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FORORD

Tack till Linda Berg som vaglett oss under processen. Forfattarna vill dven tacka varandra
for ett utomordentligt samarbete.



SAMMANFATTNING

Introduktion: Det framstalls att det idag rader brist pa sjukskoterskor inom varden och
sjukskoterskor har inte tid att utfora sina arbetsuppgifter. Det beskrivs i media att
sjukskaterskor avslutar sin anstéllning pa grund av otillfredsstallande arbetsvillkor. Att
vara sjukskoterska innebér att framja halsa och forebygga ohélsa hos patienter.
Sjukskoterskans yrke styrs av olika lagar och forordningar. En lag som ingar for
sjukskoterskors yrkesutévning ar patientsakerhetslagen. Patientsakerhet innebdr att skydda
patienten fran vardskada. En vardskada ar nagonting som drabbar en person som ar under
behandling och vard. Vardkvalité innebar att i forsta hand tillfredsstalla patientens
onskemal och forvantningar. Syfte: Syftet med litteraturstudien var att beskriva hur
patientsakerheten och vardkvalitén paverkas av sjukskoterskors arbetsvillkor. Metod:
Metoden var en litteraturstudie med resultat fran tolv kvantitativa och tva kvalitativa
artiklar. Litteratussokningen genomférdes i Cinahl och Scopus. Artiklarna bedémdes med
hjélp av granskningsmodeller av William, Stoltz och Bahtsevani (2011) och Friberg (2012).
Resultat: Resultatet i litteraturstudien visade att patientsakerheten och vardkvalitén
paverkas av sjukskoterskors arbetsvillkor. De arbetsvillkor som behandlades i denna
litteraturstudie var en 6vermaéktig arbetsbelastning, otillrdcklig bemanning for ett
omvardnadsansvar och brist pa empowerment i arbetsmiljon. Tillfredsstallande
arbetsvillkor for sjukskoterskor ansdgs som en inverkande del for att uppratthalla
patientsakerhet och vardkvalité. Diskussion: | resultatet framkom det att sjukskoterskans
olika arbetsvillkor paverkade och 6verlappade varandra. For att mojliggora for
sjukskoterskor att arbeta efter kompetensbeskrivningen belystes betydelsen av att ha
tillfredsstéllande arbetsvillkor. Slutsats: Otillfredsstallande arbetsvillkor kan leda till
minskad patientsakerhet och vardkvalité. Med litteraturstudien gjordes endast ett nerslag i
forskningsomradet. Darfor ansags det vara av betydelse att fortsatta forskningen for att
mojliggora en forbattring av sjukskoterskornas arbetsvillkor.

Nyckelord: patientsékerhet, vardkvalité, arbetsvillkor, sjukskoterska, arbetsmiljo,
sjukskoterskans arbetsplats
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INLEDNING

Behovet av sjukskoterskor i Sverige framstélls idag som stort. Det framstalls i media att
legitimerade sjukskoterskor aker som arbetskraft till Norge dar det beskrivs att
sjukskoterskor arbetar under mer fordelaktiga arbetsvillkor. “Inte under 24 000 kronor”
(Inte under 24Kk) &r ett studentdrivet uppror som arbetar for att forbattra arbetsvillkoren for
sjukskoterskor i Sverige. “Inte under 24k vill att statusen for sjukskoterskeprofessionen
skall hojas och varderas utefter sitt omvardnadsansvar. Vi ser ocksa att arbetsgivarens
vardering av sjukskoterskornas arbete kommer att inverka pa hur vi sjalva kommer att
vardera oss och vart arbete i den kommande yrkesrollen. “Inte under 24k” var det som
gjorde oss intresserade i &mnet och varfor sjukskoterskornas arbetsvillkor &r viktiga for alla
parter inom varden. Framst engagerades vi i fragan for att sjalva fa verktyg att kunna
arbeta som sjukskoterskor under ett helt yrkesliv. Utifran var erfarenhet fran praktikplatser
i kombination med var teoretiska kunskap har vi sett ohallbara arbetsvillkor som paverkar
sjukskoterskans halsa. Vi ser att arbetsvillkoren hindrar sjukskoterskan att utféra de
uppgifter som ingar i kompetensbeskrivningen. Vi har markt att detta medfor ett standigt
stresspaslag och en kansla av otillracklighet. Vi tror att detta leder till forsamrad halsa hos
sjukskoterskorna. Tillslut ser vi &ven att det ger negativa konsekvenser for patienternas
vard. Nedan beskrivs hur en sjukskoterskas arbetsdag kan se ut. Detta ar nagot som vi vid
flertal tillfallen under var verksamhetsforlagda utbildning (VFU) fatt erfarenhet av;

En sjukskoterska sitter pa expeditionen med oppen doérr. Hen har forsokt stanga den flera
ganger men pa nagot satt slas den upp direkt. Sjukskéterskans dokumentation har skjutits
upp under hela dagen. Dokumentationen avbryts &nnu en gang av fragor som genast ska
besvaras och uppgifter som maste utféras. Dessutom ringer telefonen fran en orolig
anhorig som vill veta varfér behandlingsmetoder inte redan utférts. Lunch idag? Nej. Inte
idag heller. Sjukskoterskan vet att hen varit bristfallig i sin information till patienter idag,
men tanker att hen fa ta itu med det nar det andra &r fardigt. En kénsla av att inte racka
till och gora det som forvantas foljer med hem och skulden haller ett krampaktigt tag om
samvetet. Fem timmars somn vantar innan extrapasset borjar i morgon. Hen vet att det ar
ont om personal och nar chefen for andra gangen fragade om hen kunde arbeta pa sin
lediga dag gav hen med sig. Att stalla upp for sina arbetskollegor &r en sjalvklarhet, men
fragan ar hur lange hen ska orka arbeta utan att fa tid for att aterhamta sig?

Utifran beskriven arbetssituation ligger det i vart intresse att undersoka hur
patientsakerheten och vardkvalitén paverkas av sjukskoterskors arbetsvillkor.

BAKGRUND
SJUKSKOTERSKEPROFESSIONEN

Sjukskoterskan och kompetensomradet

For att fa en forstaelse for sjukskoterskeyrket kommer kompetensomradet och
sjukskoterskeprofessionen att beskrivas i bakgrunden. Det visar pa den komplexa roll och
det breda ansvarsomrade en sjukskoterska har. Kasén (2012) har granskat definitionen av
begreppet sjukskoterska. Det som tydligt framkommer av undersdkningen ar att ordet
sjukskoterska forknippas med utbildning (Kasén, 2012). Ur ett historiskt perspektiv har
sjukskoterskan haft den biomedicinska inriktningen i sin praktisering av yrket. Den
biomedicinska inriktningen syftar till sjukdomsorientering, diagnos och traditionella
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behandlingar. Det bidrog till att det holistiska synsattet inte fick utrymme i varden
(Jakobsson & Lutzén, 2014).

Socialstyrelsen (2005) beskriver att den legitimerade sjukskoterskan arbetar under flera
lagar och forordningar. | dessa lagar ingar lagen (1998:531) och forordningen (1998:1513)
om yrkesverksamhet pa halso-och sjukvardens omrade, socialstyrelsens foreskrifter och
allmanna rdd om lakemedelshantering i halso-och sjukvarden (SOSFS 200:1),
patientjournallagen (1985:562), socialstyrelsens foreskrifter och allméanna rad om
patientjournallagen (SOSFS 1993:20) och socialstyrelsens foreskrifter om allménna rad om
kvalitetssystem i hélso-och sjukvarden (SOSFS 1996:24). Hélso-och sjukvardslagen
(1982:763) ar den lag som framst styr arbetsgivarens ansvar. Oavsett vardform och
verksamhetsomrade ska sjukskoterskans arbete utforas utifran vetenskap och beprévad
erfarenhet, kannetecknas av ett etiskt forhallningssatt och utféras i dverensstaimmelse med
riktlinjer och forfattningar (Socialstyrelsen, 2005). | sjukskoterskans professionsetik ingar
det att med ett moraliskt ansvar respektera manniskans rattigheter med fokus pa autonomi,
olikheter och rattvisa. Detta for att yrkeskompetensen och professionaliteten skall
utvecklas och bevaras samt att kunna ingripa nar en ménniskas halsa ar hotad (ICN, 2007).

For att forsta bredden i sjukskoterskans kompetens och ansvarsomrade beskrivs nedan
kortfattat sjukskoterskans kompetensbeskrivning. Den ar utformad av socialstyrelsen for
att fortydliga sjukskoterskans praktiska utévning. Socialstyrelsen (2005) redovisar
sjukskoterskans kompetensbeskrivning som innehaller tre huvudomraden. De tre
huvudsakliga omradena innefattar omvardnadens teori och praktik, forskning, utveckling
och utbildning samt ledarskap. Varje huvudomrade har dessutom flera delkompetenser
som specificerar de ansvarsomraden som sjukskoterskan har. Det ar bland annat att bevara
det friska hos patienten, ha ett gott bemé&tande och ha formaga att kunna informera och
undervisa. Att vara delaktig i den mest aktuella forskning och att sjalvstandigt medverka
och utfora behandlingar samt undersokningar ingar ocksa i sjukskoterskans ansvarsomrade
(Socialstyrelsen, 2005).

Utveckling av omvardnadsteorier ur ett historiskt perspektiv

Sjukskoterskans arbetsuppgifter och inriktning skiljer sig ur ett historiskt perspektiv. Det
har darfor valts att kort beskriva denna historik. Detta for att vacka tankar om varfor
dagens arbetsvillkor och forestéliningar om sjukskoterskan idag ser ut som det gor. Yrket
som sjukskoterskan utbildas inom har under historien inte alltid haft samma fokus. Att
utbilda sjukskdterskor har dessutom inte alltid varit en sjalvklarhet (Moberg, 2007).
Dagens sjukskoterskor har darmed en relativt ny profession om jamférande gérs med
sjukskoterskeyrkets historia (Holmdahl, 1997).

Under 1980-talet beslutas det i Sverige att sjukskoterskeutbildningen ska bedrivas pa
akademisk niva. Professionaliseringsprocessen inom sjukskoterskeyrket i Sverige under
1900-talet beskrivs i olika faser. Den forsta fasen beskriver yrket som ett kall. Under denna
tid ar det en plikt som kréaver uppoffringar som att avsta fran egna intressen for att istallet
bedriva vard. Néasta fas beskriver hur sjukskoterskor organiserade sig bade fackligt och
professionellt. Det gav forutsattningar for att utveckla yrket till en profession. Under denna
tid preciserade staten vad som ska styra sjukskoterskeutbildningen. Resterande faser
beskriver hur omvardnad vetenskapliggors.Det betyder att kunskapen till storsta del
kommer fran aktuell vetenskap. Utbildningen integreras i det akademiska systemet. |
utbildningsplanen ersétts begreppet “traningen” med “utbildning”. Den sista fasen i



professionaliseringsprocessen ar professionaliseringsfasen. Denna karaktariseras av
etablerad sjalvstandig forskning inom omvéardnad (Jakobsson & Lutzén, 2014). Ar 1860
grundar Florence Nightingale den forsta sjukskoterskeutbildningen i England
(Kristoffersen, 2006). Moberg (2007) skriver om hur Nightingale under denna tid férde
standiga diskussioner med de motstandare som ansag att det inte gar att fa utbildning i
sjukvard. De menade att det &r ndgonting som finns naturligt hos alla kvinnor. Det var
nagonting Nightingale inte samtyckte till. Nightingale beskrev sin syn pa utbildning:

“[...] Det finna de som tror att allt detta ar intuitivt hos kvinnor, att de ar fodda med det,
eller atminstone att det kommer till dem utan utbildning. Till dem sager vi: For all del,
skicka oss sa manga genier ni kan, for vi har en fruktansvard brist pa dem.” (Moberg,
2007, s 202)

Under den forsta utbildningen ligger fokus pa moraliska plikter, praktiska fardigheter och
karaktarisering for yrket. Fokus i den teoretiska delen kom att omfatta sjukdomslara som
en nodvandighet for att lara sig de praktiska fardigheterna. Pa 1950-talet anser
sjukskaterskor i USA att utbildningen for sjukskaterskor behover forbattras. Malet ar att
hoja omvardnadskvalitén genom att fortydliga och klargora sjukskoterskans
verksamhetsomrade och funktioner. Att avgranska omvardnaden i forhallande till andra
discipliner gor att det blir av betydelse att borja definiera omvardnadens mal och innehall. |
processen att bestamma vad undervisningen ska innehalla utvecklas de forsta
omvardnadsteorierna. Fokus syftar till vad sjukskéterskan ska gora. Virginia Henderson
var en av de forsta att formulera en omvardnadsteori som kom att anvandes i en larobok
inom omvardnad. Omvardnadsteorin utgar ifran de 14 grundprinciperna hon presenterar
som beskriver sjukskoterskans ansvarsomrade. Hennes omvardnadsdefinition praglar
tanken om omvardnad an idag. Under 1960-talet blir fokus i hogre grad att forklara hur
sjukskaterskan ska utfora arbetet. Omvardnadsteorierna forsoker nu betona den interaktion
som sker mellan sjukskoterska och patient. Orlando, Widenbach, Travelbee och Levine &r
omvardnadsteoretiker som betonar att omvardnadskvalitén &r beroende av den relation som
uppstar mellan sjukskoterska och patient (Kristoffersen, 2006). Kasén (2012) beskriver att
sjukskaterskan har som ansvar att skapa en vardande relation med patienten. Den vardande
relationen har betydelse for patientens halsoutveckling. Vardrelationen framstéalls som den
mest grundlaggande delen i sjukskoterskans vardande. For att en vardande relation ska
uppsta kravs det tid tillsammans, narhet och att sjukskéterskan finns tillganglig for
patienten (Berg, 2014). Alla vardrelationer ar daremot inte ett exempel pa en vardande
relation (Kasén, 2012).

Kristoffersen (2006) skriver vidare om Travelbee som betonar vikten av en relation dér
bada parter ar likvardiga och praglas av msesidighet. Att belysa relationen mellan
sjukskaterskan och patienten ar banbrytande. Sjukskoterskan borjar arbeta utifran
humanistiska varderingar. Det lade grunden for utvecklingen till att omvardnad blev en
egen disciplin. Under 1970-talet borjar fler omvardnadsteorier betona att méanniskan ska
ses som en odelbar helhet som standigt befinner sig i ndra samspel med sin omgivning.
Teoretisk mangfald ar nagonting som praglar utvecklingen av omvardnadsteorier under
1980-1990-talen. Intresset for ontologiska fragor &r stort under denna tid. Fran 1990-talets
slut fram till millenniumskiftet nedtonas uppmarksamheten kring omvardnadsteorier. ldag
representerar omvardnadsteorierna olika professionella synsétt eller paradigm. De anvands
som en utgangspunkt for att organisera omvardnadsutbildningen inom disciplinen. De
omvardnadsteorier som skrivs idag ar mer handlingsorienterade och ofta inom avgransade
omraden inom omvardnad (Kristoffersen, 2006).



Omvardnad som profession och akademiskt dmne

Det finns en skillnad mellan begreppen vardvetenskap och omvardnadsvetenskap. Det &r
tva vetenskaper som sjukskoterskan arbetar inom. Wiklund (2003) beskriver att begreppen
ofta forvaxlas med varandra. Begreppet omvardnad har formats utifran flera
vardvetenskapliga modeller och teorier. Wiklund (2003) menar att detta har fatt till foljd att
det inte finns nagot samlat kannetecken for vad som utgor kéarnan i
omvardnadsvetenskapen. Det finns inte nagon tydlig definition av omvardnad som begrepp.
Omvardnadsvetenskap syftar huvudsakligen till att utifran sjukskoterskans profession ge
svar pa “hur-fragor”. Vardvetenskapen svarar istillet pa “vad-fragor”. Wiklund (2003)
beskriver vidare att vardvetenskap ar giltig for andra yrkeskategorier som bedriver vard.
Det skiljer vardvetenskapen fran omvardnadsvetenskapen. De andra professionerna som
arbetar inom vardvetenskapen kan till exempel vara fysioterapeuter och arbetsterapeuter.

Omvardnad ar idag bade en profession och ett akademiskt &mne. I 150 ar har
sjukskaterskor och andra inom halso-och sjukvarden intresserat sig for att urskilja
omvardnadens kunskapsomrade. Det var forst under 1970-talet som begreppet omvardnad
togs i bruk i den svenska sjukskdterskeutbildningen (Jakobsson & Lutzén, 2014). Enligt
Svensk sjukskoterskeforening (2014) ska omvardnad bedrivas pa personniva och detta ar
ett grundlaggande antagande inom omvardnadsdisciplinen. Darfor ar det av betydelse att
ha kunskap om vad manniskan &r for att forsta vad halsa och omvardnad innebér. Att ha
kunskap om var forforstaelse ar betydelsefullt eftersom det ligger till grund for vara
varderingar. Manniskan betraktas inom omvardnadsvetenskapen som en fri manniska. Hen
har formaga att ta ansvar och gora egna val. Manniskans ses bade som en generell och en
unik ménniska. Eftersom att manniskan ar unik ska bemdétandet vara individuellt och
anpassat utifran hens specifika forutsattningar.

Malet med omvardnad &r att framja patientens vélbefinnande och halsa, att forebygga
ohalsa och att lindra lidande. Det innebéar aven att skapa ett fridfullt och vardigt avslut pa
livet och beakta sociala villkor, kulturell bakgrund, alder och kén. En balans i
maktforhallningen ar ocksa en malséttning inom omvardnad. Det ska framjas sa att patient
och néarstaende kanner sig delaktiga och upplever respekt i motet med sjukskéterskan.
Omvardnadens centrala syfte ar att fraimja halsa (Svensksjukskoterskeforening, 2014).

Halsobegreppet

Begreppet hélsa spelar en central roll i sjukskdterskans arbete. Sjukskoterskan har som
uppgift att patienter oavsett medicins diagnos ska uppna halsa och forebygga ohalsa.
Begreppet halsa har under historien framst utformats fran ett naturvetenskapligt perspektiv,
dar fokus har legat pa att undvika sjukdom och for tidig déd. | omvardnaden ar hélsa
centralt men med olika definitioner beroende pa vad som &r malet och syftet med
omvardnaden (Hedelin, Jormfeldt & Svedberg, 2014). Ur ett historiskt perspektiv betyder
begreppet halsa helhet och helighet (Warna-furu, 2012). Halsa definieras av Bergbom
(2012) till en persons tillstand och kanslan av vélbefinnande. Upplevelsen och kanslan av
hélsa har ingenting med personens medicinska tillstand att gora. En person som upplever
halsa kan likaval ha en allvarlig sjukdom som att vara fysiskt frisk och ma bra (Bergbom,
2012). Svensk sjukskoterskeforening (2014) betonar att varje manniska har en egen
formaga att avgora vad hélsa ar for dem.

PATIENTSAKERHET OCH VARDKVALITE

Vardkvalité



Kvalité ar ett brett begrepp och kan definieras pa olika sétt. En vanlig férekommande
definition ar den som internationella standardiseringsorganisationen foresprakar; “Alla
sammantagna egenskaper hos en produkt eller tjanst som ger dess formaga att
tillfredsstdlla uttalade eller underforstadda behov” (ldvall & Olsson, 2009, s. 342). Inom
varden anvands ofta definitionen av Socialstyrelsen: “grad till vilken en verksamhet
uppfyller stillda mal” (Idvall & Olsson, 2009, sid. 342). Enligt Lundh (2015) innebar
vardkvalité bland annat att i forsta hand patientens énskemal och férvantningar
tillfredsstélls. Sjukskoterskans uppgift ar att tillgodose bade kroppslig och sjalslig vard och
inte enbart lindra symtom och bota sjukdom.

Patientsakerhetslagen

Vardgivare, verksamhetschef och halso- och sjukvardspersonal har gemensamt ansvaret for
patientsakerheten (Staaf, Wendel & Zanderin, 2012). Patientsakerhetslagen ingar i
sjukskoterskans professionella forpliktelser och anses vara relevant att definiera och
forklara. Halso- och sjukvardspersonal har en skyldighet till att medverka for att bevara en
hog patientsakerhet. Vardpersonalen ska till sin arbetsgivare meddela risker for vardskador
och handelser som utgjort eller hade kunnat utgéra en vardskada. (SFS 2010:659). Halso-
och sjukvardspersonalen har aven till uppgift att medverka for att utprova och
vidareutveckla rutiner och metoder (Staaf et al., 2012).

Patientsikerhet

For att forsta vad som hander nar en manniska blir patient och vad det innebér ar det av
betydelse att forklara begreppet patient. Begreppet patient har genomgatt manga
betydelseférandringar genom historien. Den ursprungliga innebdrden av begreppet patient
ar; “den lidande mdinniskan” (Kasén, 2012). Denna definition har frangatts och i
kompendiet “Virdegrund for omvardnad” definieras idag patient foljande; “Mdnniskan
blir patient nér hon far yrkesmdssig vard”. Patient &r ett utvidgat begrepp inom
omvardnad och inkluderar att vardarna tar hansyn till patientens narstaende, familj, miljo
och omgivning (Svensk sjukskoterskeforening, 2014).

Patientsakerhet innebar att skydda patienten ifran vardskada och drabbar en person som ar
under behandling och vard. En vardskada definieras som en konsekvens av olika
omstandigheter inom varden och hade kunnat forhindras om omstandigheterna varit mer
tillfredsstéllande for vardpersonalen. En vardskada &r bland annat fel med
lakemedelsadministration, felaktiga eller forsenade behandlingar och diagnosstéllanden,
fallskador och otillracklig omvérdnad (Ohrn, 2009). Ohrn (2009) refererar vidare till en
svensk studie dar det beskrivs att en vardskada i genomsnitt medfor en okning av sex extra
varddygn for patienten. Det framkomer dven att 8,6 % av patienterna i studien drabbades
av en vardskada (Ohrn, 2009). God och séker vard innebér att metoder for behandling,
arbetssitt och forhallningssatt ar baserade pa kunskap och att vardinsatserna regelbundet
granskas och forbéttras. Att utfora patientsaker och evidensbaserat arbete kréaver hog
omvardnadskompetens (Svensk sjukskoterskeforening, 2012).

SJUKSKOTERSKANS ARBETSPLATS

Arbetsmiljolagen

Arbetsmiljolagen omfattar allt arbete och galler framfor allt nér en person ar anstalld hos
en arbetsgivare. Det har ingen betydelse om arbetet utfors i en privat eller en offentlig
verksamhet (Hellberg, 2008). Arbetsmilj6lagen innebar att “/lagens dndamal ar att



forebygga ohdlsa och olycksfall i arbetet samt att dven i 6vrigt uppnd en god arbetsmiljo”.
Vad detta bland annat innebdr specificeras ytterligare i lagtexten som: “Teknik,
arbetsorganisation och arbetsinnehall skall utformas sa att arbetstagaren inte utséatts for
fysiska eller psykiska belastningar som kan medféra ohalsa eller olycksfall. Darvid skall
aven loneformer och forlaggning av arbetstid beaktas. Starkt styrt eller bundet arbete skall
undvikas eller begrcnsas” (SFS 1977:1160). Arbetsmiljolagen stravar efter att uppna
arbetsmiljo dar det kan ske ett positivt utbyte innehallandes ett rikt arbetsinnehall,
gemenskap, arbetstillfredsstallelse och en personlig utveckling (Hellberg, 2008).

Arbetsplatsens betydelse

Arbetsplatsen har betydelse for att forebygga ohélsa. Olika ménniskor hanterar kraven i
arbetslivet pa olika satt. For att forklara detta kan “krav-kontroll-stéd-modellen” anvindas.
Teorin i denna modell beskriver att ett arbete som stéaller hoga krav men samtidigt ar
stimulerande, innehaller mycket egenkontroll och beslutsutrymme ger bade psykologisk
och fysiologisk utveckling. Ett arbete som ar kravfullt men som daremot &r ostimulerande,
med lite egenkontroll och beslutsutrymme ger sdmre utveckling. Det kan i varsta fall leda
till stressrelaterade sjukdomar (Pellmer, Wrammer & Wrammer, 2012). Gk och Kocman
(2011) beskriver att otillfredsstallande arbetsforhallanden pa arbetsplatsen anses vara en
orsak till att sjukskaterskor avslutar sin anstéllning. Arbetsforhallanden definieras i studien
som Overtidsjobb, oregelbundna arbetstider, 6verbelastning och en stressande och oséker
arbetsmiljo. Andra orsaker for sjukskoterskor att avsluta sin anstallning var negativa
uppfattningar om rollen som sjukskoterska och statusen av omvardnadsprofessionen (Gok
och Kocman, 2011).

| “Statistik 6ver hdlso- och sjukvardspersonal” redovisas det att det fanns cirka 140 000
legitimerade sjukskoterskor i Sverige ar 2013 (Socialstyrelsen, 2014). Efterfragan av
sjukskaterskor framstalls idag stor pa sjukhusen runt om i landet. Det resulterar i att
vardplatser tvingas att stanga bland annat pa grund av brist pa sjukskaéterskor. Statistiska
centralbyran har beraknat att det ar 2030 kommer fattas 30 000 sjukskadterskor om denna
utveckling fortsatter (Vardforbundet, 2014). Arbetsvillkoren beskrivs i Sjogren, Fochsen,
Josephson och Lagerstrém (2005) vara den framsta orsaken att lamna arbetet inom den
svenska sjukvarden.

PROBLEMFORMULERING

Det framstélls att arbetsforhallandena idag &r pressade for sjukskaterskor inom den
svenska sjukvarden. Arbetsforhallanden pa arbetsplatsen anses vara en orsak till att
sjukskoterskorna beslutar att avsluta sin anstéllning. Med erfarenheter tillsammans med
teoretisk forankring framkommer det indikationer att arbetsvillkoren i varden &r ohallbara.
Utifran presenterad fakta i bakgrunden framkommer vikten av tillfredsstallande
arbetsvillkor for sjukskoterskan for att ha mojlighet att uppna patientsékerhet och
vardkvalité. Att som sjukskaéterska inte ha mojlighet att utfora patientséker vard, pa grund
av sina arbetsvillkor, &r orovackande och alarmerande. VVad hander med patientsakerheten
och vardkvalitén om arbetsvillkoren inte &r tillfredsstallande? Forfattarna valde att belysa
detta omrade utifran en litteraturstudie som avser beskriva hur patientsakerheten och
vardkvalitén paverkas av sjukskoterskans arbetsvillkor.

SYFTE



Syftet ar att beskriva hur patientsékerheten och vardkvalitén paverkas av sjukskoterskans
arbetsvillkor.

METOD

Den valda designen for att undersoka problemomradet har varit att gora en litteraturstudie.
Friberg (2012) skriver att en litteraturstudie ger en éverblick dver kunskapslaget och en
indikation om vilken typ av forskning som anvands i omradet. Aktuell forskning som beror
valt problemomrade sammanstélls och skapar ett nytt resultat (Friberg, 2012). For att skapa
en tydlig illustration av arbetssattet som anvants i denna litteraturstudie kommer de olika
stegen i processen att forklaras nedan.

LITTERATURSOKNING

Friberg (2012) beskriver sokningsprocessen som tva faser; den inledande
informationssokningen och den egentliga informationssokningen. Den inledande
informationssokningen lagger grund for sokningsarbetet. Det ger en dversikt inom det
forskningsomrade som ska studeras. | den egentliga informationssokningen utfors arbetet
systematiskt for att finna den definitiva samling av litteratur som ska anvéndas som
underlag for resultat (Friberg, 2012). I denna litteraturstudie bdrjade artikelsokningarna
forst i databasen Cinahl. Det utférdes utan ndgon bestamd utgangspunkt om vilka sokord
som var adekvata att anvanda for valt syfte. Nagra exempel pa de sokorden var “working
conditions”, "stress”, "job satisfaction”, "health”, “registered nurse” och "salary”.
Utifran den inledande sokningen behandlades artiklarnas egna sokord (major subjects).
Detta lade grund for den fortsatta s6kningen som skulle bli den egentliga
informationssokningen. | svensk MeSH och Cinahl headings erhélls forslag om vilka
sokord som passade till syftet for litteraturstudien. Sokningen uttkades med hjalp av
databasen Scopus. Den valdes eftersom det ar en tvérvetenskaplig databas som innehaller
ytterligare material i utéver Cinahl.

Manuell sékning utfors pa egen hand dar genomgang av tidsskriftartiklar, bécker eller
annat material gors for att finna underlag till resultatet (Friberg, 2012). | denna
litteraturstudie hittades Breau och Réaumes (2014), Ausserhofer et al., (2014) samt Aiken,
Clarke, Sloane, Sochalski och Silber (2002) genom en manuell sékning. Namnda artiklar
hittades via referenslistan fran artiklar som tidigare sokts fram i databaserna.

Efter sokord som anvéndes for inkluderade artiklar var “Patient Safety”, "nurses health”,
“nurse*, “quality of health care”, “quality of care” “Work environment” och
“workload”(se bilaga 1). I en av de forsta sokningarna anvandes “nurses’ health” som ett
sokord. I fortsatta sokningar byttes sdkordet istéllet till “nurse*” {for att inkludera alla
andelser for sokordet. Olika kombinationer av sokord anvéndes i databaserna vilket
resulterade i redan inkluderade artiklar. Darmed ansags det som att omradet till stor del var
intdkt. | borjan av sokningsprocessen beslutades det att kvalitativa och kvantitativa artiklar
skulle inkluderas for att besvara syftet. Detta for att fa statistik 6ver problemomradet men
intresset lag ocksa i att ta del av enskilda sjukskaoterskors upplevelser. Tillslut valdes 14
artiklar som ansags relevanta for syftet varav tva var kvalitativa och de resterande tolv var
kvantitativa. Det beslutades att studier fran olika lander skulle inkluderas, bara de hade ett
resultat som svarade pa valt syfte. Detta for att belysa en situation som speglar det
mangkulturella samhéllet och att sjukskoterskor runt om i varlden arbetar mot samma mal
att fraimja hélsa. Alla slags sjukskoterskor valdes att inkluderas i sokningen. Kriteriet var
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att de skulle arbeta pa sjukhus och inom somatisk vard. Det ansags ge for stor variation av
arbetsmiljoer om ytterligare arbetsplatser hade inkluderats.

URVAL

For att urskilja artiklar som stdammer 6verens med litteraturstudiens syfte anses det vara
betydande att anvéanda sig av in-och exklusionskriterier (Friberg, 2012). De
inklusionskriterier som anvandes var; peer reviewed, vetenskapliga originalartiklar, att
artikelns resultat stdimde 6verens med litteraturstudiens syfte, att abstrakt fanns tillgéangligt
och att artikel var tillganglig i fulltext. Artiklar mellan artalen 2005-2015 samt artiklar
skrivna pa engelska inkluderades. Exklusionskriterierna var; 6versiktsartiklar, artiklar som
bedomdes ha lag vetenskaplig kvalité och artiklar med sjukskoterskor som arbetade inom
annan verksamhet an pa sjukhus. Att inkludera artiklar med sjukskoterskor som arbetar
inom samma verksamhet ansags vara betydande for resultatet eftersom det ansags ge en
mer rattvis jamforelse.

Urvalet av artiklarna utférdes i olika steg. Forsta steget var att lasa artikelns titel. Stdimde
den 6verens med litteraturstudiens syfte lastes sedan abstraktet for att fa en storre
kannedom om vad artikeln behandlade. Nér artiklarna ansags vara anvandbara lastes de
igenom ett flertal ganger av bada forfattarna. Det gjordes for att forstd sammanhanget och
det innehall som presenterades.

ANALYS

Analysprocessen borjade med att artiklarnas metod och resultat grundligt analyserades.
Granskningen utfordes systematiskt med hjalp av granskningsmodeller av William, Stoltz
och Bahtsevani (2011). Fribergs (2012) granskningsmodell anvandes aven som
komplement i processen for att fa en storre forstaelse av artiklarnas kvalité. De
granskningsfragor som var ledande var; om studien hade teoretiska utgangspunkter, val
beskriven problemformulering, ett klart och tydlig beskrivet syfte, vélskriven metod,
dataanalys och resultat. Om det fanns ett etiskt stallningstagande och om forfattarna forde
en diskussion om studiens brister var ocksa kvalitétsvariabler som beaktades. De fakta som
stdmde Gverens med litteraturstudiens syfte sammanstélldes och kategoriserades efter olika
teman som framkom av huvudfynden. De fargkodades sedan utifran olika kategorier for att
urskilja artiklarnas samband och skillnader.

ETISKA OVERVAGANDEN

Enligt Wallengren och Henricsson (2012) ar det viktigt att endast inkludera artiklar som
presenterar en process i etiska dvervaganden eller som har tillstand fran en etisk kommitté.
Avrtikelns vetenskapliga varde dkar om den etiska processen &r presenterad (Wallengren &
Henricsson, 2012). Samtliga av de inkluderade artiklarna i denna litteraturstudie hade ett
etiskt godkannande och forde ett etiskt resonemang. Nagra artiklar erholl ett etiskt
godkéannande fran den aktuella institutionen vilket ansags vara godkant for denna
litteraturstudie.

RESULTAT

| resultatet redovisas tre teman som visar sjukskoterskors arbetsvillkor som enligt studierna
anges ha konsekvenser pa patientsakerheten och vardkvalitén. | detta resultat presenteras
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de i féljande teman: en 6vermaktig arbetsbelastning, otillrdcklig bemanning for ett
omvardnadsansvar och brist pa empowerment i arbetsmiljon. Dessa framkomna
arbetsvillkor visade sig aven Overlappa varandra (se figur 1).

Otillrécklig
bemanning for ett
omvardnadsansvay

En dvermaktig
arbetshelastning

Brist pa
empowerment
i arbetsmiljén

Figur 1. Framkomna teman som visades Overlappa varandra.

PATIENTSAKERHETEN OCH VARDKVALITEN PAVERKAS AV EN
OVERMAKTIG ARBETSBELASTNING

Okad arbetsbelastning ger indikation om en minskad patientsakerhet (Ramanujam,
Abrahamson & Anderson, 2008). Stone, Mooney-Kane, Larson, Horan, Glance, Zwanziger
och Dick (2007) visar pa en 6kad forekomst av vardrelaterade infektioner nar patienter far
mindre tid med sjukskoterskan. En 6kad arbetsbelastning paverkar sjukskoterskors
skattning av vardkvalitén (Van Bogaert, Kowalski, Weeks, Heusden & Clarke, 2013). |
studien av Ball, Murrells, Rafferty, Morrow och Griffiths (2014) redovisas det att patienter
som behéver mer stottning i aktiviteter i det dagliga livet utgor ett samband med en 6kad risk
att sjukskoterskor lamnar omvardnadsatgarder ogjorda. Ball et al. (2014) rapporterar att 86 %
av sjukskoterskorna lamnar minst en omvardnadsatgard ogjord pa grund av tidsbrist under det
senaste arbetspasset. | Ramanujam et al. (2008) uttrycker tva sjukskéterskor:

"It would be safer for the patients if the nurse had a lighter 10ad.” (s. 148)

[ think there are sometimes incidens off omission that are not known becauce no one
had the time to notice. ” (s. 148)

Av de kommentarerna som ldmnas av sjukskoterskorna i studien belyser 46 av 56
kommenterer ett samband mellan sjukskoterskans 6verméktiga arbetsbelastning och risker
for patientsakerheten (Ramanujam et al., 2008). Missndje pa arbetsplatsen visar pa ett
samband med arbetsbelastningen (Holden et al., 2011). |1 Van Bogaert, Timmermans,
Weeks, van Heusden, Wouters och Franck (2014) uttrycker majoriteten av
sjukskoterskorna att de upplever arbetsgladje. | samma studie framkommer inte nagot
samband mellan sjukskoterskornas skattning av arbetsbelastning och minskad vardkvalité.
Det ges en indikation om att sjukskoterskors arbetsbelastning kan forutséga deras skattning
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av vardkvalité (Van Bogaert et al., 2014). Holden et al. (2011) visar indikationer om att
bemanning ar en faktor som paverkar sjukskoterskans arbetsbelastning.

PATIENTSAKERHETEN OCH VARDKVALITEN PAVERKAS AV EN
OTILLRACKLIG BEMANNING FOR ETT OMVARDNADSANSVAR

Det finns indikationer om ett samband mellan ett hogt antal patient per sjukskdterska och
fler missade omvardnadsatgarder (Ball et al., 2014; Ausserhofer, Zander, Busse, Schubert,
Geest, Rafferty & Schwendimann, 2014; Kalish, 2006). Ett hogt antal patienter per
sjukskaterska ger ocksa indikationer om en 6kad risk for sjukskaterskornas avsikt att
avsluta sin anstallning (Coetzee et al., 2013). Ett l&gre antal patienter per sjukskéterska
antyder att sjukskoterskorna rankar en hogre patientsakerhet och hogre kvalité pa
omvéardnaden (Ball et. al., 2014; Aiken & Sermeus, 2012). Aven Coetzee et al. (2013)
visas ett samband med antal patienter per sjukskéterska och skattad vardkvalité.
Sjukskoterskor rankar vardkvalitén och patientsakerheten hogre med forbattrad bemanning
av sjukskoterskor. I artikeln framkommer det dessutom att patienternas rankningar
stdimmer Overens med sjukskoterskornas (Aiken & Sermeus, 2012). | Atefi, Abdullah,
Wong och Mazlom (2014) beskriver en sjukskoterska:

“I don’t feel that I can work effectively because I have many patients and not enough

time for good patients care. This makes me upset because it is the patient who suffers.” (S.
356)

En sjukskoterska i Kalish (2006) uttrycker:

“You are busy so you don’t have time to spend with the patient. I know the patients need
to talk with me, but I'm afraid to get in situations where I can’t easily get away.” (s. 308)

Ball et al. (2014) och Ausserhofer et al. (2014) beskriver att vardande samtal &r en
omvardnadsatgard som frekvent lamnas ogjord. En av de vanligaste arbetsuppgifter som
inte utforts under ett arbetspass ar undervisning och utbildning av patienter (Kalish, 2006;
Ball et al., 2014; Ausserhofer et al., 2014). En sjukskoterska i Kalish (2006) beskriver:

“An example of what happends when we don’t provide adequate education is the patient
wines up with a stroke because they didn 't take their medication. (S. 308)

Anledning till att sjukskoterskor lamnar omvardnadsatgarder ogjorda anges bland annat
vara for lite personal och tidsbrist (Kalish, 2006).

Sjukhus med l&gre bemanning av sjukskoterskor har kopplingar till forekomst av ”’30 days
mortality” (att patienten avlider inom 30 dagar efter utskrivning) (Friese, Lake, Aiken,
Silber & Sochalski, 2008; Aiken et al., 2002). Stone et al. (2007) redovisar att patienter
som far mindre tid med sjukskdterskan har 6kad forekomst av 30 days mortality”. Friese
et al. (2008) visar &ven att en ogynnsam arbetsmiljo for sjukskoterskan har hogre
forekomst av 30 days mortality” bland patienter. Det ger dessutom en 6kad risk for
vardskador hos patienterna.

Underbemanning av sjukskoterskor och dvermaktig arbetsbelastning paverkar arbetet som

sjukskaterska. Sjukskaterskorna beskriver sig uppleva anger, skuldkénslor och frustration
over att inte kunna fullfélja den vard som patienten behover pa grund av évermaktig
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arbetsbelastning (Kalish, 2006). Missnoje pa arbetsplatsen bland sjukskéterskor paverkas
av underbemanning (Atefi et al., 2014) och tkat antal patienter per sjukskoterska (Aiken et
al., 2002).

PATIENTSAKERHETEN OCH VARDKVALITEN PAVERKAS AV BRIST PA
EMPOWERMENT | ARBETSMILJON

Pa grund av 6vermaktig arbetsbelastning finns det inte mojlighet att delta i olika
utbildningar som syftar till den professionella utvecklingen (Atefi et al., 2014).
Sjukskoterskor med mer utbildning uppfattar att de har tillgang till mer resurser (Breau &
Réaume 2014). En sjukskoterska | Atefi et al. (2014) forklarar:

“There are so many seminaries and nursing workshops here, but so many times, [
couldn 't join because I was on duty.” ('S. 357)

| Kalish (2006) beskriver en sjukskdterska:

“People wants to give good care and it bothers all of us when we can’t do it. You are
pulled in ten directions and you can’t give the quality care to your patients. | really
bothers me.” (s. 307)

Ett 6kat empowerment bland sjukskéterskor antyder ett samband med 6kad vardkvalité
(Van Bogaert et al., 2013; Breau & Réaume 2014). Ett 6kat empowerment kan ge en mer
positiv uppfattning av patientsakerheten (Ramanujam et al., 2008; Breau & Réaume 2014).
Breau och Réaume (2014) indikerar &ven att ett 6kat empowerment ger en hogre rankning
av arbetsmiljon. En okad skattning av sjukskdéterskornas uppfattning av vardkvalitén
(Coetzee et al., 2013; Aiken & Sermeus, 2012) och farre missade omvardnadsatgarder
(Ball et al., 2014) redovisas vara ett resultat av en tillfredsstallande arbetsmiljo. En lag
rankning av arbetsmiljon, tillsammans med bemanningen och sjukskoterskornas tid med
patienter, beskrivs ha hogre forekomst av ’30 days mortality”. De antyder &ven att det ger
en okad risk for vardskador och en minskad moéjlighet att radda liv (Friese et al., 2008). En
tillfredsstéallande arbetsmiljo visar samband med en minskad risk att sjukskéterskorna
avslutar sin anstallning (Breau & Réaume 2014).

DISKUSSION
METODDISKUSSION

For att beskriva hur patientsékerheten och vardkvalitén paverkas av sjukskoterskans
arbetsvillkor valde forfattarna att genomfora en litteraturstudie. Resultatet baserades pa
tolv kvantitativa artiklar, varav en inneh6ll narrativa kommentarer, samt tva kvalitativa
artiklar. De tva kvalitativa artiklarna bidrog till sjukskoterskors individuella upplevelser av
studerat amne. Forfattarna bedémde att det gav en djupare forstaelse for amnet. Forfattarna
ansag att kombinationen av kvalitativt och kvantitativt resultat var en styrka for
litteraturstudien.

Att framst anvanda tvarsnittsstudier gjorde det svarare att avgéra om kopplingar och
samband som redovisades av artikelforfattarna var generaliserbara. Detta eftersom det inte
gjordes forandring av arbetsvillkoren som sedan kunde jamfdras med tidigare resultat.
Flera valda artiklar med tvarsnittsdesign visade pa liknande samband och kopplingar. Det
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beddmdes att artiklarna med denna metod tillsammans gav tillforlitlighet. Tvarsnittsstudier
ansags vara en relevant metod att anvanda for att erhalla svar pa artikelns syfte.

Cinahl &r en databas som innehaller material inom omvardnad och referenser till mer &r
3000 tidskrifter (Karlsson, 2013). Cinahl anvandes framst i litteraturstudien da omvardnad
ar sjukskaterskans ansvarsomrade. Scopus anvandes som komplement till Cinahl for att
eventuellt inkludera ytterligare material som berorde litteraturstudiens syfte.

Det s6kordet som fran borjan anvindes for begreppet arbetsvillkor var “working
condition*”. Sékordet kontrollerades i svensk MeSh och Cinahl headings. Dar framkom
det att termen inte var en vedertagen sokterm i databaserna. | Cinahl heading var “work
enviroment” och “workload” forslag till termen “working condition”. Dessa forslag som
sokord till ordet “arbetsvillkor” ansags anvandbara. Om ytterligare tid pa kartlaggning av
sokord hade gjorts kunde det varit mojligt att det framkommit mer passande dversattning
av ~arbetsvillkor . Det har varit en svarighet for forfattarna att det inte hittades en direkt
dversittning av “arbetsvillkor”. En genomgaende svarighet under litteraturstudien har varit
oversattningen av ord fran engelska till svenska. En konsekvens av detta kan ha gjort att
det finns brister i den direkta 6versattningen och déarmed kan det ha resulterat i syftningsfel.
Detta uppmarksammades redan vid kartlaggning av sokord.

Manga av de termer som anvants har haft en mangsidig betydelse vilket har gjort att
omradena varit svara att avskilja. Eftersom att forfattarna hade en forforstaelse inom amnet
gjordes en bred sokning av omradet. Forfattarna ville inte anvanda forforstaelsen som
avgransning utan ville vara 6ppna for det resultat som skulle framkomma. Forfattarna
onskade att vara opartiska och inte soka specifikt inom omradet arbetsvillkor. Arbetsvillkor
kan annars upplevas som ett omfattande begrepp. Det var oundvikligt att den egna
forforstaelsen inte skulle ha inverkan pa litteraturstudiens resultat men forfattarna var
medvetna om detta under processen.

Det valdes att i den inledande s6kningen begréansa artalen till de senaste tio aren.
Avgransningen gjordes for att det fanns en dnskan om att anvanda aktuell forskning.
Sokningen gav anvandbara traffar och darfor valdes det att inte uttka artalen. Genom
manuell sdkning hittades aven artiklar med ett resultat som stamde 6verens med
litteraturstudiens syfte. En artikel som hittades via manuell sokning var fran tidigare artal
an 2005. For att undersodka hur aktuell artikeln var kontrollerades citeringar. Artikeln hade
anvants upprepade ganger det senaste aret och darfor gjordes bedémning av att artikeln var
relevant att anvanda. Forfattarna ser att det kan finnas risker i att forlita sig pa citeringar
for att bedoma artikelns aktualitet. En genomgang av citerande artiklar ansags daremot
vara ett for omfattande arbete for att fa veta i vilket sammanhang artikeln refererades till.

Under s6kningsprocessen anvandes sokord i olika kombinationer och i dessa sokningar
aterkom artiklar upprepade ganger. Forfattarna ansag att detta var en styrka. Att artiklar
aterkom ansag forfattarna indikera pa att omradet var intakt. Tva av de valda artiklarna till
resultatet utgick ifran samma studie. Det kan ses som en risk for vinklat resultat. Studierna
belyser daremot problemomradet med olika infallsvinklar och uppmarksammar olika delar
av studien. Darfor ansags det vara anvandbart att inkludera dem bada till resultatet.

Tva av artiklarna hade en svarsfrekvens pa ca 35 %. Det var nagot som anmaérktes i

granskningsprocessen. En svarsfrekvens pa ca 35 % forekom hos de studier som anvande
sig utav massutskick av enkéter. Antalet inkomna svar hade i de studierna bedéomts vara
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tillréckligt for att ha som grund for resultat. En orsak till detta kan vara att forskarna
skickar ut betydligt fler enkéater an vad de raknar med att fa besvarade. Vidare funderingar
kan goras om varfor manga svar uteblev. Om det beror det pa tidsbrist och prioritering av
sjukskoterskor kan det i sa fall medfort ett vinklat resultatet. Forskarna till artiklarna
diskuterade detta och havdade att svarsfrekvens pa 35 % &r godkant for en tvarsnittsstudie
med enkatutskick. Det var nadgonting som de styrkte med en kélla.

Det kan ses som en svaghet att ingen svensk artikel anvants da resultatet kan vara svart att
applicera pa den svenska halso- och sjukvarden. Forfattarna ansag det vara en styrka att ha
artiklar fran olika lander i litteraturstudien. Det medforde ett internationellt perspektiv.
Enligt Aiken och Sermeus (2012) visade det sig att skillnader mellan avdelningar inom ett
land kan vara storre an de skillnader som fanns mellan olika lander. P& grund av det ansags
resultat kunna appliceras bade nationellt och internationellt.

RESULTATDISKUSSION

Syftet med denna litteraturstudie var att beskriva hur patientsékerheten och vardkvalitén
paverkas av sjukskoterskans arbetsvillkor. | resultatet framkom olika aspekter om vilka
arbetsvillkor som har inverkan pa patientsakerheten och vardkvalitén. De teman som
urskiljdes behandlade otillracklig bemanning for ett omvardnadsansvar, évermaktig
arbetsbelastning och brist pa empowerment i arbetsmiljon. Det ar av betydelse att
podngtera att det férutom dessa teman forekom fler aspekter inom sjukskoterskans
arbetsvillkor som kunde paverka patientsakerheten och vardkvalitén. De tre teman inom
arbetsvillkor som valdes att redovisas var de omraden som aterkom upprepade ganger i
artiklarna.

Vardkvalité och omvardnadskvalité definieras olika i bakgrunden men definierades varken
av Svensk sjukskoterskeforening eller av artiklarna. Nationalencyklopedin definierar
begreppet vardkvalité men inte omvardnadskvalité. Vid tillfallen har bada termerna
anvants med samma innebord av bade artiklar och Svensk sjukskoterskeférening. Det har
varit en svarighet och &r en svaghet for studien att dessa begrepp anvants synonymt. Det &r
daremot intressant att diskutera varfor det gors och vad det medfor till
sjukskoterskeprofessionen.

Patientsikerheten och vardkvalitén paverkas av en 6vermiktig
arbetsbelastning

Resultatet visade en indikation om att 6kade arbetskrav gav minskad patientsakerhet
(Ramanujam et al., 2008). Okade arbetskrav gav dven indikation om okad foérekomst av
vardrelaterade infektioner (Stone et al., 2007). En av orsakerna till att sjukskoterskor
upplevde 6kad arbetsbelastning ansags vara utférandet av arbetsuppgifter som inte kravde
en sjukskoterskeutbildning (Aiken, Clarke, Sloane, Sochalski, Busse, Clarke & Shamian,
2001). Enligt sjukskoterskans kompetensomrade ska hen bevara det friska hos patienten
(Socialstyrelsen, 2005). Att bevara det friska hos patienten kan ses som en omfattande
arbetsuppgift. Det kan gora att det ar svart att urskilja exakt vilka uppgifter som
sjukskoterskan &r ansvarig for.

Attree (2001) utforde en studie dar det undersoktes vad patienten upplevde som god och
saker vard. Resultatet visade en antydning om att patienten upplevde det som viktigt att
sjukskaterskan fanns tillganglig under vardtiden. Patienter uttryckte dven att det var viktigt
att sjukskoterskan hade tid for hen. Ball et al. (2014) beskrev att en av de mest
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forekommande arbetsuppgifter som inte utforts av sjukskdterskan under ett arbetspass var
att samtala med patienten. Det som séllan missades att utforas var administrering av
ldkemedel, smértlindring och att forbereda patienten for utskrivning (Ball et al.,

2014). Kasén (2012) redogor for att den vardande relationen med patienten har betydelse
for patientens halsoutveckling. Berg (2014) beskriver ocksa att vardrelationen &r en
grundlaggande del i sjukskoterskans arbete. Det kravs tid tillsammans med patienten for att
detta ska uppnas. Ramanujam et al. (2008) menade att det var en utmaning for
sjukskoterskan att kunna uppfylla patientens forvantningar pa vad god och saker vard var
da arbetsbelastningen var hog och tiden inte var tillracklig (Ramanujam et al., 2008).
Tillfredsstéallande arbetsforhallanden for sjukskoterskor var av betydelse for att minska
forekomsten av komplikationer for patienter (Bae, 2011). Detta ger en indikation om att
patientsakerheten kan uppratthallas om arbetsvillkoren for sjukskdéterskan forbattras.

Van Bogaert et al. (2014) visade i sitt resultat att det inte fanns ndgot samband mellan
sjukskaterskornas arbetsbelastning och sjukskaterskornas uppskattning av vardkvalitén.
Sjukskoterskorna uttryckte sig vara ndjda med sina arbeten (Van Bogaert et al., 2014). En
overmaktig arbetsbelastning bland sjukskoterskor visade pa samband med en hogre
frekvens av missnoje pa arbetet (Aiken et al., 2002). Detta resultat pavisar att trivseln pa
arbetet ar en faktor som kan paverka vardkvalitén.

Patientsikerheten och vardkvalitén paverkas av otillriacklig bemanning for ett
omvardnadsansvar

| resultatet framkom det att otillracklig bemanning visade pa okad forekomst av 30 days
mortality” (Friese et al., 2008; Aiken et al., 2002). | en studie av Rothberg, Abraham,
Lindenauer och Rose (2005) framkom det att atta patienter per sjukskoterska var det
billigaste forhallandet. Det var samtidigt associerat med den hdgsta patientdodligheten.
Artikelforfattarna menade vidare att ett forhallande pa fyra patienter per sjukskoterska var
det mest kostnadseffektiva (Rothberg et al., 2005). Bemanningen av underskoterskor
visade inget samband med mangden missad vard eller forekomst av missad vard som
rapporterats av en sjukskoterska (Ball et al., 2014). Det visade att mangden sjukskoterskor
har betydelse for vardkvalitén och patientsékerheten. Shekelle (2013) och Cho et al. (2015)
bekraftar sambandet mellan tillrdcklig bemanning av sjukskéterskor och minskad dodlighet
bland patienter. De pavisade att 6kad sjukskdterskebemanning ar en viktig komponent i att
uppratthalla patientsakerheten.

Resultatet visade att vardande samtal och utbildning av patienter var de
omvardnadsatgarder som vid flest tillfallen inte hade utférts under ett arbetspass (Ball et al.,
2014; Ausserhofer et al., 2014). Ausserhofer et al. (2014), Ball et al. (2014) och Holden et
al. (2011) redovisade att administrering av lakemedel och smértlindring var
sjukskaterskeuppgifter som inte paverkades av bemanning eller arbetsbelastning.

Socialstyrelsen (2014) granskade journaler av 9 995 vardtillfallen mellan aren 2011-2013.
Vid dessa vardtillfallen hade 13,5 % av patienterna utsatts for vardskada. Forekomsten av
vardskador under vardtillfallena vid de undersokta sjukhusen varierade fran 2,5 % till

33,3 % (Socialstyrelsen, 2014). Ohrn (2009) refererar till en svensk studie dar det beskrevs
att en vardskada medfor i genomsnitt en 6kning av sex extra varddygn for patienten.

Enligt Aiken et al. (2002) rankade patienterna och sjukskéterskorna liknande pa

vardkvalitén. Det &r intressant att resultatet visade att sjukskdaterskor som last omvardnad i
teorin har liknande skattning pa vardkvalitén som patienterna. Bada parter paverkades av
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hur arbetssituationen sag ut avseende bemanningen av sjukskéterskor (Aiken et al., 2002).
Detta ar nagot som ocksa framkommer i You, Aiken, Sloane, Liu, He, Hu och Sermeus
(2013) dar det beskrivs att patienter var ndjda med omvardnaden nér sjukskéterskorna
upplevde sig ha en mer tillfredsstallande arbetsmiljo.

Patientsidkerheten och vardkvaliten paverkas av brist pa empowerment i
arbetsmiljon

Sjukskaterskors empowerment i arbetsmiljon visades vara en faktor som paverkade
patientsakerheten och vardkvalitén. Det beslutades darfor att har definiera begreppet. Elgan
och Fridlund (2009) beskriver att empowerment syftar till att individen ska uppleva sig ha
egenmakt dver sin situation, sin narmiljo och arbetsuppgifter. Att ha méjlighet att kunna
vélja mellan olika handlingsalternativ &r ocksa en beskrivning av begreppet (Savenstedt,
2009). Ett 6kat empowerment bland sjukskaoterskor sags i denna litteraturstudie ha ett
samband med vardkvalitén (Breau & Réaume 2014). Van Bogaert et al. (2014) belyste
vikten av att sjukskdterskan inkluderas i beslutsprocesser. En sjukskéterska i Sjogren et al.
(2005) beskriver att klyftor mellan ledning och personal fick konsekvenser som gjorde att
sjukskaterskan inte kunde paverka sin situation. Sjukskaéterskan kande sig pa grund av
detta som en oviktig del i verksamheten. Armellino, Quinn Griffin och Fitzpatrick (2010)
pavisade ett samband med ett 6kat empowerment bland sjukskoterskor och deras
uppskattning av patientsékerheten. En risk for patientsakerheten ansags i Nicklin och
MvVeety (2002) vara arbetsmiljon. En stressad arbetsmiljo var ett resultat av
sjukskoterskornas otillrackliga bemanning och éverméktiga arbetsbelastning (Jirapaet et al.,
2006).

Att utfora patientsaker vard kraver sjukskoterskans kompetens inom omvardnad (Svensk
sjukskoterskeforening, 2012). Ett huvudomrade i kompetensbeskrivningen for
sjukskoterskor ar “Forskning, utveckling och utbildning”. Utférandet av detta
kompetensomrade &r av betydelse for att kunna utféra den senaste evidensbaserade varden
for patienten (Socialstyrelsen, 2005). Atefi et al. (2014) beskrev att sjukskoterskor pa
grund av arbetsbelastningen inte har tid for utbildning och uppdatering inom den senaste
forskningen.

Nar resultatet sammanstallts i de olika teman som framkommit fann forfattarna nagonting
gemensamt for alla teman. Om de olika arbetsforhallandena inte var tillfredsstéallande
lamnade sjukskoterskan omvardnadsatgarder ogjorda. Det framkom aven att
sjukskoterskor var missndjda med sitt arbete i samband med otillfredsstallande
arbetsférhallanden. Illustration av resultatet visas i figur 3. Dér illustreras det hur komplext
det studerade omradet kan uppfattas. Varje enskilt arbetsvillkor paverkas av resterande
arbetsvillkor. En intressant fragestallning ar da vad som skapas i mitten nar dessa tre
otillfredsstallande arbetsvillkor mots.

REFLEKTIONER

Om det inte langsiktigt gors en forandring av sjukskaéterskors arbetsvillkor ser vi att
samhallskostnader kan komma att 6ka. Dagliga rapporter om stangda vardplatser, langre
vantetider for patienter, vardskador och brist pa sjukskéterskor ses som en av
konsekvenserna av otillfredsstallande arbetsvillkor. Dessa konsekvenser ses ha inverkan pa
patientsakerheten och vardkvalitén.

15



| dagslaget stangs vardplatser under semesterperioder for att kunna uppréatthalla
patientsakerheten. Detta gors bland annat pa grund av otillracklig bemanning av
sjukskaterskor. Att stanga vardplatser gor daremot inte att behovet av vard for patienterna
minskar. Férutom de stangda vardplatserna framstalls ocksa bemanningssjukskoterskor
som en tillfallig 16sning for problemet med den otillrackliga sjukskoterskebemanningen. |
ett vidare perspektiv ges indikationer om att behovet av inhyrda bemanningssjukskéterskor
minskar om arbetsvillkoren for de fast anstéallda sjukskoterskorna forbéattras. Detta
eftersom att arbetsplatsen kan bli mer attraktiv och sjukskrivning av sjukskoterskor kan
minskas. Det ar darmed inte en hallbar utveckling att inte skapa battre arbetsvillkor for
sjukskoterskor.

Efter utbildningen finns forvantningar pa sjukskoterskor om att vara uppdaterade inom den
senaste omvardnadsforskningen. Resultatet har visat att sjukskoterskor inte far tid och
mojlighet att ta del av de utbildningsmajligheter som ges pa arbetsplatsen. Att inte kunna
ta del av den senaste forskningen ger ingen mojlighet for sjukskéterskan att arbete efter
kompetensbeskrivningen. | ett langre perspektiv kan konsekvenserna bli att den mest
aktuella omvardnadsforskningen inte implementeras i varden. Darmed uppnas inte optimal
vardkvalité.

Det svara med denna typ av forskning anses vara de olika uppfattningarna hos
sjukskoterskor och patienter. Deras uppfattningar kan vara beroende av flera
omstandigheter. Patienter &r inte bara patienter utan ar en manniska med ett privatliv.
Samma sak galler for sjukskoterskor dér det finns varierande preferenser om vad som ar ett
stimulerande arbete, stress och en 6verméktig arbetsbelastning. Detta komplicerar
resultatet och medfor att allt resultat inte kan implementeras pa alla.

Som Bae (2011) belyser &r det av betydelse att sjukskoterskans arbetsvillkor forbattras.
Fragan ar hur detta ska genomforas. Omradet ar komplext men nagonstans maste forsta
forbattringsarbetet ske. Att fa de verksamma sjukskaéterskorna att stanna kvar i yrket utan
att riskera sin egen halsa &r av betydelse. Utifran erfarenheter har det upplevts att
sjukskoterskeutbildningen ar attraktiv med fulla studieplatser. Darmed ligger inte
problemet i hur attraktiv utbildningen ar. Efter tva verksamma ar som legitimerad
sjukskaterska ar det 30 % som Gvervager att avsluta arbetet inom yrket (Vardforbundet,
2014). Det visar tydligt att det &r arbetsvillkoren som behdver forbattras. Josephson och
Lagerstrém (2005) skrev att arbetsvillkoren &r den frdmsta orsak till att [amna arbetet inom
den svenska sjukvarden.

SLUTSATS

Vad som paverkar vardkvalitén och patientsékerheten framkommer i denna litteraturstudie
som komplext. Efter denna litteraturstudie visar det att patientsakerheten och vardkvalitén
paverkas negativt av sjukskaterskornas otillfredsstallande arbetsvillkor. Att som
sjukskoterska ha tillfredsstallande arbetsvillkor anses som en inverkande del for att
uppratthalla patientsékerhet och vardkvalité. Som ett av de forsta stegen ses tillracklig
bemanning for ett omvardnadsansvar som en betydande del for att uppratthalla
patientsakerhet och vardkvalitén. Som resultatet visar sa finns det en indikation pa att
vardskador minskar med minskad arbetsbelastning. Resultatet visar ocksa att det ar av
betydelse att ha en arbetsmiljo som frdmjar empowerment bland sjukskéterskor.
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Idag framstélls det inom media att problemet i varden kan vara en kostnadsfraga. Studier
har visat att det mest kostnadseffektiva sattet att arbeta inte direkt ar forenat med det for
stunden billigaste alternativet. Att beakta kostnadseffektivitet anses som en viktig del for
att mojliggora en hallbar utveckling inom sjukvarden.

Denna litteraturstudie har endast gjort ett nerslag i forskningen som berér omradet. Den har
visat att sjukskoterskors arbetsvillkor paverkar patientsakerheten och vardkvalitén. Darfor
anses det vara av betydelse att fortsétta forskningen for att kunna mojliggora en forbattring
av sjukskoterskornas arbetsvillkor.
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Metod: Kvalitativ metod som utgjordes av fokusgruppsintervjuer med 6ppna fragor. 60-90
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Resultat: HOog arbetsbelastning visade ge missndje bland sjukskoterskorna och
sjukskaterskors arbetsbelastning paverkade hur varden utfordes.

Urval: Jobbat minst tva ar som sjukskoterska
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Forfattare: Ball, Murrells, Rafferty, Morrow och Griffiths
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Artal: 2014

Land: Storbritannien

Syfte: Undersoka karaktar och forekomst av missad vard av sjukskoterskor i England
Metod: Tvarsnittsstudie, enk&tundersdkning.

Resultat: Antal patienter per sjukskdterska visade signifikanta samband med incidens av
missade omvardnadsatgarder. Ett starkt samband visades mellan antal missade
omvardnadsatgarder och sjukskdterskors skattning av vardkvalitén.

Urval: Slumpmassigt urval av sjukhusen. 46 stycken sjukhus, 401 allm&nna medicin- och
kirurgi avdelningar. Deltagande sjukskoterskor var 2917 stycken.
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Titel: Prevalence, patterns and predictors of nursing care left undone in european
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Forfattare: Ausserhofer, Zander, Busse, Schubert, Geest, Rafferty. . .och Schwendimann
Tidskrift: BMJ Quality and Safety

Artal: 2014

Land: Irland, Grekland, Schweiz, Polen, Nederlédnderna, Finland, Belgien, Tyskland,
Spanien, England, Norge, Sverige.

Syfte: Beskriva forekomst och monster av missad omvardnad i Europeiska sjukhus samt
att utforska om det finns ett samband med sjukskoterskerelaterade faktorer pa
organisationsniva.

Metod: Tvarsnittsstudie med enkatundersékning

Resultat: Lagre antal patienter per sjukskoterskor visades sig ge farre missade
omvardnadsatgarder. Den vanligaste omvardnadsatgarden som missades var uthildning och
samtal med patienten.

Urval: Randomiserad urval av avdelningar, 33659 sjukskoterskor och 488 sjukhus deltog.
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Forfattare: Stone, Mooney-Kane, Larson, Horan, Glance, Zwanziger och Dick.
Tidskrift: Medical Care

Artal: 2007

Land: USA



Syfte: Undersoka effekter av 6vergripande mangd arbetsforhallanden pa aldres
patientsdkerhet pa intensivvardsavdelning

Metod: Observationsstudie

Resultat: Om patienter fick mer tid med sjukskoterskan visade det signifikanta samband
med minskad forekomst av vardskador och 30 days mortality”.

Urval: 15 846 patienter deltog, 1095 sjukskoterskor fran 51 avdelning pa 31 sjukhus.
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Artal: 2011
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Syfte: Malet med studien var att mata tre olika arbetsbelastningar for att beddma om och
vilka som var relaterade till utbrandhet, missndje med arbetet och medicinska fel.
Metod: Baserad pa en tvarsnittsstudie

Resultat: En 6vermaéktig arbetsbelastning bland sjukskoterskor visades ha samband med
missndje pa arbetsplatsen och dven en paverkan for patienternas vard.

Urval: 347 stycken sjukskaterskor fran tva sjukhus. Svarsfrekvens pa 57 %.
Vetenskaplig kvalitet: Medel
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Titel: Nursing unit teams matter: Impact of unit-level nurse practice environment, nurse
work characteristics, and burnout on nurse reported job outcomes, and quality of care, and
patient adverse events--A cross-sectional survey

Forfattare: Van Bogaert, Timmermans, Weeks, van Heusden, Wouters och Franck.
Tidskrift: International Journal Of Nursing Studies

Artal: 2014

Land: Belgien

Syfte: Undersoka hur sjukskoterskans arbetsmiljo, arbetsuppgifter och utbrandhet paverkar
vardkvalitén och komplikationer bland patienterna.

Metod: Tvérsnittsstudie

Resultat: Sjukskaterskors uppskattning av vardkvalité hade samband med deras
arbetsbelastning. bema

Urval: 1108 sjukskoterskor fran 96 avdelningar som fullfoljde studien

Vetenskaplig kvalitet: God



