras i aldreomsorgen och hemvarden som
"kan denna betraktas som en “natverksorganisation” med stora krav pa samverkan”
(Karlsson, et.al., 2005, s. 21). Enligt forfattarna sker samarbete inom aldreomsorgen pa
forvaltningsniva, verksamhets och individnivd. Det ar viktigt att koordinera olika
verksamheter i natverket "men det ar ofta oklart hur samordningen skall ga till”.

Sjukskaterskornas arbetsmiljo inom hemsjukvarden

Arbetsmiljon for sjukskoterskor inom hemsjukvarden kan se nagot annorlunda ut jamford
med den traditionella sjukskoterskans arbetsmiljo pa sjukhus eller inom &ldrevarden. Pa grund
av att allt storre antal manniskor bor kvar hemma och med storre behov av hemsjukvard, har
darfor arbetsmiljon inom denna vardsektor fatt en stérre uppmarksamhet pa senare ar. Inom
hemsjukvarden sker numera “omfattande och kvalificerade arbetsuppgifter i enskilda hem”
(Arbetsmiljoverket, 2009). Arbetsorganisationer med flertal aktorer bestdende av olika
yrkeskategorier och anhdrigas organisation har vuxit fram for att ge personlig omvardnad till
vardtagaren och stdd till deras anhériga.

Sjukskoterskor inom hemsjukvarden &r ensamt ansvariga for bade omvardnad och medicinska
insatser. Sjukskoterskor har ocksa ansvar for att leda, prioritera, fordela och samordna
omvardnadsarbetet i arbetsteamet. | ansvaret ingar ocksa att informera och undervisa patienter
eller narstaende, samt att utfora eller medverka i undersékningar och behandlingar.
Sjukskoterskan ska &ven planera, konsultera och informera i samverkan med andra aktorer i
vardkedjan (Socialstyrelsen, 2008).

STORA ARBETSLIVSFORANDRINGAR INOM HALSO- OCH
SJUKVARDSVERKSAMHET
Halso och sjukvarden i Sverige har genomgatt stora forandringar under de senaste decennier.

Okat antal &ldre

Enligt Statistiska centralbyran (SCB, 2006) kommer antalet personer 65 ar och aldre att 6ka
under de narmaste 30 aren. Fram till ar 2035 kommer samhallet att bildas i forsta hand av
personer som inte ar i yrkesverksam alder. Okningen av antalet aldre ar mest betydande for
kommuner och landsting, eftersom de paverkar behovet av vard och omsorg.

Okat antal manniskor med omfattande komplexa vard- och omsorgsbehov

Pa grund av Okat antal aldre &r allt fler manniskor som méter hélso- och sjukvarden
multisjuka och behover omfattande komplex vard och omsorg. Samtidigt kraver detta en
tvarprofessionell samverkan och mycket nara kommunikation olika vardgivare emellan samt
mellan vardtagare och deras anhoriga.

Demografiska forandringar av vardtagare och vardgivare
Sveriges befolkning &r inte lika "homogen” som den var for ca 30 ar tillbaka. Sverige har
omvandlats till ett traditionellt mangfaldigt samhalle. Dem som vi tidigare kallade for



"frammande” har blivit vardtagare och vardgivare. Till exempel antalet aldre med utlandsk
bakgrund beraknas bli fordubblat fram till ar 2014 (Socialstyrelsen, 1999). Detta kraver en
mangfaldig vard- och omsorgsorganisation. Den inter- och intrakommunikationen &r i sin tur
direkt paverkad och kommer att spela en kritisk roll for sjukskéterskornas arbetsmiljo-
forhallanden.

Kunskapen att kunna se patienten som en helhet, ar en efterfragad kompetens och behovet pa
denna kompetens ar kannbart inom samhéllets olika nivaer fran politiska beslutfattare i
riksdagen till ett vardbitrade pa ett aldreboende eller en sjuskdterska pa hemsjukvarden i en
invandrartét forort.

Tekniska och organisatoriska forandringar

Vard- och omsorgssektorn kannetecknas av snabb teknisk utveckling, organisatoriska
forandringar och rationaliseringar. Den tekniska utvecklingen med ny informationsteknologi
innebar ocksa att allt fler insatser kan goras decentraliserat i patienternas hem. Med
datorisering inom varden, overfors information mellan olika enheter snabbt, t ex svar pa
provtagning, rontgenundersokning, journalhantering etc. Med mojligheter till snabb
overforing av data och bilder fran primarvarden till sjukhusens specialister och hemsjukvard
skapas ocksa mojligheter till ett mera omfattande akut omhandertagande i priméarvarden samt
i hemmet. Teknikanvandningen inom vard- och omsorgsarbete ar i dag val sa omfattande och
varierad som inom industrin. Ny teknik mojliggor alternativa metoder for diagnos,
overvakning och vard av patienter.

Inférandet av ny teknik har bland annat lett till att ny arbetsférdelning (nya arbetsuppgifter)
och arbetsrutiner bland personal skapas. Det stalls ocksa nya krav pa kvalitativt och mera
effektivt vards- och omvardnadsarbete. Omorganisering vid arbetets snabba forandringar blir
oundviklig.

Samhallsekonomiska forhallanden

Hur mycket vard och omsorg av manniskor ska kosta beror forst och framst pa socialpolitiska
och ekonomiska forhallanden samt prioriteringar av andra sektorer i samhallet. Resurserna
inom vard och omsorg har minskat sedan 1990-talet (besparningar, neddragningar etc.) och
mycket tyder pa att resurserna inte kommer att 6ka i samma omfattning (Lindell, et.al., 2007).

Privatisering av vard

Forutom nedskarningar dr de senaste arens privatisering av vardsektorn en faktor som
forandrat och paverkat arbetslivet for vardpersonal. | Sverige har privatiseringar blivit allt
vanligare bland annat inom sjukvarden. Forandringarna har beskrivits som en organisations-
skifte i varden, den har framst inneburit en 6kad fokus pa ekonomiska fragor och ett minskat
politiskt inflytande (Rombach, 1991).

Samtidigt understryker forskningen att arbetslivsfragorna forsamras i affarsméassiga
verksamheter, det vill séga: halsoriskerna ar storre i entreprenadforetagen” (Abrahamsson
& Heldmark, 2004, s. 59). Skapande av skarp konkurrens; underbud; prestationsbaserade
I6nesystem samt oregelbundna — flexibla - arbetstider och underbemanning tillhor riskbilden.

| lander med valutvecklade valfardssystem ar risken storre, att foretagen forskjuter ansvaret
fran karna till periferi. Samhallet betalar for dem som slas ut” (Abrahamsson & Heldmark,
2004, s. 59).



PROBLEMFORMULERING

Antal sjukfranvaro har pa grund av fysisk och mental arbetsbelastning okat hos halso- och
sjukvardspersonal. Sedan 1997 har stressrelaterade och psykiska besvar inom hélso- och
sjukvarden fordubblats (Arbetsmiljoverket, 2005). Enligt arbetsmiljoverkets rapport star
sjukskaterskorna for de flesta sjukskrivningarna bland samtliga vardyrken.

SYFTE

Syftet ar att ta reda pa arbetsmiljofaktorer som paverkar sjukskdterskors
arbetstillfredsstéllelse inom kommunal hélso- och sjukvard.

METOD

LITTERATURSOKNINGEN

Denna litteraturstudie grundades pa kritisk granskning och analys av vetenskapliga artiklar
som handlade framfor allt vilka arbetsmiljéfaktorer som var viktiga och hade avgoérande
paverkan pa sjukskadterskors arbetstillfredsstéllelse inom kommunal halso- och sjukvard.
Ansatsen var att hitta artiklar publicerade i internationella vetenskapliga tidskrifter, etc.

Da ambitionen har varit att komma &t nyare artiklar gjordes en forsta avgransning vad galler
artal for publicering till att endast ha med artiklar publicerade ar 2000 och senare.
Sammanlagt antal intressanta artiklar var ca 400 vilket ytterligare avgréansningar kravdes.

Den geografiska begransningen till Sverige pa grund av brist pa publicerade artiklar togs bort.
Engelskan valdes for att hitta artiklar publicerade i internationella vetenskapliga tidskrifter,
etc. samt kunna utvidga s6kningen och komma at forskningsresultat fran andra lander med
andra arbetslivsférhallande.

Pa grund av att sjukskdterskeyrket ar traditionellt kvinnligt, gjordes en annan avgransning
som gallde att exkludera det viktiga genusrelaterade forskningsomradet som ar internationellt
valkand i Sverige fran litteratursokningen.

De utvalda artiklarna kvalitetsgranskades med hjélp av checklistor for kvalitativa och
kvantitativa artiklar enligt Forsberg et.al., (2003) och Willman et.al., (2006). | checklistor, sa
kallad protokollet, beddmdes olika aspekter genom att stélla foljande fragor:
e Fanns det ndgot teoretiskt perspektiv?
Var syftet tydlig?
Beskrevs metoden tydligt?
Var urvalet relevant?
Redovisades resultatet klart och tydlig?

Metoden till denna uppsats bestar av en litteraturstudie. Tio artiklar har genom
litteratursokning i databaser bade pa bibliotek samt pa internet valts. Ju mera studien
fortskreds, mera relevanta och specificerade sdkorden valdes. Dessa nyckelord ingick i
strdvan att avgransa studien till syftet. Dessa artiklar handlar om forskningen éver hur olika
arbetsmiljofaktorer paverkar sjukskaterskornas arbetstillfredsstallelse inom kommunal hélso-
och sjukvard.

I den preliminéra litteratursokningen genomfordes en generellt "allméngiltig” sokning inom
amnesomrade relevant bland annat till Nursing work, health care work samt nursing
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workplace. Vid ytterligare genomgang av nagra av hundratals artiklar blev studiens syfte mera
specifikt; hur olika arbetsmiljofaktorer paverkar sjukskoterskors —(vardpersonalens)
arbetstillfredsstéllelse. Ett projektutkast eller studiens design bestdamdes sa smaningom och
utgjorde ramen och strukturen for hela uppsatsarbetet.

URVAL AV UNDERSOKNINGSMATERIAL

Enligt Bell (2006) behovs en kritisk granskning och utvéardering av vad olika
forskare/forfattare skrivit om det aktuella @mnesomradet. Detta &r viktigt och avgérande for
att bestamma graden pa sa kallad reliabilitet och validitet av informationen i artiklarna.

Reliabilitet och Validitet

Reliabilitet eller tillforlitlighet ar enligt Bell (2006 s. 117) "ett matt pa i vilken utstrackning ett
instrument eller tillvagagangsséatt ger samma resultat vid olika tillfallen (under i ovrigt lika
omstandigheter)”. Till exempel om en konkret fraga ger olika svar i olika situationen sa ar det
inte tillforlitligt. Enligt Bell (2006, s. 117) ar validitet eller giltighet ett invecklat begrepp och
"ar ett matt pa om en viss fraga mater eller beskriver vad man vill att den ska mata eller
beskriva”. Validiteten behdver inte vara hég bara for att reliabiliteten ar hog, men om en fraga
inte ar tillforlitlig, saknar den ocksa giltighet.

Dessa vetenskapliga artiklar soktes via Biomedicinska bibliotekets databaser vid Goteborgs
universitet. Forst skede sokningen i databaserna Cinahl, PubMed och Academic Search Elite.
Sokorden blev mera specifika: Nursing, and communication eller: work environment and
communication. Referenserna i nagra av artiklarna var mera relevanta an sjalva artikeln som
soktes. Ytterligare sokning pa dessa referenser kravdes. Sokningen ledde fortfarande till ca
370 traffar trots att nagra av dessa aterfanns vid flera sokningar. Genom att lasa de nya
artiklarnas nyckelord kom ytterligare nya sokord fram; Nursing shortage and home care and
agency soktes i Cinahl och fick 11 traffar en artikel valdes (Se tabell 1).

11



Tabell 1: S6kord och antal vetenskapliga artiklar som framkom vid litteratursékningen

Datum for | Databas Sékord Begransningar Traffar Urval
sokning
100102 Academic Search | Communication, nurse, | Only items with 81 1
Elite Home care links to full text,
Humans, English
published in
the last 10 years,
100102 Pub Med Nurse Communication | Only items with 56 2
links to full text,
Humans, English
published in
the last 10 years,
100102 Cinahl Communication, health | Only items with 1 1
care, inter and intra | links to full text,
professional Humans, English
published in
the last 10 years,
100102 Cinahl Communication, Work | Only items with 14 1
satisfaction, Home care | links to full text,
Humans, English
published in
the last 10 years,
100102 Cinahl Communication, work | Only items with 7 0
satisfaction, Home | links to full text,
nurse Humans, English
published in
the last 10 years,
100214 Cinahl Nursing shortage, | Only items with 11 1
Home care, Agency links to full text,
Humans, English
published in
the last 10 years,
100214 Cinahl Communication, Only items with 117 2
nursing, job | links to full text,
satisfaction Humans, English
published in
the last 10 years,
100214 Cinahl Communication,  Job | Only items with 7 1
satisfaction |, home | links to full text,
care Humans, English
published in
the last 10 years,
100326 Cinahl Communication, Only items with 29 1
nursing, working | links to full text,
environment Humans, English
published in
the last 10 years,
100326 Cinahl management, nursing | Only items with 20 0
work, conflict links to full text,
Humans, English
published in
the last 10 years,
100326 Cinahl Nursing work, work | Only items with 36 0
environment, links to full text,
communication Humans, English
published in
the last 10 years,
100326 Cinahl Nursing work, impact, | Only items with 15 0

communication

links to full text,
Humans, English
published in

the last 10 years,
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ANALYS

KATEGORISERING AV TEMA

Syftet med kategorisering eller klassificering av litteraturgenomgangen var att organisera de
insamlade data i ett ssmmanhangande monster. Enligt Verma & Beard (1981) maste forskaren
”identifiera” och forklara relevanta relationer mellan fakta.

Efter en noggrann och grundlig genomgang av varje artikel sorterades innehallet i artiklarna
utifran ett arbetslivsforskningsperspektiv i sju tematiserade nivaer. Detta tematiserade
klassificeringsarbetssétt byggde pa att innehallet i artiklarna med varierande inriktning pa
amnesomrade, begrepp och perspektiv systematiskt sorterades. Detta tematiserade arbetssétt
tillhandaholl innehallsanalysen en mera 6verskadlig bild av identifierade arbetsmiljéfaktorer
samt hur de kunde relateras till varandra i ett storre sammanhang (Friberg, 2006).

Dessa sju teman med olika nivaer kom ocksa att bidra till en djupare tolkning och diskussion
vilket lattare kunde kopplas till studiens syfte.

Utifran de olika arbetsmiljofaktorernas avgérande och kritiska betydelse for eller paverkan pa
sjukskoterskornas arbetstillfredsstallelse kunde innehallet i artiklarna kategoriseras enligt
foljande teman: Okat antal aldrande vardpersonal; Okat krav pa sjukskéterskornas kompetens;
Okat mental och fysisk arbetshelastning; Anstéllningsformer; Privatisering eller bolagisering
av vardverksamhet; Organisation och ledarskap; Kommunikation.

Det sistnamnda temat valdes med avsikt eftersom nagra av artiklarna innehdll resultat som
hade beroringspunkter inom sjukskoterskornas arbetsliv och belyste komplexiteten inom
amnet arbetsmiljon och vardpersonalens inter- och intrapersonella kommunikation.

ETISKA OVERVAGANDEN

Forfattaren har pa grund av att studien ar en litteraturstudie inte behovt ansdoka om
godkannande fran forskningsetiska kommittén. Syftet med studien har varit att presentera
resultatet pa ett neutralt satt, genom att vara medveten om att man inte far forvrida eller
omvandla innehallet i artiklarna. Darfor ar det viktigt att ha etiska 6vervaganden av hansyn till
forfattarna och sett till att referera till de forfattare vars text som har anvants (Forsberg &
Wengstrom, 2003). | fem av de tio artiklarna framgar tydligt att hansyn ar tagen till etiska
overvdaganden men det ndmns inte i de Ovriga artiklarna.

RESULTAT

I detta avsnitt kommer relevant information i de tio vetenskapliga artiklarna att redovisas
utifran ovanstadende teman. Informationen avser sjukskoterskors arbetsmiljoforhallande med
betoning pa arbetstillfredsstallelse.

OKAT ANTAL ALDRANDE VARDPERSONAL

Samtidigt som antal dldre manniskor med behov av vard o¢kar, okar dven den aldrande
vardarbetsstyrkan. Varden av aldre personer med aldrande vardpersonal &r en utmaning for
manga samhallen i utvecklingslander idag (Wicke, et.al., 2004). Till exempel i England har
andelen sjukskoterskor i aldern 45 ar eller aldre okat fran 29,5% 1995 till 41,7% ar 2001
(Batch, et.al., 2009). For samma period har andelen sjukskoterskor som var yngre an 35 ar
minskat fran 33,3% till 24,7%. Den senaste statistiken visar att tendenser till aldrande haller
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pad att vaxa med genomsnitt dldern for sysselsatta sjukskdterskor okar fran 41,2 ar 1999 till
45,1 ar under 2005.

Dessutom visade forskningen genomfort av New South Wales Health (NSW Health, 2007) att
hog alder bland personal var en betydande faktor for missnoje med dagens vardarbetsmiljo
(Batch, et.al., 2009).

Det finns saledes risk for ytterligare rekryteringsbehov inom &ldreomsorgen samtidigt som
alder pa personal har blivit en ofrankomlig fraga for ledningen att koncentrera sig pa och
anstalla yngre personal for att ersatta avgaende personal. Drivkrafter som utvecklings- och
utbildningsmajligheter, d&ven om det blir dyrt i borjan kan bidra till att 6ka det organisatoriska
atagandet som kommer att arbeta for att leda till forbattring av vardarbetsmiljon (Moyle,
et.al., 2003).

Forskningen fran NSW Health 2007 visade att 6kad aldrande sjukskoterskor var en faktor som
har paverkat arbetsforhallande: ”Det forefaller darfor att en 6kad, utan tvekan, missnojd aldre
arbetskraft skapar en kris for vardindustrin” (Batch, et.al., 2009 s. 24).

OKAT KRAV PA SJUKSKOTERSKORS KOMPETENS

Den strukturforandring som under senaste tiden skett inom varden okar kraven pa
sjukskoéterskornas kompetens. Sjukskoterskornas och underskoterskornas kompetens och
kunskap jamfordes i en studie pa tva vardarbetsplatser; en hemvard och ett sjukhem i Sverige
(Hasson & Arnetz, 2006). Generellt pastar man att personal i hemvarden hade betydligt
mindre tillracklig kunskap jamfort med personal pa vardhem. | bada vardmiljéerna fanns flera
omraden, sasom demens, psykiska sjukdomar, hot och vald, ledarskap och lagar/foreskrifter
om halso- och sjukvard och social vélfard som majoriteten av vardpersonal pa bada
vardarbetsplatserna betygsatte som otillracklig kunskap (Hasson & Arnetz, 2006).

I en annan studie (Moyle, etal.,, 2003) som berorde allmédnhetens instéllning till
arbetstillfredsstéllelse och missndje inom australiensk langvardsarbete pastod forfattarna att
anledningen till att det var svart att rekrytera personal till langvarden berodde dels pa att
arbetet ansags vara lagstatus och dels myten om att langvarden anstallde okvalificerad
arbetskraft.

”Clinical narrative competence” eller dialogkompetens

Forfattarna i Rubis studie foreslog en sa kallad “objektivt berattande kompetens” (clinical
“narrative competence”, dialogkompetens, uppsatsforfattarens anmérkning) som fungerade
som ett pedagogisk redskap for utbildning och trédning av sjukskoterskor, lakare,
socialarbetare, administrativ personal och andra besléktade yrkeskategorier. Denna
”objektiva” dialog som flitigt rekommenderats av forskare och redovisats i internationella
vetenskapliga skrifter, inspirerar, utbildar och 6kar moralen och kulturella och moraliska
forestallningsformaga och kompetens (Rubi, et.al., 2009).

Den berattande kompetensen beréknades vara en "formaga” att erkanna, uppfatta (absorb/ta
upp), tolka och agera pa andras historia (berattelse) och situation. (Charon, 2001 i Rubi, et.al.,
2009). Vardgivaren kunde darmed bland annat félja upp patienters sjukdom, godta egna
personalens dagliga arbete, erkdnna bekantskap med sina skyldigheter mot annan
vardpersonal och foljaktligen borja prata med allméanheten om héalso- och sjukvard.
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OKAT MENTAL OCH FYSISK ARBETSBELASTNING

Arbetsmiljofragor var en av de viktigaste identifierade faktorer som orsakade arbetsrelaterad
stress bland distriktssjukskoteskor som i sin tur paverkade deras mentala valbefinnande och
arbetstillfredsstéllelse (Rout, 2000). Under denna kategori redovisades arbetsmiljofaktorer
som handlade bland annat om interpersonellt (kollegiala, uppsatsforf. anm.) samarbete,
arbetsmangden och arbetsmiljons fysiska aspekter. Bland dessa ndamndes foljande faktorer:

- Ingen uppskattning av sjukskaterskornas arbete fran manniskor pa jobbet;

- Att gora arbete som andra maste gora (eller "Att gora andra medarbetarens jobb”);

- Brist pa stod fran manniskor pa arbetsplatsen;

- Taarbetet hem:

- Konflikter med andra manniskor pa jobbet;

- Bemanningsproblem;

- Fysisk arbetsmiljon.

Det administrativa ansvaret, brist pa resurser, avbrott i arbetet, faktorer som inte var under
kontroll och féljsamhet av férandringar inom National Health Services' var bland de
viktigaste individuella stresskéllorna (stressors). En annan viktig stresskélla var tidpress i
samband med ’att ha for mycket att gora’ (arbetsmangd, uppsatsforf. anm.). Langvarig
tidpress kunde enligt Rout (2000) leda till Gverbelastning (utmattning) med konsekvensen att
det kardiovaskuldra systemet kunde drabbas. Sjukskoterskorna var pa grund av denna
arbetsdverbelastning tvungna att ta jobbet hem.

I Moyle, et.al., (2003) beréttade nagra av intervjudeltagarna (vardpersonal) att de stannade
kvar pa jobbet i regel en langre tid i slutet av sitt skift. De sag detta som en viktig del av
jobbet, eftersom de inte hade tillrackligt med tid att slutfora alla arbetsuppgifter som krévdes
av dem.

"Brist pa resurser, brist pa kommunikation med lakarna, 6kat krav fran patienter, tidpress
och krav fran lakarna och medarbetarna” var bland de gemensamma faktorer som
beraknades i Rout (2000, s. 303) att vara avgorande bade for arbetsbelastning och mentala
valbefinnande/ arbetstillfredsstallelse.

En komparativ studie som handlade om vardpersonalens kompetens, arbetsbelastning, stress
och tillfredsstéllelse (Hasson & Arnetz, 2006) genomférdes inom tva kommunala
aldreomsorgsorganisationer i Sverige. Jamforelsen gjordes mellan arbetsorganisationer inom
hemsjukvard och pa ett sjukhem. Studien visade att personalen pa sjukhemmet i bada
kommunerna betraktade flera aspekter av sina arbeten betydligt mer fysiskt anstrangande &n
anstallda inom hemsjukvarden. Sjukhempersonalen upplevde ocksa att arbetet var mera
emotionellt anstrangande an hemsjukvardpersonalen.

Ett viktigt resultat fran denna studie som har praktiskt relevans for vardarbete var att
"Arbetsrelaterad utmattning och bristande kompetensutveckling kan fa betydande negativa
konsekvenser for arbetstillfredsstéllelse bland vardpersonalen inom bade hemvard och
sjukhem” (Hasson & Arnetz, 2006 s. 469).

Liknande resultat med ytterligare aspekter belystes i studien "Working in the Rain” (Smith -
Stoner, 2004) som handlar om hur bemanningsforetag samtidigt kunde erbjuda vardtagaren en

! ( En liknande myndighet som hélso — och sjukvarden i Sverige)
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kvalificerad vard i hemmet och framja sjukskdterskornas arbetstillfredsstallelse inom
hemsjukvarden i USA. | studien identifierades nagra tydliga och majliga faktorer som bidrog
till sjuskdéterskornas utbrandhet, en ofta omtalad kalla till arbetsrelaterad sjukfranvaro i
Sverige.

Foljande aspekter ansags viktiga:

- Att sjukskaterskor hade flera yrkesroller,

- Stress fran kontinuerlig omorganisering i verksamheten,

- Ekonomiska pafrestningar.

Tung arbetsbelastning tillsammans med fast arbetstidsschema, brist pa yrkesmassigt
erkdnnande och allmant arbetsmissnoje betraktades som viktiga faktorer som formade
vardarbetsmiljon i Australia (Batch, et.al., 2009).

Hasson & Arnetz, (2006) visade ocksa att sjukfranvaro och personalomplacering ("turn
over”) var hogst bland lagutbildad vardpersonal som samtidigt var daligt betalda och befann
sig hogst pa skalen for fysisk och mental/emotionell arbetsbelastning (Hasson & Arnetz,
2006). Forfattarna pastod att eftersom tidpress ar en sadan arbetsorganisatoriskt gemensam
fraga, bor ytterligare forskning inriktas pa om tidpressen beror pa for hoga arbetsbelastningar,
daliga arbetsrutiner eller andra faktorer. Arbetsorganisation och rutiner bor darfor analyseras
vid bedémning av personalbehov for organisationer inom aldrevarden.

Den mest patalade och viktigaste faktorn till arbetstillfredsstéllelse pa bada arbetsplatserna i
hemvarden och pa sjukhemmet (Hasson & Arnetz, 2006) pastas vara arbetsrelaterad
utmattning. Sambandet var det motsatta, vilket tydde pa att hogre arbetsrelaterad utmattning
var férenad med l&gre arbetstillfredsstéllelse. Personalens upplevelse av kompetens-
utveckling, arbetsrelaterad stress och mental halsa var ocksa viktiga faktorer, men forklarades
vara mindre i skillnaden mellan arbetstillfredsstéllelsen &n arbetsrelaterad utmattning.

Resultaten fran denna studie indikerade att nivan pa arbetsrelaterad utmattning borde sankas
for att forbattra arbetstillfredsstallelsen pa bada vardarbetsplatserna. | studiens slutsats
hédvdade man att det vore lampligt att 0kade majligheter till kompetensutveckling och
stresshantering vore nddvéndiga ingredienser vid utformningen av interventionsinsatser for att
forbattra arbetstillfredsstallelsen hos vardpersonalen inom é&ldrevarden. Man foreslog att
framtida kvalitativa studier skulle kasta ljus 6ver vad personalen upplever som en orsak till
arbetsrelaterad utmattning och kallor till arbetsrelaterad stress.

Det framgick fran Haggstrom, et. al. (2005) att vardpersonalen pa ett sjukhem havdade att
trots en kravande arbetssituation, fanns det manga arbetsmoment och situationer dar
arbetsinnehallet och en djupare innebord av arbetstillfredsstéllelsen hade upplevts, och att
detta hade intensifierats efter tva ar, sedan 6ppnandet av sjukhemmet.

Sjukskoterskornas stresshantering (Management of stress)

Ett viktigt resultat fran Routs studie var hur sjukskéterskor hanterade den arbetsrelaterade
stressen (Rout, 2000). Forfattaren pastod att sjukskoterskor anvande “effektiva
copingstrategier” under stressituationer.

En viktig strategi ansags vara att sjukskoterskorna pratade med varandra till exempel om sina
kénslor om sina arbetsrelaterade problem. Den mest populdra copingstrategien var ”prata med
nagon om hur jag kande”. De tva andra praktiska strategierna var: “bara kunna koncentrera
pad vad jag skulle gora darefter” och “att prata med nagon som kunde gdéra nagot at
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problemet” (Rout, 2000, s. 307). Den minst populéra copingmetoden (Method of coping) var
"att undvika vara tillsammans med manniskor pa jobbet” eller “fortsétta arbeta som ingenting
har hant” och Skylla mig sjalv” (Rout, 2000, s. 303). Dessa effektiva copingstrategier visade
sig minska angest, depression och somatiska angesten harrorde oftast fran arbetsrelaterad
stress. Har tar forfattarna upp ett exempel fran intervjuer med sjukskoterskor som hade pratat
om sina kanslor angaende arbetsproblem, som handlade om “nagon kunde gdra nagot at
problemet”. Rout hanvisar till hypotesen tagen fran Ptaceck et.al., (1994 i Rout, 2000 s. 307),
att ”kvinnor ar socialiserade att uttrycka kanslor och soka socialt st6d”. Trots att man inte
hittade ett samband mellan arbetsrelaterad stress och mentalt valbefinnande, féreslog
forfattarna att andra icke-arbetsrelaterade stressmoment i andra sociala situation (kontext)
som kunde ha paverkat den mentala héalsan.

NYA ANSTALLNINGSFORMER

Den snabbt foranderliga vardarbetsmiljon har genomgatt en 6kad anvandning av flexibel icke-
standardiserad anstallningsformer, inklusive deltid, tillfallig och sa kallad “itinerate workers”
(kringresande arbetare, staffetpersonal, uppsatsforf. anm.). Dessa forandringar tillsammans
med tung arbetsbelastning, icke-flexibla arbetsschema, brist pa erkdnnande av
yrkeskvalifikation och allméan arbetstillfredsstallelse formar vardarbetsplatserna idag (Batch,
et.al., 2009). Deltid- och tillfalliganstéllda ansags vara bade arbetskraft och marginaliserad av
sina heltidsanstallda kollegor och chefer. Resultatet understrok att radande sjukskéterskors
arbetsforhallande innebar att bade heltids - och icke heltidsanstéllda sjukskéterskor utsattes
for manga utmaningar. En av dessa var utokning av en tillfallig vardarbetsstyrka. Det dkade
antal visstidsanstallda tillsammans med okade antal aldrade sjukskoterskor och missnoje
ledde till skapande av en kris inom vardindustrin i Australien (Batch, et.al., 2009).

I en forskningsstudie om sjukskoterskors upplevelse av och installning till teamarbete pa ett
sjukhem (Wicke, et.al., 2004) visades att forverkligandet av ett gott teamarbete hindrades av
bristande kommunikation, speciellt nar manga anstéllda arbetade deltid och i skift. Underskott
pa vardpersonal kom att fortsatta att vara en svar fraga bade for vardgivare och for vardtagare.
Uppmarksamhet till anstallningsformaner var avgorande for rekrytering av ny vardpersonal
samt behalla sjuskoterskorna en langre tid inom hemsjukvarden (Smith - Stoner, 2004). |
Moyles studie var deltagarnas val av sysselsattningsform att tillgodose familjens behov samt
val av flexibilitet for att tillgodose personliga behov viktiga (Moyle, et.al., 2003).

PRIVATISERING ELLER BOLAGISERING AV VARDVERKSAMHET

I studien om sjukskoterskors upplevelse av bemanningsforetag visade att bara 41 % av
deltagare (sjuskoterskor) rapporterade att deras bemanningsféretag gav tillracklig
arbetsorientering till den nyinskickade personalen (Smith - Stoner, 2004). I USA visade
analys av inspektionsinformation att vinstdrivande (privat, uppsatsférf. anm.) hemsjukvard
erbjod samre vard an icke-vinstdrivande eller offentligfinansierad hemsjukvard (Smith -
Stoner, 2004). Wicke et.al., (2004) pastod i sin studie att den Okade betydelsen av den
vinstdrivande sektorn inom vard av &ldre har vackt farhdgor om sékerstillandet av
vardkvaliteten.

ORGANISATION OCH LEDARSKAP

Det mest karaktéaristiska for vard- och omvardnadsarbetet ar fortlopande omorganisering och
neddragning (down sizing) tillsammans med patienternas (och anhérigas, uppsatsforf. anm.)
krav pa battre vard samt utmaning av sjukskéterskor att tillampa vetenskapsbaserad (evidence
based) kunskap for att sékerstalla basta vard eller "best practice” (Sorensen, et.al., 2008). En
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annan utmaning och samtidigt ett dilemma for organisationer ar att hinna utveckla samt
utvérdera olika ledarskaps- och interventionsmodeller for att uppna dessa utmaningar.

Samtidigt som den hierarkiska strukturen inom vardverksamheten pa ett sjukhem i England
orsakade att sjukskoterskorna fick en kansla av maktloshet infér l0sningen av
kommunikationsrelaterade problem med ledningen skapade den hos sjukskdterskorna en
kénsla av tvetydighet om huruvida ledningen kunde ses som en del av arbetslaget eller inte
(Wicke, et.al., 2004).

Sorensen et.al., (2008) redogjorde for bland annat inter- och intraprofessionella barriarer pa
arbetsplats, fragmentering av vardgivarens multidisciplinara kliniska system samt ledningens
bristande kontakt med den kliniska och organisatoriska verksamheten. Detta hindrade
sjukskaterskor att utforma ett arbetssatt (modell) inom till exempel palliativt vard. Vad galler
sjukskoterskornas deltagande i informationsgivning och beslutfattande i det dagliga arbetet
visade studien i Sorensen et.al., (2008, s. 542) att ”Sjukskdterskor var systematiskt uteslutna”.

I en annan studie lyftes spanningar upp som skapades pa grund av att ledningen inte tog
hénsyn till personalens oro som orsakades av konflikten mellan dokumentationsarbete och
omvardnadsarbete (Moyle, et.al., 2003).

Alla deltagande sjukskoéterskor i en studie (Wicke, et.al., 2004) beskrev sig sjalva som del av
ett "team". Studien identifierade hur dessa sjukskdterskor beskrev sina upplevelser av och
installning till lagarbete i samband med de fyra viktiga begreppsmaéssiga kategorierna
kommunikation, arbetsétt (patterns of work), ledning och beslutfattning.

En annan liknande bekraftelse var att vardpersonalen pa avdelningarna pa ett sjukhem i
Sverige stod varandra néra och gav varandra stod (Haggstrom, et.al., 2005).

| studien inom hemsjukvard havdade Tullai (2008) att sjukskoterskor inte var utbranda pa
grund av antal arbetade ar som sjukskoterskor, utan snarare att de kande sig mindre néjda med
arbetet tack vare organisatoriska forandringar som hade skett inom hemsjukvarden. Har
hittades en relation mellan organisatoriskt stdd, arbetstillfredsstallelse och sjukskoterske-
utvarderad vardkvalitet. Vardpersonalen fick daremot i en annan studie stod bland annat fran
arbetsledningen (the work management) i sitt dagliga arbete (H&ggstrom, et.al., 2005).
Studien bevisade motsatt resultat, det vill sdga vardpersonalen beskrev att arbetsledningen
brydde sig om och lyssnat pa dem. De pastod att ledningen forstod deras dagliga problem.

Pa en vardsarbetsplats var avdelningschefen ansvarig for verksamheten som var avgoérande
bland annat fér bemanningen (antal personal) vilken ofta beddmdes som problematisk. Nar
antalet personal minskade var sjukskoterskorna tvungen att rotera mellan olika patienter
(Sorensen, et.al., 2008).

I en svensk studie om sjukskoterskornas arbetstillfredsstéllelse och missndje intervjuades
sjukskaterskor och underskoterskor efter 12 och 24 manader sedan ett sjukhem hade 6ppnats
och i samband med att ett interventionsarbete tillsammans med en forskarsgrupp genomforts
(H&ggstrom, et.al., 2005). Interventionen gallde att man vid 6ppnandet av sjukhemmet inférde
utbildning, stod, och kliniskt handledning for sjukskoterskor. Resultaten fran intervjuer efter
24 manader jamford med resultaten fran 12 manader tidigare visade att en positiv forandring i
sjukskoterskornas upplevelse av arbetstillfredsstallelse hade gt rum.
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Den oversiktiga genomgangen av intervjuerna visade att efter ett och tva ar pa sjukhemmet,
upplevde fortfarande personalen att deras arbete var fylld med gladje, men kanslomaéssigt
belastande och spénningar fylld med konflikter. Dock verkade det som att de hade blivit mer
kompetenta nar det géller omvardnaden om aldre manniskor i olika vardsituationer.
Diskussioner, reflektioner och handledning bland personalen och forskargruppen, kunde ha
haft betydelse for denna forbattring bland vardpersonal.

Ibland kande vardpersonal att antalet anstdllda var otillrackligt, men dven da forsokte
vardpersonalen géra vad som var bast for de boende. De ansag att de boendes vard var
viktigare dn annat arbete och att det var acceptabelt att vilja prioritera boendes vard i stallet
for att utfora andra uppdrag. Vardpersonalen var medveten om det faktum att vissa saker inte
kunde skjutas upp till senare och de visste att de maste skétas har och nu. Okat behov av tid
for samtal med boende var ett belagg pa detta. Studien visade ocksa att organisatoriska
forhallanden och ledarskapsstilar hade direkt paverkan pa personalens mojlighet till
kommunikation och arbetstillfredsstéllelse. (Haggstrom, et.al., 2005).

Rout (2000) i sin studie havdade att i allménhet rdknades distriktssjukskoterskornas arbete
som stor kalla till arbetstillfredsstéllelse. De fick a ena sida storre delen av arbetstillfreds-
stallelsen fran sina arbetskamraters gemenskap a andra sidan var de mest missnéjda med sina
utvecklingsmojligheter och ledningsstrukturen. Detta kunde bero pa det faktum att de
strukturerade systemet for utvecklingen och utbildningen (kompetensutveckling, uppsatsforf.
anm.) inte var lika vanliga for distriktssjukskoterskor som for manga andra yrken. Saledes
kunde sjukskoterskor ocksa sakna stod och kompetensvagledning for att kunna éverga fran en
"junior” till ”senior” yrkesroll (yrkeskvalifikation pa lag- och hog niva, uppsatsforf. anm.).
Dessa sjukskoterskor behovde traning och végledning i ledarskap av maénniskor och
yrkesutveckling (kompetensutévning, uppsatsforf. anm.), det vill sdga fler mojligheter borde
ges till dem for att de skulle kunna utveckla sin organisations- och ledarskapsformaga.

Forfattaren havdade vidare att brister i kommunikationssystem ofta varit ett symptom pa
snabba forandringar. Dessa snabba forandringar fran centrala ledningen paverkade
sjukskoterskornas tidsplanering pa arbetet och darfor kunde de ha upplevt en forlust av
personlig kontroll. For att framgangsrikt infora en forandring maste det finnas tillrackligt stod
i form av resurser for att sakerstalla en valfungerande 6vergang.

Vardpersonalen erkande tydligt vikten av strukturerna for teamarbetet sasom moten (traffar)
och avsatt tid for gruppaktiviteter och larande. | avsaknad av dessa, utvecklade nagra de
informella satten for att kompensera och forbattra kommunikationen (Wicke, et.al., 2004).

Moyle et.al., (2003) visade att det fanns en uppfattning bland sjukvardsbitraden pa tva
langvardsavdelningar med samma direkta arbetsledning att kommunikationen med
sjukskoterskor och hogre chefer antingen undveks eller glomdes bort. De sag dessa som
destruktiva for team-bildningen. Daremot kunde vardpersonal pa ett sjukhem skapa en kansla
av samhdgrighet mellan sig i arbetsteamet (H&ggstrom, et.al., 2005). | olikhet med resultatet
fran Moyle, et. al. (2003) upplevde 6vrig personal i sjukskoterskan som “en vardefull person,
viktig i den meningen att halla ihop gruppen och nagon med vilken man skulle kunna
diskutera medicinska fragor” (Haggstrom, et.al., 2005 s. 15). Resultaten i denna studie visade
att personalen uttryckte att de var mer medvetna och forberedd i sitt arbete, vilket kunde
relateras till kanslan av sakerhet och arbetsgemenskap de hade med arbetsledningen (kanslan
av sammanhang, uppsatsforf. anm.).
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Finns det mojligheter for sjukskaterskors ledarskap i organisationen? Denna fraga stélls av
Sorensen et.al., (2008) som pastar att i vilken utstrackning sjukskdterskor bidrar i
informationsgivning och deltar i beslutfattande forum varierade beroende pa den speciella
kontexten (sammanhanget/arbetsplatsen, uppsatsforf. anm.). Sjukskoterskor var tvungna att
hitta ett institutionellt” eller organisatorisk arbetsmodell for att Gvervinna barridr som
hindrade dem fran att férvekliga sina professionella vardmodeller (arbetssétt) som de ansag
vara lampliga.

Den uppenbara splittringen av vardarbetsstyrkan, foljd av flexibla arbetsorganisationer skulle
ocksa verka vara en trend som var icke-produktiv till organisatoriskt kommunikation och
sammanhallning. | en omfattande litteraturstudie (Batch, et.al., 2009) pastod forfattarna att
bristande organisationskommunikation forvarrades av en Okad anvandning av icke-
standardiserad vardpersonal, en faktor bakom nuvarande arbetsmissndje inom vardsektorn
och kunde ha paverkan bade pa rekrytering och problem om behallande av anstéllda (friska
personal, uppsatsforf. anm.) samt resultatet fran vardarbetet.

| Tullais studie (Tullai, 2008) redovisade man nagra indikationer pa att den senaste tidens
politiska (organisatoriska, uppsatsforf. anm.) forandringar hade inverkat negativt pa
vardpersonalen arbetstillfredsstéllelse. Sjukskoterskors roll inom organisationsstrategisk
utveckling blir allt viktigare. Denna roll innebdr att bidra inte bara till multidisciplinara team-
baserade beslut inom egna verksamheter utan att aterutforma (redesigning) vardarbetet pa
centralniva, det vill sdga pa departementsniva och statliga kommittéer som forsoker forbattra
det dagliga vardarbetet. Att mojliggora for sjukskoterskorna att ta upp dessa roller &r nu en
avgorande aspekt till vad omvardnadsledare gor.

Forfattarna till litteraturstudien (Batch, et.al.,, 2009) var O6verens och hdvdade att
organisatorisk effektivitet var beroende av graden av partnerskap, &garskap, integration och
upplevd delaktighet inom ett system. Detta var mojligt och uppnaddes genom en effektiv
dialog samt generering och spridning av information.

KOMMUNIKATION

Kommunikationsstil erkdndes som en bidragande faktor till organisatorisk funktionsrubbning
(dysfunktion) i Australien (Batch, et.al., 2009). Till viss del fanns det fortfarande i halso- och
sjukvardsorganisationer en kultur av kommunikation som var en kvarleva fran den tid da
sjukhusen utbildade sjukskoterskestudenter (Creegan, et.al., 2003 i Batch, et.al., 2009). Denna
tidigare modell av 6verlagsen - underordnade gjorde att ledningen uppmuntrade ordning och
styrsystem for kommunikation som férsvagade medarbetarskap (disempower) for de
sjukskaterskor lagre ner i hierarkin och framjade dalig kommunikationsvana (Pronovost ovan
Adubato, 2004; Queensland Health, 2005 i Batch, et.al., 2009).

Outhérdliga arbetsplatser med daliga kommunikationssedvanor tvingade sjukskdéterskor att
soka tillfallighetsarbeten heller an heltidsarbeten. Samtidigt som de flexibla
anstallningsformerna var mest forekommande pa sjukskoterskehierarkins lagsta niva, blev det
ett bekymmer att det fanns liten forstaelse om fast- och heltidsanstalldas kommunikations-
praxis samt deras jambordiga tillfalliganstéllda (Batch, et.al., 2009).

Legitimerade sjukskoterskors arbetstillfredsstallelse som foljde korrelationskoefficienten

berdknades hamna mellan arbetstillfredsstallelsen  och alder, hdogre utbildning,
specialiseringsstatus, ar av erfarenhet, och ar av hemsjukvardserfarenhet (Tullai, 2008).
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En annan studie pekade pa bristande kommunikation som bidrog till de svarigheter som var
forknippade med omvardnadsarbete (Batch, et.al., 2009). Studien visade att nar sjukskoterskor
upplevde positiv och effektiv kommunikation, kdande de ocksa en okad tillfredsstallelse med
den vardkvalité som de erbjod. De markte att de hade tid att utféra sitt arbete val och
upplevde mer arbetsgladje. Forfattarna refererade till flera liknade studier som indikerade att
erbjuda dalig vard var ett resultat av avbrott i kommunikationssystemet eller att otillrackligt
kommunikationssystem spelade en betydande roll i bade orsakande och inte upptackande av
allvarliga och negativa behandlingsresultat.

Liknande resultat med negativa konsekvenser for patienter rapporterades i Sorensen et.al.,
(2008). Om sjukskoterskor roterades for hastigt mellan patienter, storde detta deras
beslutsfattande, och darmed de slutgiltiga behandlingsresultaten, eftersom den avbroét
kontinuitet i deras bedémning av behandlingseffekten for vissa enskilda patienter.

Studien om omvardnadsledarskap i dagens halso- och sjukvard (Sorensen, et.al., 2008) visade
att inter- och intraprofessionella hinder pa arbetsplatsen, det multiprofessionella vardsystemet
och avbrottet i det kliniska och administrativa arbetet samt forseningen av losningen av
organisatoriska problem hindrade sjukskoterskorna att utforma en modell for intensiv- och
palliativvard.

Administrativa eller dokumentationsarbetet sags som ett problem snarare an nagot som
forbattrad vardkvalitet (Moyle, et.al., 2003). Det upplevdes som att man tog bort personalen
fran den trevligaste delen av arbetet, namligen kommunikation och social interaktion med
kollegor och boende.

Aven personalen var medveten om att antalet anstéllda var bekostade med statliga medel,
anda kande de sig frustrerade och maktlosa eftersom de insag att de inte tillhandaholl
tillrackliga resurser for de brackliga gamla manniskorna (Moyle, et.al., 2003).

Studien i Batch etal, (2009) visade en tydlig avvikelse (discrepancy) i
konsultationsprocessen for arbetsplatsforandring som gynnade heltidsanstallda heller &n
visstidsanstallda. En stor del av visstidsanstallda trodde att de nekades chansen att fa input
och dérmed upplevde de en forvirring i kommunikationen. Denna erfarenhet var inte
begransad till icke-standardiserad arbetstagare. Flexibla rekryteringsformer hade ocksa en
negativ inverkan pa kommunikationen mellan heltidsanstallda och visstidsanstallda. Detta
ledde till 6kad arbetsbelastning.

Tva ar efter interventionsarbetet pa ett sjukhem (Haggstrom, et.al., 2005, S. 18) andrades
svekupplevelsen till en forstaelse som liknandes vid att "dorrarna Gppnades pa arbetet”;
vardpersonalen existerade i en arbetsprocess dar reflektion, utveckling och
sjalvforverkligande hade blivit mojligt. Denna dynamik som nu fanns pa arbetsplatsen bidrog
till en forbattrad kommunikation och forstaelse mellan ledning och personal, som i sin tur
kunde vara positiv i varden av de gamla. Darfor var det rimligt att pasta att upprattandet av en
effektiv kommunikation pa arbetsplats maste vara organisatoriskt absolut nddvandig. Det &r ju
”cementen” som binder ihop organisatoriska funktioner. Varje férsamring kommer att direkt
paverka personalens och vardtagarens tillfredsstallelse samtidigt som arbetsrelationer,
harmoni och fortroende kommer att paverkas negativt (Batch, et.al., 2009, s. 25).

Sorensen et.al., (2008) patalade vikten av att mojliggéra och uppmuntra sjukskoterskor att
diskutera inte bara om vardinriktad utan ocksa om interpersonella, socialt och organisatoriskt
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svara fragor med kollegor, vardtagarna och ledning. Detta gor det mgjligt for patienter,
anhoriga och allmanheten att aterfa fortroende for halso- och sjukvarden.

DISKUSSION

METODDISKUSSION

Nackdelen med denna typ av litteraturstudie ar forst och framst det begrénsade antal artiklar
som forsvarar att dra generella slutsatser om ett sa komplext och mangfacetterade
amnesomrade som sjukskoterskors arbetstillfredsstallelse. Ett av kriterierna for urval av
artiklarna var att begransa datumet till 2000, alltsa ingen artikel skulle vara aldre &n tio ar.
Nackdelen med denna begransning ar att den har orsakat att tidigare studier inte tagits med
vilka skulle annars kunna ha bidragit med andra viktigare och kritiska resultat. Detta skulle
kunnat ha berikat diskussionen. Sjukskoterskerollen i denna studie var begransad till den
kommunala varden och sjukskoterskor fran andra vardverksamheter exkluderades. En annan
svaghet ar att trots forfattarens ambition att ta med studier fran andra lander med olika sociala
och ekonomiska bakgrund inkluderar artiklarna endast industrilanderna: Sverige, Australien,
England och USA.

Det finns en stor mangd litteratur samt under de senaste aren ett stort antal genomforda studier
inom vardpersonals arbetslivsomrade bade i Sverige och utomlands. Vardpersonalens
arbetsmilj6 ar karaktériskt att vara multiprofessionell och tvarvetenskapligt studerats i relation
till olika skilda arbetsmiljofaktorers paverkan.

Samtidigt som varje enskild arbetslivsforskningsansats inom vardverksamheten ofta brukar
behandla ett specifikt arbetsrelaterat problem pa en viss arbetsplats, omfattar litteraturstudien i
denna uppsats ett flertal viktiga arbetsmiljofaktorer, bland annat fysiska, mentala, psykosocial
och organisatoriska problem. En annan férdel med studien &r att det &r ett flertal
sjukskaterskor fran olika arbetsplats som kommer till tals och utrycker sina upplevelser och
asikter. Dessa mangfaktoriella ansatser tillsammans med sjukskoterska/deltagande egenskap
har bidragit till forfattarens stravan att fa ett tillfredsstallande helhetsperspektiv pa
sjukskoterskor i det dagliga arbetet, deras forutsattningar och behov samt arbetssystem och
arbetsorganisation. Man kan tillgodorakna dessa fordelar till studiens styrka eller om man
overhuvudtaget skulle kunna pasta att litteraturstudien &r unikt pa nagot satt.

RESULTATDISKUSSION

Det Overgripande syftet med denna litteraturstudie har varit att belysa arbetsmiljéfaktorer som
paverkar sjukskoterskors arbetstillfredsstéllelse. Resultatet har legat pa att ta reda pa vilka
mojligheter som finns for sjukskoterskor for att de ska kunna paverka och forbattra sin
arbetssituation. Det kunskapsomrade som handlar om relationerna mellan méanniskan och
hennes arbetsmiljo (personal och arbetsliv) kallas arbetsvetenskap. Arbetsvetenskaplig- eller
arbetslivsforskning ar ett typiskt tvarvetenskapligt kunskaps- och forskningsomrade. | syftet
att astadkomma forbattrad arbetsmiljo stravar arbetsvetenskaplig forskning att “forutse,
identifiera, vardera och atgarda arbetsmiljofaktorer som kan orsaka sjukdom, forsamrad
halsa eller obehag hos de direkt exponerade, deras familjer eller samhéllet i stort”
(Nationalencyklopedin, 2011).

Denna litteraturstudie omfattar bland annat av nagra genomférda arbetsvetenskapliga
forskningsprojekt pa olika vardenheter med fokusering pa olika arbetsmiljofaktorers paverkan
pa sjukskaterskors arbetstillfredsstallelse. Nar forfattaren sokte efter artiklar som berdrde
communication and nursing work hittade hon ofta litteratur som handlade om begrepp och
aspekter relaterad till job satisfaction - arbetstillfredsstéllelse kombinerad till ett och annat
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arbetsmiljofaktors inverkan. Sa smaningom och efter genomgang av preliminara litteraturer
visade det sig tydligt hur olika arbetsmiljofaktorer i ett mera komplicerad samverkansmaonster
har haft inverkan bland annat pa arbetstillfredsstallelse hos anstéllda.

Resultaten av dessa tio vetenskapliga artiklar visade att sjukskoterskornas
arbetsillfredsstéllelse paverkades av ett stort antal arbetsmiljofaktorer som kan sammanfattas i
fysiska, psykiska (mentala) och psykosociala, kulturella och organisatoriska faktorer. Har
studiens syfte uppnatts eller vilka svar kan man ge da fragestallningen om vilka
arbetsmiljofaktorer som har varit mest betydelsefull? Svaren kan vila pa ett antal potentiella
forklaringar:

Arbetsorganisation

En av de viktigaste konsekvenserna av arbetets snabba forandringar i Sverige har som
beskrivits i ’Bakgrunden’ under de senaste tiderna varit omorganiseringar.
Omorganiseringarna har pagatt sa lange att: "Det kanns till och med inte langre sjalvklart att
ens parterna pa arbetsplatsen i alla lagen har tillracklig kunskap om de organiserings-
principer som tillampas”. "Man skall bade gasa och bromsa samtidigt”. “Férvirring och
anklagelser om ’okunnighet™ ar séakra tecken” (Arbetsmiljdinspektionen, 2002).

Arbetsorganisationen inom halso- och sjukvarden kannetecknas av att ha en stor komplex
hierarkisk organisation. Emanuelsson (i Arnesson och Albinsson 2009, s. 17) beskriver denna
organisationsmodell:
"som en strang hierarki med skarpa granser mellan olika yrkesgrupper.
Lakaren har av tradition haft en Gverordnad position beroende pa deras
vetenskapliga sakkunskap och medicinska ansvar. Men yrkesrollen har aven
varit patriarkalisk, det vill sdga praglats av egenmaktigt maktutévande, dock
med faderlig omsorg. Sjukskoterskans mellanstéallning inom organisationen
har karaktariserats av saval beroende uppat i hierarkin som stravan efter
kontroll nerat. Den personalkategori som befunnit sig langs ner i hierarkin och
darmed narmast varden av patienterna har varit vardbitradet”.

Denna “stranga” och hierarkiska arbetsorganisationen inom halso- och sjukvarden enligt
Lennerlof (1991) "harstammar fran 1800-talet och hamtade sina forebilder fran kyrkan och
militarvasendet”.

Arbetslivets psykosociala problem &r de for det mesta direkt och indirekt berérda och
diskuterade i artiklarna. Hur uppstar arbetsrelaterade psykosociala problem? Det pastas bland
annat att: “arbetets organisation och innehall &r en avgorande faktor nar det galler
manniskors utsatthet i arbetslivet idag” (Arbetsmiljoinspektionen, 2002).

Utmattningsdepression eller utbrdndhet enligt Nygren et.al., (2001) &r bland de fem vanligaste
ldngvariga sjukdomstillstdnden i Sverige. AFA sjukforsakring® har sedan 1971 registrerat
sjukskrivningsdiagnoser baserat pa lakarintyget. Karolinska institutet har ocksa sedan 1984
validerat och anvédnt dessa register. | samarbete med Alecta forsakringar® har
rehabiliteringsmodeller for de fem vanligaste langvariga sjukdomstillstanden i Sverige tagits
fram och utvéarderats sedan mitten av 1990-talet. Enligt Nygren et.al., (2001, s. 409) &r foljande
”De aktuella” sjukskrivningsdiagnoser:

e Smarttillstand i rérelseorganen

2 AFA sjukforsakring forsékrar hela SAF-LO kollektivet och hela den landstingskommunala sektorn, sammanlagt ca 2,4 miljoner personer
® Alecta forsakrar 600 000 privata tjansteman
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Hjart- och karlsjukdomar

Astma

Kronisk obstruktiv lungsjukdom
Utmattningsdepression (utbrandhet)

Enligt rapporten svarar dessa sjukdomstillstand tillsammans for ca 80 % av samtliga
langtidssjukskrivningar i Sverige. | rapporten redovisas ett antal slutsatser for att forhindra
Okad sjukskrivning: ”Organisera inte om utan mycket starka skal” samt “Hejda
nedskarningarna” star hogst upp pa listan (Nygren, et.al., 2001 s. 411).

I denna studie praglades sjukskaoterskornas psykosociala och organisatoriska fragor relaterade
bland annat till inter- och intrapersonella kommunikation, ledningsfragor, dialog och
reflektion samt kompetensutveckling. Dessa fragor innefattade sjukskéterskornas kanslovarld;
upplevelser, tankar, kénslor, uppfattningar samt deras individuella och kollektiva
kompetensmojligheter.

Vid de flesta av vardarbetsplatserna namnda i artkilarna ansag forfattarna att
arbetsorganisationerna var karnpunkten “cementen” (Moyle, et.al., 2003 s. 175) dar man
kunde aterfinna bade kallor till de flesta av arbetsmiljoproblemen samt I6sningar till dessa.
Organisatoriska problemen forknippades ofta till exempel till organisationsstruktur,
organisationskultur och kommunikation mellan sjukskdéterskor, sjukskéterskor och ledningen
samt andra medarbetare och patienter.

Forfattaren har langvarig erfarenhet av att arbeta inom halso- och sjukvardssystemets olika
enheter bade i Sverige och i Iran. De arbetsorganisatoriska problemen ar sarskild mest
framtradande inom aldre och hemsjukvarden. Forfattaren har under de senaste aren arbetat pa
ett par hemsjukvard i Véastra Gotaland regionen. Erfarenheter visar tydliga monster mellan tva
enheter for hemsjukvard i en och samma stad, dar ledningens installningar och vérderingar
skapat helt motsatta arbetsorganisationskulturer. P& den ena arbetsplatsen var personalen mest
friska (lag antal sjukfranvaro), harskade arbetskamratskapsandan (dynamisk teamarbete,
kanslan av sammanhang) samt nojda patienter/vardtagare (hogt effektivitet och vardkvalitet).
Pa den andra arbetsplatsen daremot var personalen drabbad av ledningsproblem; de var oftare
sjukskrivna och hogt antal personal som sagt upp sig kombinerad med hog
personalomplacering samt konflikter bland personal och missnojda vardtagare. Sjuskdterskor
rapporterade missforhallande till ledningen men inga forandringsatgarder genomfordes.

Kommunikation

Kommunikation i denna studie refererades till individ- eller gruppniva, sa kallad inter- och
intrapersonella kommunikationen som &ger rum inom arbetsteamet/arbetsgruppen eller
organisationen. Inom modern arbetslivsforskning tar bland annat ’organisations-
kommunikation” ett stort utrymme och ett ”"Modernt arbetsliv forutsatter planerad
kommunikation” (Nationalencyklopedin, 2010).

Kommunikation har varit huvudmalen for manga organisationsforskare, sarskild nar en ny
teknik utvecklas eller infors i arbetsverksamheten, med andra ord vid omorganiseringen. Detta
for att framja informationsflodet i verksamheten. Forskningen visar att i takt med den snabba
tekniska utvecklingen 6kar ocksa behovet av personlig deltagande/interaktion och darmed
kommunikationen (Lundquist, 1994).

Bristande kommunikation gor att organisationen brister. Weick (1995, s. 75) pastar:
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”If the communication activity stops, the organization disappears. If the communication
activity becomes confused, the organization begins to malfunction. These outcomes are
unsurprising because the communication activity is the organization”.

Man skiljer mellan den *formella’ som ’informella’ kommunikation som intr&ffar inom olika
typer av organisationer inom privat och offentliga sektorn (till exempel féretag och
myndigheter). Inom bland annat statsvetenskaplig- samt arbetslivsforskningen anvénds
termen med en snédvare innebdrd “om den planerade kommunikation som organisationer
anvander fOr att styra arbetsprocesser samt i relationer med grupper och institutioner som
anstallda, kunder, leverantérer och politiker; da till en del liktydigt med PR”
(Nationalencyklopedin, 2010).

Kommunikation sker pa bade makro- och mikroniva i en arbetsorganisation. Kommunikation
pa makroniva ager rum mellan ledningen och medarbetarna eller organisationens centrala och
lokala niva ("golvet”) nar det galler inférande, implementering och uppf6ljning av till
exempel forandringsprocesser, mal och strategier. Kommunikation pa mikroniva sker pa
arbetsplatsniva som kan antigen leda till exempel en arbetsmiljo som praglas av bade
Oppenhet och effektivitet eller tvartom.

En av de mest ledningsrelaterade karaktériska som forfattaren upplevt vara avgérande for en
framgangsrik arbetsorganisation ar ledarskapets beteende och stravan till “Oppenhet” i
arbetsgrupper. Forfattaren har under de senaste aren diskuterat denna egenskap med andra
sjukskaterskor pa olika vardenheter och de flesta har liknande upplevelse och uppfattningar.
Andra sjuskoterskor tyckte att de har pa grund av ledningens instéallning upplevt turbulens i
arbetsorganisationen.

Dialog och reflektion

Inom den komplexa och hierarkiska vardorganisationen brukar kommunikation ofta ske
uppifran och nedat, dar order och information fran centrala ledningen genom till exempel
arbetsledaren formedlas till sjukskoterskor om ”Vad” ledningen bestdmt och “Hur”
sjukskoterskor bor agera till de nya och ofta “otydliga” och ”grénslésa” arbetsuppgifterna.

Vid en “dialogbaserad” arbetsorganisation sker daremot kommunikationen genom ett
"samspel” dar samtal, diskussion och reflektion kan leda till 6kad forstaelse och gemensam
definition och eventuell I6sning av arbetsrelaterat problem. P4 manga av dagens
vardarbetsplatser saknas en "motesplats” dar medarbetarna ska vaga komma till tals med sina
asikter och funderingar kring problem och hinder i sina dagliga arbeten.

"Dialog for reflektion” innebéar att samtala i grupp for att lara tillsammans och det beskrivs
som “att skapa en liten bubbla av tid for reflektion och eftertanke, att stanna upp en stund”
(Wilhelmson & D66s, 2002, s. 6). En konstruktiv kommunikation forutsatter att varje
samtalare delar med sig av egna erfarenheter, ar nyfiken pa hur det ar att vara ndgon annan
samt avstar fran att dominera och ta tolkningsforetrade.

| ett arbetslivsinriktat forskningsprojekt dar fyra arbetsplatser, praglade av trétthet och
utmattning efter atskilliga forandringar, hittades egna losningar till hur férandringar kan
hanteras utan att manskliga resurser forbrukas (Thelander, 2003). Projektet genomlystes och
fortydligade chefsroller, métesformer éndrades och dialog i olika former och pa olika nivaer
tranades. Ingen losning var den andra lik. Men alla l6sningar uppnaddes genom analys,
dialog, aterkoppling och delaktighet pa medarbetarnas egna villkor. Efterhand andrades
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kulturen och samspelet pa arbetsplatserna. Sjukfranvaron och personalomséattningen minskade
och kommunikation bérjade fungera som en arbetsmetod.

Forfattaren anser att dialog och reflektionsmojligheter pa de flesta arbetsplatser inom
hemsjukvard hon har varit pa begransades till den formella och konventionella
arbetsplatstraffen och rutinméssiga personalmdéte. De flesta av arbetsledarna har kunskap
varken om dialog - reflektionens positiva effekter pa personalens valmaende eller negativa
och smartsamma konsekvenser for vardtagarna och deras anhoriga.

Ledarskap, delaktighet och medinflyttande

Ledningens bristande kunskap (sakerhet, radsla) och engagemang i personalens dagliga arbete
samt mandat/forvaltarskap kan inte bara leda bland annat till att komplicerade
arbetsprocedurer  eller  pseudouppgifter  (otydlighet i  arbetsuppgifter)  och
kommunikationsproblem skapas utan minskar personalens egen kreativitet och
problemlésningsformaga med oonskad paverkan pa patienters sékerhet och deras anhériga.
Konsekvenser kan bli skapande av psykosociala problem, frustration och konflikter i
arbetsteamet.  Daremot beskriver sjukskoterskorna och annan vardpersonal i den hér
litteratstudien med forklarande ord som “Oppna dorrar”, “uppskattade”, stimulerande”,
"givande” och "vardefullt” hur positivt de har upplevt att traffa andra chefer, chefer fran andra
verksamheter och andra professioner.

Forfattarens egen tolkning utan att referera till artiklarnas resultat ar att pd de flesta av
arbetsplatserna hon har varit har det saknats en informell "motesplats” for personal och
personal - ledning att dela med sig (lara av varandra) bade av det dagliga arbetet och delta i
olika beslutfattningar och malsattning. Denna avsaknad har forhindrat sjukskoterskorna att ta
egna initiativ till lésningar samt kunna hantera forandringar (till exempel fortlépande
omorganiseringar) i den komplexa vardagsverkligheten. Har har inter- och intrapersonella
dialogen for reflektion forlorats.

”Dialog” enligt Wilhelmson & D66s (2002) ar ett samtalsideal dér de som samtalar betraktar
varandra som likvérdiga. Har ar malsattningen att forandra sin forstaelse av det man samtalar
om. Detta kraver ett demokratiskt forhallningssatt och émsesidig tillit samt tron pa att allas
erfarenheter &r lika vardefulla.

Forfattaren brukar ofta héra fran ledningen och/eller andra personal inom héalso- och
sjukvardbeslutfattande organisation samt last och hort fran massmedia att det &r brist pa tid
och pengar som satter granser for vad som dr mojligt att astadkomma forbattringar i
sjuskoterskors arbetsliv.

Forfattarens jamforelse mellan olika vardarbetsplatser inom hemsjukvarden visar att chefens
roller, vérderingar och kunskap samt sjukskoterskornas arbetsuppgifter dr ocksa tydliga
kritiska aspekter. Fortydligande av dessa faktorer ar betydligt viktigare aspekter som bor tas
upp i debatten om varfor vardpersonalens arbetsforhallande inom kommunal hélso- och
sjukvard anses vara problematiskt.

Forfattarens erfarenhetsbaserad och evidens- eller forskningsbaserad kunskap bade fran Iran
och fran Sverige stodjer pastaendet att personalens bristande delaktighet och medinflyttande
(participation och empowerment) 6ver den egna arbetssituationen &r grunden till
sjukskaéterskornas bristande kommunikation och minskad arbetsillfredsstallelse.
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Det ar viktigt att i slutet av denna diskussion paminna att kommunikation som utbyte av
information mellan tva parter betyder “informationsdelning om attityder, beteenden och
varderingar” (Davies, 2010 ). Varifran kommer dessa attityder och varderingar? Forfattaren
refererar till tidigare namnda utslagsgivande forandringar som skett inom varden under de
senaste decennierna. FOrandringarna ar mera kanda for oss sjukskoterskor som dagligen
traffar manniskor (vardtagare) med olika sociala och ekonomiska bakgrunder bade pa sjukhus
och inom hemsjukvarden. Klyftorna mellan de fattiga och rika har 6kat i samhallet samtidigt
som storre delen av den invandrade vardtagare hamnat pa samhallets periferi. Forfattaren har
lagt mérke till vikten av vardgivarens (lakare, sjukskdterska, barnmorska, undersjukskéterska,
sjukvardbitrade, etc.) manniskosyn, med andra ord vilka vérderingar och attityder
vardpersonal har till "méanniska”. Det demokratiska eller icke- demokratiska forhallningssattet
sarskild till de ekonomiskt och socialt utsatta ménniskor kan inte bara avsl6ja typer av
radande kommunikation mellan personal utan &r ett tecken pa vilket kvalité vi énskar ha inom
vard- och omvardnadsverksamhet.

Vardpersonalens mojlighet till arbetstillfredsstallelse

Syftet med en omfattande studie (Moyle, et.al.,, 2003) var att identifiera graden av
arbetstillfredsstéllelse bland legitimerad sjukskoterska, underskéterskor och sjukvardsbitrade
pa tva langvardavdelningar men under en direkt arbetsledning inom samma organisation i
Brisbane, Australia. Resultaten sammanfattades i sju teman som presenteras nedan:

1) Langvardens arbetsplats var en bekvam arbetsplats, trots att samhéllet i stort hade motsatt
uppfattning. Forfattarna bekraftade att trots att personalen upplevde arbete bekvamt och fylld
med gladje, men k&nslomassigt upplevde de arbetet belastat och spént och fylld med
konflikter.

2) Kontakt med langvardens boende (patienter, uppsatsforf. anm.) framjade arbetsgladje och
uppmuntrade personalen att uppskatta de boende och egen arbetstillfredsstallelse. Detta
pastaende ansags av forfattarna vara viktigt.

3) Personalens arbetsgladje hade sitt ursprung i de boendes tillfredsstallelse i samband med
personalens arbete.

4) Arbetstillfredsstallelse Okade nar vardpersonalen arbetade i arbetsgrupp (arbetslag,
teamwork, uppsatsforf. anm.) som fungerade bra, medan missndjen med arbetet uppstod nar
vardpersonalen betraktades som olampliga, det vill sdga ej passade i arbetsteamet. Har
pastogs att arbetskamratskap och kollegial kansla var viktigare dn arbetsgivarens insatser att
"ratta till” arbetsmiljon: "Medan méanga arbetsgivare koncentrerar sig pa att skapa den ratta
arbetsmiljon, ansag vardpersonalen att det finns arbetskamrater som gor storsta skillnaden
for arbetstillfredsstéllelsen” (Moyle, et.al., 2003, s. 172). Nagra citat fran intervjuad
vardpersonal konstaterades vara representativa for dessa pastaenden: “Kollegialitet
(arbetskamratligt samarbete, uppsatsforf. anm.) med andra medarbetare erbjuder dig stéd och
far dig att ga igenom de svara arbetsdagarna (Citat fran legitimererad sjukskoterska, s. 172);
"Arbetsmissndjen beror pa vem du arbetar med mer an de boende” (Citat fran
undersjukskoterska, s. 172). En bekréaftelse pa detta var att det nu fanns storre antal personal
pa avdelningarna. Medarbetarna stodde varandra och gav stdd och det existerade en kansla av
samhdrighet mellan dem (kanslan av sammanhang, uppsatsforf. anm.)

5) Arbetsmissndjen Okade ndar arbetsuppgifter och tidsbrist forhindrade mojligheten att
personalen kunde &gna sig at de boende samt att dessa skapade tillfallet att personal begick
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misstag i arbetet. Dokumenteringskravet och minskad personal orsakade att personal hade
mindre tid at de boende och darmed 6kade detta personalens arbetsmissnoje.

6) Missndjen med arbetet uppstod nér personalen upplevde en kénsla av att man inte fick
gehor. Vardpersonalen pa alla nivaer upplevde att ingen var intresserad av deras asikter. Detta
orsakades av bristande kontakt med hégre arbetsledningen (Senior manegement) och att det
fanns kommunikationssvarigheter bade inom arbetsledning och hela organisationen. Nagra av
de 27 intervjudeltagare ansag att de av ledningen initierade arbetsproceduren och riktlinjen
var foraldrade eller inte fungerande inom det aktuella vardsystemet.

7) Att stanna kvar pa arbetet (6vertidsarbete, uppsatsforf. anm.) skapade bade missndje och
arbetstillfredsstéllelse. Ett antal intervjudeltagare stannade i regel en langre tid i slutet av sitt
skift. De sag detta som en viktig del av jobbet, eftersom de inte hade tillracklig tid att slutfora
alla arbetsuppgifter som krévdes av dem.

Overtidsarbetet skapade bade konflikt, men upplevdes ocksd av vardpersonal som en
mojlighet att visa sitt engagemang for aldre manniskor (de boende). Vardpersonalen
betraktade detta som att de hjalpte boende och de fick arbetstillfredsstéllelse av att ha en
kénsla av att "De gor mer &n nddvandigt i sin anstallning”; eller ”Det &r inte ett val om du vill
fa arbetet gjort ... Du maste stanna och slutféra arbetet” (Moyle, et.al., 2003 s. 174).

FORSLAG TILL FORTSATT FORSKNING OCH IMPLIKATIONER

FOR PRAXIS
Ju djupare litteraturstudien forde forfattaren in i problematiken om sjukskoterskornas
mojligheter till dialog och reflektion har nya narliggande fragor genererats.

Ett annat problemomrade forutom arbetstillfredsstallelse gjorde sig géllande mot slutet av
analysarbetet som kan drabbas av den bristande kommunikationen &r larandet. Det &r
forfattarens djupa 6vertygelse att "larande pa arbetet” ar karaktaristiskt for sjukskoterskeyrket.
Storre delen av var kunskap, kunnande och fardighet inom yrket har inte enbart genererats via
formell utbildning (klassrumbaserat larande) utan &r mycket informell, det vill sdga
erfarenhetsbaserad eller arbetsplatsbaserat kunskap. Sjukskéterskans yrke har utvecklats och
utvecklingen skett och sker i dialog och reflektion i teamarbetet, nagot som idag kallas
kollektivt larande.

Larandestrukturer och sjukskéoterskornas arbetsforhallanden for att méta de dkade krav och
malsattning ar kritiska faktorer for att skapa ett fungerande och hallbart teamarbete. En
svarighet i sammanhanget ar att forskningen hittills inte i tillracklig omfattning kunnat
forklara det komplexa samspelet mellan ledningssystemet, vardpersonalens dagliga arbete och
okade kvalitetskrav fran vardtagarna och deras anhériga. For att erbjuda en kvalitativ vard och
omvardnad behover vi en ny ledningsfilosofi (managements principer) utrustad med nya
varderingar och attityder, ny och aktuell kunskap och kompetens. Farhagor finns att den
bristande kommunikationen kan paverka negativt bade sjukskoterskors larande/kompetens,
motivation och verksamhetsutveckling.
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BILAGA 1

ARTIKELPRESENTATION

Forfattare: Henna Hasson, Judith E Arnetz

Titel: Nursing staff competence, work strain, stress and satisfaction in elderly care: a
comparison of home-based care and nursing homes

Tidskrift: Journal of Clinical Nursing, 17, 468-481

Ar: 2006

Land: Sverige

Syfte: Det ar tre syften med studien att:

1) Jamfora vardpersonalens uppfattning av sin kompetens, arbetsbelastning, stress och
arbetstillfredsstéllelse pa sjukhem och hemsjukvard inom verksamheten for en
kommunal &ldrevard i Sverige,

2) Utvdardera huruvida resultaten kan upprepas i en annan kommunal aldre omsorg,

3) Undersoka avgorande faktorer for arbetstillfredsstallelse pa bade arbetsplatserna, oavsett
respektive kommun.

Metod: Svaren fran "Quality- work- competens” enkatundersokningen analyserades for att
mota vardpersonalens uppfattning av sin kompetens, arbetsbelastning och psykosociala
arbetsmiljon. Arbetsrelaterade aspekter som: ledarskap, organisatoriskt effektivitet,
personalens deltagande och det sociala klimatet studerades inom tva arbetsorganisationer pa
aldrevardsarbetsplatser. Jamforelse av variabler fran dessa tva verksamheter gjordes “inom”
och ”mellan” dessa tva organisationer. *Multiple regression’ analys anvéandes for att
bestamma “predictor” arbetstillfredsstallelse inom respektive hemsjukvard och pa
sjukhemmet.

Antal referenser: 44

Forfattare: Wendy Moyle, Jan Skinner, Gillian Rowe, Chris Gork

Titel: Views of job satisfaction and dissatisfaction in Australian long-term care

Tidskrift: Journal of Clinical Nursing, 12, 168-176

Ar: 2003

Land: Australian

Syfte: Att identifiera graden av arbetstillfredsstallelsen bland RN (leg sjukskoterska), EN
(underskoterska) och AIN (sjukvardsbitrade) pa tva langvardavdelningar inom aldrevarden
men under direkt arbetsledning inom samma organisation i Brisbane, Australia.

Metod: Genom gruppintervjuer samlades synpunkter av 27 sjukskoterskor och
sjukskoterskors medhjalpare (underskoterskor och sjukvardsbitrade) for att bestamma faktorer
som paverkade arbetsrelaterade tillfredstallelse och missndje. Fyra referensgrupper
(gruppintervjuer) bestamde graden av variationer, mangfalden eller samférstand.

Antal referenser: 32

Forfattare: Susan Tullai-McGuinness

Titel: Home Healthcare Practice Environment: Predictors of RN Satisfaction
Tidsskrift: Research in Nursing & Health, 31, 252-260

Ar: 2008

Land: USA
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Syfte: Att identifiera forklarande faktorer for sjukskoterskors arbetstillfredsstéllelse inom
hemsjukvardens bemanningsforetag. Malsattningen &r att svara pa fragor: hur sjukskoterskor
beskriver nivan pa sin arbetstillfredsstallelse; Har sjukskoterskor i nivan pa
arbetstillfredsstéllelse andrats sedan 2000 da regelmassiga forandringar infordes som paverkat
sjukskoterskors arbetstillfredsstallelse; Har sjukskéterskors egenskaper haft paverkan pa
arbetstillfredsstéllelse; 1 vilken utstrackning har kontroll 6ver beslut om genomférandet samt
genomforandets forutsattning forklarar sjukskoterskors arbetstillfredsstéllelse.

Metod: Genom Nurse Work Index Revised (NWI-R) och Global Appraisial of Autonomuns
Practice (GAP) anvandes en beskrivande (descriptive) véxelsamverkan for att forklara
sambandet mellan sjukskoterskors arbetstillfredsstéllelse och genomférda forandringar.
Underokningen gallde 201 sjukskoterskors fran 19 bemanningsforetag inom hemsjukvard.
Antal referenser: 30

Forfattare: Marilyn Smith - Stoner
Titel: Working in the Rain
Tidskrift: Home Healthcare Nurse, Aug; 22 (8), 536-46
Ar: 2004
Land: USA
Syfte: Att bestdmma i vilken utstrdckning bemanningsforetagens kanda egenskaper
(kannetecken) att framja sjukskaterskors arbetstillfredsstéllelse fanns inom hemsjukvarden.
Forskningsfragor:
1) Vilka egenskaper hos bemanningsforetaget var forenad med sjukskoterskors
arbetstillfredsstéllelse &r oftast rapporterad av sjukskoterskors i det dagliga arbetet?

2) Vilka egenskaper hos bemanningsforetaget var forenad med sjukskoterskors
arbetstillfredsstéllelse ar séllan rapporterad av sjukskoterskor i det dagliga arbetet?

3) Hur stor andel av hemsjukvardens sjukskaterskor dvervéager att lamna hemsjukvarden
inom overskadlig framtid?

Metod: Det ar en sa kallad, Online undersokning som agde rum under Nov 2003. 841
sjukskaterskor inom hemsjukvard deltog i studien. Studien bestar av 16 slutna (closed-end)
och 3 dppna (open-ended) fragor. For att uppna studiens syfte har bl.a. Narayan (1999),
Smith, Maloy och Hawkins (2000), Cushman, Ellenbecker, och Wilson (2001), Flynn (2003)
och Flynn och Deatrick (2003) anvants som teoretiska referensram. Egenskaper hos
informanter (t.ex. sjukskoterskors antal ar av erfarenhet; yrkesroll; vilja att stanna kvar pa
varden; stod att 6ka kompetens) och bemanningsforetag har varit viktiga variabler att ta
hansyn till. Av 841 sjukskoterskors som svarade pa fragor var 37 % administratorer eller
avdelningschefer, 24 % hade tvarfunktionella yrkesroller som avdelningschefer och klinisk
vardgivare, 21 % var klinisk personal, 8 % hade rollen som klinisk stodjare inom utbildning
och kvalitet sakring, 5 % var sysselsatta med nagot annat &n ovannamnda.
Antal referenser: 12

Forfattare: Gerald Rubi, Rengarajan V. Balaji And Robert Barcikowski

Titel: Barriers to nurse/nursing aide communication: the search for collegiality in a southeast
Ohio nursing home

Tidskrift: Journal of Nursing Management, 17, 822-832

Ar: 2009

Land: USA

Syfte: Det finns tva syften med denna studie
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1) att identifiera hindrande faktorer for  sjukskoterskors/  underskoterskors
kommunikation och att genom en referensgrupp diskutera och forsla l6sningar till
nagra av dessa problem.

2) Att bestamma vilka effekter denna referensgrupp har pa arbetstillfredsstallelse
relaterade resultat

Metod: Studien genomfors genom tre forlangda delstudier. 1) litteratur undersékning om
arbetstillfredsstéllelse; 2) personal intervjuer; 3) referensgrupp. Deltagarna bestar av
legitimerade sjukskoéterskor (Registered nurses RNs) (n = 2), licensed practical nurses (LPNS)
(n =10) och underskoterska (n = 19) i ett sjukhem i Ohio som intervjuades. De "narrativa”
beréttande intervjuarena tematiseras och senare anvands som riktlinje for referensgruppen.
Antal referenser: 27

Forfattare: Mary Batch, Alan Barnard, Carol Windsor

Titel: Who’s talking? Communication and the casual/part-time nurse: A literature review
Tidskrift: Contemporary Nurse, 33(1), 20-29

Land: Australia

Syfte: Att genom en litteraturstudie undersoka sambandet mellan bl.a. de snabbvéxande
flexibla och ostandardiserade anstallningsformer, otrygghet samt sjukskdterskornas praktiska
kommunikation inom halsovardens organisation.

Metod: Det ar en litteraturstudie med nyckelord: nursing; casualisation; communication;
health care organisations.

Antal referenser: 46

Forfattare: Roslyn Sorensen, Rick ledema, Elisabeth Severinsson

Titel: Beyond profession: nursing leadership in contemporary healthcare

Tidskrift: Journal of Nursing Management, 16, 535-544

Ar: 2008

Land: Australia

Syfte: Att studera sjukskoterskornas ledarskap i dagens halso- och sjukvard och dess
potentiella bidrag till organisations- och managements utveckling inom vard- och
omvardnadsarbete.

Metod: Det ar en kvalitativt etnografisk studie med en organisationsteoretisk utgangspunkt.
Den beskrivande (deskriptive) och forklarande (explorative) analysmetoden bestar av 4
vardavdelningsledare (chefer), 3 referensgrupper, 29 mindre erfarna sjukskéterskor nagot
erfarna (inermedicate, “mellanliggande™) och erfarna sjukskoterskor pa en palliativt vardenhet
I Sydney, Australia.

Antal referenser: 44

Forfattare: Elisabeth Haggstrom, Kirsti Skovdahl, Birgitta Flackman, Annika L Kihlgren,
Mona Kihlgren

Titel: Work satisfaction and dissatisfaction — caregivers’ experiences after a two-year
intervention in a newly opened nursing home

Tidskrift: Journal of Clinical Nursing, 14, 9-19

Ar: 2005

Land: Sweden
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Syfte: Att belysa och forklara djupare mening av arbetstillfredsstéllelse och missnoje bland
sjukskoterskor och underskoterskor nar tréaning/utbildning, stéd och klinisk handledning
erbjods under en tva ars period inom aldrevardverksamhet i Sverige.

Metod: Studien som ar del av en storre (longitudinell) studie, genomférdes med hjélp av en
kvasi- experimentell design. Resultaten fran intervjuarna med sjukskoterskor/underskoterskor
efter 12 och 24 manader, analyserades/tolkades och jamférdes med vardpersonalens tidigare
intervjuer det vill sdga, efter genomfort forandringsarbete. Analysen av forandringsprocessen
genomfordes med en fenomenologisk- hermeneutisk metod inspirerad av Ricoeuis filosofi.
Antal referenser: 31

Forfattare: Usha Rani Rout
Titel: Stress amongst district nurses: a preliminary investigation
Tidskrift: Journal of Clinical Nursing, 9, 303-309
Ar: 2000
Land: England
Syfte: Syftet med denna pilotstudie &r att identifiera kallor till arbetsrelaterad stress med
anknytning till 6kat missndje (job dissatisfaction) och negativ mental valbefinnande bland
distriktssjukskoterskor i Nordvéastra England.
Metod: Studien genomfordes i tre faser:

1. Dijupintervjuer med primarsjukvardens personal och distriktssjukskoterskor,

2. Eninventering for arbetsrelaterad stresshantering formulerades,

3. Fardigstallande av en specifik atgardsplan for stresshantering som distribuerades i

Nordvéstra England.

Totalt 79 distriktssjukskoterskor medverkade i studien. De viktigaste ké&llorna till stress
avgrénsades genom aspekter relaterade bland annat till: tidspress; administrativt ansvar; stor
mangd arbetsuppgifter att gora (arbetsméngd, uppsatsforf. anm.); faktorer som inte star under
personalens kontroll; avbrott i arbetsuppgift; uppféljning av National Health Service (NHS)s
riktlinjer for forandringar, samt; brist pa resurser.
Antal referenser: 24

Forfattare: Dorothy Wicke, Richard Coppin, Sheila Payne

Titel: Teamworking in nursing homes

Tidskrift: Journal of Advanced Nursing, 45(2), 197-204

Ar: 2004

Land: England

Syfte: Att undersoka sjukskoterskors upplevelse och uppfattningar till teamarbetet pa ett
sjukhem i sodra England.

Metod: Detta var en liten forberedande referensgruppstudie. Datainsamlingen bestod av
intervjuer med 12 sjukskoterskor som arbetade pa ett sjukhem i sodra England.
Transkriptioner fran referensgrupperna kodades av forskargruppen och Gverenskommelse
uppnaddes genom diskussion.

Antal referenser: 21
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